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Od lewej: Michat Heller, Magdalena Grassmann i Larys Lubowicki

fot. Wojciech Wiecko

Obrazy wyswietlane na $cianach Auli Magna

Kazde ze zdje¢ pokazuje cztowieka, ale ten jest fotografowany
innym urzagdzeniem medycznym

Larys Lubowicki w momencie spotkania z widzami wystawy

12 zdjec Larysa Lubowickiego

To byta wystawa totalna. Pochtaniata widza juz w momencie, kiedy przekraczat
prog Auli Magna Patacu Branickich. Student V roku kierunku lekarsko-dentystycz-
nego Larys Lubowicki odkrywat tajemnice ludzkiego ciata w swoim multimedialnym

pokazie pt. ,Corpus Hominis”

12 zdje¢, mrok, muzyka, punktowo
Swiecgce reflektory, i kolejne zdjecia
wyswietlane za pomoca rzutnikow na
Scianach pokrytych barokowymi ma-
lowidtami. Takiej wystawy szacowne
patacowe mury dawno nie goscity.

Technicznie byto to 12 wielkich fo-
tografii przedstawiajacych cztowieka,
jakim widza go medycy. Jako fragment
komorki, czy jakiego$ organu, jako ob-
raz przes$wietlenia czy tomografii, albo
numeryczny zapis genomu. W medycy-
nie to zwyczajne. Jednak Larysowi uda-
1o sie to wszystko zaczarowac...

Ogromne fotosy stanety posrodku
najbardziej okazatej sali Patacu Bra-
nickich. Na S$cianach pojawialy sie
kolejne zdjecia i animacje przedsta-
wiajace wnetrze cztowieka. Do tego
niezwykta muzyka, bedaca potacze-

niem spokojnych tonacji oraz dzwie-
kéw, jakie na co dzien towarzyszg le-
karzom i pacjentom w szpitalu USK.
A 7e trwa tam remont, to procz od-
glosdw urzadzen medycznych, mozna
byto ustyszec przerazajace - w tej sce-
nerii - dzwieki wiertarek czy mtotéw
pneumatycznych.

- Gdybym miat jeszcze rok czy dwa
na przygotowanie tej wystawy, to bym
pewnie wyszukat jeszcze wiecej zdjec,
bo piekna zamknietego w ludzkim
ciele nie sposob uznac¢ za temat skon-
czony - opowiada Larys Lubowicki. -
Ziemie mozna przej$¢ dookota, zmie-
rzy¢ do konca, a cztowiek jest czyms$
nieskonczonym. Mozna zdejmowac
z niego kolejne powtoki i ciggle odkry-
wacé nowe tajemnice.

Wernisaz uswietnit wyktad prof.

dr hab. Krzysztofa Le$niewskiego
(kierownik Katedry Teologii Prawo-
stawnej KUL) pt.: ,Cztowiek jako mi-
sterium. Rozswietlony mikrokosmos
cielesnosci”. Stuchato go, a poézniej
ogladato zdjecia, kilkaset osdb.

Sama wystawe mozna byto oglada¢
tylko przez jeden weekend. Kto nie
zdazyt, ma szanse obejrze¢ zdjecia
w specjalnym albumie przygotowa-
nym przez artyste (jeden jest w czy-
telni Biblioteki UMB).

Projekt zrealizowany zostal dzieki
stypendium artystycznemu prezy-
denta Biategostoku. Wspotsprawcami
zamieszania, procz artysty, byty Mu-
zeum Historii Medycyny UMB oraz
Biuro Promocji UMB B
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0d Redaktora

Swego czasu spotkatem na ulicy
mojego serdecznego kolege, ktéry do-
piero co wrdcit z rodzinnych wczasow.
Na pytanie kolegi, czy otrzymatem od
niego widokéwke znad polskiego Bat-
tyku wraz z pozdrowieniami, zrobitem
zdziwiona mine i zaprzeczytem. Kolega
z aprobata kiwnat gtowa i stwierdzit: ,,...to dobrze, bo pocztéwki z po-
zdrowieniami nie wysytatem”.. Przytaczam te prawdziwa, aczkolwiek
anegdotyczna historyjke, w nawiazaniu do wypowiedzi rektora Ada-
ma Kretowskiego i wywiadu udzielonego ,Medykowi” przez Marcina
Moniuszke - prorektora ds. nauki. Zgodnie z precyzyjnie nakreslona na
najblizsze lata strategia uczelni, priorytetem bedzie zdobywanie fun-
duszy na nauke, miedzy innymi poprzez wysyfanie do odpowiednich
instytucji, zajmujacych sie finansowaniem nauki, maksymalnej ilosci
projektow. Logika jest prosta. Jezeli nie bedziemy aplikowali - wiecej
niz pewne, ze nie otrzymamy funduszy na realizacje projektow. Je-
zeli bedziemy czesto aplikowali - nasze szanse rosna. Zachecam do
zapoznania sie z obydwoma tekstami, ktére zamieszczamy w bieza-
cym numerze ,Medyka”. Znajdziecie tam Pafstwo wiele ciekawych
diagnoz i propozycji. Dotycza one przede wszystkim odpowiedzi na
pytanie: co robi¢, jak stawi¢ czota nowym warunkom i wyzwaniom,
jakie niesie ze soba przygotowywana przez MNiSzW reforma. Z obu
wypowiedzi jasno wynika, ze nasz flagowy okret niosacy dumna na-
zwe UMB stoi przed nie lada zadaniem. Musi pokona¢ wiele widocz-
nych i niewidocznych raf, zeby wyptyna¢ na spokojne wody. Jestem
przekonany, ze damy rade. Wazna jest diagnoza i dobranie odpowied-
nich srodkéw zaradczych. A to wszystko znalaztem w wypowiedziach
naszych decydentéw.

Obok wielu ciekawych tekstéw, w biezacym numerze ,Medyka”
zamieszczamy takze recenzje ksiazki pt. ,Na marginesie wielkich
wydarzen” autorstwa naszego kolegi prof. Stanistawa Chodynickiego.
Miatem okazje przeczytac¢ te ksiazke jeszcze na etapie manuskryp-
tu. Jeszcze raz gratuluje Autorowi. Kto lubi biografie, utrwalone na
papierze wspomnienia, spojrzenie poprzez cudze okulary na sprawy
bardziej i mniej odlegte, zachecam do przeczytania. Przewija sie tam
wiele bardziej i mniej znanych postaci na tle waznych i mniej waznych
wydarzen, ktére w wiekszosci wpisuja sie przeciez w historie naszej
Alma Mater.

Ale - przeciez jest karnawat! Zostawmy wiec, pdki co, sprawy nad
wyraz wazkie. Znalaztem na stronie internetowej naszej uczelni infor-
macje o Balu Charytatywnym, ktéry odbedzie sie w drugiej potowie
lutego w Aula Magna. Bale byty kiedys wpisane w tradycje Akade-
mii Medycznej. Byty waznym wydarzeniem integrujacym studentow,
lekarzy, wyktadowcow. Ich reaktywacja jest z pewnoscia ciekawym
eksperymentem. Nazywam to eksperymentem, poniewaz czasy sie
zmienity. Rzadko kto juz wysyta widokéwki z pozdrowieniami znad
morza. Korzystajac ze smartfonéw mozna wysyta¢ rodzinie i znajo-
mym codziennie setki zdje¢ dokumentujacych przezywane wakacyj-
ne emocje, dotaczajac do nich komentarze i pozdrowienia. Czy forma
spotkan towarzyskich na karnawatowych balach wytrzymata prébe
czasu? Mam nadzieje, ze tak. Zycze szampanskiej zabawy, nie bez

odrobiny szalenstwa!
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Jaka bedzie naukowa przysztos¢ UMB?

Uniwersytet Medyczny w Bialymstoku plasuje sie w czotéwkach wielu krajo-
wych rankingéw. - Czy wobec tego mozemy spokojnie patrze¢ w przysztosc,
jezeli chodzi o rozwdj naukowy uczelni? - zapytat rektor prof. Adam Kretowski w
swoim wystapieniu 16 grudnia podczas posiedzenia Senatu UMB.

Publikujemy obszerne fragmenty
tego wystgpienia. Robimy to, by $ro-
dowisko akademickie naszej uczelni
zdato sobie sprawe z tego, ze sukces,
jakim teraz szczyci sie UMB, nie jest
nam dany na zawsze.

Prof. Adam Kretowski, rektor
UMB: - Czy wobec tego mozemy spo-
kojnie patrze¢ w przysztos¢, jezeli
chodzi o rozwdj naukowy uczelni?
Wszystkie znaki na niebie i ziemi su-
geruja, ze stoimy przed nowymi wy-
zwaniami i bedziemy musieli wlozy¢
wiele wysitku, zeby utrzymaé dalszy
rozwdj naszej uczelni.

Jak zapewne wszyscy Panstwo wie-
cie, jesteSmy u progu reformy nauki
i szkolnictwa wyzszego. Mamy juz
pierwsze zatozenia do nowej ustawy
o szkolnictwie wyzszym przygotowa-
ne przez jeden z trzech zespotéw wy-
tonionych w drodze konkursu przez
MNiSzW, zespo6t prof. Marka Kwieka.

Najwazniejszymi propozycjami za-
powiadanych reform majg by¢: kon-
kurencyjnos¢ i doskonato$¢ naukowa
dajace dostep do wiekszych Srodkéw
finansowych najlepszym jednostkom
i uczelniom. Autorzy propozycji uwa-
z7aja, ze reformy majg doprowadzi¢ do
podniesienia poziomu polskiej nauki,
ktorego jednym z efektéw ma by¢ po-
prawa pozycji w miedzynarodowych
rankingach, w tym tzw. rankingu
szanghajskim. Takie zatoZenia impli-
kuja proponowang strategie wspiera-
jaca duze uczelnie obecne juz w ran-
kingach miedzynarodowych.

Niestety autorzy projektu wyrazaja
zdecydowany poglad, ze mate uczel-
nie (a wiec takie, jak nasza), ktore
nawet dysponujg kadrg na poziomie
miedzynarodowym - ,pod wzgledem
akumulacji prestizu i drég dojscia do
miedzynarodowej obecnosci nie dajg
szansy na szybki awans w rankingach
miedzynarodowych”.

Autorzy przedstawionych zatozen
reformy uwazaja, iz miedzynarodo-

Rektor UMB prof. Adam Kretowski nominuje naukowca na stopien doktora
nauk, fot. Wojciech Wiecko

wa pozycja kraju w dziedzinie badan
naukowych zalezy od duzych uczelni
i kumulacji w nich srodkéw na bada-
nia. W ramach reformy ma powstac
od 3 do 5 elitarnych uczelni flagowych
oraz 15-20 jednostek badawczych.
Znacznie mniejsze finansowanie majg
otrzymac¢ uczelnie badawczo-dydak-
tyczne, podczas gdy uczelnie dydak-
tyczne nie majq szans na zadng dota-
cje na dziatalno$¢ naukowa.

Zdaniem autoréw projektu, wpro-
wadzone zmiany spowodujg zlikwi-
dowanie tzw. wieloetatowosci, ponie-
waz sektor niepubliczny i mniejsze
uczelnie lokalne nie bedg potrzebo-
waly samodzielnej kadry naukowej.

W ramach proponowanych rozwia-
zan dotyczacych podniesienia pozio-
mu rozpraw doktorskich proponuje
sie wprowadzenie obowigzku napi-
sania rozprawy doktorskiej w jezyku
angielskim i udziatu przynajmniej jed-
nego recenzenta afiliowanego w reno-
mowanej zagranicznej jednostce na-
ukowe;.

Przewidywane jest takze wzmoc-
nienie procedur habilitacyjnych i pro-
fesorskich poprzez ich silne umiedzy-
narodowienie. Istotng zmiang moze

by¢ przeniesienie prawa nadawania
stopni naukowych na poziom uczel-
ni (a nie, jak dotychczas, wydziatu).
Uprawnione do tego moga by¢ jedynie
uczelnie badawcze i badawczo-dydak-
tyczne, ktére sg aktywne badawczo
(kategoria A+ lub A dla stopnia dokto-
ra habilitowanego). Reforma zaktada
nadawanie stopni naukowych w dzie-
dzinach nauki (ktérych mamy obecnie
22), a nie w ramach dyscyplin nauko-
wych (jak dotychczas 97).

Proponowane jest rowniez wpro-
wadzenie zakazu habilitowania w jed-
nostce, w ktorej kandydat do stopnia
jest zatrudniony oraz spetnienie wa-
runku mobilno$ci naukowej (w tym
dlugoterminowe staze i stypendia za-
graniczne).

Uprawnienia do przeprowadzania
przewoddéw habilitacyjnych majg by¢
zatwierdzane i $ci$le kontrolowane
przez zreformowang Centralng Komi-
sje ds. Stopni i Tytutéw.

Wedtug zatozenn proponowanej
reformy tryb nadawania tytutu pro-
fesora zostanie takze zmodyfikowa-
ny poprzez wprowadzenie wymogu
umiedzynarodowienia osiggniec,
zwiekszenie liczby  recenzentéow



i obligatoryjna obecnos$¢ recenzentéw
miedzynarodowych z renomowanych
oSrodkéw zagranicznych. Nieprzewi-
dywana jest, jak dotychczas, koniecz-
nos¢ promocji doktoréw czy recenzo-
wania habilitacji.

Istotng projektowang zmiang jest

przez wprowadzenie obowigzku

ranckiego (...).
Wiele z hastowo zapowiadanych

obawy o przysztos$c¢ naszej uczelni.

Niestety wyrazna sugestia prefe-
rencyjnego wspierania najwiekszych
uczelni w naszym kraju jest zapewne :
stuszna, ale z naszego punktu widzenia
trudna do zaakceptowania. Pomimo :
ze jeste$my, jak pokazujg wiarygod- :
ne rankingi - silng naukowo uczelnia, :
wydaje sie, ze mamy niewielkie szanse :
znalez¢ sie wéréd najwiekszych benefi-
© torskie - poszczegéIni promotorzy.

Jezeli dodam do tego podjeta juz
decyzje o likwidacji programu Krajo-
wych Naukowych Os$rodkéw Wiodg-
cych, dzieki ktéremu mieli$my szanse :
na rozwoéj naszej wspoétpracy miedzy- :
narodowej, to daje to obraz trudnosci, :
: podstawe jako$ci uczelni zaréwno

Jak donoszg media, zaoszczedzone :
$rodki z KNOW zostang przekazane :
na dofinansowanie uczelni, ktére na
pierwszy rok studiéw przyjma naj- :
wieksza liczbe laureatéw olimpiad
i maturzystéw z najwyzsza punktacjg
z egzaminu maturalnego. Nietrudno
zgadnad, Ze s to duze uczelnie z War-
. prof. Adam Kretowski.

cjentow zapowiadanej reformy.

z jakimi przyjdzie nam sie zmierzy¢.

szawy i Krakowa.

Szanowni Panstwo, absolutnie nie
konicze w minorowym tonie. Chce za- :
pewni¢, Ze nie poddajemy sie, bedzie- :
my nadal rzetelnie pracowac i robié¢ :
swoje: rozbudowujemy innowacyjna :
infrastrukture badawcza, modernizu- :
jemy baze dydaktyczna, realizujemy
duze miedzynarodowe projekty na-
ukowe, kazdego roku rosnie tez liczba

uzyskanych patentow.
Prof. Adam Kretowski, 16 grudnia

OPR. BDC

To juz tradycja, ze dokumenty po-
$wiadczajgce awans naukowy zostajg
wreczone tuz przed $wietami i w bar-
dzo uroczystej atmosferze. Aula Ma-
gna zwykle jest wypetniona do ostat-
niego miejsca. Docenci ustawiajg sie
po prawej stronie rektora, doktorzy
nauk - po lewej. Dyplomy habilitacyj-
ne wreczajg dziekani z poszczegdl-
nych wydzialéw, za$ dyplomy dok-

Dodatkowo dwaj pracownicy UMB
swoje doktoraty robili poza murami
naszej uczelni. Jeden byt z zakresu wy-
chowania fizycznego, drugi z ekonomii.

- Twodrcze, stale rozwijajace sie
Srodowisko akademickie, stanowi

w dziedzinie badan naukowych jak
i dydaktyki. Wartosci etyczne, wyso-
kie standardy rzetelnosci naukowej,
kreatywnos$¢ to nieodigczne atrybu-
ty pracy nauczyciela akademickie-
go, ktéremu szkota wyzsza stwarza
przestrzen do ciggtego rozwoju - po-
wiedzial do zebranych rektor UMB

W 2016 r. UMB wzbogacita sie tez
o dwoéch nowych profesoréw: prof.
Marcina Moniuszke oraz prof. Piotra
Laudanskiego.

Aktualnie na UMB pracuje 816 na-
uczycieli akademickich, w tym: 128
profesoréw, 141 doktoréw habilito-
wanych i 372 doktoréw nauk. m

- BDC
2016 r,, Aula Magna Patacu Branickich

Nowi docenci,
nowi doktorzy

tez propozycja likwidacji niestacjo- :
narnych studiéw doktoranckich. Licz- :

- 0 73 nowych doktoréw nauk oraz 10 doktorow

ba doktorantéw ma by¢ limitowana :

- habilitowanych wzbogacity sie kadry naukowe
otrzymywania stypendium dokto- : . .
- Uniwersytetu Medycznego w Biatymstoku.

- Stosowne dyplomy zostaty wreczone podczas
i Iskiej jest niezbed- ~ : ' -
pAR W bp S TR TR B uroczystego posiedzenia Senatu UMB w potowie grudnia.

nych i oczekiwanych przez srodowisko :
akademickie, cze$¢ z nich budzi jednak :

Lista awansowanych naukowcow
(dane z okresu 1 stycznia-30 listopada 2016)

Wydziat Lekarski z 0ddziatem
Stomatologii i Nauczania
w Jezyku Angielskim

habilitacje lekarskie

dr hab. Nafis Rahman

dr hab. Katarzyna Jarzabek

dr hab. Agata Korzeniecka-Kozerska
dr hab. Anna Lisowska

dr hab. Beata Urban

dr hab. Anna Szpakowicz

Doktorzy nauk

dr Justyna Baczyk

dr Edyta Bielecka-Monko

dr Mariusz Cydzik

dr Barbara M. Dgbrowska

dr Klaudia Gradzka

dr Magdalena Jura

dr Katarzyna Kapica-Topczewska
dr Rafat Kisielewski

dr Elzbieta Klimuszko

dr Marta Diana Komarowska

dr Agnieszka Kossakowska

dr Izabela Lapu¢

dr Eryk Latoch

dr Paulina Lopatowska

dr Barttomiej Lukaszuk

dr Ewelina Lukaszyk

dr Pawet Nowialis

dr Justyna Panek

dr Bartosz Oledzki

dr Katarzyna Ptaszynska-Kopczynska
dr Magdalena Putawska-Stalmach
dr Pawet Rogalski

dr Natalia Rogoz

dr Anna A. Szalcunas-Olsztyn

dr Aneta Sidorowicz
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dr Magdalena W. Sokotowska
dr Mariusz Tomaszuk

dr Ewa Uscinska

dr Grzegorz Wasiluk

dr Ewa Waszkiewicz

dr Natalia Wodynska

dr Arkadiusz Wozniak

dr Marika Zietak

Wydziatu Farmaceutyczny z 0d-
dziatem Medycyny Laboratoryjnej

Habilitacje

dr hab. Piotr Wieczorek

dr hab. Barbara Ruszkowska-Ciastek
dr hab. Marta Lukaszewicz-Zajac

Doktorzy nauk

dr Piotr Karabowicz

dr Lukasz Szoka

dr Magdalena Donejko

dr Maciej Purwin

dr Edyta Siedlecka-Czykier

dr Blanka Wolszczak-Biedrzycka

dr Elzbieta Zasimowicz-Majewska
dr Izabela Zofia Prokop

dr Alicja Lewandowska

dr Emilia Laskowska

dr Anna Puscion-Jakubik

dr Ewa Oksztulska-Kolanek

dr Piotr Majewski

dr Sylwia Chmielewska

dr Emilia Sokotowska

dr Emilia Szymanska

dr Urszula L.azarek

(odpis dyplomu w jezyku angielskim)
dr Marcin Stanistaw Naklicki

dr Kamil Grubczak

Wydziat Nauk o Zdrowiu

Habilitacje
dr hab. Matgorzata Elzbieta Zujko

Doktor nauk

dr Barbara Bebko

dr Grzegorz Bejda

dr Agnieszka Maria Korol

Naukowiec globalny

Dr hab. Nafis Rahman: urodzony
w Indiach, pracujgcy w Finlandii (Uni-
wersytet w Turku), a ostatnio takze
w Biatymstoku. W USA pracowat jako
profesor we Florida International Uni-
versity College of Medicine, w Finlan-
dii obronit docenture, ktéra - cho¢ nie
jest uznawana w naszym kraju - jest
odpowiednikiem naszej habilitacji,
w Polsce skoriczyt studia medyczne,
obronit doktorat i zrobit specjalnos¢
potozniczo-ginekologiczng. W UMB
jest profesorem wizytujgcym, wspot-

pracuje z grupq naukowcow skupionq
wokét prof. Stawomira Wotczyniskie-
go. Niedawno na naszej uczelni uzy-
skat polskq habilitacje.

- Pasjonuje sie leczeniem nowotwo-
réw hormonoczynnych. Moja habitacja
dotyczyta nowatorskich sposobéw le-
czenia raka prostaty, raka jajnika i nad-
nerczy. W skrdcie, chcialem pokazac,
jak - wykorzystujac zagadnienia zwig-
zane z biologig molekularng, czy z za-
kresu immunologii - mozna leczy¢ ludzi
celowanymi terapiami, tak by zniszczy¢
ten rodzaj nowotworu. To wielki pro-
blem w catej Europie. Nowotwory pro-
staty powodujg wysoka $miertelnos¢
mezczyzn w wieku ok. 50 lat.

