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odrdze niewatpliwie ksztal-

3. Podczas moich ostatnich

stuzbowych wyjazdéw naby-

fem wiedzg, ktdrg chciatbym
si¢ podzieli¢. Otdz jestem pod wiel-
kim wrazeniem rozwoju najstarsze-
go uniwersytetu w Polsce i jednego
z najstarszych w Europie. Nasz stynny
Uniwersytet Jagielloniski przezywa druga mtodo$¢. Z rozmachem
budowany kampus, zlokalizowany na trasie do lotniska w Bali-
cach, to kompleks nowoczesnych budynkéw; kryjacych w swym
wnetrzu funkcjonalne i dobrze wyposazone laboratoria. Tuz
obok Park Naukowo-Technologiczny, dobrze wkomponowany
zaréwno architektonicznie, jak i funkcjonalnie w catos¢, juz teraz
tetni Zyciem. Wszystko pomyslane z rozmachem, napawa wielkg
nadziejg na przyszlo$¢. Gmachy, laboratoria, aparatura — bardzo
potrzebne, ale najwazniejsi sg jednak ludzie. Odwiedzitem jeden
z zaprzyjaznionych zakladéw naukowych i si¢ nie zawiodlem.
Wspanialy zespdt zarzadzany przez mltodych, kompetentnych
naukowcow, juz o renomie $wiatowej. Ale to nie wszystko. Za-
stalem tam, obok mlodosci, tradycje i szacunek dla starszych,
wystuzonych i jakze zastuzonych, emerytowanych profesordw.
W nowoczesnych gmachach, wsréd kipiacej zyciem mlodosci,
znalazly sie pomieszczenia dla wspanialych, petnych ciepta, nadal
czynnych, mimo podesztego wieku, nestoréw i nestorek nauki.
Jedna z nich, zafascynowana $wiatem dzdzownic, z dumg i pasja
oprowadzala mnie po, tym razem, skromnym laboratorium
i zwierzetarni. Taki stan rzeczy zastalem w starej stolicy Polski.

Traf chcial, Ze nieco wczesniej w Warszawie bratem udziat
jako czlonek komisji w konkursie na dyrektora najwiekszej
w Polsce placowki onkologicznej. Z analizy ekonomicznej tego
szpitala-centrum wynikalo, ze jest on ekstremalnie zadluzony,
organizacyjnie malo sprawny, zaniedbany technicznie. Jed-
nym stowem, tongcy statek — gigant, na ktérym orkiestra gra,
a wiekszos¢ pasazerdw nie zdaje sobie sprawy z sytuacji, w ja-
kiej sie znalazta. Prawie réwnolegle z konkursem na dyrektora
Centrum odbyt sie konkurs na kierownika jednego z zaktadow.
Stary kierownik, znany w Polsce i na $wiecie specjalista z mojej
dziedziny, musial ustapi¢ ze stanowiska z powodu osiagniecia
wieku emerytalnego. Wraz z wyborem nowego kierownika,
ten emerytowany nie tylko zostal pozbawiony stanowiska, ale
zakazano mu wstepu do zakladu. Pozegnano go obcesowo,
obdarzajac na dalszg droge inwektywami.

Dwie wielkie i znane instytucje i dwa skrajne przykltady
ludzkich zachowan. Jedna instytucja okryta patyna historii,
szacowna, znana na $wiecie, przezywajaca wielki renesans,
w ktdrej wyczuwalem optymizm, sile i zaobserwowalem szacu-
nek dla nestoréw, czyli normalne relacje miedzypokoleniowe.
Druga - pod kazdym wzgledem zlokalizowana centralnie,
niezwykle potrzebna, posiadajaca swojg historie, ktéra taczy sie
z nazwiskiem Marii Sklodowskiej-Curie, aktualnie przypomina
tongcy Titanic. I jakze odmienne relacje miedzyludzkie, jakze
odmienne potraktowanie wystuzonego profesora, bytego juz
kierownika jednego z zakladéw.

Refleksje i wnioski pozostawiam Czytelnikom.
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Niech sblizajqcy sig czas Swigt Boego Narodzenia
wypetnia atmosfera radosci, pokeju 1 rodzinnego ciepla,
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Warszawa, grudziert 2011 roku

Pogodnych, radesnych Swigt Bosego Narodzenia
oras

pomysinego, pefnego sukcestw i osobistego sacagicia

Nowego Roku 2012
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Bronistaw Komorowski

Prezydent Rzeczypospolitej Polskiej

Chrystus sie Rodzi!
— Wychwalajcie Go!

Serdecznie pozdrawiam
z wielkim $wietem
Narodzenia Pana naszego
Jezusa Chrystusa!

Nowo Narodzone Boze Dzieciatko
niech blogostawi pokojem,
radoscig i dobrym zdrowiem
Nowy Rok 2012 niech bedzie
przez Boga blogostawiony!

+ Jawa

Metropolita Warszawski i calej Polski
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Radosnych Swiat Bozego Narodzenia
oraz pomysinego Nowego Roku

Merry Christmas
and a Happy New Year

Konsul Gen R

Andrzej CRodkiewlici

W dlzier Bozego Narodzenia
Radost wszelKiggo stworzenia
Wige wiech pefnia tef radosci
Zawsze w sercach waszych goscil
Nech Rok Nowy niesie blaski
Boief chwafy, Bozej faski
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Fabian Valdivieso

Warszaan, 25 grudnia 2011

Dear Professor Niklinskil

Let us congratulate you on the coming holidays. We wish you Successful accomplishment of your highest aims,
professional and creativesuccess.

May prosperity, healthand. y i yeartocome.
Letthe20] ith plans, bigid i ) ;
‘We wishthat every day of upeoming year will open e partners wi
beathand.

At the end of the year we would thank you for caaperation during 2011 and we look forward to work with you in
2012and beyond.

Merry Christmas and Happy New Year!
Rector

of Grodno State Medical University, ;)
Professor VictorSnezhitsky

Szanowni Paristwo,
Drodzy Bialostoczanie,

Zblizajgee si¢ Swigta Narodzenia Pariskiego s3 dla nas okazja, by ztozy< Paristwu

serdeczne zyczenia szczescia i milosci na te wyjatkowe dni. Oby nie opuszczaly Paristwa pogoda ducha

i rad

wigzca si¢ 2 rozwazaniem tajemnicy Boga, ktry narodzil sie wérdd nas jako czlowiek

Wierzymy, iz nadchodzacy rok 2012 okaze si¢ dla wszystkich Paristwa taskawy i pozwoli spetni¢

wszystkie marzenia. Niech nie zabraknie Paristwu ciepta i okazji do uémiechu; niech Boza opieka
otacza Paristwa bliskich przez wszystkie 365 dni Nowego Roku.
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PREZYDENT MIASTA BIALEGOSTOKU

Nbdrimen L. KNVSRY

PRZEWODNICZACY RADY MIEJSKIE]

Biatystok, grudziefi 2011 1.

Wazystiego najlepszego
zokazji Swigt Bozego Narodzenia
i Scugdliwego Nowego Roku

A Raccrypospoli Polkcjoe Mifska
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Merry Christmas
and a Happy New Year

Embasy ofthe Republicaf Polnd in Minsk
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Dear Prof. dv. hab. Jacek Niklifiski
It is miy pleasure to send you and alt your coliegucs our Season’s Grectings. £
wish you happiness and every good thing to make this Christuas and coming New Year
a wonderful time, filled with peace, joy and fesiive mood. May dhis New Year turn all

your dreams into reality and all your effors iio great ackievements, Merry Christaias
and Happy New Year!

Thanf you for cooperation and hope for its further estension,

With best wishes,
Taras Boychuk

Rector e
Bukovinian State Medical Up iy

Let every night put forth star

To show us where the heavens

comes...

Merry Christmas and
Happy New Year 2012!

S

In the week when Christmas

=

Meqma ishuas audd
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to ceubiae a WW*Q 3

Institute of Oncology, Vilnius University
Director
K.P. Valuckas




Z prof. Mariuszem Z. Ratajczakiem

z Uniwersytetu w Louisville, ekspertem w dziedzinie
badari nad zastosowaniem komdrek macierzystych,
rozmawia Tomasz Dawidziuk.

Medycyna regeneracyjna

rzeczywistosc i science-fiction

Co to sa komdrki macierzyste?

Komorki macierzyste daja poczatek
wszystkim tkankom naszego organi-
zmu. Wspdlng ich cechg jest zdolnos¢
do samoodnawiania. W ich podzia-
le wystepuje pewna hierarchia. Naj-
weczesniejszg komorka macierzysta jest
komérka totipotencjalna, czyli taka,
ktéra ma zdolno$¢ do réznicowania
w kierunku wszystkich tkanek zarodka
i lozyska. Powstajemy wlasnie z takiej
najwcze$niejszej komorki macierzystej,
a jest nig zaptodniona komorka jajowa.
Podczas rozwoju daje ona poczatek
komorkom pluripotencjalnym, czyli
takim, ktore tworza wszystkie tkanki
zarodka, ale nie moga juz tworzy¢ tozy-
ska. Najbardziej zréznicowane sposréd
komoérek macierzystych sg komorki
ukierunkowane tkankowo. Zapoczat-
kowuja one jedng lini¢ komdrkowa,
np. komorek krwi, miesni lub tkanki
nerwowej.

2012 Styczen

Jaka funkcje petnia one w organizmie
czowieka?

Komorki macierzyste ukierunkowane
tkankowo pozostaja w naszych orga-

Zyjemy tak dtugo, jak dhugo
nasze komérki macierzyste
sq w stanie regenerowac nasze
tkanki i narzgdy

nizmach na cale zycie, pomagajac od-
twarza¢ tkanki i narzady. Przyktadem
cigzkiej pracy komorek macierzystych
jest nablonek jelitowy, ktéry wymienia
sie w calosci co 48 - 72 godziny. Nato-
miast naskorek, o powierzchni okoto

1,76 m? calkowicie regeneruje si¢ co
dwa tygodnie. W niektérych narzadach
regeneracja zachodzi znacznie wolniej
i w mniej spektakularny sposéb, co
weale nie umniejsza roli komdrek ma-
cierzystych. Istnieja dowody, ze migsien
sercowy i tkanka nerwowa w mozgu
réwniez si¢ odnawiaja. Trudno sobie
przeciez wyobrazi¢, zeby jakas komdrka
iyta 80 lat.

Czy to znaczy, ze te komérki wystepuja
w kazdym narzadzie?

Tak. Doswiadczenia wykonane przez
moj zespot badawczy wykazaty, ze w do-
rostych tkankach znajduja sie rowniez
te najwcze$niejsze rozwojowo komorki
pluripotencjalne. Opisalismy je jako mate
komérki, przypominajace komorki em-
brionalne (very small embryonic-like
cells — VSELs). Namnazanie i réznicowa-
nie tych komorek jest regulowane przez
zmiany ekspresji genéw, posiadajacych

cd. na str. 6 »
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tzw. pietno genomowe, czyli najprosciej
mowiac, odziedziczony materiat gene-
tyczny.

Jakizwiazek maja komorki macierzystezpro-
cesem starzenia?

W pewnym uproszczeniu mozna powie-
komorki macierzyste s3 w stanie w opty-
malny sposéb regenerowa¢ nasze tkanki
inarzady. Szczegdlna role odgrywaja wspo-
mniane komérki VSELSs, ktdre wedtug mnie
sg rezerwa komorek ukierunkowanych
tkankowo dla dorostego organizmu.

dzono pierwsze przeszczepy krwiotworcze.
W poczatkowym okresie komérki macie-
rzyste pobierano ze szpiku. Obecnie do
przeszczepow krwiotworczych pozyskuje
sie je réwniez z mobilizowanej krwi obwo-
dowej oraz z krwi pepowinowej. Podczas
przeszczepu krwiotwdrczego wymienia
sie uszkodzony szpik lub wadliwy uktad
immunologiczny na nowy. Szpik pochodzi
z komoérek macierzystych, pobranych od
dawcy zgodnego tkankowo, natomiast do
przeszczep6w autologicznych pobiera sie
komorki wiasne pacjenta, tylko Ze jeszcze
przed rozpoczeciem terapii.

Komoérka macierzysta w duzym powiekszeniu, rekonstrukcja 3D wraz z podfozem
hodowlanym. Pochod?zi z zarodka myszy (Mus musculus L.).
Udostepnione dzieki uprzejmosci Conklin Lab/Gladstone Institute.

Jakie to moze mie¢ znaczenie w medycynie?
Istnieje $cista korelacja pomiedzy czynno-
$cig komorek macierzystych a dlugoscia
i jakoécia zycia. Mozna wiec $miato po-
wiedzie¢, ze do wszelkich zabiegdw; po-
dejmowanych w niedalekiej przysztosci
i majacych na celu wydtuzenie zycia, beda
wykorzystywane komorki macierzyste.
Mowi sie nawet, ze nie bedziemy przeszcze-
pia¢ calych narzaddw; a tylko pojedyncze
komérki, ktore beda te narzady odtwarzaly.

(Czy obecnie wykorzystuje sie komorki ma-
derzyste?

W praktyce klinicznej uzywa si¢ komo-
rek macierzystych juz od ponad 40 lat
(1). Dzieki prof. Donaldowi Thomasowi,
laureatowi Nagrody Nobla, pod koniec
lat sze$¢dziesiatych XX wieku przeprowa-
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Tak wigc ,przeszczep szpiku” to juz pojecie
historyczne?

Pierwsze zabiegi faktycznie polegaty na po-
bieraniu komdrek szpiku od dawcy na dro-
dze wielokrotnych aspiracji jam szpikowych.
Stad ta potoczna nazwa ,,przeszczep szpiku’”
Obecnie podaje si¢ pacjentowi odpowiedni
lek, w wyniku dziatania ktdérego nastepu-
je przesuniecie komorek macierzystych
szpiku do krwi obwodowej, skad, metoda
cytoforezy, izoluje sie je z krwi pacjenta.
Wykonuje si¢ réwniez coraz wiecej prze-
szczepow krwiotworczych, wykorzystujac
komérki macierzyste, pozyskiwane z krwi
pepowinowej. Warto wspomnie¢, Ze one
tez mialy swéj poczatek w mikrosrodowisku
szpiku kostnego. Ostatnio przeszczepienia
krwiotwérczych komoérek macierzystych
coraz czeéciej wykonuje sie w chorobach

o podlozu autoimmunologicznym, np.
w toczniu rumieniowatym uktadowym czy
w cukrzycy typu I. Nowe metody leczenia
to préba ,,resetowania” uktadu immunolo-
gicznego, ktory atakuje komorki wlasnego

organizmu.

(Czy stosuje sie jeszcze jakies komorki ma-
derzyste?

Sa prowadzone préby namnazania komo-
rek macierzystych naskérka do pokrywania
oparzen skory. Pionierski w tej metodzie jest

Komérki macierzyste prébuje
sig podawac w zawale migsnia
sercowego, udarze mozgu,
uszkodzeniach rdzenia
kregowego, stwardnieniu
bocznym zanikowym

oérodek krakowski. Opracowano tam spo-
sob izolagji tych komoérek, ich namnazania
oraz przyklejenia na rany oparzeniowe (do-
sfownie), po zawieszeniu w odpowiednich
Kklejach organicznych. Réwniez tak zwane
komoérki mezenchymalne, czyli macierzyste
dla tkanki facznej, s3 wykorzystywane przy
leczeniu ubytkéw kostnych czy uszkodzen
chrzastki stawowej. Probuje sie takze poda-
waé komorki macierzyste w przypadkach:
zawatu mieénia sercowego, udaru mozgu,
uszkodzeniach rdzenia kregowego, stward-
nienia bocznego zanikowego i w wielu in-
nych jednostkach chorobowych. Jestesmy
$wiadkami narodzin nowej dziedziny kli-
nicznej, jakg jest medycyna regeneracyjna.

(zytrudnojestuzyskackomorke, ktora bedzie
odtwarzac konkretny narzad?

W medycynie regeneracyjnej najwieksze
nadzieje wigze sie z tzw. komorkami pluri-
potencjalnymi, ktére moga by¢ pozyskiwa-
ne muin. z zarodkéw. Na $wiecie toczy sie
dyskusja, czy lepiej wykorzystywad w terapii
komoérki izolowane z zarodkdw; tj. komorki
embrionalne, czy tez komorki pluripoten-
¢gjalne, pozyskiwane z dorostych tkanek.
Jak nietrudno si¢ domysli¢, komorka, ktéra
jest cenna w ujeciu medycyny regeneracyj-
nej, np. w leczeniu niewydolnosci lewoko-
morowej po zawale serca, jest komérka
pluripotencjalna, dajaca poczatek wielu

Styczen 2012



Scenariusz jak z ,Gwiezdnych Wojen". Gdyby komus przyszto do gtowy przeprowadzi¢ klonowanie cztowieka na wieksza skale, mogtyby powstac
armie klonow, jak w znanym filmie George'a Lucasa.

réznym tkankom i narzagdom. Komoérki
embrionalne z zarodkéw fatwiej poddaja sie
réznicowaniu w hodowlach komoérkowych,
natomiast techniki ekspansji komoérek plu-
ripotencjalnych, izolowanych z dorostych
tkanek, wymagaja jeszcze dopracowania.

(zy izolowanie komorek madierzystych z za-
rodkow jest etyaznie zasadne?

Uwazam, ze proby wykorzystywania komo-
rek izolowanych z zarodkéw sg nieetyczne.
Poza tym, o czym sie nie méwi, wszelkie
takie proby s obcigzone ryzykiem powsta-
wania guzéw o charakterze embrionalnym.

Ajednak takie proby sa prowadzone.

Tak. Komoérki macierzyste embrionalne
pozyskuje si¢ z nadliczbowych zarodkéw,
pochodzacych z Klinik zaptodnienia in vitro.
Z nich hoduje sie tzw linie ustalone komo-
rek embrionalnych. Sg one nie$miertelne
tak naprawde, niektére z nich stanowig linie
o charakterze nowotworowym. Mamy wiec
tutaj do czynienia z co najmniej dwoma
problemami. Z jednej strony pojawia sie dy-
lemat natury etycznej, poniewaz dochodzi
do wykorzystania komérek, z ktérych miat
powstac czlowiek, a z drugiej ujawnia sie
problem nowotworéw. Udowodniono, ze
po wszczepieniu zwierzetom do$wiadczal-
nym, np. myszom, komérek macierzystych
embrionalnych, w miejscu podania two-
rz3 sie potworniaki, czyli guzy zawierajace
mieszanine wszystkich tkanek organizmu.

(zy mozna jakos rozwigzac ten problem?
Istnieje strategia tzw. klonowania terapeu-
tycznego. Dziala ona na razie tylko u zwie-
rzat. Co prawda kilka lat temu pojawily sie
doniesienia, Ze w Korei przeprowadzono
klonowanie terapeutyczne u czlowieka,
jednak okazaly sie one nieprawdziwe. Nie
wiemy dlaczego, wszelkie proby pozyskiwa-
nia ludzkich komorek pluripotencjalnych ta
drogg koricza sie niepowodzeniem.

2012 Styczen

A c6z to takiego klonowanie terapeutyzne?
Klonowanie polega na wszczepianiu
dojrzatego jadra komérkowego dawcy,
powiedzmy jadra z fibroblastu skory, do
komorki jajowej, z ktorej jadro usunigto.
Sama komorka jajowa jest naturalnym in-
kubatorem, stwarzajacym idealne warunki
do odrdznicowania jadra pochodzacego
z innej komérki. Powstaje co$ bardzo zbli-
zonego do zygoty; czyli pierwszej komorki
macierzystej — totipotencjalnej. Z tym, ze
nie nazywa sie ona zygota, ale klonotg. Teo-
retycznie mogg z niej powstad: blastocysta,
listki zarodkowe oraz komorki macierzyste
wszystkich tkanek.

Nie ma odwrotu od medycyny
regeneracyjnej. To przysztosc

Wszystkich tkanek, ktore tworza zlowieka?
Klonota jest, w pewnym sensie, rodzajem
zarodka. Jezeli stworzymy odpowiednie
warunki, np. wkladajac klonote do maci-
cy, uzyskamy zabieg zwany klonowaniem
reprodukcyjnym. W ten sposéb przyszta
na $wiat stynna owieczka Dolly. Istnieje
ryzyko, ze kto$ wpadnie na chory pomyst
i zastosuje taki zabieg u ludzi. Bedziemy
mieli makabryczny scenariusz, troche
jak z ,,Gwiezdnych Wojen” George'a Lu-
casa, gdzie byly wrecz armie klonéw.
By¢ moze dlatego gtéwnym obiektem
zainteresowania naukowcow sg obecnie
tzw. indukowane komorki pluripoten-
cjalne. Powstajg z dojrzatych komorek,
ktore s3 reprogramowane. Najlepiej zo-
brazuje to przyktad fibroblastu skory,
dojrzatej komorki. Poprzez szereg za-

biegdéw genetycznych, mozna jg cofnaé
do stanu, w ktérym bedzie do zludze-
nia przypominata komorke macierzysta
z bardzo wczesnego stadium rozwoju
embrionalnego.

Wejdzmy gtebiej w sfere science-fiction. (zy
uda sie kiedys wyhodowac caly narzad z in-
dukowanych genetyanie, pluripotengjalnych
komérek madierzystych?

Indukowane komorki pluripotencjal-
ne to, by¢ moze, temat zastepczy. Unika
sie w ten sposob kwestii wykorzystania
komérek macierzystych pochodzacych
z zarodkéw. Jednak w obu rodzajach
komérek najwigkszym problemem jest
transformacja nowotworowa, ponie-
waz nie méwimy tutaj o indukowaniu
komorek, tylko o ich transformacji do
wezesnego stadium rozwojowego. Istnieje
wiele metod, wiele firm zajmuje si¢ pro-
dukowaniem narzedzi do pozyskiwania
komorek macierzystych, ale tak naprawde
wszystko jest w powijakach.

Zamato wiadomo?

Jest to miecz obosieczny. Pacjenci czesto
domagajg sie wykorzystania embrional-
nych komorek macierzystych w terapii. Nie
zawsze zdaja sobie sprawe, Ze na obecnym
poziomie wiedzy nie da si¢ unikng¢ po-
waznego ryzyka.

Kiedy w takim razie fantastyka zmieni sig
W rzeazywisto$c?
Jestem gleboko przekonany, ze nie ma od-
wrotu od medycyny regeneracyjne;j. To
przyszlosé. Wierze, ze dzigki wykorzystaniu
komoérek pluripotencjalnych, izolowanych
z dorostych tkanek, bedziemy mogli leczy¢
szereg schorzen i powiklan, nekajgcych
ludzko$¢. Szczegdlnie tych, ktorych wy-
stepowanie nasila si¢ wraz ze starzeniem
organizmu. Jest to wyzwanie XXI wieku.
||
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czesniaki pod kontrolg

a oddziale intensywnej opie-
ki neonatologicznej w Klini-
ce Neonatologii i Intensywnej
Terapii Noworodka Uniwersy-
teckiego Szpitala Klinicznego w Bialym-
stoku, tuz przed $wigtami, uruchomiony
zostal system Infinity Acute Care System
- najnowszy na $wiecie zintegrowany
system do monitorowania pacjentow.
IACS to innowacyjny, opatentowany
system miedzynarodowej firmy spe-
cjalizujacej sie w produkeji urzadzen
medycznych. Jest to pierwszy system
tego typu zamontowany w polskich
szpitalach i najnowszy system dostep-
ny na $wiecie.

Jak bylo, a jak jest?

Do tej pory na stanowisku pacjenta byty
wykorzystywane oddzielne urzadzenia,
mniej lub bardziej wspétdziatajace ze
soba. Kazde z nich byto wyposazone
w inny ekran, wymagalo innej techniki

Na duzym ekranie lekarze i pielegniarki moga
obserwowac wszystkie najwazniejsze parametry
zyciowe dziecka: EKG, tetno, oddech, saturacje,
temperature i ci$nienie. Wszystkie dane s
przechowywane w pamieci systemu.
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IACS - najnowszy na $wiecie zintegrowany system do monitorowania pacjentéw.

obstugi, a uzyskana informacja o pacjen-
cie najczedciej byta tracona po uplywie
okreslonego, krotkiego czasu - godzin
lub dni.

Jak jest teraz?

Nowy system sktada si¢ z dziewieciu ter-
minali komputerowych (urzadzenia sa
przy kazdym stanowisku intensywnego
nadzoru) i bazy komputerowej, ktdra jest
przy stanowisku pielegniarek. Kazdy ter-
minal sklada si¢ z duzego, 20-calowego
monitora z dotykowym ekranem LCD
(zastgpit male 12-calowe kardiomoni-
tory) i matego kardiomonitora. Na du-
zym ekranie lekarze i pielegniarki moga
obserwowa¢ wszystkie najwazniejsze
parametry zyciowe dziecka: EKG, tetno,
oddech, saturacje¢ (wysycenie krwi tle-
nem), temperature i ciSnienie (mierzone
metoda nieinwazyjng na kazdym stano-
wisku i metoda inwazyjna na jednym
stanowisku — zapis 4-torowy).

