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Mate ojczyzny - jak si¢ majq do proponowanej nam wielkiej, zinte-
growanej Europy? Czy maja szansg przetrwa¢ w obliczu integracji, unifikacji
prawa, ujednoliconych technologii, jednakowych systemow edukacji?...
Czy wielka zintegrowana Europa uszcze$liwi ludzi? Czy bedzie powodem
kolejnych afer, cztowieczej frustracji i zagubienia? Prezydent Aleksander
Kwasniewski na ostatniej uroczysto$ci nominacji profesorskich, w ktorej
uczestniczytem jako osoba towarzyszaca, nawiazujac do magicznej daty
1 maja, raczyt zauwazy¢, ze Polska wchodzi do ekskluzywnego klubu
panstw bogatych, dobrze rozwinigtych i perfekcyjnie zorganizowanych.
Zastanawiam sig, czy aby w tej nowej rzeczywistosci, w tym "ekskluzy-
wnym klubie" bedzie do$¢ miejsca, aby pomiesci¢ ludzi tej klasy i
miary, jak chociazby Wlodzimierz Naumniuk - rzezbiarz z Kaniuk, znad
Narwi, o ktorym piszemy w biezacym numerze Medyka? Pan Wlodzimierz
ijego dzieto jest wspaniatlym wytworem Malej Ojczyzny. Smiem zaryzykowac
twierdzenie, ze bez swoistego klimatu, w jakim si¢ wychowal, krajo-
brazu i przyrody z jaka obcuje na co dzien, bez wiary jaka wszczepili mu
rodzice, fenomen Pana Wlodzimierza i jego prosta, ale bijaca prawda
filozofia nie miataby Zzadnych szans na zaistnienie. Zachgcam do odwiedzenia
wspaniatego rzezbiarza z Kaniuk - jest otwarty, goscinny, serdeczny, skton-
ny do dyskusji. Potrafi sig dzieli¢ swoimi przemysleniami. Mozna od niego
wiele si¢ nauczy¢ - zwlaszcza tych prawd, ktorych nie wyczyta si¢ w
ksiazkach uznanych filozofow i medrcow. Jeszcze wigeej mozna wyczy-
ta¢ z jego rzezb, ktére wyczarowuje z drewna - surowca tak pospolitego
w naszym regionie. Przyjrzyjcie si¢ Panstwo rzezbom Naumniuka. Jego
dzieto Chrystus na Krzyzu jest tak niezwykle 1 wrgez wstrzasajace. Rzezbg
t¢ mozna by uzna¢ za syntezg Pasji Mela Gibsona. Oby w "ekskluzywnym
klubie", do ktérego zmierzamy, nie zabraklo miejsca dla takich ludzi, jak
prawdziwy i wielki artysta rzezbiarz z Kaniuk - matej wioski potozonej
gdzie$ w zakolach Narwi.

Drugim przyktadem wielkiego cztowieka, zakochanego w swojej malej
ojczyznie - Ciechanowcu i okolicach, jest ks. Krzysztof Kluk. Jego
stawa siggneta dalej, a dzieta jakie pozostawit po sobie budza ciekawosé
izachwyt do dzisiaj. Byl przeciez autorem podrgcznikow przeznaczonych
dla szkot Komisji Edukacji Narodowej. Miatem okazjg¢ podziwia¢ orygi-
naly dziet ks. Kluka na ekspozycji, jaka zorganizowano kilka lat temu w
muzeum w Kazimierzu nad Wista. Ksiadz kanonik byt mito$nikiem flo-
ry 1 fauny z okolic swojego rodzinnego Ciechanowca, ktora opisywat ze
znawstwem 1 wielkim profesjonalizmem, zaopatrujac wlasnorgcznie wykony-
wanymi kolorowymi rysunkami. Zajmowat si¢ takze leczniczymi rosli-
nami, sprawami rolnictwa i ochrony przyrody. Sadzg, ze warto zaintere-
sowac sig blizej zarowno postacia ksigdza kanonika z Ciechanowca, jak
rowniez jego rodzinnym miastem. O ksiedzu Krzysztofie wspomina na
tamach biezacego Medyka prof. Adam Dobronski w kolejnym artykule z
serii Miasta naszego regionu. A ja w imieniu Redakcji Medyka serdecznie
gratuluje Profesorowi wyboru na przewodniczacego Rady Programowej
Telewizji Polskiej. Zyczymy Panu wielu pomystow, a szczegélnie
owocnej i skutecznej pracy na rzecz wyeliminowania z telewizji pro-
gramOw opartych na taniej sensacji, szokowaniu widza, gwalcie i prze-
mocy. Panie Profesorze, ksiadz Kluk z Ciechanowca przewraca sig¢ w gro-
bie. Nie tak edukowat mlodziez. Moze warto skorzystac ze sprawdzonych
wzorcow. Wywiad z profesorem Dobronskim znajdziecie Panstwo w

biezacym wydaniu Medyka.
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Klinika Otolaryngologii Akademii
Medycznej w Bialymstoku

O tolaryngologia to przede
wszystkim dziedzina zabie-
gowa. W ostatnich latach przeszta
szybki i imponujacy rozwéj w za-
kresie metod diagnostycznych i

technik chirurgicznych. Juz sama
nazwa specjalnosci "Otolaryngolo-

gia, Chirurgia Glowy i Szyi "w du-
zej mierze wyznacza kierunek jej
rozwoju.

Klinike Laryngologii AMB, bo
tak brzmiata jej pierwotna nazwa,
otwarto 12 stycznia 1952 roku.
Miescita si¢ ona w budynku przy
ulicy Sienkiewicza 12. Jej pierw-
szym kierownikiem zostat profe-
sor Wiktor Hassmann. Niewielki
zesp6t, skladajacy si¢ jeszcze z
asystenta doktora Zbigniewa Ber-
gera oraz pielggniarki, musiat
sprosta¢ ogromnym potrzebom
odbudowujacego si¢ miasta i woje-
wodztwa w zakresie potrzeb laryn-
gologicznych. W tamtych czasach
w wojewodztwie bialostockim li-
czacym okoto 900 tysigcy mie-
szkancow pracowato nieco ponad
stu lekarzy. We wrzesniu 1953 ro-
ku Klinika pozyskata nowy lokal
przy ulicy Wojskowej 13. Powigk-

szyl si¢ zespot lekarski i pielg-
gniarski, wzrosta liczba t6zek. Po-
wstata duza sala operacyjna i en-
doskopowa, pokdj do badan stu-
chu.

W 1963 roku wraz z przepro-
wadzka do nowo wybudowanego

Panstwowego Szpitala Kliniczne-
go zdecydowanie poprawity sig
warunki, zmienita si¢ takze nazwa
Kliniki. Klinikg¢ Laryngologii za-
stapita Klinika Otolaryngologii.
W 1976 roku, po tragicznej
$mierci profesora W. Hassmanna,
w Klinice nastapita zmiana na sta-
nowisku kierownika. Nowy szef
Kliniki profesor Stanistaw Chody-
nicki kontynuowat kierunki wyty-
czone przez swojego poprzednika -
zwiazane glownie z chirurgia ucha
i krtani. Szczegbdlne miejsce zaj-
mowaty zagadnienia wczesnego
rozpoznawania i leczenia nowo-
twordéw glowy i szyi, przede wszy-
stkim raka krtani. Ponadto za cza-
sow profesora Chodynickiego roz-
szerzono mozliwosci diagnostycz-
ne z zakresu otoneurologii i audio-
logii. W kraju i w Europie w dzie-
dzinie badan naukowych duze zna-

czenie uzyskaty prace dotyczace
patologii ucha wewngtrznego.

W pazdzierniku 2003 roku, po
przej$ciu na emeryturg¢ profesora
S. Chodynickiego, kierownikiem
Kliniki Otolaryngologii Akademii
Medycznej w Biatymstoku zostat
dr hab. med. Marek Rogowski.

Klinika Otolaryngologii AMB
doskonali dotychczasowe i wpro-
wadza nowe metody chirurgii w
zakresie gltowy i szyi. Szczegodlne
miejsce zajmuje mikrochirurgia
ucha, nosa, zatok przynosowych
oraz krtani. Rocznie wykonywa-
nych jest ponad tysiac operacji.
Zastosowanie lasera Co2 pozwala
w wielu przypadkach, rowniez
chorym z nowotworami jamy ust-
nej, gardta i krtani, szybciej do-
chodzi¢ do zdrowia. Wprowadze-
nie nowych metod leczenia opera-
cyjnego znakomicie poprawito ja-
kos¢ zycia leczonych pacjentow.
Zdecydowanie skrocit si¢ czas po-
bytu pacjentow w Klinice.

Obecnie Klinika dysponuje pel-
nymi mozliwo$ciami diagnostycz-
nymi, pozwalajacymi obiektywi-
zowac zaburzenia ze strony narza-
dow zmystow z audiometria obiek-
tywna 1 elektronystagmografia na
czele. Klinika ma mozliwos$ci dia-
gnozowania zaburzen oddychania
W czasie snu oraz zastosowania
nowych metod terapeutycznych
obturacyjnego bezdechu sennego.
Stale rozszerzaja si¢ rOwniez moz-
liwosci diagnostyczne pracowni
foniatrycznej. W tych wszystkich
dziedzinach prowadzone sa row-
niez badania naukowe. Klinika
wspolipracuje w tym zakresie z
wieloma czolowymi o$rodkami za-
granicznymi i krajowymi.

Ireneusz Rzewnicki

(Autor jest dr. hab. - adiunktem
w Klinice Otolaryngologii AMB)
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U nas pacjent jest welcome

z doc. dr. hab. MARKIEM ROGOWSKIM,
prorektorem ds. klinicznych i kievownikiem Kliniki
Otolaryngologii AMB, rozmawia Danuta Slésarska

Panie Rektorze tak sobie mysle, Ze posiadanie dwoch sekreta-
rek jest chyba przyjemne?

Raczej jest to zwiazane z obowiazkami, ktore si¢ pelni, a nie z
przyjemno$ciami. Sekretarki sa od tego, aby mi przypominac o tym,
co mam zaplanowane w kalendarzu.

A ktora lepiej parzy kawe?

Wiasciwie to nie mam czasu na jej picie. Kawe pije tylko wtedy,
gdy jestem zmeczony.

W jakiej roli Pan si¢ sobie bardziej podoba: za biurkiem czy
przy l6zku chorego?

Zdecydowanie przy t6zku chorego. Funkcja prorektora ds. klinicz-
nych to praca administracyjna, a ta jak wiadomo nie od razu daje
efekty. Wiele spraw ciagnie si¢ miesigcami, duzo jest niewiado-
mych, trzeba szuka¢ najwlasciwszej drogi i konieczny jest czasa-
mi kompromis. Usmiech chorego widzg juz na drugi dzien po za-
biegu.

Odpowiada Pan za szpitale kliniczne, a w dzisiejszej sytuacji
sluzby zdrowia to niewdzigczna rola.

Sytuacja w szpitalach klinicznych w calej Polsce jest zta. Dwa
szpitale kliniczne we Wroctawiu maja 160 milionéw dtugow, za-
dhuzone sa rowniez szpitale w Krakowie, w Lublinie, w Warsza-
wie. Nasz przyrost zadtuzenia w SPSK znacznie spadt. Bagaz sta-
rych dtugdw nie jest jednak tak prosty do odrobienia. W ubiegtym
roku otrzymali$my z funduszu okoto 80 milionéw, a w tym roku
kontrakt opiewa na 73 miliony.

Lubi Pan podejmowa¢ si¢ rzeczy, ktore z géry sa na przegra-
nej pozycji?

Nie jesteSmy na przegranej pozycji, jesteSmy w okresie przemian.
Tworza si¢ nowe struktury, opracowywany jest system doptat do
ustug medycznych i alternatywnych ubezpieczen zdrowotnych.
Uczymy si¢ gospodarowac¢ szpitalami ekonomicznie, zmierzamy
w kierunku restrukturyzacji. Na razie gtéwnym naszym proble-
mem jest to, ze pieniadz nie idzie za pacjentem.

Ale "koszyk uslug medycznych" brzmi intrygujaco.

Pracuja nad nim eksperci, tylko nikt nie wie co w ten koszyk wsa-
dzi¢. Parg lat pracowalem w Niemczech i tam tez byly kiopoty z
ustaleniem jakie $wiadczenia uzna¢ za podstawowe. W Niem-

czech pacjent ma dostgp do wielu ustug i to na wysokim pozio-
mie, ale za wiele musi placic.

Wyglada na to, Ze w szpitalach sytuacja si¢ poprawi, ale po
kieszeni dostanie pacjent.

Moze by¢ i tak, ze nie bgdzie pacjentow.

Beda, bo chorujemy i umieramy niezaleznie od swojej woli.
Ale wedlug przeciekow, ktore mam, podstawowa opieka zdrowot-
na ma by¢ zabezpieczona na wysokim poziomie. Jestem za takim
rozwiazaniem, aby w szpitalu przebywali pacjenci, ktorzy faktycz-
nie potrzebuja leczenia szpitalnego i aby bylo to miejsce przyjazne
choremu, cho¢ moze czasami za jakie$ dodatkowe swiadczenia trze-
ba bedzie placi¢. O proszg, tutaj mam rachunek na 125 zlotych, ktory
zaplacitem za rehabilitacj¢ mojej mamy. Nasz szpital nie ma tej ustu-
gi podpisanej z funduszem. Chcialem, aby jq rehabilitowano w przy-
jemnych warunkach.

To by si¢ zgadzalo z tym, co o Panu uslyszalam. Powiedziano
mi, Ze jest Pan uczciwym i przyzwoitym czlowiekiem.
Dzigkuje.

Panie Rektorze, a jak Pan sltyszy o tych ciaglych zmianach w
sluzbie zdrowia, to nie my§li Pan sobie czasami, Ze wybawie-
niem bylaby gluchota?

Gluchota jest ogromnym nieszczg§ciem, spotykam sig¢ tym schorze-
niem czgsto z racji mojej profesji. Choroba powoduje brak kon-
taktu z otoczeniem, utrudnia dostgp do informacji. Mozna zwario-
wac.

Co jest jeszcze najwigkszym problemem w otolaryngologii?
Choroby nowotworowe: rak krtani i gardla dolnego. Atakuje
gléwnie mezezyzn, ale coraz czgsciej dotyka rowniez kobiet.
Przyczyna jest palenie papieroséw i nadmierne picie alkoholu. Weze-
$nie wykryta choroba daje pomy$lne rokowania. Mamy takze bar-
dzo duzo pacjentdw z zaburzeniami ze strony zatok. Zajmujemy
sig rowniez diagnostyka i leczeniem bezdechu w czasie snu.
Czyli jak maz chrapie, to nie wystarczy go kopna¢?

Jak réwno chrapie to pot biedy, gorzej gdy ma bezdech, bo to mo-
ze prowadzi¢ do bardzo powaznych choréb np. wzrostu cisnienia,
udaru mézgu. Drogi oddechowe muszg by¢ drozne.

Jest Pan kierownikiem Kliniki, a taki skromny ten Pana gabi-
net.

Nie przywiazuj¢ wagi do takich rzeczy. Najwazniejsze sq dla mnie
dobry komputer i note-book, abym mogt odrobi¢ lekcje. Uwazam,
ze wazniejsze jest doskonalenie sprzgtu medycznego. Od czasu
zakupu lasera wyraznie poprawita si¢ jakos¢ zycia u wielu cho-
rych po operacji. Pacjenci szybciej wracaja do zdrowia.

To ile si¢ czeka na operacje?

W tej chwili mamy terminy na czerwiec, ale to zalezy od rodzaju
zabiegu. Pacjenci z nowotworami maja pierwszenstwo. Operacje
plastyczne moga poczekac¢. U nas kazdy pacjent przyjmowany jest
z uSmiechem 1 usciskiem r¢ki na obchodzie.

I w tej rece nic nie ma?

U nas nie ma szarej strefy, kazdy pacjent jest welcome.

Na koniec troche prywatnosci, co Pan lubi robi¢?

W wolne dni czytam ksiazki i buduj¢ dom z bala na swoim hekta-
rowym rancho. Mam tam las, ciszg, spokoj, psa bernardyna i brak
zasiggu telefonu komodrkowego.
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W lozy ekspertow od raka ptuca zasiadali profesorowie: Witold Zatonski (Kierownik Zakladu Epidemiologii i Prewencji
Nowotworéw Pluca Centrum Onkologii - Instytut im. Marii Sklodowskiej-Curie w Warszawie), Kazimierz Roszkowski-Sliz
(Dyrektor Instytutu Gruzlicy i Chorob Pluc w Warszawie), Tadeusz M. Ortowski (Klinika Chirurgii Instytutu Gruzlicy i Cho-
rob Pluc w Warszawie), Maciej Krzakowski (Konsultant Krajowy w dziedzinie Onkologii Klinicznej, Kierownik Kliniki Nowo-
tworow Pluca i Klatki Piersiowej Centrum Onkologii - Instytut im. Marii Sklodowskiej - Curie w Warszawie), docent Jacek
Niklinski (Prorektor ds. Nauki AMB), mgr Justyna Pronobis - psycholog kliniczny (Klinika Onkologii CSK Wojskowy Instytut
Medyczny w Warszawie), dr Janusz Medera (Polska Unia Onkologii).

Czkawka po sniadaniu

D obrych pomystow nigdy nie za wiele. Cykl edukacyjnych
$niadan prasowych poswigconych tematyce onkologicznej i pro-
blemom pacjentoéw dotknigtych ta choroba jest tego przyktadem.
Idea regularnych spotkan z dziennikarzami zrodzita sig z potrze-
by edukacji onkologicznej i podnoszenia $wiadomosci Polakow
dotyczacej chorob nowotworowych. Celem spotkan prasowych
jest takze przetamywanie spotecznego tabu, lgku przed choroba
NOWOtWOrowa.

- Dbanie o wilasne zdrowie powinno by¢ nawykiem kazdego z nas.
Aby w pore trafi¢ do lekarza, trzeba mie¢ chocby podstawowq
wiedze o zagrozeniu. My, dziennikarze, powinnismy zrobic wszy-
stko, aby rozpowszechni¢ te wiedze - mowita red. Iwona Schymal-
la prowadzqca spotkanie.

Sniadania prasowe odbywaja si¢ raz w miesiacu w Warszawie.
Wydaja si¢ idealna formula do stworzenia forum wymiany pogla-
dow pomigdzy ekspertami, dziennikarzami i pacjentami. Marco-
we $niadanie poswigcone byto rakowi ptuca, ktory tak w Polsce,
jak 1 na §wiecie jest najczgSciej wystepujacych nowotworem u
mezcezyzn i, niestety, coraz czgsciej u kobiet. Zachorowalno$¢ na
raka ptuca w naszym kraju nalezy do jednego z najwyzszych na
Swiecie.

- Synonimem raka pluc jest papieros. Badania przeprowadzone
na milionowej populacji mieszkancow USA wykazaly, ze wsrod
dlugoletnich palaczy, co czwarta osoba zachoruje na raka pluca.
Palacz w ciqgu dnia wdycha setki porcji dymu, ktory zawiera po-
nad 60 substancji rakotworczych- mowil prof. W. Zatonski.

Pan Miron - pacjent, 68 lat

- Palitem paczke papierosow dziennie przez ponad 25 lat.
Bytem coraz stabszy. Czutem ucisk w klatce piersiowej, du-
szno$¢. Zrobitem przeswietlenie, lekarz rodzinny stwierdzit
zapalenie ptuc. Po leczeniu antybiotykami dalej czulem sig
zle. Wynik przeswietlenia warstwowego przyjatem z rezy-

gnacja.
- OczywiScie przestal pan pali¢?
- Nie, jeszcze nie. Dopiero po operacji.

- Ale tuz przed operacja na pewno pan jeszcze sobie
"¢mochnal"?

- Tylko jednego z samego rana. Od operacji, a mingly czte-
ry lata, juz nie palg.

- Na pewno?

- Czasami tak dla fantazji sobie dmuchng, ale juz mnie nie
ciagnie.

Wecezesne rozpoznanie raka ptuca jest bardzo trudne ze
wzgledu na jego bezobjawowy przebieg. Masowe badania
radiologiczne przydatne w rozpoznaniu gruzlicy nie maja
znaczenia we wezesnej wykrywalnosci raka.
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- Najmniejsze nawet dolegliwosci ze
strony uktadu oddechowego, takie na-
wet jak kaszel u osoby palgcej papiero-
sy, powinny sktania¢ do podejrzewania
raka - twierdzit prof. K. Roszkowski-
Sliz.

Brak skutecznych metod diagnostycz-
nych w poczatkowym okresie rozwoju
choroby sprawia, ze nowotwor rozpo-
znaje si¢ najczg$ciej w zaawansowa-
nym stadium klinicznym.

- Duze nadzieje wiqze sie z zastosowa-
niem metod biologii molekularnej w
celu wykrycia specyficznych zmian w
materiale genetycznym we wczesnych
etapach rozwoju raka ptuca. Szczegol-
ne mozliwosci w tej dziedzinie stwarza
szybko rozwijajqca sie technologia mi-
kromacierzy DNA. Ponadto, test mi-
kromacierzy DNA pozwala z bardzo
wysokim prawdopodobienstwem prze-
widzie¢ korzyS¢ z leczenia chemiczne-
go okreslonymi lekami, co w perspek-
tywie moze pozwolic¢ na indywidualny
dobor chemioterapii w zaleznosci od
"molekularnego profilu" nowotworu -
wyjasnial docent J. Niklinski.

Zaakceptowanie choroby, pogodzenie
si¢ z nig jest trudne. Chorobie towarzy-
szy zawsze silny stres. Strach, Igk, de-
presja, a nawet agresja wzrastaja wte-
dy, gdy okazuje sig, ze na wizytg u spe-
cjalisty trzeba sobie trochg poczekac.

- Mamy okoto 1000 onkologow i jest to
Srednia porownywalna z krajami Unii
Europejskiej. Naszym dramatem nie
Jest brak fachowcow, a jedynie niewla-
Sciwe ich rozmieszczenie i skumulowa-

nie w duzych osrodkach. Musimy zmie-
nic tq sytuacje w Polsce - mowit dr Ja-
nusz Medera.

Pani Anna - pacjentka

- Biegalam po réznych lekarzach, czu-
tam si¢ zle, miatam ucisk w dotku, ro-
bito mi si¢ duszno. Podejrzewano
wiencowke. Dopiero ginekolog skiero-
wata mnie na tomografi¢. Do gabinetu
lekarza rodzinnego weszlam roztrzg-
siona jak galareta. W reku trzymatam
wynik - moj wyrok, jak mi si¢ wtedy
wydawato. W tym samym jeszcze dniu
zostatam przyjeta przez onkologa.

- To brzmi jak science-fiction.

- W tym samym dniu moglam potozy¢
si¢ rowniez na oddziale, bardzo naci-
skat na to profesor.

- Tak bez zadnych zalgcznikéw?

- Bez. Lekarz powiedziat, ze skoro tak
szybko zareagowatam to znaczy, ze
chcg si¢ leczy¢.

Nie wszyscy maja szczg$cie mieszkaé
w stolicy i trafi¢ od razu do dobrego le-
karza. Najwigksza bolaczka lekarzy
pierwszego kontaktu jest, wedtug pre-
zesa Polskiej Unii Onkologicznej dr.
Janusza Medery, brak wspotczesnej
wiedzy onkologicznej.

- Nie ma systemu, ktory by zmuszal le-

karzy do szkolenia i ktory gratyfiko-
watby tych lepiej wyksztalconych - po-
twierdzat doc. Krzakowski.

- To media i sami lekarze w trosce o
swoje dobre imi¢ powinni propagowacé
sylwetke czlowieka niepokornego, pa-
cjenta ktory sam bedzie chcial zadbal
0 swoj los - mowit doktor Medera. Dla-
tego tak wazne jest naglasnianie pro-
blemu, edukowanie pacjentow. Na-
prawde, nie jestesmy skazani na jedne-
go lekarza.

Na leczenie nowotworow trzeba pa-
trze¢ kompleksowo - podkreslali eks-
perci. Nie ma jednej metody leczenia,
bo kazda z nich ma swoje zastosowa-
nie w roéznych stanach i w réznych se-
kwencjach  czasowych  choroby.
Nadzieja dla polskiej onkologii jest
Panstwowy Egzamin Lekarski. Dopie-
ro on pokaze co wiedza, a czego nie
wiedza polscy lekarze.

- Nie mozemy wymusi¢ na decyden-
tach, aby w akademiach medycznych
wprowadzono odpowiedniq ilos¢ go-
dzin dydaktycznych z onkologii. Osoby
odpowiedzialne za te sytuacje wykre-
cajq sie twierdzqc, ze we wszystkich
dyscyplinach ksztalcenia student do-
staje odpowiedniq dawke wiedzy. Jest
to ztudne. I na dodatek nikt nie ma so-
bie nic do zarzucenia - powiedzial mi
dr Janusz Medera.

O zgrozo!

Danuta Slésarska

Onkologia po macoszemu

S tatystyki do-
tyczace za-
chorowalnosci i
umieralno$ci na
choroby  nowo-
tworowe sa za-
trwazajace. We-
dlug aktualnych
badan epidemiolo-
gicznych, co czwarty Polak zachoruje, a
co piaty umrze z powodu choroby nowo-
tworowej. Swiatowy raport nowotwordow

opublikowany w 2003 roku przez Swiato-
wa Organizacj¢ Zdrowia (WHO 2003,
World Cancer Report) wykazat, ze przy-
czyna 12,6% wszystkich zgonow na §wie-
cie sa choroby nowotworowe, co plasuje
je na drugim miejscu pod wzgledem przy-
czyn zgondw w krajach rozwinigtych. W
krajach rozwijajacych si¢ nowotwory sta-
nowia jedna sposrod trzech gtownych
przyczyn umieralnosci. W roku 2000 no-
wotwory byly przyczyna zgonéw ponad
6,2 miliona ludzi na $wiecie i jednocze$nie

stwierdzono 10 milionéw nowych zacho-
rowan na te choroby. Liczba nowych za-
chorowan na nowotwory moze wzrosnac
do 15,7 miliona juz w 2020, co stanowi
okoto 50% wzrost zachorowan w ciagu 20
lat. Polska nalezy do krajéw o $redniej za-
chorowalnosci i jednoczesnie wysokiej
umieralno$ci na nowotwory zto§liwe. W
2000 roku z powodu nowotworow ztosli-
wych zmarto w Polsce okoto 85 tysigcy
0s0b. Umieralno$¢ na nowotwory w Pol-
sce jest wyzsza niz przecigtna w Europie,
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przy czym dotyczy to szczegodlnie popula-
cji mezczyzn ($rednia europejska wg sta-
tystyk  WHO wynosi u megzczyzn
171,9/100000, w Polsce 189,2/100000).
Stosunek umieralnosci do zachorowalno-
ci jest w Polsce rowniez niekorzystny
(0,73) 1 jest okolo 50% wyzszy niz w
USA, Szwecji czy Szwajcarii. Szansa na
wyleczenie chorych na nowotwory ztosli-
we nie przekracza w Polsce 30%.

Niewiedza

Tak niekorzystne wyniki badan epi-
demiologicznych nie wynikaja z odmien-
nych, od praktykowanych na catym
$wiecie, sposobow leczenia choroby no-
wotworowej w Polsce. W wigkszosci
przypadkdéw sa one wynikiem zglaszania
si¢ do leczenia chorych w zaawansowa-
nych stadiach choroby nowotworowe;j.
Przyczyn takiego stanu rzeczy nalezy
upatrywa¢ w matej $§wiadomos$ci spo-
tecznej, dotyczacej zagrozenia ta choro-
ba, jak réwniez niewiedzy lekarzy roz-
nych specjalno$ci, bagatelizujacych ewi-
dentne objawy choroby nowotworowe;j.
Okres od wystapienia pierwszych obja-
wow nowotworu do wdrozenia specjali-
stycznego leczenia onkologicznego w
Polsce jest o ponad potowg dtuzszy niz w
krajach posiadajacych najlepsze wyniki
leczenia tej choroby na §wiecie. Mozna
by zatem stwierdzi¢, ze polepszenia wy-
nikow leczenia tej choroby nalezy poszu-
kiwa¢ przede wszystkim w lepszym
ksztalceniu lekarzy, zarowno w trakcie
studiow jak i po uzyskaniu dyplomu, a
takze w lepszej edukacji spoteczenstwa,
co do zagrozen zwiazanych z choroba
nowotworowa.