Z UMB formalnie jestem zwigzany
od trzech lat, bo od tego momentu
przyjezdzam tu jako profesor wizytu-
jacy. Faktycznie z uczelnig wspoétpra-
cuje duzo dtuzej, poniewaz wczesniej
nawigzatem kontakt z zespotem prof.
Stawomira Wotczynskiego.

Studia  medyczne  ukonczytem
w Polsce, w todzi zrobitem doktorat
i specjalizacje z ginekologii i potoz-
nictwa. Pierwsza habilitacje zrobitem
w Finlandii. Jednak polski system jej
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nie uznaje, dlatego podjatem starania
o zdobycie jej w Polsce. Dzieki temu,
bedac juz samodzielnym pracowni-
kiem naukowym, mam m.in. upraw-
nienia do sktadania wnioskéw o granty.
Co prawda mogtem sie stara¢ o przy-
spieszenie mojej Sciezki edukacyjnej
i wystapi¢ do rektora UMB o uznanie
mojego dorobku naukowego oraz ty-
tutéw naukowych [rektor wéwczas
musi wystgpi¢ do ministra nauki oraz
Centralnej Komis;ji ds. Stopni i Tytutéw
- red.], jednak nie chciatem, by ktos mi
mogt zarzucic, Ze robie co$ na skroty.
Zwtaszcza ze polski doktorat i specjali-
zacje uzyskatem z wyréznieniem.
Wydaje mi sie, ze w Finlandii duzo
trudniej niz w Polsce uzyskuje sie dok-
torat czy habilitacje. Dla przyktadu, do
samej habilitacji trzeba po doktoracie
mie¢ na koncie co najmniej 20 publika-
cji o facznym IF 40. W Polsce ta liczba
czesto jest mniejsza. Za to polski system
pozwala uzyskiwa¢ habilitacje duzo
mtodszym osobom, co oznacza, ze sto-
sunkowo wcze$nie moga samodzielnie
prowadzi¢ zaawansowane badania.

NOT. BDC



Nagrody rektorskie

Koniec roku to zwyczajowy moment podsumowan, ale tez wyrdznien i nagrod dla

tych, ktorzy wybijali sie w swoich dziedzinach ponad przecietnosc.

W tradycji Uniwersytetu Medycz-
nego w Biatymstoku momentem ta-
kich podsumowan jest uroczysto$¢
wreczenia nagroéd rektorskich (8
grudnia). W jednym czasie i miejscu
gromadzi sie wtedy cata $mietanka
naukowa UMB.

Nagrody rektorskie  wreczane
sa w kilku kategoriach i stopniach.
Te najwazniejsze to ,naukowa” oraz
»dydaktyczna”. Ta pierwsza jest swo-
istym rankingiem i wyznacznikiem,
kto okazat sie najlepszym naukowcem
na naszej uczelni w danym roku. Naj-
wyzej uplasowata sie prof. Anna Wasi-
lewska, tuz przed prof. Jolanta Matysz-
ko. Co ciekawe, obie panie od kilku lat
zawsze s na czele tego rankingu i co
roku zamieniaja sie tylko miejscami.

Swoje nagrody - dla najlepszego
wyktadowcy - wreczajg tez studen-
ci. W trakcie roku akademickiego, na
kazdym z wydzialéw, trwa gtosowa-
nie, by wytoni¢ tego ,naj”. Laureaci
formalnie otrzymujg nagrode dydak-
tyczng rektora.

W tym roku wtadze UMB zdecydo-
wanie zwiekszyty liczbe nagréd dla
0s6b zajmujacych sie innowacyjnymi
projektami badawczymi, patentowa-
niem swoich osiggnie¢, a takze ich
wdrazaniem. Nagradzane jest takze
zdobywanie zewnetrznych grantéw
oraz wspotpraca z przedsiebiorcami.
Wedle zapowiedzi prorektora ds. na-
uki prof. Marcina Moniuszki mozna
sie spodziewa¢, ze w przysztych la-
tach wtasnie te kategorie beda szcze-
gélnie promowane (i nagradzane)
przez wtadze uczelni.

Tylko dla formalnosci informuje-
my, Ze nagroda rektorska - procz pa-
migtkowego dyplomu wreczanego
podczas uroczystosci - ma wymiar
finansowy. Najlepsi z najlepszych tuz
przed uroczystoscig dostali na swoje
konta stosowne przelewy. Niektére
kwoty byly pieciocyfrowe, za$ pula
wszystkich nagréd oscylowata wokat
miliona ztotych.

Nagrody rektorskie to jedno z najawazniejszych wydarzen w trakcie catego
roku. Naukowcy przychodzg na te uroczystos$é z catymi swoimi rodzinami,
fot. Wojciech Wiecko

W tym roku spotkanie uswietnit
koncert Choru UMB, ktéremu towa-
rzyszyt zespot jazzowy.

BDC

Lista os6b wyréinionych
i nagrodzonych

Nagrody za Catoksztatt Dorobku
Prof. Jan Dtugosz

Prof. Jan Karczewski

Prof. Wojciech Sobaniec

Doc. Ireneusz Rzewnicki

Dr Roman Bandurski

Dr Barbara Smorczewska-Czuprynska
Dr Krystyna Sredzifiska

DYPLOMY UZNANIA ZA UZYSKANIE

W ROKU AKADEMICKIM 2015/2016
FINANSOWANIA PROjEKT(')W BADAW-
CZYCH W RAMACH NASTEPUJACYCH
KONKURSOW:

Narodowego Centrum Nauki (PRELU-
DIUM, OPUS, ETIUDA), Narodowego
Centrum Badan i Rozwoju (STRATEG-
MED, Program Badan Stosowanych),
Ministerstwa Nauki i Szkolnictwa
Wyzszego (Program wymiany osobo-
wej z Austrig 2016-2018), Minister-
stwa Zdrowia (stypendia ministra za
wybitne osiggniecia na rok akademic-

ki 2015/2016), Polpharmy SA (XIV
edycja konkursu na finansowanie
projektow badawczych ze sSrodkow
Fundacji), Fundacji na rzecz Nauki
Polskiej (TEAM, stypendia START),
Firmy Pfizer Polska sp. z o.0. (grant
edukacyjny):

Prof. dr hab. Adam Kretowski

Prof. dr hab. Marcin Moniuszko

Prof. dr hab. Barbara Malinowska
Prof. dr hab. Joanna Zajkowska

Dr hab. Agnieszka Btachnio-Zabielska
Dr hab. Monika Karczewska-Kupczewska
Dr n. med. Katarzyna Niemirowicz
Mgr inz. Przemystaw Szataj

Mgr Karol Charkiewicz

Mgr Barttomiej Grzegorz Kataska
Mgr Ewelina Piktel

Mgr Iwona Sidorkiewicz

Mgr Marek Toczka

Mgr Urszula Wnorowska

Mgr Beata Znorko

Magdalena Czerzynska (studentka)
Mateusz Maciejczyk (student)

Lukasz Szczerbinski (absolwent)

Dyplomy uznania za udziat

w drugiej edycji konkursu ,In-
nowator UMB".

- w kategorii liczba przyznanych
patentow:

prof. Anna Bielawska,
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GRUDZIEN 2016




AKTUALNOSCI

MEDYK BIAtLtOSTOCKI

koncert Chéru UMB

prof. Krzysztof Bielawski

prof. Piotr Laudanski

- w kategorii liczba dokonanych
zgloszen patentowych:

prof. Piotr Laudanski z zespolem
w sktadzie: dr hab. Agnieszka Btach-
nio-Zabielska, mgr Karol Charkiewicz,
mgr Joanna Go$cik

prof. Halina Car

dr Katarzyna Niemirowicz

- w kategorii liczba dokonanych
zgloszen patentowych oraz wdro-
zonych wynalazkow:

prof. Maria Borawska z zespotem
w sktadzie: dr hab. Renata Markie-
wicz-Zukowska, dr hab. Katarzyna
Socha, dr Sylwia Naliwajko, dr Justyna
Moskwa, dr Jolanta Soroczyrnska

- w Kkategorii liczba wdrozonych
wynalazkéw:

prof. Anna Kuryliszyn-Moskal,

dr Jacek Kita,

dr Mariusz Ciotkiewicz

NAJLEPSZY NAUCZYCIEL AKADEMIC-
KI, NAGRODA PRZYZNANA PRZEZ
KAPITULE STUDENCKA

Nagroda dydaktyczna I stopnia
dr Piotr Bernaczyk

mgr Branska-Januszewska Justyna
mgr Pasieka Ewa

Nagroda dydaktyczna Il stopnia
prof. dr hab. Luczynski Wtodzimierz
dr Prokop Izabela

dr Fiedorczuk-Fidziukiewicz Justyna

Nagroda dydaktyczna Il stopnia
dr hab. Szynaka Beata

dr Garley Marzena

dr Biszewska Jolanta

Uroczystos¢ ma zawsze podniosty charakter. Rozpoczyna ja zwykle

Dyplomy uznania za przygoto-
wanie do ogélnopolskiego kon-
kursu z wiedzy anatomicznej,

CO SKUTKOWALO CZOLOWA LOKATA
W OGOLNOPOLSKIM KONKURSIE WIE-
DZY ANATOMICZNE] ,,GOLDEN SCAPULA”
1, SCALPELLUM AUREUM”

Prof. Janusz Dzieciot

Doc. Dorota Lemancewicz
Dr Beata Klim

Dr Magdalena Szkudlarek
Lek. Pawet Laskowski
Lek. Karol Ostrowski

Nagrody naukowe

Nagroda naukowa | stopnia
prof. dr hab. Wasilewska Anna
prof. dr hab. Matyszko Jolanta

dr n. med. Niemirowicz Katarzyna
prof. dr hab. Moniuszko Marcin
prof. dr hab. Chabowski Adrian
prof. dr hab. Mroczko Barbara
prof. dr hab. Flisiak Robert

prof. dr hab. Kaminski Karol

dr hab. Tomczyk Michat

prof. dr hab. Laudanski Piotr

dr n. med. Fiedoruk Krzysztof

dr hab. Hermanowicz Adam

dr hab. Jaroszewicz Jerzy

dr hab. Baranowski Marcin

prof. dr hab. Wotczynski Stawomir
dr hab. Brzéska Matgorzata

prof. dr hab. Skrzydlewska Elzbieta
dr n. med. Panasiuk Anna

dr hab. Nazaruk Jolanta

prof. dr hab. Bielawski Krzysztof
dr hab. Winnicka Katarzyna

prof. dr hab. Lebensztejn Dariusz
dr hab. Naumnik Wojciech

prof. dr hab. Hotownia Adam

dr hab. Btachnio-Zabielska Agnieszka
prof. dr hab. Bielawska Anna

prof. dr hab. Pietruska Matgorzata
dr hab. Korzeniecka-Kozerska Agata
dr hab. Miltyk Wojciech

dr hab. Tomaszuk-Kazberuk Anna
dr hab. Zujko Matgorzata

prof. dr hab. Midro Alina

prof. dr hab. Zajkowska Joanna

prof. dr hab. Kretowski Adam

dr n. med. Szpakowicz Anna

prof. dr hab. Bakunowicz-Lazarczyk
Alina

dr hab. Reszec Joanna

prof. dr hab. Zendzian-Piotrowska
Matgorzata

dr n. med. Botkun Lukasz

prof. dr hab. Braszko Jan

prof. dr hab. Car Halina

mgr Szymanska Emilia

dr hab. Zalewska Anna

dr n. o zdr. Genowska Agnieszka
mgr Kataska Barttomiej

prof. dr hab. Kasacka Irena

dr hab. Grzeszczuk Anna

dr hab. Witkowska Anna

dr n. med. Lukaszuk Barttomiej

dr n. farm. Pu¢kowska Anna

prof. dr hab. Malinowska Barbara
dr n. tech. Milewski Robert

prof. dr hab. Ktoczko Janusz

prof. dr hab. Patka Jerzy

prof. dr hab. Pawlak Dariusz

dr n. farm. Gornowicz Agnieszka

dr n. med. Harasim-Symbor Ewa
lek. Garkowski Adam

dr n. o zdr. Cybulski Mateusz

dr hab. Taranta-Janusz Katarzyna
dr n. farm. Ciborowski Michat

prof. dr hab. Sobkowicz Bozena

dr hab. Sierpinska Teresa

prof. dr hab. J6zwik Maciej

dr hab. Leszczynska Katarzyna

dr hab. Porowski Tadeusz

prof. dr hab. Mariak Zenon

dr n. med. Rybi-Szuminska Agnieszka
prof. dr hab. Bien Barbara

prof. dr hab. Pancewicz Stawomir
prof. dr hab. Gorska Maria

dr hab. Czeczuga-Semeniuk Ewa

dr hab. Markiewicz-Zukowska Renata
dr n. farm. Szoka Lukasz

prof. dr hab. Niklinski Jacek

dr n. farm. Wréblewska Magdalena
prof. dr hab. Winnicka Maria

dr n. med. Ku¢ Joanna

dr hab. Tycinska Agnieszka



Nagroda naukowa Il stopnia

dr n. farm. Rysiak Edyta

dr hab. Ostrowska Lucyna

dr n. med. Urban Beata

dr n. farm. Hermanowicz Justyna

dr hab. Cechowska-Pasko Marzanna
dr n. farm. Trofimiuk Emil

prof. dr hab. Chyczewska Elzbieta

dr hab. Karna Ewa

dr hab. Siemigtkowski Andrzej

prof. dr hab. Debek Wojciech

dr n. med. Dolinska Ewa

dr n. med. Skurska Anna

dr hab. Kutakowska Alina

dr n. med. Lisowska Anna

mgr Toczek Marek

dr n. med. Wojcik Beata

prof. dr hab. Szelachowska Matgorzata
prof. dr hab. Wojtukiewicz Marek

dr hab. Sierko Ewa

prof. dr hab. Borawska Maria

mgr Kusaczuk Magdalena

dr n. med. Sienkiewicz Dorota

dr n. farm. Prokop Izabela

dr hab. Lyson Tomasz

prof. dr hab. Wereszczynska-Siemigt-
kowska Urszula

prof. dr hab. Jabtoniska Ewa

dr n. med. Konstantynowicz-Nowicka
Karolina

dr n. med. Daniluk Urszula

dr n. med. Koper Olga

dr n. med. Ojdana Dominika

prof. dr hab. Dagbrowski Andrzej

dr n. med. Harasiuk Dorota

dr hab. Telejko Beata

dr n. med. Adamska Edyta

prof. dr hab. Bachdrzewska-Gajewska
Hanna

dr n. med. Bielska Dorota

dr n. med. Jamiotkowski Jacek

prof. dr hab. Musiat Wiodzimierz
prof. dr hab. Szmitkowski Maciej

dr n. med. Terlikowska Katarzyna

dr hab. Zabielski Piotr

dr n. med. Borzym-Kluczyk Matgorzata
prof. dr hab. Luczynski Wtodzimierz
dr hab. Moniuszko-Malinowska Anna
dr n. med. Rusak Matgorzata

dr n. farm. Czajkowska-Ko$nik Anna
mgr Gegotek Agnieszka

dr n. med. Kadziela-Olech Halina

dr n. med. Lukaszewicz-Zajac Marta
dr n. med. Orywal Karolina

prof. dr hab. Pawlak Krystyna

dr n. med. Piotrowska Zaneta

dr n. med. Hempel Dominika

dr n. med. Kurek Krzysztof

Podczas uroczystosci rektor wrecza laureatom pamigtkowe dyplomy. Wczesniej
jednak na ich konta wplynely stosowne kwoty finansowe z racji tego wyréznienia

prof. dr hab. Bossowski Artur

lek. Bobik Piotr

dr hab. Kochanowicz Jan

dr n. med. Kosel Juliusz

dr hab. Kuzmicki Mariusz

prof. dr hab. Dzieciot Janusz

dr hab. Socha Katarzyna

prof. dr hab. Niemcunowicz-Janica
Anna

dr hab. Poptawska-Kita Anna

prof. dr hab. Krajewska-Kutak Elzbieta
mgr Szekalska Marta

mgr Wotosik Katarzyna

dr n. med. Buczko Piotr

dr n. farm. Luczaj Wojciech

dr n. o zdr. Dzieciot-Anikiej Zofia

dr hab. Jurkowska Grazyna

dr n. med. Kapata Jacek

dr hab. Karpinska Maria

dr n. farm. Czarnomysy Robert

prof. dr hab. Matyszko Jacek

dr hab. Sieskiewicz Andrzej

dr hab. Dobrzycka Bozena

prof. dr hab. Maciorkowska Elzbieta
dr n. med. Misztal Tomasz

prof. dr hab. Tomasiak Marian

Nagroda naukowa Ill stopnia
dr n. med. Miktosz Agnieszka

dr n. med. Kaminska Marta

dr n. med. Baran Anna

dr n. med. Bonda Tomasz

prof. dr hab. Flisiak Iwona

prof. dr hab. Kuryliszyn-Moskal Anna
dr hab. Niklinska Wiestawa

dr hab. Romanowicz Lech

dr n. med. Kobus Grazyna

dr n. med. Rogalski Pawet

dr hab. Surazynski Arkadiusz

dr n. med. Bedkowska Grazyna
prof. dr hab. Chrostek Lech

dr n. med. Daniluk Jarostaw

dr n. med. Kakareko Magdalena

dr n. med. Kretowski Rafat

dr n. med. Krzyzak Michalina

dr hab. Lawicki Stawomir

dr n. med. Rogalska Magdalena

dr n. med. Stocka Anna

dr n. med. Szeremeta Michat

dr n. med. Zbucka-Kretowska Monika
dr hab. Jelski Wojciech

prof. dr hab. Szamatowicz Jacek

dr n. farm. Sosnowska Katarzyna

dr n. med. Alifier Marek

prof. dr hab. Dobrzycki Stawomir

dr n. med. Maslach Dominik

prof. dr hab. Dgbrowska Milena

dr n. med. Zalewska-Adamiec Matgo-
rzata

dr n. med. Swidnicka-Siergiejko Ag-
nieszka

dr hab. Cylwik Bogdan

lek. Flisiak-Jackiewicz Marta

dr n. med. Lewszuk Andrzej

prof. dr hab. Bodzenta-t.ukaszyk Anna
dr hab. Grygorczuk Sambor

dr n. farm. Jarocka-Karpowicz Iwona
dr n. med. Kaminska Joanna

dr hab. Kozuch Marcin

dr hab. Lemancewicz Dorota

prof. dr hab. Mysliwiec Janusz

prof. dr hab. Naumnik Beata

dr hab. Osada Joanna

prof. dr hab. Tryniszewska Elzbieta
mgr Branska-Januszewska Justyna

dr n. farm. Baranowska-Kuczko Marta
dr n. med. Dmuchowska Diana

prof. dr hab. Glowinska-Olszewska
Barbara

dr n. med. Godlewska Anna

dr n. med. Gogiel Tomasz

dr n. med. Krasnicki Pawet

mgr Kuc Magdalena (Rusak)

dr n. med. Lukaszuk Cecylia
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prof. dr hab. Mariak Zofia

dr n. med. Muszynska Elzbieta

dr hab. Zalewska Renata

dr n. med. Rusak Tomasz

lek. Skalij Piotr

dr n. med. Daniluk Tamara

prof. dr hab. Stasiak-Barmuta Anna
mgr Kaminski Tomasz

prof. dr hab. Rogowski Marek

dr n. med. Fryc Justyna

dr n. o zdr. Guzowski Andrzej

prof. dr hab. Konstantynowicz Jerzy
dr hab. Lewko Jolanta

dr hab. Panasiuk Barbara

dr n. med. Rodakowska Ewa

dr n. med. Roszko-Kirpsza Izabela
dr n. med. Kralisz Pawet

lek. Maliszewska Katarzyna

dr n. farm. Galewska Zofia

dr hab. Jurczuk Maria

dr hab. Knapp Matgorzata

dr hab. Ratajczak-Wrona Wioletta
dr hab. Roszkowska-Jakimiec Wiestawa
dr hab. Wolaniska Matgorzata

dr hab. Gabryel-Porowska Halina
dr n. med. Grzeda Emilia

mgr Kliber Matgorzata (Sciepuk)

Nagrody dydaktyczne

Nagroda dydaktyczna I stopnia
dr n. med. Bernaczyk Piotr

dr n. med. Bielska Dorota

dr n. med. Botkun Lukasz

mgr Branska-Januszewska Justyna
prof. dr hab. Chlabicz Stawomir

prof. dr hab. Flisiak Robert

dr hab. Gérska Anna

dr n. med. Gryko Anna

dr hab. Grzeszczuk Anna

dr n. o zdr. Guzowski Andrzej

dr hab. Jaroszewicz Jerzy

prof. dr hab. Krajewska-Kutak Elzbieta
prof. dr hab. Kuryliszyn-Moskal Anna
dr n. o zdr. Lankau Agnieszka

prof. dr hab. Lapinski Tadeusz

dr hab. Marcinowicz Ludmita

dr n. tech. Milewski Robert

dr n. med. Ottarzewska Alicja

prof. dr hab. Panasiuk Anatol

dr n. med. Parfieniuk-Kowerda Anna
mgr Pasieka Ewa

dr n. med. Rogowska-Szadkowska Dorota
prof. dr hab. Rogowski Marek

dr n. o zdr. Sarnacka Emilia

dr n. med. Sawicka-Powierza Jolanta
dr n. med. Sierakowska Matylda

Nagroda dydaktyczna Il stopnia
drn. med. Dziemianczyk-Pakieta Dorota
dr n. o zdr. Fiedorczuk-Fidziukiewicz
Justyna

dr n. med. Kaminska Joanna

dr n. med. Koper Olga

dr hab. Korzeniecka-Kozerska Agata
prof. dr hab. Kutak Wojciech

prof. dr hab. Luczynski Wtodzimierz
dr Milewska Anna

dr n. tech. Milewski Robert

dr n. farm. Prokop Izabela

dr n. o zdr. Sarnacka Emilia

prof. dr hab. Skrzydlewska Elzbieta
mgr Sochon Karolina

prof. dr hab. Wasilewska Anna

mgr Wojtkowski Janusz

prof. dr hab. Zajkowska Joanna

dr hab. Zalewska Anna

Nagroda dydaktyczna Il stopnia
dr n. med. Baranowska Anna

dr n. med. Biszewska Jolanta
prof. dr hab. Chrostek Lech

dr n. o zdr. Cybulski Mateusz

dr hab. Cylwik Bogdan

dr n. med. Doroszkiewicz Halina
dr n. med. Garley Marzena

dr n. o zdr. Guzowski Andrzej

dr n. med. Jankowiak Barbara
dr n. med. Jarocka Iwona

dr n. med. Kaminska Joanna

dr n. med. Klimaszewska Krystyna
dr hab. Konarzewska Beata

dr n. o zdr. Kondzior Dorota

dr n. med. Kowalewska Beata
prof. dr hab. Krajewska-Kutak Elzbieta
prof. dr hab. Kutak Wojciech

dr hab. Lewko Jolanta

prof. dr hab. Ladny Jerzy

dr n. med. f.agoda Katarzyna

dr n. med. L.ukaszuk Cecylia
prof. dr hab. Olszewska Ewa

dr hab. Ostrowska Lucyna

prof. dr hab. Rogowski Marek
dr n. med. Rolka Hanna

dr n. o zdr. Sarnacka Emilia

dr n. med. Sierakowska Matylda
dr n. med. Sierzantowicz Regina
dr n. med. Snarska Katarzyna

dr hab. Szajda Stawomir

dr hab. Szynaka Beata

prof. dr hab. Wasilewska Anna
dr hab. Waszkiewicz Napoleon

dr n. med. Wojewddzka-Zelezniakowicz

Marzena
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Dzieciecego
prodziekan ds. studenckich wydziatu
. lekarskiego, szefowa Kliniki Pediatrii
. 1 Nefrologii

. Wasilewskiej
© zespolu nerczycowego u dzieci.
© Obecnie prof. Wasilewska wraz ze
© wspotpracownikami
© czynnikami genetycznymi odgry-
wajacymi role w tej chorobie. Drugi
. kierunek badan dotyczy funkcji ne-
rek u noworodkéw i wcze$niakéw.
. Kluczowe dla zajecia tak wysokiego
. miejsca w rankingu naukowym byty
. publikacje w prestizowych czasopi-
. smach (Pediatric Nephrology - 35
: pkt. MNiSW, Breastfeeding Medicine
: - 30 pkt. MNiSW, Acta Paediatrica - 30
© pkt. MNiSW, Croatian Medical Journal
- 25 pkt. MNiSW, Irish Journal of Me-
: dical Science - 56 pkt. MNiSW).

