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i leczenia chordb rozmawiajq

fot. T. Dawidziuk

prof. dr hab. Elzbieta Skrzydlewska,
dziekan Wydziatu Farmaceutycznego UMB,
i Tomasz Dawidziuk.

Awangardowa farmacja

Piekny budynek. A pomyst byt wtasny czy
podpatrzony?

Pomyst budowy Euroregionalnego Cen-
trum Farmacji powstal po ztozeniu
raportu przez komisje¢ akredytacyjna,
ktéra po raz pierwszy zawitala do nas
w roku 2004. Podczas pierwszej wizy-
tacji zarzucono nam, ze farmacja na
UMB jest ,,zbyt umedyczniona” i ze za
maly nacisk ktadziemy na rozwéj nauk
chemicznych. Raport komisji byt dla
nas impulsem do zastanowienia sie,
jak dopasowac¢ naszg przestarzalg baze
naukowa do nowoczesnych wymogow.
Woéwczas narodzil si¢ pomyst budowy
oddzielnej infrastruktury. Projekt byt
oryginalny, poniewaz nie bylo nawet
skad zaczerpngé wzorcow.

Taki projekt musiat sporo kosztowac.

Pierwsze srodki w kwocie 1,5 miliona
zlotych, jakie otrzymalismy z programu
Interreg w ramach wspélpracy polsko-
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-litewskiej, zostaly przeznaczone na
utworzenie Pracowni Analizy Lekéw.
Zakupilismy siedem nowych aparatow.
Jednoczesnie trwaly starania o kolejne
dotacje. Okazalo sig, Ze istnieje moz-
liwo$é¢ zlozenia aplikacji o przyznanie
pieniedzy z funduszu Rozwdj Polski
Wschodniej. Wstepny wniosek ztozy-
lismy w 2006 roku. Ujelismy w nim
potrzebe wybudowania gmachu, ktéry
moglby sta¢ sie baza do prowadzenia
zaawansowanych badan chemicznych
i analizy instrumentalnej.

Dostaliscie paristwo tyle srodkéw finan-
sowych, ile byto potrzebnych?

Zdobyli$my pienigdze nie tylko na
wybudowanie Centrum, ale réwniez
na aparature i remonty. Prosze sobie
wyobrazi¢, ze w niektoérych pomiesz-
czeniach, gdzie miescily sie zaklady
Wydziatu Farmaceutycznego, nigdy
nie bylo remontu. W innych byt, ale

moze ze trzydziesci lat temu. Dzigki
pieniadzom unijnym to wszystko sie
zmienito.

Zastrzyk finansowy wywotat reakcje
faicuchowa?

Pojawita si¢ pewna cigglos¢, jeden pro-
jekt stawat sie wstepem do kolejnych.
Jesteémy w trakcie ciaglego remontu,
kolejne zaklady przeprowadzaja si¢ do
nowych pomieszczen, inne sg przeno-
szone na czas prac remontowych. Te-
raz musimy jeszcze zwolni¢ skrzydio
patacu, gdzie miesci si¢ Zaktad Biolo-
gii. To wymog konserwatora zabytkéw.

Wré¢émy do samego Centrum. Wybudo-
wano je btyskawicznie.

Tempo, w jakim powstat budynek, we-
dtug mnie nie ma znaczenia. Prawdo-
podobnie, nawet gdyby budynek po-
wstawal dluzej, bledy pojawityby sie
w typowych miejscach.

cd. na str. 6 »
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A azy jest pani zadowolona z jakosci prac
budowlanych?

Jestem zadowolona, ze udato sie wybu-
dowa¢ Centrum. Natomiast nie wszyst-
kie rozwiazania techniczne budza moj
zachwyt. Dziekanat mamy w wykuszu
okiennym, gdzie nie ma ani klimatyzacji,
ani otwieranych okien.

Alaboratoria?

Miatam zastrzezenia po tym, jak zoba-
czytam, z jakiego materiatu wykonane
sa $ciany dziatowe. Zbudowano je z plyt

Laboratorium.

gipsowo-kartonowych. Nawet mnie, la-
ikowi w dziedzinie budownictwa, wy-
daje si¢ oczywiste, ze takie $ciany fatwiej
uszkodzic.

Co zinfrastruktura techniczng?

Mamy caly szereg specjalistycznych insta-
lacji, w tym gazéw technicznych, wyciagi,
kabiny laminarne, podziat odprowadzenia
$ciekow na zrace i organiczne oraz neutra-
lizatory substancji niebezpiecznych w piw-
nicy. Jest to wszystko bardzo nowoczesne
izgodne z surowymi wymogami unijnymi.

Kto bedzie pracowat w nowym Centrum?