Pseudonauczanie

Akademia Medyczna w Biatlymstoku
jest jedna z nielicznych wyzszych uczel-
ni medycznych w Polsce, gdzie program
nauczania studentow z zakresu onkologii
realizowany jest na bazie Zaktadu Onko-
logii. Oczywiste jest, ze celem dziatania
zaktadu jako jednostki organizacyjnej
uczelni medycznej jest prowadzenie dy-
daktyki studentow i dziatalno$¢ naukowa
w dziedzinie nauk podstawowych. Dzia-
falno$¢ pracownikow Zaktadu Onkologii
zdecydowanie wykracza poza te ramy,
bo trudno jest uczy¢ wiedzy Scisle kli-
nicznej w sposob teoretyczny. Jak po-
wszechnie wiadomo dydaktyka z zakresu
onkologii obejmuje trzy $ciSle ze soba
powiazane dziedziny klinicznie, wcho-
dzace w sktad nowoczesnego i po-

wszechnie stosowanego na caty $wiecie
leczenia skojarzonego nowotwor6éw (chi-
rurgia, radioterapia i chemioterapia) oraz
medycyng paliatywna. Wszystkie wy-
mienione powyzej dyscypliny onkolo-
giczne maja swoje odpowiedniki w spe-
cjalizacjach lekarskich, tj. chirurgii
onkologicznej, radioterapii, onkologii
klinicznej oraz medycynie paliatywnej.
Prowadzenie zaje¢ wymaga odpowie-
dnich kompetencji, a zatem niedopu-
szczalnym jest by zajgcia np. z zakresu
chirurgii onkologicznej prowadzita oso-
ba zajmujaca si¢ radioterapia, czy che-
mioterapia nowotworow. W chwili obe-
cnej w Zaktadzie Onkologii zatrudnio-
nych jest czterech asystentow - po jed-
nym reprezentancie z zakresu chirurgii
onkologicznej, radioterapii, dwoch z za-
kresu chemioterapii nowotwordw, przy
czym jedna z tych osob dopiero rozpo-
czeta edukacje w tym zakresie. Tak wigc
z jednej strony nie ma osoby ze specjali-
zacja z zakresu medycyny paliatywnej, z
drugiej za$ - w razie absencji asystentow
np.: z powodu szkolen, udziatlu w kon-
gresach naukowych, ze wzgledoéw zdro-
wotnych lub zdarzen losowych, obecna
sytuacja kadrowa nie stwarza mozliwo-
$ci prowadzenia ¢wiczefi na wlasciwym
poziomie merytorycznym. Nie sposob
pomina¢ takze faktu, ze Zaktad Onkolo-
gii korzysta z bazy t6zkowej Biatostoc-
kiego Osrodka Onkologicznego w celu
prowadzenia zaj¢¢ ze studentami na po-
szczegblnych oddziatach (prezentacja
przypadkéw, poznawanie zasad nowo-
czesnej diagnostyki i leczenia nowotwo-
réw, r6znych metod leczenia onkologicz-
nego, a takze ich powiktan po leczeniu),
poniewaz nie posiada wlasnych pomie-
szczen klinicznych. Jak dotad Zaktad
Onkologii nie dysponuje odpowiednia
sala do prowadzenia zaje¢ seminaryj-
nych ze studentami réznych wydzialow
AMB. W roku akademickim 2003/2004
pracownicy Zaktadu Onkologii prowa-
dza dydaktyke ze studentami VI roku
Wydziatu Lekarskiego, IV roku Stomato-
logii, III rokiem Wydziatu Pielggniar-
stwa (zaoczne), III rokiem Fizjoterapii
(licencjat). Ponadto w Zaktadzie Onko-
logii realizowane sa aktualnie trzy prace
magisterskie z zakresu pielggniarstwa i
jedna praca licencjacka z fizjoterapii, co
daje w sumie 242.5 godziny ponadwy-
miarowe. W Zaktadzie Onkologii prowa-
dzone sa takze zajgcia fakultatywne,
dziata rowniez Koto Naukowe. Dotych-
czas tematyka zwiazana z medycyna pa-
liatywna byla takze realizowana przez
pracownikow zaktadu w ramach uzyczo-

nych godzin ¢wiczeniowych (4 godziny)
w Zakladzie Medycyny Rodzinnej. Go-
dziny te jednak zostaly odebrane. Na
uwagg zastuguje fakt, ze pomimo szeregu
trudnosci zarowno kadrowych, jak i loka-
lowych, praca Zaktadu Onkologii w roku
akademickim 2002/2003 w ostatniej an-
kiecie uzyskala oceng wyrdzniajaca.

Wydiwiek spoleczny

Wydaje sig, ze wobec nieustannie
wzrastajacego zagrozenia chorobami no-
wotworowymi zasadnym jest zwrdcenie
szczegolnej uwagi na poszerzenie dydak-
tyki z zakresu onkologii i medycyny pa-
liatywnej. Szczegdlne jest to wazne w
obliczu rychtego wejscia Polski do Unii
Europejskiej, gdzie dyscyplina ta, z uwagi
na szczegdlny wydzwigk spoleczny, jest
traktowana priorytetowo. Ze wzgledu na
zasigg problemu i jego doniostos¢ (wigk-
szos¢ lekarzy styka si¢ w swojej pracy za-
wodowej z chorymi na nowotwory), wy-
daje sig stuszne, aby zwigkszy¢ liczbg go-
dzin z zakresu onkologii i medycyny pa-
liatywnej. Ponadto, w zwiazku z ogrom-
nym postgpem metod i technik wykorzy-
stywanych w terapii przeciwnowotworo-
wej, liczba godzin dydaktycznych przy-
znanych naszemu zakladowi uniemozli-
wia przekazanie przysztej kadrze medycz-
nej zaktualizowanej i pelnej wiedzy na te-
mat powyzszych zagadnien. Jednocze$nie
wzrasta zainteresowanie studentow ta
dziedzing medycyny i zasadna jest konty-
nuacja dziatalnos$ci Kota Naukowego przy
Zaktadzie Onkologii. Biorac pod uwage
napigty plan studiow na VI roku Wydzia-
hu Lekarskiego mozna by rozwazy¢, wzo-
rem innych uczelni w kraju, wprowadze-
nie zaj¢¢ z onkologii na latach wcezedniej-
szych (III-IV rok) jako "propedeutyka
onkologii". Do rozwazenia pozostaje tak-
ze istotna sprawa formy weryfikacji wie-
dzy studentow z zakresu tej dziedziny me-
dycyny. W wigkszosci polskich uczelni
medycznych i we wszystkich rozwinig-
tych krajach §wiata, egzamin z onkologii
jest uznanym sposobem sprawdzenia wia-
domosci studentéw, co w oczach studenta
jest wyktadnikiem rangi przedmiotu. W
naszej uczelni ostatecznym sprawdzianem
wiedzy studentéw VI roku Wydziatu Le-
karskiego jest zaliczenie bez oceny. Taka
forma weryfikacji wiedzy nie jest czynni-
kiem mobilizujacym do nauki onkologii.

Marek Wojtukiewicz
(Autor jest prof. dr. hab. - kierowni-
kiem Zaktadu Onkologii AMB)
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Nowa siedziba Zakladu

Farmacji Stosowanej AMB

Kalendarium

1989 r. - powolanie Zaktadu Farmacji Stosowanej zarza-
dzeniem Rektora i na podstawie Uchwaty Senatu z dnia
25 stycznia 1989 r. Obowiazki kierownika powierzono
dr n. farm. Elwirze Telejko. Zaktad zlokalizowano w bu-
dynku przy ulicy Suraskiej 2.

2002 r. - obowiazki kierownika Zaktadu powierzono dr.
Janowi Chlabiczowi.

Wraz ze wzrostem liczby studentéw na kierunku farma-
cji zaistniala potrzeba zwigkszenia powierzchni Zakta-
du.

2003 r. - wrzesien - pazdziernik - przeniesienie Zaktadu
do nowych pomieszczen w budynku Collegium Univer-
sum przy ulicy Mickiewicza 2C.

Obecnie w Zaktadzie znajduja si¢ nastgpujace sale dydak-
tyczne:

- pracownia lekéw recepturowych,

- pracownia lekow recepturowych oraz uwalniania lekow,
- pracownia lekow jatowych,

- pracownia lekow galenowych i przemystowych.

Zaktad prowadzi nauczanie przedmiotu "Technologia
postaci leku" ze studentami III, IV i V roku farmacji.

11 marca 2004 r. - uroczyste otwarcie nowych pomie-
szczen Zaktadu.

Bedzie dereniowka

Przez blisko czternascie lat
Zaklad Farmacji Stosowa-
nej funkcjonowal z dala od
siedziby Akademii.

E.T. Od poczatku istnienia
zaktad byt zwiazany z apte-
ka cefarmowska przy ulicy
Suraskiej. Mieli$my tam 236
m’ powierzchni, czyli tyle co
tu, ale nie byly to pomieszcze-
nia funkcjonalne. Wielokrot-
nie sygnalizowaliSmy problem lokalowy wtadzom uczel-
ni, ale przez wiele lat nie byto zadnego oddzwigku. Z ogromna
radoscia przyje¢liSmy decyzjg obecnego Rektora o umie-
szczeniu naszego zakladu w bloku D. Wiemy, ze nie byta
to tatwa decyzja.

Co Zaklad zyskal na tej przeprowadzce?

E. T. Pomieszczenia z prawdziwego zdarzenia. Brakuje nam
jeszcze pracowni uwalniania leku i zaplecza socjalnego,
ale cieszymy si¢ z tego, co mamy.

Ale sgsiedzi, Panie Doktorze, to chyba Was nie lubig?
J.Ch. Na pewno.

E. T. Nikt nie lubi jak mu si¢ co$ zabiera, ale skoro uczel-
nia jest biedna, to wszyscy rowno musimy ta biedg dzieli¢.
Skad Panstwo mieliscie pieniadze na remont?

E.T. Remont sfinansowata nam Akademia. Wiele prac wy-
konaliSmy sami dzigki zaangazowaniu wszystkich pra-

dr ELWIRA TELEJKO i dr JAN CHLABICZ

cownikow. Nawet Rektor przy-
znal, ze za pieniadze, ktore
otrzymali$my zrobilismy bar-
dzo duzo. Wiele zawdzigcza-
my panu Leonowi - kierow-
nikowi stolarni, ktéry w lot
pojmowal nasze propozy-
cje. Duzo zyczliwosci okazat
nam takze dyrektor Plonski.
Kto czuwal nad strong este-
tyczna pomieszczen?

J.Ch. Pani doktor okazata si¢ najlepszym architektem.
E.T. Przez dwa lata bytam inspektorem ds. organizacji ap-
tek, tak wigc zrobienie projektu zagospodarowania pomie-
szczen nie byto dla mnie trudne.

J.Ch. Problemem byty tylko zmieniajace si¢ koncepcje od-
nos$nie pomieszczen, ktore mogliSmy zagospodarowac.
Na przyjeciu, ktore Panstwo zorganizowali$cie, jedzenie
bylo bardzo smaczne, ale méj Naczelny ze smutkiem
zauwazyl, ze w Zakladzie Farmacji Stosowanej zniknal
dobry zwyczaj produkowania nalewek.

J.Ch. Profesor upomniat si¢ o derenidéwke, ale obiecatem
Profesorowi, ze po $wigtach wrocimy do dobrych obycza-
jOw ($miech).

Rozm. D.S.
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REGULAMIN

Ksztalcenia Podyplomowego na Wydziale Farmaceutycznym
Akademii Medycznej w Bialymstoku

§1

Studium Ksztatcenia Podyplomowego na Wydziale Farmaceutycznym Akademii
Medycznej w Biatymstoku, zwane dalej "Studium", jest jednostka organizacyjna funk-
cjonujaca w ramach Wydziatu Farmaceutycznego, powotana w celu realizacji zadan na
podstawie ustawy z dnia 6 wrzesnia 2001r. Prawo farmaceutyczne (Dz.U. Nr 126 poz.
1381 z p6zn. zm.) w zakresie organizacji, koordynacji i prowadzenia szkolen zwiazanych
z prowadzeniem specjalizacji farmaceutycznych oraz ciagtych szkolen farmaceutow za-
trudnionych w aptekach i hurtowniach farmaceutycznych, a takze innych szkolen i kur-
sow, ktore moga by¢ prowadzone zgodnie z obowiazujacymi przepisami w uczelni me-

dycznej.

§2

1. Studium kieruje Dziekan Wydziatu Farmaceutycznego lub pelnomocnik powotany
przez Dziekana, zwany dalej Kierownikiem Studium.
2. Kierownik Studium z tytutu pehnienia swojej funkcji otrzymuje wynagrodzenie.

§3

Do podstawowych zadan Studium nalezy:
1. Organizacja i koordynacja szkolen zwiazanych z prowadzeniem specjalizacji far-
maceutycznych realizowanych poprzez:

a) opracowywanie badZ koordynowanie zleconych do opracowania szczegoto-
wych programéw poszczegélnych modutdw programu specjalizacji w zakre-
sie prowadzonych specjalnosci

b) opracowywanie harmonograméw kursow i stazy kierunkowych

¢) zawieranie umow z kierownikami badz pracownikami obcych jednostek na re-
alizacje tej czgsci programu specjalizacyjnego, ktora nie moze by¢ zrealizowa-
na wAMB

d) prowadzenie dokumentacji przebiegu ksztatcenia, w tym systemu oceniania ja-
kosci ksztatcenia

e) przeprowadzanie postgpowania kwalifikacyjnego

f)  udzielanie informacji zainteresowanym o przebiegu szkolenia, w tym w szcze-
g0Inosci o:

- programie szkolenia

- harmonogramach kursow i stazy kierunkowych

- terminach zgtaszania si¢ na kursy i staze

- terminach i kryteriach postgpowania kwalifikacyjnego
- wynikach postgpowania kwalifikacyjnego

- systemie oceniania 0sob specjalizujacych si¢

g) wspdlpraca z samorzadem zawodowym - Okregowa Izba Aptekarska w zakre-
sie wyznaczania osob spetniajacych wymogi do petnienia obowiazkow kie-
rownikow specjalizacji

h) wspotpraca w zakresie szkolenia z towarzystwami naukowymi i jednostkami
administracyjnymi.

2. Organizacja i koordynacja ciagtych szkolen farmaceutow zatrudnionych w aptekach

i hurtowniach farmaceutycznych:

a) wspolpraca w zakresie szkolenia z towarzystwami naukowymi, samorzadem
zawodowym 1 jednostkami administracyjnymi.

3. Organizacja, koordynacja i przeprowadzanie innych kursow i szkolen, ktore zgo-
dnie z obowiazujacymi przepisami, moga by¢ prowadzone w uczelni medyczne;.

§4

Obstuge administracyjna Studium prowadzi¢ beda pracownicy Akademii, ktorym
zostang powierzone obowiazki prowadzenia biura Studium.

§5

Zakres obstugi, o ktorej mowa w paragrafie 4 obejmuje:

a) zabezpieczenie techniczne organizowanych szkolen (sale wyktadowe, sprzet
audiowizualny itp.)

b) obstuga administracyjna szkolen

¢) dziatalno$¢ informacyjna dla uczestnikow szkolen

d) wystawianie certyfikatow i zaswiadczen o uczestnictwie w kursach

e) inne prace zlecone przez kierownika Studium, zwiazane ze szkoleniem.

§6

1. Kursem organizowanym w ramach szkolenia specjalizacyjnego lub ciaglego
kieruje kierownik naukowy kursu, powotywany przez kierownika Studium.

2. Do zadan kierownika naukowego kursu nalezy:

a) przygotowanie programu merytorycznego i godzinowego zajeé
b) zabezpieczenie kadrowe i lokalowe szkolenia

c) przygotowanie materiatow w przypadku szkolenia praktycznego
d) przygotowanie testu zaliczajacego kurs

e) skladanie sprawozdania z przeprowadzonego kursu.

3. Kierownik naukowy kursu oraz osoby prowadzace zajecia dydaktyczne nie
bedace pracownikami Akademii otrzymuja z tytulu swojej pracy wynagrodze-
nie w wysokosci ustalonej przez kierownika Studium po zatwierdzeniu przez
Rektora.

§7

1. Szkolenie w ramach studium jest finansowane przez jego uczestnikow oraz
jednostki zlecajace organizacjg kursow.

2. Kosztorys prowadzonych szkolen zatwierdzany jest przez kierownika Stu-
dium, a sporzadzany w porozumieniu z kierownikiem naukowym kursu.

§8

1. Srodki finansowe wypracowane w ramach Studium przeznaczone sa na jego
funkcjonowanie, wyposazenie, prowadzenie dziatalnosci wydawniczej, po-
trzeby ogolnowydziatowe.

2. Narzut kosztow ogolnych Akademii z tytutu pozyskiwanych przez Studium
srodkow w ramach realizowanych zadan, okresli uchwata Senatu Akademii.

§9

Za gospodarkg finansowa Studium odpowiada jego kierownik, ktory raz w ro-
ku sktada przed Rada Wydziatu sprawozdanie finansowe oraz sprawozdanie z pro-

wadzonej dziatalnosci.
§10

W sprawach nie uregulowanych w niniejszym Regulaminie zastosowanie ma-

ja przepisy:

1. Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 15 maja 2003 r w sprawie specjali-
zacji oraz uzyskiwania tytutu specjalisty przez farmaceutow (Dz.U. z 2003r
Nr 101, poz 941);

2. Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 25 czerwca 2003 r w sprawie cia-
gtych szkolen farmaceutéw zatrudnionych w aptekach i hurtowniach farma-
ceutycznych (Dz.U. z 2003r, Nr 132, poz 1238).
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Wledycyna a muzyka

Fragmenty wystapienia prof. ZBIGNIEWA PUCHALSKIEGO z okazji nadania mu tytutu doctora honoris causa Akademii
Medycznej we Wrocfawiu. Uroczysto$¢ odbyfta sie w dniu 5 marca 2004 roku w Auli Leopoldina Uniwersytetu Wrocfawskiego,
o czym informowali$my w marcowym numerze Medyka.

Wasza Magnificencjo,
Szanowni Panstwo,

(...) Poczytujac za wielki zaszczyt
wpisanie mnie w poczet spolecznosci
wspaniatej Akademii Medycznej we Wro-
ctawiu, z ktora od lat tacza mnie liczne
przyjaznie, kontakty i wspotpraca, odbie-
ram to rowniez jako specjalne wyroznie-
nie mojej Uczelni - Akademii Medycz-
nej w Biatymstoku, ktorej tak wiele
zawdzigezam.(...)

(...)Wsrdéd moich pozachirurgicznych
zainteresowan specjalne miejsce zaj-
muje muzyka. Prosz¢ mi pozwoli¢ na
nieco refleks;ji na temat: Medycyna a Mu-
zyka (...)

Czy istnieje fenomen muzyki? - dla
wielu ludzi kochajacych muzykg jest ona
przezyciem artystycznym, zrodtem re-
laksu, okazja do refleksji, ucieczka od
stresu. (....) Dla kompozytorow, wyko-
nawcow, genialnych odtworcow, muzy-
ka jest - catym $wiatem. Radio i telewi-
zja powoduja, ze wokot nas rozbrzmiewa
wigcej muzyki niz niegdys, ale jej zna-
czenie dla naszego zycia jest jedynie mar-
ginalne.(...) Muzyka zostala zepchnigta
na margines - dawniej wzruszala, dzisiaj
si¢ tylko podoba. A szkoda, gdyz mu-
zyka potrafi dawa¢ wiele niezwyktych
przezy¢ przenoszac nas w ulotny $wiat
marzen i ukojenia.(...) Ma tez muzyka
inne wlasciwosci, a oczywistym przykta-
dem oddziatywania muzyki na cztowie-
ka jest jej lecznicze dziatanie - muzy-
koterapia. O jej korzystnym wplywie
na chorych pisze m. in. prof. Jerzy
Woy-Wojciechowski, wybitny lekarz,
specjalista w dziedzinie ortopedii, chi-
rurgii urazowej i medycyny nuklearne;j
- profesor Akademii Medycznej w War-
szawie, a jednoczesnie kompozytor pio-
senek, muzyki teatralnej 1 filmowej,
pianista, wspoltworca Teatrzyku Piosen-
ki Lekarzy "ESKULAP". Jego utwory
wykonywali m.in. 1. Santor, E. Snie-
zanka, J. Polomski, P. Szczepanik (Go-
niac Kormorany). Profesor obserwujac
zachowanie pacjentow w poczekalni przy-
chodni, w ktorej (...) przez caly dzien
rozbrzmiewaly ciche melodie, zauwazyl,
ze chorzy byli mniej nerwowi (...).

Za pioniera muzykoterapii mozna uz-
na¢ Franciszka Liszta, ktory w latach
trzydziestych XIX-wieku odwiedzat cigz-
ko chore bliskie mu osoby i grat im na
fortepianie. Pragnac ulzy¢ cierpieniom
chorych koncertowat tez w zaktadach
leczniczych.

Kojacego oddziatywania muzyki do-
$wiadczam sam operujac chorych. O
ile wiem moi koledzy "po skalpelu" tak-
ze operuja przy wiaczonej cichej mu-
zyce. (...)

Prowadzone od wielu lat badania na-
ukowe w Zaktadzie Muzykoterapii PWSM
we Wroctawiu wyraznie potwierdzaja
korzystna rol¢ muzyki w leczeniu psy-
chogennych nerwic, schorzen uktadu kra-
zenia, w geriatrii, w chorobie alkoho-
lowej, w potoznictwie czy w rehabilitacji
0s06b niepetnosprawnych. Zamitowanie
do muzyki wsrod lekarzy jest czgstym
zjawiskiem. Wynika zapewne z chgci
odreagowania od obcowania z choro-
bami, $miercia.(...) Sztuka leczenia jest
blisko sztuk pigknych, a zwtaszcza
muzyki.

Oprocz profesora J.Woya-Wojcie-
chowskiego, lekarza i kompozytora, na-
lezy wspomnie¢ o drugim, doktorze n.
med. Jakubie Sienkiewiczu. Popularny
"Kuba" Sienkiewicz to neurolog, spe-

cjalizujacy si¢ w leczeniu choroby Par-
kinsona. Jako kompozytor, tworzy mu-
zyke do filmowych seriali, komponuje
piosenki kabaretowe. Wystepuje z ze-
spolem lub sam. Upodobal sobie mu-
zyke rockowa.

A teraz, dla przypomnienia, trochg
informacji z powszechnej historii mu-
zyki i jej zwiazkow, badz ich braku, z
medycyna na przyktadach niektorych
wybitnych kompozytorow. Wypada
zastanowi¢ si¢ nad przyczynami krot-
kich zywotoéw: Mozarta (35 lat), Cho-
pina (39 lat), Mendelssohna (38 lat), Bi-
zeta (36 lat), Schuberta (31 lat), Schumana
(36 lat), Webera (40 lat), lecz takze
nieco dhuzszych Czajkowskiego (53
lata), Beethovena (57 lat), Brahmsa
(64 lat). Jest to zastanawiajace w sytu-
acji, gdy $rednia zycia kobiet w Polsce
wynosi obecnie 78 lat, m¢zczyzn 75.
Dlaczego w tamtych czasach tak wiele
0so0b odchodzito w tak mtodym wie-
ku?

I tak, Wolfgand Amadeusz Mozart
cierpiatl na rumien guzowaty, btgdnie
oceniany jako szkarlatyna, miewat
czgste anginy, reumatoidalne zapale-
nie stawow, przewlekta chorobe nerek.
Wtedy, w X VIII wieku, leczono go gtow-
nie upustami krwi. Dzisiaj otrzymatby

Prof. dr hab. Zbigniew Puchalski otrzymuje dyplom doktora honoris causa.
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m. in. aspiryng, antybiotyki i inne
przeciwzapalne $rodki, ktore niestety
wykryto w 210 lat po jego $mierci. Fry-
deryk Chopin chorowat na zapalenie
oskrzeli, ale jego zasadnicza choroba
byta gruzlica. Ta choroba byta tez przy-
czyna zgonu Karola Marii Webera, ale
dopiero w kilkadziesiat lat po ich §mier-
ci Robert Koch odkryt przyczyng gru-
zlicy - pratki. Streptomycyng, skutecz-
ny przeciw nim lek, wynaleziono po II
wojnie swiatowej. Feliks Mendelssohn
cierpial, podobnie, jak jego rodzenstwo
i inni czlonkowie rodziny na nadci-
$nienie tgtnicze. Przyczyna ich $mierci
byty krwotoki §rodmoézgowe spowo-
dowane réwniez pgknigciem tgtniaka
podstawy mozgu. Ta cigzka choroba obe-
cnie takze stanowi powazny problem,
ale postgpy neurochirurgii sa tak dyna-
miczne, ze wielu chorych mozna ura-
towaé. Georges Bizet, tworca stynnej
Carmen, chorowat m. in. na paciorkow-
cowe zapalenie gardta, skarzyt si¢ na
duszno$¢, palpitacje serca po wysitku,
co moze sugerowaé uszkodzenie za-
stawek serca w przebiegu choroby reu-
matycznej. W chwili $mierci mial du-
zy ropien pozagardlowy i zaostrzenie
choroby reumatycznej. Wszystkie te do-
legliwo$ci w obecnym stanie medycy-
ny mogtyby ulec, jesli nie catkowite-
mu wyleczeniu, to wyraznemu
zminimalizowaniu. U Franciszka Schu-
berta jako przyczyng $mierci podaje
si¢ endemiczny dur brzuszny na sku-
tek zakazenia zywnos$cia w rejonie
wystgpowania choroby.(...) Przyczyny
$mierci Roberta Schumana byly bardziej
zlozone: schizofrenia, paraliz postepu-
jacy (kita), alkoholizm i chroniczne
delirium, otyto$¢, nadci$nienie i wyni-
kajaca z tego encefalopatia, zatrucie rtg-
cia. Piotr Czajkowski po przebyciu trzech
chorob zakaznych cierpiat na nerwice,
depresje i choroby psychosomatyczne.
Roztadowywat te napigcia przy uzyciu
alkoholu. Ropien zgba, ktory unie-
mozliwit mu komponowanie, prowadze-
nie koncertu, wymagalby wspoétcze-
$nie krotkiej wizyty u stomatologa,
za$ wspolistniejaca choroba wrzodowa
tygodniowego leczenia. Wszystkie te
dolegliwosci (...) byly powodem ode-
brania sobie zycia. Cigzko doswiadczo-
ny byt Ludwik van Beethoven, ktory od
najmtodszych lat cierpiat na rdzne przy-
padlosci, z ktorych najwazniejsza byta
gtuchota, narastajaca od 25 roku zy-
cia. Drugim powaznym schorzeniem Be-
ethovena bylo zapalenie jelit (choroba
Crohna), kolejnym wirusowe zapale-

nie watroby, prowadzace w efekcie do
marskosci tego narzadu, zylakow prze-
lyku i krwotokow. Stan jego pogarszato
nieprzestrzeganie diety i upodobanie do
ponczu. Obecnie Beethoven znalaziby
pomoc w poprawieniu shuchu u otolaryn-
gologa, fachowe post¢gpowanie gastroen-
terologa ztagodzitoby zapalny stan je-
lit, a odpowiednio wczesne zastosowana
profilaktycznie szczepionka mogtaby za-
pobiec zapaleniu watroby. (...) Kompo-
zytor piszac w pamigtnikach "moje zy-
cie w rgkach lekarzy" nie zdawat sobie
sprawy, ze ci ostatni poruszali si¢ po
omacku prébujac intuicyjnie pomoc cho-
rym stosujac np.: nasiadowki, banki, pro-
szek margrabiego, krwioupusty itp.

Najlepszym zdrowiem do 64 roku zy-
cia cieszyl si¢ Johan Brahms. Pierwsza i
ostatnia jego choroba byl pierwotny lub
przerzutowy rak watroby. Przy obecnych
diagnostycznych mozliwosciach i wykry-
ciu w miar¢ wczesnej postaci guza, od-
powiednia chirurgiczna interwencja mo-
glaby mu przedtuzy¢ zycie. Mozna tylko
przypuszczac jakie wielkie dzieta stwo-
rzyliby jeszcze Mozart, Mendelssohn,
Chopin, Weber, Bizet, Beethoven, Czaj-
kowski czy Brahms, gdyby zyli dtuze;j.
(...) Stulecia XVIII 1 XIX prezentowatly
doskonata, bogata muzyke i jakze ubo-
ga medycyng.

Przyktadem mozliwosci i skutecz-
nosci wspotczesnej medycyny moze
by¢ stynny tenor Jose Carreras, ktorego
trwale wyleczyta transplantacja szpiku.

Wypada podnies$¢, ze niemal kazdy
z uprzednio wymienionych kompozyto-
row przyjaznit si¢ z lekarzami, np. Brahms
z wybitnym chirurgiem Theodorem Bill-
rothem, dedykujac mu wiele swoich utwo-
roéw. Billroth byl nie tylko mistrzem skal-
pela, ale takze pianista, skrzypkiem,
altowiolista, kompozytorem i krytykiem
muzycznym. Dopiero po $mierci wyda-
no jego ksiazke Wer ist musikalish? W
1886 r. Billroth pisat do Brahmsa: "
Nigdy jeszcze nie spotkatem wielkiego
uczonego, ktory nie bytby réwnocze-
$nie artysta z bogata wyobraznia i swo-
bodnym umystem... Nauka i sztuka pija
z tego samego zrodia". Podobnie przy-
jacielem Brahmsa byt biegty chirurg i pia-
nista - Polak - Jan Mikulicz-Radecki,
ktorego stulecie §mierci bgdzie obcho-
dzone we Wroctawiu, a 2005 rok zostat
ogloszony moca uchwaty Konferencji
Rektoréw Uczelni Medycznych - Rokiem
Jana Mikulicza-Radeckiego.

Lekarzem byt rowniez wspanialy ro-
syjski kompozytor zmarly w wieku 53 lat
z powodu zawatu serca, Aleksander Bo-

rodin. Inny stawny kompozytor XIX-wie-
ku Hector Berlioz, ktory w 1822r. pod-
jat w Paryzu studia medyczne, kontynu-
owat je, jak pisze, bez entuzjazmu, do
pewnego wieczora, kiedy to znalazt si¢
w Operze Paryskiej. Ten wieczor byt wy-
rokiem $mierci dla obranego wczesniej
kierunku.

Wielu lekarzy uprawia muzyke dla
przyjemnosci, w tym m. in. znany ame-
rykanski kardiochirurg Cooley, ktory
pierwszy w USA dokonat przeszcze-
pienia serca. Swietnie gral na skrzyp-
cach znakomity polski lekarz, koncert-
mistrz profesor Tadeusz Kielanowski
wspotzatozyciel i pierwszy rektor biato-
stockiej Akademii Medycznej. Rowniez
dla przyjemnosci dziatali przez 30 lat
muzycy we wspomnianym juz Teatrzy-
ku Piosenki Lekarzy "ESKULAP" da-
jac ponad 4000 koncertow w USA i
Kanadzie.

Doskonatym lekarzem i réwnie ptod-
nym kompozytorem byt Krzysztof Ko-
meda Trzcinski, tworca m.in. muzyki do
filméw Romana Polanskiego.

A teraz nieco moich osobistych re-
fleksji na temat mojego obcowania z mu-
zyka. Jaka ja lubi¢? Powazna: klasycz-
na, operowa, utwory oratoryjne, ale
rowniez i ta 1zejsza, tzn. operetkowa,
pigkne liryczne piesni prezentowane na
koncertach, festiwalach itp. Brak cho-
ciazby podstawowego muzycznego wy-
ksztatcenia nakazuje mi by¢ jednoznacz-
nie odbiorca muzyki, (...) jej melomanem.
Chociaz moze nie tak do konca. Ot6z po
przyjeciu na studia w biatostockiej Aka-
demii Medycznej zostatem zakwalifiko-
wany do wystgpow w uczelnianym chorze,
w ktorym $piewatem do konca nauki.
Obecnie chor naszej Uczelni, to opro-
mieniony stawa zespot, ktory w 2001 ro-
ku obchodzit swoje 50-lecie. Starajac si¢
by¢ najblizej tego co pigkne - a wigc mu-
zyki, z radoscia oczekuj¢ cotygodnio-
wych, piatkowych koncertow w Filhar-
monii Biatostockiej. Ta placowka, ktora
rowniez ukonczyta 50 lat, stata si¢ kul-
turalng wizytowka miasta i1 regionu, a
jej dynamiczny rozwoj jest naszym po-
wodem do dumy i zachwytu .(...) Jesli
z waznych powodow muszg¢ opuscic
ktores z tych muzycznych spotkan, od-
notowuj¢ to jako wielka duchowa stra-
tg. Wypada wigce przyjac, ze muzyka nie
jest czyms$ ulotnym, sta¢ si¢ moze uro-
kliwym fragmentem zycia. A wigc nie
sama medycyna...