‘Najlepsi

‘naukowcy
UMB

Prof. dr hab. Anna Wasilewska

p.o. dyrektora Uniwersyteckiego
Szpitala  Klinicznego,

Giéwna tematyka badawcza prof.

dotyczy  przyczyn

pracuje nad

Profesor Wasilewska podkresla

© zawsze, ze W jej klinice pracuje sie
zespotowo. Na kazdym etapie prac
. badawczych zaangazowane sa roz-
© ne osoby, takze studenci. Ci najmniej
: do$wiadczeni zajmuja sie uzupetnia-
: niem baz danych, studenci z wieksza
© praktyka przygotowuja dane do ba-
: dan, czy probuja pisa¢ streszczenia
© lub opisy wynikéw pod kierunkiem
: opiekuna. Osoby bardziej do$wiad-
© czone zajmuja sie poszczegdlnymi
projektami.



Pamigtkowe zdjecie wiodgcych naukowcow UMB wraz z rektorem prof.

Prof. dr hab. Jolanta Matyszko
kierownik II Kliniki Nefrologii z Od-
dziatem Leczenia Nadcisnienia Tetni-
czego i Pododdziatem Dializoterapii
W pracy naukowej prof. Matysz-
ko jednym z wiodacych tematéw od
wielu lat sg powiktania sercowo-na-
czyniowe u pacjentéw z choroba-
mi nerek. Wyniki jej badan zostaty
opublikowane w najwyzej punkto-
wanych czasopismach nefrologicz-
nych na $wiecie. Dzieki wspdtpracy
miedzynarodowej naukowcy pod
kierunkiem prof. Matyszko wykazali,
iz najczeSciej incydenty sercowo-na-
czyniowe i zgony z tego powodu ob-
serwuje sie w pierwszych tygodniach
po rozpoczeciu dializ. Jest to bardzo
istotne z praktycznego punktu wi-
dzenia. Niedokrwisto$¢ w chorobach
nerek towarzyszy wszystkim pacjen-
tom i stanowi ciggle nierozwigzany
problem, co znajduje swoj wyraz
w nowym podejsciu do leczenia.
Choroby nerek sa przewaznie bez-
objawowe, dotycza ponad 10 proc,
czyli 4 mln Polakéw. Pomimo Ze jeste-
$my obecnie w stanie zastgpi¢ funkcje
nerek dializami lub przeszczepieniem
narzadu to jednak gtéwna przyczyng
zgonow, s3 choroby uktadu krazenia.

> i 7 P
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Dr Katarzyna Niemirowicz

adiunkt, Samodzielna Pracownia
Technik Mikrobiologicznych i Nano-
biomedycznych

Tematyka badawcza dr Niemiro-
wicz dotyczy zastosowania nanoczg-
stek magnetycznych jako no$nikéw
substancji aktywnych charakteryzu-
jacych sie efektem bakteriobdjczym.
Badania wykazaty, iz nanoczastki
same w sobie wykazuja dziatanie
ograniczajgce wzrost bakterii, przez
co polaczenie ich aktywnosci z efek-
tywnoscig substancji przeciwdrob-
noustrojowej stanowi interesujgce
rozwigzanie terapeutyczne. Dzieki
temu, stosujac je jako nosniki lekdw,
istnieje mozliwo$¢ ograniczenia efek-
tow ubocznych terapii, jak rowniez
poprawy parametréw farmakolo-
gicznych lekéw (mniejsza ilo$¢ da-
wek, kontrolowane uwalnianie leku,
dziatanie celowane w miejsce zmie-
nione chorobowo).

Dr Niemirowicz do$¢ aktywnie
zajmuje sie takze pozyskiwaniem ze-
wnetrznych grantéw badawczych.
Ostatnio, w ramach Naukowej Funda-
cji Polpharmy, otrzymata grant warto-
$ci 350 tys. zt na prace nad multifunk-
cjonalnym preparatem sztuczne;j $liny,
zawierajgcym antybakteryjne nano-
systemy. Wczesniej zostata laureatky
programu START Fundacji na rzecz
Nauki Polskiej dla mtodych i zdolnych
naukowcow.

o
Prof. dr hab. Marcin Moniuszko

Prorektor ds. nauki UMB, kierownik
Zaktadu Medycyny Regeneracyjnej
i Immunoregulacji

Naukowo wraz ze swoim utalen-
towanym zespotem mtodych ludzi
jest zaangazowany w wyjasnianie
nowych mechanizméw reguluja-
cych aktywnos¢ uktadu immunolo-
gicznego oraz w badanie potencjatu
regeneracyjnego organizmu w celu
odbudowy uszkodzonych tkanek i or-
ganéw. Zadania badawcze obejmuja
m.in. ocene ukladu immunologiczne-
go oraz potencjalu regeneracyjnego
w przebiegu choréb nowotworowych,
alergicznych, zakaznych, endokryno-
logicznych, dzieciecych dystrofii mie-
$niowych czy choréb uktadu krazenia.

Naukowcy ZMRIil pracujg réwniez
nad tworzeniem rusztowan biologicz-
nych stuzacych jako matryce i opa-
trunki w procesie regeneracji i odtwa-
rzania tkanek i narzgdéw. Ponadto
prébuja wyjasni¢c mechanizmy mo-
lekularne prowadzace do ostabienia
aktywnosci uktadu immunologiczne-
go w czasie choroby nowotworowe;.
Zidentyfikowali tez kilka nowych bio-
markerdw prognostycznych i predyk-
cyjnych przydatnych w diagnostyce
i terapii niektdrych choréb nowotwo-
rowych.

AKTUALNOSCI
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Prorektor ds studenckich, kierow-
nik Zaktadu Fizjologii

Gléwnym obszarem dziatalnosci
naukowej zaktadu jest badanie szla- :
kéw sygnalizacyjnych (np. sfingomie- :
linowego szlaku transmisji sygna- :
1éw) uczestniczacych w procesach :

- Wspotpraca nauki z biznesem - ten zwrot bedzie
- najmodniejszym potaczeniem w najblizszych

Badania prowadzone s3 zaréwno ‘:

- latach. (zas pokaze, czy uda sie obu stronom przejs¢ od

w warunkach hodowli komérkowych :

- haset do czynéw. O innowacjach, wdrozeniach i mozli-
delach do$wiadczalnych (in vivo). Do :

- wej wspotpracy z przedsiebiorcami rozmawiamy z prof.

oceny zmian metabolizmu substra- :

- Piotrem Laudanskim, nagrodzonym przez rektora UMB
w tym z zakresu lipidomiki i proteo- : Zd DfODfZQdS@blO[CZQ DOStaWQ.
miki. Nalezy podkresli¢, ze prawi- :
dtowe zdefiniowanie molekularnych :
zmian odpowiedzialnych za patoge- :
. badacz w swojej pracy, by oplaca-
: o mu sie szuka¢ innowacji? Czy
Cw ogole jest co$ takiego, jak na-

odpowiedzialnych za rozwdj insuli-
noopornosci, cukrzycy i/lub otytosci.

(in vitro), jak i na zwierzecych mo-

téw energetycznych wykorzystywane

s3 najnowsze technologie badawcze,

neze wyzej wspomnianych zaburzen
metabolicznych moze stanowi¢ klucz
do wytonienia potencjalnych biomar-

keréw i/lub sposobdw leczenia oraz :
. przekraczaé?

profilaktyki choréb cywilizacyjnych.

Jednym z najwazniejszych osiagnie¢ :
zespotu badawczego byto okreslenie :
istotnego wplywu akumulacji cerami- :
du wewnatrz miocytéw, jak i hepato- :
. badawczego odbywa sie u mnie za-
: wsze troche intuicyjnie, co nie ozna-
w nastepstwie skutkowato rozwojem
ogélnoustrojowej insulinopornosci i/
Kiedy przygladam sie zupeiie no-
wym dla mnie dziedzinom, to zawsze
przedtem staram sie duzo czyta¢ na
ten temat. Gdy wiec pojawia sie juz
ten potencjalny temat, to ja juz o nim
: naprawde duzo wiem. Mam tez swoje
. zalozenie, ze nie robie badan po kims,
© by tylko zweryfikowa¢ co$, co juz zo-
© stato zbadane wczeéniej. To bardzo
: popularne w Polsce, ale tez na $wie-
© cie.Ja lubie chodzi¢ po nowych $ciez-
© kach. Co prawda ryzyko, ze sie co$ nie
: uda, jest wieksze, ale tez potencjalny
sukces i odkrycie czego$ niezwykte-
: go réwniez moze by¢ wigksze.

cytow, na zaburzenia insulinowego
szlaku przekazywania sygnatu, co

lub cukrzycy typu 2.8

OPR. BDC

Biznes lubi
e KOnkretne

pomysty

Wojciech Wiecko: Na jakie ryzy-
ko naukowe moze sobie pozwoli¢

ukowa granica, ktoérej nie warto

PROF. PIOTR LAUDANSKI, Kierow-
nik Kliniki Perinatologii i Poloz-
nictwa USK: - Tego sie nie da jedno-
znacznie okreslic. Wybér kierunku

cza, ze na Slepo. Kazdy pomyst rodzi
sie z wczesniejszych do$wiadczen.

Tyle Ze naukowiec jest rozlicza-

ny ze swojej pracy. Musi pokazac
. konKretne osiagniecia.

Bez sensu jest is¢ do biz-
nesu z samym pomystem
i stwierdzeniem ,,dajcie
mi na to 5 min =’ Tu sie
nie rozdaje pieniedzy.

- Nas najczesciej rozlicza sie na
podstawie tzw. punktéw uzyskanych
za publikacje, to s3 tez cytowania. Im
lepsze badania i uzyskane wyniki,
tym wieksza szansa na lepsze publi-
kacje i wiecej zdobytych punktow.
To moze sie przetozy¢, ale nie musi,
na kolejne granty i na nowe, jesz-
cze lepsze badania. Wydawatoby sie
wiec, iz warto naukowo ryzykowac,
Ze optaca sie stawia¢ odwazne tezy.
W rzeczywistos$ci nie jest tak pro-
sto. Mam takie badania i publikacje,
w ktérych otwieralem nowe tematy
w mojej dziedzinie naukowej. Poka-
zywatem ciekawy problem, publiko-
watem artykuty w dobrze punktowa-
nym pisSmie. Wydawatoby sie wiec,
ze powinno sie uda¢, wszak bytem
tym pierwszym. A jednak cytowania
tej publikacji byty niezadowalajace.



Miatem tez publikacje badan z tzw.
gléwnego nurtu, w ktérym dziata
wieksza liczba oséb i konkurencja
jest ogromna. Efekt? Cytowania byty
duzo wieksze niz sie spodziewatem.
Nie wszystko da sie przewidziec.
A przeciez s3 tez sytuacje, ze wyniki
badan w sensie naukowym okazujg
sie mato atrakcyjne. Dla wielu to po-
razka. Dla mnie tylko informacja, ze
w tym kierunku nie warto juz is¢.

Coraz cze$ciej mowi sie, Ze na-
ukowcy musza sie zmieni¢. Maja
skonczy¢ z odkryciami dla samych
odkry¢, a zaja¢ sie Konkretnymi
badaniami, z ktérych bedzie prak-
tyczny pozytek.

- Sa rézne typy osob, ktére zajmu-
ja sie nauka. S tacy, ktérzy zajmuja
sie badaniami podstawowymi. Ich
interesuje wtasnie samo odkrycie dla
odkrycia, mniej zastanawiajg sie nad
p6zniejszymi wdrozeniami. Tylko ze
to jest szalenie wazna grupa os6b
- pasjonatéw, ktorych ja osobiscie
bardzo szanuje, bo to oni wyznaczajg
kierunki dziatania dla innych. Druga
grupa naukowcdw, czyli osoby inte-
resujace sie badaniami podstawowy-
mi ,na pograniczu”, poszukujace od-
kry¢, ale majace zawsze w tyle gtowy
mys$l ,jak to zastosowaé w praktyce,
gdzie to sie da wykorzysta¢?”. Mysle,
ze sie do nich zaliczam. Trzecia grupa
- to osoby, ktére wykorzystujg odkry-
cia innych, by znalez¢ dla nich wta-
$nie praktyczne zastosowanie.

Nie ma Pan wrazenia, Ze obecnie
badania stajq sie bardzo komer-
cyjne, czyli jak masz grant i pienia-
dze, to badasz, a jak nie... no c6z.

- Dlatego trzeba starac sie o te gran-
ty. Czasami trudno je zdoby¢, ale sie
da. Nietatwo je uzyska¢ na badania
bardzo innowacyjne, obarczone du-
zym ryzykiem. Na to tez jest sposob.
Miatem dwa takie pomysty i pod-
jalem prébe postarania sie o $rod-
ki z funduszy inwestycyjnych typu
venture capital. To inwestorzy po-
szukujacy interesujgcych pomystow
na biznes na bardzo wczesnym eta-
pie rozwoju. Potrafig zainwestowac
w kilka, kilkanascie przedsiewziec,
zaktadajac, Ze tylko jedno przyniesie
im zysk. Jednak bedzie on tak duzy,
ze Z nawigzka pokryje te nieudane
inwestycje. Pierwsze podej$cie mi

nie wyszto. Przy drugim jeszcze roz-
mawiamy. Na pewno nie ma co sie
zraza¢ niepowodzeniami. Lepiej wy-
ciggac z nich wnioski i prébowac da-
lej. Trzeba zrozumie¢, ze biznesmeni
dziatajg inaczej niz naukowcy. Liczy
sie konkret. U nich na poczatek nie
trzeba tworzy¢ kilku toméw doku-
mentacji, wystarczy krotkie i solidne
opracowanie. Pierwsza rozmowa tez
nie jest przesadnie dtuga, a decyzja,
czy warto pochyli¢ sie nad przedsie-
wzieciem, réwniez zapada stosunko-
wo szybko. Oni instynktownie czuja,
kto buja w obtokach, a na czym da sie
zarobic.

Wspélpraca swiata nauki z biz-
nesem dla wielu naukowcéw jest
niewyobrazalna.

- Jest duza rozbiezno$¢ miedzy
tym, co naukowiec mysli i chce od
przedsiebiorcy, a tym, co przedsie-
biorca mysli i chce uzyska¢ od na-
ukowca. Bardzo modnie jest teraz
mowic o innowacjach i takiej wspot-
pracy. Fakt jest taki, Zze to bardzo
trudne rozmowy. Zwyczajnie kazda
ze stron ma zbyt mato do§wiadczenia
w tym wzgledzie i wielu spraw musi
sie wzajemnie o sobie nauczy¢. Naj-
wazniejsze jednak, Ze obie strony juz
chca wspoétpracowad, kazda stara sie
dac co$ z siebie. Te zmiane juz widac.
Przedsiebiorcy zaczeli dostrzegaé
swoje szanse w realizacji projektow
badawczych i kontakcie z naukowca-
mi. Badacze tez zaczynaja kalkulowac
i stwierdzaja, ze z ciekawych publi-
kacji czy patentéw mozna uzyskac

Prof. Piotr Laudanski odbiera nagrode rektora UMB za innowacyjne odkrycia

jeszcze co$ wiecej. Gdzie$ zaczynaja
pojawiac sie pierwsze punkty styczne.

Czego wymaga przedsiebiorca
do naukowca?

- Swiat biznesu swoje decyzje po-
dejmuje przewaznie na podstawie
liczb, to znaczy zysku, jaki moze
osiggna¢. To akurat parametr, ktory
w $wiecie nauki z reguty nie wyste-
puje. U nas sg punkty za publikacje,
cytowania, liczba patentéw, itp. Oni
to wszystko starajg sie przeliczyc
na konkretne kwoty. Bez sensu jest
iS¢ do biznesu z samym pomystem
i stwierdzeniem ,dajcie mi na to 5
mln z1”. Tu sie nie rozdaje pieniedzy.
Przedsiebiorcy bardzo ciezko pracu-
ja i bardzo rozwaznie wydaja swoje
$rodki. Nam, naukowcom, moze sie
wydawa(, ze biznes jest mato ela-
styczny i boi sie ryzyka. Tylko my
musimy zrozumie¢, ze od pomystu
do produktu w sensie biznesowym
jest bardzo daleka droga. Naukowiec
musi pokaza¢ przedsiebiorcy takie
,€0$”, co juz na starcie pozwala mie¢
nadzieje, ze wspdlne przedsiewziecie
moze sie uda¢. Ja w takich rozmo-
wach przedstawiam swoje paten-
ty i zastrzezenia patentowe. To dla
nich oznacza, Ze moga by¢ jedyni lub
pierwsi na rynku z takim produktem.
Tak wiec ten zysk moze by¢ poten-
cjalnie bardzo wysoki. Co prawda
sam patent nie gwarantuje sukcesu
negocjacji, ale sprawia, ze jest juz
0 czym rozmawiac.

ROZMAWIAL WOJCIECH WIECKO
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GRANT PLUS

zmiany finansowania nauki na UMB

Moglibysmy udawac, ie podejscie do nauki w kraju sie nie zmienito i liczy¢, ie
dalej jakos to bedzie. I czeka¢ na rozwdj sytuacji z zatoionymi rekami.
Rzeczywisto$¢ wymaga jednak od nas zmiany podejscia - mowi prof. Marcin Moniusz-
ko, prorektor ds. nauki, inicjator wprowadzanych zmian, okreslanych wspdina nazwa

Grant Plus.

W rankingach publikacji i cytowan
przypadajacych na jednego pracowni-
ka Uniwersytet Medyczny w Biatym-
stoku plasuje sie na najwyzszych po-
zycjach w kraju. Ale to niestety moze
juz nie wystarczy¢ do utrzymania do-
tychczasowego, i tak przeciez dalekie-
go od marzen, poziomu finansowania
badan naukowych na UMB. Poza tym,
ze musimy dbac o jak najlepsze publi-
kacje naukowe, wysokiej jakosci dok-
toraty, habilitacje i profesury, ogrom-
ne znaczenie ma teraz umiejetnos¢
przyciggania do Uczelni $rodkéw fi-
nansowych z instytucji zewnetrznych
czy to poprzez wspoélprace z przed-
siebiorstwami czy tez poprzez zdo-
bywanie grantéow. Co prawda, juz od
kilku lat na UMB obowiazuje zasada,
ze warunkiem staran o profesure jest
wykazanie sie przez kandydata otrzy-

Prof. Marcin Moniuszko, prorektor ds. nauki UMB, fot. Wojciech Wiecko

maniem grantu. Pomimo tego, na polu
pozyskiwania funduszy zewnetrznych
ciggle mamy jeszcze bardzo wiele do
nadrobienia. Ideatem bytoby, gdy-
bysmy mysleli o Uczelni jak o swojej
duzej, dynamicznej i zroéznicowanej
rodzinie, ktéra z powodu trudnej sy-
tuacji zewnetrznej ma ktopoty finan-
sowe i w zwigzku z czym wszyscy
powinni zaangazowac sie w poszu-
kiwanie nowych zrédet utrzymania
- komentuje prof. Marcin Moniuszko,
prorektor ds. nauki, inicjator wprowa-
dzanych zmian okre$lanych wspolng
nazwa Grant Plus.