Dane ze wszystkich stanowisk
»Splywajg” do stacji centralnej, ktéra
jest przy stanowisku pielegniarek — na
$rodku oddziatu. Przy tej stacji dyzurny
personel moze obserwowaé parame-
try zyciowe wszystkich leczonych na
oddziale dzieci. W przysztosci dane
z centralnej stacji beda réwniez do-
stepne na monitorze w pokoju lekarza
dyzurnego. W planach jest rdwniez
takie rozwigzanie, ktére pozwoli wybra-
nym lekarzom logowac sie do systemu
ze swojego komputera (np. z domu)
i obserwowa¢ parametry zyciowe mo-
nitorowanego dziecka.

Serce systemu

Najwazniejszym jednak elementem
nowego systemu sa male ,,przeno$ne”
kardiomonitory, przyporzadkowane
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do kazdego terminala. Kiedy dziecko
lezy w inkubatorze na oddziale, wow-
czas ten maly monitor polaczony jest
z ,baza’, a na duzym ekranie ukazuja
sie te same dane, co na malym moni-
torze. Kiedy dziecko jest transportowa-
ne, maly monitor, odlgczony od bazy
(urzadzenie to, zasilane z baterii, moze
pracowa¢ 3,5 godz.), zapewnia staly
nadzor nad pacjentem. W przysziosci
dane z malego monitora beda w sposéb
bezprzewodowy przekazywane do stacji
centralnej. Co wazne, przygotowanie
monitora do transportu nie wymaga
dokonywania przeltgczen przewodow
czy odlaczania i podigczania do niego
malego pacjenta. Nie ma tez potrzeby
konfiguracji urzadzen - tu wszystko
jest, pasuje do siebie i dziata ,,samo”.
Wszystkie dane — parametry zyciowe
dziecka, s przechowywane w pamieci
systemu i w kazdej chwili mozna je
rowniez wydrukowa¢ (takze dane
uzyskane podczas transportu matego
pacjenta).

- Ten system umozliwia nie tylko
monitorowanie pacjenta - moéwi dr hab.
n. med. Marek Szczepanski, kierownik
Kliniki Neonatologii. — Do systemu mo-
Zemy takze wprowadzi¢ wszystkie dane,
jakie mamy o pacjencie, pochodzgce z la-
boratorium, diagnostyki laboratoryjnej
czy z apteki.

Przyznaje, ze jest to wazne, ze
wzgledu na przygotowania do wejscia
w zycie — w lipcu 2014 roku - ustawy
o informatyzacji w ochronie zdrowia,
ktora zaktada elektroniczny obieg do-
kumentacji medyczne;j.

System IACS kosztowal 513 tys. z1,
w ponad 90 proc. zostal sfinansowa-
ny z budzetu Ministerstwa Zdrowia,
reszte brakujacych funduszy dotozyt
szpital.

W Uniwersyteckim Szpitalu Kli-
nicznym w ubiegtym roku urodzilo sie
prawie 2 tys. dzieci, z tego ponad 200
malych pacjentéw trafito na oddziat
intensywnej terapii. Leczone s3 tam
m.in. dzieci urodzone przedwczesnie
z bardzo mata (ponizej 1500 g) i eks-
tremalnie malg urodzeniowa masj ciala
(ponizej 1000 g — w ub. roku hospita-
lizowano 29 takich dzieci) oraz dzieci
z problemami oddechowymi, z zaka-
zeniami okoloporodowymi i wadami
wrodzonymi.

Katarzyna Malinowska-Olczyk
Rzecznik prasowy USK w Biatymstoku.
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Cwiczenia
na symulatorach

ajlepiej wyposazona w Pol-
sce Pracownia Symulacji
Medycznych zostala urucho-
miona w Zakladzie Medycy-
ny Ratunkowej i Katastrof. Miesci si¢
ona w nowym budynku Wydziatu Nauk
0 Zdrowiu UMB przy ul. Szpitalnej 37.

Kreowanie zdarzen

Symulacja medyczna to trening pro-
wadzony w warunkach zblizonych do
naturalnych (np. wykorzystanie symula-
tora ambulansu) i oparty na sprzezeniu
zwrotnym pomiedzy ¢wiczacymi a symu-
lowanym pacjentem — symulatorem. Jest
to metoda nauczania, ktéra umozliwia
kreowanie realistycznych zdarzen bez
narazania pacjenta. Cwiczenie, a wiec
praca zespolu z manekinem, zgodnie
z zaplanowanym przez instruktora sce-
nariuszem zdarzenia, trwa zazwyczaj nie
wiecej niz 15 min. Czas ten poprzedzony
jest przygotowaniem zajec, tj. okresleniem
celu dydaktycznego, zaplanowaniem zda-
rzenia, stworzeniem pacjenta wraz z jego
historig medyczng, zaprojektowaniem
scenariusza, sprecyzowaniem oczeki-
wan wobec ¢wiczgcych, przygotowaniem
sprzetu. W czasie debriefingu (30 - 45
min.), odbywajacego si¢ po symulacji,
grupa oglada swoje poczynania zareje-
strowane przez sprzet AV, a nastepnie
formutuje wnioski.

Nasz uniwersytet jest czwarta w Pol-
sce uczelnig, ktdra rozpoczeta dydaktyke
z zastosowaniem symulatoréw medycz-
nych. Korzystajac z do$wiadczenia pol-
skich osrodkéw i z wiedzy, jaka zdobyli-
$my podczas szkolen na uniwersytetach
w Monachium i Mainz, stworzyli$my
pracownie na miare XXI wieku. Dyspo-
nujemy trzema symulatorami pacjenta,
symulatorem ambulansu oraz odpo-
wiednim sprzetem medycznym. Kazda
pracownia dydaktyki medycznej, oprocz

»pacjenta’, musi by¢ réwniez wyposazo-
na w odpowiedni sprzet medyczny. Na
przyklad, aby nauczy¢ si¢ wykonywania
wkiu¢ dozylnych, potrzebne sa: fantom
reki oraz sztuczna krew, ale takze igta,
strzykawka, staza, rekawiczki. Dobér
odpowiedniego sprzetu jest zadaniem
studenta. Podstawowa zasada méwi
o tym, Ze to co jest dobre dla prawdzi-
wego pacjenta, bedzie rowniez dobre dla
fantomu. Rozmiar np. tyzki laryngosko-
pu czy rurki intubacyjnej dla okreslonego
manekina bedzie analogiczny do takiego,
jaki potrzebowalby czlowiek o zblizonej
wadze, fizjonomii i anatomii.

Symulator pacjenta METIman.

Z symulatorem postepuje si¢ tak,
jak z pacjentem, a wigc symulator po-
tozniczy powinien by¢ utozony np. na
tézku porodowym, symulator ratunkowy
moze by¢ przenoszony na desce ortope-
dycznej, transportowany na krzesetku
kardiologicznym, noszach, a symulator
anestezjologiczny umieszczony powinien
by¢ na stole operacyjnym itd. W celu
odwzorowania rzeczywistych warunkow
szpitalnych, pomocne sg tez meble i akce-
soria szpitalne oraz lampy, parawany itp.
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Realistyczny trening

Nasza pracownia dysponuje symula-
torem ambulansu, ktéry jest jednym
z wariantéw odtworzenia srodowiska
medycznego. Mamy takze sale symula-
cyjne, stworzone na ksztalt sal szpital-
nego oddziatu ratunkowego i oddzialu
intensywnej terapii. Wszystkie wymie-
nione srodowiska symulacyjne taczy
jedno - sa to starannie przygotowane

Symulator ambulansu
wraz z symulatorem pacjenta.

specjalistyczne pracownie symulacji
medycznej, wyposazone w sprzet me-
dyczny, system audio-video i symulator
lub symulatory pacjenta, maksymalnie
realistycznie oddajace warunki rzeczy-
wiste (np. modut ruchu w symulatorze
ambulansu).

Nasz symulator ambulansu jest
stacjonarng konstrukcja wbudowang
w sale ¢wiczeniowq. Odwzorowuje prace
zespoldw ratownictwa medycznego. Po-
siada zintegrowane rozwiazania: kazde
urzadzenie medyczne, znajdujace si¢
wewnatrz kabiny, jest polaczone z sys-
temem do debriefingu. Daje to mozli-
wos¢ rejestracji dokladnego czasu pracy
urzadzenia w trakcie ¢wiczen. Kamery
typu OCRA eyetracking uzywane sa
w celu monitorowania postepu pracy
¢wiczacych. Posiadamy trzy symulatory
pacjenta. Jeden typu iSTAN METT i dwa
typu METIman. Sa to symulatory nowej
generacji, w pelni mobilne, nieposiada-
jace zadnych kabli, zewnetrznych zrédet
zasilania ani podlgczenia do gazow. Wy-
konane na podstawie odlewu, zdjetego
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z zywego czlowieka, z zachowaniem
niewiarygodnej realnoéci ludzkiej skory.
Wewnetrzny szkielet pozwala na od-
zwierciedlenie anatomicznego zakresu
ruchdw, symulacje szczekoscisku, a wbu-
dowane sensory rejestrujg poprawnosé
stabilizacji szyjnego odcinka kregostupa.
Dzigki ,,oznakom zycia’, takim jak: glos,
oddech - styszalny, wyczuwalny i wi-
dzialny (unoszenie klatki piersiowej),
puls, dzwieki serca, pluc, jelit, wyglad
zrenic, wielkos¢ zyly szyjnej, sinica kon-
czyn, pocenie sie, krwawienie, konwulsje
itp., oraz wykorzystaniu standardowego
sprzetu medycznego (m.in. defibryla-
tora, kapnometru, ci$nieniomierza),
¢wiczacy samodzielnie diagnozuje stan
poszkodowanego i prowadzi dzialania
ratownicze. Podstawg dziatania, a wiec
interaktywnej reakcji symulatoréw, jest
ludzka fizjologia, odzwierciedlajaca wy-
branego pacjenta (inna dla 50-letniego
mezczyzny z nadci$nieniem tetniczym,
inna dla zdrowego 25-latka, inna dla
kobiety cigzarnej itd.), na ktéra nakta-
dany jest wirtualny obraz patofizjologii
schorzenia (np. amputacja konczyny).
W polaczeniu z wykonywanymi dziata-
niami ratowniczymi (lub ich brakiem)
uzyskujemy konkretny przypadek kli-
niczny, dynamicznie zmieniajacy sie
w czasie rzeczywistym. Najwazniejszy
jest fakt, ze poprawa lub pogorszenie
stanu symulatora wynika z dziatan ¢wi-
czacych, a nie jest efektem sterowania
przez instruktora. Ten ostatni za§ moze
natomiast skoncentrowa¢ sie na ob-
serwacji i ocenia¢ przebieg ¢wiczenia.
Symulatory pozwalaja na przeprowadze-
nie niezwykle realistycznego treningu
(w szczegdlnosci pacjenta urazowego),
standaryzacji procesu nauczania i egza-
minowania.

Tak oto stworzyliSmy na naszej
uczelni baze do dydaktyki przed- i po-
dyplomowej na najwyzszym poziomie.
Myslimy tez o przysziosci. Istnieje real-
na mozliwo$¢ scentralizowania, opra-
cowywania, nadzorowania i ewaluacji
programu ksztalcenia na wszystkich
uczelniach medycznych i ksztalceniu
specjalizacyjnym.

Jerzy Robert tadny
Prof-dr hab,,
kierownik Zaktadu Medycyny Ratunkowej i Katastrof UMB.

Marzena

Wojewédzka-Zelezniakowicz
Drn. med,
adiunkt w Zaktadzie Medycyny Ratunkowej i Katastrof UMB.
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Na prakty

niwersytet Medyczny w Bia-

tymstoku podpisal umowe

0 wspolpracy z prestizowym

o$rodkiem medycznym San-
ford School of Medicine w USA. Tym
samym stal si¢ drugg po Uniwersyte-
cie Medycznym w Warszawie uczelnig
w kraju, ktéra bedzie wysyla¢ tam swo-
ich studentdw.

Do podpisania dokumentéw doszto
w Ministerstwie Zdrowia przy udziale
przedstawicieli obu instytucji. Prace
nad tym, aby do tej chwili doprowa-
dzi¢, trwaly dobre pét roku.

Zagraniczny partner — zanim zde-
cydowal sie na medyczng koopera-
cje — musial bowiem mie¢ pewnos¢,
ze bialostocka uczelnia jest mocnym
o$rodkiem naukowym.

- Jest to dla nas bardzo nobilituja-
ce wyrdznienie, bo Sanford to jeden
z najlepszych osrodkéw w Stanach
Zjednoczonych - nie kryje satysfakeji
prof. Jacek Niklinski, rektor Uniwer-
sytetu Medycznego w Bialymstoku. —
Prestiz jest tym wigkszy, ze z tego, co
wiem, jesteSmy druga po Uniwersyte-
cie Medycznym w Warszawie uczelnig
w kraju, ktére bedzie wspdtpracowaé
z Sanford.

Podpisanie tego dokumentu dla stu-
dentéw UM oznacza w praktyce tyle,
ze beda wyjezdza¢ na profesjonalne,
zagraniczne praktyki do Sanford Scho-
ol of Medicine. Tam poznajg zaréwno
teorie, jak i przede wszystkim praktyke,
dotyczaca pracy z pacjentem. Poczawszy
od zdiagnozowania jego sytuacji, plano-
wania metody leczenia, po leczenie i za-
konczenie kuracji. Biatostocki student
w amerykanskim o$rodku nie bedzie
osamotniony, gdyz prowadzony jest tam
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ki do USA

tzw. system 3 plus. To oznacza, ze na
jednego takiego praktykujacego przy-
sztego lekarza przypada trzech specja-
listow: rezydent, konsultant i profesor.

Na poczatku na taka wymiane po-
jedzie jedna osoba. Prawdopodobnie
bedzie to student z doskonatymi wyni-
kami, $wietnie zmotywowany. Poza tym
powinna by¢ to jednoczesnie osoba,
ktora za specjalno$¢ obrata kardiolo-
gie. M.in. dlatego, iz wiosng w Sanford
oddany do uzytku zostanie — jak méwi
rektor Niklinski - ,,gigantyczny” oéro-
dek kardiologiczny. Z czasem na taka
wymiane beda wysylani réwniez leka-
rze i pracownicy naukowi bialostoc-
kiego ,medyka” Jednak priorytetem
sg praktyki studenckie.

- Zgodnie z zawarta umowq to San-
ford pokryje koszt pobytu studenta,
czyli zakwaterowanie i wyzywienie. Ale
co najwazniejsze — oérodek ten bierze
na siebie rdwniez oplacenie ubezpiecze-
nia studenckiego. A to jest niekonieczne
przy pracy studenta z pacjentem. Ubez-
pieczenie takie jest bardzo kosztowne,
i to wladnie ono najczesciej blokuje
wyjazdy mtodych ludzi na praktyki
- wyjasnia dalej prof. Jacek Niklinski.
I dodaje - Inicjatorem nawigzania tej
wspOlpracy jest radna sejmiku woje-
wodztwa podlaskiego Daria Sapinska.

Umowa zostata podpisana na czas
nieokreslony. W ramach porozumienia
réwniez pracownicy Sanford School of
Medicine beda mogli przyjezdza¢ na
wymiane do Bialegostoku.

Emilia Romaniuk

Przedruk, za zgodq autora i redakdji, artykutu pt.
Biatostoccy medycy na praktyki do Standw’,
Gazeta Wyborcza Nr 303.7424 2 30 grudnia 2071 1.
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Sanatorium

pod klonowym lisciem

ie mam najmniejszych watpli-

wosci co do wartosci edukacji

wyniesionej z bialostockiej

uczelni - méwi Andrew Woj-
cicki, absolwent Akademii Medycznej
z 1976 roku. Od 24 lat mieszka w Kana-
dzie, jest lekarzem. I szczesliwym czto-
wiekiem.

W Mount Albert, niedaleko Toronto,
od siedmiu lat prowadzi prywatna klinike
urody i zapobiegania starzeniu. Ma pie-
nigdze i wysoka pozycje spoleczng. Osia-
gnat to wszystko dzieki wytezonej pracy
i determinacji. Jak podkresla, wszystko,
Co wazne w jego zyciu, rozpoczelo sie
jednak w Bialymstoku.

Na studia za bratem

Urodzit sie w Elblagu, dziecinstwo spe-
dzit w Sanoku w Bieszczadach. Na studia
medyczne do Bialegostoku przyjechat za
starszym bratem (ktory réwniez zostal
lekarzem i do dzi$§ pracuje w Wodzista-
wiu Slgskim). I jak przyznaje, studia na
AMB (obecnie Uniwersytet Medyczny
w Biatymstoku) to jeden z najlepszych
okresow w jego zyciu.

- Tu poznatem swojg zong, tu sig w sobie
zakochalismy, tu w 1974 roku urodzit si
nasz syn - Tomasz - wylicza. - Zona Anna
(pochodzi z Morgga) byta doskonalg stu-
dentkg, ukoriczyla studia z tzw. czerwonym
dyplomem. Do dzis wspominam wspélne
imprezy z tzw. grupg B, prace disc jockeya
w klubie Herkulesy, Radiosupel, w ktérym
zona czytata wiadomosci. Oczywiscie pamig-
tam tez swoich wyktadowcow: prof. Romana
Kordeckiego z fizjologii, prof. Konstantego
Wisniewskiego z farmakologii czy prof Marig
Byrdy z Zakladu Medycyny Sadowej.

Po ukonczeniu studiéw w roku 1976,
wielu absolwentéw AMB wyjechalo wraz
z rodzinami na Slask - do Jastrzebia
Zdroju. Tam powstawaly nowe kopalnie,

Andrew Wojcicki.

wybudowano tez duzy, poréwnywalny
do bialostockiego szpitala klinicznego,
szpital gdrniczy. Byla praca i znalazto si¢
obiecane samodzielne mieszkanie.

- Specjalizowatem si¢ w internie i my-
slatem o podspecjalizacji z neurologii —
opowiada nasz bohater. - Jednak ktéregos
dnia wezwat mnie do siebie dyrektor szpi-
tala. Stwierdzil, Ze jestem wysoki i silny,
wiec bede ortopedg, bo taka specjalizacja
jest potrzebna. I tak zostatem ortopedg.

Na Slgsku Wojciccy mieszkali dziesig¢
lat. Tu w roku 1979 urodzita sie im cérka
Malgorzata. Tu pani Anna zrobila specja-
lizacje z interny. Tu tez przezyli stan wo-
jenny i zaangazowali sie¢ w Solidarno$¢.
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Kiedy jednak w potowie lat 80. bardzo
duzo Slazakéw zaczeto wyjezdza¢ do Nie-
miec, oni tez podjeli decyzje o emigracji.

- W tamtym czasie wydawalo si¢ nam,
Ze w Polsce nie bedzie perspektyw ani eko-
nomicznych, ani politycznych - opowiada
dr Wojcicki. - A my chcielismy dzieciom
zaproponowac cos lepszego.

Brat pani Anny od wielu lat mieszkat
w Kanadzie. Doktor Wojcicka go odwie-
dzita i po powrocie stwierdzita, ze tam ich
rodzinie bytoby lepiej. Mieli jednak wiele
watpliwosci, stabo znali jezyk angielski.
W 1986 roku decyzja zapadla. Wyjecha¢
jednak w tamtych czasach nie bylo prosto.
Wykupili wigc tygodniowe wezasy w REN
(Republika Federalnych Niemiec). Spako-
wali dwie walizki i wyruszyli. Po drodze,
w Austrii, poprosili o azyl. Stamtad trafili do
obozu dla uchodzcéw w okolicach Wied-
nia, a potem do pensjonatu koto Grazu.

- Bylo to przerazajgce doswiadczenie,
ale odwrotu od decyzji nie bylo - moéwi
dr Wojcicki.

Emigracja

Juz w Austrii panistwo Wojciccy zaczeli sie
uczy¢ angielskiego, szczegolnie terminéw
medycznych. Po dziesigciu miesigcach
pobytu, 5 grudnia 1987 roku wylecieli do
Kanady. Z lotniska odebrat ich brat pani
Anny. Od razu rzucili si¢ w wir pracy.
Juz cztery dni po przyjezdzie dr Wojcicki
zarobil swojego pierwszego dolara, jako. ..
zmywacz naczyn w restauracji. Potem
pracowal jako ochroniarz w apartamen-
towcu. Caly czas szukat jednak pracy
,»blisko” medycyny.

- Nie moglem si¢ przyznad, ze jestem
lekarzem, bo wtedy nikt by mnie nie za-
trudnit — thumaczy. — Na jednej z rozmow
powiedziatem, ze jestem tylko po szkole
Sredniej i dostatem posade sanitariusza.

Pracowal w szpitalu uniwersyteckim
Sunnybrook od godziny 23 do 7 rano.
W dzien przesiadywat w bibliotece i wku-
wat angielskie stéwka. W pracy tez nie
bylo fatwo.

- Przezytem szok — méwi. — Bo kto
wtedy w Polsce styszat o bankomatach albo
o pagerach? Mialem tez klopoty jezykowe,
nie wszystko rozumiatem przez telefon.
A ze szpital byt duzy, to sporo sig musiaterm
po nim nabiegac.

Po czterech latach dr Wojcicka, jako
pierwsza, zdala egzamin specjalizacyjny
i zaczgta pracowa¢ w o$rodku onkolo-
gicznym Princess Margaret Hospital. Rok
pdzniej dr Wojcicki zdal wszystkie egza-

MEDYK BIALOSTOCKI « NR 105

miny, m.in. tzw. licencyjny (do takiego
egzaminu przystepuje srednio okoto 1500
0sdb, a miejsc jest 25) i zaczal pracowac
jako lekarz-rezydent w Toronto Gene-
ral Hospital. Przyznaje, ze byl to okres
wytezonej pracy, co drugi, trzeci dzien
miat 24-godzinne dyzury. Na szczescie
za ciezszg pracg szly tez wyzsze zarobki.
Z apartamentu w Toronto rodzina mo-
gla sie przenie$¢ do wlasnego domu na
przedmie$ciach. Po rezydenturze przy-
szedt czas na prace na stalym etacie.

- Tutaj to wyglgda nieco inaczej niz
w Polsce, bo w kanadyjskich szpitalach
nie ma na przyktad funkcji ordynatora
- ttumaczy dr Wojcicki. - Kazdy lekarz
ma swoich chorych i jest odpowiedzialny
za ich leczenie. Kazdy ma swoj gabinet,
gdzie przyjmuje pacjentéw wypisanych
juz ze szpitala, a takze tych kierowanych
przez lekarzy rodzinnych.

Z czasem ze szpitala w Toronto prze-
niodst sie do nowo powstajacej placowki
o profilu kardiologicznym w Newmarket,
w ktdrej pracuje do dzi$ - dyzuruje dwa,
trzy razy w miesigcu.

Zlota zyla

Podczas pracy w szpitalu Andrew Wojcic-
ki zauwazyt ,,biata plame¢” w kanadyjskim
systemie opieki zdrowotne;j.

- W Kanadzie nie ma czegos takiego
jak sanatoria — mowi. — Postanowilem sig
wiec zajgé medycyng prewencyjng.

Pod szyldem The American Academy
of Anti-Aging Medicine, postanowit stwo-
rzy¢ osrodek oferujacy zabiegi spowalnia-
jace procesy starzenia. Kupil budynek,
ktéry przebudowat i rozbudowal na swoje
potrzeby, a potem stworzyl osrodek Vivian
Medical Spa w Mount Albert. Trafiaja tam
pacjenci w wieku 40 - 55 lat. Na wstepie
poddawani sg szczegétowym badaniom
fizykalnym i biochemicznym, a nastepnie
lekarze okreslaja, jakie sa w ich przypad-
ku czynniki ryzyka. I w zaleznosci od
tego proponuja rozne zabiegi. Wachlarz
jest bardzo szeroki: od zabiegéw na bdle
kregostupa, programoéw odchudzajacych
(terapia taczy ¢wiczenia z trenerem i diete
z odpowiednimi kuracjami witamino-
wa i hormonalng), zabiegdw chelatacji
(nieoperacyjne metody rozpuszczania
plytek miazdzycowych), niechirurgicz-
nych zabiegéw leczenia zwyrodnienia
stawow, po terapi¢ witaming C. Sg tez
zabiegi upiekszajace, stosowane w kazdym
SPA. Zona Wojcickiego zajmuje si¢ profi-
laktyka onkologiczng. Pacjenci pokrywaja

ponad 80 proc. kosztow leczenia, 20 proc.
(badania krwi czy moczu) ptacg firmy
ubezpieczeniowe. Zabiegi nie nalezg do
tanich. Gros pacjentdéw to biznesmeni,
dyrektorzy duzych przedsi¢biorstw. Jak
mowi jednak dr Wojcicki, na brak klien-
tow nie narzeka. Jest przekonany, ze ludzie
chcg sie u niego leczy¢, bo jest lekarzem
z Europy.