(skroty pochodzq od redakcji)
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P roby wydawania czasopism w
wersji elektronicznej byly podej-
mowane w Stanach Zjednoczonych juz
na poczatku lat siedemdziesiatych, w
Wielkiej Brytanii - w latach osiemdzie-
siatych.

Dynamiczny ich rozwdj przypada na
lata dziewigédziesiate. Wraz z powsta-
niem w 1992 r. World Wide Web poja-
wity si¢ nowe mozliwos$ci publikowania
tekstow w Internecie. Na okres$lenie cza-
sopism elektronicznych uzywa sig wie-
lu terminow: sieciowe, online, interne-
towe, cyfrowe, komputerowe i webowe.

Czasopisma elektroniczne mozna
podzieli¢ na dwie grupy:

1. czasopisma elektroniczne, ktore ma-
ja swoj odpowiednik w wersji dru-
kowanej. Do tej kategorii naleza
pisma, ktérych wersja online za-
wiera te same tresci co wersja dru-
kowana. Poczatkowo internetowa we-
rsja drukowanego czasopisma byta
sieciowa kopia zawartosci poszcze-
g6lnych numeréw. Aktualnie moga
one zawierac, dzigki zastosowaniu
hipertekstu, sie¢ aktywnych odsyta-
czy umozliwiajacych nawigowanie
po systemie dokumentéw. Niektore
tytuly czasopism elektronicznych uka-
Zuja si¢ w tym samym czasie co ich
wersje drukowane, inne za$ sa do-
stgpne w terminie pozniejszym. Nie-
ktorzy wydawcy stosuja okresy ka-
rencji 3, 6 lub 12 miesigczne.

Do tej grupy nalezy zaliczy¢
rowniez czasopisma elektroniczne,
ktore maja swoj odpowiednik w
wersji drukowanej, ale nie odzwier-
ciedlaja w petni jego tresci. Moga za-
wierac jedynie wybrane artykuty, badz
tylko spisy tresci i wskazowki dla au-
torow, albo prezentowac znacznie
szerszy materiat niz ich wersja dru-
kowana.

2. czasopisma elektroniczne istniejqce
jedynie w Internecie i nie posiada-
Jjace wersji drukowanej. Wigkszo$¢
czasopism elektronicznych dostgpna

Czasopisma elektroniczne - nowa

forma komunikacji naukowej

jest na serwerach www. Pierwsza ge-
neracja czasopism online byta two-
rzona w plikach ASCII z prosta struk-
tura 1 matym rozmiarem. Druga
generacj¢ charakteryzuje wykorzy-
stanie jgzyka HTML (Hypertext Mar-
kup Language), XML (eXtensible
Markup Language), SGML (Standard
Generalized Markup Language), ODA
(Office Document Architecture).
Do udostgpniania czasopism elektro-
nicznych coraz powszechniej uzywa
si¢ formatu PDF (Portable Dokument
Format).

Czasopisma ukazujace sig tyl-
ko w wersji elektronicznej wyroznia-
ja si¢ wicksza objgtoscia, zwykle
wzbogacone sa przekazami multime-
dialnymi oraz posiadaja specjalny ro-
dzaj potaczen migdzy stronami, zwa-
ny linkami. Waznym wyréznikiem
tej kategorii czasopism jest szybkos¢
ukazywania si¢ i docierania do odbior-
cy. Niektore z nich sg rozsylane do
czytelnikow poczta elektroniczng.

Pracownicy nauki natychmiast zaak-
ceptowali elektroniczne wersje druko-
wanych czasopism, natomiast z pewna
rezerwa przyjmuja nowe tytuty ukazu-
jace si¢ wytacznie w wersji elektro-
nicznej.

W $rodowisku elektronicznym kaz-
dy, kto ma dostep do internetu, moze zo-
sta¢ wydawca. Rodzi to obawy, ze wie-
le czasopism elektronicznych moze
prezentowac niski poziom, zawierac tre-
$ci nieistotne dla kultury i nauki, a cza-
sem wrgcz szkodliwe. Dotyczy to zwla-
szcza publikowania nieprawdziwych
wynikow badan. Szczegdlnie wazne jest
to w naukach medycznych. Na przyktad
ogloszenie niewiarygodnej informacji
o skutecznos$ci badz szkodliwosci jakie-
go$ leku moze mie¢ powazne nastgp-
stwa.

Wielu autoréw uwaza, ze czasopi-
sma elektroniczne, jesli maja petnic¢ wia-
rygodne zrodlo komunikacji naukowej,
powinny poddawac¢ artykuty recenzji.
Niektorzy proponuja przeorganizowanie
procesu recenzowania. Postuluje sig po-

wotywanie agend zajmujacych sig re-
cenzowaniem prac. Autor ptaci za recen-
Zj¢, a nastgpnie zrecenzowany artykut
umieszcza w e-czasopismie nie tracac
do niego praw autorskich. Innym pomy-
stem jest recenzowanie artykutow przez
czytelnikow.

Pojawiaja si¢ glosy, ze elektronicz-
ne publikowanie moze zrewolucjoni-
zowac tradycyjna archiwalng funkcjg
czasopism. Czasopisma elektroniczne
nie musza stosowac ograniczen w zakre-
sic objetosci artykutow, w zwiazku z
czym moga publikowac protokoty za-
planowanych badan, a nastgpnie donie-
sienia o powstajacych w oparciu o te
protokoty badaniach, a w koncu pehy
zestaw danych. Tego typu publikacje
miatyby na celu zabezpieczenie wiary-
godnosci prob klinicznych, ich opisu,
metodologii, zwlaszcza randomizacji.

Czasopisma elektroniczne - pana-
ceum na protekcjonizm

Niektorzy autorzy w istnieniu czaso-
pism elektronicznych widza szansg na
ograniczenie protekcjonizmu w publi-
kacjach naukowych. Protekcjonizm wy-
dawniczy okresla si¢ jako sktonnos¢ cze-
$ci badaczy, recenzentéw i wydawcow
przyjmowania do publikacji rgkopisow
na podstawie zlecenia lub opierajac si¢
na wynikach badan. Wykazano empi-
rycznie, ze badania poparte znamien-
nymi wynikami maja wigksza szansg
na opublikowanie niz zawierajace wy-
niki mniej istotne. Stronnicza selekcja
moze zaistnie¢ na kilku etapach proce-
su wydawniczego:

- kiedy regkopis jest przygotowywany
kiedy nadestany re¢kopis jest recen-
zowany
gdy wydawca czasopisma podej-
muje decyzjg, ktore artykuty wy-
drukowac.

Czasopisma clektroniczne dzigki
temu, ze nie musza ograniczaé¢ dtugo-
$ci artykutow, ani ich liczby moga sto-
sowac mniej restrykcyjne zasady przyj-
mowania prac do publikacji. Kryterium
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oryginalno$ci oraz znamienno$ci wyni-
kow badan stosowane przez czasopisma
drukowane nie musi by¢ podstawa oce-
ny artykulow publikowanych przez e-
czasopisma. Zaproponowano, aby arty-
kuty w czasopismach elektronicznych
byly oceniane pod wzglgdem popraw-
nosci metodologii oraz wiarygodnos$ci
i znaczenia wynikow. Bytoby to zachg-
ta dla autoréw do publikowania infor-
macji o wynikach prowadzonych badan,
nawet jesli sa one negatywne. Aktualnie
autorzy rzadko publikuja raporty o wy-
nikach badan zakonczonych fiaskiem,
poniewaz wydawcy niechgtnie przyjmu-
ja do druku tego typu artykuty.

Uwaza sig, ze mozliwo$¢ swobod-
nego opublikowania wynikéw badan w
znacznym stopniu ograniczytaby pro-
tekcjonizm w publikacjach naukowych.

Czasopisma elektroniczne
w MEDLINE

Coraz czg$ciej czasopisma istnieja-
ce wylacznie w wersji elektroniczne;j
poddawane sa ocenie przez producen-
tow baz bibliograficznych. Niektore e-
czasopisma indeksowane sa przez Me-
dline, Science Citation Index, Current
Contents itp.

Medline rejestruje te czasopisma
elektroniczne, ktore spehniaja 3 kryte-
ria:

sa dostgpne w sieci;

daja mozliwo$¢ drukowania kopii

artykutow;

sa publikowane w formacie XML

lub SGML.

Czasopisma elektroniczne
w Journal Citation Reports

Coraz wigcej elektronicznych tytu-
tow rejestruje Journal Citation Reports.
Niektore tytuly legitymuja si¢ wysokim
wskaznikiem impact factor. Na przy-
ktad ukazujacy sig¢ od 1996 r. "Frontiers
in Bioscience" osiagnat - 3,063 IF, a
"Molecular Vision" publikowany od
1995 r.- 2,625.

Czasopisma elektroniczne
w bibliotekach naukowych

W 1998 r. w "The Serials Librarian"
pisano, ze czasopisma elektroniczne
stanowia najwazniejszy czynnik roz-
woju komunikacji naukowej od czasu
wynalezienia druku.

Maja rowniez wplyw na zmiang
modelu funkcjonowania bibliotek.

Zmianie ulegaja tradycyjne metody
pracy koncentrujace si¢ na dokumen-
tach drukowanych i bezposrednim kon-
takcie z uzytkownikiem. Coraz czg¢sciej
i w wigkszym wymiarze uzytkownicy
moga liczy¢ na zdalne zaspokajanie
swoich potrzeb informacyjnych.

Pozyskiwanie i udostgpnianie cza-
sopism elektronicznych odbywa sig na
innych zasadach niz tradycyjnych zbio-
row bibliotecznych, ktére po zakupie-
niu przez bibliotekg staja sig¢ jej wia-
snoscia. Czasopism elektronicznych
nie kupuje si¢ w tradycyjnym rozumie-
niu; ptacimy za dostgp do okreslonej
kolekcji czasopism w $cisle okreslo-
nym czasie, ktory reguluje umowa li-
cencyjna.

Po wygasnigciu licencji zazwyczaj
traci si¢ prawo do korzystania z po-
przednio dostgpnych czasopism. Cza-
sem umowy licencyjne gwarantuja do-
stgp do okreslonych tytutdéw archiwal-
nych rowniez po ustaniu umowy. Nie-
ktorzy wydawcy oferuja, czgsto za do-
datkowa optata, archiwum na dyskach
optycznych. Korzystanie z takiego ar-
chiwum moze wiaza¢ si¢ z dodatkowy-
mi optatami np. za kazda sporzadzona
kopig artykutu biblioteka musi odpro-
wadzi¢ do wydawcy okre$lona sumg.

Wigkszo$¢ uméw licencyjnych $ci-
sle precyzuje, jaka grupa uzytkowni-
koéw moze korzystac¢ z danej bazy. Za-
Zwyczaj uprawnienia ogranicza si¢ wy-
tacznie do cztonkow instytucji zawiera-
jacej umowg licencyjna. Dostep odby-
wa si¢ jedynie w ramach sieci kompu-
terowej danej instytucji.

Licencje zazwyczaj nie zezwalaja
na udostgpnianie kopii z czasopism
elektronicznych w ramach wypozyczen
migdzybibliotecznych. Jest to bardzo
powazne i dotkliwe ograniczenie dla
bibliotek, ktorych misja jest pozyski-
wanie i udostgpnianie informacji.

Pomimo wielu ograniczen wiaza-
cych si¢ z udostgpnianiem czasopism
elektronicznych staty si¢ one po-
wszechnie akceptowanym zrédlem in-
formacji. Ich zalety to:

szybkos¢ publikacji i aktualizacja

dokumentoéw (czgsto dostgpne sa
znacznie wczesniej od swoich od-
powiednikow w wersji papierowej);
rownoczesne korzystanie przez
wielu uzytkownikoéw z tych samych
dokumentow;

dostep z kazdego komputera w sieci
danej instytucji przez 24 godziny;
wygodny interfejs;

wglad do archiwow lub materiatow
zroédtowych poprzez linki;

niektore artykuly sa wzbogacone
prezentacjami multimedialnymi;
mozliwo$¢ wyboru sposobu prezen-
tacji danych lub przeszukiwania ba-

zZy.

Biblioteki polskie, podobnie jak jest
to praktykowane na calym s$wiecie, w
celu zakupu dostepu do czasopism
online organizuja si¢ w konsorcja.

Wspolne zakupy sa znacznie tansze
niz dokonywane przez poszczegolne
biblioteki. Inna znaczna korzyscia jest
wspoélny, jednolity interfejs dla calej
bazy udostgpnianych czasopism, czgsto
wzbogacony dodatkowymi funkcjami
takimi jak: system alertowy, mozliwos$¢
powigkszania grafiki.

Biblioteki poza komercyjnymi ba-
zami czasopism elektronicznych umoz-
liwiaja swoim uzytkownikom dostgp
do czasopism istniejacych w sieci bez-
ptatnie. Tworza na stronach www linki
do tych zasobow.

Czasopisma elektroniczne znako-
micie poszerzaja ofertg bibliotek w za-
kresie dostgpu do §wiatowych zasobow
informacyjnych.

Polskie biblioteki naukowe prenu-
meruja od kilkudziesigciu do kilkuset
tytutdéw czasopism zagranicznych w
wersji tradycyjnej, a sieciowo udostep-
niaja nawet kilka tysigcy tytutow.

Biblioteka Gtowna AM w 2003 r., w
ramach Konsorcjum Science Direct,
udostgpnita w sieci akademickiej po-
nad 600 tytulow czasopism w wersji
elektroniczne;j.

Nasi uzytkownicy natychmiast za-
akceptowali ta forme dostgpu do $wia-
towej literatury. W okresie od stycznia
do konca grudnia skorzystano z 26 000
artykutéw online, zamieszczonych w
500 tytulach czasopism.

W 2004 r. w Bazie Science Direct
dostepnych jest 1380 tytuldw czaso-
pism.

Wykorzystanie bazy przez naszych
uzytkownikow w pierwszym kwartale
przekroczyto 11 000 artykutow.

W biezacym roku mamy réwniez
dostep do petnych tekstow w bazie Pro-
quest.

Danuta Dgbrowska-Charytoniuk
(Autorka peini obowiqzki dyrektora
Biblioteki Gtownej AMB)
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Temida i Eskulap

Spolka partnerska lekarzy

S poltka partnerska, zwana rowniez spotka

zmysla o profesjach zwiazanych z ochrona zdro-

wolnych zawoddw zostata stworzona m.in.

wia 1 uregulowana w art. 86 - 101 Kodeksu
spotek handlowych (Dz. U. 2000 r. nr 94 poz.
1037 ze zmianami).

Spotka moze by¢ zawiazana przez co naj-
mniej dwie osoby fizyczne posiadajace upraw-
nienia do wykonywania jednego z nastgpujacych
wolnych zawodow: lekarza, lekarza stomatolo-
ga, aptekarza, lekarza weterynarii, pielggniarki
i potozne;j.

Spotka partnerska moze by¢ zawiazana przez
przedstawicieli wigcej niz jednego wolnego za-
wodu medycznego pod warunkiem, ze nie sprze-
ciwiaja si¢ temu przepisy prawa regulujace wy-
konywanie poszczegdlnych zawodow (tzw. ustawy
korporacyjne). Nie ma tez zadnych przeciwwska-
zan, by spotke taka tworzyli lekarze skrajnie roz-
nych specjalnosci np. psychiatrzy i okulisci.

Umowg spotki partnerskiej zawiera si¢ w
formie aktu notarialnego, a nazwa spotki musi
zawiera¢ nazwisko co najmniej jednego z part-
neréw, okresla¢ wolny zawod wykonywany w
spotce wraz z dodatkowym oznaczeniem "i part-
ner" badz "i partnerzy" albo "spotka partnerska".
Dopuszczalne jest rowniez uzywanie skrotu
"sp.p."(np. "Ginekolodzy dr K. Kudzinowska i
partnerzy").

Kazdy wspolnik musi wnies¢ do spotki wktad.
Moze to by¢ kwota pienigzna lub inna rzecz,
ktéra ma okreslong wartos¢ majatkowa, jak np.
aparatura medyczna. Spotke nalezy zglosi¢ do
Krajowego Rejestru Sadowego.

Dlaczego spotka partnerska?

Gtoéwna zaleta tej formy prowadzenia dzia-
falnosci gospodarczej jest charakterystyczny spo-
sob uregulowania odpowiedzialnosci cywilnej le-
karzy-partnerow, za zobowiazania spotki powstate
na skutek bledu w sztuce jednego z nich.

W spotce partnerskiej lekarz-partner odpo-
wiada calym swoim majatkiem solidarnie ze spot-
ka, ale tylko za te bledne czynno$ci medyczne,
ktére wykonywal osobiscie i za te ktore wyko-
nywaly osoby zatrudnione w spotce i podlegte je-
go kierownictwu przy wykonywaniu danej czyn-
nosci. Odpowiedzialno$¢ lekarza-partnera za
zobowiazania spotki partnerskiej powstate w
zwiazku z bledem w sztuce, ma charakter sub-
sydiarny w stosunku do spotki. Oznacza to, ze
wierzyciel spotki moze prowadzi¢ egzekucje z
majatku partnera w przypadku, gdy egzekucja z
majatku spotki okaze si¢ bezskuteczna.

W innych rodzajach spotek, jak popularna
spotka cywilna czy tez spotka jawna, wszyscy le-
karze-wspdlnicy odpowiadaja catym swoim
majatkiem za zobowiazania spotki powstale na
skutek bledu w sztuce popetnionego przez jed-
nego z nich. Innymi stowy jeden za wszystkich,
wszyscy za jednego.

Ma to szczegdlne znaczenie w spotkach in-
terdyscyplinarnych, gdzie partnerami sa np. chi-
rurdzy i laryngolodzy. Trudno bowiem obciazy¢
odpowiedzialnoscia za zobowiazania spotki po-
wstate w wyniku btgdu w sztuce chirurga, jesli
niekompetentny okazat si¢ laryngolog leczac jed-
nego ze swoich pacjentow. Chirurg nie jest w sta-

nie kontrolowa¢ i weryfikowa¢ merytorycznie
dziatan swojego kolegi laryngologa. Nawet w
przypadku spotki samych laryngologéw lekarze
ci nie maja obowiazku wzajemnej kontroli, chy-
ba ze podejma si¢ wspolnie leczenia jednego
pacjenta. To praktycznie zdarza si¢ rzadko,
gdyz w prywatnych gabinetach lekarskich, leka-
rze nawet tej samej specjalnosci maja wlasnych
pacjentéw i czgsto przyjmuja ich w réznych go-
dzinach.

Moim zdaniem zadna inna osobowa spotka
handlowa nie zapewnia takiej ochrony lekarzom-
partnerom jak spotka partnerska. Jest ona do-
skonale przystosowana do unikalnego charakte-
ru wolnych zawodow medycznych, co ma szczegdlne
znaczenie na tle definicji wolnego zawodu, z ktorej
wynika iz czynnos$ci w zakresie jego wykony-
wania majg charakter osobisty i zaleza od umie-
jetnos$ci poszezegdlnych oséb. Z punktu widze-
nia profesjonalisty jakim jest lekarz, niczym
nieusprawiedliwione bytoby pociagnigcie do
odpowiedzialnosci lekarza, ktory nie byt zaanga-
zowany w wykonywanie wolnego zawodu przez
innego z kolegow, a czgsto rowniez nie wiedziat
o0 jego praktykach i nie byt w stanie ich zwery-
fikowac.

Tak ograniczona odpowiedzialno$¢ wptywa
niewatpliwie na poczucie bezpieczenstwa ekono-
micznego profesjonalistow, zorganizowanych w
ramach spoftki partnerskiej.

Marek Hermanowicz
(Autor jest prawnikiem - pracuje w kancelarii
adwokackiej w Biatymstoku).

Opinie

Zargon nowoczesnej medycyny

O d dluzszego czasu poszukiwalem
odpowiedniego okreslenia na na-

zwanie czegos, co od kilku lat obserwujg
w polskiej medycynie. W tych dniach, na
jednym z prestizowych posiedzen nauko-
wych, ustyszatem z ust pewnego autory-
tetu, cos, co spowodowalo, ze omal nie
krzyknatem "eureka!". To byto wlasnie to
sformutowanie, ktorego szukatem. Ot6z
dowiedziatem sig, ze jedna dyscyplina
medyczna (internistyczna) "wyrwata"
prawie wszystkich pacjentow innej dys-
cyplinie (chirurgicznej).

"Wyrwano" pacjentéow; "wyrwano"
grupg pacjentdw, mnostwo pacjentow, a
wigc pozbawiono jedna grupg lekarzy
pewnej sumy pienigdzy. Olbrzymiej kasy
- jak mowia mtodzi. Alarm! Czym prg-
dzej trzeba przedsigwziac co$, co spowo-
duje, ze znowu bedzie mozna inna, no-
woczesniejsza metoda operowac pacjen-
tow 1 "powrdca" oni znowu jako chorzy
na tono danej dziedziny chirurgii. Zatem
zaczyna si¢ wyscig badan w stosowaniu
metod takich czy innych, prowadzenia
statystyk, podsumowan. Jakim "materia-

fem" dysponuje osrodek "X", a jakim
osrodek "Y"? Czyja racja zwycigzy? Ko-
mu przypadnie w udziale wysoka stawka
wynagrodzen za procedury? Tylko gdzie
w tym wszystkim umiejscowiony jest
chory cztowiek?

Stale brzmi mi w uszach to "wyrywa-
nie" sobie pacjentow i owo bezwzgledne
podporzadkowywanie wszystkiego jed-
nemu wymiarowi - finansom. A z drugiej
strony - moze jesteSmy w Polsce zbyt
przywiazani do romantycznego i emocjo-
nalnego traktowania pacjentow przez le-
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karzy. Powraca fundamentalne pytanie -
czy lekarz to taki sam zawod jak inne,
czy jednak wyjatkowy? Czy zeby byc¢
sprawnym lekarzem wystarczy mie¢ tyl-
ko wystarczajaca porcj¢ wiedzy 1 mini-
mum kultury osobistej, czy trzeba miec¢
co$ wigcej, co kiedys$ okreslano powota-
niem. [ c6z to jest to powotanie?

W dzisiejszych czasach sprawa wy-
daje si¢ o wiele fatwiejsza. Wystarczy w
miar¢ dobrze zna¢ tak zwane standardy
postgpowania albo wytyczne dziatania w
poszczegdlnych jednostkach chorobo-
wych 1 uprawia¢ "rzemiosto lekarskie"
bez wigkszej obawy o konflikt z pra-
wem. Ale czy bez konfliktu z sumie-
niem? A c6z to jest u licha sumienie?

Kolejny relikt, ale i kolejne zadumanie
nad przemijaniem pewnych wartosci,
ktore wpajali nam dawni mistrzowie za-
wodu. Dla nich pacjent byt najwazniej-
szy. Nie przeliczano zyskow i strat grup
zawodowych na tyle, zeby sobie "wyry-
wac" pacjentdow. Mowienie za$ o finan-
sach w obliczu chorych ludzi bylo, co
najmniej, nietaktem. Dzisiejszy sposob
moéwienia, formowania pojeé ilustruje,
przynajmniej po czgsci, sposob rozumo-
wania. Uzywanie tego nieszczgsnego
stowa "wyrywanie" w stosunku do cho-
rych nie jest najszczg$liwsze. Mam
nadziejg, ze to tylko zargon.

Swiat dat si¢ zwariowaé na punkcie
pienigdzy, a raczej ich braku. Trudno bg-

dzie wytrzymac to ci$nienie narzucone
przez ekonomistow. Czy ekonomicznie
efektywne szpitale nie stang si¢ po pro-
stu "fabrykami zdrowia" porownywalny-
mi do fabryk guzikow? Czy chorym lu-
dziom zdotamy stworzy¢ odpowiednie
warunki do pokonywania choréb? Cza-
sem warto finansowo straci¢, nawet bar-
dzo duzo, zeby uratowaé albo przynaj-
mniej nie uszkodzi¢ tej najwazniejszej
czgsci czltowieka, ktora nazywamy psy-
che. Czy pojecie "sztuka lekarska" juz
przestaje istnie¢? Czas pokaze.

Jan Stoneczny

rofesor Jacques Paul Borel otrzy-

mal doktorat honorowy Akade-
mii Medycznej w Biatymstoku w cza-
sie uroczystej inauguracji roku
akademickiego 1991/1992. Laudacjg
wygtosil prof. dr hab. Edward Ban-
kowski - kierownik Zaktadu Bioche-
mii AMB, ktéry wezesniej wystapit do
Rady Wydziatu i Senatu z wnioskiem
o nadanie tytutu.

Prof. Borel utrzymuje kontakty z
nasza Uczelnia od 1980 r. W szczegol-
nie trudnym dla catej nauki polskiej
okresie wspomagat biatostockich bio-
chemikow literaturg fachowa i odczyn-
nikami, a takze umozliwiat pobyt na-
ukowy w swojej placowce. Utrzymywat
rowniez kontakty z innymi §rodowi-
skami naukowymi w naszym kraju.
Dzigki jego staraniom o$rodkowi bia-
lostockiemu powierzono organizacjg
XII Zjazdu Federacji Europejskich To-
warzystw Tkanki Lacznej, a prof. E.
Bankowski przewodniczyt Radzie
Federacji w kadencji 1988 - 1990. Przy-
czynito si¢ to do popularyzacji naszej
Akademii w migdzynarodowym $ro-
dowisku naukowym.

Jacques Paul Borel urodzit si¢ 27
kwietnia 1931 w Le Pouget na potu-
dniu Francji. Medycyng i chemig stu-
diowal na Uniwersytecie Paryskim. W
1957 r. podjal pracg na Uniwersyte-
cie w Nantes. Od 1969 do przejscia
na emerytur¢ pracowal w Uniwersy-
tecie w Reims jako kierownik Zakta-
du Biochemii Wydziatu Lekarskiego.

Gléwnym tematem zainteresowan
naukowych prof. Borela jest bioche-
mia bialek, a szczegdlnie biochemia i
patobiochemia biatek tkanki tacznej.
Jego badania nad typami kolagenu, de-
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prof. Jacques Paul Borel
(ur. 1931r)

strukcja tkanki tacznej przez wolne ro-
dniki, wptywem $rodkow farmakolo-
gicznych na metabolizm tkanki tacz-
nej byly oryginalne i miaty charakter
odkrywczy. Przedmiotem badan bytly
rowniez substancje, pobudzajace bio-
syntez¢ sktadnikoéw tkanki tacznej, mo-
gace znalez¢ zastosowanie w lecznic-
twie.

Profesor Borel wprowadzit szereg
metod obecnie powszechnie stosowa-
nych w laboratoriach biochemicznych,
przydatnych w diagnostyce chorob tkan-
ki tacznej. Jest rowniez autorem licz-
nych prac oryginalnych i pogladowych
opublikowanych w czasopismach na-
ukowych.

Osiagnigciem prof. Borela w dzie-
dzinie dydaktyki jest autorstwo pig-
ciu podrgcznikéw dla studentoéw i le-
karzy, wydawanych i wznawianych we
Francji, Kanadzie i Argentynie. Sa
to: "Comment prescrire un examen
de biochimie", "Textbook of Bioche-
mistry", "Biochimie dynamique", "Bio-
chimie pour le clinicien: mecanismes
moleculaires chimiques a l'origine des
maladies", "Biochimie et biologie mo-
leculaire illustres".

Profesor Borel byl wieloletnim pre-
zesem Francuskiego Towarzystwa Tkan-
ki Lacznej (Societe Frangaise du Tis-
su Conjonctif) oraz jest cztonkiem
nastgpujacych towarzystw naukowych:
American Association for Advance-
ment of Sciences, European College
of Tissue Culture Association, Ame-
rican College of Tissue Culture Asso-
ciation, Socié¢té Chimie Biologique,
Société Frangaise Chimie, Société
Francaise de Biologie Clinique.

Nadanie tytutu doktora honoris cau-
sa Akademii Medycznej w Biatym-
stoku byto wyrazem uznania osiagnig¢
naukowych prof. Borela, wspotpracy
z nasza Uczelnig, jak rowniez wspar-
cia jakiego udzielat bialostockiemu $ro-
dowisku biochemikow.

Andrzej Litorowicz

(Autor jest dr. hab. - kierownikiem
Pracowni Historii Medycyny

i Farmacji AMB)

Opracowane na podstawie

materiatow z Archiwum AMB.
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Co nowego w dziedzinie nauk biomedycznych

ntensywna terapia statynami w miaidzycy

Z aburzenia przemiany lipidowej ob-
jawiajace si¢ zwigkszonym stgze-
niem cholesterolu catkowitego i/lub troj-
glicerydow we krwi, wiaza si¢ ze
zwigkszonym ryzykiem ostrych incyden-
tow wiencowych oraz sa obecnie jedna
z najczgstszych przyczyn zgonow. Na
cholesterol catkowity, ktorego stgzenie
oznacza si¢ najczesciej, sktada sig cho-
lesterol zawarty w lipoproteinach o
malej ggstosci LDL, cholesterol przeno-
szony przez frakcje¢ HDL oraz niewiel-
ka ilo$¢ znajdujaca si¢ w lipoprotei-
nach o bardzo matej ggstosci VLDL, a
takze w lipoproteinach o posredniej
gestosci IDL (w praktyce klinicznej IDL
oznacza si¢ razem z LDL). Podwyz-
szony poziom cholesterolu LDL wyka-
zuje wlasciwosci aterogenne, przyczy-
niajace si¢ to szybkiego rozwoju miazdzycy.
Jego czasteczki tatwo przenikaja do $cian
tetnic 1 po oksydacyjnej modyfikacji na-
bieraja powinowactwa do makrofagow,
przeksztatcajac je w komorki piankowa-
te i tak rozpoczyna sig¢ proces tworze-
nia blaszek miazdzycowych. Antyatero-
genne z kolei dzialanie HDL zwigzane
jest gtownie z rola w transporcie zwrot-
nym cholesterolu ze $cian tgtnic do
watroby oraz wtasciwos$ciom antyutle-
niajacym, hamujacym oksydacyjne prze-
miany LDL.