Wojciech Wiecko: Czym jest
Grant Plus?

Prof. Marcin MoniuszKko, pro-
rektor ds. nauki: - Szansg na lepsze
przygotowanie sie do juz obecnych,

ale i nadchodzacych zmian w finan-
sowaniu uczelni wyzszych. GRANT
PLUS to og6lna nazwa pakietu pro-
pozycji i rozwigzan, ktore sg i bedg
przedstawiane odpowiednim orga-
nom statutowym Uczelni, a ktorych
celem jest doprowadzenie do znacza-
cego zwiekszenia naptywu do Uczel-
ni $rodkéw finansowych pochodza-
cych ze zdobywanych grantéw i/lub
wspotpracy z przedsiebiorcami. Ko-
nieczno$¢ wprowadzenia tych zmian
wynika ze zmian w kryteriach oceny
parametrycznej (decydujacej o przy-
znawaniu wydziatom odpowiednich
kategorii) i planowanych zmianach
finansowania wyzszych.
Obecne lub stopniowo wprowadzane
w zycie przepisy nakazujg uczelniom
juz nie tylko jak najlepiej publikowac,
ale rowniez wykazac sie znaczaca ak-
tywnoscig w pozyskiwaniu grantow,
komercjalizacji wynikéw badan, sze-
roko pojetej wspotpracy z biznesie.
Im wiecej pieniedzy pozyska Uczelnia
z grantéw lub z umoéw z przedsiebior-
cami, wdrozen, tym wiecej punktow
otrzyma m.in. w ocenie parametrycz-
nej i innych rankingach decydujacych
o tym, ile pieniedzy z Ministerstwa
otrzyma dana uczelnia. Inne uczel-
nie medyczne juz teraz pozyskujg
niekiedy grube dziesigtki milionow
ze wspoélpracy z przedsiebiorcami
iz grantéw. Ciggle z duma powtarzam,
ze naukowcy z UMB s3 prawdziwymi
mistrzami Swiata w publikowaniu
dobrych prac opartych o stosunkowo
skromne finansowanie. Nadeszty jed-
nak czasy, ze nawet te niezwykte ta-

uczelni



lenty juz nie wystarczaja. Chodzi wiec
o odkrycie w sobie nowych talentéw,
o przetamanie czesto wewnetrznej
bariery i zdecydowanie wiekszg mo-
bilizacje do jeszcze bardziej aktyw-
nego poszukiwania zewnetrznych
$rodkéw finansowania na realizowa-
ne u nas badania i projekty naukowe.
Nowa rzeczywisto$c¢ stawia przed pol-
skim naukowcami nowe wyzwania,
wrecz wymagania: maja sie oni skupic¢
juz nie tylko i wytgcznie na samych
badaniach, ale w znacznie wigkszym
stopniu na mozliwosci praktyczne-
go ich zastosowania, samodzielnym
pozyskaniu $rodkéw finansowych,
umiejetnos¢ tworzenia konsorcjow,
wspoétpracy z przedsiebiorcy. Pakiet
rozwigzan okreslany mianem Grant
Plus tworzy nowe mechanizmy moty-
wacyjne, takze finansowe, ktére maja
premiowac osoby wykazujace sie sku-
tecznoscig w pozyskiwaniu $rodkéw
finansowych z grantéw lub od przed-
siebiorcow. Zmieniaja sie zasady fi-
nansowania nauki, a wiec my musimy
zmieni¢ nasza perspektywe myslenia
i odpowiednio zmodyfikowa¢ zasa-
dy gratyfikacji naukowcéw. Obecnie
wiekszo$¢ funduszy centralnych jest
W znaczniej mierze przeznaczona na
badania naukowe prowadzone we
wspoétpracy z biznesem. Nie moze-
my sie obraza¢ na rzeczywistos¢, ale
musimy z uniesiong przytbica wzia¢
udziat w tym swoistym wyscigu tak,
by nie straci¢ mozliwosci finansowa-
nia prowadzenia badan naukowych
na miare naszych marzen i ambicji.

Dlaczego te zmiany sq wprowa-
dzane?

- Na naszych oczach diametralnie
zmieniajg sie realia funkcjonowania
uczelni wyzszych w Polsce. Ta dysku-
sja trwata od wielu lat, a w ostatnim
czasie osiagnela temperature wrze-
nia. Przed nami kompleksowe, rewo-
lucyjne zmiany. Pojawity sie bardzo
wyrazne sygnaly, z ktérych wynika,
ze niedtugo uczelnie zostang na nowo
uszeregowane. Bedg sie liczy¢ nie tyl-
ko jako$¢ dziatania, czy osiggniecia
naukowe. Podam nasz przyktad: UMB
naprawde fantastycznie prezentuje
sie w réznych aspektach, zwtaszcza
w jezeli chodzi o jako$¢ naukowa.

Chcemy, by naukowiec
pozyskujacy granty mogt
liczve na wsparcie dokto-
rantow, ktorzy nie byliby

obcigzeni obowigzkiem

dvdaktycznym. By nie
dochodzito do sytuacji,
Ze pracy jest duzo, a nie
mozna liczy¢ na pomoc,
bo nie ma si¢ przystowio-
wych godzin dydaktycz-
nych dla doktoranta

Swietnie publikujemy, a do tego je-
steSmy czesto cytowani. JesteSmy
Krajowym Naukowym Os$rodkiem
Wiodacym. Cho¢ niedtugo powiemy,
byliSmy KNOW-em (program nie zo-
stanie przedtuzony w skali kraju). Ale
to wszystko moze by¢ za mato. Na do-
datek jesteSmy - co moze sie tez oka-
za¢ wazne - nieduza uczelnia.
Niedawno pojawil sie z pierwszy
projektow tzw. Ustawy 2.0. [projekt
pochodzacy z Uniwersytetu im. A.
Mickiewicza w Poznaniu, zespotu pod
kierunkiem prof. Kwieka - red.], ktéra
ma na nowo zdefiniowac sposoéb funk-
cjonowania szkolnictwa wyzszego, ale
tez nowe zasady finansowania nauki.
Wedle tego opracowania, uczelnie zo-
stang podzielone na trzy grupy. Pierw-

sza - uczelnie badawcze. Bedzie to kil-
ka, moze kilkanascie jednostek, ktére
beda mogly liczy¢ na najwyzszy po-
ziom finansowania badan. Taka swo-
ista naukowa polska liga mistrzéw.
Oczekiwania wobec nich beda ogrom-
ne. Druga grupa (do ktérej prawdo-
podobnie zaliczone zostanag uczelnie
medyczne) - to tzw. uczelnie badaw-
czo-dydaktyczne. Cho¢ nie méwi sie
tego wprost, to ich poziom dotacji
naukowych bedzie sporo nizszy niz
grupy elitarnej. Te beda musiaty fi-
nansowac swoja dziatalno$¢ naukowsg
w duzej mierze z grantow zewnetrz-
nych. Przy czym poziom oczekiwan co
do osiagnie¢ wcale nie bedzie mniej-
szy. To wlasnie te uczelnie, by utrzy-
mac pozadany poziom naukowy, beda
musialy same postarac sie o zapew-
nienie $rodkéw z zewnetrznego fi-
nansowania. Trzecia grupa to uczelnie
dydaktyczne, ktérych priorytetem be-
dzie ksztalcenie, a nie nauka. Wobec
nich wymagania naukowe beda naj-
mniejsze, ale i najprawdopodobniej
nie otrzymaja one specjalnej dotacji
naukowej.

Realnie, gdzie w tej chwili pla-
suje sie UMB?

Nie chciatbym dywagowaé. Mam
wielkie marzenia, ale niestety rowniez
i wielkie obawy. Przede wszystkim nie
sg znane jeszcze wszystkie kryteria,
na podstawie ktérych przeprowadzo-
ny zostanie taki podzial. Powtdrze,
gdyby chodzito tylko o jako$¢ publi-
kacji, czy tzw. cytowalno$¢, spatbym
spokojnie. Intencje tworcéw ustawy
wyraznie idg jednak w tym kierun-
ku, by bra¢ po uwage nie tylko jakos$¢
naukowsg, ale tez zdolnos¢ uczelni do
zdobywania funduszy zewnetrznych
i efektywnej wspoétpracy z przedsie-
biorcami. A na tych polach... No c6z,
tu znowu mozemy wréci¢ do poczat-
ku naszej rozmowy.

Wspétpraca nauki z biznesem
to nie tylko bolaczka UMB.

W zasadzie spora czes¢ polskiej
nauki ma z tym problem.

- Jest w tym troche racji. W naszym
przypadku wazna jest tez specyfika
regionu. Podlasie jest obszarem, na
ktérym nie ma zbyt wielu duzych firm,
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oraz minister zdrowia Konstanty Radziwitt, fot. Wojciech Wiecko

ktore sa w stanie udzwignac realizacje
projektow naukowych. To wazne, po-
niewaz to teraz przedsiebiorcy majg
wiodaca role w ubieganiu sie o rézne
granty. To sg atrakcyjne pienigdze dla
biznesu. Sa regiony w kraju, w ktérych
nagromadzenie firm jest tak duze, ze
to przedsiebiorcy wrecz naciskaja
na pozyskanie partnera naukowe-
go. W takiej sytuacji uczelnie wyzsze
z tego terenu majg fatwiej. My czasem
jesteSmy skazani na poszukiwania
tzw. partneréw biznesowych réwniez

Nie zawsze od razu zdo-
bedzie sie grant u przed-
siebiorey liczony @ mi-
lionach ztotych. Fednak
jesli 20-s0 jednostkom
uda sie zaczac realizowac
drobniejsze badania czy
zlecenia, to juz bedzie
bardzo dobry poczqtek

poza naszym wojewddztwem. Ge-
neralnie, jest nam trudniej, ale to nie
znaczy, ze mamy czeka¢ na rozwdj
sytuacji z zatozonymi rekami. Nikt nie
przyzna nam punktéw w ocenie para-
metrycznej za pochodzenie czy poto-
Zenie geograficzne.

Zastanawiam sie czy to nie jest
troche takie szukanie wymoé-
wek. Wielu z naszych naukow-
cow, klinicystow to czesto
powaini przedsiebiorcy. Maja
wiasne kliniki, czy przychodnie
i Swietnie sie odnajduja w biz-
nesie. To jak to jest?

- Tak, mamy naprawde ogromny po-
tencjal, ktory tylko trzeba wyzwolic.
Nie ma watpliwosci, ze sg wsérdod nas
utalentowani przedsiebiorcy prowa-
dzacy aktywng dziatalnos$¢ kliniczna.
Nam potrzeba jeszcze, by podobng
aktywnos¢ wyzwoli¢ na polu wspét-
pracy przedsiebiorstw z nauka. Za
dobre efekty kliniczne pochwali¢ nas
moze pacjent, NFZ, Minister Zdrowia,
ale Ministerstwo Nauki i Szkolnictwa
Wyzszego nie moze nam z tego po-
wodu zwiekszy¢ dotacji na badania
naukowe.

Jak Pan widzi wspoétprace na
linii naukowiec UMB - przedsie-
biorca, czy firma?

- Duzo zalezy od samych oséb
i konkretnych sytuacji. Na poczatku
wspotpracy warto zacza¢ od matych
rzeczy. Moga to by¢ zlecenia na mniej-
sze badania. Przykltadowo dana fir-
ma produkuje jogurt, a my mozemy
sprawdzi¢ jego parametry, czy to jak
wplywa na okreslone oceniane w na-
szej jednostce parametry zdrowia czy
choroby. Przedsiebiorca korzysta, bo
otrzyma warto$ciowg wiedze, popar-
ta marka UMB, ktorg moze wykorzy-
sta¢ w swoim procesie produkcyjnym,
czy w promocji. Badacz tez zyskuje,

Rozdanie dyplomoéw lekarskich na UMB. Od prawej: rektor UMB prof. Adam Kretowski, prorektor prof. Marcin Moniuszko

bo takie wyniki tez moze wykorzystac
w swojej pracy naukowej oraz zysku-
je partnera ze $wiata biznesu. To taka
sytuacja, ze WSZyscy wygrywaja.

Nie zawsze od razu zdobedzie sie
grantliczony w milionach ztotych. Jed-
nak jesli kilkudziesieciu jednostkom
uda sie zaczac realizowac drobniejsze
badania czy inne zlecenia, kazde na
sume kilkudziesieciu tysiecy ztotych,
to juz bedzie bardzo dobry poczatek.
To znaczy, ze zrobiliSmy pierwszy
krok i z kazdym kolejnym mamy wiek-
sz3 szanse na sukces. Gdy sprawdzimy
sie przy drobnym zleceniu, to przy ko-
lejnym przedsiebiorca bedzie sktonny
zainwestowaé wiecej. Powtérze sie,
musimy zmieni¢ myslenie. Interesuja
nas rézne formy wspoétpracy, nie tylko
granty od miliona w gére. Co nie zna-
czy, ze nie zycze ich kazdemu naukow-
cowi z naszego uniwersytetu.

Jak uzyskac¢ sam kontakt
z przedsiebiorca?

- Wielu z nas, lekarzy, naukowcow
ma dos¢ czesty kontakt z przedstawi-
cielami, czesto osobami decyzyjnymi
r6znych firm, na przyktad farmaceu-
tycznych. Spotykamy sie z nimi na
réznych konferencjach, kongresach.
Czasami jest tak, ze oni odwiedzajg
nas w miejscu pracy. To wtedy trzeba
zapyta¢ o mozliwo$¢ wspdtpracy. Za-
proponowac i pokaza¢ co mozemy dla
nich zrobi¢, co dzieki temu mogg oni
zyskac. Klinika, w ktérej pacjenci i tak
przyjmuja dany lek, w kooperacji z za-
ktadem teoretycznym wykonujgcym
na przyktad badania biochemiczne,



hematologiczne,  immunologiczne,
molekularne czy inne moze przepro-
wadzi¢ analize nieznanych dotychczas
dziatan tego leku, oczywiscie po uzy-
skaniu zgody naszej lokalnej komisji
etycznej. Nie mowie tu o badaniach
Kklinicznych prowadzonych przez kon-
cerny, chodzi na przyktad o badanie
nowych efektow juz zarejestrowanych
lekéw, metod, sposobéw operacji itd.
Firmy produkujace leki, ale tez i ko-
smetyki, produkty spozywcze, wto-
kiennicze, metalowe, chemiczne i tak
musza stale kontrolowa¢ swoje pro-
dukty, ciggle wzbogacaja swoje port-
folio, a my po prostu zaproponujmy
im, zeby to robili u nas. Przygotowa-
liSmy zreszta specjalne piekne logo,
potwierdzajgce wspdtprace naukowg
przedsiebiorcy z UMB. Mam nadzieje,
ze bedzie ono z dumg prezentowane
przez naszych partneréw.

Wréémy do konkretnych zatozen
programu Grant Plus. Co bedzie
miat naukowiec, czy doktorant,
ktoéry zdobedzie grant w wyso-
kosci np. 100 tys. zt?

- Zasada jest bardzo prosta. Zacznij-
my od najmtodszych. Doktorant, ktory
zdobywa grant ma szanse otrzymac
duzo punktéow przy aplikacji o sty-
pendia projakosciowe i w ten sposob
,odskoczy” konkurencji. Tym wiecej,
im wiekszy grant pozyska. Skorzystac¢
majg tez opiekunowie naukowi i pro-
motorzy takich doktorantéw. A teraz
uwaga, propozycja dla etatowych
pracownikow uczelni: kazdy, kto zdo-
bywa granty naukowe bedzie mdgt li-
czy¢ na nagrode finansowg na koniec
roku. Analogicznie, tym wiekszg, im
wiecej pieniedzy uda mu sie zdoby¢.

Ponadto chcemy, by naukowiec
pozyskujacy granty mogt liczy¢ na
wsparcie doktorantéw, ktérzy nie byli-
by obcigzeni obowigzkiem dydaktycz-
nym. By nie dochodzito do sytuacji, ze
pracy jest duzo, a nie mozna liczy¢ na
pomoc, bo nie ma sie przystowiowych
godzin dydaktycznych dla doktoranta.
[ znowu, im wiekszy grany zdobywa
naukowiec, tym wiecej doktorantéw
ze zmniejszonym obowigzkiem dy-
daktycznym bedzie mogt przyja¢ do
pomocy przy pracy zwigzanej z uzy-
skanym grantem. To sie wszystkim

Zalozenie jest proste:
jezeli ktos przycigga
pienigdze na nauke do
uczelni, to nagrodzmy go,
pomosmy mu w pracy

bedzie optaca¢. Najwazniejsze, Ze roz-
wijamy warto$ciowe badania, nauko-
wiec moze je realizowac na wysokim
poziomie, a koszty posrednie zwig-
zane z grantem powiekszaja budzet
uczelni.

Zatozenie jest proste: jezeli za kto$
przyciagga pieniadze na nauke do
uczelni, to nagrodZzmy go, pomézmy
mu w pracy. Do tej pory nagrody i gra-
tyfikacje przyznawane byly gtdéwnie
za publikacje, czy zgtoszenia patento-
we. Dziato sie tak, poniewaz tego typu
aktywnosci wymagat od nas ustawo-
dawca. W tym momencie Minister-
stwo Nauki, ale nie tylko ono, zmienia
swoje wymagania. Dlatego my sie do
tego dostosowujemy.

Marchewka jest, a jaki bedzie kij?
- Bardzo chcieliby$my, by sktada-
nie wnioskéw o finansowanie badan
do zewnetrznych instytucji stato sie
u nas zwyczajem, wrecz powinnoscia.
Zalezy nam na tym, by odwrdci¢ prio-
rytety. Najpierw starajmy sie zrealizo-
wac nasz projekt badawczy w oparciu
o $rodki spoza uczelni. Kiedy sie nie
uda, dopiero wtedy siegajmy po finan-
sowanie z dotacji statutowej, liczac sie
jednak z tym, iz trzeba bedzie ograni-
czy¢ swoje apetyty, bo jej przyszty po-
ziom jest dla nas wielkg niewiadoma.

Czyli kazdy naukowiec bedzie
musiat wykazac sie aplikowa-
niem o granty?

- Wstepny plan zaktada, Ze przynaj-
mniej co jaki$ czas naukowiec powi-
nien podja¢ powazng prébe aplikacji
grant z NCN, NCBiR, FNP czy innej
agencji przyznajacej granty na dro-
dze konkursu. Oczywiscie wiem, Ze
nie zawsze uda sie uzyskac finanso-
wanie. Ale, jak w starym zydowskim

dowcipie, nie kupujac losu, nie mo-
zemy mie¢ do Pana Boga pretensji, ze
nie mozemy wygra¢ miliona ztotych.
Mam nadzieje, ze poréwnanie do lo-
terii uznaja Panstwo za przypadkowe.
Bardzo zalezy nam na tym, by nasi
uczeni, miodsi i starsi, podejmowali
takie proby z wiarg i determinacja.
Trudno, jezeli w danym konkursie sie
nie uda, to uda sie w nastepnym lub
innym. Przestaiimy mysle¢, Ze nie daja
nam grantéw, bo , Biatemustokowi nie
dajg” Jesli nie bedziemy sktada¢ wnio-
skoéw, to faktycznie nic nam nie dadza.

Jestnauczelni spore grono osoéb, kto-
re bardzo aktywnie aplikuja o granty.
Serdecznie im za to dziekuje i gratulu-
je. Ale wiele innych wspaniatych oséb,
pomimo, Ze reprezentuje wysoki lub
bardzo wysoki poziom naukowy, zbyt
czesto ogranicza sie w swojej dziatal-
nosci jedynie do Srodkéw statutowych.
Chciatbym stworzy¢ takie warunki,
ktore sprawig, Ze wielu z nas przetamie
sie i przekona do tego typu dziatan, bo
wielu z nas jest naprawde tylko krok
od sukcesu.

Czy moina powiedzie¢, ie w Pol-
sce zmierzamy w kierunku mo-
delu amerykarniskiego i finanso-
wania badan naukowych tylko

z grantéw?

- Wiele na to wskazuje. Jesli nawet
nie ,tylko z grantéw” , to w bardzo
znaczacym stopniu. Czesto Polacy
chca nasladowa¢ Amerykanéw, ale
miejmy $wiadomos¢ tego, ze ich sys-
tem finansowania nauki, cho¢ bardzo
efektywny, to z punktu widzenia po-
jedynczego cztowieka - bezwzgledny.
Nie masz grantu, wiec nie masz pie-
niedzy na nauke. | wtedy taka uczelnia
w USA zaczyna zastanawiac sie nad
sensem dalszego zatrudniania danej
osoby. Czy tak bedzie w Polsce? Nie-
ktére projekty nowej ustawy wspo-
minaja o mozliwo$ci wprowadzenia
takich zmian. Jesli by tak miato rze-
czywiscie sie stac za kilka, kilkanascie
miesiecy, to przygotujmy sie na to juz
teraz, tak, by mozliwie bez wewnetrz-
nych perturbacji wkroczy¢é w nowg
rzeczywistos¢. m

ROZIMAWIAL WOJCIECH WIECKO
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Dwie zastawki naprawione

Dwie operacje jednocze$nie -
wstawienie zastawki aortalnej
TAVI i reoperacje przecieku oko-
lozastawkowego wykonali pod
koniec listopada lekarze z Kliniki
Kardiochirurgii USK. To pierwszy
taki przypadek w Polsce.

Chora 75-letnia mieszkanke wo-
jewodztwa podlaskiego przyjeto do
Kliniki Kardiochirurgii USK. Zdia-
gnozowano u hiej ciezka degeneracje
miazdzycowa wtasnej zastawki aor-
talnej oraz przeciek okotozastawko-
wy powstaty obok sztucznej zastawki
mitralnej wszczepionej kilkanascie lat
wczesnie;j.