- Lekarze z Polski sq lepiej wyksztatceni
od swoich kanadyjskich czy amerykariskich
kolegéw — stwierdza. - Bo tu doktorzy
to sq tacy medical robots. A my bylismy
uczeni patrze¢ na czlowieka catosciowo,
holistycznie, a nie tylko na chorobe. Tego
teraz brakuje w konwencjonalnej medycy-
nie. Ludzie, ktorzy przyjezdzajg do mojej
kliniki, mowig, Ze szukajqg tego cafoscio-
wego podejscia, nie tylko fizycznego, ale
takze psychologicznego. Chodzi o to, by nie
traktowac choroby jako oddzielnej istoty,
tylko catosciowo patrze¢ na czlowieka.
Bardzo chetnie bym widziat adeptéw bia-
fostockiego uniwersytetu medycznego u sie-
bie, zapraszam do mojej kliniki. Jesli tylko
by chcieli przyjechac na miesigc czy dwa
i zobaczy¢, na czym ta medycyna polega.

Czas na podréze

Doktor Wojcicki przyznaje, ze znalazt
swoje miejsce na ziemi i teraz jest bar-
dzo szczgsliwym cztowiekiem. Jak mowi,
powiodlo mu si¢ w sensie spolecznym
i finansowym. Ma czas i pieniadze, by po-
drézowaé po $wiecie. Na Swieta Bozego
Narodzenia wybral sie z zong do Tanza-
nii. Lata tez do Australii, gdzie mieszka
jego corka z mezem i 2-letnig Alice.

- Cérka jest specjalistkg od kompute-
16w, ale teraz jednak chce jeszcze zaczgé
studia z medycyny — dodaje. - Syn studiuje
medycyng w USA. Mam nadzieje, ze przej-
mie po mnie klinike.

Twierdzi tez, ze cho¢ od 24 lat miesz-
ka w Kanadzie, sprawy polskie wcigz sg
dla niego wazne. Na biezaco $ledzi w te-
lewizji wydarzenia w Polsce. Co roku lub
co dwa lata przyjezdza do kraju. Przyznaje
jednak, e najczesciej bywa na Slasku —
u brata, odwiedzat tez Krakéw i Gdansk.
Od skoniczenia studiow nie byt jednak
w Biatymstoku.

- W 2012 roku znéw wybieram si¢ do
Polski i planuje odwiedzi¢ miasto, w kto-
rym przezylem tyle wspaniatych chwil
- obiecuje.

Katarzyna Malinowska-Olczyk
Rzecznik prasowy USK w Biatymstoku.

Styczen 2012



Odnowienie dyplomow

ekarze, ktorzy w latach 1954 -

1961 studiowali na dwczesnej

AMB i ukonczyli ja pot wieku

temu, wrocili do jej murdw 22
pazdziernika 2011 roku. W Aula Magna
patacu Branickich, w siedzibie UMB,
w tym wlasnie dniu odbyta sie uroczystos¢
odnowienia dyplomow.

Spotkanie rozpoczelo si¢ w starym
kosciele farnym mszg $wieta, celebrowang
przez ksiedza infutata Zygmunta Lewic-
kiego, bytego duszpasterza akademickie-
go. Cze$¢ oficjalna zjazdu absolwentéw
otworzyt, w imieniu Komitetu Organiza-
cyjnego, nizej podpisany. Przypomniat, ze
w roku 1961 studia ukoniczylo 190 absol-
wentow, natomiast udziat w pierwszym
po 50 latach zjezdzie zglosito juz tylko 70.
Niestety, az ponad czterdziesci osob nie
doczekalo tej wyjatkowej chwili. Pamieé
o Nich uczestnicy uczcili minutg ciszy.

Wielu z tych, ktérzy przyjechali do
Bialegostoku, odbyto dluga podréz, np.
Mieczystaw Baginski przybyt z Bielska
Biatej, Adolf Dziki z Krosna, Jadwiga
Kirejczyk z Opola. Kolega Kazimierz

Uniwersytet Medyczny w Biafymstoky

w RoRu Pariskim 1961 ukprczyla studia w ARademii Medycznej
w BiafymstoRu 1 zostata prazyjeta do groma stug EsRulapa,
co potwierdzamy w 50 rocznice tego zdarzenia, wilasnorecziymi
podpisantt,
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Wszem i wobec i Razdemu z osobna
wiadomein niech bpdzie, e

Pang Danuta Mazurkjewicz-Kilczewska

Dziekan Rektor

Unitwersytetu Medycznego

i Oddztabem Nuczania w Jgzyky Angielskim w Bialymstofu
W Ll o
prof. dr fab. Andrzej Dgbrowsky prof dr fiab. Jacek Nikfinski

BialystoR, 22 pasdzierniky 2011 1.

Odnowiony dyplom.

2012 Styczen

Spotkanie po latach. Absolwenci AMB z roku 1961.

Kobus, dzi§ wybitny profesor chirurgii
plastycznej, na stale mieszka i pracuje az
w Polanicy Zdroju, ale tez nas nie zawiodt.
Byta réwniez grupa kolegéw z Olsztyna
i Warszawy.

Przy tej okazji przepraszamy Kolezan-
ki i Kolegow; do ktérych nie udato nam sie
dotrze¢ z powiadomieniem o spotkaniu.
Przeszkodg byt brak adresu.

Spotkanie
z wladzami uczelni

W imieniu wladz uczelni zebranych po-
witat prorektor ds. klinicznych UMB, prof.
Zenon Mariak. Podziekowat absolwentom
bialostockiej uczelni medycznej za to, ze
az pol wieku poswigcili pracy w stuzbie
chorym. Nastepnie omoéwil osiggniecia
naukowe i dydaktyczne uczelni oraz poin-
formowal, nie bez dumy, o planach inwe-
stycyjnych dotyczacych rozbudowy i mo-
dernizacji uczelni oraz szpitala klinicznego.
Prodziekan wydziatu lekarskiego, prof.
Irina Kowalska wyrazita rado$¢, ze tak wie-
le 0s6b przybylo, aby odebra¢ odnowiony
dyplom. Z jej rak jubilaci otrzymali pickne
dyplomy, podpisane przez JM Rektora prof.
Jacka Niklinskiego oraz dziekana prof. An-
drzeja Dabrowskiego. W imieniu jubilatéw
glos zabrat prof. Jan Stasiewicz, dzigkujac

za mozliwos¢ spotkania w odnowionej auli,
wktorej, jak sie wyrazit: w sposob szczegolny
odzywajg wspomnienia.

Zwienczeniem uroczystosci byty
wspolne zdjecia jubilatéw z wladzami
uczelni.

Warto odnotowac fakt, ze kazdy
zuczestnikéw otrzymal w prezencie album
Pot wieku Akademii Medycznej w Biatym-
stoku 1950 - 2000, opracowany przez ko-
lege z roku prof. Krzysztofa Worowskiego.

Dalsza, juz nieoficjalna cze$¢ uro-
czystosci byta kontynuowana w Osrod-
ku Konferencyjno-Szkoleniowym OiL
w Turo$ni Koscielnej. Tam podczas obiadu
uczestnicy wspominali studenckie lata,
ogladali stare fotografie i przezrocza, prze-
platajac je anegdotami o profesorach.

Zaréwno otrzymanie odnowionych
dyplomow, jak i chwile wspomnien na-
lezaly do najbardziej wzruszajacych mo-
mentéw jubileuszowego spotkania.

- Szkoda tylko, ze za nami juz cale pét
wieku. Chyba jednak lubimy nasz zawdd,
skoro zycie zawodowe minglo tak szybko-
zastanawial sie jeden z kolegow.

Mieczystaw Sopek
Drn. med, byly wieloletni pracownik
Zaktadu Anatomii Prawidtowej Cztowieka UMB.

Organizatorzy i uczestnicy jubileuszowego spotkania dziekuja Okregowej
Izbie Lekarskiej w Biatymstoku za pomocw przygotowaniu uroczystosci.
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Doktorzy habilitowani.

Kadra

Nominacje profesorskie:

Nauk medycznych: Hanna Bachorzew-
ska-Gajewska, Artur Bossowski, Ad-
rian Chabowski, Stawomir Dobrzyc-

Prof. A. Chabowski z Prezydentem RP

Bronistawem Komorowskim.

Doktorzy nauk.

naukowa 2011

ki, Tomasz Hirnle, Bogustaw Kedra,
Bozena Kosztyta-Hojna, Dariusz Le-
bensztejn, Stawomir Pancewicz, Anna
Stasiak-Barmuta, Elzbieta Tryniszew-
ska, Anna Wasilewska, Alicja Wasiluk;
nauk farmaceutycznych: Krzysztof Bie-
lawski, Krystyna Midura-Nowaczek,
Halina Ostrowska.

Stopien doktora
habilitowanego uzyskali:

Wydzial Lekarski: Marcin Baranow-
ski, Leszek Bo¢kowski, Ewa Czeczuga-
-Semeniuk, Jarostaw Cwikla, Bozena
Dobrzycka, Maria Karpinska, Rado-
staw Kowalewski, Malgorzata Pawin-
ska, Izabela Szarmach.

Wydzial Farmaceutyczny: nauk far-
maceutycznych: Andrzej Mogielnicki,
nauk medycznych: Bogdan Cylwik,
Lech Romanowicz.

Wydzial Nauk o Zdrowiu: nauk o zdro-
wiu: Ludmita Marcinowicz.

Stopien doktora nauk
otrzymali:

MEDEK BIA__J;__C_)ST@CKI A

Wydzial Lekarski: Marcin Dariusz Ba-
ran, Daniel Jozef Bibutowicz, Swiettana
Bolinska, Hanna Borysewicz-Sanczyk,
Joanna Brzozowska, Monika Budza-
nowska, Angelika Edyta Charkiewicz,
Magdalena Maja Chlabicz, Agnieszka
Chomicz, Piotr Czupryna, Joanna Ho-
tody-Zareba, Marta Kaminska, Mal-
gorzata Kolodziejczak, Pawel Kralisz,
Joanna Ku¢, Janina Lewkowicz, Ka-
tarzyna Lagoda, Joanna Barbara La-
zarczyk-Kirejczyk, Magdalena Majew-
ska, Michal Marzec, Beata Moczulska,
Katarzyna Jadwiga Napora, Monika
Ozigbto-Kupczyk, Janusz Pieczynski,
Mariusz Putka, Ewa Romaszko, Maciej
Sadowski, Stefan Marek Sobaniec, Syl-
wia Stepniewska, Mariola Agnieszka
Talalaj, Justyna Anna Wasielica-Berger,
Janusz Zatuski, Michatl Zdrodowski,
Marcin Ztotkowski.

Wydzial Farmaceutyczny: nauk farma-
ceutycznych: Anna Bylinska, Sylwia Ka-
tarzyna Naliwajko, Wioleta Omeljaniuk,
Edyta Rysiak; nauk medycznych: Marek
Dziemianowicz, Malgorzata Krawczyk,
Karolina Orywal, Alicja Polek, Marcin
Zbrawski.

Wydzial Nauk o Zdrowiu: nauk o zdro-
wiu: Dorota Joanna Kondzior, Jolanta
Kowalska, Irena Mickiewicz, Wiestawa
Mojsa, Anna Owlasiuk; nauk medycz-
nych: Malgorzata Chlabicz, Magdalena
Danuta Kanicka, Michalina Justyna
Krzyzak, Dominika Maslach, Beata Jani-
na Olejnik, Robert Terlikowski, Jolanta
Grazyna Zuzda.

Zdjecia: T. Dawidziuk.

Grudzien 2011



fot. T. Dawidziuk

Absolwentki Wydziatu Lekarskiego UMB.

Absolwenci 2010/2011

WYDZIAL LEKARSKI
ZODDZIALEM
STOMATOLOGII
1ODDZIALEM NAUCZANIA
W JEZYKU ANGIELSKIM

Kierunek lekarski

Anielska Edyta, Antecka Izabela Ewa, Baltaziak
Monika, Balunowska Monika, Banaszczyk Kry-
stian Jacek, Barszcz Rafat Pawel, Belz Angelika
Anna, Bielska Edyta, Bielski Krzysztof, Borowik
Aleksandra, Brzeziiska Olga, Bukata Agnieszka
Elzbieta, Calik-Ksepka Anna Izabela, Chelstow-
ska Marta, Chwiecko Jakub, Cylwik Michat,
Czaczkowska Magdalena, Czyzewska Dorota,
Dawidziuk Tomasz, Dobko Jolanta, Dobrzycki
Tomasz, Domagata Barbara, Falkowski Marcin,
Fiedorczuk Kamil, Flisiak Marta, Gajda Marta,
Gabka Malgorzata, Gieraga Iwona, Gilewski
Robert Kamil, Glebocka Magdalena, Glowicka
Izabela, Gluszczyk Ryszard, Goécicki Marcin
Yukasz, Gérska Monika, Grodkiewicz Wero-
nika, Grzyb Katarzyna, Grzymala Seweryn
Kazimierz, Guzowska Anna, Haduch Mar-
cin Adam, Hoszowska Alicja Irena, Iwanicka
Iga Magdalena, Iwaniuk Agnieszka, Jablonski
Marcin, Jakubowska Ewa, Jaskélski Krzysztof,
Jastrzgbska Ewelina, Jurczuk Natalia Magda,
Jurek Ireneusz Maksymilian, Kamiriska Magda,
Karwowska Beata, Kesicka Aleksandra, Kicel
Barbara Anna, Kietliniska Renata, Kiluk Izabela,
Ewa, Kiluk Paulina, Klimek Maciej, Klimowicz
Karolina, Kluczek-Sledziewska Aleksandra, Koc
Marek, Kolczynska Agnieszka, Kotodziejczyk
Elwira, Kotodziejczyk Kamil, Komorowska
Ewa, Kondracka Monika, Kondzior Agniesz-
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ka Justyna, Kondzior Justyna, Koryszewski
Krzysztof, Kowalski Antoni Maria, Kozlowska
Maria, Krupitsa Yulian, Krysztopowicz Wero-
nika, Ku¢ Benedykt Michat, Kulikowska Aneta,
Kusinska Katarzyna Ada, Kwiasowski Jerzy
Tomasz, Latoch Eryk Jacek, Lemiesz Tomasz,
Lewicka Elwira, Lis Agnieszka, Lisowski Lukasz,
Lepicka-Ku¢ Agnieszka, Lukaszyk Mateusz,
Maciejuk-Stec Malgorzata, Mackiewicz Ewelina,
Maksimowicz Maciej, Malecka Anna Maria,
Marchlewski Tomasz Krzysztof, Marcinkiewicz
Marta, Michalczuk Grzegorz, Michalec Maciej
Mateusz, Mieleszko Joanna, Mierzejewska Ewa
Natalia, Mikulski Jan Roman, Mioduszewska
Joanna Aleksandra, Mirgos Anna Maria, Mi-
trosz Maciej, Motloch Anna Katarzyna, Mrozek
Malgorzata, Myszko Marcin, Naczas Michal,
Nalewska-Dawidziuk Justyna Halina, Namiotko
Konrad Zenon, Niekludow Marcin, Niemce-
wicz Anna Beata, Nikitiuk Marta, Nowotnik
Joanna, Olechno Kaja, Opolska Katarzyna
Edyta, Ostaszewski Radomir, Oszer Agniesz-
ka, Ozorowska Elzbieta, Pawlowicz Justyna
Anna, Pawlowicz Piotr, Perkowska Karolina
Anna, Piekarska Marta, Pitat Pawel, Piotrowska
Monika, Pirwitz Dominika Julia, Podgrudna
Aniela, Polech Piotr, Polewaczyk-Czarnowska
Iga, Polewko Magdalena, Polkowska Agnieszka,
Pomorska Monika Katarzyna, Ponikwicka Ka-
tarzyna, Powichrowski Adam Mateusz, Prokop
Joanna, Pszczétkowska Marta, Pysiewicz Ewa,
Radziwon Dorota, Raszyd Maja, Ratkiewicz
Diana Klaudia, Rgbata Emilia, Rojecka Milena,
Rokicki Arkadiusz, Roszko Andrzej Dawid,
Rutkowska Anna, Rybicka Katarzyna, Ryn-
kiewicz Bartosz Maciej, Saeed Emil, Sajewicz
Marta, Sanda Aneta, Sarniak Ewa, Siemieniako
Agnieszka, Skazka Yuliya, Skupski Marcin,
Sobiech Dobrostawa Dorota, Sobiech Piotr, So-
towiej Jolanta, Séjkowska Milena Eliza, Stefaniak
Przemystaw; Stolc Katarzyna Daria, Storonowicz
Justyna, Styputkowska Urszula, Suchodolski

Wojciech Krzysztof, Suchon Pawet Karol, Supro-
nik Piotr, Surmacz Agnieszka Joanna, Szkitadz
Malgorzata, Szymanska Urszula Agnieszka,
Sliwowski fukasz Adam, Swi¢ Pawel, Swiecka
Emilia, Swiniarski Maciej, Switkowska Magdale-
na Agnieszka, Tatalaj Ewelina, Tarasik Katarzy-
na, Toczytowski Kacper Emil, Tomczak Marcin,
Tomkiewicz Karolina Alicja, Trzgsicka Anna,
Turowicz Kamil, Walczak Jan Krzysztof, Walega
Dorota Halina, Wandalowicz Alicja Danuta,
Wawerska Magdalena Patrycja, Wielgat Anna,
Wisniewska Anna, Wojciak Pawel Andrzej,
Wojtal Eliza Grazyna, Worowski Michat, Wré-
blewski Dawid, Wréblewski Marcin, Wyszyriski
Cezary, Wyszynski Dominik, Zaborowska Joan-
na Ewa, Zahorski Pawel Bogdan, Zaloga Milena,
Zawrotny Lukasz, Zubko Magdalena, Zubrycka
Emilia, Zendzian Tomasz Dominik, Zochowska
Milena, Zochowski Krystian, Zyliniski Maciej.

Kierunek dentystyczny

Abou Kassem Ammar, Adamczyk Anna Eliza,
Anasiewicz Natalia Agnieszka, Baczewska
Malgorzata, Borawska Malgorzata, Bozek
Izabela, Branka Jacek Antoni, Bryla Eweli-
na Urszula, Bulwin Magdalena, Chelminska
Magdalena, Chomanska Anna, Ciecierski
Karol, Czajkowska Maria, Dabrowski Adam,
Dobrun Barbara, Domaniska Alicja, Domel
Emilia, Dorosz Beata Barbara, Doroszkiewicz
Michal, Dudek Aleksander Jakub, Dziuba
Bartosz Dawid, Dziura Magdalena Malgorzata,
Falkowski Matuesz, Gawlik Joanna Monika,
Gietka Anna, Gorska Joanna, Grabik Pawel
Wiadystaw, Grabowska Ewa Agata, Grabowska
Kamila, Grodzki Mateusz, Jankowska Izabela,
Jonko Paula Barbara, Jurczykowska Marta,
Jurek Adrian Stawomir, Karczewska Katarzyna,
Kielczewski Przemystaw, Kolodziej Roksana
Rita, Korpal Piotr Lukasz, Korwel Damian,
Kowalska Anna Maria, Kozicka Magdalena,
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Kral Pawel, Kubica Dawid Hubert, Kurpiew-
ska Katarzyna, Kutera Agnieszka Malgorzata,
Latosiewicz Piotr, Lazarz Aleksandra Beata,
Lepecki Jakub Robert, Luczak Konrad, Ma-
gnuszewski Lukasz, Maruszak Marta Aneta,
Michatowska Marlena, Mikulski Sebastian,
Millauer Magdalena Mira, Moszczynska Ka-
mila, Mroczkowska Patrycja, Myszko Natalia
Krystyna, Nerkowska Anna, Nowogrodzka
Iga Kamila, Ostapowicz Maciej, Pawlowska
Anna, Perko Karolina, Pekacka Katarzyna
Aleksandra, Pigtek Katarzyna Ewelina, Pia-
tek Magdalena Maria, Pierozynska Patrycja,
Pikulinska Anna, Piéro Anna Marta, Podlaski
Tobiasz, Rajski Pawel Jan, Reszczyk Agnieszka,
Rutkowska Edyta, Sakowicz Karolina, Sikor-
ska Joanna, Sikorska Paulina, Skutnik Marta,
Skwarek Aleksandra, Soika Iwona, Sokolowska
Justyna, Solich Joanna Katarzyna, Spaltabaka
Jolanta, Stakun Magdalena, Szulczewska Mat-
gorzata Halina, Scibisz Magda Katarzyna, Ter-
lik Iwona, Ttustochowicz Konrad Nikodem,
Toloczko Natalia, Tomaszuk Jagoda Zofia,
Tymec Andrzej Roman, Wasewicz Agnieszka
Katarzyna, Wiercinski Piotr, Witkowska Julia,
Zagorski Lukasz, Zawinowska Magdalena,
Zawistowska Magdalena Katarzyna, Zuber
Joanna, Zurek Wojciech.

WYDZIAL FARMACEUTYCZNY
Z ODDZIALEM MEDYCYNY
LABORATORYJNEJ

Analityka medyczna

Bienias Kamil, Boguska Agnieszka, Bondaruk
Katarzyna, Broda Przemystaw, Bujak Emilia,
Burak Danuta, Ciska Katarzyna, Czarniakow-
ska-Boltu¢ Malgorzata, Czelusniak Izabela Joan-
na, Dabrowska Patrycja Jolanta, Dmochowska
Ewelina, Drygas Angelika, Fiedoruk Monika,
Glowacki Lukasz, Golaszewska Elzbieta, Go-
febiewska Bogumita, Grubczak Kamil Krzysz-
tof, Grzeszczuk Magdalena, Jabloriska Ewelina
Sylwia, Jabloriska Karolina, Jakubiuk Barbara,
KaliSciak Anna, Kazuczyk Justyna, Korniluk
Aleksandra, Kowalska Paulina Monika, Ko-
zlowska Magdalena, Krol Wiestawa, Ksiezak
Paulina, Kula Aneta Agnieszka, Kupryciuk
Barbara, Kut Monika Magdalena, Lach Natalia,
Lemiech Ewelina, Lenartowicz Monika Doro-
ta, Michalak Grzegorz Piotr, Moczydtowska
Joanna, Nowicka Urszula, Olszewska Julita,
Pachniewski Damian, Pawlak Olga Malgorzata,
Pawlik Karolina Agnieszka, Rogula Agata Ka-
rolina, Rusjan Malgorzata, Rybak Anna, Sawko
Lukasz, Sokotowska Emilia, Sola Agata, Stochla
Krzysztof Kamil, Stygariska Ewelina, Surozyniska
Ilona, Suska Ewa, Szepietowska Agnieszka,
Szoka Dominika Anna, Tomczak Michal, Tru-
siak Marta, Walczak Anna, Warchot Paulina
Anna, Wasiluk Anna, Wasik Natalia Karolina,
Wieczorek Karolina Anna, Wojszko Monika,
Wozniak Magdalena, Wyszynska Anna Maria.
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Farmacja

Baldyga Katarzyna, Bartosiuk Emilia, Bed-
narczuk Radostaw, Bialy Sebastian, Borow-
ko Martyna, Chwila Aleksandra, Czarnecka
Agnieszka, Dabrowski Karol, Dobosz Katarzy-
na, Doroszkiewicz Ewa, Fiedoruk Anna, Filip-
kowska Anna, Fracek Anna, Galazka Sylwia,
Gorbacz-Kononczuk Joanna, Gérska Sandra,
Grabowska Diana, Gref Ewelina, Gronostaj-
ska Agnieszka, Jakimcio Anna, Jakubowska
Agata, Jankowska Monika, Janczuk Katarzy-
na, Jaroszynska Emilia, Jurczuk Marta, Just
Izabela, Kalaska Bartfomiej, Kaminiska Anna,
Kaminski Tomasz, Karpiej Paulina, Kieda Pau-
lina, Kisiel Malwina, Koniuch Malgorzata,
Korytkowska Anna, Ko$cielniak Michalina,
Kraszewski Damian, Kuderska Ewa, Kulawczyk
Agnieszka, Kulesza Urszula, Kuptel Elzbieta,
Litwinska Iwona, Labecka Aldona, Lapinska
Emilia, Lawniczak Krzysztof, Lupiriska Mag-
dalena, Magiera Karolina, Mirkowska Kata-
rzyna, Niemotko Aneta, Nikitiuk Katarzyna,
Ossowska Katarzyna, Ostaszewska Malgorzata,
Owerkowicz Grzegorz, Pietrukiewicz Magda-
lena, Piotrowska Zofia, Porowska Malgorzata,
Pryciuk Katarzyna, Przestaw Sylwia, Przybo-
rowski Kamil, Rakowska Ewelina, Raszkiewicz
Urszula, Smoliniska Anna, Sobolewska Joanna,
Sokotowska Emilia, Sornat Magdalena, So-
wul Martyna, Stangenberg Andrzej, Szarwac-
ka Agnieszka, Szoda Magdalena, Szymanik
Magdalena, Szymczuk Malgorzata, Trofimiuk
Malgorzata, Tryniszewska Magdalena, Turek
Magdalena, Turowska Edyta, Walat Katarzyna,
Warzynski Michal, Wigckowska Aleksandra,
Wilga Magdalena, Wojda Anna, Woloszyn El-
wira, Wysocka Monika, Zakrzewska Anna, Za-
feska Anna, Zderkiewicz Marcin, Zdzieblowski
Yukasz, Zerhau Mikotaj, Zegunia Danuta.