LDL sa gtéwnymi lipoproteinami od-
powiedzialnymi za rozwoj procesu miaz-
dzycowego, od dawna uznawanymi przez
The National Cholesterol Education Pro-
gram (NCEP) za glowny cel leczenia ob-
nizajacego stgzenie cholesterolu w oso-
czu. Stuszno$¢ skoncentrowania si¢ na

Tabela 1.

frakcji LDL potwierdzity przeprowadzo-
ne niedawno badania kliniczne, ktore
wykazaty zmniejszenie ryzyka choro-
by wiencowej serca (ChW) w wyniku
leczenia zmniejszajacego stgzenia frak-
cji LDL. Poniewaz w populacji ludz-
kiej stgzenie LDL ponizej wartosci 100
mg%, zwiazane jest z bardzo matym
ryzykiem choroby wienicowej, mozna je
wigc uznaé za optymalne. Miazdzyca
wystepuje nawet wtedy, gdy stezenie
LDL jest prawie optymalne w granicach
100-129 mg%. Przy stgzeniach gra-
nicznie duzych 130-159 mg% miaz-
dzyca postgpuje w znaczacym tempie,
natomiast przy stg¢zeniach duzych 160-
189 mg% i bardzo duzych powyzej
190 mg% jej rozwQj jest wyraznie przy-
spieszony. Potwierdza to obserwowana
w wielu populacjach wyktadnicza zalez-
no$¢ migdzy st¢zeniem cholesterolu w
surowicy a ryzykiem ChW.
Profilaktyke pierwotng i wtdrna cho-
roby niedokrwiennej serca nalezy roz-
pocza¢ od modyfikacji diety. Przede
wszystkim ograniczy¢ spozycie nasyco-
nych kwasow tluszczowych oraz cho-
lesterolu i zredukowacé towarzyszaca
nadwagg. U pacjentéw z niskim stop-
niem zagrozenia choroba niedokrwien-
na serca, w przypadku braku pozalipi-
dowych czynnikow ryzyka takich jak:
nadci$nienie t¢tnicze, palenie papiero-
sow, stany prozakrzepowe, cukrzyca,
otytos¢ oraz mata aktywnos¢ fizyczna,
mozna przez dtuzszy czas polegac na te-
go rodzaju terapii. Inaczej natomiast po-
stgpuje si¢ z osobami, ktore juz choru-
jana ChW i przebyly w przesztosci zawat

Srednia redukcja cholesterolu LDL pod wplywem statyn.

mig$nia sercowego, angioplastyke czy
pomostowanie naczyn wiencowych. W
takich przypadkach jesli st¢zenie LDL
przekracza 130 mg% zaleca sig¢ row-
niez rownolegle stosowanie leczenia far-
makologicznego obnizajacego poziom
cholesterolu.

Najskuteczniej dziatajacymi obecnie
lekami hipolipemicznymi, zmniejsza-
jacymi stezenie cholesterolu frakcji LDL,
sa statyny - inhibitory reduktazy hy-
droksymetyloglutarylokoenzymu A. Pierw-
szy raz ich skuteczno$¢ terapeutyczna
przedstawiono doktadnie 10 lat temu
na przyktadzie simwastatyny w bada-
niach The Scandynavian Simvastatin Su-
rvival Study tzw. 4S, i od tamtej pory
statyny okreslono mianem "cudow-
nych lekéw", twierdzac nawet, iz incy-
denty zawatow mig$nia sercowego odej-
da do lamusa wraz z koncem wieku.
Do lekéw z tej grupy naleza: lowasta-
tyna (Mevacor, Lowastin), simwastaty-
na (Zocor, Vasilip), prawastatyna (Lipo-
stat), fluwastatyna (Lescol) i atorwastatyna
(Sortis). Leki te r6znia si¢ sita dziala-
nia redukujacego stgzenie cholesterolu
LDL, nie oznacza to jednak duzych roz-
nic w zmniejszaniu wystgpowania incy-
dentow wiencowych. Dotychczasowe
badania wykazuja, iz wszystkie statyny
w przyblizonym stopniu zmniejszaja ry-
zyko wystapienia tej choroby. Rownie
istotne wydaja si¢ korzystne dziatania
niektorych z nich na inne mechanizmy
antyaterogenne, niezalezne bezposrednio
od poziomu LDL, zwlaszcza wptywa-
jace na stabilizacje ognisk miazdzyco-
wych.

Nazwa leku Srednia dawka w mg
5 10 20 40 80
lowastatyna -22% -27% -31% -39%
prawastatyna -22% -25% -30%
fluwastatyna -15% -22% -27% -34%
simwastatyna -23% -28% -34% -41% -46%
atorwastatyna -41% -44% -50% -60%

Dujovne C.A.: Curr. Opin. Lipidol., 1997.
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Wieloptaszczyznowe dziatanie sta-
tyn, niezwigzane z redukcja stgzenia cho-
lesterolu LDL w surowicy chorych,
wykazane zostalo na przyktadzie ich ko-
rzystnego efektu terapeutycznego w ta-
kich chorobach jak stwardnienie roz-
siane, w chorobach zwyrodnieniowych
uktadu nerwowego takich jak choroba
Alzheimer'a, w kardiomipatiach oraz w
prewencji ztaman kos$ci. Zwiazane jest
to prawdopodobnie z ich wtasciwo-
Sciami przeciwzapalnymi.

Nalezy zwroci¢ uwagg, iz podwoje-
nie dawki statyn nie powoduje dwu-
krotnego zmniejszenia poziomu chole-
sterolu LDL w surowicy krwi. Réznica
wynosi zaledwie kilka procent (Tabela
1.). Trzeba réwniez pamigta¢ o zrézni-
cowanej odpowiedzi hipolipemicznej
ustroju na lek. U niektorych pacjentow
reakcja moze by¢ umiarkowana (reduk-
cja LDL o 10-20%), a u innych za$ du-
7a (o ponad 50%). Zalecane obecnie daw-
ki terapeutyczne statyn zarejestrowanych
w Polsce przedstawia Tabela 2.

Tabela 2.

Zalecane dawki terapeutyczne statyn zarejestrowanych w Polsce.(wg Pharmindex 2003)

naty skuteczno$¢ dziatania dwoch pre-
paratow, atorwastatyny i prawastaty-
ny w hamowaniu procesu miazdzy-
cowego. Dawka dzienna atorwastatyny
wynosiata 80 mg, a prawastatyny 40
mg. Po 18 miesiacach obserwacji pa-
cjentow ze stabilng choroba wienco-
wa wykazano wyzsza skutecznos$¢
terapeutyczng atorwastatyny. Oba le-
ki skutecznie obnizaty poziom LDL w
surowicy, skuteczniej dziatata jednak
atorwastatyna, lecz po doktadnej ana-
lizie przypadkow niski poziom LDL
nie wyjasniat w calosci réznic w sku-
tecznos$ci dziatania obu preparatow.
Najnowsze badania Pravastatin or
Atorvastatin Evaluation and Infection
Therapy (PROVE-IT), ktorych wyni-
ki zostaly w catos$ci przedstawione w
kwietniowym numerze The New En-
gland Journal of Medicine 2004, tak-
ze porownywaly skuteczno$¢ stoso-
wania atorwastatyny i prawastatyny
u pacjentdw z objawami ostrych ze-
spotéw wiencowych. Oba leki stoso-

obecnej dobranie dawki preparatu wia-
zato sig przed wszystkim z obnizeniem
stgzenia cholesterolu LDL ponizej war-
tosci 100 mg% i to bylo gtownym ce-
lem terapii. Teraz jednak nalezy zadac
sobie pytanie, co nalezy stawiaé sobie
za cel, skoro wiadomym jest, Ze inten-
sywna terapia statynami daje lepsze efek-
ty terapeutyczne. Terapia intensywna
wiazala si¢ z wigkszym obnizeniem po-
ziomu cholesterolu LDL i skutkowata
nizsza $miertelnoscia wsrdd badanych
pacjentow zarowno z przyczyn kardio-
logicznych, jak i pozostatych.

Obecnie prowadzone sa trzy odrgb-
ne badania kliniczne na duzej liczbie
okoto 10 tysigcy pacjentow majace na
celu 5-letnie monitorowanie przezywal-
nos$ci chorych poddanych terapii staty-
nami. Badania te porownuja skutecz-
no$¢ dziatania pozostatych statyn,
stosowanych w réznych dawkach tera-
peutycznych.

The National Cholesterol Educa-
tion Program oraz wytyczne europej-
skie zalecaja ob-
nizenie poziomu
LDL w surowicy
chorych ze stabil-

na choroba niedo-
krwienna serca po-

nizej 100 mg% .
Wyniki badan RE-

VERSAL i PRO-

VE-IT wykazaty, iz
wicksze obnizenie

stgzenia LDL u pa-

Nazwa leku Zakres dziennej dawki | Maksymalna dawka dzienna

lowastatyna 10-40 mg 80 mg
prawastatyna 10-40 mg 40 mg
fluwastatyna 20-40 mg 80 mg
simwastatyna 5-40 mg 40 mg
atorwastatyna 10-40 mg 40 mg

cjentdw przez za-
stosowanie bardziej

W 2002 roku najwigksze do tej po-
ry badania kliniczne nad skuteczno-
$cig stosowania statyn - The Heart Pro-
tection Study wykazaty, iz obnizenie
stezenia cholesterolu LDL w surowi-
cy o 40 mg% zwiazane byto z reduk-
cja przeszto 25% incydentéw wienco-
wych. Zastosowanie takich samych
dawek statyn u pacjentow z prawi-
dtowym stezeniem cholesterolu LDL,
obnizalo jego poziom o te same war-
tosci oraz wykazywato takie same ko-
rzys$ci na przysztosé, jak u pacjentow
z podwyzszonym poziomem LDL.

Wszystko, co do tej pory wiemy
o mechanizmie dziatanie statyn pocho-
dzi gtownie z randomizowanych ba-
dan porownujacych ich dziatanie z pla-
cebo. Najnowsze badania Reversing
Atherosclerosis with Aggressive Li-
pid Lowering (REVERSAL) porow-

wano w identycznych dawkach dzien-
nych jak w badaniach REVERSAL,
a $redni okres monitorowania chorych
wynosil 24 miesigce. Badania wyka-
zaty rowniez wyzsza skutecznos$¢ ator-
wastatyny, a efekty lecznicze wi-
doczne byly juz w pierwszych 30 dniach
stosowania, a liczba przypadkow $§mier-
telnych w tej grupie zmniejszyta sig
0 28 procent.

Wyniki badan REVERSAL i PRO-
VE-IT dowodza wyzszej skutecznosci
terapeutycznej atorwastatyny przy za-
stosowaniu wyzszych dawek terapeu-
tycznych. Korzystne efekty lecznicze
pojawiaty si¢ po krotszym okresie sto-
sowania preparatow, w przeciwienstwie
do badan 4S i The Heart Protection Stu-
dy, gdzie stosowano standardowa tera-
pig statynami, a na efekty terapii nale-
zato czeka¢ znacznie diuzej. Do chwili

intensywnej terapii
statynami daje o
wiele lepsze rezultaty w postaci zmniej-
szonej $miertelnosci pacjentow oraz
rzadszego wystgpowania ponownych
zespotow wiencowych. Nalezaloby za-
tem zastanowi¢ si¢ nad ewentualnym
obnizeniem zalecanego "bezpieczne-
go" progu stezenia LDL, majac na uwa-
dze wicksza skuteczno$¢ stosowane-
go leczenia statynami.

Pawel Kué
(Autor jest lekarzem
stazystq w SPSK)

Tadeusz Laudanski

(Autor jest prof. dr. hab.

- kierownikiem Zaktadu
Patofizjologii Ciqzy AMB)
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Z historii nauk biomedycznych

(C hemik bierze si¢ do nie swoich rzeczy

‘ ! iekawe $wiata dziecko wdrapato sig¢

pracg w kuzni. Przez niewielka szybg maty

na skrzynig, aby tym razem podejrzeé

Ludwik ujrzat groznego me¢zczyzng trzyma-
jacego w dhugich obcggach kawat zelaza, ktory
wktadal do wielkiego pieca. W kacie zauwa-
zyt innego mezczyzng oraz trzymajacego si¢
go kurczowo chlopca. Dzieciak miat Izy w
oczach i byl bardzo niespokojny. Tymcza-
sem kowal wyjat rozgrzane zelazo i przyto-
zyt do nogi chtopca. Ten zaczat wrzeszczeé
i wi¢ si¢ z bolu. Ow przerazliwy widok na
dhugo pozostat w pamigci Ludwika. Juz jako
dorosty cztowiek, chcial uwolnié¢ $wiat od
podobnych cierpien i $mierci. Wiedziat, ze nie
zawsze zabieg wypalania ratuje zycie czto-
wiekowi pogryzionemu przez wsciekle zwie-
1zg.

Syn garbarza

Ludwik Pasteur przyszedt na $wiat 27 gru-
dnia 1822 roku we francuskiej miejscowosci
Dole jako syn garbarza. W szkole $redniej nie
nalezat do wybitnych uczniow, ale byt peten
rozsadku i zapatu. Edukacje pragnat konty-
nuowac¢ w "Ecole Normale" w Paryzu; "...ale
bytem czternasty na liScie. A ja chciatem...
by¢ pierwszy. Chciatem z honorem przekro-
czy¢ prog tej $wiatyni nauki." W nastgpnym
roku byl czwarty na liScie i dopiero wtedy
zaczat studia.

Badajac krysztaty kwasu winowego, stwier-
dzit, ze wystepuja one w dwdch symetrycz-
nych, optycznie czynnych odmianach - pra-
wo 1 lewoskrgtnej oraz w postaci optycznie
nieczynnej (kwas mezowinowy). Wyjasnie-
nie tego zjawiska dalo poczatek stereochemii.
Pasteur opracowat takze metodg rozdziela-
nia racematow.

Za swoje odkrycia w dziedzinie krysta-
lografii otrzymat w 1847 roku stopien dok-
tora. W 1849 roku zostal mianowany profe-
sorem chemii na uniwersytecie w Strasburgu.
Stawa, dobre wyksztalcenie i serce tak ujgly
rektora tegoz uniwersytetu, iz oddat mu za zo-
n¢ swoja corke - Marig Laurent. Jednak Lu-
dwik pochtonigty praca naukowa zapomniat
o wlasnym $lubie.

Od 1856 roku Pasteur, jako dziekan jed-
nego z wydziatow Uniwersytetu w Lille,
zajmowal si¢ procesem fermentacji. Nie
zgadzal si¢ z pogladami 6wczesnych badaczy,
ze jest to zjawisko wytacznie chemiczne. Wy-
sunal teorig, iz zalezy ono od mikroorgani-

zmow, ktore stale si¢ rozmnazaja dzielac sig
na dwoje. Zauwazyt te twory o dtugosci jed-
nej tysigcznej milimetra, gdy obserwowat pod
mikroskopem kroplg mleka. Nikt inny nie spo-
strzegt tego wczesniej, gdyz do cial fermen-
tujacych dodawano roznych substancji, np.
kredy, ktora uniemozliwiata dostrzezenie ma-
tych istot. Pasteur odkryte przez siebie orga-
nizmy podzielil na aeroby (tlenowe) i anae-
roby (beztlenowe). Jak si¢ pdzniej okazato
byty to mikroby, czyli wspolczesne bakterie.
Odkrycie to umozliwito Pasteurowi sformu-
lowanie przepisu konserwacji wina i piwa
przez zastosowanie metody polegajacej na
ogrzewaniu produktu w temperaturze 60°-80°
przez kilkanascie minut. Metodg t¢ nazwano
na cze$¢ tworcy pasteryzacja.

Ludwik Pasteur.

W 1857 roku Pasteur objat stanowisko dy-
rektora do spraw badan naukowych w "Eco-
le Normale".

W 1865 roku zaczat badania nad choro-
ba jedwabnikow, owadow, ktorych nigdy przed-
tem nie widziat. Odkryl bakteryjny czynnik
etiologiczny pebryny - choroby, ktéra dzie-
sigtkowata hodowle jedwabnikow. Opraco-
wat takze metodg jej rozpoznawania i zapo-
biegania, co przyczynito si¢ do uratowania
przemystu jadwabnego we Francji.

Praca sensem Zycia
W migdzyczasie dotknely Pasteura infek-

cje oraz ostry udar apoplektyczny. Jednak dzig-
ki opiece zony mogt wroci¢ do swoich za-

je¢. Nigdy nie byt juz jednak tak sprawy jak
kiedys, gdyz lewa strona ciata (r¢ka i noga)
pozostaty czgsciowo sparalizowane. Pomimo
wszystko nie wptynglo to na intensywnos¢ je-
go pracy, gdyz wedhug niego: "cztowiek zy-
je po to aby pracowac".

W czasie wojny francusko - niemiec-
kiej w 1870 roku Pasteur ubolewat, ze nie
moze przela¢ krwi za ojczyzng, ktérej po-
$wigcil zycie i pracg naukowa. Jako wyraz
niechgci do Niemcow Ludwik odestat im dy-
plom profesora honorowego nadany przez
uniwersytet w Bonn. Dotaczyt do niego
list, w ktorym dat uj$cie swojemu wzburze-
niu. Gdy jego syn zostat ranny i miat trafi¢
do szpitala, Pasteur nie pozwolit na to z po-
wodu panujacych w nim: nieczystos$ci i
brudu. Sadzit, ze wywotuje to gangreng
krwi, jej gnicie. Zaczat nawotywac o asep-
tyke pracy lekarskiej. Nikt nie stuchat che-
mika, lecz gdy popart go lekarz Lister, apel
odniost sukces.

0Od 1867 roku Pasteur petnit funkcje¢ pro-
fesora chemii na Sorbonie. A od 1874 roku
kierowat laboratorium chemii fizjologicz-
nej w "Ecole Normale" w Paryzu.

Zaintrygowany faktem, ze corocznie
rolnictwo francuskie traci "bajonskie sumy"
z powodu choréb zwierzat wywotywanych
przez waglika, Pasteur zaczat bada¢ drob i
zakazenia go dotyczace. Skojarzyt fakt, ze
Anglik Jenner zabezpieczyt cztowieka od os-
py ludzkiej wywotujac u niego ospg krowia,
dlatego postanowit wynalez¢ sposob przeciw
wszystkim zarazkom. Mial on na mysli po-
sta¢ fagodnej choroby pokrewnej chorobom
$miertelnym. Pomoégl mu w tym jego asy-
stent, ktory przez przypadek zostawit w la-
boratorium, na cate lato, naczynie z patecz-
kami cholery drobiu. Kiedy podano je zdrowym
kurczgtom, wystapilty u nich tylko tagodne
objawy choroby. Nastgpnie tym samym pta-
kom wstrzyknigto $wiezo otrzymana porcje
zarazkow, ktore o dziwo, nie wywotlaty cho-
roby. Pasteur powtorzyt jeszcze badania
stosujac rézne rozcienczenia zarazkéow. Ich
zjadliwo$¢ nie gingta nawet po 24 godzinach,
ale kiedy byly przetrzymywane trzy miesia-
ce w butli zatkanej wata, wywotywaty tylko
tagodna posta¢ choroby, np. niewielka go-
raczke. Tak wynaleziono szczepionkg prze-
ciw cholerze. Pozniej przyszta kolej na wa-
glika i r6zyce $win. Jednak najwigkszym
osiagnigciem Pasteura byto wynalezienie
szczepionki przeciwko wsciekliznie.
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Truciciel i morderca

Pierwszym uratowanym od wscieklizny
byt Joseph Meister. Jednak przypadek Luizy
Pelletier zaszczepionej trzydziestego siodme-
go dnia po pogryzieniu dowiodt, ze szczepion-
ka jest skuteczna tylko w okreslonym czasie
od zakazenia. Dziewczynka umarla, a gaze-
ty pastwily si¢ nad zalamanym porazka Pa-
steurem. Nazwano go trucicielem, uczonym
morderca. Jednak chemik i tak odnidst zwy-
cigstwo - zarazek $mierci zamienit na od-
trutke.

Pasteur brat udzial w organizowaniu i okre-
$laniu zadan Instytutu, nazwanego na jego
cze$¢ Instytutem Pasteura, utworzonego w
1888 roku. Byl to wzor dla innych placowek

tego typu, ktore poczatkowo przeznaczone by-
ly jedynie do zwalczania wscieklizny, a na-
stepnie podejmowaly szeroki zakres prac
badawczych. Na czele nowych instytutow sta-
wali wspotpracownicy Pasteura, m.in.: Roux
(odkrywca wirusow), Chamberlain (tworca
filtrow bakteriologicznych) i Yersin (odkryw-
ca maczugowca blonicy).

Dokonania Pasteura daty poczatek: ste-
reochemii, mikrobiologii lekarskiej, immuno-
logii, antyseptyce, metodyce laboratoryjnej
(autoklawy, pozywki, uzyskiwanie czystych
kultur bakterii). Praktycznym rezultatem je-
go osiagnig¢ bylo zabezpieczenie piwa 1 wi-
na przed fermentacja octowa, bydta przed
zakazeniami waglikiem, drobiu od cholery,
ludzi od wscieklizny.

Przemeczenie i liczne obowiazki przyczy-
nity si¢ do kolejnego udaru mozgu, ktory spo-
wodowat paraliz ciala i odebral zdolnos¢
mowy. Dnia 28 wrzesnia 1895 roku, o go-
dzinie czwartej minut dwadziescia po potu-
dniu, otoczony rodzing i uczniami, zegnany
miarowa lacing ksigdza, Ludwik Pasteur umart.
Pozostawit jako testament stowa: "Bez wzgle-
du na to, czy wysitkom naszym sprzyja po-
wodzenie w zyciu, trzeba, zblizajac si¢ do
wielkiego celu, mie¢ prawo powiedzie¢ so-
bie: zrobilem co mogtem".

Magdalena Zalewska

(Autorka jest mgr. farmacji in spe,
asystentem-stazystq w Zakladzie Analizy
Instrumentalnej AMB)

UBILEUSZ 50-LECIA KLINIKI
OKULISTYKI AMB

Dr hab. Zofia Mariak.

Ig linika Okulistyki jest o 4 lata (a tak

naprawdg tylko o 3) mtodsza od na-
szej Uczelni. Decyzje o utworzeniu Kliniki
Okulistycznej powzigto 15 kwietnia 1953 r.
(Mon.Pol. nr 63 poz.772, 1953), jednak pra-
ce organizacyjne, podjgte przez doc. dr hab.
Mari¢ Seidler-Dymitrowska, zajgly blisko
rok. Dlatego oficjalne otwarcie Kliniki mo-
glo nastapi¢ dopiero w marcu 1954 r.

Na pustkowiu okulistycznym

Klinika powstawata na "pustkowiu" oku-
listycznym, poniewaz trudno nazwac inaczej
region duzego wojewodztwa, w ktorym
przez dlugie osiem lat, bo od 1945 r., funk-
cjonowal tylko jeden okulista. Przyjmowat

wszystkich chorych w ambulatorium i wyko-
nywal operacje okulistyczne, bazujac na
pigtnastotozkowym pododdziale. Tym tyta-
nem pracy i autentycznym Judymem owych
czasow byla repatriowana z Wilna lekarka
Irena Ambroszkiewicz-Pawlikowska.

Klinika umieszczona zostala poczatko-
wo w budynku Szpitala Sniadeckiego. Potem
trzykrotnie zmieniata lokalizacjg, przecho-
dzac m.in. przez dzisiejsze pomieszczenia
Kliniki Chirurgii Szczgkowej, zanim osiadta
na dobre w korytarzu bytej czgsci dydaktycz-
nej szpitala PSK. Z problemem "przelotowe-
go" charakteru zajmowanych pomieszczen
borykamy sig zreszta do dzi$: czworo drzwi
wejsciowych do Kliniki, pigte zostaty zamu-
rowane!

Docent, a potem profesor Maria Dymi-
trowska, kierowata Klinika bardzo dtugo, bo
przez 16 lat - do 1970 r. Stworzyta nowocze-
sny - jak na tamte czasy - oddziat, ktory wy-
pracowat sobie poczesne miejsce w polskiej
okulistyce 1 byt postrzegany jako jedna z bar-
dziej dynamicznie prosperujacych klinik w
kraju.

Dwaj kolejni nastgpcy prof. Dymitrow-
skiej nie mieli tyle szczgsécia, poniewaz kie-
rowali Klinika krotko. Docent dr hab. Ro-
man Chwirot, ktory wstawit si¢ przede wszy-
stkim operacjami plastycznymi powiek i
oczodolu, sprawowal rzady przez ostatnie
pig¢ lat przed swoja emerytura, czyli od
1971 do 1975 r. Natomiast doc. dr hab. Ro-
muald Rudobielski dziatat jeszcze krocej, bo
od 1977 do swojej przedwczesnej Smierci w

1979 1. W okresie przerw pomigdzy kaden-
cjami obowiazki kierownika pehnili dr Jaro-
staw Horodenski i dr Jolanta Maciejewska.

Na znacznie dtuzej objat Klinikg dopiero
nastgpny jej kierownik, przybyly z Warsza-
wy dr hab. Andrzej Stankiewicz. Kierowat
Klinikg przez 21 lat, odciskajac trwate pigt-
no na jej charakterze. Docent, a od 1996 r.
profesor A. Stankiewicz, okazat si¢ czlowie-
kiem nietuzinkowym, barwnym, energicz-
nym i nowoczesnym, a poza tym - $wiato-
wym. Czgsto wyjezdzal za granicg, skad
przywozit inspiracje do kolejnych moderni-
zacji pracy Kliniki. Uwielbial zmiany i
wciaz wprowadzal innowacje; zwigkszyt
zdecydowanie proporcjonalny udziat cho-
rych leczonych operacyjnie wsrod pacjentow
Kliniki, wprowadzit instytucjg tzw. "pobytu
dziennego", co wydatnie usprawnito i uno-
woczesnilo oddzial. Zastosowal tez nowe
metody operacji zacmy oraz odwarstwienia
siatkowki. Za jego czasow do leczenia wia-
czono fotokoagulacje, a do diagnostyki - an-
giografi¢ fluoresceinowa, ultrasonografi¢ i
badanie elektrofizjologiczne. Profesor Stan-
kiewicz zdecydowanie zdynamizowat Klini-
ke, wprowadzil nowe metody operacyjne i
diagnostyczne oraz wydatnie skrocil czas
pobytu chorych w szpitalu. Dzi§ obowiazuja
juz inne standardy, ale na owe czasy Klinika
wykonata duzy krok w kierunku nowocze-
snej okulistyki.

Jednak druga potowa lat 90-tych nie by-
ta juz w zyciu Kliniki tak dynamiczna. Nie
przybywaty zadne nowe urzadzenia, zuzy-
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wala si¢ i przestawala by¢ nowoczesna apa-
ratura, nie dawato si¢ wprowadzi¢ nic nowe-
go do technik operacyjnych, cho¢ to wiasnie
w tym czasie standardem w calym $wiecie
stawaly si¢ nowe rodzaje operacji okuli-
stycznych. Przyczyn tego stanu bylo wiele:
ciggle zmiany organizacyjne i personalne we
wiadzach, wciaz nowe koncepcje zwiazane z
reforma bez nalezytego jej finansowania,
drastyczne zmniejszenie liczby lekarzy w
Klinice, niepewno$¢ jutra, ogdlny nietad po-
lityczny, narastajace problemy finansowe
szpitala. Ponadto profesor Stankiewicz w
tym czasie przebyt powazny wypadek samo-
chodowy i na dlugo musiat zmniejszy¢ swo-
ja aktywno$¢ zawodowa. W zespole Kliniki
pojawito si¢ zniechgcenie, niewiara, wrecz
frustracja. Prawdopodobnie profesor Stan-
kiewicz juz wczesniej nosit si¢ z zamiarem
odejscia do Warszawy, ale wiadomos¢ o tym
wyszla na jaw dopiero w czerwcu 2000 r.,
tuz po moim kolokwium habilitacyjnym, na
dhugo przed jego zatwierdzeniem przez Cen-
tralna Komisjg.

Niepokoje

Kierownikiem Kliniki zostatam w marcu
2001 r., czyli doktadnie w 47-lecie jej istnie-
nia. Tak wigc dostojny jubileusz 50-lecia ta-
czy si¢ z moim matym jubileuszem trzylecia
kierowania Klinika. Dlatego sprobuj¢ podsu-
mowac, co udato mi si¢ w tym krotkim cza-
sie zdziata¢, aby Klinika w potwiecze jej ist-
nienia mogta nadal by¢ postrzegana jako pla-
cowka prezna i potrafigca sprosta¢ wyzwa-
niom czasu.

A powody do niepokoju byty. Zespot
asystentow zredukowany zostat do siedmiu!
lekarzy, ktorzy mieli jeszcze obsadzi¢ pora-
dnig przykliniczna, w ktorej wczesniej (przy
dwunastu asystentach Kliniki!) zatrudniony
byt niezalezny okulista. Ponadto, w zwiazku
z wymogami Kas Chorych, pojawila si¢ ko-
niecznos$¢ codziennego wykonywania w am-
bulatorium terapii laserowej i badan angio-
graficznych. Byl to okres, gdy w kraju stan-
dardem stawaly si¢ trudne technicznie fako-
emulsyfikacja za¢my i witrektomia. Klinika
nie miata odpowiednich kompletéw urza-
dzen, nie bylo tez oséb w tych technikach
wyszkolonych. Kiedy wlasnie wrocilam ze
szkolen w Paryzu i w Wiippertalu i zaczgtam
samodzielnie wykonywaé swoje pierwsze
fakoemulsyfikacje, w Bialymstoku pojawit
si¢ niepubliczny, warszawski ZOZ BOPOL,
ktory otrzymat od 6wczesnej Kasy Chorych
zadziwiajaco lukratywne warunki kontraktu
na wykonywanie tych operacji i od razu roz-
poczat niczym nieskrgpowana akcje rekla-
mowa. Chorzy z prosta zacma ruszyli thu-
mnie do tej placowki, a pacjenci trudni, z za-

grazajacymi powiktaniami, kosztowni w te-
rapii, byli odsylani "do leczenia w warun-
kach klinicznych". Moje, jak tez wladz
Uczelni, proby kontaktow z Kasa Chorych
napotkaty na argument, ze "ich interesuje je-
dynie udostgpnianie $wiadczen, a nie rato-
wanie szpitali". Tak wigc los Kliniki stat si¢
niepewny i chwilami zaczg¢tam popadaé¢ w
watpliwos¢, czy podotam tym wyzwaniom.

niem implantu SK-zelowego. Sa to procedu-
ry mikrochirurgiczne o najwyzszym stopniu
trudnosci, wymagajace specjalnych predy-
spozycji i dobrego przygotowania operatora.
Gama operatywy okulistycznej poszerzyta
si¢ ostatnio takze o trudne, wykonywane
przez neurochirurgéw przy wspotpracy oku-
listy, operacje usunigcia guzéw szczytu
oczodolu z dojscia przezczaszkowego.

Jubileusz Kliniki. Od lewej: prorektor M. Rogowski, marszatek J. Krzyzewski, J.M.
Jan Gorski, prodziekan. W. Stokowska, dziekan M. Kaczmarski.