- Pierscien zastawki, méwigc kolo-
kwialnie, ,,odprul” sie od mie$nia ser-
cowego - thumaczy prof. Tomasz Hir-
nle, kierownik Kliniki Kardiochirurgii
USK. - Z powodu wady obu zastawek,
zycie kobiety byto zagrozone, w kaz-

dej chwili mogta umrze¢.

Chora byta w ciezkim stanie, z po-
wodu dusznosci nie byta zdolna na-
wet wstac z t6zka. Klasyczna reopera-
cja poprzez powtdrne otwarcie klatki
piersiowej, w krazeniu pozaustrojo-
wym, byta zbyt ryzykowna. Jedynym
rozwigzaniem w jej przypadku byta
operacja przezskorna (przezcewniko-
wa). Jednak do tej pory nigdy jeszcze
w Polsce nie zdarzyto sie, by podczas
jednej operacji, trzeba byto naprawiac
tego typu wady dwoch zastawek. Prof.
Hirnle do stotu chirurgicznego stanat
razem z do$wiadczonym Kkardiolo-
giem z III Kliniki Kardiologii Gérno-
$laskiego Centrum Medycznego - dr
Grzegorzem Smolko. Robiac tylko nie-
wielkie, kilkucentymetrowe naciecie
z lewej strony klatki piersiowej dostali
sie do koniuszka lewej komory serca,
a stamtad mieli juz dostep zaréwno

Akcja studentow UMB:
Pokai dziadkom

»,Pokaz dziadkom” to film przy-
gotowany przez studentéw UMB,
we wspolpracy z kolegami z UwB.
W zalozeniu twércow ma przeta-
mac¢ bariere informacyjng i prze-
kaza¢ rzetelna wiedze na temat
udaréw u oséb starszych

Film powstat w ramach inicjatywy
Studenckiego Kota Naukowego przy
Klinice Neurologii (kierownik Alina
Kutakowska) przy wspotpracy ze
studentami prawa UwB (zajmowali
sie realizacjg techniczng). W filmie
wystapili pacjenci, ktéorzy doswiad-
czyli udaru médzgu i opowiedzieli
swoje historie.

- Pomyst powstal na zajeciach
z neurologii, kiedy dowiedziatam
sie, ze istnieje lek mogacy pomdc
w tej chorobie. Tylko trzeba go po-
da¢ w ciggu 4,5h od zaobserwowa-
nia objawéw - méwi Paulina Werel,
studentka.

Lek to rekombinowany tkankowy
aktywator plazminogenu, ktéry ma
za zadanie potocznie ,rozpuscic¢”
zakrzep, ktéry powstat w tetnicy
i uniemozliwia doptyw krwi do ja-

kiego§ obszaru moézgu. Kluczem :
jest wiadnie czas. W ciggu 4,5h od :
: tu Farmaceutycznego UMB znalazi
trze¢ do szpitala, musza zostaé¢ wy-
konane badania laboratoryjne i ob- :
razowe, a lek musi zosta¢ podany :
ukowcom wprowadzanie na rynek

- Problemem udaru jest to, ze on :
nie boli. Przy zawale np. pacjent czu- :
: wspbtpracy z przedsigbiorcami.

poczatku objawdéw pacjent musi do-

dozylnie. To bardzo mato czasu.

je bol w Kklatce piersiowej - dopo-
wiada Paulina Werel.

Najczestsze objawy udaru to: :
ostabienie, dretwienie, zaburzenia
czucia w konczynach, zaburzenia :
mowy, wykrzywienie twarzy, za-
burzenia rdéwnowagi, zaburzenia
widzenia czy utrata przytomnosci. :
Szczegoblnie starsze osoby uwazajg,
ze mogg to by¢ dolegliwosci zwigza-
ne z innymi chorobami i czekajg, az :
. jest uzycie krazenia pozaustrojowego.

Prdécz nakrecenia filmu, studenci
beda bra¢ udziat w réznych akcjach :
profilaktycznych promujac wiedze :
: shuzy¢ znalezieniu partnera, ktéry be-
: dzie chciat wdrozy¢ te innowacje. |

" OPR. BDC

one ming.

o udarach.m

BDC

do zastawki mitralnej, jak i aortalnej.

- Najpierw specjalnymi zatyczkami
zatamowaliSmy przeciek okotoza-
stawkowy - ttumaczy prof. Hirnle. -
A nastepnie wszczepiliSmy zastawke
aortalng TAVI. Do tej pory nikt w Pol-
sce nie wykonat tych dwdch czynnosci
podczas jednego zabiegu.

Operacja zakonczyla sie sukcesem.
Kobieta czuje sie coraz lepiej. Czwar-
tego dnia zaczeta wstawac z tézka i sa-
modzielnie chodzi¢.

W Uniwersyteckim Szpitalu KIi-
nicznym w 2016 roku wykonano po-
nad trzydziesci tzw. przezskérnych
implantacji zastawki aortalnej (tzw.
TAVI), co czyni z USK o$rodek refe-
rencyjny. Operacje te wykonywane
sq wspolnie przez kardiochirurgéw
i kardiologéw inwazyjnych. m

KATARIYNA MALINOWSKA-OLCZYK

Tango dla dr. hab.
Mogielnickiego

Andrzej Mogielnicki z zespotu Za-
ktadu Farmakodynamiki z Wydzia-

sie na pierwszym miejscu listy ran-
kingowej TANGO 2.
Konkurs ma na celu utatwienie na-

nowoczesnych technologii, produk-
tow i ustug oraz wzmocnienie ich

Docent Mogielnicki opracowat
nowy kopolimer blokowy, tzw. Hepa-
ring Binding Copolimer (HBC), ktéry
neutralizuje w 100 proc. dziatanie
heparyn. Moze by¢ on przydatny u pa-
cjentow, ktorzy musza przyjmowac
heparyny np.: w chorobach zakrze-
powo-zatorowych kornczyn dolnych.
Drugim zastosowaniem jest podanie
go w czasie operacji, kiedy wymagane

Opracowany wynalazek ma prostszy
model produkcyjny niz konkurencyj-
ne substancje na rynku. Grant za$ ma



Waini goscie w UMB

Wiceminister zdrowia Piotr
Gryza, prezes NFZ Andrzej Jacy-
na, byla juz p.o. dyrektora podla-
skiego oddzialu NFZ Magdalena
Borkowska na poczatku grudnia
odwiedzili nasza uczelnie. Gospo-
darzem spotkania byl rektor UMB
prof. Adam Kretowski, a tematem
spotkania - sprawy finansowe
w stuzbie zdrowia.

Rozmowy dotyczyly zapowiadanej
od pewnego czasu reformy finanso-
wania stuzby zdrowia, w tym m.in.
szpitali klinicznych. Przedstawiciel
resortu zdrowia oraz szef NFZ prowa-
dza konsultacje spoteczne dotyczace
tej kwestii. Jeden z pomystow zaktada,
ze 85 procent pieniedzy ma trafi¢ do
placéwek w ramach sieci szpitali (pla-
cowki zakwalifikowane do sieci maja
mie¢ gwarantowang umowe z NFZ
i ptatnosci za ustugi w formie ryczat-
tu), pozostate 15 procent ma by¢ do
zdobycia w konkursach.

Przed spotkaniem z rektorem, wi-
ceminister uczestniczyt w obradach

Rozmowy o stuzbie zdrowia bardzo czesto sprowadzajg sie do spraw finanso-
wych. Od lewej: prezes NFZ Andrzej Jacyna, rektor UMB prof. Adam Kretow-
ski, wiceminister Piotr Gryza oraz byta juz p.o. dyrektora podlaskiego oddziatu
NFZ Magdalena Borkowska

Wojewddzkiej Rady Dialogu Spo-
tecznego, po$wieconym problemom
regionalnej ochrony zdrowia. Ttuma-
czyt tam, ze stworzenie sieci szpitali
nie bedzie powodowato likwidacji
placowek, ktore sie w niej nie znajda.
Jezeli placowka nie spetnia wymogéw

Krotko na UMB

Mis$ pod szpitalna choinka

21 grudnia 2016 roku odbyt sie fi-
nat akcji ,Mi$ pod Szpitalna Choinke”,
podczas ktdrej studenci z IFMSA-Po-
land Oddziat Bialystok odwiedzili
pacjentéw 14 oddziatéw Uniwersy-
teckiego Dzieciecego Szpitala Klinicz-
nego w Biatymstoku. Wolontariusze
rozdali prezenty 250 dzieciom. Upo-
minki zostaty zakupione z pieniedzy
zebranych podczas kwest prowadzo-
nych na terenie UMB oraz szpitali uni-
wersyteckich.

Lacznie udato sie zgromadzi¢ 5,5
tys. zL. Akcje wspart Samorzad Stu-
dentéw UMB organizujac loterie fan-
towg, a takze III LO w Biatymstoku.

Stypendia ministra zdrowia

6 studentéw i 2 doktorantéw z Uni-
wersytetu Medycznego w Biatymsto-
ku otrzymato stypendia ministra zdro-
wia na rok akademicki 2016/2017 za
wybitne osiagniecia.

Nagrodzeni studenci to: Tomasz
Charytoniuk  (kierunek lekarski),
Przemystaw Czajkowski (farmacja),
Krzysztof Drygalski (kierunek lekar-
ski), Karina Harasimowicz (fizjotera-
pia), Monika Krdl (kierunek lekarski),
Alicja Liszewska (kierunek lekarski).

Nagrodzeni doktoranci to: Monika
Gudowska (Wydziat Farmaceutyczny
z Oddziatem Medycyny Laboratoryj-
nej) oraz Bartlomiej Kataska (Srodo-
wiskowe Studia Doktoranckie w Jezy-
ku Angielskim).

Prof. Robert Flisiak polskim
delegatem do CEHC Governing
Board

W glosowaniu przeprowadzonym
wsrod cztonkéw Zarzadu Gléwnego
Polskiego Towarzystwa Hepatologicz-
nego prof. dr hab. Robert Flisiak zostat
wybrany jako reprezentant PTHepat
w sktadzie Governing Board Central
European Hepatological Collabora-
tion (CEHC).

stawianych przy tworzeniu sieci szpi-
tali, ale odgrywa wazna role w lokal-
nym systemie zdrowotnym, to bedzie
mogta sie w niej znalez¢ za zgoda mi-
nistra zdrowia. B

BDC

Idea Central European Hepatolo-
gical Collaboration (CEHC) powstata
w wyniku nieformalnych rozméw
pomiedzy przedstawicielami nauko-
wych towarzystw hepatologicznych
Polski, Czech, Stowacji i Wegier jako
wyraz potrzeby wspoélnych dziatan
badawczych i edukacyjnych w zakre-
sie diagnostyki i terapii choréb wa-
troby. Jako éwczesny Prezes Polskie-
go Towarzystwa Hepatologicznego
(PTHepat) profesor Flisiak byt organi-
zatorem pierwszego spotkania grupy
inicjatywnej. Odbyto sie ono rok temu
w listopadzie w Warszawie z udziatem
18 przedstawicieli Srodowisk hepato-
logicznych wymienionych krajow.

Prof. dr hab. Robert Flisiak jest kie-
rownikiem Kliniki Chor6b Zakaznych
i Hepatologii UMB. W przesztosci byt
kolejno prodziekanem i dziekanem
Wydziatu Lekarskiego oraz prorekto-
rem ds. studenckich UMB.®

OPR. BDC

o
2%}
o
=
-
<
o)
—
=
<

GRUDZIEN 2016

Y
=}



MEDYK BIAtLtOSTOCKI

N
o

Sytuacja Kobiety Matki po
niekorzystnej diagnozie prenatalnej

Kolejne juz, 89 konserwatorium pozwalajace na dyskusje ze wspotczesnymi lumina-
rzami nauki, sztuki i kultury na ciekawe tematy zwiazane z dylematami wspotczesno-
sci odbyto sie w Szkole Wyzszej Przymierza Rodzin w Warszawie.

Okazuje sie, ze zaczat sie juz 12 rok
tej interesujacej i potrzebnej aktywno-
$ci akademickiej w ramach dziatalno-
$ci szkoty wyzszej. Owocem dyskusji
i wystapien jest corocznie wydawana
monografia. Ksigzki dokumentujgce
tresci podejmowanych zagadnien, ta-
kich jak np. ,Jakie sa moje uzaleznie-
nia i jak z nimi walcze?”, ,,Czym jest dla
mnie praca spoteczna i jak ja realizu-
je?”, ,Wrazliwos¢ na potrzeby bliznich.
Jak realizuje mitosierdzie w swoim
zyciu?”’, ,Jak rozumiem feminizm?".
[ wiele innych.

Ostatnie spotkanie, pt. ,Sytuacja Ko-
biety Matki po niekorzystnej diagno-
zie prenatalnej - Co dalej? Nasze wy-
bory” skupito okoto 100 os6b, w tym
licznych  studentéw. Prelegentami
byli: pan prof. dr hab. Michat Troszyn-
ski, emerytowany lekarz ginekolog
z Instytutu Matki i Dziecka; dr Jerzy
Rodzen, lekarz, specjalista gineko-
log potoznik ze Szpitala $w. Rodziny
w Warszawie; Maria Pietrzak, organi-
zatorka Chrze$cijanskich Spotkan dla
Mam z Dzie¢mi, dziatajaca w organi-
zacjach pro-life; Agnieszka Strzoda,
dziatajgca w organizacjach pro-life;
Marta Dzbenska-Karpinska, autorka
ksigzki ,Matki mezne czy szalone?”
i wystawy fotografii poswieconej hi-
storii matek, ktore urodzity dzieci po
niekorzystnej diagnozie prenatalne;.
Konwersatorium prowadzit dr Wto-
dzimierz Wieczorek bedacy nauczy-
cielem akademickim w tutejszej Szko-
le Wyzszej Przymierza Rodzin.

Tematyka spotkania jest bardzo bli-
ska kazdemu lekarzowi zwigzanemu
z genetyka kliniczng. Dzieki postepo-
wi w nauce dzisiaj mozemy postawic
diagnoze u dziecka in utero, mozemy
stawia¢ prognoze o obecno$ci wad
rozwojowych i zaburzeniach gene-
tycznych po urodzeniu. Ponad 50 lat
temu prof. Jérome Lejeune byt wspét-
odkrywca tego, ze zespdét Downa (zD)
u dziecka ksztattuje sie na skutek

obecno$ci dodatkowego chromosomu
21 w jego kariotypie. Dodam, ze byto
to wtedy jednocze$nie obalenie mitu,
ze zD u dziecka byt wynikiem ztego
prowadzenia sie kobiety w ciazy czy
tez, ze urodzenie dziecka z wadami
byto karg za brak wtasciwej opieki
przedurodzeniowej z jej strony, badz
jej bliskich.

Z diagnoza prenatalng rozwijajaca
sie od lat 60-70. ubiegtego wieku wig-
ze sie problem przekazania kobiecie
informacji o prognozie obecnosci wad
u dziecka. Wazna jest forma jej prze-
kazania oraz zapewnienie wsparcia
jej i rodziny i przygotowania do tej sy-
tuacji. Wymaga to tez odpowiedniego
czasu. Problem jest roznie stawiany
przez lekarzy, a przeciez jest to kwe-
stia sumienia lekarza, podkreslat pan
profesor. Skoro mamy do czynienia
z zyciem cztowieka w jego fazie pre-
natalnej, z zyciem dziecka, ktére jest
lub moze by¢ obdarzone nawet nie-
petnosprawnoscig, to nie mozemy po-
zbawiac¢ go prawa do zycia jako istoty
ludzkiej. Cze$¢ dzieci wskutek wad
letalnych odchodzi w naturalny spo-
sOb i cigza obumarta jest problemem
wymagajacym tez empatii z naszej
strony i pomocy matce w tej trudnej
sytuacji. Martwe urodzenia to 1200-
1300 przypadkéw rocznie, podat pan
profesor. Ta liczba nie uwzglednia tych
dzieci, ktdre zostaty pozbawione Zycia
poprzez zabieg terminacji cigzy.

Dr ]. Rodzen pokazat nam ciekawg
prezentacje ukazujac na przezroczach
istote ludzka od najwczesniejszej
fazy rozwojowej, gdy ma 2 dni bedac
w stadium blastocysty w jajowodzie,
gdy ma 6 dni i przygotowuje sie do
implantacji w macicy i gdy w 16 do-
bie wyksztatca sie juz rynienka ner-
wowa. Ma potem kolejno 24 dni, 26
dni i widzieliSmy, Ze nie jest to zadna
galareta, czy zlepek komoérek. Widzia-
ny cztowiek w 6 tygodniu zycia, czyli
8 tygodniu cigzy, mierzy juz 1,5 cm.

Wszyscy tacy kiedys$ bylisSmy i to jest
obraz zycia ludzkiego we wczesnej
fazie rozwojowej - wyjasnial pan
doktor. A potem zobaczyliSmy obrazy
cztowieka widoczne w diagnostyce
ultrasonograficznej - usg, ktéra, jak
podawat nam pan doktor, stuzy tez do
akceptacji tego, ze by¢ w cigzy - to no-
si¢ w sobie nowego cztowieka. Wida¢
bowiem gtowke, tutéw, raczki, nozki.
Ultrasonografia jest elementem nie-
inwazyjnej diagnostyki prenatalnej.
Powinna ona stuzy¢ wykrywaniu wad
mozliwych do leczenia prenatalnego
albo optymalizacji opieki okotoporo-
dowej nad dzieckiem.

Nikt nie lubi cierpienia. Symbolem
dzisiejszych czaséw, do ktérego da-
zymy, to perfect baby, perfect mama,
czyli zycie cool. Gdy tego nie odczu-
wamy, to $wiat moze sie rozsypywac,
jak w chwili uzyskania niekorzystnej
diagnozy prenatalnej. Na wiadomo$¢
0 mozliwosci wad u dziecka pojawiajg
sie roézne reakcje, w tym rozpacz badz
agresja wobec przyczyny stanu odbie-
gajacego od naszych marzen i naszego
oczekiwania perfekcyjnosci.

Jesli jest podejrzenie wad uwarun-
kowanych genetycznie, to postepowa-
nie niejednokrotnie zmierza do abor-
cji dziecka wychodzac z zatozenia, ze
skoro ,genetyczne”, to nic sie nie da
zrobi¢. Na tym tle dochodzi czesto
do pomytek, bo podejrzenie myli sie
z rozpoznaniem. Nie zawsze obecnos$¢
zmienionego Kariotypu, czyli liczby
i struktury chromosoméw w pojedyn-
czych komodrkach, jest jednoznaczne
z takim rozpoznaniem. Jesli propo-
nuje sie i dokonuje aborcji dziecka,
to mozna dokonac w ten sposdb takze
zabicia dziecka zdrowego w przypad-
ku wyniku fatszywie dodatniego, badz
uznania, ze jest duze prawdopodo-
bienstwo ciezkiego i nieodwracalnego
uposledzenia ptodu (zgodnie z zapi-
sem polskiej ustawy o planowaniu
rodziny i ochronie ptodu ludzkiego).



Prognoza stopnia ciezkosci uszkodze-
nia nie ma wiarygodnego kryterium -
i moze to by¢ sprawa uznaniowa w za-
lezno$ci od wiedzy i pogladéw danego
lekarza. Pan dr Rodzen podat tez bar-
dzo cenne odwotania do innych aktéw
prawnych i deklaracji, jak Declaration
In Maternal Healthcare Dublin IX
2012 (http://www.dublindeclaration.
com)/ podpisanej przez 1013 gineko-
logbw, praktykéw i naukowcow.

,Jako doswiadczeni praktycy i bada-
cze w dziedzinie ginekologii i potoz-
nictwa o$wiadczamy, Ze aborcja - czyli
zamierzone zniszczenie nienarodzo-
nego dziecka - nie jest z perspektywy
medycznej konieczna, by ocali¢ Zycie
matki. Podtrzymujemy, ze istnieje
roznica miedzy aborcja a koniecznym
leczeniem w celu podtrzymania zycia
matki, nawet wowczas, gdy leczenie
to przyczynia sie posrednio do utraty
zycia jej nienarodzonego dziecka. Po-
twierdzamy, iz zakaz aborcji nie ogra-
nicza w zaden sposob dostepu kobiet
do niezbednej im opieki”.

Podobnie istnieje juz podpisywana
przez lekarzy deklaracja popierajaca
konieczno$¢ tworzenia specjalnych
form opieki perinatalnej w przypad-
ku podejrzenia letalnych wad u dzie-
ci nienarodzonych. Jest to Declara-
tion on Perinatal Care Geneva 2014,
http://www.genevaperinatalcare.
com/ wskazujaca, Ze termin ,niedo-
stosowany (niezdolny) do zycia” nie
stanowi diagnozy medycznej i nie
powinien by¢ stosowany przy opisy-
waniu nienarodzonych dzieci w stanie
rokujacym wczesng utrate zycia, a ko-
nieczno$¢ usuniecia tego typu cigzy
u matki, ktéra sama jest zdrowa, nie
ma zadnego medycznego uzasadnie-
nia. Rozwigzaniem w tej sytuacji jest
tworzenie i rozwdj hospicjéow peri-
natalnych dla rodzin nienarodzonych
dzieci z rokowaniem wad letalnych.
Przyktadem z wtasnej praktyki, jaki
podat za zgoda rodziny pan dr Ro-
dzen, byta diagnoza prenatalna i po-
tem pordd i opieka perinatalna w ho-
spicjum a potem w domu, nad Esterg
z zespotem Edwardsa. Dziewczynka
zyta 4 miesigce. Zmarta w sposob na-
turalny w gronie rodziny i jej otwar-
tych serc. Mama napisata ,Wszystko
zrobiliSémy, aby nie skrzywdzi¢ Este-

s
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Nikt nie lubi cierpienia.
Symbolem dzisiejszych
czasow, do ktorego
dazymy, to perfect
baby, perfect mama,
czyli Zycie cool

ry”. To jest postawa matki i jej bliskich
godna nasladowania z uszanowaniem
praw dziecka i istoty ludzkiej, ktéra
ma prawo zachorowac¢, a my powinni-
$my udzieli¢ jej pomocy, na ile to jest
mozliwe.