ABSOLWENCI STUDIOW
DOKTORANCKICH

Ewa Harasim, Wioleta Omeljaniuk.

WYDZIAL NAUK O ZDROWIU

Poloznictwo
| stopniastacjonarne

Adaszczyk Marlena, Bielecka Agnieszka, Dja-
konow Patrycja, Glinska Karolina, Hataburda
Joanna, Jarmolik Paulina, Jermakow Joanna,
Kibiersza Aneta, Niedziotko Angelika, Rola
Karolina, Rybattowska Anna, Szewczuk Anna,
Tankiewicz Ewelina Maria, Uszynska Justyna.

Poloznictwo
Il stopnia stacjonarne
Andrukiewicz Katarzyna, Drozdzewicz Agata,

Karpiuk Dorota, Koziatek Paulina, Krdlik Anna,
Oksztel Ewa, Piktel Justyna, Sadowska Monika,

Sic Joanna, Skwierczyriska Monika, Sobolewska
Magdalena, Szczubelek Katarzyna, Witkowska
Agnieszka.

Ratownictwo Medyczne
| stopnia stacjonarne

Belz Marlena Magda, Budna Marta, Burdak
Natalia Elzbieta, Czemko Przemystaw, Dabrow-
ski Karol, Estemberg Daria, Ferenc Agnieszka,
Gajo Agnieszka, Gil Paula Izabela, Grzesiuk
Monika Renata, Halicka Joanna, Kazimieruk
Katarzyna, Kolpaczyniska Magdalena, Lagoda
Lukasz, Lapinski Pawel, Mazek Rafat, Oledzka
Anna Maria, Patyga Gabriela Justyna, Porowska
Weronika, Rogoz Natalia, Rynkowska Agniesz-
ka Maria, Sienkiewicz Sebastian, Wesolowska
Kamila, Zarnoch Ewelina.

Pielegniarstwo
| stopnia stacjonarne

Anchim Julita, Bloch Agnieszka, Bogusz Joanna,
Bruchwalska Hanna, Budzisz Ewelina, BuZniak
Urszula, Chmielewska Elzbieta, Choiriska Emilia,
Citko Joanna, Daszkilewicz Sylwia, Debkowska,
Izabela, Dmochowska Justyna, Godlewska Kata-
rzyna, Gorska Jolanta, Grzybko Kamil, Grzywa
Anna, Hackiewicz Anna, Jakoniuk Ewa, Jarocka
Magdalena, Karpiriska Aneta, Karpowicz Edyta,
Kicel Katarzyna, Krawczuk Ewelina, Kryscio
Emilia, Kury$ Agnieszka, Kwiatkowska Ewa,
Fukjariczuk Klaudia, Euniewska Anna, Matyszko
Dominika, Makowska Iga, Misiuk Karolina,
Moroz Ewa, Pikus Marlena, Poptawska Barbara,
Pryczynicz Miroslawa, Radel Justyna, Rainczuk
Aneta, Sacharko Justyna, Sarosiek Justyna, Sie-
mienowicz Wioleta, Szurbak Aneta, Szydfowska
Monika, Swistocka Anna, Waszczeniuk Malgo-
rzata, Witkowska Inez, Wojciulik Sandra Malgo-
rzata, Zabrocka Dorota, Zubrycka Emilia Marta.

Pielegniarstwo
Il stopnia stacjonarne

Andrelczyk Joanna, Bajda Katarzyna, Bosk Ka-
tarzyna, Cywoniuk Ewelina, Czygier Marta,
Dauksz Ewa, Den Magdalena, Dobrenko Paulina,
Godlewska Joanna, Grochowska Kinga Patrycja,
Gryko Izabela, Hawryluk Anna Paulina, Ki-
szycka Justyna, Komarnicka Katarzyna, Kona-
rzewska Monika, Kosiriska Justyna, Kruszewska
Katarzyna, Kulesza Barbara, Kulesza Mariola,
Kuleszynska Agnieszka, Leszczuk Urszula, Li-
¢winko Joanna, Mariariska Ewelina, Matys Edyta,
Osipiuk Alicja, Pilecka Ewa, Pomichowska Mar-
ta, Porowska Justyna, Sidorowicz Anna, Socha
Michal Henryk, SzkitadZ Anna, Swit;c Aneta
Maria, Swie;ciﬁska Paulina, Tuleja Aneta Agata,
Wasilewska Mirjana, Zacharczuk Paulina.

Pielegniarstwo
Il stopnia niestacjonarne

Bagieniska Marzena, Biatek Kinga, Brzo-
stowska Agata, Chadaj Waldemar Grzegorz,
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Dabrowska Barbara, Fabich Kamila Maria,
Fajnas Dorota, Ggsowska Mariola Malgo-
rzata, Gizewska Marta, Godlewska Beata
Malgorzata, Grodzka Marzena, Kasprzynska
Lucyna, Krakowiak Michalina, Krysiewicz
Beata, Kulesza Katarzyna, Kuzmicz Beata
Anna, Lenkiewicz Sylwia, Lochina Sylwester
Mariusz, Maciorowska Ewa, Malinowska
Anna, Michelis Marta, Micun Iwona, Milew-
ska — Buzun Marta, Najda Grazyna, Nazarko
Katarzyna, Nowicka Monika, Paszko Patrycja
Katarzyna, Stanulewicz Piotr, Stapurewicz
Dorota Teresa, Strachota Wioleta Sylwia,
Szerminska Ewelina, Szuberska Wiestawa,
Turosinska Katarzyna, Turosinski Adam,
Tyniewicka Irena, Utanowska Malgorzata,
Winska Marta, Zablocka Asta.

Poloznictwo
| stopnia niestacjonarne

Baginska Monika, Baltaziuk Monika, Biata
Elzbieta, Czajka Marzena, Dudziniska Zdzi-
stawa Maria, Dziggielewska Mirostawa Ewa,
Garczewska Beata, Glowacka Izabela Sylwia,
Godlewska Wiestawa, Golaszewska Beata, Gry-
go Sylwia, Jakimiec Barbara, Karlinska Anna,
Kierklo Danuta, Kloskowska Dorota, Kragiel
Dorota, Krahel Dorota, Krélik Bozena, Krysiuk
Agnieszka, Luba Lidia Anna, Lukianiuk Beata,
Mazurkiewicz Malgorzata, Mogilewska Mat-
gorzata, Mossakowska Aneta, Mysliwska Irena,
Napiorkowska Mirostawa, Odrowska Alina,
Pachutko Teresa, Ploniska Anna, Romatowska
Bozena, Rzepa Ewa, Rzepinska Melania Mag-
dalena, Sadowska Elwira, Suchecka Malgorzata,
Tur Justyna, Wiazowska Alina, Wierciszewska
Anna, Wisniewska Izabela, Wojno Agnieszka,
Wojszko Malgorzata.

Pielegniarstwo
| stopnia niestacjonarne

Gr. A

Abtazewicz Katarzyna, Awksentiuk Alina, Biato-
us Anna, Bogdanowicz Dorota, Bondar Barba-
ra, Borkowska Agnieszka, Bruczko Agnieszka,
Bychowska Dorota, Czotomiej Eugenia, Dzik
Irena, DZzwigaj Malgorzata, Fal Malgorzata, Gryc
Dorota, Gryka Ewa, Grzyb Grazyna, Jakimiuk
Lucyna, Jancewicz Alina, Kalinowska Wioletta,
Kaminska Iwona, Karpowicz Aneta Ewa, Knie¢
Agnieszka, Kokolus Antonina, Kotynska Barba-
ra, Krdlikowska Anna, Kulka-Malinowska Beata,
Kuzmin Mirostawa, Leszczuk Jolanta, Lewko
Renata, Lukjaniuk Anetta Teresa, Maleszewska
Izabela, Martyniuk Agnieszka, Mikotajczuk
Agnieszka, Milewska Katarzyna, Murawska
Elzbieta, Muszynska Bozena Beata, Musko
Maria, Nasuta Alina, Nazaruk Alina, Olechno
Grazyna, Ostrowska Bozena, Ozimek Dorota,
Palusinska Anna, Perkowska Anna, Polech Eu-
genia, Puczydlowska Elzbieta, Rogalska Edyta,
Rutkowska Agnieszka, Samosiuk Irena, Sejnota
Katarzyna, Sierzan Anna, Simoniczuk Anna, Sta-
chjuk Lucyna, Stasiuk Ewa, Supruniuk Barbara,
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Monika Goérska - najlepsza studentka Wydziatu Lekarskiego, laureatka
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Szeroki Beata, Szmurlo Malgorzata, Szymczuk
Krystyna, Tichoniuk Irena, Waluk Elzbieta,
Wator Katarzyna, Wilkiel Marianna, Wojeniska
Janina, Z6tkowska Anna.

Gr.B

Berezowiec Raisa, Bura Barbara, Czajkowska
Grazyna Rdza, Dudowicz Lilia Zofia, Fiecko
Alicja Agata, Filipiuk Irena, Fiforiczuk Krystyna
Danuta, Gadomer Teresa, Grudziniska Helena,
Jacewicz Alina, Jakimiuk Barbara, Jakimiuk Wa-
lentyna, Jurczewska Teresa, Kaczyniska Janina,
Korniluk Tamara, Korolczuk Bogustawa Teresa,
Kuczewska Aldona Teresa, Kurasz Grazyna,
Kurszel Anna, Legumina Elzbieta, Lenczew-
ska Anna, Lewonowska Ewa, Lis Taisa, f.obacz
Halina, Luczaj Krystyna, Matulanis Grazyna
Anna, Michalczuk Mirostawa, Muraszkiewicz
Irena, Nadowska Elzbieta, Niegierewicz Euge-
nia, Onoszko Jadwiga, Radomska Malgorzata,
Seliga Maria, Sobocinska Janina, Stepanowicz
Alina, Tarasewicz Barbara, Turkowska Anna,
Wolyniec Maryla, Wydzierzecka Malgorzata,
Zificzuk Jolanta, Zukowska Malgorzata Ewa.

Elektroradiologia
| stopnia stacjonarne

Hiadunski Marcin Krzysztof, Kotowicz Malgo-
rzata, Ryniec Malwina Agata, Skrzeczkowska
Magdalena Patrycja.

Fizjoterapia
| stopnia stacjonarne

Baginski Norbert, Bagnowska Karolina,
Bartnik Monika Maria, Bielawska Ewelina,

Bonkowska Magda Katarzyna, Borowska
Katarzyna, Celiniska Ewa, Chrominska Mar-
tyna, Chrzanowska Magda Irena, Ciura Ewa,
Daniszewska Patrycja Anna, Dobrogowski
Kamil, Dobrzynska Joanna Katarzyna, Dorosz
Agnieszka, Dragun Agata, Drewnowska Ka-
rolina, Duchnowska Sylwia, Duczek Angelika
Agnieszka, Dudzinska Paulina, Falkowski
Maciej, Gorska Natalia, Grajewski Wojciech,
Gusiew Aleksandra, Kawka Monika, Kielak
Magda Marta, Kocik Magdalena, Komorowski
Arkadiusz, Kozlowska Beata, Kropiewnicka
Malgorzata, Kropiwiec Magdalena, Kruszew-
ska Katarzyna, Krysztofiec Malgorzata, Kubryn
Tomasz Bartlomiej, Kurc Katarzyna, Lewczuk
Katarzyna, Lapin Justyna, Maks Agnieszka
Justyna, Mazur Edyta, Metelska Mariola
Agnieszka, Miedzinski Dawid Stawomir, Mu-
czynski Daniel, Muszyniska Marta, Obrycka
Magdalena, Osowiecka Agata, Pogorzelski
Michal, Péttorak Agnieszka, Przybysz Maciej
Piotr, Przybyszewska Joanna Maria, Rokic-
ka Joanna, Serafiniska Patrycja, Siemieniuk
Magdalena, Sieradzki Michal, Stankiewicz
Milena Magdalena, Stefaniski Rafat, Stoczko
Karolina, Suplicka Elwira, Sutula Grzegorz
Krzysztof, Szulc Magdalena, Wiatrak Alek-
sandra Agnieszka, Wichlaj Oktawia Alicja,
Wojewnik Paulina, Wolosowicz Marta, Wo-
ronowicz Monika, Zagroba Rafal.

Zdrowie Publiczne
| stopnia stacjonarne

Bartnicka Ewelina, Bieré Marta Gabriela,
Chrulska Monika, Cylwik Elzbieta, Florczyk
Katarzyna, Grudzigz Anna, Jasinska Justyna,
Juchniewicz Sylwia, Kalinowska Wioleta, Kalisz
Sebastian, Karpiuk Katarzyna, Kotowska Mag-

MEDYK BIALOSTOCKI « NR 105



A RSONNVENC] UNDB 10—

18

dalena, Kruszewski Tomasz, Laguna Monika
Agata, Mastowska Ewelina, Michalowicz Joanna
Ewa, Movsesyan Oganes, Mularczyk Olga, Pe-
szyniska Aneta, Piekutowska Sylwia, Piotrowska
Katarzyna, Pogorzelska Patrycja Ewa, Radom-
ska Magdalena, Rauba Radostaw; Roszkowski
Karol, Rotkowska Monika, Skrodzka Martyna,
Wachaczyk Justyna Dagmara.

Fizjoterapia
Il stopnia stacjonarne

Baczynska Elzbieta, Borowska Iwona, Bo-
rowski fukasz, Chmielewska Monika, Cie-
$lik Paulina, Czarnecki Konrad, Czerniawski
Mateusz Filip, Dunaj Anna, Frackiel Justyna
Sylwia, Galuszewska Katarzyna Anna, Gaw-
ryluk Emilia, Grochocka Marta Dominika,
Gromak Karolina, Grze$ Natalia, Grzybek
Marta, Janiszek Piotr, Jarmofowicz Maria Mag-
dalena, Kalinowska Monika, Kicel Katarzyn,
Kirejczyk Lukasz, Kopciewski Adam, Kotowicz
Olga, Koztowska Emilia, Krajewski Jakub, Kur
Marcin, Kurek Adam, Lech Anna, Legieta Mo-
nika, Lewicka Agnieszka Malgorzata, Lewko
Joanna, Mietetka Krzysztof Krystian, Mocarski
Adam, Niechwiedowicz Pawel Michal, No-
wak Katarzyna, Polosa Dorota, Popow Justy-
na, Putko Anna, Sanko Mateusz, Stasiewicz
Izabela Natalia, Strzata Kamila, Szarwacka
Anna, Szlesinska Agata, Wirkowska Joanna,
Wojtkowski Janusz, Wolicka Ewa, Wygladata
Monika, Wysocki Macie;j.

Fizjoterapia
Il stopnia niestacjonarne

Adaszewska Anita Agnieszka, Baginska Ka-
lina Daria, Baltaziak Marcin, Bielawiec Julia
Julita, Brazuk Paulina Monika, Brzozowski
Marcin, Cis Malgorzata, Dojlido Gawel Krzysz-
tof, Garwolinska Kamila, Grochowska Iwona,
Horodenska Kamila, Ilczuk Katarzyna, Jamiol-
kowska Justyna, Jarocka Anna, Kaminska Iza-
bela, Kedzierska Justyna, Kierzkowska Urszula,
Konopka Sylwia, Kostecka Ewelina, Kowalczyk
Natalia Kinga, Kowalski Marcin Rafat, Kubicka
Barbara Anna, Kunka Ewelina Milena, Kurytek
Iwona Ewa, Leoficzuk Magdalena, Leszczuk
Urszula, Lupiniska Urszula, Maciejewska Emilia
Ewa, Malinowski Tomasz, Mieczkowska Jowita,
Moroz Anna, Pawelec Paulina Grazyna, Pieku-
towska Anna, Rutkowska Marta, Rytelewska
Hanna, Solowinska Anna, Stankiewicz Monika,
Szeligowska Joanna, Slusarczyk Iwona, Tarlecka
Anna, Wasilczuk Piotr, Waszkiewicz Joanna,
Waz Anna, Wojtkowska Urszula, Zaniewska
Renata, Zyskowska Urszula, Zelazek — Ma-
kowska Mariola.

Dietetyka
| stopnia stacjonarne

Cienkus Magdalena, Czaplejewicz Ewelina,
Dmochowska Ewa, Dzieszko Joanna, Grodz-
ka Malgorzata Adela, Klisko Marta Dagma-
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ra, Korecka Ewa, Krawiel Monika, Kurowska
Aleksandra, Lipowska Karolina, Maleszew-
ska Monika, Mantur Angelika, Orzechowska
Marta, Rafeld Katarzyna, Romanik Milena,
Rozko Paulina Maria, Siennkowska Marzena,
Troc Monika, Watachowska Paulina Anna,
Woijtysiak Olga Natalia, Wolska Ewa, Wozin-
ska Marta, Wyszkowski Lukasz, Zebrowska
Katarzyna, Zebrowska Marta.

Dietetyka
[l stopnia stacjonarne

Bakun Monika, Baranowska Paulina, Bar-
winska Malgorzata, Bujnowska Magdalena,
Dabrowska Emilia, Fiedorczuk Joanna, Jan-
kowska Sylwia, Janowicz Izabela, Klimuszko
Mariola, Kossakowska Katarzyna, Kotarska
Sylwia, Lewoc Magdalena, Manczuk Angelika
Anna, Mikolajewicz Katarzyna, Niewiarow-
ski Marcin, Opalinska Natalia, Podbielska
Joanna, Radwanska Agnieszka, Rudzifiska
Anna Alicja, Sawicka Elzbieta, Sienkiewicz
Anna, Soltys Urszula Agata, Stus Edyta, Ter-
likowska Katarzyna Maria, Walaszek Dorota,
Wojtkowska Agata.

Zdrowie Publiczne
Il stopniastacjonarne

Badurek Karolina, Banaszkiewicz Ewa, Biel
Agnieszka, Borysewicz Kamila, Brzostowska
Agata, Chodakiewicz Dorota, Chrzanowski
Tomasz, Cudowska Agnieszka, Jurkowicz
Bartlomiej, Kabelis Radostaw, Kajkowska Be-
ata, Kole$nik Kamil, Kotakowska Magdalena,
Koztowski Pawel, Krukowska Magdalena,
Lutwiejko Justyna, Lukaszuk Ewa, Majewska
Marta Anna, Mierzwinska Anna, Milczu-
nas Piotr, Miron Justyna, Partkowski Kamil
Adam, Polesinska Lucja, Przytuta Agniesz-
ka, Seweryn Rita, Siemieniczuk Malgorzata,
Smoktunowicz Michal, Twarowska Julita,
Tyszkiewicz Ewelina.

Zdrowie Publiczne
Il stopnia niestacjonarne

Aleksiejczuk Katarzyna, Arcichowska Micha-
lina, Czudzinowicz Katarzyna, Doroszczuk
Kamil, Dziedzia Grazyna, Granacka Ewa,
Jablonowska Izabela, Jazwinski Mariusz, Klu-
czyk Katarzyna, Kotpak Malgorzata, Komo-
rowski Andrzej Zygmunt, Kruk Grzegorz,
Kuczynska Ewelina, Kulikowski Grzegorz
Maciej, Murawska Elzbieta, Murzyn Da-
niel, Narewska Katarzyna, Niewulis Edward,
Nosorowski Michal, Orzechowska Maria,
Pawtowska Danuta, Plewka Malgorzata Do-
rota, Poluszejko Iwona, Stankiewicz Monika,
Styputkowska Edyta, Szawkalo Alina, Szcze-
sna Anna, Szuj Agnieszka, Swiqcka Joanna,
Troc Leszek, Ustach Marzena Marlena, Witek
Grzegorz, Wlodkowska Joanna, Zawadzka
Ewa.

| ]

Przekszta

prowadzone dotychczas

reformy nie przyczynily

sie zasadniczo do popra-

wy efektywnoéci polskiej
stuzby zdrowia. Stale rosnacy popyt na
ustugi medyczne, potaczony z niewydol-
nym systemem finansowania, powoduje
koniecznos¢ dyskusji. Okazja, by dokona¢
szczegdlowej analizy naukowo-eksperc-
kiej, pojawita si¢ podczas X Jubileuszowej
Konferencji Naukowo-Szkoleniowej w Bia-
fowiezy, organizowanej wspoélnie przez
Uniwersytet Ekonomiczny we Wroclawiu
oraz Polskie Centrum Edukacji i Analiz
ORDO.

Kierunki przeksztalcen zmieniajacych
strukture wlasnoéciows w stuzbie zdrowia,
ze szczegdlnym uwzglednieniem partner-
stwa publiczno-prywatnego, rola samo-
rzadu terytorialnego w tym procesie oraz
analiza stanu polskich szpitali - oto glow-
ne zagadnienia podjete przez dyrektoréw
szpitali, ekspertow oraz naukowcow z 11
uczelni wyzszych. Konferencje uswietnili
goscie specjalni, m.in. reprezentujgcy wo-
jewddztwo podlaskie marszatek Cezary
Ciedlukowski czy Posel na Sejm RP, czlo-
nek sejmowej Komisji Zdrowia - Damian
Raczkowski.

Gléwne wystapienie dotyczyto eko-
nomicznych determinantéw racjonalnego
funkcjonowania ochrony zdrowia w Polsce
w kontekscie przeksztalcen systemowych.
Temat ten brawurowo przedstawita prof.
dr hab. Ewelina Nojszewska, cztonek Rady
NFZ. Wskazata ona na zbyt duze uzalez-
nienie systemu ochrony zdrowia od decyzji
politycznych oraz poruszyla problem ni-
skiego poziomu edukacji medycznej spo-
feczenstwa. Profesor Nojszewska mowita
réwniez o potrzebie wzrostu efektywnosci
wykorzystywania naktadow w medycynie.
Jako ze wzrost sredniej dlugosci zycia, po-
faczony z niskim wskaznikiem urodzin,
powoduje zwigkszenie popytu na ustugi
medyczne, tak tez, bez zwiekszenia efek-
tywnosci, systemowi finansowania pu-
blicznej stuzby zdrowia grozi zatamanie:

- Koszt utrzymania pacjenta przez NFZ
jest wraz z wiekiem pacjenta coraz wyzszy
i przekracza kwote wplacang przez niego
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lcenia szpitali — niestraszne

do kasy Funduszu — pacjenci powyzej 25
roku zycia konsumujg znacznie wiecej, niz
wplacajg w sktadkach — méwita.

Powolujac si¢ na badania demogra-
ficzne ONZ, wskazala, ze odsetek osob
starszych (plus 80) w polskim spoteczen-
stwie gwaltowanie rosnie, by z obecnego
poziomu 3,4 proc., w roku 2050 wynie$¢
juz ok. 8,6 proc., za$ w 2100 roku osiggna¢
poziom 18 proc.

Omawiajac potrzebe zwiekszenia efek-
tywnosci wydatkowania nakladéw na pu-
bliczng stuzbe zdrowia, prof. Nojszewska
przedstawita badania umozliwiajace po-
dejmowanie prawidlowych decyzji refun-
dacyjnych. Gléwnym wnioskiem z badan
bylo stwierdzenie, Ze stosunek kosztéw do
efektow (ICER-Inkrementalny wspdfczyn-
nik efektywnosci kosztow) jest najskutecz-
niejszym kryterium podejmowania decyzji
refundacyjnych. Maksymalizuje si¢ w ten
sposdb efekt spoteczny; czyliliczbe chorych
objetych finansowaniem, jak i catkowite
efekty kliniczne. Ponadto, stosowanie kosz-
tow krancowego oraz inkrementalnego
jako parametréw, na podstawie ktorych
mozna podejmowac decyzje refundacyjne,
jest szczegdlnie korzystne w sytuacji dyspo-
nowania ograniczonymi funduszami, tak
jak ma to miejsce w przypadku polskiej
shuzby zdrowia.

W kazdym kraju istnieje mozliwo$¢
poprawy efektywnosci wydawanych pie-
niedzy na stuzbe zdrowia. W krajach zrze-
szonych w OECD (Organizacja Wspot-
pracy Gospodarczej i Rozwoju) $redni
oczekiwany czas zycia w chwili urodzenia
moze by¢ zwiekszony nawet o wigcej niz
dwa lata, przy niezmienionych wydatkach
na ochrone zdrowia, dzieki zwiekszeniu
efektywnosci tych wydatkéw. Natomiast
w przypadku braku reform, zwigkszenie
wydatkéw na stuzbe zdrowia, nawet o 10
proc., bedzie skutkowa¢é wydluzeniem
oczekiwanej diugosci zycia w chwili uro-
dzenia jedynie o trzy miesigce.

Aktualnej analizy ekonomicznej prze-
ksztalconych szpitali samorzadowych
w szpitalne spotki dokonat kolejny prele-
gent — Marek Wojcik, zastepca sekretarza
Generalnego Zwigzku Powiatéw Polskich.
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Mimo ze jest on zwolennikiem przeksztal-
cania szpitali powiatowych w spotki prawa
handlowego, to jednoczeénie przestrzegl,
ze przeksztalcenie szpitala w spétke nie
jest panaceum na wszystkie problemy fi-
nansowe szpitala.