Najwazniejsza sprawa stalo si¢ uzupet-
nienie brakujacego sprzgtu i aparatury, oraz
praktyczne wdrozenie nowych metod opera-
cyjnych. W niemalym stopniu udato si¢ ten
cel osiagna¢, cho¢ wymagalo to wielokrot-
nych rozmoéw z wladzami Uczelni i Szpitala
(dzigkuje 1 prosze¢ o jeszcze!) oraz poszuki-
wania rozmaitych innych zrédet finansowa-
nia, sponsorow i darowizn. Starania te zre-
szta trwaja nadal, poniewaz nie wszystkie,
nawet najpilniejsze, potrzeby Kliniki zostaty
zaspokojone.

Podstawa bytu ekonomicznego Kliniki
sa operacje zaémy metoda "matego cigcia"
(bez szwow), z implantacja migkkich socze-
wek zwijalnych. Wykonujemy ich ponad ty-
siac rocznie i chyba robimy to dobrze, ponie-
waz mamy coraz wigcej pacjentow, w tym
wielu takich, ktérzy po zoperowaniu jednego
oka w BOPOL-u, na druga operacjg przy-
chodza do Kliniki. A trzeba wiedzie¢, iz jest
to jedna z najtrudniejszych operacji mikroo-
kulistycznych, wymagajaca absolutnej
sprawnosci, orientacji przestrzennej i koor-
dynacji ruchow wszystkich konczyn. Obe-
cnie kilkoro asystentéw Kliniki przeszto nie-
zbgdne zmudne szkolenia i rozpoczyna za-
biegi ta metoda. Wykonujemy réwniez ope-
racje za¢ém powiktanych z transskleralng fi-
ksacja soczewek tylnokomorowych, oraz
niepenetrujace operacje jaskry z zastosowa-

Ogoétem wykonujemy rocznie okoto 1300
operacji i okoto 200 zabiegéw na zasadach
procedury jednodniowej.

Nadal jednak, posiadajac witrektom i sto-
sowne umiej¢tnosci, nie mozemy uruchomié
operacji szklistkowo-siatkdowkowych, czyli
witrektomii. Na przeszkodzie stoi ciagty brak
srodkéw na niezbedna modernizacj¢ mikro-
skopu operacyjnego (okoto 60 tys. zt).

Autopromocja - wymog czasow

Po stronie "aktywoOw" zapisuj¢ nato-
miast zorganizowanie od podstaw nowocze-
snej pracowni elektrofizjologii. Dzigki niej,
a takze wspotpracy z Klinika Neurochirurgii
i Zaktadem Radiologii, ktore dysponuja no-
woczesnymi ultrasonografami, mozemy
kontynuowaé uprawianie neurookulistyki.
W oparciu o te wysoce profesjonalne urza-
dzenia mozemy bada¢ zaburzenia ukrwienia
i funkcjonowania siatkowki i nerwu wzro-
kowego, a takze publikowa¢ prace o tej te-
matyce.

Wiele satysfakceji dato mi przeprowadze-
nie, pomimo znanych ograniczen finanso-
wych, remontu Kliniki. Umozliwil on réw-
niez oddanie do uzytku pigknej sali semina-
ryjnej, mogacej pomiesci¢ okoto 30 studen-
tow 1 wyposazonej w nowe umeblowanie,
komputer, komplet sprz¢tu multimedialnego,
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video i bibliotek¢ kaset szkoleniowych.
Dzigki dofinansowaniu z Fundacji Akademii
Medycznej zainstalowano roéwniez videomo-
nitoring operacji.

50-lecie Kliniki to naprawdg godny ju-
bileusz i jedyna okazja, aby przypomnie¢
dorobek i osiagnigcia pokolen okulistow i
kolejnych kierownikow. Aby pokazaé, jak
niezbg¢dny i owocny jest trud, ukierunko-
wany na kontynuacj¢ i rozwdj. Nie ukry-
wam jednak, ze w dobie konkurencji i wol-
nego rynku ustug medycznych niezbgdna
jest tez promocja, a nawet (trudno, wypo-
wiem to slowo) autopromocja. Do takiego
stwierdzenia uprawnia mnie dos§wiadczenie

moje i catej okulistyki, ktora jako jedna z
pierwszych dziedzin medycyny zetkngla
si¢ z agresywna, wolnorynkowa konkuren-
cja, 1 omal nie przyptacila tego katastrofa
(zreszta nie tylko w Bialymstoku, podobnie
byto n.p. w Poznaniu ze slynng Korwita).
Dlatego postanowitam nada¢ obchodom
pétwiecza Kliniki nieco szerszy rozgtos:
zorganizowac uroczystos¢, napisa¢ mono-
grafi¢ i dotrze¢ do mediow, aby przy tej
okazji mowi¢ o naszej okulistyce klinicz-
nej, jej sukcesach, osiagnigciach i proble-
mach.

Cieszg si¢ niezwykle, ze uroczysto$c
jubileuszu 50-lecia Kliniki Okulistyki mo-

gla odby¢ si¢ w pigknej scenerii Aula Ma-
gna. Mito nam, ze zechcieli przyby¢ na nia
wazni i wptywowi gos$cie oraz ze dane by-
o nam wystucha¢ pigknego koncertu w
wykonaniu uzdolnionej absolwentki wy-
dziatu wokalistyki Akademii Muzycznej
we Wroctawiu, Ani Bernackiej - corki oku-
listki, dr Ireny Bernackie;j.

Zofia Mariak
(Autorka jest dr. hab. - kierownikiem
Kliniki Okulistyki AMB)
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SOprawa odbudowy Kapliczki w parku
Branickich wraca jak bumerang

Powotano Komitet Obywatelski na rzecz odbudowy Kaplicy Matki Bozego Mitosierdzia w Biatymstoku. Na razie

kwitnie nam korespondencja.

Biatystok, 26.01.2004

Prezydent Miasta Biategostoku
Ryszard Tur

Panie Prezydencie!

Dobrze Panu wiadomo, Ze miasto nasze, nalezace przed wojna
do Archidiecezji Wilenskiej, stato si¢ jednym z najwigkszych osrod-
kow kultu Maryjnego w kraju. Po wojnie z politycznego przymusu
rolg Archidiecezji Wilenskiej przejgla Archidiecezja w Bialymstoku.
Tu sporzadzono kopi¢ obrazu Matki Mitosierdzia (Ostrobramskiej),
tutaj w dalszym ciagu wsrdd spotecznos$ci chrzescijanskiej rozwija sig
kult Maryjny, o czym nawet mowia rézne publikacje zajmujace si¢
tematyka naszego grodu.

Jednym z architektonicznych i zabytkowych akcentow tego kul-
tu byta w okresie przedwojennym kapliczka w przypatacowym par-
ku Branickich, zlokalizowana przy jednej z jej alejek (od strony dzi-
siejszej ulicy Akademickiej). Niestety, w czasie dziatan wojennych
owa kaplica ulegta znacznemu zniszczeniu. Po wojnie wtadze z wia-
domych wzgledéw nie odrestaurowaly jej. Obecnie, po odzyskaniu
przez Polske suwerennosci, ta polityczna i ideologiczna przeszkoda
znikla. Wsr6d mieszkancoéw Bialegostoku nadal istnieje wola odbu-
dowy ww. kaplicy i przywrdcenia jej do publicznej uzytecznosci. Do
zrealizowania owego przedsigwzigcia nieodzowna jest zgoda oraz po-
moc wladz miasta. Jednakze, mimo trwajacych okoto 12 lat usilnych
staran ze strony zaangazowanych w tej sprawie osob, dotychczas nie
doczekata si¢ ona urzeczywistnienia. Za jeden z waznych powodow
nie zalatwienia sprawy podaje si¢ brak odpowiednich $rodkow fi-
nansowych. Aby temu zaradzi¢, w imieniu mieszkancow Biatego-
stoku, zainteresowanych ta sprawa, my - nizej podpisani, utworzyli-
$my Komitet Obywatelski, ktory niniejszym pismem zwraca si¢ do
Pana z prosba o zatozenie subkonta bankowego pod hastem: "Kapli-

ca Matki Bozego Mitosierdzia - odbudowa". Ww. konto umozliwi
nam wszystkim zebranie w czynie spotecznym odpowiedniego fun-
duszu, aby rzecz podja¢ i doprowadzi¢ z powodzeniem do konca.

Serdecznie prosimy Pana Prezydenta o przychylno$¢, pomoc i
wsparcie finansowe ww. sprawy.
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Z powazaniem:
Komitet Obywatelski na rzecz odbudowy Kaplicy Matki Bozego
Mitosierdzia W Biatymstoku w sktadzie:

1. Irena Gtowacka, 01-604 Warszawa, ul. M. Gomotki 16/1 tel.
(022) 8390055

Henryk Smaczny, Biatystok, ul. Zwierzyniecka 7/9, tel. 7424447
Antoni Malecki, Biatystok, ul. Malmeda 15/16, tel. 7436786
Elzbiera Zubrycka, Biatystok, ul. Wesota 19/14, tel. 7443350
Teodor Sokotowski, Biatystok, ul. Piastowska 13C/ 29, tel.
7413602

6. Ewa Cywinska, Bialystok, ul. Orzeszkowej 7, tel. 7322057

kv

ko

Biatystok, 10.02.2004

PREZYDENT MIASTA
BIALEGOSTOKU
Or.11.0562-1/04
Komitet Obywatelski
na rzecz odbudowy Kaplicy
Matki Bozego Milosierdzia
w Bialymstoku
na rece
Pana Henryka Smacznego
ul. Zwierzyniecka 7/9
Bialystok

W odpowiedzi na pismo Komitetu Obywatelskiego na rzecz odbu-
dowy Kaplicy Matki Bozego Mitosierdzia w Biatymstoku z dnia 26
stycznia 2004 r. informujg, ze w projekcie budzetu miasta na rok 2004:
Dziat 921, Rozdziatl 92120 - Ochrona i konserwacja zabytkow, za-
planowano kwotg¢ 100.000,- zt na wykonanie dokumentacji projek-
towej 1 konserwatorski remont $cianki parawanowej w Ogrodzie
Branickich w Bialymstoku oraz rekonstrukcj¢ w niszy $cianki wize-
runku Matki Boskiej Ostrobramskie;j.

Jednoczesnie pragng wyjasnic, ze przedmiotowy obiekt jest ele-
mentem architektonicznym, charakterystycznym dla XVIII - wiecz-
nych zalozen ogrodowych. Wzniesiony zostat przez Jana Klemensa
Branickiego w potowie XVIII w. podczas budowy Pawilonu Chin-
skiego i pelnit funkcjg parawanu przestaniajacego wejscie do jego roz-
legtych piwnic. Zamykal takze perspektywe widokowa alei w bo-
skietach ogrodu gornego z okien apartamentéw Izabeli Branickiej.
W ostatniej ¢wierci XVIII wieku $cianka parawanowa zostata prze-
budowana z inicjatywy Izabeli Branickiej. Wtasnie z tego okresu
pochodzi ostrotukowo zamknigta nisza w cz¢sci srodkowej parawa-
nu, ktéra jest odczytywana przez specjalistow jako pierwszy, i praw-
dopodobnie jedyny, udokumentowany element "gocki" w architektu-
rze biatostockiego ogrodu.

W tej formie architektonicznej $cianka przetrwata do konca lat
dwudziestych XX wieku, kiedy to w ostrotukowej niszy przybyly z
Wilna Jozef Blicharski namalowat (umiescit?) wizerunek Matki Bo-
skiej Ostrobramskiej, ujgty po bokach bogatym ornamentem roslin-
nym, zwieniczonym gtowami aniotéw. Ponadto ze zgromadzonego ma-
teriatu archiwalnego wiadomo, ze w polowie lat trzydziestych XX
wieku przeprowadzono kolejny remont $cianki i zniszczone juz
wowczas malowidlo Blicharskiego zastapiono nowym. Autorem no-
wego wizerunku MB Ostrobramskiej, ktoéry prawie w nienaruszo-
nym stanie przetrwal do poznych lat pigédziesiatych XX wieku, byt
Eugeniusz Kazimierowski.

Wydziat Kultury UM, wspoétpracujac z Krajowym Osrodkiem Ba-
dan i Dokumentacji Zabytkéw w Warszawie i Podlaskim Woje-

wodzkim Konserwatorem Zabytkow w Bialymstoku, przez ostatnie
2 lata zgromadzil dokumentacjg okreslajaca wytyczne konserwator-
skie do renowacji obiektu, uzyskat niezbgdne uzgodnienia i opinie,
przeprowadzil sondazowe badania stratygraficzne tynku $cianki oraz
archeologiczne terenu wokot niej, by w roku biezacym przystapi¢ do
opracowania projektu prac remontowo-konserwatorskich, a nastgpnie
na jego podstawie przeprowadzi¢ kompleksowa renowacj¢ baroko-
wego parawanu tacznie z przylegajacymi do niej piwnicami.

W zwiazku z powyzszym poruszana przez Komitet kwestia po-
nownego umieszczenia w niszy parawanu wizerunku Matki Boskiej
Ostrobramskiej (rekonstrukcji kopii wilenskiego obrazu) jest - z punk-
tu widzenia sztuki konserwatorskiej i wlasciwie rozumianej ochrony
zabytkow - elementem wienczacym cata inwestycjg.

O ile Komitet podejmie inicjatywg dokonywania dobrowolnych
wplat na rzecz odbudowy Kaplicy, moga by¢ one wnoszone na na-
stepujacy rachunek:

Urzad Miejski w Bialymstoku

Wydzial Ksiegowo-Rachunkowy

Nr 59 1500 1344 1213 4004 9787 0000

W Kredyt Banku S.A. I Oddziat w Biatymstoku

Kazda wptlata powinna by¢ oznaczona hastem:
"Kaplica Matki Bozego Milosierdzia - odbudowa".

Dodatkowo informujg, ze sprawy zwiazane z wydaniem zezwo-
lenia na zbiérke publiczng reguluje ustawa z dnia 15 marca 1993 r.
o zbidrkach publicznych (Dz. U. Nr 22, poz. 162) oraz rozporzadze-
nie Ministra Spraw Wewngtrznych i Administracji z dnia 6 listopada
2003 r. w sprawie sposobow przeprowadzenia zbiorek publicznych,
oraz zakazu kontroli nad tymi zbiérkami. (Dz. U. Nr 199, poz.
1947).

Zgodnie z art. 4 ww. ustawy pozwolenie na zbidérkg¢ moze by¢
udzielone jedynie stowarzyszeniom i organizacjom, posiadajacym oso-
bowos¢ prawna, albo komitetom, organizowanym dla przeprowa-
dzenia okres$lonego celu. Cel zbidrki powinien by¢ zgodny ze statu-
tem stowarzyszenia lub organizacji, badz z aktem organizacyjnym
komitetu. Zwracajac si¢ do mnie z wnioskiem o udzielenie zgody na
przeprowadzenie zbidrki publicznej na terenie miasta Biategostoku
nalezy wnie$¢ optatg skarbowa 76 zt 1 przedtozy¢ nastgpujace doku-
menty:

- podanie ze wskazaniem celu, na ktéry maja by¢ przeznaczone
ofiary pochodzace ze zbiorki,

- miejsce i czas jej przeprowadzenia,

- formy zbiorki (puszki, sprzedaz cegielek, inne),

- plan zbiorki (wg zalaczonego wzoru).

W przypadku organizacji akcji zbiérkowej przez komitet powo-
tany do przeprowadzenia okreslonego celu, nalezy ponadto ztozy¢
protokoét z zebrania powolujacego komitet. Dodatkowe informacje w
sprawie zbiorki publicznej mozna uzyska¢ w Wydziale Spraw Oby-
watelskich.

Do dalszych ewentualnych kontaktow w sprawach dotyczacych
odbudowy Kaplicy Matki Bozego Mitosierdzia wskazujg, jako wia-
sciwy, Wydziat Kultury tut. Urzedu.

Proszg¢ o poinformowanie zainteresowanych cztonkow Komitetu
o tresci niniejszej odpowiedzi na ztozony przez Komitet wniosek.

Prezydent Miasta
mgr inz. Ryszard Tur
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Rzezbiarz z Kaniuk.

- Dluto w dloniach Artysty pracowicie
wedruje po stojach drzewa. Odnajduje bru-
zdy bolu. Orze zagon na urodzajne trwanie.
1 tak bedzie zawsze, wsrod nadrzecznych
trzcin, w zakolach Narwi, w czlowieku,
ktory zakosztuje zycia. I zrozumie jego kole-
iny - Swietego wedrowania.

Wiodzimierz Naumiuk mieszka w nie-
wielkiej wsi Kaniuki potozonej na Narwia.
Cale jego zycie oraz tworczos¢ sa Scisle z
nig zwigzane.

Wokot piaszezyste poletka. Ludzie pra-
cowali tu cigzko, zyli biednie. Rzeka ludzi
zywila, leczyla i1 ubierata. Aby przezy¢ to-
wili ryby, wyplatali kosze, strugali drewnia-
ne tyzki, misy. Chociaz byto biednie, domy
ozdabiano rzezbiac okiennice, belki 1 we-
gla.

- Te twarze, ktore tak prosily o chleb jak
o laske. Lubi¢ takie pociqgle, surowe twa-
rze, sq mi blizsze od okrqglych zadowolo-
nych z siebie... Juz wtedy wiedzialem co
mnie najbardziej interesuje. Ludzie. Nie ci
bogaci, znani. Zwykli ludzie. Chcialem oca-
li¢ od zapomnienia moje srodowisko, utam-
ki zycia tych, ktorzy pracowali z modlitwq,
rodzili dzieci, zachowywali gware, dzieko-
wali Bogu za pi¢kno swiata i odchodzili w
spokoju.

- Zycie miatem trudne, twarde, ale nie
zatuje niczego. Chetnie wrocitbym nawet
do sierocego dziecinstwa, biednego, ale po-
godnego.

Wilodzimierz Naumiuk urodzit si¢ w
marcu 1935 roku. Pradziadek Leon byt cie-
$la, dziadek Klemens byt ciesla, ojciec Piotr
pracowal na roli, a jednocze$nie trudnit si¢
krawiectwem. Zycie nie szczedzito mu bie-
dy i cigzkiej pracy. W wieku dziesigciu lat

est wszedzie

zostat sierota. Wiele dobrego zawdzigcza
babci Eufrozynie i stryjowi Szymonowi,
ktorzy go wychowywali. Babcia byta bar-
dzo pobozna, czgsto opowiadala o $wig-
tych, pustelnikach i medrcach, ktorzy stu-
zyli rada potrzebujacym dobrego, madrego
stowa. Obowiazkiem wiejskich dzieci byta
pomoc w gospodarstwie. Rzezbi¢ zaczat
juz w dziecinstwie. Stryj chwalit pierwsze
prace, ale tez karcit za dziecigce przewinie-
nia uczac pokory.

- Lubilem rysowac, wynajdywalem cie-
kawe powyginane korzenie, galezie i
probowatem nadac im wybrang forme. Nikt
z mego otoczenia nie widzial najmniejszego
sensu w tych zajeciach ... to co zrobitem zo-
stawiatem w lesie. Ale rzezbi¢ nie przesta-
watem...

Ukonczyt szkotg¢ w Pawtach. Byt cie-
$la, pracowatl przy odbudowie Biategosto-
ku i przy elektryfikacji wsi. Gdy rzezby za-
czely budzi¢ zainteresowanie, zaczat po-
$wigca¢ im wigcej czasu.

- Kazda wiara uczy dobra i to jest naj-
wazniejsze. Wiara i bostwo to jest tylko to
czy odnosisz si¢ dobrze do czlowieka, masz
otwarte serce.

W domu Panstwa Anny i Wlodzimierza
Naumiukow jest mate muzeum. Sa tutaj z
korzenia debu, co setki lat przelezat na dnie
Narwi, z gruszy, brzozy czy lipy rusatki, pa-
stuszkowie, ludowi medrey, rybacy, siew-
cy, wedrowni grajkowie, matki z dzie¢mi,
drwale, kobiety z sierpami, apostotowie,
prorocy, pielgrzymi, §wigci.

B

Domowe muzeum artysty.

- Powiadacie, ze daleko nam do swiata.
A ja mowie, ze swiat jest wszedzie.... Nabie-
dowalem w tej wsi, a com przezyl to moje, i
serce moje tutaj ... rzezbie rozne rzeczy, bo
sSwiat to nie tylko to, co czlowieka otacza,
ale i to, co jest w nim ... im trudniej kuc i im
drzewo opornigjsze, to mysle sobie, ze le-
piej - bo moze trwalsze bedzie, dluzej po
mnie zostanie...

Zawsze otwarty do ludzi, przyjazny i
serdeczny. Chgtnie rozmawia 1 opowiada o
rzezbach, o zyciu, o przyrodzie.

- Teraz mam wigcej czasu. Jak dawniej
kraze po lakach, lasach. Wiele wiem o przy-
rodzie, wiele rozumiem ... Zycie to jest nurt,
to jest rzeka i nigdy czlowiek nie dopina ce-
lu.

Prace Wlodzimierza Naumiuka ekspo-
nowane byly na wielu wystawach, sa w
muzeach i zbiorach prywatnych, znane sa
w $wiecie, moze nawet bardziej niz w naj-
blizszym otoczeniu.

- I wszyscy trzej moi synowie Leon,
Piotr i Mirek poczuli rytm drzewa. I pocze-
li rzezbi¢ swoj i moj swiat ...

Opracowata Anna Worowska

(Cytaty pochodzq z ksiqzki Jana Leon-
czuka i Jacka Lulewicza: Drzewo Zycia czy-
li o Wiodzimierzu Naumiuku rzezbiarzu z
Kaniuk, 1997).
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Historyk - z wyboru

Profesor ADAM CZESEAW DOBRONSKI

Biatostocczanin - z wyboru
Prezes podlaskiego PSL - z wyboru
Przewodniczacy Rady Programowej TVP - z wyboru

Udziela wywiadu czytelnikom Medyka Bialostockiego, z ktorym réwniez
wspotpracuje z wyboru redagujac dziat Miasta naszego regionu.

P ubliczna mieclonka

Na poczatku marca zostal Pan wybrany przewodniczacym Rady Progra-
mowej Telewizji Polskiej. Bedzie Pan przewodniczacym, ktéory moze
coS$ zrobi¢, czy pelnym niemocy?

Przez kilka poprzednich miesigcy kierowatem Rada Programowa TVP w
zastepstwie Ryszarda Ulickiego i chyba robitem to dobrze, bo podczas glo-
sowania poparfo mnie jedenastu z pigtnastu cztonkéw Rady. Na najblizszym
posiedzeniu Rady z udzialem przewodniczacego Rady Nadzorczej i prezesa
Zarzadu Telewizji poruszymy sprawg koniecznych zmian w zapisach statu-
towych. Chodzi o to, aby pisemne opinie Rady o programach telewizyjnych
wspieral nasz przedstawiciel poprzez bezposrednie uczestnictwo w posie-
dzeniach Rady Nadzorczej TVP.

A tak nie jest?

Mimo rzetelnych analiz nasz glos pozostaje wylacznie opiniodawczym.
Kierownictwo TVP moze Radg Programowa traktowa¢ powaznie, ale nie mu-
si. Rada za§ ma duzy potencjat tworczy, zasiada w niej dziesig¢ 0sob desy-
gnowanych przez kluby poselskie oraz pig¢ 0s6b wskazanych przez Krajo-
wa Radg Radiofonii i Telewizji. W tej pigtnastce sg autorytety ze Srodowisk
zywo zainteresowanych telewizja. Wymienmy tytutlem przyktadu: Krzy-
sztofa Teodora Toeplitza, Kazimierza Kaczora, Bronistawa Cieslaka, An-
drzeja Kurza, Iwong Sledzinska-Katarasinska, Barbare Barska-Grotowska,
Ewg Czeszejko-Sochacka, Marka Jurka, biatostocka postankg Barbarg Ci-
ruk. W takim gronie mozna - co wcale nie znaczy, ze tak zawsze jest - w
sposob profesjonalny, odpolityczniony, dokonywa¢ analizy cyklow progra-
mowych i poszczegdlnych programow.

Jakie propozycje zmian ma Rada?

W pierwszej kolejnosci musimy broni¢ misji telewizji publicznej, czyli pro-
gramow bardzo warto$ciowych, ale niestety mato kasowych i przez to spy-
chanych na czas mniejszej ogladalnosci. Sa to migdzy innymi bloki eduka-
cyjne i tak zwanej kultury wyzszej, zawierajace wazne problemy spoleczne
(obrona 0s6b pokrzywdzonych, niepelnosprawnych), dotyczace tozsamosci
narodowej 1 kultury politycznej, takze preferujace wrecz obrong Polski pe-
ryferyjnej przed nachalnym warszawocentryzmem. Przeciez poza stolica
RP talentow tez nie brakuje, powstaje duzo interesujacych programow i to
za $mieszne honoraria, czego przyktadem réwniez TVP Biatystok. Pomimo
skandalicznie niskiej Sciagalno$ci abonamentu telewizja publiczna dysponu-
je pokaznymi kwotami pienigdzy. Bywalo jednak, ze wydano je zbyt hojnie
na blyski i "strzelanie na wiwat" duszac w tym czasie budzety osrodkow te-
renowych.

Co budzi jeszcze zastrzezenia Pana Przewodniczacego i jakich progra-
méw Rada nie akceptuje?

Dzisiejsza telewizjg publiczna oceniamy z reguty krytycznie i bardzo kry-
tycznie. Trzeba jednak pamigta¢ o wielu niekorzystnych uwarunkowaniach.

Zamiast nowej ustawy mamy aferg Rywina, silna konkurencja ze strony nadaw-
cow prywatnych (komercyjnych) wymusza pozyskiwanie widza réznymi me-
todami. Wiadomo, dobrze si¢ sprzedaja: pornografia, przemoc, sensacyj-
nos¢.

Nie lubi Pan Profesor kryminalow?

Lubig, wychowywalem sig i na tekstach o Sherloku Holmsie. Jednak od
tamtych czasow bardzo zmienita si¢ formuta filmu kryminalnego. Kiedy$
widz uczestniczyt w rozwiazywaniu zagadki, filmy kryminalne wymuszaty
logiczne myslenie, kojarzenie faktow. Dzisiejszy kryminat to glownie lejaca
si¢ krew, morderstwa i gwalty, zawrotne tempo akcji, wymyslne gagi. Mu-
simy broni¢ przed nimi zwlaszcza dzieci. Dowiedziono, ze takie filmy oraz
"zabawy" komputerowe wywotuja u mtodych poczucie "zycia na niby". Moz-
na zabi¢ dla hecy, trzeba wrecez by¢ twardym brutalem, by osiagna¢ sukees.
To co z tym chlamem zrobi¢?

Istnieje na rynku, zwlaszcza amerykanskim, zasada kupowania catych pa-
kietow filmowych, w ktorych obok filmoéw wartosciowych znajduja sig tez
byle jakie. Ta bylejakos¢ jest niestety emitowana czgsto w godzinach najlep-
szej ogladalnosci. Ten aspekt bedziemy sig starali uwzgledni¢ w nowej ra-
mowce letniej pierwszego i drugiego programu telewizji. Trzeba pozyskac i
wychowywa¢ mtodych widzoéw, zanim catkiem nie zdeprawujq ich stacje
telewizyjne wybierane z bogatej oferty anten satelitarnych lub "kablowek"
osiedlowych. Proszg zobaczy¢ jak bardzo popsuty si¢ dobranocki.

Panie Profesorze na " Jacka i Agatke" nie chwyci Pan dzisiejszego ma-
lucha.

Na pewno nie. Nowe szefostwo podjeto starania w celu stworzeniu nowych
programéw dla najmlodszych, ciekawych konkursow, wartosciowych filmow.
Najlepszym chyba rozwiazaniem dla TVP byloby uruchomienie przynajmniej
trzech kanatéw tematycznych: kultury wysokiej, edukacyjnego dla dzieci oraz
miodziezy i rozrywkowo-sportowego. Te kanaly odciazytyby znacznie "je-
dynke" i "dwojke", ktore w tej chwili z koniecznosei przypominaja czgsto
"mielonke firmowa".

Jest Pan prezesem podlaskiego PSL. Czy przewodniczacy Rady Pro-
gramowej TVP nie powinien by¢ apolityczny?

Powinien dziata¢ ponad podziatami partyjnymi. Zapowiedziatem juz, ze je-
zeli wniosg uchwalg w imieniu PSL, bedzie to rownoznaczne z rezygnacja
z przewodniczenia tej Radzie.

A sentymenty?

Oczywiscie pozostaja, w tym do terenéw wiejskich i matych miasteczek, hi-
storii, naszego regionu. I bedg o nich przypominat podczas posiedzen Rady
Programowej TVP.

Rozmawiala Danuta Slésarska
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Miasta naszego regionu

@ IECHANOWIECKIE NASTROJE

M iasto to historig oraz muzeum sty-
nie, zawsze przejawiato duze ambi-
cje, a i dzi$ niektorym mieszkancom marzy
si¢ awans na stolicg powiatu. Bo prawda jest
jeszcze taka, ze wszgdzie stad niby blisko, a
jednak daleko. Do Warszawy wiedzie urokli-
wa, ale mizerna pod wzglgdem technicznym
trasa przez mozny niegdy$ Nur, prymasow-
ska Zuzelg (tu urodzit si¢ kardynat Stefan
Wyszyniski), biskupi Brok (przez wieki stoli-
ca letnia biskupow ptockich). Do stolicy, jak
i do Biategostoku mozna wybraé¢ si¢ byta
Koleja Warszawsko-Petersburska, dzigki
ktorej bardzo zyskat Czyzew. Sporo czasu
zajmuje jazda do obecnego "powiatu", czyli
do Wysokiego Mazowieckiego (starsi ludzie
moéwia - do Mazowiecka), lub do bylych sto-
lic powiatowych, do Biel-

réznych ziemiach i wojewodztwach, a takze
miaty innych wtascicieli. Wéréd panéw na
Ciechanowcu wymieni¢ mozna znane rody
magnackie: Ciechanowieckich, Kiszkéw,
Ossolinskich, Sapiehow. W XVIII stuleciu
miasto nad Nurcem miescilo si¢ w pierwszej
trdjce najludniejszych osrodkow podlaskich,
ustgpujac jedynie Biatemustokowi (o 1300
0s6b) 1 Tykocinowi.