Jak uzupemit w dyskusji prof. dr
Chazan: ,Diagnostyka prenatalna nie
jest ztym stowem. Tu waznym jest,
jaki zamiar jest przy jej uzyciu, tzn.
czy zadajemy $mier¢ czy alterna-
tywnie proponujemy specjalistyczna
opieke w czasie cigzy i w czasie po-
rodu. W Polsce brak jest programéw
profilaktyki pierwotnej, a absurdem
jest leczenie choroby poprzez usu-
niecie - aborcje dziecka, czyli termi-
nacje cigzy”. Takie mozliwosci otwie-
ra nam ,Program Profilaktyki Wad
Rozwojowych” Ministerstwa Zdrowia
oferujacy finansowanie z pieniedzy
podatnikéw diagnostyke prenatalng
i nierzadko terminacje ciazy po nieko-
rzystnej diagnozie. Nalezy tutaj bra¢
tez pod uwage, jaki procent ryzyka
uszkodzenia dziecka niosg inwazyjne
metody diagnostyki prenatalne;j.

Dyskryminujgce dzieci w okresie

prenatalnym jest tez rozpoznawanie
wad genetycznych jako wskaznik nie-
zdolnosci do zycia. Jak prowadzi¢ roz-
mowe z matka i ojcem dziecka przy
rozpoznaniu prenatalnym wad gene-
tycznych? Nikt nie uczy na studiach
przekazywania ztych wiadomosci, ich
tresci, wtasciwego doboru stéw i form
naszego zachowania podczas takiej
rozmowy - podkreslali dyskutanci:
matki dzieci z problemami czy stu-
denci pedagogiki.

Bardzo wazne podczas spotkania
byty wystapienia matek, ktére dzielity
sie wlasnymi, niezwyktymi przezycia-
mi w zwigzku z trudng diagnoza. One
nie zaakceptowaly propozycji elimi-
nacji dziecka, na ktérego urodzenie
czekaty. Czekaly gotowe na przyjecie
kazdego dziecka - zdrowego czy cho-
rego. Bardzo wazne przy tym byto
wsparcie meza, rodziny, bliskich. Po-
czety cztowiek musi przyjs$¢ na $wiat.
Jest darem. Pokora i otwarto$¢ na
Zycie, pragnienie bycia matka i ocze-
kiwanie na realizacje naturalnego
spelnienia macierzynistwa, pomimo
roznych trudnosci i nie zawsze spet-
niajacych sie potem prognoz medycz-
nych. Zostaty matkami i z duma opo-
wiadaja o swoich dzieciach.

Duzo emocji podczas konferen-
cji przyniosto tez wystapienie pani
Marty Dzbanskiej-Karpinskiej, ktdrej
przezycia byly inspiracja do opisa-
nia loséw kobiet, ktére miaty wtasne
problemy zdrowotne w czasie cigzy
zwigzane ze stanami depresyjnymi,
z chorobg nowotworowa, tetniakiem,
trombofilia, czy z witasnymi scho-
rzeniami genetycznymi jak retinitis
pigmentosa, rdzeniowym zanikiem
miesni typu II (SMAII), cukrzyca typu
I, hiperamonemia typu Il i inne. Matki
mimo wielu zagrozen zdrowia i swo-
jego zycia podjety nietatwa walke
0 przetrwanie tych zagrozen. Walka
0 sens zycia poprzez cud macierzyn-
stwa w podanych przyktadach zostata
zakonczona sukcesem i moze teraz
nie$¢ pokrzepienie i nadzieje potrze-
bujacym. m

PROF. ALINA T. MIDRO

Zaktad Genetyki Klinicznej UM
w Biatymstoku
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Inny pacjent,
inna medycyna

7
PACIENT INNY”
ZWANiEM CPIEKl MEDYCZNE)

»Pacjent inny wyzwaniem opieki medycznej” to nowa ksigzka napisana przez
naukowcow z Wydziatu Nauk o Zdrowiu UMB

To rozszerzona wersja wydanej
przed rokiem pozycji o pacjentach
réznych kulturowo.

Promocja odbyla sie w potowie
grudnia podczas konferencji naukowe;j
traktujacej o ,innosci” w medycynie.

Autorzy publikacji wktadajg Kkij
w mrowisko. Stawiajg bardzo kontro-
wersyjna teze, ze medycyna i stuzba
zdrowia pod przykrywka wprowa-
dzania réznych procedur, schematéw
postepowania, systeméw ISO i catej
profesjonalizacji, powoli zaczynajg za-
pominac o cztowieku.

- Coraz czes$ciej o chorym nie mowi
sie pacjent, a raczej klient odwiedzaja-
cy szpital. Pod maska tego profesjona-
lizmu zapominamy, Ze to jest potrze-
bujacy cztowiek. Dlatego tytut ksigzki
jest prowokujacy, bo w medycynie nie
powinno by¢ ,innego pacjenta”. Wszy-
scy jesteSmy ludzmi, nie pacjentami,
kazdy z nas jest cztowiekiem - ttuma-
czy dr Andrzej Guzowski, wspétautor
wydawnictwa.

Pierwsza publikacja ,Pacjent inny
kulturowo” zespotu autoréw zebra-
nych pod kierunkiem prof. Elzbiety
Krajewskiej-Kutak, oprécz bardzo do-
brych recenzji, wywotata tez ogromna
fale nienawisci w internecie. Pewnie
dlatego, Ze byta wydana akurat w mo-
mencie, kiedy Europe zalewaty kolej-

ne fale przybyszéw z Afryki i Azji. Juz

no watki dotyczace samego sposobu

z innego kregu kulturowego, czy tez
mozliwe problemy dotyczace zapew-
nienia mu np. odpowiedniego pozy-

sie tez osoby niepetnosprawne oraz
osoby w stanach terminalnych, z ktd-

mawia¢. Kwestie relacji z pacjentem
umierajgcym i sposob traktowania go
omowiono w kontekscie réznych wy-
znan.

stuzby zdrowia, my chcemy wrécié
do tego, co juz bylo kiedy$ - dodaje
dr Guzowski. - Wydaje sie nam teraz,
ze jak bedzie bardziej bezosobowo,

dzi$ bardziej liczy sie procedura, licz-

za schorzenie i to, czy wszystko zo-
stato rozliczone. ZapomnieliSmy, dla

powinno przeciez by¢ tak, ze lekarz
ja ci pomoge. |

BDC

ierowanie zespotem i biu-
K rokratyczne, czesto bez-

sensowne wymagania
kontrahenta, pochtaniaty znaczna
: cze$¢ mojego czasu pracy, pozostawat
¢ jednak spory margines na zawodo-
wo efektywne zajecia w charakterze

chirurga. Na szczescie do$wiadczeni
. wspdlpracownicy utatwiali mi wy-
. konywanie obowigzkéw ordynato-
: ra. Zasadnicza cze$¢ obowigzkow na
. oddziale, w tym planowane zabiegi
. operacyjne, przypadata na przedpo-
. tudniowe godziny pierwszej zmiany.
© Po potudniu i w nocy lekarze dyzurni
: zajmowali sie przypadkami nagtymi.
© W wiekszosci byly to ciezkie urazy
komunikacyjne powodowane przez
niefrasobliwych kierowcow. Przedpo-
tudniowe planowane operacje to ty-
: powa chirurgia ogélna. Czesto leczy-
. lismy chorych z kamicg pecherzyka
: z6lciowego, z torbielami pasozytni-
: czymi - w Polsce wystepujacymi spo-
: radycznie, z nowotworami przewodu
: pokarmowego. Stowem powszedni
wtedy okazato sie, jak wazny to temat. :

Dlatego kolejna ksiazka jest jej bar-
dzo rozszerzong wersj3. Rozbudowa-

chleb chirurga.
Dobra opinia o pracy zespotu za-
owocowata naptywem do szpitala pa-

. cjentdw spoza rejonu zliteriskiego.
porozumiewania sie z pacjentem :

W poczatku listopada 1984 roku

: zgodnie z zyczeniem rodziny zostata
. przyjeta do szpitala okoto 60-letnia
. pacjentka z rozpoznana kamica pe-
wienia. W Kategorii ,inny” znalazly :

cherzyka zo6tciowego na planowane

. leczenie operacyjne. Byla to miesz-
. kanka Misuraty, matka trzech synéw,
rymi wielu lekarzy tez nie potrafi roz-

z ktdérych jeden byt znanym prawni-

© kiem. Ogélny stan chorej i wczeéniej
wykonane badania dodatkowe nie
wykazaty przeciwwskazan do lecze-
© nia operacyjnego.

- My nie chcemy zmienia¢ systemu

Poza gtéwna chorobg - kamica pe-

cherzyka zétciowego, okresowo po-
: wodujacg napady kolki watrobowej,
. stwierdzono mata przepukline pepko-
© wa w postaci uwypuklajgcego sie pe-
to bedzie bardziej profesjonalnie. Ze :

cherzykowatego worka przykrytego

: cienkg skéra. Ta dodatkowa choroba
ba punktéw przyznanych przez NFZ :

nie stanowila zagrozenia, co najwy-

L 76 mogta powodowa¢ wystepowanie
: niewielkich dolegliwosci w czasie wy-
kogo to wszystko robimy. Na poczatku :

sitku fizycznego z napinaniem ttoczni

. brzuszne;j.
bierze cie za reke i méwi: nie bdj sie, :

Druga wspotistniejaca choroba, sta-

. nowita powazniejszy problem. Byto
: to ognisko raka skory zlokalizowane
: na bocznej powierzchni, w Srodkowej



Kara za nadgorliwos¢

W latach 1984 - 1986 w okresie pracy w szpitalu w Zliten w Libii taczytem obo-
wigzki dyrektora Polskiego Zespotu Medycznego z funkcja ordynatora oddziatu

chirurgicznego.

czeSci nosa. Zmiana nowotworowa
miata charakter ptytkiego owrzodze-
nia o $rednicy 7 milimetréw.

Majgc pelny obraz zdrowotnego
problemu pacjentki, nalezato usta-
li¢ taktyke postepowania lecznicze-
go. Program minimum uwzgledniat
ograniczenie ingerencji do usuniecia
chorego, zawierajagcego kamienie
pecherzyka zotciowego. Nieznaczna
modyfikacja tej operacji polegajaca na
wykonaniu nietypowego ciecia w li-
nii $rodkowej, kosztem niewielkiego
utrudnienia dostepu do pecherzyka,
stwarzata mozliwo$¢ jednoczesnego
zoperowania przepukliny pepkowe;j.
W rzeczywisto$ci nie bylo istotnej
réznicy miedzy izolowanym wycie-
ciem pecherzyka zétciowego, a roz-
szerzonym zabiegiem likwidujgcym
jednoczesnie przepukline. Wygodnic-
two przemawiato za akceptacja pro-
gramu minimum.

Alternatywny program maksimum,
to kompleksowa operacja uwalniajgca
chorg od wszystkich zdiagnozowanych
choréb, czyli réwniez raka skory nosa.
Rane po wycieciu zmiany nowotwo-
rowej nalezato pokry¢ przeszczepem
skérnym. Darem losu w przypadku
opisywanej pacjentki byta cienka skora
pokrywajaca worek przepukliny pep-
kowej, ktora idealnie nadawata sie na
przeszczep pozyskany ,przy okazji”
Kuszaca byta okazja wykonania ,gene-
ralnego remontu” bez istotnego obcig-
Zenia organizmu z niewielkim wydtu-
zeniem czasu operacji.

Wnhikliwa analiza sytuacji z udzia-
tem cztonka rodziny reprezentujacego
pacjentke sktonita do przyjecia pro-
gramu maksimum. Jednorazowa ope-
racja, uwalniajgca chorg od wszyst-
kich rozpoznanych choréb dawata
szereg korzysci. W ten sposob oszcze-
dzano chorej: ponownej operacji
w prawdopodobna narkoza, koniecz-
no$¢ pobrania skéry do przeszczepu,
stresu przedoperacyjnego, ponow-
nego, chociaz w zatozeniu krétszego

pobytu w szpitalu.

W zaplanowanym terminie chora
zostata zoperowania. Zatozony plan
zostal w cato$ci wykonany. W czasie
zabiegu nie byto Zadnych trudnosci
ani chirurgicznych ani anestezjolo-
gicznych. Przez pierwsze dwie doby
pooperacyjne pacjentka wracata do
zdrowia. W trzeciej dobie po zabiegu
pojawity sie niewielkie, ale dokucz-
liwe bole brzucha, oraz wyraznie
zaznaczone symetryczne obrzeki po-
dudzi. Wykonane badania kardiolo-
giczne nie wykazaty istotnych zmian
w sercu. Pacjentka oddata skapy
stolec, a radiologiczne badanie jamy
brzusznej nie wykryto odchylen od
normy. Rozpoznano zakrzepice zyty
czczej dolnej. Probnie zastosowano
leczenie heparyna. Terapie heparyno-
wa przerwano z powodu krwawienia
z przewodu pokarmowego, objawia-
jacego sie krwistymi wymiotami.
W dwoch nastepnych dobach obrze-
ki obejmowaty cate konczyny dolne
i podbrzusze. Pogorszenie sie stanu
chorej zapowiadato nieunikniong
$mier¢. Wielokrotnie bezradnie od-
wiedzatem chorg nie mogac udzieli¢
jej pomocy. Bezradny bytem réwniez
w spotkaniach z rodzing pacjentki nie
umiejac wyjasni¢ przyczyny choroby.
Choroba przyszta podstepnie, niespo-
dziewanie, bez uchwytnego fizycz-
nego zwiagzku z zabiegiem. Nie byto
jakiegokolwiek dziatania urazajacego
zyte. Tego rodzaju obraz kliniczny wi-
dziatem po raz pierwszy w zyciu.

W  siddmym dniu po zabiegu
w pdznych godzinach popotudnio-
wych zostalem wezwany do szpitala,
w ktérym gasta moja pacjentka. Umie-
rajacej towarzyszyli trzej synowie. Ich
uwaga byla skoncentrowania na mat-
ce, mnie prawie nie zauwazali. Ruty-
nowo zbadatem ci$nienie krwi - byto
niskie. Stabngcy oddech z bladoscig
twarzy i catkowitg utratg $wiadomo-
$ci zwiastowat zblizajaca sie Smierc.
Zwroécitem uwage na zaskakujace

zachowanie jednego z synoéw, ktory
podszedt do t6zka i zaczat poprawiac
utozenie glowy na poduszce. Mysla-
tem, Ze jest to bezsensowny gest, bez
znaczenia dla nieprzytomnej osoby.
Okazato sie, ze odpowiednie utozenie
glowy miato utatwi¢ podanie wody do
ust w czasie agonii.

Po ostatnim tchnieniu nastgpita
spontaniczna reakcja catej asystujace;j
tréjki synéw, manifestujaca sie gto-
$nym ptaczem. Po kilku minutach, jak
na komende niewidocznego dyrygen-
ta, przestali ptaka¢. Kazdy z nich pod-
chodzit do mnie, Zeby mnie usciskac
i podziekowa¢ za obecno$¢ w czasie
$mierci ich matki. Potem spokojnie
rozmawiali prawdopodobnie na te-
mat pogrzebu.

Czasami zastanawiam sie, czy roz-
szerzony plan operacyjny nie byt nad-
gorliwoscia, za ktérg zostatem uka-
rany $miercig pacjentki. Nie umiem
jednak dopatrzy¢ sie nawet drobnego
szczeg6tu, ktory mogt by¢ przyczyna
tak dramatycznego powiktania. By¢
moze jednak nie nalezy przesadzaé
z nadgorliwoscig, pamietajac, Ze od
czasu do czasu los ,obdarowuje” nas
nieprzewidywalnymi, bolesnymi nie-
spodziankami. Oprocz sukceséw by-
waja niespodziewane, niezrozumiate
Kkleski.

PS. Zmartej zdjeto szwy laczace
brzeg dobrze wygajajacego sie przesz-
czepu ze skorg stanowiacg brzeg rany
po usunietym nowotworze. Pacjent-
ka odeszta z tego Swiata wyleczona
z chorob, z ktérymi zostata przyjeta
do szpitala.

STANISLAW SIERKO,
EMERYTOWANY CHIRURG
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Postprawda.
Dobra jak kaida inna

Inajomy prawnik od lat przekonuje mnie, nie kryjac przy tym wsciektosci, ze ist-
nieje w naszym kraju jedno stwierdzenie, po ktorym mozna wypowiedzie¢ dowolnie
kretynskie zdanie, a i tak wiekszos¢ uzna mowiacego za mézgowca.

Takie czary-mary konwersacji,
Swiety Graal wymazujacy z czota
osoby wygadujacej glupoty znamie
idioty. Wystarczy bowiem powiedzie¢
Swiete: ,nie jestem wprawdzie praw-
nikiem, ale uwazam, ze powinno by¢
tak..” i cata reszta w zasadzie moze
dowolnie gwatci¢ rozum, doswiad-
czenie i kilka tysiecy lat rozwoju nauk
prawniczych. Bo JA uwazam, Ze po-
winno by¢ tak i tak, i tylko ci niedo-
uczeni prawnicy nie rozumieja, jakie
to proste. Jasne, przeciez cata ta niby-
-nauka, jakg jest prawo, te wszystkie
filozofie prawa, logiki, prawoznaw-
stwa i cokolwiek oni tam sobie nawy-
myslaja, to tylko taki pic i lipa, zeby
uzasadni¢ wysokie stawki godzinowe
adwokatow. Usiadlby jeden z drugim,
logicznie pomyslat i mieliby$my takie
prawo, ze wszystko bytoby jasne i s3-
déw by$my nie potrzebowali.

Troche mnie to $Smieszyto, bo nie-
specjalnie mnie to dotyczy. Kolega sie
wiéciekal; czemu nikt nie méwi: ,nie
jestem fizykiem kwantowym, ale uwa-
zam, ze powinno by¢ tak..”, albo: ,nie
jestem wprawdzie chirurgiem dzie-
ciecym, ale...”? Sprawa do niedawna
dotyczyta tylko prawa i wydawata mi
sie egzotyczng ciekawostka.

Ostatnio jednak zaczynam zauwa-
zac rozlewanie sie problemu na coraz
to inne dziedziny. Czotowy specjalista
od badania preferencji wyborczych,
dysponujacy  gigantyczng wiedzg
podparta badaniami, z ostupieniem
konstatuje, ze na konferencji wstaje
blizej nieznany pan Wiesio i méwi, ze
wszystkie te badania to nieprawda, bo
Pan Kazio méwi co innego, a on ma
wiecej lajkéw na fejsie. W telewizji
publicznej w czterdziestominutowym
programie wystepuje agentka ubez-
pieczeniowa oraz ,doktor medycyny
naturalnej” i przekonuja, Ze szczepie-
nia sa niepotrzebne, nieskuteczne,

wrecz niebezpieczne. Oczywiscie, sa
na to badania. Dziewcze startujace
w wyborach ,Miss Egzotica” moéwi
w studio telewizyjnym o inwazji isla-
mistow na Europe, III wojnie $wiato-
wej i muzulmanskiej przestepczosci
zamiatanej pod dywan przez stuzby

Prawda nie jest seksi,
prawda si¢ nie sprzeda,
prawda jest nudna. ‘Teraz
na topie jest , postpraw-
da’, czyli ten trzeci rodzaj
prawdy, o ktorym mowit
ksigdz Tischner. Post-
prawdg Trump wygry-
wa wybory w Stanach,

a Nigel Farage zatatwia
Brytyjezykom Brexit

krajow Unii Europejskiej. Wie o tym
duzo, bo jej ojciec jest Syryjczykiem.
Szczuplutkie malefistwo o oczach je-
lonka Bambi moéwi, ze islam to nie re-
ligia, ale system totalitarny, a w Niem-
czech dzien w dzien dochodzi do
masowych gwattow, ale o tym nikt nie
chce méwi¢. Moéwi to pewnym gto-
sem, wiec pewnie jest fachowcem.

W czasach, w ktérych nazwanie ko-
gos cztonkiem elity jest rGwnoznacz-
ne z plunieciem mu w twarz, wcale
nie znikneta che¢ przynaleznosci do
elity. Nie znikneta tez potrzeba po-
wotywania sie na zdanie osdb, ktére
majg poszerzong wiedze w jakiej$
dziedzinie. Jedyne, co ulegto zmianie,
to sposéb, w jaki mozna sie sta¢ eks-
pertem, cztonkiem elitarnej grupy,

ktéra co$ moze wyttumaczy¢. Ktéra
rozumie co$, czego inni nie rozumie-
ja. Teraz wystarczy glto$niej krzyknac,
,mocniej” co$§ powiedzie¢, tudziez
mie¢ moznego protektora polityczne-
go. | juz, koniec. Nie musisz sie uczy¢,
zdobywac¢ do$wiadczenia, konfronto-
wac swojej wiedzy na polu nauki. No
i przede wszystkim nie musisz mo-
wi¢ prawdy. To ostatnie to w zasadzie
warunek sine qua non bycia wspot-
czesnym ekspertem. Prawda nie jest
seksi, prawda sie nie sprzeda, prawda
jest nudna. Teraz na topie jest ,post-
prawda”, czyli ten trzeci rodzaj praw-
dy, o ktérym moéwit ksigdz Tischner.
Postprawda Trump wygrywa wybory
w Stanach, a Nigel Farage zatatwia
Brytyjczykom Brexit, po ktérym przy-
znaje w programie telewizyjnym, ze
te 350 milionow funtéw, ktore miaty
trafi¢ po rozwodzie z UE do tamtejsze;j
stuzby zdrowia, to pomytka. Znaczy
postprawda. Zachtysneli sie tg po-
stprawda dziennikarze, politolodzy
i chyba wszyscy, ktérzy nie rozumieja,
co sie dzieje ze Swiatem.