- Spétki nie omijajg problemy ekono-
miczne, trapigce SPZOZ-y. Chociaz fakterm
jednak jest, ze do dzisiaj Zaden szpital, prze-
ksztatcony w spotke prawa handlowego, nie
oglosit upadiosci — mowit.

Przedstawiajac wyniki raportu Zwiaz-
ku Powiatéw Polskich, nad stanem finan-
sowym 55 samorzadowych spélek szpital-
nych, powstatych na bazie powiatowych
SPOZOZ-6w, wskazal, ze wiekszos¢ (65
proc.) przynosi zysk netto, za$ pozostale
35 proc. ma problemy z rentownoscig.
Jednak dla osiagniecia korzystnego bilansu
budzetowego musza one spetni¢ okreslone
warunki. Powinny m.in. posiada¢ kilka,
a nie kilkanascie oddziatéw specjalistycz-
nych, utrzyma¢ ratownictwo medyczne,
zapewnia¢ kompleksowos¢ ustug POZ
oraz AOS, a takze sprawnie ze sobg wspdl-
pracowac.

- Podstawowym warunkiem utrzyma-
nia sie szpitali powiatowych jest ich wza-
jemna kooperacja. Pojedynczo bowiem nie
sq konkurencyjne dla wyspecjalizowanych
szpitali wojewddzkich - ttumaczyl.

Na zakonczenie Marek Wojcik przy-
pomniat o wymogu cigglego prowadzenia
procesow restrukturyzacji w szpitalach,
niezaleznie, w jakiej formie prawnej funk-
cjonuja, a takze o rozpowszechnianiu $wia-
domosci, ze o sukcesie biznesowym nie
decyduje wylacznie forma prawna jednost-
ki, lecz takze jakos¢ zarzadzania. Ponadto
stwierdzil, ze warto rozwazy¢ kontrakto-
wanie dfugoterminowe (np. 5-letnie), przy
uwzglednieniu kryterium kompleksowosci
$wiadczonych ustug zdrowotnych.

Kolejnym tematem konferencji byta
idea tworzenia przez polskie szpitale grup
zakupowych. Problem oméwit Wojciech
Kaszyniski, Prezes Zarzadu Mazowieckie-
go Szpitala Wojewddzkiego w Siedlcach
Sp. z.0.0. Wskazal, ze idea tworzenia grup
zakupowych powstata w krajach wysoko
rozwinietych w celu obnizania kosztéw

zamowien i do dzié stanowi standard w za-
kresie funkcjonowania szpitali. Postugujac
sie danymi z dziatalnoéci niemieckich grup
zakupowych, okreslit rodzaj produktéw,
jakie moga by¢ nabywane w ramach gru-
py polskiej. Niemieckie szpitale wspdlnie
kupuja niemal 100 proc. podstawowych

s /A /DY KONFERENCJIE, SYMPOZJA -

Prof. dr hab. Ewelina Nojszewska, cztonek Rady
NFZ, moéwita o potrzebie wzrostu efektywnosci
wykorzystywania naktadéw w medycynie.

wyroboéw medycznych, a takze wigkszo$¢
wyrobdw specjalistycznych (ponad 80
proc.) czy srodkéw czystosci i dezynfekeji
(ponad 60 proc.).

Omawiajac zalety wprowadzenia tego
rozwigzania w Polsce, wskazal na znaczne
dla funkcjonowania jednostki szpitalnej
obnizenie kosztéw (o 20 - 40 proc. na
artykuly medyczne ileki), poprzez konso-
lidacje zakupow towardw i ustug, szybsze
wdrazanie nowoczesnych technologii (np.
Unit Dose w szpitalnej dystrybugji lekéw),
stworzenie bazy informacji, utatwiajacej re-
strukturyzacje jednostek medycznych oraz
organizacjg .silnej” grupy, majacej wptyw
na prawne i finansowe uwarunkowania
funkcjonowania rynku medycznego.

Zainteresowanych tematami konferen-
cji serdecznie zapraszamy na strone inter-
netowa organizatora: www.ordo.info.pl

Adam Andruszkiewicz
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Potrojny jubileusz

rofesor Bozenna Sawicka, pe-
dagog, dyrygent, od wielu lat
kierownik Chéru Uniwersytetu
Medycznego w Biatymstoku,
obchodzita w 2011 roku potréjny jubi-
leusz. Skladaly si¢ na niego: 35 lat pra-

liturgiczne oraz utwory motetowo-ma-
drygatowe, ktére zaprezentowano pod-
czas koncertu. Juz w pierwszych latach
dzialalnosci chdrzysci z tego niewielkie-
go zespotu zdobywali najwyzsze wyrdz-
nienia na festiwalach ogoélnopolskich

w\

fot. T. Dawidziuk

— <

I Prof. Bozenna Sawicka i Chor UMB.

cy artystycznej, 20 lat pracy z Chorem
oraz 10-lecie otrzymania nominacji na
profesora zwyczajnego Uniwersytetu
Muzycznego im. Fryderyka Chopina
w Biatymstoku. Ten czas to spora kolek-
cja wspomnien, dla uczczenia ktérych,
27 listopada 2011 w Aula Magna patacu
Branickich, zorganizowano wyjatkowy
koncert. Podczas uroczystosci zapre-
zentowaly si¢ dwa chory. Jako pierwszy
wystapit chor kameralny MediCoro, po-
wotany przez prof. Sawicka w 2007 roku.

MediCoro

nie ma sobie réwnych w Polsce. Pod-
stawgq jego repertuaru sa dawne piesni
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i miedzynarodowych. Sa lekarzami,
absolwentami naszej uczelni, a swoje
zycie dzielg miedzy medycyne i sztuke.

Chor UMB

z towarzyszeniem orkiestry, zaprezen-
towal sie na uroczystosci w drugiej
kolejnosci. Istnieje on od 60 lat i jest
jednym z najbardziej utytutowanych
chorow akademickich w Polsce. Po-
czatek swojej przygody ze $piewaniem
oddal najlepiej dr hab. Marcin Mo-
niuszko z Kliniki Alergologii i Choréb
Wewnetrznych USK:

- W dniu przestuchan do chéru
zobaczylem pigkng, wysokg, eleganckg

kobiete, ktéra siedzgc przy fortepianie,
oceniata walory glosowe przysztych
chorzystow. Méj glos przypominat
wtedy dzwieki wydawane przez krola
Puszczy Biatowieskiej, jednak po wielu
latach uczestnictwa w prébach chéru,
zmienit si¢ nie do poznania. Zmieni-
to sie rowniez moje zycie zawodowe
i prywatne. Nie byloby w tej historii
nic frapujgcego, gdyby nie fakt, ze po-
dobnych przypadkow sqg dziesigtki,
jesli nie setki.

Kazdy student, w ktérym Pani
Profesor dostrzegta potencjal, stawat
sie chorzysta i w ten sposdb wkraczat
w zupelnie nowy rozdzial swojego
zycia. Moze nie najtatwiejszy, ale nikt
tez nie narzekal, poniewaz w perspek-
tywie byly liczne wyjazdy, tournée
i festiwale. Wiele osdb w $piewaniu
odnalazlo sens zycia. Byli i tacy, kto-
rzy na probach chéru odnalezli swoje
drugie polowy.

Profesor Sawicka

szczegdlne uznanie zyskala dzigki
absolutnemu stuchowi. Z pewnoscia
wiekszo$¢ chorzystow zdazyla przy-
wykna¢ do tego, ze podczas préby cho-
ru, spojrzawszy w partyture, podaje
ona swoim glosem dzwigki, od ktérych
zaczyna si¢ utwor. Nie potrzebuje do
tego kamertonu ani fortepianu. Taka
zdolno$¢ posiada zaledwie niewielki
utamek ludzi.

Tego uroczystego dnia, jak zwykle
usmiechnieta pojawita sie na chwile,
uklonita publicznosci i szybko zajeta
miejsce obok sceny. Pomiedzy zgro-
madzonymi go$¢mi trudno byto sie
przecisna¢. Niektorzy musieli przysia$é
nawet na taboretach, przyniesionych
w ostatniej chwili przez organizatoréw.
Wiréd zaproszonych oséb byli przed-
stawiciele wladz naszej uczelni, przyja-
ciele i znajomi. Przybyli tez chérzysci,
zaréwno obecni, jak i ci, ktérzy juz nie
uczestniczg w probach i wystepach.
Nikt nie chcial zmarnowac takiej oka-
zji, w konicu potrojne jubileusze rodzi-
mych artystéw zdarzaja si¢ niezwykle
rzadko. A zdaniem wielu, muzyka jest
najdoskonalszg sztuka — nie da sie jej
dotkna¢ ani zobaczy¢, a jednak daje
namacalne efekty.

Tomasz Dawidziuk
Lekarz stazysta.
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Vincent van Gogh

Vincent van Gogh (1853 - 1890)

incent van Gogh, holender-

ski malarz postimpresjoni-

zmu, uosabia romantyczny

mit artysty przekletego,
ofiary spoleczenstwa, ktére nie pozna-
fo si¢ na jego talencie. Przedstawiano
go jako chorego psychicznie geniusza,
ktéry w chwilach dzikiego natchnienia
przelewal na pl6tno swoje szalefistwo.
Nikomu za Zycia artysty nie udalo si¢
ustali¢, na co chorowat.

Poszukiwanie siebie

Urodzit sie w marcu 1853 roku w wio-
sce Groot Zundert w holenderskiej
Brabancji, niedaleko belgijskiej grani-
cy. Jego ojciec byt pastorem. Vincent
mial piecioro rodzenstwa. Najsilniejszy
zwigzek emocjonalny taczyl go z bratem
Theo, ktory przez cale zycie bardzo go
wspieral. Rodzice od najmiodszych lat
zachecali Vincenta do malowania i ry-
sowania. W wieku szesnastu lat chlopiec
zakonczyl nauke, lecz wcigz nie wiedzial,
co chce robi¢ w zyciu. Jego stryj, réwniez
Vincent, byl marszandem sztuki i za-
trudnit bratanka w filii paryskiej galerii
w Hadze. W roku 1873 Vincent van
Gogh zostal przeniesiony do londynskiej
filii galerii. Tu przezyt zawdd mitosny,
ktory spowodowat pierwszy epizod de-
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presji i zalamania nerwowego. Choroba
przyczynita si¢ w roku 1876 do utraty
pracy w galerii.

W latach 1878-1880, chcgc wspie-
ra¢ biednych i prowadzi¢ dziatalnoé¢
misyjng, Vincent zostal protestanckim
kaznodzieja. Jednoczesnie, kontynuujac
tradycje rodzinng, podjal studia teolo-
giczne. Poniewaz nie otrzymat nominacji
na misyjnego kaznodzieje, udat si¢ na
wlasng reke do zaglebia weglowego Bo-
rinage, na potudniu Belgii. Zostat jednak
stamtad odwolany za ,,zbyt gorliwa prace’.
W tym czasie zaczal rysowaé. Wykonat
mnostwo prac. Rysowat ludzi, w tym
gornikéw i robotnice kopaln, oraz krajo-
braz. Byt to punkt zwrotny w jego zyciu,
postanowit zosta¢ malarzem.

W roku 1881, na skutek ciagtych pro-
bleméw finansowych, van Gogh wrocit
do domu rodzicéw w Etten. Tam powsta-
ty pierwsze znane dziela jego autorstwa.
Nieobliczalne zachowanie Vincenta po-
wodowalo jednak czgste konflikty. Po
kolejnej nieudanej mitosci, burzliwej
ktétni na temat planoéw na przysziosé,
zerwal kontakty z ojcem i w grudniu
1881 r. przenidst si¢ do Hagi. Zaczat sie
uczy¢ malarstwa u swego kuzyna Anto-
na Mauvego. W roku 1882 zwigzal si¢
zbedaca w ciazy prostytutka, Christiene
Hoornik. Kobieta zostata jego modelka.
Vincent chcial si¢ nawet z nig ozenic,
jednak wspdlne pozycie okazalo si¢ pel-
ne problemdw, co zmienifo jego plany.
Zarazony chorobg weneryczng, podjal
leczenie w szpitalu. Presja i oburzenie ze
strony rodziny powodowaly u tego mto-
dego czlowieka coraz wigksza depresje.
W tym samym czasie powstaly pierwsze
plotna olejne van Gogha.

We wrzesniu 1883 roku van Gogh
odszedt od Christiene i przenidst sie do
Drenthe w péinocnej Holandii. Tam, zy-
jac w spartaniskich warunkach, szkicowat
i malowal pejzaze oraz sceny z zycia chlo-
pow. Brak funduszy na zakup materialow
malarskich byt przyczyna powrotu do
domu. Pogodzit si¢ z rodzicami i w grud-
niu tego roku postanowit zamieszka¢
w ich nowym domu w Nuenen. W li-
stopadzie 1885 roku Vincent wyjechat

do Antwerpii z zamiarem studiowania.
Zrezygnowal jednak z nauki, gdyz jego
zbyt specyficzna technika malowania nie
zyskata uznania na akademii. Porzucit
studia i w marcu 1886 roku przeprowadzit
sie do Paryza. Zamieszkal na Montmartre
wraz z bratem Theo. Paryz podziatal na
Vincenta tworczo. Z nowym zapalem
zabral sie do malowania. Dzigki cenione-
mu w artystycznych srodowiskach bratu
spotykal wielu utalentowanych artystow
tej epoki. Jego paleta rozjasnila si¢ czy-
stymi, $wietlistymi tonami. W tym okre-
sie powstalo przeszlo dwiescie obrazow,
w ktérych wida¢ wplywy impresjonizmu.

W lutym 1888 roku van Gogh prze-
niost sie do Arles w Prowansji. Tam
uksztaltowal sie¢ w pelni jego styl ma-
larstwa. Wykorzystujac kolor i fakture,
artysta starat si¢ uchwyci¢ emocje. Mowik:
,Gdy maluje pejzaz, pragne, aby to byl nie
jaki$ drobnomieszczanski smetek, ale cos
co wyraza mdj bol, cierpienie kogos, kto
nie ma miejsca w spoleczenstwie i nigdy
go nie bedzie mial. Patrzac na wierzby,
widze ich bezposrednie piekno, muzyke,
$wiezo$¢, smutek i melancholig i te uczu-
cia wyrazam w indywidualny, a przez
to bliski kazdemu czlowiekowi sposdb”
Chcac uczynic z Arles centrum artystycz-
ne, przekonat Paula Gauguina, aby ten
przytaczyt si¢ do niego. Wynajat ,,Z6lty
Dom’, w ktérym zaczeli razem malowac.
Miedzy malarzami dochodzito jednak do
coraz czgstszych konfliktow. Po kolejnej
gwaltownej ki6tni Vincent zagrozil przy-
jacielowi brzytwa. Wracajac samotnie do
domu, a bylo to 23 grudnia, bedac wciaz
W stanie najwyzszego wzburzenia, obciat
sobie czes¢ malzowiny lewego ucha, a na-
stepnie wreczyl ja w kopercie miejsco-
wej prostytutce. Znaleziono go bliskiego
$mierci dopiero nastepnego dnia i od razu
umieszczono w szpitalu w Arles. Odtad
coraz czeéciej miewat ataki halucynacji
i zatamania nerwowe, przeplatajace si¢
z okresami dobrego samopoczucia i ja-
snosci umystu. W tym okresie powstato
najwiecej uznanych przez krytykow dziet
van Gogha.

W marcu 1889 roku ludno$¢ Ar-
les wypedzita artyste z miasta. Vincent
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m SPEKULACJE NEUROLOGICZNE

podjat leczenie w szpitalu psychiatrycz-
nym w Saint-Rémy-de-Provence. Rok
pdzniej, 21 maja 1890 roku pojechat do
Auvers-sur-Oise na poinocy Francji.
Tam zaopiekowat si¢ nim doktor Paul
Gachet, przyjaciel Camille’a Pissarra,
lekarza bedacego jednoczesnie mece-
nasem artystéw. W tym czasie van Gogh
stworzyl okolo siedemdziesieciu dziel,
m.in. Kosciét w Auvers i Pole pszenicy

Biaty dom w nocy (1890). Vincent van Gogh.

27

z krukami. Ten ostatni uznawany jest
czesto za ostatnie dzieto malarza. W cza-
sie kolejnego zatamania nerwowego, 27
lipca 1890 roku Vincent van Gogh podjat
probe samobojcza. Na miejscowym polu,
pozyczonym rewolwerem, strzelil sobie
w piers. Zmarl po dwoch dniach, na
rekach Theo.

Analiza objawow

Van Gogh nie pasowal do obowigzu-
jacych wzorcow spolecznych. Byt czlo-
wiekiem porywczym, upartym, a jedno-
cze$nie uduchowionym i ascetycznym.
W jego tworczosci artystycznej mozna
zaobserwowac nadmiar sily, nerwowosci
i gwaltownosci wyrazu. Zdaniem znaw-
cow sztuki malarskiej, widoczny aspekt
wizjonerski wywodzi si¢ z namietnej po-
trzeby $wiatla, z szalonego pragnienia, by
kolorami i kompozycja odda¢ intensyw-
nos¢ i nasycenie stoneczne.

Problemy psychiczne van Gogha sg
przedmiotem wielu spekulacji. Brane sg
pod uwage schorzenia czysto somatycz-
ne, psychoorganiczne, az wreszcie endo-
genne psychozy. Te hipotezy opierajq sie
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na analizie Zycia artysty oraz wysuwane
s na podstawie zwierzen, zawartych
w listach do brata.

W szpitalu w St. Rémy, gdzie trafit pa-
¢jent van Gogh, dr Théophile Peyron po-
stawit rozpoznanie padaczki, cho¢ w czasie
pobytu nie zaobserwowano typowego
napadu drgawkowego. Po latach inni au-
torzy takze analizowali objawy chorobowe.
Jedna z teorii glosi, ze van Gogh cierpial na
padaczke skroniows, charakteryzujaca sie
napadami psychosensorycznymi i psycho-
motorycznymi. Powoduja je wytadowania
elektryczne w osrodkach mézgu odpo-
wiedzialnych za emocje. Wywoluja one
niezrozumiate i gwaltowne zachowanie,
a nastepnie amnezje. Henri Gastaut w la-
tach piec¢dziesigtych stwierdzil natomiast,
ze obraz kliniczny malarza wskazuje na
wszystkie objawy padaczki ogniskowej,
ktora jest zlokalizowana w placie czolo-
wym. Ten typ schorzenia powoduje ataki
niekonwulsyjne i reakcje typu schizofre-
nicznego. Zdaniem autora, przyczyna epi-
lepsji byto uszkodzenie mézgu podczas
traumatycznego porodu. Nawet jesli nie
wszystkie niejasne i ,,dziwaczne” sposoby
zachowania van Gogha da sie wyjasni¢
symptomatologia epileptyczna, to nie ma
watpliwosci, ze w ostatnich dwdch latach
zycia obserwowano u artysty wystepujace,
w nieregularnych odstepach, napady epi-
leptyczne. By¢ moze istotna przyczyna byt
takze czynnik genetyczny. S wskazowki
na to, ze siostra matki Vincenta, brat Theo

Pod koniec XIX wieku padaczke
leczono gléwnie odwarem
z naparstnicy, co skutkowato
zmianami w siatkéwce oka.
Upodobanie van Gogha
do zottego koloru moglo
by¢ wlasnie wynikiem jej
uszkodzenia

oraz miodsza siostra takze cierpieli na
napady padaczkowe.

Pod koniec XIX wieku padaczke le-
czono gltéwnie odwarem z naparstnicy.
Uwaza sie, ze picie naparstnicy skutkowa-
to zmianami w siatkéwce oka van Gogha.

Upodobanie do zéltego koloru mogto by¢
wlasnie wynikiem jej uszkodzenia, gdyz
wszystko, na co van Gogh patrzyl, oto-
czone bylo zlocista poswiata. Stad stynne
jego Stoneczniki, z6lte tany zboza, z6lty
dom, a nawet z6lty autoportret.

Diagnoza réznicowa

W dokumentach dr. T. Peyrona, jak i w li-
stach van Gogha, znaleziono wzmianki
o splataniu i zaburzeniach pamieci, bez
pelnej utraty swiadomosci. Ponadto ob-
jawy utrzymywaly sie do dwdch miesiecy
i towarzyszyly im zaburzenia snu, kosz-
mary i halucynacje. O tych objawach pisze
Vincent do swego brata. Dlatego Werner
Konrad Strik uwaza, ze rozpoznanie epilep-
sji bylo bledne. Przytacza on wyniki badan
Karla Leonharda, stynnego niemieckiego
psychiatry, ktéry dokonat systematycznej
analizy zyciorysu van Gogha, faczac prze-
bieg choroby z objawami psychozy szcze-
$cia-trwogi, bedacej forma psychozy cyklo-
idalnej. W jej przebiegu jednoczesnie lub
naprzemiennie wystepuja skrajne zmiany
aktywnosci psychoruchowej z hiper- i hi-
pokineza, zaburzenia sfery emocjonalnej
zmozliwoscig jednoczesnego przezywania
leku i ekstazy, przygnebienia i szczescia oraz
zaburzenia myélenia typu paranoidalnego.
Zdaniem K. Leonharda, objawy wystepu-
jace u van Gogha, jak i przebieg choroby
z okresami zaostrzen idealnie pasuja do tej
jednostki chorobowej.

W latach dwudziestych grupa nie-
mieckich i angielskich specjalistow od-
rzucita mozliwo$¢ wystepowania epilepsji
u van Gogha. Zaproponowali teze schi-
zofrenii, cho¢ dla poparcia tej teorii bra-
kowato wielu charakterystycznych dla tej
jednostki elementéw. W pismiennictwie
wspomina si¢ takze mozliwo$¢ zatrucia
atramentem lub kamforg. Van Gogh miat
oczywiscie staty kontakt z tymi substancja-
mi, ktére mogly spowodowac halucyna-
¢je i napady padaczkowe. Sa doniesienia
o tym, zZe w czasie napadu probowat zjes¢
tubke z farbami. Przeciwko tej diagnozie
przemawia jednak fakt, ze w dokumentacji
lekarskiej dr. T. Peyrona nie wspomniano
o tej mozliwosci, a objawy utrzymywaly sie
réwniez w czasie izolacji pacjenta. Kauf-
man Arenberg, Lynn Flieger Countryman,
Laurence H. Bernstein, George E. Sham-
baugh Jr. uwazajg, ze van Gogh cierpiat
na chorob¢ Meniera. Badacze wychodza
z zalozenia, ze wzrokowe halucynacje,
o ktérych Vincent donosil bratu, mogly
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Kwitngcy migdatowiec (1890). Vincent van Gogh.

by¢ zwigzane z oczoplasem. Choroba Me-
niera nie tlumaczy jednak innych objawéw
zaobserwowanych u artysty. Z kolei Loret-
ta S. Loftus i Wilfred Niels Arnold uznali,
ze wlasciwym rozpoznaniem powinna
by¢ ostra przerywana porfira, charakte-
ryzujaca si¢ napadowymi bélami brzucha,
nudnosciami, wymiotami i utratg apetytu,
nastepnie zmianami $wiadomosci i zabu-
rzeniem funkgji umystowych. Jednak dole-
gliwosci internistyczne nie sa w przypadku
van Gogha udokumentowane.

Najwieksze arcydzieta Vincent van
Gogh stworzyt w okresach zaostrzenia
choroby. Jednak nieprzecigtnej inteli-
gengji i zdolnosci tworczych artysty nie
nalezy wigzac¢ tylko z choroba. Jego dzie-
ta nie pozostawiaja watpliwosci, Ze ich
tworca mial niezwykly talent malarski
i w niekonwencjonalny sposéb postrze-
gal $wiat. Pozostaje nam snu¢ domysly,
czy tajemnicza choroba stymulowala czy
ograniczata jego zdolnosci tworcze? Czy
byla przeklenstwem, hamujgc rozwdj ta-
lentu i przerywajac zbyt wezesnie tworcze
zycie? A moze to ona wyostrzylta zmysty
i wyzwolita szczegdlng wrazliwo$¢ w po-
strzeganiu $wiata? Czy w pelni zdrowia
bylby w stanie stworzy¢ swoje dziefa?

Niezaleznie od odpowiedzi, podzi-
wiajgc dzieta Vincentego van Gogha,
warto zastanowi¢ sie nad problemem
cierpienia w zyciu czltowieka. Moze
przyktad tego artysty pomoze dostrzec
inny wymiar choroby i glebiej zrozumie¢
przezycia pacjentow.

Olchowik Beata
Drn. med.
Kliniki Neurologii i Rehabilitacji Dziecigcej UMB.

Sobaniec Wojciech
Prof. dr hab., kierownik Kliniki Neurologii i Rehabilitacji
Dzieciecej UMB.
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Lekarze biatostoccy

w okresach: migedzywojennym i powojennym

Pazdziernik 1949 roku. Paristwo Szaykowscy na urlopie. Z archiwum Julii i Czestawa Hake.