Sprawy graniczne jeszcze bardziej
skomplikowaly si¢ za sprawa zaborcow, bo
od 1809 r. "stary" Ciechanowiec trafit do Ce-
sarstwa Rosyjskiego (najpierw byt w obwo-
dzie bialostockim, potem w guberni gro-
dzienskiej), a "nowy" zaznal wolnosci naro-
dowych w Ksigstwie Warszawskim (departa-
ment tomzynski), nastgpnie tez uchodzit za

szal o tutejszych wielkich targach konskich,
a bogata byla takze oferta kozuchow i futer.
W Ciechanowcu starym ("ruskim") od po-
czatkow XIX wieku rozwingto si¢ bardzo su-
kiennictwo. Za sprawa Dominika Ciecier-
skiego liczba zaktaddéw tej branzy znacznie
przewyzszata stan podobnych firm w innych
miastach podlaskich, w tym i w Biatymsto-
ku. Stopniowo przechodzily one we wtada-
nie Zydow; jeszcze przed 1939 r. dziataly fa-
bryki (fabryczki) widkiennicze oraz narz¢dzi
rolniczych, elektrownia, olejarnie i miyny.
Autor przewodnika podaje, ze byto tu ponad
300 rzemie$lnikow i 200 handelkéw. Wiele
fortun ciechanowieckich powstato i dzigki
przemytowi, kiedy z woli cara Mikotaja I na
rzece ustanowiono granicg celna.

ska Podlaskiego (a dalej
hajda na Bialowiezg) i Sie-
miatycz. Bywat Ciechano-
wiec wcale nie tak dawno
w wojewddztwie warszaw-
skim, biatostockim, tom-
zynskim, teraz jest w pod-
laskim.

Chlubne czasy dawne

Historycy pisza o gro-
dzie w Ciechanowcu w
XIII wieku, parafii by¢ mo-
ze juz w koncu XIV wieku,
a miescie z taski wielkiego
ksigcia Witolda od okoto
1429 roku. Z zachodu jako
pierwsze docierato tu drobne rycerstwo ma-
zowieckie (Ciechanowiec mtodszym bratem
Ciechanowa!), a ze wschodu i ruskie. Zmie-
nialy si¢ wladze, przy czym w roli gtéwnych
rywali wystgpowali ksigzgta mazowieccy 1
litewscy. W okolicy powstawaty liczne za-
$cianki, czego przyktadem moze by¢ wianu-
szek wsi Tyminskie, skad wywodzi sig 1 rod
niefortunnego kandydata na prezydenta III
RP.

W drugim dziesigcioleciu XVI w. zade-
cydowano o podziale Ciechanowca na dwa
miasta: to stare, po lewej stronie rzeki Nu-
rzec, pozostalo w ziemi drohickiej woje-
wodztwa podlaskiego i w Wielkim Ksigstwie
Litewskim, za$ to nowe, prawobrzezne, zasi-
lito mazowiecka ziemig nurska. Ostatecznie
od 1569 roku "blizniaki" nalezaty razem do
Korony Polskiej, cho¢ pozostaty nadal w

Kosciol w Ciechanowcu.

polski w Kongresowce (od 1866 r. w guber-
ni lomzynskiej). Mozna zatem uznaé, ze dzis
najlepiej to co podlaskie (biatostockie) i ma-
zowieckie (fomzynskie) taczy wtasnie Cie-
chanowiec. Taki symbol winien podlegac
szczegblnej opiece 1 zaznawac¢ dobro-
dziejstw marszatkowskich!!!

Dziesigciolecia zaborowe szczesliwie
daleko za nami, a granica na Nurcu powstata
1 nieco wadzi. Prawda to? Ano, na rzece w
Ciechanowcu konczy sig diecezja drohiczyn-
ska, a zaczyna fomzynska. Jak kto$ nie wie-
1rzy, niech zapyta na miejscu, jaki to spor wy-
nikt migdzy dwoma spotecznosciami para-
fialnymi z sasiednich biskupstw.

Szkoda natomiast, ze tak bardzo podupa-
dta gospodarka ciechanowiecka. Byt to przez
wieki znaczacy osrodek rzemieslniczy i han-
dlowy. Kt6z jeszcze z naszych ojcow nie sty-

Godne obejrzenia

O przesztosci Ciecha-
nowca $wiadcza klasowe za-
bytki. Po zamku Kiszkow
nad Nurcem, zniszczonym w
czasie "potopu", a ostatecz-
nie w [ wojnie $wiatowej,
przetrwaty tylko fragmenty
piwnic wiezy i fosy. Nawet
biata dama nie ma gdzie stra-
szy¢€.

Ozdoba miasta pozostat
kosciot p.w. Trojey Swietej
wzniesiony przez Franciszka
Maksymiliana Ossolinskiego
w latach 30. XVIII w. Jest to
strojna $wiatynia barokowa z
licznymi kaplicami. Kazdy moze tu znalez¢
patrona pilnej sprawy, sa i pamiatki po hoj-
nych fundatorach, tablice, nagrobki. W
podziemiach spokoju wiecznego zazywaja
szczatki m.in. ks. proboszcza Krzysztofa
Kluka i filomaty Justyna Ciecierskiego. W
pogodny dzien warto zatrzymac si¢ i podu-
maé¢ na placu koscielnym wyznaczonym
przez okazata bramg¢ oraz dwie dzwonnice.
Stale obserwuje ten fragment zabytkowej za-
budowy wspomniany, ustawiony na pomni-
ku ks. Krzysztof. Jak na uczonego botanika
przystato trzyma w rekach ksiazke i rosliny.
Od 1850 r. pomnik znajdowat si¢ na rynku,
potem znalazt si¢ w obrgbie ogrodu pleban-
skiego. Plebani¢ w czasie okupacji zajeli
zandarmi niemieccy, tym ksiadz wadzit,
wigc chcieli rzezbg zniszczy¢. 1 stat sig cud,
ciechanowianie wyjednali zgodg okrutnikow
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na przeniesienie pomnika na plac przyko-
Scielny. Jak tego dokonali - nie bardzo wia-
domo, ale ocalili swego ksigdza.

Pamigtam czasy, kiedy proboszczowat
w Ciechanowcu ks. Wincenty Marczuk,
uczestnik Powstania Warszawskiego, mito-
$nik literatury pigknej, ale rowniez poeta.

"Tru-1i - la, tru - 1i - la

Wiejska ligawka smgtnie gra,

Z snu zimowego budzi nas,

Juz czas wstawaé - wstawacé juz czas."
(20 XII 1956 1.)

Z kosciota blisko do bylego klasztoru
siostr szarytek i szpitala, co przed wojna
miescit wladze magistrackie. A jak kosciot
i szpital, to juz takze rynek z kilkoma inte-
resujacymi budowlami oraz legenda lat so-
crealizmu - "Zlotym ktosem". Tuz za rzeka
tez byt rynek, trochg tylko udziwniony, bo
trojkatny, obecnie zamieniony na skwer.
Dodajmy jeszcze cerkiew prawostawna §w.
Aleksandra Newskiego i cmentarze z Gro-
bem Nieznanego Zotnierza. Brakuje tylko
obecnie w tym zestawie synagogi, ubywa
starych chatupin. Starsi mieszkancy wspo-
minaja Berka, ktoremu majatek szacowali
na beczki ztota, piekarzy i rzeznikow z pej-
sami, zawodzace ptaczki. Ten $wiat prze-
minat, a byt wtedy ruch wielki w miastecz-
ku, zwtaszcza w dni targowe.

Po patronatem ksiedza Krzystofa

W nowym prawobrzeznym Ciecha-
nowcu prym wodzi Muzeum Rolnictwa im.
ks. Krzysztofa Kluka. Méwiono, ze to No-
wodwory - nowy dwor. Obecny ksztatt pa-
fac zyskat w latach 70. XIX stulecia, kiedy
Starzenskich. Zostal
wprawdzie spalony w czerwcu 1941 roku,

stuzyt rodzinie

ale dzigki inicjatywom spotecznikow,
ktorym przewodzit dr Pawet Olszewski,
wyrost na nowo w drugiej potowie lat 60.
Neorenesansowe cacko cieszy oczy licz-
nych zwiedzajacych mieszczac w $rodku
czg$¢ zbiorow muzealnych. Powraca opo-
wies$¢ o spadkobiercach bytych wiascicieli,
ktérym marzy si¢ odzyskanie obiektu. Tyl-
ko, ze ich patac okupanci zamienili w zgli-
szcza.

Z dworskiej zabudowy zostaty takze:
oficyna, stajnia i wozownia, budynki admi-
nistracji, mtyn wodny, park z fadnymi oka-
zami drzew. Cato$¢ znakomicie stuzy Mu-
zeum Rolnictwa powotanemu do istnienia
w 1963 r., "dziecku" Towarzystwa Milo$ni-
koéw Ciechanowca, doprowadzonemu do
rozkwitu przez dyrektora Kazimierza
Uszynskiego. To dluga opowiesé, ktorej
trzeba wystucha¢ na miejscu, a potem obej-

rze¢ Muzeum Weterynarii, obiekty skanse-
nu, chatlupy mazowieckie i podlaskie, dwo-
rek mysliwski, kolejne dzialy (etnograficz-
ny, budownictwa, techniki rolniczej, histo-
ryczny 1 artystyczny, uprawy roslin, ho-
dowli zwierzat gospodarskich), ekspozycje
state i wystawy czasowe, kolekcje. W za-
leznosci od pory roku mozna tu zakoszto-
wa¢ aromatow, postucha¢ ptactwa i si¢ do-
ksztatci¢. Jesli kto$ jeszcze tego nie uczy-
nit, to sam sobie zaszkodzit i szkodzi dale;.

Komu zdrowie mite, lub si¢ profesjo-
nalnie zajmuje jego ochrona, niechaj szcze-
g6lng uwage zwrdci na ogrdéd roslin zdat-
nych do zazycia lekarskiego, urzadzony
wedle rejestru opracowanego przez ks. K.
Kluka. Tenze zestawit 143 jednostki choro-
bowe, a rosliny w ciechanowieckim ogro-
dzie zajmuj¢ okoto 700 poletek. Na przy-
ktad na bol zgba poleci¢ mozna figg pospo-

lita, ztocien kichawiec i rumian zgbne zie-
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Pomnik ks. Krzysztofa Kluka.

le. Za to nerwy wzmacniaja: rumian pach-
nacy, lewkonia fiotki zo6tte, konwalia lanu-
szka, gozdzik ogrodowy, smocza glowa i
jeszcze 9 innych roslin (ziot). Na wszystko
mozna znalez¢ co$ pomocnego, nawet na
francuska chorobg, krwia plwanie, parchy,
suchoty, zatwardzenie stolca.

Jeszcze jeden wielki, a arcywazny te-
mat, to dorobek ks. Krzysztofa Kluka, uro-
dzonego w Ciechanowcu w 1739 r. i tu
zmarlego w 1796 r. To przeciez mito$nik
flory i fauny rodzimej, uczony z tomami
dziet, zatroskany o stan rolnictwa, autor
podrecznikéw do szkot Komisji Edukacji
Narodowej, prekursor ochrony srodowiska.
Doktor medycyny Julian Moszynski zano-
towat w 1839 roku, po zwiedzeniu Ciecha-
nowca: "prawdziwa czcia bylem przejgty
dla megza, ktory nie majac $wietnego stano-

wiska naukowego, w cichos$ci i ukryciu,
potrafit sobie zyska¢ niesmiertelna stawe."
(za J. Trynkowskim)

Twardy charakter

Nie doczekat sig jeszcze Ciechanowiec
duzej monografii, ale to tylko kwestia cza-
su. Znajda si¢ w niej z pewnos$cia 1 watki
militarne. Miasto i okolice za cz¢sto nawie-
dzaly wojska. W ubiegltym wieku cigzkie
boje toczyty sig¢ tu w 1920 r. i juz 1 wrze-
$nia 1939 r. spadly na zabudowania bomby
niemieckie. Wyjatkowo dramatyczne oka-
zaly sig losy tych ziem za "pierwszego So-
wieta". Ciechanowiec lezal w pasie pogra-
nicza z Generalng Gubernia, tedy wiodty
wige szlaki przerzutowe. Z powodu wtla-
$nie granicy bolesne rozmiary miaty wy-
wozki mieszkancow na Sybir. Sensacja
przed kilkoma laty stalo si¢ znalezienie
ukrytych pod krzyzem donosow do
NKWD. Podobnie rzecz si¢ miata z odkry-
ciem w poblizu miasta cmentarzyska ele-
wow radzieckiej szkoty lotniczej. Ci chtop-
cy nie zdazyli wycofaé si¢ w czerwcu 1941
r. na wschod, z powodu ghupoty swych do-
wodcow zostali zmasakrowani przez czotgi
niemieckie. Niemcy wymordowali na miej-
scu, lub zestani do obozéw zagtady kilka
tysiecy (niemal cztery?) miejscowych Zy-
déw. Opodr natomiast stawili partyzanci z
oddziatéw AK. NSZ, Uderzeniowych Bata-
lionow Kadrowych. Po przejsciu frontu w
1944 r. w gruzach znajdowalo si¢ okoto
80% budowli. Potem bardzo wolno nasta-
wat pokoéj, wyjatkowo za$ dtugo utrzymy-
waty si¢ w lasach grupy zbrojnego podzie-
mia niepodlegto$ciowego. Faktom tym to-
warzysza opowiesci naocznych swiadkow
nie tylko o bohaterach, ale i bandziorach
oraz agentach.

Ciechanowiec dtugo leczyt rany powo-
jenne, nie stal si¢ ulubiencem wtadzy zwa-
nej ludowa. A jednak z wolna ambicje mie-
szkancow znow daty zna¢ o sobie, miasto
zastyneto ze zwycigstw w konkursach go-
spodarnosci, dbato o swoje Liceum Ogol-
noksztalcace, o utrzymanie $ladéw dumnej
przesztosci, o pigkne otoczenie, rozwoj
kultury, nowe miejsca pracy. Zrobiono wie-
le, to fakt. Jest znow cig¢zko, to takze fakt,
trwa exodus miodych, odzywaja spory. A
jednak Ciechanowiec nie zamierza jednak
kapitulowaé, to byloby wbrew honorowi
potwierdzonemu historycznie.

Adam Dobroniski

(Autor jest prof. dr. hab. na Wydziale
Historyczno-Socjologicznym
Uniwersytetu w Biatymstoku)
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Wedrowki po kresach

£ zeZzbienie zycia

W spofczesna rzeczywisto$¢ naszego
miasta caly czas nawiazuje do jego
przeszlosci. Réwniez wspomnienia mieszkan-
cow Bialegostoku wracaja do lat przedwojen-
nych i wojny. Obraz starej architektury - muro-
wane kamienice, drewniane, schowane w glebi
podworka oficyny, stukot kopyt przejezdzaja-
cych dorozek pozostalty w naszej pamigci.
Przede wszystkim w pamig¢ wpisali si¢ ludzie,
ta mieszanina religii i narodowosci, z ktorej wy-
tonit sie obraz czlowieka z kresdéw. "Czlowieka
nie bogatego, ale goscinnego, mowiacego pigk-
na charakterystyczng gwara, fagodna jak krajo-
braz Podlasia, melodyjna jak szum zboza w lip-
cowym powiewie i tak szczera, jak serce
przedwojennego biatostoczanina". Stowa te wy-
powiedzial, trawiony wieloletnia nostalgia za
kresami naszego Podlasia, Aleksander Dresler-
Podlasiak, wieloletni redaktor "Dan - Polonia"-
czasopisma z Kopenhagi a moj przyjaciel.

Takie refleksje towarzyszyly rowniez ostat-
niemu Prezydentowi na uchodzstwie, doktorowi
honoris causa Akademii Medycznej w Biatym-
stoku Ryszardowi Kaczorowskiemu. Kiedy po
latach roztaki przyjmowal nominacj¢ honorowe-
go obywatela naszego grodu, powiedzial wtedy:

-"Czujg, ze tak jak dawniej kocham Bialy-
stok. Jestem wdzigeczny temu miastu, ze od naj-
mlodszych lat mego zycia, jego wplyw, jego
spoleczna atmosfera i jego klimat wychowaw-
czy zezwolity mi w okresie szczg$liwego dzie-
cinstwa i w tak waznych latach mojej mtodosci
skrystalizowa¢ moj charakter. Spetnily si¢ stowa
poety, ze mtodo$¢ zycia jest rzezbiarka, co wy-
kuwa zywot caly, i ze jej wplyw trwa przez cate
zycie cztowieka".

Nauka tolerancji

Ryszard ~ Kaczorowski  urodzit  sig
26.11.1919 roku w Biatymstoku. Rodzice i troje
dzieci (Felicja, Antoni i najmiodszy Ryszard)
mieszkali przy ulicy Mazowieckiej 7 w drewnia-
nym, pigtrowym domku tuz obok Siennego i
Rybnego rynku. To wiasnie ta dzielnica jak zad-
na inna w Biatymstoku byta zbiorowoscia roz-
nych nacji i wyznan. Ta mieszanka kulturowa
uczyta tolerancji i zrozumienia innych.

Z pobliskiego wzgorza Magdaleny widaé
byto koputy cerkwi Swigtego Mikotaja, zydow-
skie cmentarze, synagogi przy ulicy Zlotej i Ry-
skiej, koscidt ewangelicki na Warszawskiej, ko-
$cioty Farny i Rocha. Okoliczne budki i hanajki,
turkocace po bruku wozy wie$niakow, mieszaja-

ca si¢ polska, hebrajska i biatoruska mowa two-
rzyly niezapomniany klimat kresowego miasta.
Do chwili obecnej zachowat sig przy ulicy

Mazowieckiej murowany budynek - dawnej
Szkoty Powszechnej nr 11. To tutaj zaczgta si¢ w
roku 1926 edukacja mtodego chtopca i wycho-
wanie w duchu wielkiego patriotyzmu, do ktore-
go powazny wklad wniosto harcerstwo.

"Sam nie wiem jak to si¢ dzieje, ze niemal
kazda swoja opowie$¢ z lat miodych konczg
obrazkami z harcerstwa"- mowil Prezydent.

Moja swigtosé

Przyrzeczenie harcerskie ztozyt dh. Kaczo-
rowski na rece harcmistrza Leonarda Mokicza w
niedzielne przedpotudnie 1933 roku w Zwie-
rzyficu, przy trzech dgbach zasadzonych na pa-
miatke Konstytucji 3 Maja. Jak wspomina:

- "Otrzymany wtedy krzyz z lilijkq stat si¢
dla mnie $wigtoscia, czyms niezwykle waznym.
Teraz spoczywa w Nowogrodku, zakopany 18
wrzesnia 1939 roku, kiedy drogg przecigli So-
wieci".

Funkcje druzynowego piastowat najpierw w
swojej rodzimej szkole przy ulicy Mazowiec-
kiej, by nastgpnie przeja¢ druzyng imieniem An-
drzeja Matkowskiego, ktora dziatata przy ulicy
Warszawskiej. Przed wojna w Bialymstoku duza
atrakcja dla mtodych chlopcow byto lotnictwo.
Wieza spadochronowa usytuowana na obrze-
zach Zwierzynca, lotnisko Krywlany z hangara-
mi i sprzgtem szybowcowym, szeroko znane
osiagnigcia Zwirki 1 Wigury spowodowaly, Ze
Ryszard Kaczorowski wybrat ta dziedzing. Objat
nawet funkcjg przybocznego w stynnej lotnicze;j,
"Szostce", znanej z z6ttych chust.

Czestaw Dobronski w ksigzce pt. "Ostatni
Prezydent II Rzeczypospolitej" napisat, ze har-
cerstwo bylo dla Ryszarda Kaczorowskiego od
poczatku wielka przygoda zyciowa, fascynujaca,
cho¢ niekiedy i mgczaca, ale hartujaca ciato i du-
cha. Wycieczki najpierw w okolice miasta, po-
tem takze "w Polske", biwaki i obozy w Supra-
$lu i Mielniku nad Bugiem, sptywy po jeziorach
augustowskich, czy sprawno$ciowe manewry w
rejonie Grajewa staly si¢ jego pasja.W harcer-
stwie, jak wspomina dh. Ryszard, poznat wspa-
niatych ludzi, migdzy innymi druha Bolestawa
Klepackiego, hufcowego do 1939 roku, druzy-
nowego “Szostki” Bolestawa Nizinskiego czy
Tadeusza Kaminskiego, ostatniego Komendanta
Szarych Szeregéw w naszym miescie, zamordo-
wanego przez NKWD w Baranowicach.

Walka z okupantem

W roku 1939 w naszym miescie, podobnie
jak w calym kraju narastato poczucie zblizajacej
sie¢ wojny. Cwiczenia ogdlnowojskowe, zbidrki
pienigzne na wyposazenie wojska, angazowaty
réwniez druzyny harcerskie. Wspominajac tam-
ten okres Ryszard Kaczorowski mowil:

-"Chcialem koniecznie pdjs¢ do wojska,
czutem si¢ dobrze przygotowany do tego trudu.
To bylo moje najwigksze wowczas pragnienie,
naturalne przedtuzenie stuzby harcerskiej".

Pod koniec sierpnia Ryszard Kaczorowski
zostal powolany na zastgpcg Komendanta Pogo-
towia Harcerskiego. Starsi harcerze niesli pomoc
poszkodowanym, petnili stuzbg informacyjna,
byli sanitariuszami i tacznikami w waznych
urzgdach. W pierwszych dniach wojny mtodzi
chlopcy z Bialegostoku pomagali jednostkom
wojskowym bronigcym miasta, pehili stuzbg
rozpoznawcza i patrolowa. Losy kraju i miasta
zmienialy si¢ szybko. Najpierw bylo ono zajgte
przez wojska niemieckie, potem przyszli Rosja-
nie. Mlodzi ludzie, ktorzy pozostali w miescie
stawiali sobie pytania "Co robi¢ dalej. Jak dtugo
potrwa ten stan, co przyniosa najblizsze dni i la-
ta?" Jedno bylto pewne, nalezato si¢ organizowa¢
by walczy¢ z okupantem.

W pazdzierniku 1939 roku, w grodzie nad
Biala, z incjatywy druha Mariana Dakowicza zo-
stal powolany tajny Hufiec Harcerzy. Funkcje
jednego z druzynowych objat Ryszard Kaczo-
rowski awansujac nastgpnie na zastgpeg Komen-
danta. Te tajne struktury harcerstwa staty si¢ za-
lazkiem konspiracyjnego ogniwa Szarych Szere-
gow. Pod koniec 1939 roku Ryszard Kaczorow-
ski zostat tacznikiem migdzy Szarymi Szerega-
mi a Zwiazkiem Walki Zbrojnej. Wyjezdzat na
konspiracyjne spotkania do Warszawy i Grodna.
Zima 1940 roku objal funkcj¢ Komendanta Hu-
fca Szarych Szeregéw organizujac podziemne
szkolenie mlodziezy harcerskiej do struktur par-
tyzantki w Biatymstoku. Jak wspomina byly to
czasy trudne. Panowal sowiecki terror, wzajem-
na nieufno$¢ mieszkancow, narastaty problemy
zycia codziennego zwiazane z nauka i praca.
Wszystko to rzutowato na ograniczone mozli-
wosci dziatalnoéci podziemnej. W marcu 1940
roku struktury biatostockie Szarych Szeregow
wizytowat wystannik Gtéwnej Kwatery km. Le-
chostaw Domanski, ktoremu Ryszard Kaczo-
rowski asystowat w podrézy koleja do Grodna.

W czerwcu 1940 roku dotychczasowy ko-
mendant biatostockiej choragwi Marcin Dako-
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Prezydent Ryszard Kaczorowski z synem autora - Piotrem Sobaricem.

wicz opuscil nagle miasto ratujac si¢ przed de-
konspiracja. Funkcja Komendanta przekazana
zostata wtedy w rece mtodego, 21 letniego har-
cerza Ryszarda Kaczorowskiego.

"Wywozki 1 aresztowania sprawily, ze robo-
ta konspiracyjna rwala si¢, wymagata wciaz no-
wych wyjazdéw, werbowania druhow"- wspo-

mina.
Wyrok Smierci

Miesiac pézniej dh Ryszard zostal niespo-
dziewanie aresztowany przez NKWD. Najpierw
$ledztwo i pobyt w piwnicach NKWD przy uli-
cy Mickiewicza, a potem wigzienie przy ulicy
Kopernika. Jakze inaczej wygladaly domy i
ogrody rodzinnej dzielnicy, ogladane przez za-
kratowane okno. Po dwu miesiacach cigzkiego
przestuchiwania, grupg czlonkéw Szarych Sze-
regdw przewieziono pociagiem do Minska. Druh
Kaczorowski nie wiedzial, ze podroéz ta, jak u
Oginskiego, jest jego pozegnaniem z ojczyzna, z
kresami, ktora opuszcza na dziesigciolecia i do
ktorej bedzie mogt jedynie wracaé we wspo-
mnieniach i snach.

W wigzieniu w Minsku wspolnie z towarzy-
szami niedoli spedzit Wigilig i Swigta Bozego
Narodzenia. Zamiast optatkiem tamali si¢ krom-
ka zaoszczgdzonego wigziennego chleba. Po la-
tach wspomina ta uroczysto$c:

-"W zyczeniach pamigtaliémy o najbliz-
szych, o walce z okupantem. Spiewaniu koled
towarzyszylo lomotanie straznikow w drzwi".

Wieczoér Wigilijny pomoégt wielu wigzniom
w przezwycigzeniu kryzysu duchowego. W dniu

1 lutego 1941 roku sad wojenny wydat na Ka-
czorowskiego 1 jego trzech wspottowarzyszy
wyrok $mierci. Akt oskarzenia Prokuratury Re-
publiki Biatoru§ z dnia 22 sierpnia 1940 roku
brzmiat:

"Kaczorowski R. W. zostal uznany winnym
tego, ze w listopadzie 1939 roku wstapit do pol-
skiej kontrrewolucyjnej, powstafczej organiza-
cji "Szare Szeregi", dzialajacej na terenie miasta
Biatystok, ktora postawita sobie za cel obalenie
w drodze zbrojnej sowieckiej wiadzy na zacho-
dnich terenach Biatorusi".

Ryszard Kaczorowski przez sto dni oczeki-
wal wykonania wyroku. Nieoczekiwanie przy-
szto ulaskawienie i zmiana kary. Orzeczono
dziesig¢ lat pozbawienia wolnosci i zsytkg do
obozu pracy. Pod koniec marca 1941 roku ruszyt
wraz z innymi towarzyszami niedoli w dluga
podréz, najpierw koleja, a nastgpnie statkiem do
fagru przy kopalni ztota Duskanja w Magadanie.
Konczyly si¢ mlodziencze, harcerskie lata w
Szarych Szeregach, rozpoczynat si¢ dorosty
okres w jego zyciu, okres zotnierza i polityka.

Czuwaj Druhu Komendancie

Mingty dlugie dziesiatki lat. Historia kresli-
fa trudne do przewidzenia meandry. Jak ptaki
wracajace do swych gniazd z dalekich krajow
przybywali emigranci, swojacy, by szuka¢ na
kresach swoich korzeni. Ryszard Kaczorowski,
goszczac czgsto w Biatymstoku wiele swego
czasu poswigcit mtodziezy, ktora w swojej dzia-
falnosci nawiazuje do chlubnych tradycji
przedwojennego skautingu. Spotkatem si¢ z Ry-

szardem Kaczorowskim migdzy innymi na pro-
mocji ksiazki "Blekitna dziewiatka", poswigco-
nej sztandarowej druzynie Choragwi Biatostoc-
kiej, rozwijajacej tradycje przedwojennej "Troj-
ki". Ze spotkania tego powstat wiersz, ktory za-
mieszczam ponizej. Wskazuje on na potrzebg ta-
czenia starego z nowym, tworzenia pomostow
migdzy historig i wspolczesnoscia.

NA BOJARACH GOSCIL. PREZYDENT

Na Bojarach goscit Prezydent

Przybyl wieczorem, kiedy bylo juz ciemno

Od ratusza przejechat Paltacowq przez most na
Bialce

Popatrzyt na stare hale

Schylit siwe skronie przed kaplicq u Braciszkow
Zajrzat w Glinianq

W murze starego domu stoi tam krzyz kuty

Symbol przesztosci i nadziei

Przy stole spozywal jedynie kiszke

Twierdzit, ze w Londynie czesto o niej marzyt

Za oknami szumiata leciwa grusza

Wspomniano czasy Szarych Szeregéw

Milody harcerz, w zeglarskim mundurku

Poprosit o dedykacje do ksiqzki o "Blekitnej Dzie-
wigtce"

1 wspdlne zdjecie

Gos¢ odjechat nagle jak Cichociemny

Pozegnato go uderzenie dzwonu i okrzyk

Czuwaj Druhu Komendancie

Bojary wizytowal Prezydent

Waojciech Sobaniec
harcmistrz
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ROSLINY |

E gipt jest miejscem, gdzie przyszed! na §wiat Mojzesz -
najwybitniejsza Postaé Starego Testamentu.Ten kraj nie-
urodzajnych pustyn caty swoj rozkwit zawdzigcza Nilowi. Sta-
rozytni Egipcjanie uwazali wielka rzekg za wytaczna wtasnosc,
cho¢ nawadnia ona 10% kontynentu afrykanskiego i plynie
od $rodkowej Afryki, poprzez Sudan do Morza Srodziemne-
go. Diugos¢ Nilu wynosi 6670 kilometréw. Jego wody wyle-

e s | [Boskir NIL

waty regularnie pod koniec lata i wczesng jesienia nanoszac
zyzny mut pod uprawy wielu gatunkow roslin, przede wszy-
stkim pszenicy plaskurki i jgczmienia. Obok pol owocowaty
winnice i gaje oliwne. Sady zniewalaly uroda kwitnacych mig-
datowcow, fig i granatow. Ponad 6 tysigcy lat wylewy Nilu
decydowaty o dobrobycie Egiptu. W roku 1967 ukonczono bu-
dowe Wielkiej Tamy Asuanskiej, ktora odebrata rzece boski
prymat.

Wielka tame Asuanska budowano 8 lat. Przesiedlono 120
tysigey ludzi, zatopiono ok. 100 wsi i jedno miasto. Utworzo-
ny przez tamg zbiornik nazwano jeziorem Nasera, cho¢ powi-
nien nazywac si¢ "morzem" - ma dtugos¢ 500 km, szerokos¢
10-25 km, powierzchnig 5 tysigcy kilometrow kwadrato-
wych!

W czasach Mojzesza oddawano Nilowi boska czes¢, a
trzy rosliny byty atrybutem tego bostwa: bigkitny lotos nilo-

4, Rysunek: Jerzy Lengiewicz
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wy, papirus i palma daktylowa.

Izraelici tworzacy diaspor¢ w Egipcie uwazali lotos za
najpigkniejszy kwiat stworzony przez Boga; wprawdzie rosli-
na rozwijata si¢ w mule, pod mgtnymi wodami, ale lazurowo-
niebieski kwiat rozkwital na wolnym powietrzu. Podobnie w
zyciu ziemskim, z catym jego brzemieniem i ciemnymi stro-
nami, rozwijaja si¢ talenty, ktore rozbtysna dopiero w zyciu
wiecznym. Bigkitne lotosy nilowe wygingly bezpowrotnie. Ich
miejsce zajety zawleczone z Ameryki hiacynty, ktore roz-
mnozyly si¢ tak obficie, ze utrudniaja zeglugg.