A ja ze zgroza uswiadamiam sobie,
ze za chwile jaki$ student moze mi po-
wiedzie¢, ze jego odpowiedz na egza-
minie to wcale nie dowdd na niewie-
dze i tygodniowe spotkanie z kolegami
i przywiezionym z rodzinnych stron
»duchem puszczy”, tylko postprawda.
Dobra, jak kazda inna. Chwilowo wy-
myslitem sobie, Ze ocena, ktérg wtedy
dostanie to postocena. Dobra, jak kaz-
da inna i niech sie sam w dziekanacie
ttumaczy. Moze przejdzie?

ADAM HERMANOWICI



Andrzej Stanistaw
Kalicinski

Rektor Akademii Medycznej w Biatymstoku

1990-1993

Wybory wygralismy z wielkim trudem wobec ogromnej przewagi liczebnej lu-
dzi dawnych ukladéw i przy ostrej, nawet zajadtej i nie przebierajacej w srod-
kach ich ofensywie - tymi stowami nowo wybrany rektor AMB prof. Andrzej Kalicin-
ski skomentowat atmosfere zwiazana z wyborami do wtadz uczelni w 1990 roku.

Do wyboréw rektora uczelni z ra-
mienia opozycji stanat prof. A. Kali-
cinski. Decyzja podjeta zostata wobec
odmowy kandydowania na ten urzad
prof. Emanuela Trembaczowskiego
(pomimo staran zaréwno prof. Kali-
cinskiego i NSZZ ,Solidarno$¢” AMB).
29 pazdziernika 1990 r. w stricte de-
mokratycznych wyborach glosami
elektordow, prof. A. Kalicinski wybrany
zostat na stanowisko rektora AMB na
kadencje 1990-1993. W odpowiedzi
na gratulacje ztozone przez prezy-
denta RP Lecha Watese: Gratulacje
Pana Prezydenta stanowiq dla mnie
wielki zaszczyt i réwnoczesnie tworzq
dodatkowe zobowiqzanie dla zespotu
rektor - prorektorzy (sktadajgcego sie
wytqcznie z ludzi ,Solidarnosci”) do
realizowania ideatéw solidarnoscio-
wych, cho¢ nie bedzie to tatwe, gdyz
w Senacie Uczelni i Radach Wydziato-
wych stanowimy zdecydowanq mniej-
5205¢.

Rektor

Prof. A. Kalicinski zostat wybrany
rektorem w nowych realiach politycz-
nych kraju. W przeméwieniu inaugu-
rujacym rok akademicki 1992/1993,
nawigzujgc do reformy gospodarczej
w kraju, powiedziat: Wielki wysitek
przeksztatcenn spada na polskq me-
dycyne: rowniez na naszq Uczelnie.
W swoim wystgpieniu zwracat uwage
na zmniejszenie dotacji rzadowych
dla uczelni wyzszych, zmiane finan-

sowania prac badawczych. Podkreslit:
Uczelnia musi sie nauczy¢ nie tylko
oszczedzad, ale i zarabiaé pienigdze.
(...) Kliniki i zaktady bedq musiaty
wypracowac finanse zaréwno dla
siebie, jak i dla Uczelni. W celu wy-
pracowania oszczednosci w uczelni,
powotano Komisje ds. Racjonalizacji
Zatrudnienia i Wydatkow z Funduszu
Ptac. W zwigzku z ustawa budzetowa
na rok 1993, zaktadajacag zmniejsze-
nie $Srodkéw na wynagrodzenia w jed-
nostkach sfery budzetowej o 5 proc.
w poréwnaniu do roku poprzednie-
go, kontynuowano szukanie rezerw
finansowych w AMB. Zaplanowano
reforme struktury wydatkéw ptaco-
wych, etatyzacje i zmiany struktury
zatrudnienia w odniesieniu do reali-
zowanych zadan oraz redukcje za-
trudnienia.

Kadencja rektora A. Kalicinskiego
nierozerwalnie wigze sie z nadaniem
w 1992 roku tytutu doktora honoris
causa AMB ostatniemu prezydento-
wi RP na UchodZstwie Ryszardowi
Kaczorowskiemu (z wniosku prof.
Kalicinskiego). Olbrzymie znaczenie
dla rektora odgrywata idea pomo-
cy rodakom zza wschodniej granicy
w  ksztalceniu przysztych lekarzy.
Rodakow, ktorzy, jak mowit: przez 44
lata byli poza sferq zainteresowania
rzqdéw PRL i mieli by¢ skazani na
zapomnienie. 14 stycznia 1992 r. zo-
stata utworzona ,Fundacja Na Rzecz
Polskiego Uniwersytetu w Wilnie”,
celem pomocy w organizacji i wspie-
raniu Wydziatu Lekarskiego na two-
rzacym sie uniwersytecie. W wyniku
przeprowadzonej przez wiadze AMB
wizytacji, stwierdzono brak jakich-
kolwiek warunkéw do zorganizo-
wania tam zaje¢ studenckich. Wobec
takiej sytuacji rektor A. Kalicinski
w porozumieniu z Senatem AMB pod-
jat decyzje o ksztatceniu przysztych
polskich studentéw z Litwy w zor-
ganizowanym przez AMB Oddziale
Ksztatcenia Obcokrajowcéw (OKO).
W ramach wspoétpracy z Fundacjg,
uczelnia zorganizowata wyjazdy ekip
lekarskich, ktore miaty za zadanie nie-
sienie pomocy lekarskiej, gtéwnie Po-
lakom zamieszkatym na Litwie oraz
doksztalcanie polskich lekarzy tam
mieszkajacych w zakresie szkolenia
podyplomowego. Godnym podkresle-
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nia jest fakt, ze dziatalno$¢ biatostoc-
kich nauczycieli akademickich w tym
zakresie odbywata sie na zasadzie
pracy spotecznej.

Olbrzymie emocje wsrod spotecz-
nosci akademickiej w 1990 r. wzbu-
dzita idea potaczenia trzech biatostoc-
kich uczelni: Akademii Medycznej,
Politechniki i Filii UW w Uniwersytet
Podlaski. Propozycja ta zyskala na
znaczeniu w momencie objecia urze-
du rektora AMB przez prof. A. Kali-
cinskiego. Argumentujac zasadno$c¢
takich dziatan rektor AMB powie-
dzial: Potrzebny nam doptyw mysli
humanistycznych, tego co uzupetni
rozwdj lekarza. Nigdy nie zgodze sie
bysmy ksztatcili lekarza, ktory widzi
organ, komdrke, nie widzqgc catego
cztowieka. Przeciez znakomici przy-
rodnicy byli jednoczesnie mysliciela-
mi. Uzupetniajgc swojq wypowiedz
dodat: Jesli ma nastqpi¢ komercjali-
zacja, to grozi nam stepienie huma-
nistycznej wrazliwosci w medycynie.
Co zrozumiate, gdyz przeciez kazda
dyscyplina medyczna dqzy¢ bedzie do
uzyskania dochodu. Jednak opdr Sro-
dowiska medycznego byt zbyt duzy,
by te inicjatywe podtrzymywac.

Rektor byt inicjatorem postawienia
pomiedzy Collegium Pathologicum
AMB a PSK kamienia upamietniaja-
cego ostatnig droge ks. Jerzego Po-
pietuszki. 18 pazdziernika 1991 r. od-
stonieto tablice umieszczong na tym
obelisku po$wiecong ksiedzu Jerze-
mu. Na tablicy pamigtkowej umiesz-
czono napis: Z tego miejsca wyruszyt
w ostatniq droge ksiqdz Jerzy Popie-
tuszko (..) Potomnym na wiecznq pa-
migtke. Miasto i Uczelnia. AD 1991.
Tre$¢ napisu uzupetia fragment
wiersza St. Wyspianskiego, specjalnie
wybrany przez rektora - Im czesciej na
mnie kamieniem rzucicie, sami ztozy-
cie stos - stane na szczycie.

Kamienie na szaniec

Andrzej Kalicinski urodzit sie 14
marca 1922 roku w Granicy w 6wcze-
snym wojewodztwie kieleckim. Jego
mtodos¢ zwigzana byla z miastem
Ptock. Podczas Il wojny $wiatowej
- jako 17-letni chtopiec - brat udziat
jako ochotnik w walkach w rejonie
Warszawy. Uczestniczyl w obronie

Doc. A. Kalicinski (trzeci od lewej) wraz z kierownikiem Il Kliniki Choréb We-

]
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wnetrznych AMB prof. J. Chlebowskim (drugi od prawej) w gronie personelu
pielegniarskiego Oddziatu Wewnetrznego PSK w Biatymstoku

miasta, az do chwili jego kapitula-
cji. Nastepnie powrdcit do Plocka.
W styczniu 1940 roku przedostat sie
na terytorium Generalnego Guberna-
torstwa (powiat rawski). Tam po na-
wigzaniu kontaktu z kolega szkolnym
wstapit w szeregi konspiracji (orga-
nizacja ,Orzet Bialy”). W tym samym
roku wstgpit do Polskiego Zwigzku
Powstanczego (PZP), ktéry pdzniej
wszedl w struktury AK. On sam, jak
wielokrotnie podkreslal, pozostat
w szeregach AK az do momentu jej
rozwigzania. W okresie konspiracji
utrzymywat sie z udzielanych kore-
petycji. Pracowat tez jako pomocnik
murarza, ciesli, ogrodnika. W ramach
dziatalno$ci panstwa podziemnego,
w kwietniu 1941 r. przydzielony zo-
stat do sekcji szturmowej. W listo-
padzie 1942 roku otrzymat zadanie
prowadzenia tajnej radiostacji. Od
listopada 1942 urlopowany byt przez
wiadze AK celem ukonczenia liceum.
Mature otrzymat w 1943 roku na Taj-
nych Kursach Nauczania w Liceum
im. A. Mickiewicza w Warszawie.
Pé7Zniej wstapit w szeregi Oddziatu Le-
$nego ,Gluszec” (rejon rzeki Pilicy). Po-
stugiwat sie najczesciej pseudonimem
,Jacek”. Oddziat uczestniczyt w pacyfi-
kacjach wsi niemieckich, napadach na
mleczarnie i sklepy niemieckie. For-
macja brata réwniez udziat w akcjach
zbrojnych na posterunki zandarmerii
(np. Warka), w odbijaniu transpor-

téw wiezniéw. On sam wspominajac
tamte czasy pisat: Odbieralismy bron
Niemcom, konwojowano transport
broni, przyjmowano zrzuty, organizo-
wano wyrok... Ja otrzymatem zadanie
przerwaé miedzynarodowe potqczenie
kablowe /Warszawa-Wiederi/. Obsta-
wilismy lotnisko niemieckie /Drwalew/.
,Gluszec” byt organem wykonawczym
AK. Do zadan przydzielanych formacji
zbrojnej nalezata réwniez likwidacja
agentéw niemieckich i wybranych ko-
munistow.

W okresie Powstania Warszawskie-
go oddziat zostat skierowany do la-
sow chojnowskich celem dotarcia na
pomoc walczacej Warszawie. Grupie
nie udato sie przebi¢ do stolicy. Osta-
tecznie 16 grudnia 1944 roku Oddziat
Les$ny ,Gluszec” zostat rozwigzany.

W 1945 roku A. Kalicinski podjat
prace w Panstwowym Przedsiebior-
stwie Transportowym w Bydgoszczy.
Pracowat tam w charakterze konwo-
jenta i kasjera, postugujac sie przy-
branym nazwiskiem Kaminski. We
wrze$niu 1945 roku ujawnit sie, po-
wracajac do prawdziwego nazwiska.

Kariera zawodowa

Absolwent (1951) pierwszego rocz-
nika studiéw lekarskich Akademii Me-
dycznej w Gdansku. Nastepnie za radg
swojego mistrza prof. Wtodzimierza
Mozotowskiego, ktéry powtarzat mu,
ze tylko kariera naukowa moze go



uchronic¢ przed konsekwencjami wo-
jennej przesztosci, rozpoczat dziatal-
nos$¢ naukowa. Najpierw w Gdansku
(doktorat 1952), a nastepnie w Gli-
wicach, jednocze$nie pracujac jako
lekarz w szpitalu. W 1953 roku na
wlasng prosbe, za zgoda resortu zdro-
wia przenio6st sie do Akademii Me-
dycznej w Biatymstoku. W tym czasie
pierwszy rektor uczelni prof. Tadeusz
Kielanowski skupiat kadre akademic-
ka wokoét organizujacej sie w Biatym-
stoku uczelni medycznej. Tu zaintere-
sowat sie kardiologig. Pracowat m.in.
pod kierunkiem prof. Jakuba Chle-
bowskiego. W AMB przeszedt kolejne
etapy kariery zawodowej. W 1970
roku zostal powotany na stanowisko
kierownika kreowanej w AMB Kli-
niki Kardiologii. Klinika kierowat az
do przejécia na emeryture w 1993
roku. W 1992 roku, po blisko 23 la-
tach od ostatniej nominacji (profesor
nadzwyczajny w AMB 1975), zostat
mianowany na stanowisko profeso-
ra zwyczajnego w uczelni. Tak pézny
awans prawdopodobnie zwigzany byt
z Jego dziatalno$cig opozycyjna.

Klinicysta

Do gtéwnych kierunkéw w dziatal-
nosci badawczej prof. A. Kalicinskie-
go nalezy zaliczy¢ badania wtasnosci
fizycznych biatek oraz grup weglo-
wodanowych zwiazanych z biatkami.
Badania nad oznaczaniem wtasciwo-
$ci fizycznych biatek surowicy, badz
sktadnikéw  protetycznych biatek
miaty na celu wykorzystanie tych
oznaczen dla celow Klinicznych. Do-
datkowo badania prébowaty wyjasnic¢
zagadnienia patogenetyczne.

Badania nad metabolizmem lipidow
i rolg tych zwigzkéw w patogenezie
miazdzycy spowodowaly, Ze zaintere-
sowania éwczesnego doc. A. Kalicin-
skiego zwrdcily sie w kierunku me-
dycyny pracy. Prowadzil badania nad
wptywem hatasu przemystowego na
przemiane materii. W tym celu nawig-
zal wspotprace z Zaktadem Przemystu
Bawehianego ,Fasty” w Biatymstoku.
Dodatkowo badat role, jakg odgrywa-
ta wysoka temperatura mikroklimatu
$rodowiska robotnikéw, na sktad elek-
trolitu osocza w ich organizmie. Kolej-
nymi kierunkami badawczymi w kregu
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Prof. Kalicinski
(w Srodku) byt
senatorem

| kadencji

w latach
1989-1991

zainteresowan prof. A. Kalicinskiego,
byly zagadnienia zwigzane z dietetyka
oraz cykl prac dotyczacych balneologii.
Bliskie tematyki cukrzycowej, ktorg
sie zajmowal, byly prowadzone przez
niego prace, zwigzane z otytoscig i zy-
wieniem w tej chorobie. Ponadto prof.
A. Kalicinski zajat sie problemem zy-
wienia cztowieka na wsi.

Dziatalnos¢ spoteczna

W ramach pracy spotecznej kon-
sultowat przychodnie zaktadowg bia-
tostockich zaktadéw witékienniczych
,Fasty”. Dzieki Jego zaangazowaniu,
jak pisat w podziekowaniu dyrek-
tor zaktadu, praca ta przyczynita sie
w sposob zasadniczy do podniesienia
zdrowotnosci naszej zatogi.

Wiele wysitku prof. A. Kalicinski
wtlozyt w organizacje Hepatologicz-
nego Osrodka Naukowo-Badawcze-
go w Inowroctawiu (Sanatorium
,Patria”). Geneze podjetych wtedy
dziatan zwiazanych z organizacjq
osrodka, najlepiej oddajg stowa,
ktore po latach sam napisat. Byt tez
sobie raz pewien lekarz kardiolog,
ktoremu powierzono kierowanie kli-
nikq kardiologii w sporym miescie
wojewddzkim. Czesto myslat, Ze by-
toby lepiej, gdyby mniej pacjentéw
musiato trafia¢ do kliniki. Trzeba
chyba tak robic, by ludzie uczyli sie,
jak postepowaé, Zeby nie chorowac
na chorobe wienicowq. Doszedt do
wniosku, ze takim miejscem moze by¢
sanatorium. (...) Podjgt wiec starania

Lech Walgsa i nasi kandydaci: Jen Beszta-Borowski, Andrzej Kalicinski,
Krzysztof Jakub Putra i Andrzef Stelmachowski Oni wiedzg jak osiggngé to czego cheemy!

i zostat konsultantem sanatoryjnym
w Inowroctawiu. Zorganizowat tam
szkote zywienia. Osrodek ten, pod
Jego Kkierownictwem (1969-1971)
stuzyt badaniom zwigzanym z lecze-
niem balneologicznym i dietetycz-
nym w chorobach drég zoétciowych.
W 1971 roku, jak wspominat: przy-
szedt ktos, kto mu te szkétke razem
z sanatorium skradt.

W 1972 roku objat kierownic-
two Osrodka Naukowo-Badawczego
w Rymanowie Zdroju, nastepnie swo-
ja dzialalno$¢ sanatoryjna przeni6st
do Ciechocinka. Jednak pracujac tam
zauwazyl i zanotowal, ze 60 proc.
uczestnikoéw przyjezdzato tu nie po to,
by sie leczy¢ (a jeszcze uczyc sie kazq!).
Wobec takiego stanu rzeczy podjat de-
cyzje o rezygnacji bycia konsultantem
w sanatorium. W 1986 roku za namo-
wg inz. Krzysztofa Wolframa, wspol-
nie rozpoczal starania o budowe
osrodka sanatoryjnego w Supraslu k.
Biategostoku, na skraju Puszczy Kny-
szynskKiej. Tu bedzie sanatorium - jak
wybiegatl wéwczas w przysztos¢ prof.
A. Kalicinski - w ktérym pacjenci, na-
wet zaawansowani w chorobie, bedq
sie leczy¢é; mogq - w razie zaostrzenia
choroby - szybko trafi¢ o kliniki (tyl-
ko 16 km). Lzej chorzy bedq ¢éwiczyé,
uczy¢ sie zdrowego odzywiania, tado-
wac sie tlenem, cieszyc sie puszczq.

0d lat szeé¢dziesiatych prof. A. Ka-
licinski stat sie oredownikiem popu-
laryzacji wiedzy medycznej. Jak sam
podkreslat:  Popularyzacja wiedzy
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medycznej zmniejszy umieralnosc.
Na falach eteru prowadzit pogadanki
radiowe m.in. na tematy choréb ser-
ca, spraw zagrozen cywilizacyjnych
w $rodowisku miejskim. Na tamach
prasy i w publikacjach popularno-
-naukowych w sposob przystepny
wyijasnial przecietnemu czytelnikowi
zagrozenia zwigzane z chorobami ser-
ca. Alarmowat za ich posrednictwem
moéwiac: Sposréd chorych na serce,
ktorych mogtaby uratowac operacja,
zaledwie co dziesiqty trafia do chi-
rurgow; prawie 90 proc. umiera (...)
Niezbedna jest Swiadomos¢ zdrowot-
na naszego spoteczeristwa. Prof. A.
Kalicinski opublikowat w 1999 roku
ksigzke pt. ,Serce i Ty”. Poradnik miat
na celu popularyzacje wiedzy me-
dycznej wirod spoteczenstwa.

Aktywista

W okresie karnawatu ,,Solidarnosci
(1980-1981) prof. A. Kalicinski byt
ikong cztowieka, na ktérym opierata
sie walka o istote demokracji w kra-
ju; walka o ideaty niepodlegtosciowe;
walka o przywrdcenie wtasciwej pa-
mieci historycznej narodowi polskie-
mu celowo pomijanej przez witadze
PRL. W jednym ze swoich przeméwien
powiedziat: Okres niewoli, powstan
nauczyt nas, Ze nigdy nie wolno sie
zatamywacd, nauczyt nas wiary w nasz
nardd i tego réwniez, jak cenng, prze-
rastajqgcq zycie ludzkie wartosciq jest
godnos¢ cztowieka, cztowieka wolne-
go. Wspotuczestniczyl w powstaniu
NSZZ ,Solidarno$¢” AMB. Na forum
tego zwigzku, poprzez prase ,soli-
darnosciowa”, wystapienia publiczne
domagat sie przywrocenia autonomii
uczelniom. Z tego tez wzgledu w listo-
padzie 1981 roku popart studencky
akcje protestacyjna. W przywrdce-
niu pamieci i godnosci rocznicy ,11
listopada” prof. A. Kalicinski widziat
oddanie czci i hotdu tysigcom naszych
ojcow i dziadow, ktdorzy nie zatamy-
wali sie kleskami, wznawiali walke
i oddawali swe Zycie. Taka postawa
prof. A. Kalicinskiego byta bodzcem
podjecia przez aparat bezpieczenstwa
doktadniejszej obserwacji Jego osoby.
Jak wspominaja bliscy wspdétpra-
cownicy, prof. A. Kalicinski byt osoba,
na ktéra mozna byto liczy¢ i szukac
oparcia. W czasie stanu wojennego

”

(okreslanego przez niego jako trudne,
ciemne dni) kierowana przez prof. A.
Kalicinskiego Klinika Kardiologii AMB
udzielata pomocy represjonowanym
dziataczom opozycji i ich rodzinom.
Domagat sie od witadz uczelni przy-
wrdcenia - zawieszonych za manife-
stacje swoich pogladéw politycznych
- studentéw AMB.