Berta

Szaykowska
(1889 — 1980)

rodzita si¢ 12 wrzeénia 1889 r.

w Bialymstoku. Jej ojciec An-

toni Sznajder byl urzednikiem

panstwowym. Matka — Maria
- pochodzita z rodziny Otdakowskich.
Rodzice Berty mieli duzy drewnia-
ny dom przy ul. Mazowieckiej Nr 7.
W tym domu mieszkata ona przez cate
swe zycie. Byta najmlodszym i jedynym
zyjacym dzieckiem z trzynasciorga ro-
dzenstwa. Szkole podstawowa, a na-
stepnie gimnazjum zenskie ukonczyla
w Bialymstoku.W latach 1909 - 1913
studiowata na Wydziale Fizyczno-Ma-
tematycznym w Warszawie, a nastep-
nie w latach 1913 - 1917 ksztalcila
sie w Zeniskim Instytucie Medycznym
w Charkowie. Nauke ukonczyta, uzy-
skujac dyplom lekarza.

Prace zawodowg rozpoczeta w czasie
I wojny $wiatowej. Byta lekarzem w po-
ciagu sanitarnym, w ktérym gromadzono
rannych zolnierzy z toczacych si¢ walk
frontowych.

W 1918 r. wyszla za maz za Adolfa
Kajzera, oficera wojsk niemieckich, i wro-
cita do Biategostoku. W roku 1919 jej maz
zmarl na tyfus.

W tym samym roku podjeta prace
w Miejskim Szpitalu Zakaznym w Bia-
tymstoku, a w latach 1922 - 1924 na
Oddziale Wewnetrznym w Szpitalu $w.
Rocha przy ul. Lipowej 47. Pracowata
réwniez jako lekarz szkolny w nowo
otwartym w 1919 roku Gimnazjum
Panstwowym im. Anny Jablonowskiej.
Z jej inicjatywy, w starszych klasach gim-
nazjum wprowadzono drugie $niadanie

MEDYK BIALOSTOCKI « NR 105

23



dla wszystkich uczennic oraz lekcje hi-
gieny. Efektem jej pracy z mlodziezg byta
przygotowana do druku publikacja pt.
,O skrzywieniach kregostupa” W 1922 r.
nostryfikowata dyplom lekarza.

W 1924 r. ponownie wyszla za maz.
Tym razem zwigzala si¢ z lekarzem
Wactawem Szaykowskim - wdowcem

Doktor Szaykowska byta zwolennicz-
ka $wieckiego wychowania miodziezy
iza te dzialalnos¢ na terenie Gimnazjum
Panstwowego im. Anny Jablonowskiej,
uchwatg Rady Ministrow z dnia 3 sierp-
nia 1931 r,, zostala zwolniona. Pracowata
jednak w tymze gimnazjum nadal, tylko
ze bezplatnie, uzyskujgc uznanie Rady

Dr Berta Szaykowska.

z dwoma synami: Tadeuszem i Januszem.
W nowym domu dzieci otrzymaly dobre
wychowanie obywatelskie i patriotyczne.
Tadeusz, urodzony w 1913 r., byt leka-
rzem, zmarl w 1942 r., a Janusz, urodzony
w 1916 1, zostat kapitanem-pilotem. Zgi-
nal w wypadku lotniczym w 1958 roku.
Z inicjatywy dr B. Szaykowskiej,
podjeto w Biatymstoku akcje pod nazwa
,Kropla mleka” Jej celem bylo bezptatne
zapewnienie specjalnie przygotowanego
mleka niemowletom, niemajgcym moz-
liwosci korzystania z pokarmu kobiecego.
W ramach tej akgji prowadzono réwniez
szczepienia ochronne dla dzieci przeciw
ospie. Po kilku latach, na podbudowie,
ktéra zainicjowata akcja ,,Kropla mle-
ka”, powotano Stacje Opieki nad Matka
i Dzieckiem w Biatymstoku. W latach
1924 - 1939 kierowata nig dr B. Szay-
kowska. Inspirowana réwniez przez dr.
Tadeusza Boya-Zeleniskiego, z ktérym
utrzymywala przyjacielskie kontakty,
wsp6lorganizowata Poradnie Swiadome-
go Macierzynistwa. Wielkg troske wyka-
zywala przede wszystkim o dzieci z bied-
nych rodzin, organizowala im pomoc.
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Pedagogicznej. W roku 1932 za te prace
otrzymata nawet podzigkowanie od Ku-
ratora Okregu Szkolnego w Warszawie.

Dom dr Szaykowskiej w okresie
miedzywojennym (1918 - 1939) byt
autentycznym osrodkiem kultury huma-
nistycznej i zycia umystowego w Bialym-
stoku. Goscili w nim wybitni dwczeéni
literaci i dziatacze kulturalni, tacy jak:
Kazimierz Wierzynski, Jan Parandow-
ski, Tadeusz Boy-Zeleniski. Wyglaszali
oni takze odczyty na spotkaniach or-
ganizowanych przez Koto Mitosnikéw
Historii, Literatury i Sztuki w Bialym-
stoku, ktérych dr B. Szaykowska byta
wspodlorganizatorem.

Podczas dziatann wojennych w roku
1939 Berta Szaykowska pracowala jako
lekarz w Szpitalu Wojskowym Nr 303,
za$ w okresie okupacji w Ambulatorium
Pediatrycznym w Biatymstoku. Mimo
terroru okupacyjnego nie zaniedbywa-
ta dzialalnosci spolecznej. Prowadzita
czynng wspdlprace z Tajng Organizacja
Nauczycielska (TON), byla wspdtorga-
nizatorem tajnego nauczania. W 1943 r.
w mieszkaniu panstwa Szaykowskich

odbyly sie pierwsze egzaminy maturalne
abiturientek tajnego komitetu z Ostrowi
Mazowieckiej.

W roku 1944 na krétko wyjechata do
Czestochowy, skad po roku powrdcita do
Bialegostoku i ponownie podjela prace
w Stacji Opieki nad Matka i Dzieckiem
(1945-1951). W latach 1951-1952 byta
lekarzem w Panstwowym Domu Dziecka,
a takze pracowala w Wojewddzkiej Stacji
Sanitarno-Epidemiologicznej w Sekeji Hi-
gieny Szkolnej. W tym okresie uzyskata II
stopien specjalizacji z zakresu pediatrii.

Doktor Szaykowska nie miata wla-
snych dzieci, ale zaopiekowala si¢ sierotg
z zaprzyjaznionej rodziny, umozliwiajac jej
nauke, ktérg finansowata az do ukoriczenia
studiéw medycznych.

Od 1 wrzeénia 1953 r. objela stano-
wisko dyrektora w Bibliotece Akademii
Medycznej w Bialymstoku. Mimo Ze nie
byta przygotowana fachowo do pelnienia
tej funkcji, to jednak dzieki wlasciwemu
pojmowaniu roli biblioteki w $rodowisku
akademickim, potrafita sprosta¢ podje-
tym zadaniom. Dzieki madrej polityce
zakup6w, wlasciwie prowadzonej wymia-
nie miedzybibliotecznej krajowej i zagra-
nicznej, zaangazowaniu w pozyskiwanie
cennych wydawnictw z rozproszonych po
wojnie ksiegozbioréw bibliotecznych i pry-
watnych, ksiegozbior biblioteki powiekszat
sie i wzbogacal. Nowa dyrektor wiedziala,
ze biblioteka to nie tylko ksigzki i czasopi-
sma, lecz takze ludzie. Byta wymagajaca
w stosunku do pracownikéw, ale sprawie-
dliwa w ich ocenie. Dobro czytelnika byto
dla niej zawsze na pierwszym miejscu.

Praca w bibliotece nie wypelniata bez
reszty jej zycia. Interesowala sie historig
medycyny, a poza tym byla cztowiekiem
czynu. Uczestniczyta aktywnie w Zyciu spo-
tecznym Akademii Medycznej i regionu.
Przez kilka kadencji byta przewodniczaca
Zarzadu Wojewodzkiego Towarzystwa
Swiadomego Macierzyristwa w Biatymsto-
ku, a takze aktywnym cztonkiem Oddzia-
tu Bialostockiego Polskiego Towarzystwa
Pediatrycznego i Polskiego Towarzystwa
Lekarskiego. Byla organizatorem i pierw-
szym prezesem Bialostockiego Oddziatu
Polskiego Towarzystwa Historii Medycyny.
W latach 1961 - 1966, przez kilka kadenciji,
przewodniczyta Radzie Zakladowej Zwiaz-
ku Zawodowego Pracownikéw Stuzby
Zdrowia w Akademii Medycznej. Ponadto
byta cztonkiem w licznych organizacjach
spolecznych, takich jak: Stowarzyszenie
Bibliotekarzy Polskich i Biatostockie To-

warzystwo Naukowe.
—
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numerze 10 (102) Medyka

Biatostockiego z pazdzier-

nika 2011 r., wraz z Mag-

daleng Szkudlarek, przed-
stawili$my biografie dr. Jana Walew-
skiego, znanego bialostockiego der-
matologa, pracujacego w Bialymstoku
w czasach przedwojennych i w okresie
powojennym. Podali$my informacje,
ze w roku 1923 powotal on w naszym
miescie Polskie Towarzystwo Eugenicz-
ne, ktérego gléwnym celem bylo zwal-
czanie prostytucji i alkoholizmu oraz
pomoc dzieciom z najbiedniejszych
rodzin. Ubdstwo i wszelkie patologie
byly bowiem nastepstwami zakonczo-
nej kilka lat wezedniej pierwszej wojny
$wiatowej.

—

Po przejsciu na emeryture pod ko-
niec roku 1966, w wieku 77 lat, nadal
pracowala na pot etatu na stanowisku
kustosza. W rezultacie w dalszym cig-
gu miata wplyw na rozwdj biblioteki.
Utrzymywata nadal ozywione
kontakty ze srodowiskiem le-
karskim Biategostoku. Zbierala
materialy dotyczace znanych,
a niezyjacych juz lekarzy, zwig-
zanych z Bialostocczyzna. Przy-
mierzata sie do opublikowa-
nia biografii lekarzy dawnego
wojewodztwa biatostockiego.
Sporzadzony przez nia spis
zawiera 636 alfabetycznie uje-
tych nazwisk. W celu zebrania
wiadomosci o zastuzonych,
a niezyjacych lekarzach, kore-
spondowala z ich rodzinami.
Czes¢ tej korespondencji oraz

Nie chcia

S0CJa

W 12 (104) numerze ,Medy-
ka Bialostockiego” z grudnia 2011 r.
prof. Zenon Mariak w artykule ,Idee
skompromitowane” ustosunkowat sie
do artykulu mojego autorstwa i dr
Magdaleny Szkudlarek. Wyttumaczyl
Czytelnikom, jak wiele zta przyniosta
eugenika, a szczegdlnie jej wypaczo-
na postac, jaka byt rasizm hitlerowski.
Niestety, nie wyjasnil, ze Towarzystwo
Eugeniczne w Bialymstoku w okresie,
o ktérym pisalismy, opiekowalo si¢
ludZzmi wykolejonymi, ktérych los ze-
pchnatl w kierunku alkoholizmu i pro-
stytucji. I tymi wlasnie problemami
spolecznymi, poza pracg zawodows, zaj-
mowal sie dr Walewski. Na czym wiec
polegala ,walka ze zwyrodnieniem rasy,

biografie niektdrych lekarzy znajduja sie
w Archiwum Uniwersytetu Medycznego
w Biatymstoku'.

Dlugoletnia i owocna praca dr Szay-
kowskiej zostala uhonorowana licznymi

budowac
izmul

ktére to idee doktor rozwijat nowatorsko
w Polsce, w tym w Bialymstoku?” - tego
mdj adwersarz niestety nie podaje.

Trudno réwniez zgodzic si¢ ze stwier-
dzeniem prof. Z. Mariaka, ze: ,Wtadze
miejskie i wojewddzkie nie docenity
zastug dr. Walewskiego, iz pamietano, ze
jeszcze w latach siedemdziesigtych idee
eugeniki byly $wiezo skompromitowane”
Powdd byt zgota inny. Owczesny kierow-
nik Wydziatu Zdrowia nie wyrazit zgody
na przedluzenie pracy dr. Walewskiemu,
a wniosek o odznaczenie, pismem z 24
grudnia 1960 r., oddalit, uzasadniajac,
ze order ten przyznaje si¢ za osiggniecia
w budowie socjalizmu, a takowych dr
Walewski nie posiadal.

Mieczystaw Sopek

odznaczeniami panstwowymi i regional-
nymi, m.in.: ,Orderem Sztandaru Pracy
I11IKlasy’, ,,Krzyzem Oficerskim Orderu
Odrodzenia Polski’, Odznakg ,,Za wzoro-
wa prace w Stuzbie Zdrowia’, Ztota Odzna-
ka ,,Zastuzony Biatostocczyznie’,
Medalem pamigtkowym ,,Za
Szczegdlne Zastugi dla Uczelni”
Doktor Berta Szaykowska
zmarta 8 sierpnia 1980 r. Pocho-
‘wana zostata we wspSlnym grobie
zwezesniej zmarlym mezem Wa-
clawem Szaykowskim na Cmen-
tarzu Miejskim w Biatymstoku.

Mieczystaw Sopek
Dr n. med, byty wieloletni pracownik
Zaktadu Anatomii Prawidtowej Cztowieka UMB.

Magdalena Szkudlarek

Grob rodziny Szaykowskich.

Dr n. med,, adiunkt Zaktadu
Anatomii Prawidfowej Cztowieka UMB.

' Biografie lekarzy, znajdujace sie w archiwum biatostockiego Uniwersytetu Medycznego, wykorzystano przy publikacji,Lekarze biatostoccy w okresach miedzywojennym i powojennym”

w kolejnych numerach,Medyka Biatostockiego”
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Lekarskie modlitewniki

BEATA JARMUSZEWSKA

spolne doswiadczenia
facza. Gdy on przebywat
w obozie koncentracyj-
nym w Neuengamme, ona
byla krolikiem doswiadczalnym w Ra-
vensbriick. On przygladat sie ekspery-
mentom doktora SS Kurta Heissmeyera
na zydowskich chlopcach, ona dwukrot-

Stanistaw Sterkowicz (1923-2011).

nie przeszla operacje doswiadczalne.
Obydwoje przezyli ewakuacje obozu,
trafili do szpitala, potem dlugo przeby-
wali poza granicami kraju.

W 1945 roku wrécili do Polski.
Podjeli studia medyczne w Gdansku.
To wlasnie tam sie poznali, a niedtugo
potem wzieli §lub. Lekarzami zostali
w 1951 roku. On uzyskat stopien dok-
tora medycyny, potem sie¢ habilitowal,
a bedac juz na emeryturze, otrzymat
z ragk Prezydenta RP nominacje profe-
sorskg. Zajmowal sie gléwnie kardiolo-
gia. Uzyskat tez specjalizacj¢ z choréb
wewnetrznych, analityki, medycyny
spotecznej i organizacji zdrowia. Pra-
cowal w Leborku i we Wloctawku. Ona
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zrobita specjalizacje z ginekologii i zaje-
ta sie praktyka lekarska, réwniez w tych
miastach.

785367703

Panstwo Sterkowicze urodzili sie tuz po
I wojnie $wiatowej. Stanistaw byt synem
oficera Marynarki Wojennej. Mieszkat
z rodzing w Pinsku, potem w Gdyni. Po
kampanii wrze$niowej przeniost si¢ do
Krakowa. Tam ukonczyt Szkofe Chemicz-
n3, uzyskujac dyplom technika chemika.
W 1942 roku wstgpil do Armii Krajowej,
przeprowadzat akcje konspiracyjne. Pisat
antyhitlerowskie hasta na murach, o$mie-
szal zarzadzenia okupanta i dezorgani-
zowal jego akcje propagandowe. Za ten
tzw. maly sabotaz rodzing Sterkowiczéw
zaczelo Scigac gestapo. Ukrywali sie na te-
renie Generalnego Gubernatorstwa. Gdy
dotarla do nich wiadomos¢ o zblizajacej
sie Armii Czerwonej, podjeli decyzje,
by przenies¢ si¢ do Rembertowa. Bylto
to w lipcu 1944 roku. Miesiac pdzniej
Stanistaw zostat aresztowany w fapance
ulicznej. Wywieziono go na przymusowe
roboty do Niemiec, a pdzniej — za wyda-
wanie gazetki podziemnej w Berlinie —
umieszczono w obozie koncentracyjnym
pod Hamburgiem.

Nadano mu numer obozowy 78536.

Gdy przyszta wiosna 1945 roku, za-
czeto ewakuacje wieznidw starej cegielni
hamburskiej. Dzieci zydowskie zabito,
cze$¢ wieznidw zatopiono na statkach,
zestrzelonych przez samoloty Royal Air
Force. Stanistaw sie uratowal. Byt jednak
mocno niedozywiony i zmarzniety. Przez
dtuzszy czas leczyt sie w angielskich laza-
retach wojskowych. W koncu latem 1945
roku trafit do obozu przesiedlenicéw,
koto Bremy.

Z kolei Janina Sterkowicz, z domu
Marczewska, urodzita sie w Lublinie. Tam
ukonczyta gimnazjum, zdata mature i za-
liczyta I rok Pedagogium. Jej brat Stani-
staw byl podporucznikiem rezerwy, do-
wodcg oddziatu Zwigzku Walki Zbrojnej

dzielnicy Dziesigtej w Lublinie. Za jego
namowg Janina wraz z siostra wstapity
do sit zbrojnych. Zostaly taczniczkami.
Przekazywaly informacje miedzy jed-
nostkami i rozkazy dowddztwa poszcze-
golnym oddziatom. Za te dziatalno$¢ obie
zostaly aresztowane. Janine osadzono
na Zamku Lubelskim, ktory w czasie
okupacji funkcjonowal jako wiezienie
hitlerowskie. Skazano ja na kare $mierci
z odroczonym wyrokiem na pie¢ lat. Po
trzech miesigcach zostala wywieziona do
obozu koncentracyjnego w Ravensbriick.

Niemieccy zbrodniarze to
gtownie lekarze. Sposrod
52 opisywanych medykéw
jedynie 8 przeciwstawito
sig zbrodniom hitlerowskiej
medycyny

Byta numerem obozowym 7703.

Gdy w lutym 1945 roku wtadze
obozowe postanowily zatrze¢ $lady
swojej dzialalnosci doswiadczalnej,
wiezniarki, w wiekszosci eksperymen-
talne kaleki, ukryty sie w kryjowkach
obozowych. Janina schowata si¢ w tu-
nelu pod blokiem, potem w bloku tyfu-
sowym. Ukrywala si¢ tam az do konca
kwietnia. Wtedy to hrabia Folke Ber-
nadotte, szwedzki polityk i dyplomata,
rozpoczal akcje ratunkowa wieZniéw
obozéw koncentracyjnych. Przez dwa
miesigce autobusy z wymalowanym
na boku godlem Czerwonego Krzyza
ewakuowaly wiezniéw z Niemiec do
Szwecji. W jednym z nich znalazla si¢
wlasnie Janina. Wycieficzona, wygto-
dzona, zziebnieta trafita na kilka mie-
siecy do szpitala w Malmo.
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Udokumentowaniu zapisu tych do$wiad-
czen poswiecit si¢ bez reszty Stanistaw.
W publikaciji Jesli echo ich gloséw umilk-
nie — rzecz o terrorze hitlerowskim umie-
$cit zdjecia, historie szesnastu obozéw
koncentracyjnych niemieckich, austriac-

chicznie chorych, oraz 14f 13, z czego14f
oznaczalo §mier¢, a 13 gazowanie. A na
koniec przyszed! czas na eksperymenty
medyczne.

Niestety, niewielu z tych lekarzy-opraw-
cow zostato ukaranych i skazanych. Czes¢
nawet — mimo udowodnionej winy — wy-
konywata nadal swoj zawdd. Cho¢ 40 -

Oboz w Ravensbriick. Zrodto: Internet: www.ravensbruck.pxd.pl.

kich i polskich oraz dzieje sze$ciu obo-
z6w zagtady, w ktorych wymordowano
ponad 5 mln Zydéw. Pokazal tez me-
czenstwo narodéw okupowanych przez
nardd niemiecki. A wszystko to opraco-
wat w trzech czesciach pod znamiennymi
tytutami: Ludzie ludziom zgotowali ten
los, Porzuécie wszelkg nadzieje, Deutsch-
land, Deutschland uber alles. ..

W oczach Stanistawa, niemieccy
zbrodniarze to gléwnie lekarze. To mor-
dercy spod znaku swastyki, uprawiajacy
nieludzkg medycyne, bedacy w stuzbie
nazizmu. Spoérod 52 opisywanych me-
dykéw — ukrytych mordercéw, bestii,
postusznych wykonawcow rozkazow
i zbrodniarzy - jedynie o$miu byto
w stanie przeciwstawi¢ sie zbrodniom
hitlerowskiej medycyny. Reszta upra-
wiata $mierc.

Zrédet tego bestialstwa Stanistaw
upatrywal w II potowie XVIII wieku,
W czasie uznawanym przez niego za
faktyczny moment narodzin eugeni-
ki. A ta przyniosta za soba najpierw
oczyszczanie ras, poprzez przymusowa
sterylizacje, potem wprowadzenie usta-
wy o zapobieganiu urodzeniom dzieci
obcigzonych genetycznie. Nastepnie
byly akcje T-4, czyli eutanazja na psy-
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sposrod 350 niemieckich lekarzy - skazano
na kare $mierci albo popehnili samobdjstwo.

Byli tez i tacy, ktérzy mimo ter-
roru przeciwstawili sie nazistowskiej
medycynie i przyczynili si¢ do roz-

Stanistaw i Janina zostali
lekarzami. Chcieli przywrdci¢
temu zawodowi szacunek

woju tej nauki, z zachowaniem jej hu-
manistycznego wymiaru. Im wtasnie
dziekowal Stanistaw w Nieludzkiej
medycynie. Jednocze$nie zatowal, ze
byto ich tak niewielu. Na kartach jego
dziel przewazaly bowiem opisy okrut-
nych tortur, zbrodniczych operacji
doswiadczalnych, panujacego glodu
izimna. Ofiary nazizmu (a wiec autor
ijego zona) wypowiedzialy sie jedno-
znacznie, nadajac tytul swoim wspo-
mnieniom Porzudlcie wszelkg nadzieje,
ktorzy tu wchodzicie.

Chcieli jednak, by ktos wszedt.
Chcieli, zeby ludzie wiedzieli, co si¢ wy-
darzylo naprawde. Bo oni ocaleli nie po
to, aby zy¢, chcieli - méwiac za Herber-
tem - da¢ $wiadectwo. ,Czas zaciera
$lady. Nie zapominajmy jednak [...]” -
napisat w Dziejach nieludzkiej medycyny
Stanistaw.

Medicus sum

Wspomnienia obozowe nie tylko wply-
nely nalosy powojenne rodziny Sterko-
wiczow, lecz ja uksztattowaly. O tym, jak
bardzo przewartosciowuje si¢ po takich
doswiadczeniach zycie, napisat Stanistaw
w dokumencie Zagubiony na polskich
drogach. Pélwiecze pracy lekarskiej. Czy-
tamy tam: ,W okresie miedzywojennym
uwielbiatem Boga, czcitem wielkiego
marszalka, a ojczyzna wydawata mi sie
najpiekniejsza na $wiecie. Przyszla wojna
izdruzgotata moje idealy. Nienaruszalne
dogmaty przestaly by¢ $wiete. Po wojnie
obserwowalem walki bratobojcze i ser-
wilizm zniewolonych rodakéw. Mimo
terroru i argusowych oczu bezpieki, od-
czuwatem satysfakcje z likwidacji analfa-
betyzmu i powszechnej bezplatnej opieki
zdrowotnej oraz szerokich mozliwosci
studiowania’”.

Losy powojenne bowiem to takze
nieustanna walka. Ale juz nie z oku-
pantem. Tym razem byly to zmagania
prowincjonalnego lekarza z dwczesnym
rezimem polityczno-spolecznym, o czym
Stanistaw pisal w swoim pamietniku
Medicus sum, czyli codziennos¢ lekarza
- troche zycia, troche filozofii.

Tym samym ograniczeniom pod-
legato przeciez cate pokolenie, ktore
urodzito si¢ przed wojna, przezylo ja -
w obozach, w kryjéwkach czy na froncie,
a potem prébowato poskladaé¢ nows,
nietatwa rzeczywistos¢. Na gruzach woj-
ny. A ta doszczetnie zburzyta porzadek
i wartosci.

Dlatego Stanistaw i Janina zostali
lekarzami. Chcieli przywrdci¢ temu za-
wodowi nalezny mu szacunek, chcieli,
zeby stal si¢ na powrét symbolem mi-
tosierdzia i walki o zycie, chcieli wresz-
cie nada¢ medycynie humanistyczny
wymiar.