Papirus (a wlasciwie: cibora papirusowa) porastata btota
Nilu. Roslina nalezy do rodziny turzyc. Dolna czgs$¢ trojkat-
nej todygi ma grubos¢ przedramienia, a caty ped pnie si¢ w
gorg na wysoko$¢ 5 metrow. Jej charakterystyczne, uktadaja-
ce si¢ na wzor wachlarza liScie uwieczniono w wielu ptasko-
rzezbach i freskach staroegipskich. Byta tak pospolita, ze z
mtodych pedow pleciono maty, kosze, a nawet sandaty. Nie-
ktorzy biblisci twierdza, ze koszyk, w ktorym ocalono Moj-
zesza byt upleciony z todyg cibory. Ale papirus to przede wszy-
stkim "protoplasta" papieru w sensie dostownym i w sensie
nazewnictwa materiatu, bez ktérego nie bytoby kulturalnego
rozwoju Europy. Zwoj papirusowy powstawat z dolnych par-
tii pedow, ktore cigto na dtugie paski i uktadano obok siebie
na desce. Druga warstwe kladziono poprzecznie do pierw-
szej. Przez ubijanie i $ciskanie powstawat arkusz, a wycieka-

jacy sok skrobiowy wiazat go w cato§¢. Wiek najstarszych zwo-
jow ocenia si¢ na polowg 4 tysiaclecia p.n.e. Poza Egiptem
papirus wytwarzano w Kanaanie (pozniejszej Palestynie) i w
Mezopotamii. Krolowat przez 1000 lat! Okoto 2700 roku p.n.e.
wynaleziono (takze w Egipcie) trwaly i elastyczny pergamin.
Produkowano go ze skor cielgcych, owczych i kozlgeych sil-
nie naciaganych po natarciu weglanem potasu. Pergamin byt
w uzytku do epoki Renesansu, kiedy to zastapit go tanszy, ce-
lulozowy papier.

Papier zawdzigczamy Chinczykom. Produkcja ruszyta w
pierwszym wieku naszej ery i przez 800 lat objgta byta Scista
tajemnica. Jej naruszenie karano $miercia. Tajniki wytwarza-
nia papieru przejeli (od jencow wojennych) Arabowie i w ro-
ku 1150 w Toledo zatozyli pierwsza europejska papierni¢. W
Polsce pierwszy mtyn papierniczy powstat w 1490 roku w Pra-
dniku koto Krakowa, a wigc za czaséw Kazimierza Jagielon-
czyka.

Cibora podziclita los bigkitnego lotosu. Pojedyncze jej
stanowiska mozna spotka¢ w bagiennych rezerwatach nad
Nilem.

Ilona Lengiewicz
(Autorka jest dr. - adiunktem w Zakladzie Biologii
Wydziatu Farmaceutycznego)

Lektury cgytane po potnocy

D YLEMATY MORALNE UCZONEGO

Ksiazka Klausa Hoffimanna pt. "Wina i odpowiedzialnos¢ Otto
Hahn Konflikty uczonego" jest barwnym, pelnym glegbokich prze-
myslen zapisem burzliwego rozwoju nauk przyrodniczych w XX
wieku. Przedstawia zycie niemieckiego uczonego - chemika, lau-
reata Nagrody Nobla (1945r.), Ottona Hahna, ktérego badania do-
prowadzity do odkrycia i wykorzystania energii atomowej, a w kon-
sekwencji skonstruowania bomby atomowe;j. Przygoda, w ktorej
uczestniczy czytelnik rozpoczyna si¢ w warsztacie stolarskim In-
stytutu Chemii Uniwesytetu Berliniskiego. To w nim uczony zapo-
czatkowal prace badawcze nad radioaktywnoscia. Wiedzie $ciez-
kami $§wiatowych laboratoriéw, gdzie miat stycznos$¢ z wybitnymi
fizykami i chemikami i w ktérych dane byto mu mierzy¢ si¢ z nie-
ujarzmiong do tej pory sita, az do momentu, gdy wspdlnie z Stra-
mabnnem przeprowadzili chemiczny dowodd rozszczepienia uranu
(17.12.1938). Calosci dopetnia, wnikliwie przeprowadzona anali-
za towarzyszacej tym wydarzeniom atmosfery politycznej i spotecz-
nej na $wiecie. W tak przedstawionym $wietle zabiegi o zawarcie
uktadu o nierozprzestrzenianiu broni jadrowej (01.07.1968) nabie-
rajq szczegdlnego wymiaru.

Szczegbdlng uwage autor poswigca dylematom moralnym
uczonego, problemowi odpowiedzialnosci za dokonane dzieto, ktory
pomimo gradu nieuzasadnionych - ? (furtka dla przemyslen wia-
snych czytelnika) - oskarzen nie wycofat si¢ z politycznego zycia.
Z zataczonych archiwalnych dokumentow, zdj¢¢ i wypowiedzi
wylania sig sylwetka uczonego o duzej sile charakteru, ktory w swo-
ich radiowych i publicznych wystapieniach, artykutach w prasie
przedstawial zagrozenia jakie niesie energia atomowa. Wprowadze-

nie tak wielu mato znanych szcze-
g0toéw z zycia Ottona Hahna i in-
nych stawnych naukowcow, ktorzy
"rozbili atom" - chemikow i fizy-
kow, zyjacych w tym okresie czyni
ksiazke szczegodlnie pasjonujaca. Na
koniec pozwolg sobie przytoczy¢
bardzo wymowna wypowiedZ zna-
nego niemieckiego fizyka, Carla Frie-
dricha von Weizsidckera: "W nauce
dopoty nie bedzie mowy o dojrza-
to$ci moralnej, dopoki uczeni nie bg-
da gotowi, by przyjac na siebie od-
powiedzialno$¢ takze za niechciane
nastepstwa swoich odkry¢. Oznacza
to konieczno$¢ wspotudziatu w
staraniach o zmiang politycznej struk-
tury $wiata. Ludzko$¢ nie moze
dalej zy¢, kiedy z jednej strony zdo-
byta umiejgtnos¢ rozszczepiania
jadra atomu, a z drugiej nadal rozstrzyga konflikty na drodze wo-
jennej. Ta wiedza ktadta sig¢ cieniem na ostatnich dziesigcioleciach
zycia Ottona Hahna. W poczuciu tego cigzaru uczony przyczyniat
si¢ do przemiany $wiadomos$ci ogotu, koniecznej w naszych cza-
sach. Byto to jego darem dla ludzkosci".

Flaws Haod lmann

Klaus Hoffman: Wina i
odpowiedzialno$¢ Otto Hahn
Konflikty uczonego.
Wydawnictwa  Naukowo-
Techniczne, Warszawa, 1997.

Joanna Jasielczuk
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PO WIESC O SOBIE

Ryszarda Kapus$cinskiego nie trzeba reklamowa¢. Autor doskona-
tych ksiazek, doktor honoris causa wielu uniwersytetow polskich i za-
granicznych, utalentowany fotografik, dobry poeta. Jesli w jednym zda-
niu zawartych jest tyle szczerych superlatyw oznacza to, ze tworca, do
ktorego si¢ odnosza musi by¢ prawdziwym artysta. Jednak, gdzie sq zrodta
jego natchnienia, jakie tematy i techniki sprawiaja, ze Ryszard Kapu-
$cinski zdobyt taka stawg? Odpowiedzi na te, i wiele innych pytan zna-
lez¢ mozna w Autoportrecie reportera. Wytania si¢ z niego obraz czlo-
wieka zadnego wiedzy, poszukujacego dziennikarza, doswiadczonego
podroznika, medrca wreszcie.

Nieocenionym atutem ksiazki jest to, ze stanowi ona gtos sa-
mego autora o sobie, jest jego autoportretem wtasnie. To po prostu zbior
wybranych wywiadow udzielanych przez Kapuscinskiego do krajowych
i zagranicznych mediow. Dzigki temu w jednej ksiazce mitosnik talentu
autora znajdzie wszystko, co najbardziej go fascynuje w tym fenomenie
literackim, jakim jest Ryszard Kapuscinski.

Autoportret reportera to "niezwykta opowies¢ o samym Ka-
puscinskim. O jego namigtnosci podroézowania, o wyjatkowosci upra-
wianego przezen reporterstwa, o koniecznosci ryzykowania zycia dla war-
tosci wyzszych, o samotnosci i lgku towarzyszacym reporterom, o
trudzie pisania i jarzmie stawy" - czytamy we wstepie. Ryszard Kapu-
$cinski wielokrotnie podkreslatl, ze jest tym, ktory "otwiera oczy ludzi z
jednego kregu kulturowego na inny krag kulturowy - tym wszakze,
ktorzy swego poczucia odrgbnosci nie przeksztalcaja automatycznie w po-
czucie obcosci i wrogosei." Cata jego tworczo$¢ jest podporzadkowana
stuzbie tej idei. W Autoportrecie reportera najwyrazniej chyba Kapu-
$cinski daje jej wyktadnig.

Kluczem do tego, by by¢ dobrym reporterem jest umiejgtnosé
rozumienia innych. A rozumie¢ - znaczy stucha¢. Wystucha¢ i zrozu-
mie¢ - to zaakceptowaé, przyja¢ do wiadomosci, ze ten Drugi to tez

cztowiek, ktory czgsto choé sig wy-

Ryszard

_Kapuscinski

3

chowat w innej kulturze, odmiennym
klimacie i wierze - ma takie samo pra-
wo do zycia, jak kazda inna istotana | :N
tym $wiecie. Ryszard Kapuscinski pra- 3 .
gnie by¢ glosem tych marginalizo-
wanych i ponizanych Innych, ktorzy
sq zbyt stabi, by walczy¢ o swoje.
Co legitymizuje jego prawo do
wypowiadania si¢ w ich imieniu? Wspol-
nota do$wiadczen. Kapuscinski po-
chodzi z Pinska, czyli (jak sam mowi)
z przedwojenne;j "polskiej Afryki". Ta-
kiej, ktora jak prawdziwa Afryka le-

zata poza centrum $wiata. Tez czgsto
Ryszard Kapuscinski: Autoportret
reportera. Wydawnictwo Znak,
Krakoéw, 2003.

chodzit bez butéw, nie miat czym pi-
sa¢ i podobnie jak wielu ludzi z czar-
nych plemion afrykanskich zostat z tej
"matej Ojczyzny" wygnany. Odczu-
wa zatem wspolnotg przezy¢ wlasnych i owych "wygnanych" mieszkan-
cow Trzeciego Swiata. Wygnanie oznacza brak rytualnego pozegnania,
odejscie nie na wlasng prosbe. Ta rana wciaz sig jatrzy i nigdy sig nie za-
blizni. Nic wige dziwnego, ze w Trzecim Swiecie Kapuscinski odnajdu-
je co$ ze swojej wiasnej, "prywatnej Ojczyzny".
Ten, kto przyzwyczait si¢ do prozy Ryszarda Kapuscinskiego
w pierwszej chwili by¢ moze bedzie zawiedziony odmiennosciq tej
ksigzki od, np., Hebanu czy Cesarza. Czyz jednak nie warto pozna¢ klu-
cza do tego "magicznego dziennikarstwa" jakim sa reportaze Ryszarda
Kapuscinskiego? Zainteresowanych odsytam do Autoportretu reportera.
Agnieszka Kaminska

Sport

P ROSIMY O WIECEJ SZCZESCIA

Siatkarki AZS Zeto Biatystok rozegraty czwar-
ty (ostatni) mecz rozgrywek o awans do siatkar-
skiej I ligi B. Mecz wprawdzie przegraty, ale sa-
ma gra byta na najwyzszym poziomie. W zasadzie
przystawata do rozgrywek z parkietow I ligi.
Nasi przeciwnicy - druzyna z Belchatowa przez
dwa pierwsze sety prowadzita na parkiecie. Jed-
nak siatkarki AZS Bialystok, dzigki $wietnemu
przygotowaniu do meczu oraz niewatpliwie do-

pingowi publicznosci, potrafily przelamac zta pas-
s¢. Kolejne dwa sety wygraty w pigknym stylu
nie pozostawiajac rywalkom najmniejszych szans.
Publiczno$¢ szalala. Po grze zawodniczek wi-
dac bylo jak wiele zmienito si¢ w druzynie. No-
wy duch wstapit w sport akademicki. Niewat-
pliwie przemiany jakie zaczgly si¢ w AZS-ie
pozytywnie wplyngly na morale zawodniczek.
Wszystko mialo rozstrzygna¢ si¢ w piatym
secie. Poczatkowo obie druzyny graty "punkt za

punkt". Pézniej naszym dziewczynom chyba
zabraklo wiary w siebie. Niestety, decydujace-
go seta przegraliSmy.

Wprawdzie w sporcie nie ma ani pojgcia
"pigknie przegra¢" ani "prawie wygrac¢", my -
redakcja Medyka, jako ze jestesmy "lokalnymi
patriotami" - przyznajemy siatkarkom AZS Ze-
to Biatystok zwycigstwo za wielkie umiejgtno-
éci i ducha walki . Zyczymy im jedynie wiecej
szczgseia, bo w zasadzie tylko tego ostatniego tro-
szkg im zabrakto. Pozostaje wierzy¢, ze plotki o
barazach lub o rozszerzeniu I ligi B potwierdza
sig i nasze gwiazdy awansuja jeszcze w tym se-
zonie do wymarzonej I ligi. Mamy nadziejg, ze
caly sport akademicki w Bialymstoku bedzie
wkrotce na wysokim poziomie.

Adam Hermanowicz
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Z Senatu

Posiedzenie odbylo si¢ w dniu 30 mar-
ca 2004 r.

Senatorowie pozytywnie zaopiniowa-
li wnioski o mianowanie na stanowisko
profesora nadzwyczajnego:

- prof. dr. hab. Jana Karczewskiego w
Zaktadzie Higieny i Epidemiologii
AMB

- prof. dr hab. Elzbiety Skrzydlewskiej
w Zaktadzie Chemii Nieorganicznej
i Analitycznej AMB

- prof. dr hab. Marioli Sulkowskiej w
Zaktadzie Patomorfologii Ogdlnej
AMB

- prof. dr hab. Matgorzaty Szelachow-
skiej w Klinice Endokrynologii , Dia-
betologii i Choréb Wewngtrznych
AMB.

Senat przyjat stanowisko w sprawie
pozostawienia dotychczasowej nazwy
Uczelni. Zostaty podjgte uchwaty w spra-
wach:

- powotania Studium Ksztatcenia Po-
dyplomowego na Wydziale Farmacu-
tycznym AMB i zatwierdzenia Regu-
laminu Studium

- powotania Zaktadu Pielggniarstwa Pe-
diatrycznego na Wydziale Pielggniar-
stwa 1 Ochrony Zdrowia AMB

- przeksztalcenia Zaktadu Propedeuty-
ki Pediatrii w Klinike Pediatrii i Za-
burzen Rozwoju Dzieci i Mtodziezy
AMB

- zmiany czlonka Uczelnianej Komi-
sji Rekrutacyjnej AMB

- wysokosci wskaznika kosztow posre-
dnich za odptatne prowadzenie przez
Uczelnig kursow specjalnych i szko-
leniowych.

Krystyna Dyszkiewicz
Kierownik Rektoratu

g‘“‘ Informujemy
3

Profesor dr hab. Jerzy Paltka decyzja
Prezydium Komitetu Chemii Analitycz-
nej PAN w dniu 19 lutego zostat powo-
tany na cztonka Komisji Analizy Far-
maceutycznej w kadencji 2003-2006.

Gratulujemy

sk

Doktor Szymon Brzésko - asystent
Kliniki Nefrologii i Choréb Wewngtrz-
nych AMB zostat laureatem konkursu
"Stypendia krajowe dla mtodych naukow-
cow na rok 2004" zorganizowanego przez
Radg Fundacji na Rzecz Nauki Polskiej.

Gratulujemy i Zyczymy
sukcesow naukowych

. Przeczytane

Narodowy Fundusz Zdrowia podzie-
lit fundusze przeznaczone w tym ro-
ku na przedmioty zaopatrzenia orto-
podycznego i §rodki pomocnicze przez
liczbg miesigcy w roku. Dziesigé
milionéw ztotych przeznaczonych
na ten cel musi bowiem wystarczy¢

na cale dwanascie miesigcy. W efek-
cie protezy, wozki inwalidzkie czy
materace przeciwodlezynowe moga
by¢ kupowane tylko do momentu wy-
czerpania si¢ miesigcznego limitu. Po
jego przekroczeniu pacjent musi cze-
ka¢ do nastgpnego miesigca. Pacjent,
ktory zostawi w Oddziale zlecenie -
ttumaczy rzeczniczka podlaskiego
NFZ, Grazyna Pawelec, w nastgpnym
miesiacu znajdzie si¢ na czele listy
oczekujacych.

Bardzo dobre rozwigzanie. Pie-
nigdze sg, a pacjent nie musi si¢
na poczatku miesiaca rozpycha¢ lok-
ciami w kolejce. Bez protezy bylo-
by mu bardzo trudno.

Y]

Samorzadowcy i politycy bez wzgle-
du na przynalezno$¢ partyjna drzwia-
mi i oknami pchaja si¢ do zasiadania
w tzw. radach spotecznych dzialaja-
cych przy ZOZ-ach. Robia to za dar-
mo. Co bardziej naiwni moga dojs$¢
do wniosku, ze nasze elity politycz-
ne to ludzie bezinteresowni, o wy-
jatkowo rozwinigtym instynkcie spo-
tecznikowskim.

Jesli jednak wejdzie w zycie usta-
wa, na mocy ktorej ZOZ-y zostana
przeksztatcone w spotki uzytecznosci
publicznej, w miejsce rad spolecznych
pojawia si¢ rady nadzorcze - za pra-
c¢ w nich pobiera si¢ oczywiscie
wynagrodzenie. Starosta biatostocki
Wiestaw Pusz (przewodniczacy rady
spotecznej szpitala w Lapach) broni
sie mowiac, iz do zasiadania w radach
nadzorczych potrzebne sa odpowie-
dnie kwalifikacje i ukonczony kurs.
Sam nie ukrywa, ze zamierza takie
kwalifikacje zdoby¢.

Nasi politycy to nie tylko spo-
lecznicy. To ludzie zdolni i chlonni
wiedzy jak malo kto w tym kraju.
Jakie§ wewnetrzne prze§wiadczenie
kaze nam wierzyé, ze wigkszo$¢ z
nich na czas zdobedzie odpowiednie
kwalifikacje. Casus postanki Samo-
obrony, ktora tak bardzo chciala
zdoby¢ wyzsze wyksztalcenie, Ze za-
pomniala, jaki kierunek studiow wy-
brala, jest tu dosy¢ znamienny.

*xk

Leczenie drogimi, ale skuteczny-
mi, nowoczesnymi lekami budzi wérod
lekarzy i pacjentow uzasadnione emo-
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cje. Z jednej strony, leki te nierzadko
ratujg ludziom przewlekle chorym
zycie, z drugiej na taka terapig stac nie-
wielu. Jeszcze mniejsza zas$ liczba pa-
cjentow moze liczy¢ na refundacjg ta-
kiej terapii. Nic wigc dziwnego, ze
Narodowy Fundusz Zdrowia przydzie-
lajac kwoty, ktore refunduja zakup dro-
gich lekow stara si¢ postgpowac szcze-
gblnie ostroznie. Nie inaczej jest w
przypadku Glivecu, leku przynosza-
cego bardzo dobre efekty w terapii
ludzi chorych na przewlekta biatacz-
ke szpikowa. Lek ten mlodszym pa-
cjentom daje szans¢ na doczekanie do
przeszczepu, starszym za$, po 50 ro-
ku zycia ratuje zycie.

Pomijajac oczywisty dramat tych,
ktorzy nie moga liczy¢ na refunda-
cj¢, NFZ dotozyt kolejna cegietkg do
muru swojej niemocy. Okreslit maksy-
malny wiek osoby, ktora moze zo-
sta¢ objgta zwrotem kosztow lecze-
nia Gliveck'iem na 55 lat. Tymczasem
schorzenie to dopada najczgsciej oso-
by po 50 roku zycia.

Nie mamy pojecia, co urzednicy
NFZ powiedzg choremu, ktéry chcial-
by jeszcze pozy¢, ale, niestety, prze-
kroczyl magiczny wiek. Pono¢ ist-
niejg dwie szkoly: ta odwolujaca sig
do metafizyki radzi uprawianie in-
tensywnych modléw z oczekiwaniem
na cud. Ta pragmatyczna (lub jak
kto woli - sarkastyczna) kaze mowic
w takim wypadku: "I co, nie mo-
gla pani/mégl pan poczekaé troche
z tym przyjSciem na §wiat?".

sk

1 maja 2004 r. Data przetlomowa:
Polska przystgpuje do Unii Europej-
skiej. Reperkusje tego faktu sa roz-
liczne. Z naszego wlasnego podwor-
ka najwazniejsza jest chyba ta, ze do
pracy w krajach UE moze odplyna¢
nawet kilkanascie tysigcy lekarzy. Mto-
dzi medycy juz od najmtodszych lat
ucza si¢ jezykow zachodnich. W Szcze-
cinie sa to na ogot jezyki skandy-
nawskie, we Wroctawiu - jezyk nie-
miecki. Ch¢¢ wyjazdu deklaruja nie
tylko studenci, ale lekarze juz prak-
tykujacy. Powo6d? Zarobki, mozliwos$¢
zrobienia specjalizacji, lepsze perspek-
tywy... Ministerstwo Zdrowia nie wi-
dzi problemu. Ustami swojej rzecz-
niczki, Agnieszki Golabek uspokaja,
Ze nie obserwuje si¢ masowej migra-
cji lekarzy.

Problem w tym, ze kiedy "si¢
zaobserwuje'", bedzie juz za pézno.
Moze lepiej byloby zainwestowane
w nauke lekarzy pieniadze zatrzy-
maé¢ w kraju stwarzajac medykom
godne warunki pracy i placy? Hm...,
ale to nie po polsku. Polak musi
by¢ madry po szkodzie. Inna ma-
dros¢ sie nie liczy.

k%%

Praktyka pokazuje jednak, z ta ma-
droscia bywa roznie. Kiedy okazato
sig, ze w bialostockich szpitalach pra-
cuje o prawie 400 mniej lekarzy, niz
wymagaja tego dyrektywy UE, dyrek-
torzy szpitali zaczgli kombinowac za-
wczasu. Nie zeby od razu zatrudniaé
nowych lekarzy. Nie przesadzajmy.
Pomystow jest kilka. Z tych bardziej
smakowitych mozna wymieni¢ za-
trudnianie lekarzy czg$ciowo na dy-
zury kontaktowe. Ale absolutnym hi-
tem jest wymiana kadry migdzy
szpitalami. Lekarze pracowaliby na
dyzurach raz w swoim zaktadzie, a raz
w innym.

Genialne. Ten ostatni pomys! wart
jest glebszego zainteresowania. Mo-
ze warto dodatkowo zredukowa¢ ka-
dre i wymieniaé si¢ nie z jednym,
ale kilkoma szpitalami. Oszcze¢dno-
$ci bylyby ewidentne, glupich urze-
daséw z Brukseli mozna by oszuka¢é
i zagra¢ im na nosie, no i w koncu
ci leniwi lekarze zaczeliby praco-
wa¢ jak ludzie - po 100 godzin i wie-
cej. Wpis do ksiggi rekordow Gui-
nessa oraz stosowny dyplom
wywieszony ku rados$ci i dumie pa-
cjentéw w holu szpitala, to juz tyl-
ko ozdobnik.

%k

Zwiazek Powiatow Polskich (tak,
tak, istnieje taka instytucja) zapo-
wiedziat, ze z koncem czerwca wypo-
wie Narodowemu Funduszowi Zdro-
wia kontrakty na leczenie w szpitalach
powiatowych. Wiceprzewodniczacy
tej szacownej instytucji, Jacek Bobuc-
ki thumaczy, ze wladza reaguje tylko
w przypadku ostatecznych argumen-
tow, takich, jak zamknigcie szpitala.
Poki co szpitale powiatowe sa niedo-
inwestowane. Wazna informacja: do
Zwiazku naleza wszystkie powiaty w
wojewodztwie. Z wyjatkiem biatostoc-
kiego.

Oznacza to ni mniej ni wiecej tyl-
ko chwile spokoju. Jesli nie Zwigzek
Powiatow Polskich, to jaka$ inna in-
stytucja dojdzie w koncu do wnio-
sku, ze wladza reaguje tylko wtedy,
gdy przylozy jej sie pistolet do skro-
ni. Nie jest to moze jakie§ genialne
odkrycie, ale metoda jest skuteczna.

k%

Bylo o arcyzabawnych przepisach
unijnych, w mysl ktorych lekarz mo-
ze pracowaé najwyzej 48 godzin w
tygodniu? Bylto. Dyrektorzy szpitali
znalezli oczywiscie wyjscie z sytua-
cji - tzw. dyzury kontraktowe. W skro-
cie wyglada to nastgpujaco: lekarz pra-
cuje w dzien na etacie, p6zniej za$ pelni
dyzur jako podmiot prawny (poniewaz
zaktada wtasna dziatalnos¢ gospodar-
cza).

Zastegpca dyrektora PSK do spraw
finansowo - administracyjnych, Marek
Karp, przekonuje, ze o dyktacie nie ma
mowy:" Dajemy lekarzom wybor: mo-
ga pozosta¢ na etatach albo przejs¢
na kontrakty catosciowe, badz dyzu-
rowe".

Idealne rozwigzanie. Wpraw-
dzie lekarze nie beda mieli prawa do
urlopow, dodatkow, funduszow, od-
praw i sami beda placili skladki na
ZUS, ale obrzydliwi eurokraci znéw
zostang wykiwani.

k%

Trybunat Konstytucyjny orzekt, ze
ustawa o Narodowym Funduszu Zdro-
wia jest niezgodna z konstytucja. To
w sumie formalnos$¢, bo nie trzeba by¢
prawnikiem-konstytucjonalista, zeby
wiedzieé¢, ze ustawa sprzeczna z lo-
gika nie moze by¢ zgodna z konsty-
tucja. Efekt orzeczenia Trybunatu jest
jednak taki, ze do reformowania stuz-
by zdrowia zgtosily si¢ legiony nie za-
wsze kompetentnych doradcow. Po-
mystow na leczenie chorego systemu
maja mnostwo, wszystkie jednak spro-
wadzaja si¢ do jednego: za leczenie
musimy dodatkowo placic.

Marek Pol karze nam placi¢ za
budowe drog - chociaz juz za nie za-
placiliSmy. Za leczenie mamy pla-
ci¢ podwojnie... Moze to jednak Try-
bunal Konstytucyjny si¢ myli? Moze
i ustawa jest sprzeczna z logika, ale
skoro ta sprzecznos¢ powoduje, ze
ulzymy naszym portfelom...
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W TYM NUMERZE CZYTAJ:

Kariera Medyka 2004 str. 36

Scisle WaZne str. 37

Jezyk migowy w programie studiow?  str. 38

Hiszpanski 7 IFMSA str. 38

Studiowanie w Izraelu str. 39

Podobno wiosna niesie nadziejg, stonce i §wiatto budza do zy-

cia, a ciepto odpreza. Jezeli wszystko to jest prawda, mamy naj-
pigkniejsza porg roku.

Jako Ze zbliza sig¢ okres wyjazdow zagranicznych, organizowa-
nych przez IFMSA, w tym numerze polecam rozmowg z doktor
Ireng Jakubowska. Jej zwierzenia by¢ moze zachgca Was do robie-
nia w zyciu czegos wigce;j.

Warsztaty "Kariera Medyka 2004" zorganizowane m.in. przez
Biuro Rekrutacji Promocji i Karier juz za nami. Dopisali $wietni
szkoleniowcy, dopisali goscie. O korzysciach z uczestnictwa w ta-
kich imprezach mozecie przeczyta¢ w artykule Karoliny Lojko.

Ciekawie rowniez i zabawnie byto na Targach Uczelnianych,
w ktorych brala udzial nasza uczelnia. O tym jaki chwyt reklamo-
wy wymyslili koledzy medycy, aby pozyska¢ chetnych do studio-
wania w naszej Akademii przekonacie si¢ czytajac artykut "Skalpel
siostro...".

Wsrdd nas sa rowniez ludzie, ktérzy maja problemy z porozu-
miewaniem si¢ z otoczeniem mowit dr hab. Bogdan Szczepankow-
ski - wiceprezes Polskiego Zwiazku Gluchych, na spotkaniu zorga-
nizowanym przez Oddziat Biatostockiego Polskiego Zwiazku Gluchych
z rodzimym oddziatlem IFMSA. W Polsce jezyk migowy zna oko-
1o 50 tysigey ludzi, w tym niewielu medykow. Konieczno$¢ opano-
wania tej umiejgtnosci przez lekarza, zwlaszcza pierwszego kon-
taktu, jest warta przemyslenia. Nieskromnie polecam to, co sam
napisatem na ten temat. Dodam, ze w trudzie, bo... juz wielkimi
krokami zblizaja si¢ egzaminy. Nie zapominajmy o tym, ze czas
nie shuzy tym, ktorzy go nie szanuja.

il it
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KARTERA MEDYKA 2004

...EX TEMPORE

EX TEMPORE

W dniach 25-26 marca 2004 odbyly si¢ w naszej uczel-
ni dni Kariery Medyka 2004, zorganizowane przez Biuro
Rekrutacji, Promocji i Karier Akademii Medycznej w Bia-
tymstoku we wspoélpracy z Sekcja Studencka Polskiego
Towarzystwa Farmaceutycznego Mtoda Farmacja Oddziat
Bialostocki i Studenckim Towarzystwem Naukowym. Ho-
norowy patronat nad impreza objeli: JM Rektor Akademii
Medycznej w Biatymstoku prof. dr hab. n. med. Jan Gor-
ski, Prezes Okregowej Izby Lekarskiej prof. dr hab. Jan
Stasiewicz 1 Prezes Okrggowej Izby Aptekarskiej dr Grze-
gorz Kucharewicz.

Cale przedsigwzigcie odbylo si¢ po raz pierwszy, mig-
dzy innymi dlatego iz wlasnie w tym roku, a dokltadnie w
styczniu powolana zostala na naszej uczelni nowa jednost-
ka - Biuro Karier - bardzo pomocna w organizacji tego ty-
pu paneli warsztatowo-szkoleniowych. Pomyst na catos¢ zro-
dzit sig¢ juz duzo wcezesniej, a jego autorem jest Dariusz
Rozkiewicz, Przewodniczacy Mtodej Farmacji, student IV
roku Farmacji. Cata uroczysto$¢ zostala przez niego wspa-
niale zorganizowana. On takze koordynowat cate przedsig-
wzigcie.