Do budynku w caloéci przeniesiono pieé
jednostek naukowo-badawczych i dydak-
tycznych. Cztery kolejne otrzymaly tutaj
swoje pomieszczenia. Warto zauwazyc, ze
wszystkie zaklady i pracownie znajdujace
sie w tym budynku, w mniejszym lub
wiekszym stopniu, zajmuja si¢ analizg che-
miczng. Pomieszczenia dla farmagji sto-
sowanej, ktora jest przedmiotem typowo
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zawodowym, obejmujg laboratoria i sale
dydaktyczne oraz apteke szkoleniows. Jest
to w pelni funkcjonalna apteka, w ktorej
student uczy sie, Ze jego praca nie polega
wylacznie na sprzedawaniu lekdw; ale jest
réwniez zwigzana z udzielaniem porad
pacjentom.

Nie wszystkie zakfady zostaty przeniesione.
(zy to znaczy, ze zabrakto miejsca?

Zdecydowanie. Na wydziale mamy 28
jednostek, a do Centrum przeniesiono
zaledwie jedng trzecig z nich. Z kolei zwol-

nita si¢ powierzchnia w innych budyn-
kach. Jako przyklad podam Pracownie
Biotechnologii, ktéra dotychczas istniata
prawie wirtualnie, bez wlasnej bazy. Obec-
nie otrzymata miejsce, dzigki czemu moze
sie rozwijac.

A azy studenci maja tyle miejsca, ile po-
trzebujg?

Takich jak teraz pracowni i sali dydak-
tycznych studenci dotychczas nie mieli.
Jezeli wezmiemy natomiast pod uwage,
czym dysponuja wydzialy farmacji na
innych uczelniach, to miejsca mamy
i tak jeszcze za malo.

Jak byto dotychczas?

Studenci, w grupach 17-osobowych, pra-
cowali na jednym, czasem dwoch apa-
ratach. Asystent prowadzacy ¢wiczenia
pokazywal, jak dziala urzadzenie, jak
nalezy je obstugiwa¢ i przechodzil dalej.
Obecnie kazdy student bedzie miat okazje
nauczy¢ si¢ korzystania z aparatury. Na
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zajeciach do jednego urzadzenia beda
przydzielane dwie, gora trzy osoby. To jest
luksus. Studenci po raz pierwszy dostang
skomplikowang i drogg aparature do sa-
modzielnego uzytku.

Z czego jest pani najbardziej zadowolona?

Jestem dumna, ze byto mozliwe zakupie-
nie najwyzszej klasy aparatury do analiz
chemicznych. Pod tym wzgledem nastat
XXI wiek. Bez specjalistycznej aparatury,
ktora pozwala np. na ocene ilosciowa na
poziomie femtograméw (10 grama),
nie byloby realne oznaczanie zawartosci

Mamy najwyzszej klasy
aparature do analiz
chemicznych. MoZliwe bedg
niestandardowe oznaczenia
poziomu lekow, metabolitow
czy wysoce specyficznych
biomarkerow

zwigzkéw i ich metabolitéw w Zywym
organizmie. Materiatu biologicznego do
analizy sa zazwyczaj mikroskopijne ilosci,
nie mozna wiec sobie pozwoli¢ na rozcien-
czanie i uzywanie niedoktadnego sprzetu.

To znaazy, ze lekarze réwniez na tym sko-
rzystaja?

Oczywiscie. Mozliwe beda niestandardowe
oznaczenia poziomu lekéw, metabolitow
czy wysoce specyficznych biomarkerow.
Niektore z tych zwiazkow sa albo niedo-
stepne do diagnostyki w laboratoriach
szpitalnych, albo wciaz ich sie poszukuje.

W razie zego mozna do paristwa zadzwoni¢
z zapytaniem, czy oznaczycie konkretna
substancje w probce od pacjenta?

Nie tylko. Dzien po otwarciu Centrum
odwiedzil nas komendant Strazy Pozarnej
z zapytaniem, czy chcieliby$my z nimi
wspolpracowal. Czasami, kiedy wybucha
pozar, strazacy podejrzewaja, Ze jego przy-
czyng jest wyciek substancji chemicznych.
Nie wiedzg natomiast, co to za substan-
¢je. Od ich blyskawicznego oznaczenia
bedzie zalezal sposdb postepowania na
miejscu zdarzenia, a wigc skuteczno$é
walki z pozarem oraz profesjonalna pomoc
poszkodowanym w przypadku zatrucia.
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Sala do ¢wiczen.

Co Wydziatowi Farmaceutyaznemu przynie-
sie przysztos@?