Obydwoje zmarli w 2011 roku.
Wecigz zywe sg jednak ich przestania,
a publikacje Sterkowiczéw nazywane
sa przez wspolczesnych lekarzy modli-
tewnikami.

|
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ADAM HERMANOWICZ

xposé premiera Tuska ideal-

nie trafito w gusta prawicowej

opozycji oraz konserwatyw-

nych komentatoréw. Od dtuz-
szego juz czasu stycha¢ bylo zbiorowy
jek srodowiska towarzysko-politycz-
no-biznesowego: ,Reformuj Kraj!
Polska upada, tracimy niepodlegtos¢,
zyjemy na kredyt, bo nie reformujesz,
Tusku!”.

Czytajac analizy redaktoréw, kto-
rzy kiedys$ wystepowali jako ,,nieza-
lezni”, a po czasach rzadéw PiS-u sta-
li si¢ nagle czolowymi piérami, np.
Rzepy, mozna bylo odnies¢ wrazenie,
ze ich autorzy sg nieco przemeczeni.
Powodem jest zapewne fakt, ze po
nocach nie §pig oni ze zgryzoty, a za
dnia pielgrzymuja do miejsc $wie-
tych, oczywiscie w intencji gtebokich
reform w kraju.

No i sie doczekali! Premier zapo-
wiedzial cigcia do kosci. Wydawaloby
sig, ze cale to towarzystwo powinno
skaka¢ z radosci i calowaé Tuska po
rekach, ale tak sie¢ nie stalo. Wpraw-
dzie prawicowa opozycja zapowietrzy-
fa si¢ na chwile, ale szybko odzyskata
wigor. Pojawily sie setki pytan i wat-
pliwosci, w stylu: Jak to?! Wydtuzenie
wieku emerytalnego? Zniesienie ulg?
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Siekierg
po kadtubie

I to TYCH ulg?! Wlasnie TYCH, a nie
innych? I to wladnie teraz? Zdrada!
Zaprzanstwo! Niepodlegloé¢ zagrozo-
na! Nardd upodlony reformami Tuska!

Tym, co maja krétka pamiec albo sg
malo spostrzegawczy, zaczeto przypo-
minad¢, ze kiedy rzadzil Wodz, podatki
byty obnizane, a wzrost gospodarczy
trzy razy wyzszy! Ha! Innym nalezalo
pogrozi¢: ,Dobrze wam tak, mlodzi,
wyksztatceni, z wielkich miast (w pra-
wicowej publicystyce to wyjatkowa
obelga, opisujaca ludzi glosujacych na
PO, zwanych tez - z racji kierujacego
nimi bezrefleksyjnego instynktu stad-
nego — lemingami). ZaglosowaliScie na
Tuska i co teraz macie? Reformy, tfu!”.

Z podobna reakcja mielismy do
czynienia, gdy minister Sikorski na fo-
rum niemieckiego think tanku przed-
stawit propozycje zmierzajace do rato-
wania Unii Europejskiej. POki ich nie
wygloszono, towarzystwo $mialo si¢ na
wyscigi (bo oni sie $mieja, zwolennicy
PO - ,rechoczy’, vide publicystyka
np. red. Ziemkiewicza), ze tak si¢ do
prezydencji przygotowywal, tak sie
chcial wypromowac¢, a tu nic z tego.
Nikt nas nie zaprasza, nie stucha i nie
zauwaza, bo ta wladza przeciez nic
o honorze, godnosci i polskiej racji
stanu nie wie. Ale kiedy szef dyplo-
macji zaprezentowal, owszem, $miate
tezy i sformufowatl stanowisko nasze-
go rzadu, ktére zostalo zauwazone
i o ktérym dyskutowano na unijnych

gremiach decyzyjnych, to na dzien
dobry dostal wniosek o odwotanie
od jednego odlamu PiS-u, a wniosek
o Trybunal Stanu od drugiego. Uza-
sadnienie brzmialo: ,,Zdradzil i nie
rozumie polskiej racji stanu”. Poming
milczeniem takie zachowanie, bo jaki
jest kon, kazdy widzi.

Wystapienie ministra, jakby nie pa-
trze¢, spowodowalo zawieruche dzie-
jowa. Teraz, w ciggu zaledwie kliku
dni niemalze, podejmujemy decyzje,
na ktére kiedys trzeba bylo zwolywa¢
referendum. Nikt nie oczekuje od rza-
dzacych jednomyslnosci, ale wyma-
ganie tego, zeby opozycja stanefa na
wysokosci zadania i rozsadnie cenzu-
rowala rzad, patrzac mu na rece, nie
jest chyba zbyt wygérowane. Szkoda, ze
w takiej sytuacji rzad zostal praktycznie
sam, bo popelnionego bledu nie da si¢
szybko naprawi¢. A mielizn, na ktore
moze wplyna¢ nasz kraj, jest tak wiele,
ze doprawdy trudno oczekiwa¢, ze uda
sie nam je wszystkie oming¢.

Na pewno nie pomoze w tym fakt,
ze za sternikiem nie stoi grupa ludzi
skupionych nad mapa i podpowiadaja-
cych, ktéredy mamy plyna¢, a jedynie
towarzystwo, w ktorym jeden $widrem
wierci dziure w kadlubie, drugi rabie
ten kadtub siekiera, krzyczac, ze jego
siekiera jest wigksza od $widra, a wszy-
scy razem krzycza: ,,Toniemy, ratyj sie,
kto moze!”.

|
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Przedmiescia zachodnie

d rozeznawania dawnych

granic w tej cze$ci Biatego-

stoku moze zabole¢ gltowa.

Obecne osiedle Stoneczny
Stok zajmuje ziemie folwarku Branic-
kich - Wysoki Stok, gtéwnie osady
miynskiej. Bloki osiedla Zielone Wzg6-
rza posadowiono na gruntach dawnej
wsi Starosielce (tez folwark Wysoki
Stok) oraz Klepacze, a Lesna Dolina
to skraj wsi Krupniki i Bacieczki. Przez
tak zakreslony obszar przechodzita po
1569 roku granica Korony Polskiej
i Wielkiego Ksiestwa Litewskiego oraz
wojewodztw podlaskiego i trockiego;
w tym drugim lezaly m.in. wsie: Ba-
cieczki, Fasty, Krupniki.

Folwark Jana Klemensa
Branickiego

Wysoki Stok byt jednym z o$rodkéw
administracyjnych débr Branickich,
w sktad ktorego wchodzily wioski: Bia-
tostoczek, Ogrodniki Wysokostockie,
Stoboda, Starosielce, Wysoki Stok, Za-
wady. Z racji tej funkcji na Wysokim
Stoku (119 m n.p.m., Wysoki Stoczek)
znajdowal sie palacyk z tarasem, usytu-
owany miedzy kompleksem patacowym
w centrum miasta Bialystok (Wersal
Polski vel Podlaski) a rezydencja letnia
Branickich w Choroszczy. Za brama
wjazdowa do palacyku staly dwa pa-
wilony. Schodami wchodzito si¢ do
duzej sali ze $cianami pomalowanymi
a fresco. Dwa mniejsze pokoje wyposa-
zono skromnie, w jednym z nich pew-
nie przyjmowano gosci, bo byly tam
naczynia do kawy i czekolady. Palacyk
pokrywal plaski dach z blachy, obok
za$ rozciagaly sie ogrody i sady z jabto-
niami, gruszami, §liwami i czere$nia-
mi. Rozbudowano obiekty folwarczne,
do ktoérych zaliczano m.in.: spichlerz,
stodote, stajenke na konie, chlewy na

ADAM
CZESLAW DOBRONSKI

bydlo i chlewiki na dréb, piwnice, ser-
nik'. ,Wysoki Stok byl wiec w owym
czasie do§¢ bogata, reprezentacyjna
i duza rezydencja. O wiele skromniejsze
i ubozsze byly za$ wsie, ktére do tego
folwarku nalezaly” (Alina Sztachel-
ska-Kokoczka). O Starosielcach z 18
gospodarstwami (dawne centrum tej
wsi to dzisiejsza Scianka) juz kiedy$
pisatem, Ogrodniki Wysokostockie
liczyty zaledwie 6 gospodarstw (bez
gruntéw osiadtych), Biatostoczek miat
az 47 gospodarstw (wielu mieszkancow
emigrowalo do miasta), Stoboda - 12
(»na bardzo podtym gruncie”, obecnie
Nowe Miasto), Zawady - 25. W kaz-
dej wsi byla karczma oraz browar ze
stodownig, a szczegétowych danych
dostarcza inwentarz spisany w latach
1771 - 1772, zatem po $mierci hetma-
na wielkiego koronnego, dobrodzieja
Biategostoku.

Kompozycja barokowa

Wysoki Stok z patacykiem stanowit
bardzo wazny element kompozycji ba-
rokowej w dolinie rzeki Bialej, opisanej
przez Krzysztofa Kucharczyka i Jozefa

Maroszka. Do Biatki zmierzaly dwa
strumienie: Bazantarka, majaca zrédia
w Lesie Zwierzynieckim, i faczaca si¢
z nig Kaskada, ktdra brala poczatek
u stop wzgorza $w. Rocha. Krajobraz
urozmaicaly lasy, stawy i rozlewiska,
drogi (stary gos$ciniec choroski biegt
pdzniejsza ul. Sosnowa), mostki. Kom-
pozycje ograniczaly wzgoérza: Wysoki
Stok, Lysa Goéra (Antoniuk Fabryczny),
Wiatrakowe, $w. Marii Magdaleny i $w.
Rocha, Mtynowe, Bazantarnia i naj-
mniejsze na Marczuku. Przy mlynie
Alberta Marczyka(!) go$ciniec choroski
przekraczal rzeczke Bazantarke. A o sa-
mym mlynie wiemy, ze byl z drzewa
kostkowego, otynkowany, kryty da-
chowka. Most mial cztery zastawki,
mlynarz za$ posiadal ogrdéd, 30 pni
pszczél, 4 woly i 4 konie oraz 5 kréw.
W 1749 roku planowano urzadzic jesz-
cze sadzawke na tarlisko karpi.

Okres zaborowy

Kiedy zabraklo Branickich, nie zadba-
no o utrzymanie wspomnianej kompo-
zycji barokowej. Folwark wysokostocki
stal sie najpierw, ale na krétko, wlasno-
$cig Potockich, nastepnie wlasnoscig
skarbowg (panstwowa). Zageszczalo
sie tu stopniowo osadnictwo, naj-
pierw rolne, z czasem podmiejskie.
Zaczatkiem zmian bylo poprowadzenie
w latach dwudziestych XIX w. szo-
sy warszawskiej na Zottki i nowego
goscinca knyszynskiego, ale przelom
nastapit za sprawg magistrali kolejowej
Warszawa - Petersburg, uruchomionej
w 1862 roku, o czym przypomina stary
wiadukt. W 1872 roku ruszyly pociagi
linia zelazng z Ukrainy, przez Brzes¢
nad Bugiem, do Prus Wschodnich,
a stacje i duze zaktady kolejowe zlo-
kalizowano na gruntach wsi Klepacze
oraz Krupniki, dajac jej jednak nazwe
Starosielce.

! Pomieszczenie do suszenia sera. Najczesciej byt to pewien rodzaj drewnianej skrzyni, przypominajacej niewielk chatke umieszczona stosunkowo wysoko nad ziemia, na jednym badz
kilku drewnianych stupach oraz przykryta daszkiem z gontu. Zrédto: Internet, Polski Serwis Naukowy.
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Na miejscach dawnych Kaskad
(obecna ul. Prowiantowa) powstawaly
sklady i magazyny, ktére nadaty spe-
cyficzny wyglad terenom przylegtym
od zachodu do dworca i do toréw
postojowych. A przy Wysokim Stoku
wyrdzniala si¢ oryginalnym wygladem
rogatka celna z polowy XIX stulecia,
zwana dzi$ - kto to wie dlaczego? -
Domkiem Napoleona. Rogatka za$ dla-
tego, bo granica miedzy Cesarstwem
Rosyjskim i Ksiestwem Warszawskim,
a nastepnie Krélestwem Polskim biegta,
przez ponad wiek, rzeka Narwia, tuz za
Choroszcza.

wickich), uciekajacych po przegranych
nad Wisly, Wkrg i Wieprzem. Trzy
kompanie polskie I batalionu 1. Putku
Piechoty Legionéw, po zajeciu dwor-
ca kolejowego, obsadzity pozycje od
Wysokiego Stoczka - przez Marczuk
- do Bazantarni. Najpierw zolnierzy
polskich niepokoit nieprzyjacielski po-
cigg pancerny, a od godz. 9 rozpoczely
sie falowe natarcia czerwonej piechoty
i kawalerii. Kilkakrotnie zmieniala sie
sytuacja, walczono wrecz, bohatersko
na Marczuku bronifa si¢ 1. kompania
ppor. Mieczystawa Lepeckiego. Dopie-
ro péznym wieczorem walki ucichly,

Staw przy ulicy Marczukowskiej.

Niezwykte zdarzenie mialo miejsce
w 1897 roku. Bawiacy wowczas w Bia-
tymstoku car Mikolaj II zostal podjety
$niadaniem przez generala rosyjskiego,
do ktérego nalezal m.in. las Bacieczki.
Podciagnieto na te okoliczno$¢ odnoge
toréw, bo brakowalo dobrych drég. Ten
fakt potwierdza uzywana przed 1939
rokiem nazwa ,lasek generalski”; na
jego skraju stoi dzi$ cerkiew przy ul.
W. Sikorskiego. Probleméw przyspa-
rzala Bialka, ktora wskutek rozwoju
przemystu, zamienita si¢ w cuchngcy
$ciek, w dodatku zmieniajacy kolory
w zalezno$ci od mody na kolory tkanin.
W porach mokrych nie mozna bylo
w ogole korzysta¢ z podmoklych tak.

Watki bitewne

22 sierpnia 1920 roku od zachodu pe-
dzity oddzialy wojsk rosyjskich (bolsze-
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1948r.

Bialystok pozostal w rekach polskich.
25 maja 1931 roku, w poblizu dworca
kolejowego (ul. Zwyciestwa) i w oko-
licy rzezni miejskiej (w poblizu ronda
przy ul. Hetmanskiej, blizej centrum
handlowego), poswigecono krzyze. Tak
upamietniono krwawg ofiare obron-
cow.

Natomiast 15 wrze$nia 1939 roku
od Choroszczy podeszly oddzialy
piechoty niemieckiej, bez czolgow
i wsparcia lotniczego. W improwizo-
wanej obronie stanely pododdziaty
rezerwowe, zwlaszcza 42. pulku pie-
choty. Walka o honor miasta trwata
kilka godzin, jedna z jej ofiar byt kpt.
Tadeusz Kosinski, petnigcy obowiaz-
ki szefa sztabu. Niemymi $wiadkami
staly sie wierzby i one (obecnie juz
z betonu i metalu) stanowiag ozdobe
pomnika, zwanego ,Redutg Biatego-
stoku”. Na wyniesieniach blizej to-

réw (tu kosciot sw. Jadwigi Krélowej)
ustawiono tamtego wrzeénia polskie
dziatka przeciwlotnicze.

Wypoczynek na Marczuku

W 1919 roku Starosielce staly sie
miastem. Mianem ,,kolonia Marczuk”
oznaczono na planie Bialegostoku
sprzed 1939 roku teren od ul. Grun-
towej po Marczukowskg, ale tylko po
wschodniej stronie ulicy Hetmanskie;j.
Po stronie zachodniej nie§miato poja-
wialy sie drewniane domki, za ktorymi
ciagnely sie nadal faki i gdzieniegdzie
pola. Z trudem mozna bylo dojs¢ do
Bazantarki. Za rzeczka natomiast za-
chowala sie stara droga do Wysokiego
Stoczku (Stoku) i tedy wiodla granica
miasta (pozniejsza nazwa tej drogi to
ul. Skrajna, a jej przediuzenie na potu-
dnie to ul. Lniana). Natomiast jeszcze
dalej na zachdd, za laskiem, uformo-
walo si¢ malenkie osiedle Korycin. I te
nazwe trudno wyjasni¢. Wybudowali
sie tu osadnicy z gminnego Korycina?
Z czasem wytyczono ulice: Sniezna,
Lodowa, Stromg, Samotng. Punktem
wielce charakterystycznym byta sto-
dota ksiedza Adama Abramowicza,
proboszcza parafii $w. Rocha (i Chry-
stusa Krola). Do tej parafii nalezaly
spory szmat ziemi oraz nieduza spo-
teczno$¢ wiernych. Mieszkato sie tu
jak na wsi, mtédz chodzita do szkoty
przy ul. Grunwaldzkiej. Wspominat
Wiadystaw Narel: ,Przed domem nie-
jedna troskliwa reka kobieca zrobila
kwietniki, rabaty (...). W podwér-
kach chlewiki, letnie kuchnie, a dalej
przewaznie ogrody. Warzyw i owocow
nikt nie musial kupowa¢. I §winiaka
niejeden swego uchowat”. Bylo cicho,
wszyscy sie znali.

W ciepte letnie dni, zwlaszcza
w niedziele, pojawiali sie nad stawem
amatorzy piknikéw. Te scenki utrwa-
lono na zdjeciach, a z okresu powojen-
nego zachowaly sie wspomnienia, ktdre
pozbieral Marek Jankowski. Wzdluz
ulicy Marczukowskiej znajdowaly sie
trzy stawy, w pierwszym kapali sie
nieliczni, bo z niego czerpano wode
do napelniania tendréw parowozéw.
W poblizu staly wiec zabudowania
pompowni, zwanej ,,pompka”. W $rod-
kowym stawie ptawili sie z rozkosza
dorosli, a maluchom pozostawat
trzeci stawek, zasilany wodg z duze-
go. Po drugiej stronie ulicy przybyto
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parterowych drewnianych domoéw,
zamieszkalych przez Piekutowskich,
Koronkiewiczéw, Rydzewskich, pania
Galas z corkami, Kowalewskich, panie
Ziegbe i Fitonowicz, Olszewskich, Kmi-
tow, Lydkowskich, Nareli, Zawadzkich,
pana Gusko.

Sceny okupacyjne

Tych wspomnien zachowato si¢ duzo.
Chyba najbardziej dramatyczne wigza
sie z laskiem sosnowym Bacieczki,
przylegajacym do tak, na ktérych ko-
pano torf. W tym lesie Niemcy prze-
prowadzali egzekucje. Przebieg jednej
z nich opisal Igor Zatkalik, ps. ,,Dtugi’,
maszynista, zolnierz AK. Przypadek
sprawil, ze zobaczyl on nadjezdzajace
samochody z wi¢zniami. Ofiary mu-
sialy wyskakiwa¢ z ,,bud” do wykopa-
nego rowu otoczonego wartownikami,
w ktérym juz lezaly zwloki. Dwoch
esesmanow — wczeséniej pili wodke -
strzelato do klebigcych sie ludzi z bro-
ni maszynowej. Samochody obrécity
trzy razy. Na koniec ,,... kaci wrzucili
do kazdego z dotéw po kilka grana-
téw, nastapil potezny wybuch, ktéry
poderwat do gory lezace w dole ciata
pomordowanych”. Wartownicy zawa-
lili rowy piaskiem. Pozostat cmentarz
z pomnikiem, ale rzadko odwiedzany,
pomijany w dniach obchodéw rocznic.
Mniejszym cmentarzyskiem staly
sie tereny przylegle do toréw kolejo-
wych. Tu ginely osoby w bombardowa-
nych wagonach oraz zastrzelone przez
wartownikow stacyjnych. Najwiecej
jednak ofiar stanowili Zydzi, wiezie-
ni po likwidacji getta bialostockiego
(druga polowa sierpnia 1943 r.) do
Treblinki i innych obozéw masowej
zagltady. Niektorzy probowali ratowac
sie, wyskakujac z transportéw. Padali
jednak od strzatéw straznikéw umiesz-
czonych na wagonach, byli dobijani
przez patrole chodzace przy torach
i zakopywani w poblizu. Pamigta¢ tez
trzeba o osobach represjonowanych
w obozach, zorganizowanych w pobli-
zu dworca kolejowego oraz na miejscu
obecnego hotelu ,,Turkus”. Okupanci
umieszczali w nich m.in. jedcéw wy-
wozonych na roboty do III Rzeszy.
W tym samym czasie na zachod-
nich przedmiesciach Biategostoku roz-
wijala si¢ konspiracja, prowadzono tu
wywiad, gromadzono bron, przepro-
wadzano male akcje sabotazowe.
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Uratowany tunel

W lipcu 1944 roku zaobserwowano,
ze Niemcy w czarnych mundurach
prowadzg intensywne roboty w oko-
licach tuneli przy ul. Hetmanskiej.
Nie zapedzili do prac 0séb cywilnych,
zatem domysélano sig, ze zalezato im
na zachowaniu tajemnicy. Wykopali
miedzy torami dziewie¢ dotéw, po trzy
w kazdym rzedzie, glebokich na péttora
metrow. Nastepnie zatozyli szalunki,
wylali beton. Udalo si¢ ustali¢, z pomo-
ca kolejarzy polskich, ze na dnie kaz-
dej takiej studzienki pofozone zostaly
skrzynie z fadunkami wybuchowymi.
Stalo sie jasnym, ze chodzi o wysadze-
nie tuneléw. Moment detonacji Niemcy
jednak odwlekali, czekajac na przejazd
waznego transportu wojskowego. Sta-
nistaw Hrynaszewski zapamietal, ze
i jego rodzina opuscita dom w obawie
przed eksplozja.

A jednak tunel ocalat. 27 lipca rano
pan Pylinski w towarzystwie zolnierza
Armii Czerwonej uspokajali miesz-
kancow, ze tunel jest juz bezpieczny.
Okazalo sie, ze wartownikow niemiec-
kich przegonili partyzanci, natomiast
pan Pylinski, ktéry przed wojna stuzyt
w wojskach saperskich i byt kolejarzem,
pozrywat przewody elektryczne taczace
skrzynie z tadunkami wybuchowymi.
Reszty dokonali juz saperzy rosyjscy.
Warto przy tej okazji doda¢, ze obok
tunelu drogowego, od strony dworca
kolejowego byl tunelik, ktérym prze-
plywatl strumyk. W tym to przepuscie
mieszkancy chronili si¢ w czasie na-
lotéw.

Zanikajace przedmiescia

Po wojnie brakowalo wszystkiego,
gotowki takze, wiec trzeba byto so-
bie radzi¢. Przyklad takiej zaradnosci
stanowil wyrob garnkéw. Zajeto sie
tym kilka rodzin mieszkajacych przy
Szosie do Jezewa (ul. ks. J. Popielusz-
ki). Surowiec pozyskiwano z silnikéw
rozbitych samochoddw, a zdarzaly si¢
nawet cze$ci samolotowe. Aluminium
przetapiano w helmach, nastepnie chro-
powaty odlew obrabiano na ,,kreciolce”
(recznej tokarce), a gotowy produkt
sprzedawano na pobliskich jarmarkach
i wywozono réwniez ,w Polske” Na
Marczuku jeszcze trzymali si¢ nadal
rolnicy, blizej toréw przybyly osobliwe
,wzglrza’, sterty Inu. Stawy nadal przy-

ciggaly spragnionych kapieli i wedkarzy,
a zima rabano zalegajacy je 16d, by go
wykorzysta¢ w zakladach spozywczych.
W latach pieédziesigtych najwiekszy
staw zostal oczyszczony, wagonikami
wywozono mul.

Szosa Zo6ttkowska zmienita sie
w Aleje Zwyciestwa, poprawiono i droge
wyjazdowa na Elk. Pierwsze osiedle
»Marczuk” pojawilo si¢ u wylotu ul.
Hetmanskiej, nastepne, duzo wigksze,

Pomnik zotnierzy polskich z sierpnia
1920 r., koto rzezni miejskiej przy szo-
sie Zottkowskiej.

,Przyjazi” przy nowej arterii Gagarina
(wiekszo$¢ wymienionych nazw to juz
historia). Ozdobg tych rejonéw staty
sie szkoly, przybyto zaktadéw. Ubywalo
natomiast starej zabudowy i na koniec
miejsce wysunietych na zachdd przed-
mie$¢ zajely osiedla na miare miaste-
czek: Stoneczny Stok, Zielone Wzgdrza,
Lesna Dolina, Wysoki Stoczek, Baciecz-
ki. Czy przybyszow interesujg wiesci
o mieszkancach sprzed dziesiecioleci
i wiekéw?