Uroczysta Inauguracja odbyta si¢ w Aula Magna w pa-
tacu Branickich, natomiast kolejne spotkania w Domu Stu-
denta nr 1 i Zakladzie Bromatologii AMB.

Impreza byla skierowana do studentow i absolwentow
wszystkich wydzialow Akademii Medycznej i miata na ce-
lu przygotowanie do czynnego poszukiwania pracy, a takze
zapoznania z prawami rzadzacymi rynkiem zatrudnienia.
Uwazam, ze tak wyktady, na ktére wstgp byt wolny, jak i
warsztaty, na ktore obowiazywaty wczesniejsze zapisy, po-
mogty ich uczestnikom rozwiaza¢ wiele watpliwosci na te-
mat planowania kariery, procesow rekrutacyjnych, czy cho-
ciazby autoprezentacji.

Minglo juz kilka dni, wigc po wszystkich emocjach zwia-
zanych z przygotowaniem Kariery Medyka czas na mate pod-
sumowanie. O tym, ze inicjatywy takie jak Dni Kariery sa
na naszej uczelni bardzo potrzebne niech $wiadczy chociaz-
by zainteresowanie studentéw - uczestnikow spotkan. War-
to podkresli¢, ze na niektore warsztaty musielismy przygo-
towac listy uczestnikow rezerwowych. Dopisali nam rowniez
$wietni szkoleniowcy, migdzy innymi z Centrum Wolonta-
riatu, Wojewodzkiego Urzgdu Pracy, Biatostockiej Sieci Biu-
ra Karier i Avon Polska.

Wszyscy mamy §wiadomos$¢ konkurencji na rynku
pracy, ktora wymusza na dzisiejszych studentach i absolwen-
tach podwyzszanie swojej wiedzy. Wiemy réwniez, ze o
dobra pracg trzeba réwniez ostro zabiega¢. Dni Kariery
Medyka wtasnie temu shuza.

Cieszg si¢ bardzo, iz tak dobrze wypadla wspotpraca
pomigdzy wszystkimi organizatorami Kariery Medyka. Po-
winien to by¢ impuls, zachgta dla tych wszystkich osob, ktore
maja cickawe pomysty lub chca dziata¢. Mam nadziejg, iz
Kariera Medyka 2004 pokazala, ze najwazniejsze sq checi,
gdyz osob gotowych do dzialania na naszej uczelni na
szczgscie nie brakuje. Z korzyscia dla nas wszystkich - me-
dykow pragnacych odnies¢ sukces, zrobic¢ karierg, spetnié si¢
w swoim zawodzie.

Karolina Lojko

Skalpel,

siostro..

L udzie, mndstwo ludzi, zapraszajacy i zapraszani, za-
interesowani i niezainteresowani, jedni przechodza nie-
wzruszeni, inni dopytuja o informacje. To najbardziej skroto-
wa relacja z Targow Uczelnianych, ktore odbyty sig
25-27 marca na Wydziale Budownictwa Politechniki Bia-
tostockiej.

Wsrod wielu ofert biatostockich uczelni, Akademia Me-
dyczna cieszyla sig¢ dos¢ niezwykla popularnoscia. Czy
wszyscy dzisiaj chea studiowaé medycyng? Dlaczego wige
przy stoisku AMB tlok?

I proszg co widzg, thum mruczacych gapiow, pigknie
nakryty stol chirurgiczny, niebianska niebiesko$¢ obru-

sOw 1 roztozone na stole narzgdzia. Zza maski jednego z
chirurgow stycha¢ - skalpel, siostro! Jeden z dwoch chi-
rurgdéw - Lukasz Minarowski - zaczynal wlasnie szycie
zmasakrowanych tkanek. " Czy oni tam kroja cztowieka"
- nasungla mi si¢ straszna mysl. Pod serwetami lezat frag-
ment jakiego$§ "migsiwa" o nieznanym mi blizej pocho-
dzeniu gatunkowym. Widok niesamowity, ale jak si¢ pozniej
okazato byta to ¢wier¢ biednego kurczgcia. Jezeli autorzy
tego pomystu mieli na celu szokowanie i przykucie uwa-
gi przechodzacych, to udato im sig to na 100%.

- Czy zdecydowataby si¢ Pani wcieli¢ w rolg chirur-
ga? - pytam przygladajaca si¢ operacji dziewczyng.
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Ania uczennica jednego z biatostockich licedw, po krétkim namy-
Sle zabrala si¢ za szycie martwej czgsci zwierzgeia. Pelna sterylnosé,
rekawiczki, maseczka. .. tylko te nie umyte raczki. Ot, taki tam drobiazg!
Obok operacji pod kryptonimem "Zapraszamy do nas" siedza dziew-
czyny w czepkach. Ze zniewalajacym usmiechem i spojrzeniem mie-
rza cis$nienia krwi wszystkim, ktoérzy zdecydowali si¢ przycupnaé na

da studiowaly osoby, ktore maja juz za soba staz chirurgiczny, jak
Ania, biatostocka uczelnia medyczna skoczy na jeszcze wyzsze miej-
sca w rankingach.

Serdecznie pozdrawiam przysztych studentow... powodzenia!

Pawel Szambora

drewnianym krzesle.

- Czy zdecydowatas si¢ studiowa¢ na AM? - pytam jedna z pa-

cjentek, kiedy mankiet aparatu do mierzenia RR napina sig na jej ra-

mieniu.

- Tak - mowi Alicja - cheiatabym studiowa¢ farmacjg, tak jak mo-
ja mama i moja babcia. Czy twoja decyzja wynika jedynie z tradycji
rodzinnych, czy tez jest spowodowana czyms innym, a moze kims in-

nym? - draz¢ temat.

- Nie ($miech), od dawna interesuj¢ si¢ tym co robi moja mama i

chciatabym zajmowac si¢ tym samym.

Kolejna osoba siada na wygodnym krzesle, zaktadaja jej man-ki-
et i proszg, to ta sama osoba, ktora przed chwila wcielala si¢ w rolg

chirurga.
- Jak si¢ czujesz Aniu, czy pacjent zyje? - pytam.
- Mam nadziejg - odpowiada $miejac si¢ Ania.

Ania chce studiowa¢ na naszej AMB, bo oprocz aspektu geogra-
ficznego styszata, ze AMB ma wysoki poziom. Co6z, jezeli na AM bg-

SCISLE WAZNE

Mozesz wylewa¢ z01l€¢ razem z nami!

Szukamy ludzi o zacigciu dziennikarskim do
wspolpracy z Medykiem. Jezeli masz co$ do
powiedzenia, jeste$ ciekawy $wiata, cos cig¢ wku-
rza 1 nie mozesz spa¢ spokojnie zglos$ si¢ do
nas. Wymagania mamy duze. Musisz mie¢ fajne
pomysty, zna¢ polskie literki i umie¢ ztozy¢
zdanie. Reszty ci¢ nauczymy! Nie boj si¢! Pisa-
nie to dobry sposoéb na zycie. Poznasz wielu in-
teresujacych ludzi, a kiedy$ moze ci to zaowo-
cuje... ?

Kontakt

medyk@amb.edu.pl, pawelszambora@poczta.onet.pl

kkk

Biblioteka informuje

W dniach 8-15 maja b.r. w Bibliotece Gtow-
nej AMB odbedzie si¢ tzw. "Tydzien Bibliotek",
ktory bedzie miat charakter "drzwi otwartych".
W imieniu dyrektor Danuty Dabrowskiej-Cha-
rytoniuk, zapraszam wszystkich che¢tnych do
aktywnego wlaczenia si¢ w organizacjg tego przed-
sigwzigcia.

Biblioteka Gtéwna w ramach tej imprezy, bg-
dzie organizowata szkolenia dla studentow w za-

kresie korzystania z medycznych baz danych.
Pierwsze prototypowe szkolenie odbgdzie sig juz
pod koniec kwietnia. Jezeli pomyst bedzie cie-
szyt si¢ Waszym zainteresowaniem, w co nie wat-
pig, dyrektor biblioteki zaplanuje i podejmie sig
organizacji szkolenia, dla wszystkich zaintereso-
wanych (kontakt i szczegétowe informacje pod
adresem:

medyk@amb.edu.pl, pawelszambora@poczta.onet.pl

sk

Nieuchronnie zbliza si¢ sesja letnia, a po niej
wakacje 1 kolejny rok akademicki. Wiaze sig¢ z
tym kolejna scena rodzajowa, zwiazana z wypo-
zyczaniem ksiazek. Pojawiaja si¢ nowe pomysty
dotyczace kolejnosci wypozyczen. Wszystkim
nam bardzo zalezy na tym, by nasze mozliwos$ci
i opcje rozwiazywania tego problemu (listy wy-
pozyczajacych), korelowaty z mozliwosciami i
propozycjami biblioteki. Bardzo goraco pole-
cam ten temat Waszym zarliwym dyskusjom. Bar-
dzo dobrym rozwiazaniem bytaby organizacja spo-
tkania starostow i przedstawicieli studentow z
przedstawicielami biblioteki, dlatego tez prosze
wszystkich starostow i osoby majace ciekawe po-
mysty o kontaktowanie si¢ z redakcja MM:

medyk@amb.edu.pl, pawelszambora@poczta.onet.pl

EX TEMPORE

EX TEMPORE




38

MeDYH Biatostocki 04(17) 2004

Slepota odcina od Swiata, ale gtuchota odcina od ludzi

[Hellen

Keller]

Jacy jestesmy

Jacy jestesmy

jestesmy

jes

Jacy

iu. *u

Gdyby zapytano jednego z przechodnidw, co wie na te-
mat jgzyka migowego, odpowiedziatby zapewne, ze sa to
znaki ulatwiajace komunikacjg¢ osobom gluchym. Czy miat-
by racjg?

W sobotnie przedpotudnie - 13 marca - DSI1 - dowie-
dzieli$my sig jak niewiele wiemy na temat jezyka ghuchych.
Na zaproszenie IFMSA, oraz Polskiego Zwiazku Gluchych,
Oddzial w Biatymstoku, odbyt sig specjalny wyktad dla stu-
dentow, autorstwa dr. hab. Bogdana Szczepankowskiego,
z Akademii Podlaskiej w Siedlcach 1 Wyzszej Szkoty Pe-
dagogicznej w Lodzi oraz viceprezesa Polskiego Zwiazku
Gluchych. Tematem prezentacji byty "Podstawy jezyka mi-
gowego 1 systemu jezykowo-migowego".

Okazato sig, ze pierwsze jgzyki migowe nie powsta-
waty wecale na uzytek osob ghuchych. Stworzyta je lud-
nos¢ pochodzaca z tej samej grupy etnicznej, a jezyk mi-
gowy umozliwiat jej szyfrowanie wiadomosci, niezrozumiatych
dla innej, sasiedniej grupy. Takim wilasnie jezykiem postu-
giwali si¢ Indianie polnocnoamerykanscy od XVI wieku.
Swoj wkiad w rozwdj tej formy porozumiewania si¢ mia-
ly takze spolecznosci zakonne, gdzie zabronione bylo po-
stugiwanie si¢ jezykiem fonicznym. Skoro wigc nie moz-
na byto méwic uzywajac sprawnego aparatu artykulacyjnego,
trzeba byto znalez¢ jaki$ inny sposob, by obejs¢ istniejace
zakazy. Potrzeba - matka wynalazku do pracy zaangazo-
wala rgee braci zakonnych. Z uptywem lat zaczgto zauwa-
za¢ walory jezyka znakoéw wérod osob gluchych. Powsta-
waly specjalistyczne szkoty dla ludzi, ktorzy nie dostapili
zaszezytu uzywania jezyka lub tez utracili go. Kazda
szkola opracowywata wlasny system jgzykowy. Pozniej jed-
nak szkoly taczyly sig, a jezyk migowy ulegal stopniowej
unifikacji na terenie okreslonego kraju. Dzisiaj w Polsce
jezykiem migowym poshuguje si¢ ok. 50 tys. osob. Tylko

cz$¢ z nich postuguje si¢ tzw. jezykiem migowym, ktory
posiada wlasng gramatykg. Pozostata czg$¢ znajacych sig
na miganiu, to uzytkownicy tzw. systemu jgzykowo-migo-
wego, ktory korzysta ze znakow jezyka migowego oraz z
gramatyki jezyka fonicznego. Jak sig¢ okazuje, migajac moz-
na nie tylko doj$¢ do porozumienia, ale rownie dobrze moz-
na si¢ poktoci¢, mozna robi¢ zakupy, zatatwia¢ sprawy w
banku, nawet wyznawa¢ milo§¢, mozna sig takze porozu-
mie¢ z lekarzem, o ile ten zna 6w jezyk. Okazuje sig, ze
zeby moc porozmawia¢ z gluchym, wystarczy juz kilkaset
opanowanych znakow. Nie kazdy musi zna¢ ich az siedem
tysigey, bo tyle znakéw zna dzisiejszy jezyk migowy.
Sprawa nauczania przysztych lekarzy i farmaceutow
Jjezyka migowego zainteresowata Marcina Skrzydto - przed-
stawiciela IFMSA, jednego z organizatorow spotkania.

- Bazg dydaktyczna moge zapewni¢ we wiasnym za-
kresie, trzeba jedynie sprobowac wprowadzic¢ ten jezyk do
programu nauczania - zaproponowat profesor Bogdan Szcze-
pankowski.

Opinie uczestnikow spotkania byly podobne - ko-
niecznie trzeba wprowadzi¢ jgzyk migowy do programu dy-
daktycznego studiow, ktory rzecz jasna moze by¢ przeciez
modyfikowany przez kazda akademig. By¢ moze bedzie-
my pierwsza w kraju uczelniag medyczna, ktora ksztatci swo-
ich studentow nie tylko w zakresie jezykow zjazdowych,
umozliwiajac podjgcie pracy naukowej, ale takze umozli-
wi nam poznanie jezyka ghuchych, ktérzy moga kiedys
potrzebowaé naszej pomocy. Przeciez, jak mawiaja wiel-
kie znamienitosci AMB, "wywiad to 80% diagnozy lekar-
skiej".

Pawelt Szambora
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Podstawy hiszpanskiego
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Rozmowa z dr Irenq Jakubowskq - lekarkq, pracujqcq w Samodzielnym Publicznym ZOZ w Makowie
Mazowieckim na Oddziale Internistyczno - Nefrologicznym. Doktor Jakubowska specjalizuje sie w zakre-
sie leczenia chorob wewnetrznych i czerpie z tego ogromnq rados¢. Kocha podrozowanie. Jest niewiele
miejsc na Swiecie, ktorych nie widziata. Zawsze chciata zapozna¢ sie z medycynq innych krajow, a spet-
nienie tych marzen umozliwita jej w 1998 i 1999 roku studencka organizacja IFMSA.

Jak zaczela si¢ Pani przygoda z IFMSA?

Do IFMSA nalezalam przez 3 lata. Sprawowatam
funkcjg zastgpey Prezydenta Lokalnego Oddziatu w
Biatymstoku. Od samego poczatku bardzo si¢ zaan-
gazowatam w pracg na rzecz organizacji. W tamtych
czasach nasz o$rodek zaczynat kietkowaé, a my
wkladalismy wiele pracy i serca w
jego rozwoj.

Wiem, ze teraz dzialacie preznie.
Wyjezdzala Pani do Hiszpanii. Dla-
czego wlasnie wybrala Pani ten kraj?
Bylam w Hiszpanii dwa razy. Za
pierwszym razem wybralam ten kraj
na zasadzie cickawosci. Nigdy
wczesniej tam nie bytam, wigce dla-
czego nie? W nastgpnym roku moj
wybor byt juz w pelni $§wiadomy,
stymulowany wspomnieniami i tg-
sknota. Zakochalam si¢ w Hiszpa-
nii.

Wyjezdzala Pani dwa razy. Czy
kazdy student mial taka mozli-
wos¢?

Nie. Tylko dziatajacy w organizacji
mogli bra¢ dwukrotnie udzial w
migdzynarodowej wymianie. Byla
to swoista nagroda za pracg. Pozo-
stali studenci jezdzili tylko raz pod-
czas studiow.

Jak wygladaly kwalifikacje? Czy
konkurencja byla duza?

O mozliwos¢ wyjazdu na praktyki
zawsze ubiegato si¢ wielu studen-
tow. Nalezalo zna¢ jezyk angielski,
przedstawi¢ dokumenty potwierdza-
jace dziatalno$¢ w kotach nauko-
wych i oczywiscie naleze¢ do IFM-
SA. Wazna byla $rednia ocen. Nie
zapamigtalam tego jako szczegdlne-
go przedsigwzigcia. Byl to po prostu jaki$ etap,
przez ktory trzeba bylo przebrnac.

Czy nie rozczarowala si¢ Pani po przyjezdzie na
miejsce?

Pierwszy raz pojechatam w 1998 roku do Sevilli,
potem w 1999 do Granady. Za kazdym razem by-
tam zaskoczona, ale bardzo pozytywnie. Przyjmo-
wano mnie nadzwyczaj ciepto. Czutam to od same-
go poczatku. Studenci odpowiedzialni za opieke
nad obcokrajowcami zapewniali wszystko, czego

tylko potrzebowatam. Na warunki w akademiku i
organizacj¢ wolnego czasu tez nie mogtam narze-
kac.

Naprawde byla taka idylla? Nie pami¢ta Pani
zadnych klopotéw, niedociagni¢é¢ ze strony
organizatoréw?

Tego nie powiedzialam, oczywiScie, ze byly.
Glownym problem byt brak znajomosci jezyka an-
gielskiego. Z porozumiewaniem si¢ miatam
ogromny klopot, ale staralam si¢ jak najszybciej
nauczy¢ podstaw hiszpanskiego. Nauke kontynuo-
watam po powrocie do kraju. Bylo to bardzo przy-
datne w trakcie kolejnego pobytu, bowiem nawet
tamtejsi lekarze nie znali angielskiego w wystar-
czajacym stopniu. Poza tym wszystko byto bajecz-
nie cudowne.

ON AIR

ON AIR .

ON AIR .

ON AIR
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W jakim osrodku odbywala Pani praktyke ?

W Sevilli bytam w Klinice Gastroenterologii Szpitala Uniwer-
syteckiego. W nast¢gpnym roku spedzitam miesiac na Oddzia-
le Ginekologiczno - Potozniczym Szpitala Uniwersyteckiego
w Granadzie. Chcialam pracowac jako ginekolog, wigc szcze-
golnie uwaznie $ledzitam swojego przewodnika. Czutam, ze
jestem we wlasciwym czasie we wlasciwym miejscu, z wta-
Sciwymi ludzmi.

Czy nie byl to czas zmarnowany?

Skadze. Nawet przez chwile nie pomyslalam w ten sposob.
Przede wszystkim poznatam wielu wspaniatych ludzi. Hiszpa-
nie sa z natury ciepli, otwarci, zyczliwi, optymistycznie pod-
chodza do zycia. Zupelnie inaczej si¢ zyje i pracuje widzac
wokot same usmiechnigte twarze. Osobiscie wspominam mo-
je praktyki nie tylko w kategoriach zawodowych, ale traktuj¢
je jako szkote¢ zycia. Podobato mi si¢ powazne traktowanie
mnie przez lekarzy, z ktérymi miatam przyjemno$¢ wspolpra-
cowac. Podpatrujac ich sposéb leczenia moglam si¢ wiele na-
uczy¢.

Wolny czas, czy znala Pani takie pojecie bedac w Hiszpa-
nii?

Sevilla jest tak pigknym miastem, pelnym zabytkow, uroczych
miejsc, tak wigc nawet po miesiacu czutam ze wszystkiego nie

zobaczytam. Natomiast z Granady wyjezdzalam do sasiednich
miast (Malaga, Cordoba). SpedzaliSmy duzo czasu we wia-
snym gronie, a bylo ono zréznicowane niemal pod kazdym
wzgledem. Ciekawa mieszanka kulturowa skladajaca si¢ z
Wiochow, Amerykanéw, Kubanczykéw, Libanczykow, spo-
wodowata, ze nie byto miejsca na nud¢. Az mi si¢ u§miech na
twarzy pojawia na mys$l o tamtych chwilach.

Czy utrzymuje Pani kontakt z tymi ludzmi?

Oczywiscie. Niektorzy z nich byli w Polsce na spotkaniu zor-
ganizowanym przeze mnie. To niesamowite, ze przez tyle lat
nasz kontakt jest tak intensywny. Jest to co$, czego nie chcia-
fabym straci¢, dlatego pielggnujg te znajomosci, piszemy do
siebie maile.

Czy warto bylo dziala¢ w IFMSA ?

Jednoznacznie - WARTO! Polecam t¢ forme taczenia przy-
jemnego z pozytecznym kazdemu studentowi. Kazdy wyjazd
wnosi co$ nowego do naszego zycia, a owoce czgsto zbiera si¢
po latach.

Rozmawiala Anna Moniuszko
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Izrael

Przewaznie w tej rubryce pojawialy sie informacje na temat studiow w innych krajach Wspolnoty.
Drzisiaj mala egzotyczna odmiana - Izrael. Duzo zlego dzieje si¢ teraz w tym kraju, ale tam tez miodzi
ludzie studiujq medycyne. Oto co napisala moja kolezanka Schira Schneider... .

{od redaktora prowadzqcego MM}

dzo wielu, ale tak jak wszedzie i tam trudno si¢
dosta¢. Wielu, ktorym si¢ nie powiodto w ro-
dzimym kraju probuje swych sit w Europie, szcze-

...EX TEMPORE

EX TEMPORE

W Izraelu istnieja cztery uczelnie medyczne:
w Haifie, Tel Avivie, Jeruzalem i Beer Schevie.
Studia sa ptatnie, ale problemy finansowe roz-
wiazuja kredyty, stypendia. Chgtnych jest bar-

g6lnie na Wegrzech. Tam studia odbywaja sig
w jezyku angielskim. Prawie potowa studen-
tow w tym kraju to Izraelici. Aby zosta¢ przy-
jetym na medycyng w Izraelu nalezy mie¢ bar-
do dobre oceny na koniec nauki w

liceum. Kazdy zdaje tzw. "psycho-
metric egzam", na ktory sktadajq sig
z trzy przedmioty: matematyka,
angielski, logika z prawidtowym ko-
jarzeniem. Btahostka! Osiem matych
tescikow po 30 pytan kazdy, do
rozwiazania w 25 min. Pytania nie
sa trudne, ale trzeba si¢ bardzo
streszczac, by nie przekroczy¢ do-
zwolonego czasu. Po zsumowaniu
punktow za §wiadectwo maturalne
i 6w egzamin, kandydaci z najwyz-
sza liczba punktow zapraszani sa
na 30 minutowy lub godzinny "in-
terview". Podczas niego zadawane
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sa pytania o zainteresowania, motywacje do stu-
diow itp., a catos$¢ konczy dyskusja o etyce. Wy-
obrazacie sobie takie sito u nas?! No, ale kiedy
przez wszystko szczgsliwie si¢ przebrnie moz-
na by¢ dumnym.

Wiek studentow zaczynajacych studia waha
si¢ migdzy 23-25 rokiem zycia. Wynika to z te-
go, ze w Izraelu kazdy, nie wylaczajac dziew-
czyn, zobowiazany jest odby¢ stuzbg¢ wojskowa.
Wielu mtodych ludzi po maturze robi sobie
takze roczna przerwe, ktora wykorzystuje na po-
dréze po $wiecie.

Studia trwaja podobnie jak w Polsce szes¢
lat. Siodmy rok jest czym$ w rodzaju naszego
stazu. Trzy pierwsze lata sa przedkliniczne - ma-
tematyka (!), fizyka, chemia, a nastgpnie anato-
mia, histologia, fizjologia, patologia, mikro-
biologia i epidemiologia etc. Na trzecim roku
omawiane sa kolejno uktady: krazenia, oddecho-
wy, nerwowy, zaczynajac od fizjologii a prze-
chodzac do schorzen i sposobow ich leczenia.
Taki uktad dobrze przygotowuje do zajg¢ kli-
nicznych.

Juz w pierwszym roku studiow przyszli
medycy chodza do szpitala, po to tylko by nau-
czy¢ sig¢ rozmowy z pacjentem. Podczas na-

stgpnych lat kraza pomigdzy oddzialami szpital-
nymi - cztery miesiace spgdzaja na internie, po
dwa na pediatrii, chirurgii, psychiatrii, gineko-
logii. Pozostate dziedziny zajmuja im mniej cza-
su. Cwicza non stop od 8 do 16, a czasami na-
wet dtuzej i nikt tu nie ma prawa zaprotestowac.
W czasie tych zaj¢c¢ biora udzial w odprawie
lekarskiej, dostaja pacjentow do badania, ucze-
stnicza w zabiegach, pracuja na izbie przyjg¢.
Na zaliczeniu, podobnie jak my, opracowuja przy-
padek od A do Z - "OSKI egzam".

Wielu studentow wstaje o §wicie po to by
uczy¢ sig praktycznie pobierania krwi i wyko-
nywania innych drobnych zabiegdéw pod okiem
pielggniarek i lekarzy. Chgtni maja mozliwo$¢
pracy na dyzurach, ktora jest platna ekstra.
Studia koficzy egzamin panstwowy teoretyczny
i praktyczny. Na praktyczne zaliczenie wynaj-
mowani sa profesjonalni aktorzy symulujacy cho-
rych pacjentoéw. Jesli wszystko przebiegnie po-
mys$lnie, to na absolwenta czeka juz "tylko" praca.
My mozemy o niej tylko pomarzy¢.

Marta Nowakowska
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Rozwiazanie krzyzowki
z Medyka nr 02(15) 2004

W imieniu catej redakcji Mfodego Medyka pragniemy pogratulowa¢ osobie wylosowanej sposrod tych wszystkich, ktorzy
nadestali do nas poprawne rozwiazanie krzyzoéwki opublikowanej w lutowym numerze Medyka Biatostockiego.

Prawidlowe hasto brzmi : BIOCHEMIA HARPERA PZWL

Wylosowana osoba jest:

IWONA RUTKOWSKA z Bialegostoku

Serdecznie gratulujemy!!!

Po odbidr nagrody ksiazkowej prosimy zgtosi¢ si¢ do Biblioteki Gtéwnej AMB.

Heinz Feneis, Zmiany i uzupehienia Wolfgang Dauber, Ilustracje: Gerhard Spitzer, Tytul oryginatu: Pocket Atlas of Human Anato-

Jest to nowe, zaktualizowane, polskie wydanie bardzo przydatnej ksiazki, ktora stanowi zrodto informacji o anatomii cztowie-
ka. Moze ona stuzy¢ do powtarzania przyswojonego wczesniej materiatu. Szczegdlnie uzyteczny jest uktad ksiazki, polegajacy na
tym, ze rysunki s umieszczone na stronach parzystych, a na stronach nieparzystych znajduja si¢ terminy tacinskie i polskie oraz ich
zwigzle definicje, co umozliwia fatwe poréwnanie tekstu z rysunkami. Oprocz terminéw objgtych nomenklatura migdzynarodowa
zostaly wymienione terminy uzywane zwyczajowo lub przyjgte synonimy. Rysunki kreskowe uwzgledniaja zasadnicze elementy
struktur anatomicznych, sa doskonate w swej przejrzystosci i wykonane z wielka precyzja.

Ksiazka jest przeznaczona nie tylko dla studentow medycyny i lekarzy, ale moga takze z niej korzysta¢ stuchacze szkot me-

et fenh Ilustrowana anatomia czlowieka
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CZAS RELAKS U Poziomo :
z Wydawnictwem Lekarskim PZWL

1. Srodki ostroznosci, ktére
nalezy przestrzegaé
6. Kurze zmarszczki wokét
H EEH EEE EEE
7. Buduje modele samo-
lotéw

8. Rosliny cudzozywne,

10. Wéz stuzacy do prze-
wozu rannych, chorych

12. Przewodnik dusz po
? Styksie
13. Talerzyk na frytki,
talerzyk barowy z tek-
tury

14. Mate obcegi
I - . . 15. Niedorzecznosé.

Pionowo :

1. Brak porzadku
2. Zaglebienie terenu, np.
réw tektoniczny
.- . Forma czasownika

3

4. Umacnianie scian studni

5. Urzesiona bakteria prze-
wodu pokarmowego

Rozwiazanie krzyzowki: 9. Zrecznosé, zgrabnosé
11. Pomieszczenie na ha-
t | : . ; lach stuzace za mie-
. szkanie w okresie wypa-

su owiec.

Rozwiazanie krzyzowki prosimy przesyla¢ na adres redakcji Medyka do dnia
31 maja 2004 r. Do wygrania NAGRODA KSIAZKOWA.

Fundatorem nagrod jest Wydawnictwo Lekarskie PZWL

I{! "“‘I H‘I"ji.ll]ﬂ Kompendiflm.okulistyki
dla studentow i lekarzy

"l';.'l | | ] H['I.'Eﬂ L ::E Bruce James, Chris Chew, Anthony Bron
Tytut oryginalu: Lecture Notes on Ophthalmology

T
= Z ang. tlum. Marek Prost, Ewa Oleszczynska-Prost
" d
5..":_ i ] Wydanie I, 294 strony, 126 ilustracji, oprawa broszurowa, format: 14,5 x 20,5 cm, cena katal. 48,00 zt
s sitplentor . . A . . . S . .
. W zwigztej formie (glownie w punktach i w postaci tabel) omoéwiono wszystkie najwazniejsze choroby oczu i przydatkow
A, - T &l oka. Ksiazka napisana jest w sposob przejrzysty, co utatwia szybkie odszukanie interesujacych czytelnika tekstow. Jej do-

datkowq zaletg s liczne schematy i ryciny oraz kolorowe zdjgcia, ilustrujace kazda z omawianych chorob.

Podrecznik jest gtownie przeznaczony dla studentéw medycyny, ale niewatpliwie bedzie przydatny dla lekarzy pierwszego
kontaktu, m.in. lekarzy rodzinnych.

Wydawnictwo Lekarskie PZWL

ul. Miodowa 10, D0-251 Warszawa, infolinia 0801 142 080, weew. pawl pl




mﬂﬂbﬂz‘aze adohqgﬂmﬁ.:aﬂmmlomﬁzﬂebﬁe. .

“Zyele to jest nuri, to jest rmeka,
i nigdy czlowiek nie dopime celn. ™
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"Pmﬁadﬂeia Ze daleko nam do Swiata.
A ja mawig, Ze swiat jest wszgdsie. "
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