Otwieramy studia magisterskie na kie-
runku kosmetologia. Bedziemy uczy¢,
nazwijmy to w uproszczeniu, bardziej na-
ukowego podejscia do zawodu. Chcemy
sukcesywnie wzbogaca¢ baze dydaktyczna
studiow doktoranckich. Czekamy takze
na uzyskanie uprawnien do habilitowa-
nia w zakresie nauk farmaceutycznych.
Zamierzamy rozwija¢ wspolprace z in-
nymi os$rodkami naukowymi w Polsce
iza granica.

Zktorymi osrodkami naukowymi wspétpra-
cuje Wydziat Farmaceutyany?

Jezeli chodzi o Polske, to w mniejszym
lub wiekszym stopniu wspolpracujemy
z wiekszoscig osrodkdw akademickich.
Najscislejsza wspotpraca jest z Gdan-
skim Uniwersytetem Medycznym.
Mamy bliskie kontakty z uniwersyteta-
mi w Niemczech, Anglii, Hiszpanii oraz
we Francji. Wymiana mysli naukowej
z Uniwersytetem w San Pablo w Ma-
drycie osiaga ostatnimi czasy bardzo
wysoki poziom.

(zego dotyczy ta wymiana?

W tym wypadku koncentrujemy sie na
analizie metabolomicznej. Jest to ocena
i poszukiwanie w organizmie metabo-
litéw, ktore bylyby charakterystyczne
dla okreslonego stanu chorobowego
lub ktére pojawiajg sie wylacznie po
podaniu okreslonych lekéw. Dotych-
czas zajmowali$my sie pojedynczymi
zwigzkami, ktére stanowily metabolity
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lekéw. Natomiast metabolomika, repre-
zentowana przez o$rodek w Hiszpanii,
dotyczy calego szeregu zwigzkow jed-
noczeénie. S to wigc oceny jakoscio-
wa i pétilosciowa, pozwalajace tworzy¢
swoisty profil metabolomiczny konkret-
nej jednostki chorobowej na poziomie
komoérkowym.

Skutecznosc walki z pozarem,
ktérego przyczyng jest wyciek
substancji chemicznych,
zalezy od blyskawicznego ich
oznaczenia. Komendant Strazy
Pozarnej zaproponowat nam
wspotprace

(zylekarz, po otrzymaniu wyniku takiej ana-
lizy, bedzie wiedziat, co dolega pacjentowi?
Mamy taka nadzieje. Wprowadzitoby
to bez mala rewolucje w diagnostyce.
Chociaz w tej chwili najwazniejsza jest
personalizacja, poniewaz kazdy z nas
jest troche inny pod wzgledem metabo-
licznym. Zaréwno medycyna persona-
lizowana, jak i farmakologia personali-
zowana pozwola dopasowa¢ terapie do
indywidualnych potrzeb i aktualnego
stanu pacjenta.

Bedziemy leczy¢ skuteczniej?

Dotychczas mieliémy pewne pryncypia
jakosciowe i ilosciowe, dotyczace kon-
kretnych substancji lub ich metaboli-
tow. Dzieki badaniom prowadzonym
w Centrum, uzyskamy wglad w procesy
zachodzgce w organizmie na poziomie
komérkowym. Stanie sie jasne, czy u kon-
kretnego pacjenta wlasciwe jest zastoso-
wanie standardowej terapii, czy moze
konieczna jest jaka$ jej modyfikacja. Na
podstawie analizy odpowiedzi metabo-
licznej organizmu, lekarz bedzie mégt
modyfikowaé dawke lub zmienia¢ leki.

Czekamy zatem. To jeszcze poprosze pania
dziekan o krotkie przestanie.

Mamy na Wydziale Farmaceutycznym
wspaniatych ludzi, z ktérymi znakomicie
sie wspotpracuje. Cheiatabym, aby tak
pozostato. Nasz wydziat w swojej specyfice
jest zupelnie inny od pozostalych wy-
dzialéw UMB. Rdzni si¢ nawet od innych
wydziatéw farmaceutycznych w Polsce,
poniewaz powstawal na bazie Wydzia-
tu Lekarskiego. Na innych uczelniach te
wydzialy byly tworzone przez chemikéw,
co oznacza, ze bylo im od poczatku znacz-

Apteka szkoleniowa.

nie tatwiej. Poza tym, powstawaly duzo
wezesniej. Natomiast my wyszkolonych
pracownikéw naukowych mamy dopie-
ro od pi¢tnastu lat. To najmtodsza kadra
farmaceutyczna w Polsce, ktéra ciaggle ma
przed soba duze mozliwosci. Gdzie indziej
albo osiagnieto plateau, albo pracownicy
zaczynaja sie po prostu starze¢. Wierze,
ze przed nami dobry czas i sukcesy, a za
miesigc bede mogla zakomunikowa¢
o przyznanych nam uprawnieniach do
habilitowania doktorantéw.
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