Autor jest prof. dr. hab. — pracuje na Wydziale Historyczno-
Sogjologicznym Uniwersytetu w Biatymstoku.
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Z. Senatu

Na posiedzeniu Senatu 20.12.2011 r. pod-
jeto uchwaly w sprawach:

* zmiany Statutu Uniwersytetu Medycz-
nego w Bialymstoku,

« uchwalenia Regulaminu Pracy Ko-
misji Konkursowej ds. zatrudnienia
nauczycieli akademickich na Uniwer-
sytecie Medycznym w Biatymstoku,

« zmiany zatacznika nr 14 do Statutu
UMB,

« finansowania Zintegrowanego Infor-
matycznego Systemu Zarzadzania na
Uniwersytecie Medycznym w Biatym-
stoku,

 wyrazania zgody na finansowanie
prac przygotowawczych i projekto-
wych, zwigzanych z realizacjg inwe-
stycji na nieruchomoéci polozonej
w Biatymstoku przy ul. Zurawiej 14,

« zmiany Uchwaly Senatu Nr 13/2005
w sprawie zatwierdzenia planéw roz-
woju uczelni,

o przeznaczenia w roku kalendarzo-
wym 2012 dodatkowych $rodkéw
pozabudzetowych, uzyskanych z oplat
uczestnikéw Studium Ksztalcenia
Podyplomowego na Wydziale Far-
maceutycznym, oraz dodatkowych
$rodkéw pozabudzetowych na szkole-
nie specjalizacyjne diagnostéw labora-
toryjnych dla pracownikéw UMB, re-
alizujacych zajecia w ramach studium,
a takze szkolen - po uwzglednieniu
stanowiska zwigzkoéw zawodowych,

o przeznaczenia w roku akademickim
2011/2012 dodatkowych $rodkow
pozabudzetowych, uzyskanych z oplat
od cudzoziemcéw, na zwigkszenie
wynagrodzen za nauczanie w jezyku
angielskim,

o wprowadzenia Regulaminu Progra-
mu Mobilnoéci Studentéw Uczelni
Medycznych (MOSTUM) na Uniwer-
sytecie Medycznym w Biatymstoku.

Krystyna Dyszkiewicz
Kierownik Rektoratu UMB.

Nominacje

W roku 2011 nominacje na profesora
nauk medycznych otrzymali m.in. dok-
torzy habilitowani:. Artur Tadeusz Bos-
sowski i Adrian Chabowski.
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Artur Tadeusz Bossowski, ur. w1970
roku. Studia na Wydziale Lekarskim AMB
ukonczyt z wyrdéznieniem i nagroda JM
Rektora w roku 1995. Po odbyciu stazu,
rozpoczat prace w II Klinice Chordb Dzieci
Akademii Medycznej w Biatymstoku. Od
2009 1. jest kierownikiem tejze kliniki, ktora
obecnie nosi nazwe — Klinika Pediatrii, En-
dokrynologii, Diabetologii z Pododdziatem
Kardiologii UMB.

Stopient doktora nauk medycznych
otrzymat w 2001 roku na Wydziale Lekar-
skim AMB, a w 2006 roku, na podstawie
dorobku naukowego i pracy habilitacyjnej,
uzyskat stopient naukowy doktora habilito-
wanego nauk medycznych. Jest specjalista
w dziedzinach pediatrii i endokrynologii.
W 2010 roku rozpoczat specjalizacje z dia-
betologii.

Prof. A.T. Bossowski w2000 roku odbyt
szkolenie w Delfach i w Londynie, dotyczace
oznaczania markeréw immunologicznych
w endokrynopatiach, zorganizowane przez
Europejskie Towarzystwo Endokrynologicz-
ne. W latach 2004 — 2005 oraz w 2011 roku
odby! kilkakrotnie staz naukowo-kliniczny
w Londynie z zakresu endokrynologii i im-
munologii kliniczne;j.

Lek. med. Jan Drozdowski
Specjalista
ehordt kobiecyceh | pofoznictwa

58-100 SWIDNICA
ul. S, Zeromskisgo 13/4, e, 852-02-26
9286641

Jego dorobek naukowy obejmuje 239
pozycji naukowych, w tym 62 prace ory-
ginalne, 10 prac pogladowych, 5 rozdzia-
téw w podrecznikach oraz 162 komuni-
katy zjazdowe. Dwadziescia jeden prac
oryginalnych opublikowanych zostalo
w czasopismach znajdujacych sie na li-
$cie filadelfijskiej. Sumaryczna wartos¢
wskaznika IF wynosi 29,29. W wiekszosci,
tj. w 72 proc. opublikowanych prac, jest ich
pierwszym lub drugim autorem.

Prof. Bossowski jest promotorem 3
ukonczonych przewodéw doktorskich, 2
prac magisterskich i 1 pracy licencjackiej.

Od kilku lat jest czlonkiem rady re-
dakcyjnej czasopism pt. ,,Endokrynologia,
Diabetologia i Choroby Przemiany Materii
Wieku Rozwojowego” oraz ,,Endokry-
nologii Pediatryczney”. Jest recenzentem
czasopism o zasiegu miedzynarodowym
- ,Thyroid”, ,Hormone Researchy; ,,Dia-
betic Medicine’, ,World Journal of Pedia-
trics’; ,,Journal of Pediatric Biochemistry’,
»Advances in Medical Sciences” i innych,
oraz recenzentem w Ministerstwie Nauki
i Szkolnictwa Wyzszego w sekcji pedia-
trycznej i stalym cztonkiem Komitetu
Naukowego Polskiego Towarzystwa En-
dokrynologii Dzieciecej.

Od 2009 roku jest cztonkiem zarza-
du gtéwnego Polskiego Towarzystwa
Endokrynologii Dziecigcych, Zespotu
Koordynacyjnego ds. Leczenia Hormo-
nem Wzrostu przy IP CZD w Warszawie,
Polskiego Towarzystwa Pediatrycznego
(PTP), Polskiego Towarzystwa Immuno-
logii Do$wiadczalnej Klinicznej, Polskiego
Towarzystwa Endokrynologii Dziecigcej
(PTED), Europejskiego Towarzystwa En-

Swidnica 7.01.2012r.

W imieniu rodziny Drozdowskich dziekujemy serdecznie Redakcji Medyka
Biatostockiego , a szczegélnie Dr n. med. Mieczyslawowi Sopek i Dr n. med. Magdalenie
Szkudlarek za napisanie wspomnien 0 naszym §. p. Ojou Dr Wiktorze Drozdowskim, ktory to
artykul ukazat sig w Waszym poczytnym pismie. Cieszymy si¢, 2e pamigé o Nim odzyla w

Jego ukochanym miescie — Biatymstoku.

Synowie: Stanistaw i Jan (lekarze, kidrzy studia medyczne rozpoczynali w Bialymstoku)

oraz Marck (architekt)

Jan Drozdowski

Wwwvﬂjﬁ /

Styczen 2012



I <L ONIKA

dokrynologicznego (ESE), Europejskiego
Towarzystwa Endokrynologii Dzieciecej
(ESPE) oraz Europejskiego Towarzystwa
Tyreologicznego (ETA).

Adrian Chabowski, ur. w 1973 r,,
w Biatymstoku. Studia na Wydziale Lekar-
skim AMB ukonczyt z wynikiem bardzo
dobrym w roku 1998. W 2001 r. uzyskat
stopien doktora nauk medycznych. W la-
tach 2001-2004 przebywat na stypendiach
naukowych w Departament of Kinesiology,
University of Waterloo, Ontario, Canada
oraz w Department of Human and Nu-
tritional Sciences, University of Guelph,
Ontario, Canada. W 2001 . odbyt szkolenie
w Department of Molecular Genetics, Ma-
astricht University, Maastricht, Netherlands
na temat metod izolacji kardiomiocytow,
aw lutym 2009 roku uczestniczyt w szko-
leniu naukowym w zakresie hodowli ko-
morkowych i metod wyciszania ekspresji
genow (siRNA), w Cardiovascular Rese-
arch Institute Maastricht.

W 2007 r. uzyskat stopient doktora
habilitowanego nauk medycznych na
Wydziale Lekarskim AMB, na podstawie
dorobku naukowego i rozprawy habili-
tacyjnej.

Prof. dr hab. A. Chabowski jest auto-
rem 88 publikacji o lacznym IF 117,96.
Jest takze wspdtautorem 5 podrecznikéw,
w tym 2 wydan w jezyku angielskim. Po-
nadto jest promotorem 6 prac magister-
skich i 3 rozpraw doktorskich.

Od 2008 r. pelni funkcje kierownika
Studiéw Doktoranckich na Wydziale Lekar-
skim z Oddzialem Stomatologii i Oddzia-
tem Nauczania w Jezyku Angielskim UMB.

Jest cztonkiem Polskiego Towarzystwa
Fizjologicznego i Polskiego Towarzystwa
Lekarskiego, wiceprzewodniczacym Bia-
lostockiego Oddziatu Polskiego Towarzy-
stwa Fizjologicznego.

Otrzymat nagrode Prezesa Rady Mi-
nistréw za wybitny dorobek habilitacyjny
oraz indywidualne nagrody naukowe Mi-
nistra Zdrowia (2008, 2010).

|
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25
Zmiana nazwy Zakladu Diagnostyki Mi-
krobiologicznej na Zaklad Diagnostyki
Mikrobiologicznej i Immunologii Infek-
cyjnej.

Luty

02-05
IX Biatostockie Warsztaty Psychiatryczne.
Organizator: dr hab. n. med. Agata Szulc.

11-13
VII Sympozjum Naukowo-Szkoleniowe
,»Nefrokardiologia”
Organizator: prof. dr hab. n. med. Michat
Mysliwiec.

23
Tytut profesora nauk medycznych uzyskat
dr hab. Adrian Chabowski.
Tytut profesora nauk medycznych uzyskat
dr hab. Stawomir Dobrzycki.
Kolokwium habilitacyjne dr. n. med. Mar-
cina Baranowskiego z Zakladu Fizjologii.

24

Kolokwium habilitacyjne dr. n. med. Le-
cha Romanowicza z Zaktadu Biochemii
Lekarskiej.

Zmart doc. dr hab. n. med. Krzysztof Rosz-
kowski, kierownik Samodzielnej Pracowni
Dydaktyki Medycznej AMB w latach 1972
-1991.

Marzec

03
Prof. dr hab. n. med. Jan Gérski zostal
odznaczony Krzyzem Komandorskim
z Gwiazdg Orderu Odrodzenia Polski.

05
X Ogoélnopolski Dziert Mukowiscydozy
w Biatymstoku.
Organizator: dr n. med. Alina Minarowska.

09
Kolokwium habilitacyjne dr n. med. Mal-
gorzaty Pawinskiej z Zakladu Stomatologii
Zachowawczej.

10-13
VI Miedzynarodowa Konferencja Naukowa
nt. ,,Bioetyka i wielokulturowo$¢ w medy-

- »
cyni€’.

Organizator: prof. dr hab. n. med. Elzbieta
Krajewska-Kutak.

11
e Zmarla prof. dr hab. Sabina Chyrek-Bo-
rowska.
16

e Kolokwium habilitacyjne dr n. med. Ewy
Czeczugi-Semeniuk z Kliniki Rozrodczo-
$ci i Endokrynologii Ginekologicznej.

Kwiecien

05
o Kolokwium habilitacyjne dr. n. farm. An-
drzeja Mogielnickiego z Zakladu Farma-
kodynamiki.

09
e Miedzynarodowe Warsztaty Kardiologicz-
ne ,Wschod-Zachod”
Organizator: prof. dr hab. n. med. Wio-
dzimierz Musiat.

14

e Posiedzenie Srodowiskowego Kolegium
Rektoréw Uczelni Wyzszych w Biatym-
stoku. Prezentacja bialostockich uczelni
wyzszych z udzialem Jego Ekscelencji Fa-
biana Valdivieso Ambasadora Ekwadoru.
Przewodniczacy Kolegium: prof. dr hab.
Jacek Nikliniski.

15-16

e 6'th Bialystok International Medical Con-
ference.

Organizator: Studenckie Towarzystwo
Naukowe.

e ,Kariera medyka 2011”- warsztaty szko-
leniowe dla studentéw i doktorantéw.
Organizator: Biuro Karier, Studenckie
Towarzystwo Naukowe.

19
® Decyzja Ministerstwa Zdrowia o przyzna-
niu dotacji celowej na remont Collegium
Pathologicum.

28
e Podpisanie porozumienia o wspotpracy
pomiegdzy Uniwersytetem Medycznym
w Bialymstoku i Bukovinian State Medical
University, Ukraina.

Maj

09

e Prof. Michael D. Jensen — Mayo Clinic,
USA, przedstawit cykl eksperckich wykta-
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dow nt. ,,Body Fat Distribution — Causes
and Consequences’, ,,Intramyocellular
fatty acids and their realtionship to pla-
sma FFA - implications for insulin resi-
stance”.

09-20
IX Festiwal Nauki i Sztuki.

10

Prof. Paul A. Janmey - Institut of Medi-
cine and Engineering, University of Pen-
sylvania, Filadelfia, USA, przedstawit cykl
eksperckich wykladéw nt. ,Increasing
the efficiency of natural and synthetic
Antibacterial agents, ,,Soft materials for
cell growth and wound repair”

11
Kolokwium habilitacyjne dr. n. med.
Jarostawa Cwikly z Pracowni Medycyny
Nuklearnej Zakladu Diagnostyki Radio-
logicznej CSK MSWiAW w Warszawie.

12
Tytul profesora nauk medycznych uzy-
skala dr hab. Anna Stasiak-Barmuta
z Zakladu Immunologii Kliniczne;.

12-13
Miedzynarodowe Sympozjum nt. ,,Chi-
rurgia Metaboliczna”

Organizator: prof. dr hab. n. med. Jacek
Dadan.

14

IT Noc Muzedw, we wspotpracy z Mu-
zeum Wojska w Bialymstoku.

19

W rankingu uczelni, sporzadzonego
przez Wydawnictwo Edukacyjne ,,Per-
spektywy” oraz dziennik ,,Rzeczpospo-
lita”, Uniwersytet Medyczny w Bialym-
stoku uzyskat tytul uczelni o najwyzszej
efektywnoséci naukowej oraz miano
Kuzni Kadr w rankingu szkot wyzszych
w201lr.

21

Zmarl prof. dr hab. n. med. Stanistaw
Adamski.

24
Utworzenie Katedry Protetyki Stomato-
logicznej w Centrum Dydaktyki Stoma-
tologiczej na Wydziale Lekarskim.

26

Zmart prof. dr hab. n. med. Jozef Musia-
towicz.

27 -29
VI Bialostockie Dni Chirurgiczne nt.
»Standardy leczenia nowotworéw zotad-
ka”
Organizator: prof. dr hab. n. med. Bogu-
staw Kedra.
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Powolano Muzeum Historii Medycyny
i Farmacji.

Prof. Daniel E. Furst — Division of Rheuma-
tology, Department of Medicine, University
of California, Los Angeles (UCLA), USA,
przedstawit cykl eksperckich wyktadow nt.
,Up-to-date therapy of systemic sclerosis’,
»Ireatment of the difficult rheumatoid
arthritis (RA) patient”.

Czerwiec

01
Kolokwium habilitacyjne dr n. med. Izabeli
Szarmach z Zakladu Ortodoncji.

09

Dr Genoveffa Franchini — Chief, Animal
Models and Retroviral Vaccines Section,
NCI, NIH Bethesda (USA), rozpoczeta
cykl eksperckich wyktadéw nt. ,,Successes
and failure of candidate vaccines for HIV:
revelance of the macaque model” oraz
»Role of the HTLV-I gene products in viral
persistence’.

11
Konferencja ,,Kardiodiabetologia”
Organizator: prof. dr hab. n. med. Wlodzi-
mierz Musial.

13
Prof. Avraham I. Rivkind - Hadassah Ho-
spital, Head of Department of General
Surgery and Shock Trauma Unit Izrael,
rozpoczat cykl eksperckich wykladow nt.
»Management of Surgical Complications in
Gynecologic Oncology — Tips nad Tricks”

18
Wydziat Nauk o Zdrowiu zmienit siedzibg.
Centrum dydaktyczno-naukowe znajduje
si¢ w nowym budynku przy ul. Szpitalnej
37.
Prof. Wlodzimierz Buczko zostal czton-
kiem korespondentem Wydzialu Lekar-
skiego Polskiej Akademii Umiejetnosci.
Prof. dr hab. Jan Gérski zostat wybrany na
cztonka czynnego Wydziatu Lekarskiego
Polskiej Akademii Umiejetnosci.

21
Konferencja naukowa w ramach roku Ma-
rii Skfodowskiej-Curie.
Organizator: dr n. med. Marzena Juczew-
ska — dyrektor Bialostockiego Centrum
Onkologii.

Lipiec

01-15
Zakonczyla sie rekrutacja na I rok studiéw.
Zestawienie liczby przyjetych oséb, po
uwzglednieniu pézniejszych zmian:

__<¢eopnNnieem®

Wydzial Lekarski — 195,
Wydzial Lekarski Anglojezyczny - 51,
Oddzial Stomatologii — 80,
Oddzial Technik Dentystycznych - 24,
Wydzial Farmagji — 98,
Oddzial Analityki Medycznej - 82,
Oddziat Kosmetologii — 83,
Wydziat Nauk o Zdrowiu:

Kierunek:
Pielegniarstwo I stopnia stacjonarne —
69, 11 stopnia stacjonarne — 68, II stopnia
niestacjonarne — 51,
Poloznictwo I stopnia stacjonarne — 31, I
stopnia stacjonarne — 29,
Ratownictwo Medyczne I stopnia stacjo-
narne — 52,
Dietetyka I stopnia stacjonarne — 37, II
stopnia stacjonarne — 19,
Zdrowie publiczne I stopnia stacjonarne —
25, 11 stopnia stacjonarne — 33, II stopnia
niestacjonarne — 15,
Fizjoterapia I stopnia stacjonarne — 98, I
stopnia stacjonarne — 54, II stopnia nie-
stacjonarne — 47,
Elektroradiologia I stopnia stacjonarne —
28, II stopnia stacjonarne — 15, II stopnia
niestacjonarne — 16,
Logopedia z Fonoaudiologia - I stopnia
stacjonarne — 30.

15

Tytul profesora nauk farmaceutycznych
uzyskata dr hab. Krystyna Midura-No-
waczek.

Tytut profesora nauk medycznych uzyska-
ta dr hab. Hanna Bachdrzewska-Gajewska.
Tytut profesora nauk medycznych uzyska-
ta dr hab. Anna Wasilewska.

21
Diana Dmochowska (stypendystka
Programu ERASMUS w roku akad.
2005/2006), absolwentka UMB, zostata
wybrana polskim Ambasadorem ERA-
SMUSA, w zwigzku z 25-leciem Progra-
mu (jako jedyna stypendystka w Polsce).

Sierpien

01
Tytul profesora nauk farmaceutycznych
uzyskal dr hab. Krzysztof Bielawski.
Tytut profesora nauk medycznych uzyska-
fa dr hab. Bozena Kosztyla-Hojna.
Tytut profesora nauk medycznych uzyskat
dr hab. Dariusz Lebensztejn.

04
Tytul profesora nauk farmaceutycznych
uzyskala dr hab. Halina Ostrowska.
Tytut profesora nauk medycznych uzyskat
dr hab. Artur Bossowski.

24

Rozpoczeto badania architektoniczno-ar-
cheologiczne w piwnicach gmachu gtow-
nego patacu Branickich, siedziby UMB.

Styczen 2012



Wrzesien

4-8
21 Polskie Sympozjum Peptydowe.
Organizator: prof. dr hab. n. farm. Kry-
styna Midura-Nowaczyk.

13
Podpisanie z Urzedem Marszatkow-
skim Wojewo6dztwa Podlaskiego poro-
zumienia o polaczeniu Wojewddzkiego
Szpitala Zakaznego im. K. Dluskiego
i Poradni p/Gruzliczej z Oddzialem
Szpitalnym w Bialymstoku z USK.

21-23
Sympozjum Bromatologiczne ,, Aspekty
zdrowotne zywnosci i zywienia’.
Organizator: prof. dr hab. n. farm. Maria
Borawska.

23
Otwarto wystawe ,,Kamienie milowe
biatostockiego szpitalnictwa’.
Organizator: dr n. med. Magdalena
Grassmann.

26

Prof. Richard Dixon - Life Technologies
Europe, UK przeprowadzit specjalistycz-
ne szkolenie dla pracownikéw UMB
w zakresie systemu sekwencjonowania
nowej generacji - SOLIDTM serii 5500xl.
Sympozjum naukowe pn. ,,Molekularny
Rezonans Magnetyczny (PET-MR) jako
narzedzie w innowacyjnych projektach
badawczych”

30

Uzyskanie pierwszej, najwyzszej katego-
rii przez wszystkie wydzialy Uniwersy-
tetu Medycznego w Bialymstoku pod-
czas oceny parametrycznej jednostek
naukowych, przeprowadzonej przez
Ministra Nauki i Szkolnictwa Wyzszego
za okres 2005 - 2009.

Zakoniczenie projektu pn. ,Remont
i przebudowa wraz z wyposazeniem
obiektow na potrzeby Centrum Dy-
daktyki Stomatologicznej i Zaktadu
Technik Dentystycznych Uniwersytetu
Medycznego w Bialymstoku”.

Pazdziernik

05
Kolokwium habilitacyjne dr n. med.
Bozeny Dobrzyckiej z Zaktadu Poloz-
nictwa, Ginekologii i Opieki Polozni-
czo-Ginekologiczne;.

07
Inauguracja roku akademickiego
2011/2012 z udzialem Ministra Nauki
i Szkolnictwa Wyzszego prof. Barbary
Kudryckiej.

2012 Styczen

Prof. dr hab. n. med. Ida Kinalska otrzy-
mata godno$¢ Doctor Honoris Causa
UMB.

Odstonieto tablice upamietniajaca
mgr. farm. Feliksa Filipowicza; tablice
umieszczono na $cianie budynku przy
ul. Sienkiewicza 4.

08
Prof. Karl Oldhafer — Zentrum fiir He-
patobilidre Chirurgie Klinikum Barm-
bek, Hamburg, Niemcy, rozpoczal cykl
eksperckich wyktadoéw nt. ,Modern
aspects of liver surgery”.

12

Prof. Lee E. Eiden - National Institute
of Mental Health, Section on Molecular
Neuroscience, Bethesda, USA, rozpo-
czat cykl eksperckich wykladéw nt.
,Choosing a venue for your scientific
publication: How editors and colleagu-
es can help” oraz ,Microarray-based
transcriptomics for biomarker and drug
target dicovery”.

14-15
Konferencja nt. ,, Aktualnoéci w kardio-
logii interwencyjnej”
Organizator: prof. dr hab. n. med. Wto-
dzimierz Musial.

15

Powolano Stowarzyszenie Absolwentow
UMB w Stanach Zjednoczonych.

19

Kolokwium habilitacyjne dr n. med.
Marii Karpinskiej z Zakladu Biofizyki.

20
Kolokwium habilitacyjne dr n. med.
Ludmily Marcinowicz z Zaktadu Me-
dycyny Rodzinnej i Pielegniarstwa Sro-
dowiskowego.

21

Miedzynarodowa konferencja nt. ,Wie-
lonarzgdowe obrazenia komunikacyj-
ne’.

Organizatorzy. prof. dr hab. Zbigniew
Puchalski (WSKiNoZ) i dr n. med. Bo-

gustaw Poniatowski (USK).

Listopad
09

Kolokwium habilitacyjne dr. n. med.
Leszka Boc¢kowskiego z Kliniki Neu-
rologii i Rehabilitacji Dziecigce;.

10-13
Konferencja ,,Analytical methods to
study oxidative damage, antioxidants
and drugs”
Organizator: prof. dr hab. n. farm. Elz-
bieta Skrzydlewska.

18
Konferencja ,,Pro Memoria” w V rocznice
$mierci Profesora Franciszka Taraszkiewi-
cza.
Organizatorzy: prof. dr hab. n. med. Jani-
na Piotrowska-Jastrzebska, prof. dr hab.
n. med. Maciej Kaczmarski i inni.

21
Prof. dr hab. n. med. Marian Szamatowicz
zostal odznaczony Krzyzem Komandor-
skim z Gwiazda Orderu Odrodzenia Pol-
ski.

23
Kolokwium habilitacyjne dr. n. med.
Radostawa Kowalewskiego z Kliniki Chi-
rurgii Naczyn i Transplantacji.

26
Dziekanat Wydzialu Nauk o Zdrowiu
przeniost sie do budynku Dydaktyczno-
-Naukowego Wydziatu Nauk o Zdrowiu,
mieszczacego sie przy ul. Szpitalnej 37.

28
Wydziat Nauk o Zdrowiu uzyskat upraw-
nienia do nadawania stopnia naukowego
doktora habilitowanego nauk o zdrowiu.

29-30
Prof. dr hab. Mariusz Ratajczak — dyrek-
tor Stem Cell Institute, James Graham
Brown Cancer Center, University of
Louisville, USA, przedstawit cykl eks-
perckich wykladéw nt. ,,Stem cells our
key to longevity” oraz ,Mechanisms that
regulate stem cell trafficking in the body”.

Grudzien

09
Posiedzenie Senatu: Wreczenie dyplo-
mow nagrod naukowych i dydaktycznych
za rok 2010.

15

Optatek akademicki, organizowany przez
Duszpasterstwo Akademickie, poprzedzit
posiedzenie Srodowiskowego Kolegium
Rektoréw Uczelni Wyzszych w Biatym-
stoku.

Przewodniczacy Kolegium: prof. dr hab.
Jacek Nikliniski.

16

Uroczyste posiedzenie Senatu — wrecze-
nie dyploméw doktora habilitowanego
i promocja doktoréw nauk.

28
Podpisanie umowy miedzy UMB a Uni-
wersytetem Medycznym w Sanford,
USA.

Oprac. Krzysztof Worowski
Prof. dr hab., kronikarz UMB.
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