Prof. A. Kalicinski byt jedng z nie-
licznych oso6b, ktéorym w 1986 roku,
zostala powierzona tajemnica miej-
sca przechowywania doczesnych
szczatkdw pobranych z sekcji zwiok
ks. Jerzego Popietuszki, ktére po wie-
lu latach uznane zostaly za relikwie.
Byt oredownikiem przywrdcenia
dobrego imienia prof. J. Chlebow-
skiemu niestusznie oskarzonemu
z przyczyn politycznych przez KU
PZPR w 1968 roku. W nawigzaniu do
postaci prof. ]. Chlebowskiego, w kon-
tekscie roli, jaka odegrat On w poto-
zeniu podwalin w budowie lecznic-
twa z zakresu choréb wewnetrznych
w  regionie pdinocno-wschodnim,
prof. A. Kalicinski tak méwit: wykta-
dajgc podstawy tej dziedziny, zawsze
przypominam studentom nazwisko
Jakuba Chlebowskiego, ktéry zostat
zmuszony do opuszczenia ojczyzny
w czasie kampanii antysemickiej.
W 1988 roku prof. A. Kalicinski wystg-

pit z apelem do wiadz AMB o zmiane
patrona uczelni, aby jak moéwit za-
konczy¢ te wstydliwg karte w histo-
rii naszej Uczelni. Mamy w naszej
historii do$¢ znakomitosci i wsrod
uczonych, i wsréd lekarzy. Do apelu
profesora przytagczyto sie 676 stu-
dentéw. W nowych realiach politycz-
nych, w czerwcu 1989 r. uczelnia za-
niechala uzywania imienia patrona.
Prof. A. Kalicinski jako senator RP
I kadencji (1989-1991) uczestniczyt
w pracach nad ustawa ,0 zawodzie
lekarza” (bronit zasady tajemnicy le-
karskiej), wspottworzyt ustawe kom-
batanckg, byt dziataczem Unii Demo-
kratycznej a nastepnie Unii Wolnosci.
Po przejéciu na emeryture, jego na-
stepca rektor AMB prof. ]J. Gérski po-
wotal Go na swojego petnomocnika
ds. organizacji studiéw medycznych
dla Polakéw zza wschodniej grani-
cy. Angazujac sie w pomoc Polakom
z krajow bylego Zwiazku Sowiec-
kiego, prof. A. Kalicinski moéwit:
Chce, by moja uczelnia promienio-
wata na Wschod. To wielka sprawa.
Zmart nagle na serce 4 kwietnia 2002
roku. Prof. A. Kalicinski spoczywa na
Cmentarzu Farnym w Biatymstoku. m

PAWEL RADIIEJEWSKI
Kierujacy Archiwum UMB

Niewyjasniona historia

23 stycznia 2008 r. w Auli Magna
odbyta sie uroczysto$¢ poswiecona re-
presjonowanym dziataczom ,Solidar-
nosci” w AMB. Dr Krzysztof Sychowicz
(IPN) w swoim referacie wymienit
prof. A. Kalicinskiego jako jedna z oséb
wspdtpracujacych z aparatem bez-
pieczenstwa. Nie do konca wyraznie
okreslit motywy dziatania oraz czas
w jakim ta wspdtpraca sie odbywata.

Z dokumentéw w zbiorach IPN
wynika, ze moze chodzi¢ o 1956 r,
kiedy to Urzad Bezpieczenstwa Pu-
blicznego w Grojcu prowadzit sprawe
o nazwie: Udziat w reakcyjnym pod-
ziemiu i przechowywanie broni po
AK-owskiej. Werbunek miat sie odbyc,
poniewaz ten znat osobe ze Srodowi-
ska emigracyjnego, ktéra zwigzana
byta ze Stronnictwem Narodowym.

W zwiagzku z tym, w odrecznie sporza-
dzonym pi$mie, A. Kalicinski podpisat
zobowigzanie o wspotpracy. W archi-
wach IPN znajduje sie tez informacja
o zakonczeniu wspotpracy, kiedy ten
przestat wyrazac na to zgode. Jest tez
na to dokument: Zdjety z ewidencji
dnia 27.V1.1962 z powodu braku moz-
liwosci wykorzystania.

Jedyna osoba, ktéra publicznie od-
niosta sie do tego byt Bernard Bujwic-
ki, internowany dziatacz ,S": - Uwa-
zam, ze kazdy uczciwy cztowiek, a za
takiego miatem profesora, staratby sie
ten obrzydliwy moment w zyciu w ja-
kis sposob naprawié. Profesor dat na
to szereg dowodow.

REDAKCJA




Na marginesie wielkich wydarzen

Emerytura dla niewielu naukowcéw z naszej uczelni jest czasem odpoczynku.
Inni - jak prof. Stanistaw Chodynicki - dopiero wtedy zaczynaja realizowa¢ swo-
je pasje. Profesor wydat wiasnie ksiazke ze swoimi wspomnieniami: ,Na marginesie

wielkich wydarzen”.

Prowadzac archiwum uczelni, sta-
ram sie na biezaco $ledzi¢ wszystkie
publikacje z zakresu historii zwigzane
z zyciem i dziatalnos$cia jej pracow-
nikéw, jak réwniez z samym funk-
cjonowaniem Uniwersytetu Medycz-
nego w Biatymstoku. OczywiScie nie
wszystkie wydawnictwa docierajg do
archiwum, niektére musze poszuki-
wac¢ indywidualnie. W tym wypadku
ksigzke otrzymatem od samego auto-
ra opowiadan.

Z czeScia zaprezentowanych ma-
teriatéw w tej pracy miatem okazje
zapoznac sie w innych periodykach
i wydawnictwach medycznych. Te-
raz wspomnienia zostaty poszerzo-
ne i uzupetnione o kolejne. Najwaz-
niejszg sprawg w tym wzgledzie
jest to, iz materialy zostaly zebrane
i wydane na Kkartach jednej pozycji.
Publikacja sktada sie z dwoch czesci.
Pierwsza zatytutowana ,Druga woj-
na $wiatowa w miescie na granicy”
to fragmenty wspomnien autora z lat
dziecinstwa na tle tragicznej histo-
rii Polski, zapis zycia codziennego
mieszkanca Podlasia podczas okupa-
cji niemieckiej i sowieckiej w latach
1939-1945. Druga czes$¢ ,Przygoda
z medycyng” to historia zycia autora,
nierozwigzalnie zwigzana z Biatym-
stokiem, na tle wydarzen zwigzanych
z tworzeniem i rozwojem Akademii
Medycznej. To tez historia Jego kariery
naukowej. W ksigzce przedstawione
zostaty wazne postacie, z ktérymi au-
torowi opowiadan dane byto uczest-
niczy¢ w zyciu zawodowym, jak i na
stopie towarzyskiej. Autor w swojej
publikacji nie pomingt réwniez wat-
kow historii wlasnej rodziny, co nada-
je kolorytu temu dzietu.

Wspomnienia, pamietniki obok
prasy sa materiatem Zrédtowym cze-
sto subiektywnym. Jednakze mozna
w nich uchwyci¢ dusze, atmosfere
minionych wydarzen, czego nie za-
wsze mozemy sami doswiadczy¢ czy

opisa¢ w dokumentach urzedowych.
Pamietam, ze podczas prac redakcyj-
nych nad monografia uczelni, moz-
na byto dostrzec jak wiele brakuje
nam informacji, by uzupetic¢ naszg
wiedze o $wiadkach i wydarzeniach
,minionej epoki”. Bardzo czesto
s3 to fragmenty wspomnien, piek-
ne karty naszej historii zamkniete
w,skrzyniachwiecznegozapomnienia”.
Niejednokrotnie pamiec siega

tez tej smutnej i tragicznej histo-
rii, ktérg doswiadczyli, lub byli
Swiadkami, réwniez nasi pracow-
nicy. W tym i autor opowiadan.
Z racji

wykonywanego zawodu,

nistaw Chodynicki

 Na marginesie
wielkich wydarzend
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uczestniczgc w rozmowach ze swiad-
kami tych strasznych i trudnych kart
historii czesto ubolewalem, ze tak
wiele tych wspomnien zostanie utra-
conych, poniewaz nie przelano ich na
papier lub w inny sposéb nie udoku-
mentowano. Czestym, powtarzajacym
sie argumentem jest to, iz nikogo to nie
zainteresuje lub mamy na to czas. Do
dzisiaj przejmuje mnie relacja znanej
lekarki z naszej uczelni, ktéra opowia-
data o zdarzeniu, jakiego doswiadczy-
ta na poczatku lat 40. ubiegtego wieku

podczas okupacji niemieckiej. Miesz-
kajagc w matym miasteczku na Pod-
lasiu, bedac jeszcze 10-letnim dziec-
kiem, id3c chodnikiem nierozwaznie
weszta na trawnik. Widziat to idacy za
nig Polak, natychmiast zgtosit to ofi-
cerowi niemieckiemu, ktory szedt do-
stownie kilka krokéw przed nia.
Reakcja gestapowca byta natychmia-
stowa. Skatowat jg tak, ze ledwo uszta
z zyciem. Pamieta ten bol do dzisiaj.
Z poruszeniem stuchatem opowiesci
innego pracownika, ktéry opisywat
mi $wiat zycia codziennego, ktérego
doswiadczali mieszkancy podlaskiej
wsi w okresie okupacji sowieckiej
i niemieckiej. Pozostanie we mnie jego
relacja, kiedy jako dziecko byt $wiad-
kiem zamordowania przez partyzanta
sowieckiego w okrutny sposéb, zu-
petnie bez powodu, ukrywajgcego sie
przed Niemcami miejscowego Zyda,
ktéoremu pomoc w przetrwaniu ho-
locaustu udzielali jego rodzice. Takie
m.in. rzeczy odchodza w zapomnie-
nie, ale czy powinny?

Obrazy wspomnien z lat 1939-
1945 z zycia profesora S. Chody-
nickiego uzupeiniaja nasza wiedze
o historii kraju, regionu. Méwia nam
0 Owczesnej rzeczywistosci, w jakiej
przyszto zy¢ wielu obywatelom Pol-
ski. Dobrze, ze zostalo to uwiecz-
nione na kartach tej publikacji.
Autor wspomnien piszac po latach
jako dorosty, doswiadczony cztowiek
przedstawia tamten Swiat przez pry-
zmat 6wczesnego obserwatora wyda-
rzen - kilkuletniego chtopca. Nadaje
to tym retrospekcjom realistyczny ob-
raz i wyraz autentycznos$ci opisywa-
nych wydarzen na kartach tej ksigzki.
W mojej pamieci z tej czesci dzieta po-
zostang m.in. wspomnienia autora za-
tytutowane ,Tragiczna pomytka” oraz
,Owczarek niemiecki”.

Druga cze$¢ tego dzieta z pewno$cia
w réwnym stopniu zainteresuje czy-
telnika. Autorowi udato sie uchwyci¢
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Prof. Stanistaw Chodynicki

kadry z zycia studenckiego z pierw-
szych lat funkcjonowania biatostoc-
kiej Akademii Medycznej. Publikacja
uzupetnia naszg wiedze dotyczaca zy-
cia uczelni przez pryzmat m.in. wyda-
rzen marcowych 1968 roku, czy stanu
wojennego. Z racji wykonywanego
zawodu archiwisty uczelni zwrdcitem
uwage na opisywane przez profesora
sylwetki oséb w bliski sposob zwig-
zane 7 jego karierg i pracg zawodowa.
W kontekscie tych oséb blizej mogtem
pozna¢ zycie codzienne i zawodowe
wielu wybitnych pracownikéw uczel-
ni z Zaktadu Histologii i Embriologii,
jak 1 Kliniki Otolaryngologii. Kom-
pletnego opracowania tych jednostek
naukowych w historii uczelni nadal
brakuje. Warto podkresli¢, ze autor
w swoim zyciu zetknat sie z plejada
ciekawych i warto$ciowych ludzi.
Przez pryzmat swoich wspomnien
profesor pozwala nam zblizy¢ sie do
tych postaci, zrozumiec i doceni¢ war-
to$¢, jaka w sobie posiadaja.

W publikacji widac, ze zaréwno fo-
tografie, jak i prasa pomagaty profeso-
rowi S. Chodynickiemu wiernie odtwo-
rzy¢ Slady swoich wspomnien. Czes¢
zdje¢ zamieszczonych w tej pracy po-
kazano w przestrzeni publicznej po raz
pierwszy. Warto pamietaé, ze dzieki
uwiecznionym kadrom zapisanym na
kliszach lub plikach cyfrowych jeste-
$my w stanie dosy¢ wiernie odtworzy¢
minione fragmenty naszego zycia. Kil-
kalat temu, na postawione przeze mnie
pytanie jednemu z pierwszych absol-
wentéw: skad taka dobra jego relacja
minionych wydarzen? Odpowiedziat:

- To dzieki zgromadzonym przeze
mnie fotografiom z tamtych lat. Dzieki
tym uwiecznionym na kadrach frag-
mentom z mojego zycia, jestem w sta-

sie ulotnym chwilom. One pomagaja
nam powrdci¢ do tamtych wydarzen.
Fotografie zostaly zamieszczone przez
autora opowiadan w odpowiednich
miejscach, ktére bezposrednio odwo-
tuja sie do tresci kolejnych podrozdzia-
tow. Wszystkie zdjecia sa podpisane.
Warto zwrdci¢ tez uwage, ze profe-
sor w swojej pracy korzystat réwniez
z akt archiwum uczelni, w tym z nie-
publikowanych dotad materiatéw (np.
akt POP AMB czy materiatéw z wyda-
rzefi marcowych 1968 r.). Swiadczy
to o tym, Ze autor docenia role archi-
wow, dzieki ktérym jesteSmy w stanie
odpowiedzie¢ na stawiane sobie pyta-
nia: skad jestesmy i kim jesteSmy?

potrafi opowiedzie¢ nam swojg hi-
storie. Ksigzke przeczytatem w ciggu
dwdch wieczoréw. Jej zaleta jest tez
styl i jezyk autora oraz komentarz
adekwatny do sytuacji, nieraz zakon-
czony ciekawa puenta. Najwazniejsze
jest to, Ze autor przenosi na karty wy-
darzenia, ktére pozna¢ mozemy jedy-
nie z przekazéw ustnych. ®

PAWEL RADIIEJEWSKI,
Kierujacy Archiwum UMB

Publikacja profesora S. Chodynic-
kiego dostepna jest za posrednictwem
ksiegarni internetowej PWN, adres:

www.ksiegarnia.pwn.pl

o byt oczywiscie przymilny
zart. Jak znakomity pre-
zent pod choinke, czyli co$

© $miesznego i niepotrzebnego. Wy-
© czytalem, ze taki obyczaj panuje od
: wiekow w Wielkiej Brytanii. A tam
: wiadomo, zZwyczaje s3 wazniejsze od
prawa i dlatego kraj ten nie posiada
. konstytucji, napisanej i uchwalonej
tego a tego dnia, miesigca, roku. Ale
. wracam do prezentu, ergo krélowa
. Elizabeth Il otrzymata na prezent
. $wigteczno-noworoczny od kogo$
: znajblizszej rodziny... fartuch kuchen-
© ny. Po obejrzeniu i przymierzeniu, ma-
© jestatycznie sie u$miechneta i odpo-
: wiedziata z angielska flegma - takiego
© mi whasnie brakuje. A propos, czy juz
pozbyliscie sie Panstwo niepotrzeb-
nych prezentéw podchoinkowych?

nie przywrdci¢ pamie¢ wydawatoby :
: zbicie, ze pisze ten tekst na poczatku
© stycznia 2017 roku, a ukaze sie on
: w numerze grudniowym. Czy zatem
© i ,Medyk Biatostocki” ma tez wiasny
© zegar? Jedli, to z pewnoscig ksztattem
. przypominajagcy brame do patacu
Branickich, z kurantem tak glo$nym,
D ze stycha¢ go w Koronie Polskiej
i w Wielkim Ksiestwie Litewskim.
To zart z dtugg brodg, bo nie watpie,
. ze kazdy z czytajacych wie doskonale,
. Ze po rzece Bialce biegta w Rzeczy-
. pospolitej Obojga Narodéw granica
. (umowna) miedzy - méwigc na skréty
. - Polska i Litwa. Ergo (podoba mi sie
. ta zapomniana partykuta) siedziba
© obecnego prezydenta Biategostoku
Autor w sposéb lekki i przystepny :
© &ci sie na historycznej Litwie.

Z powyzszego akapitu wynika nie-

(uktony dla profesora Tadeusza) mie-

Przyznaje, ze przez dtugie pozycie

: akademickie mdj zegarek spdznia sie
ustawicznie o kwadrans. Ten niefor-
: malny przywilej rozpoczynania zaje¢
: zkwadransem okazat sie na tyle trwa-
. 1y, ze cho¢ mam juz status emeryta
© seniora, to czesto lapie pietnastomi-
© nutowy poslizg. Przepraszam, ale po-
: prawy zbyt mocno nie obiecuje.

Ktopoty z kompromisami

Trwa kampania zmiany nazw ulic,

placéw, patrondw instytucji. itp. Nim
przejde do terazniejszosci, proponuje
: wspominki. Po 1989 roku w matym
. i biednym, dobrze mi znanym mia-



Ktopoty z czasem

Pamietam, ie Ojcu Swietemu Janowi Pawtowi Il podarowano zegarek, ktéry na
cyferblacie zamiast cyfr miat wpisane po facinie: Pope John Paul - dwanascie
liter bez spacji. A to po to, by nastepca Piotra mogt poruszac sie wedtug wiasnego
czasu i tym samym nigdy sie nie spoznia¢ na umowione spotkania.

steczku nad Bugiem, radni zgodzili sie
z opinig nadestana z wojewddztwa, ze
dowo6dca Komuny Paryskiej gen. Ja-
rostaw Dabrowski nie moze pozosta¢
patronem ulicy. Chtopskim sprytem
zamienili Jarostawa na Jana (Henryka)
oszczedzajac na kasie, bo na tablicz-
kach widniat tylko J. Dgbrowski.

Pamietam tez bezkrwawe boje
o nazwy ulic na osiedlu Le$na Dolina.
Czas byt jeszcze peerelowski (strasz-
nie mocno sp6zniony), ale wskaznik
demokracji wznosit sie wyraznie ku
gorze. Komisja biatostockiej rady
miejskiej zgodzita sie bez wiekszych
dyskusji na ulice Armii Krajowej
i Szarych Szeregéw, udato sie dodac
Bataliony Chlopskie (ciekawe, czy sie
utrzymajg?). Niestety przepadta jesz-
cze woéwczas propozycja Narodowych
Sit Zbrojnych, ale juz i Gwardii Ludo-
wej. Dyskusja o wyzszosci jednego
powstania nad Kkolejnymi, a byto ich
przeciez w naszej historii sporo, skon-
czyta sie kompromisem i wierze, ze
ulica Powstancéw przetrwa kolejne
zakrety dziejowe.

Ktopoty ze zwyciestwem

Bardzo sympatyczny (nie kpie!)
pracownik IPN w uzasadnianiu pra-
sowym decyzji utrzymania zmienio-
nej nazwy Zwyciestwa (zmiana tylko
uzasadnienia) skorzystat z przywileju

mtodosci i napisat: ,,...zolierz polski
w Il wojnie $wiatowej byt narzedziem
[brrr!] - szlachetnym, walecznym,
bohaterskim i nie szczedzacym krwi,
ale jednak narzedziem, wykorzysta-

To prawda stara, jak
Swiat, chetnie narsekamy
na swiat i innych homo
sapiens, a nie chcemy si¢
przyznac, se czesto sami
jestesmy winni nadmiaru
emocji. Z rosnych
przyczyn

nym bezpardonowo i cynicznie przez
sojusznikow i sojusznika naszych
sojusznikéow do osiagniecia zwycie-
stwa”. Pomine oczywisty fakt, ze II
wojna Swiatowa, to i wrzesien 1939
roku. Bardziej mnie zdumiat nastep-
ny akapit zaczynajacy sie zdaniem:
,Perspektywa Zolierzy podziemia
niepodlegtosciowego nie wymaga
chyba szerszego komentarza”. Autor
wskazat, ze wiosng 1945 r. w konspi-
racji AKO (Armia Krajowa Obywatel-
ska) i NZW (Narodowe Zjednoczenie

Wojskowe) pozostawato ponad 30
tysiecy zomierzy, czyli co trzydziesty
mieszkaniec wojewddztwa biatostoc-
kiego. Zapomniat doda¢, ze uznawa-
li oni wiadze polskie na Zachodzie,
a te mialy jeszcze status sojusznika,
ponadto zaczeli przyjmowac wizje Il1
wojny $wiatowej. Czy w tym kontek-
Scie nie byli tez przynajmniej czescio-
wo ,nharzedziem”? Przepraszam za za-
cytowanie tego zwrotu, w niczym nie
chce uchybi¢ zotnierzom AKO i NZW,
zachecam po prostu do spokojnego
,ucierania” ocen historycznych.

Ktopoty z samym soba

To prawda stara, jak $wiat, chetnie
narzekamy na $wiat i innych homo
sapiens, a nie chcemy sie przyznac,
Ze czesto sami jesteSmy winni nad-
miaru emocji. Z réznych przyczyn:
nie rozumiemy zachodzacych zmian
(ich istoty), nie potrafimy wystuchac
cierpliwe oponentéw, nie mamy czasu
na pomyslunek, brakuje nam woli po-
rozumienia, nie potrafimy precyzyjnie
sformutowac¢ wtasnego zdania, itp.

Adam Czestaw I - chyba na stare lata
taki sobie zafunduje napis na cyferbla-
cie wlasnego zegarka. Kompromis po-
lega na tym, ze Dobronski sie nie zmie-
$ci, a dwa imiona to tylko 11 cyfr.m

PROF. ADAM CZEStAW DOBRONSKI
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