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Katedra i Klinika Chirurgii i Urologii
Dzieci 1 Mlodziezy: przeszioS¢,
terazniejszos¢, plany i marzenia

Gdanska Klinika Chirurgii Dzieciecej, bo taka nosita daw-
nej nazwe, ma dtuga, ponad 60-letnia historie. Oficjalnie
utworzono ja w 1954 r. Jednak wczesniej istniata z 6wczesna
Klinika Ortopedii i miata wsp6lnego z nig kierownika, ktérym
byt prof. Alojzy Maciejewski. Jej pierwszg siedzibg byty nie-
istniejace juz dzisiaj pawilony przy ul. Debinki, po czym
przeniesiono ja do lokalizacji w 6wczesnym Szpitalu Woje-
waddzkim im. M. Kopernika, gdzie pozostaje do dzisiaj. Kli-
nika kierowali w przesztosci wybitni chirurdzy, wielkie po-
stacie polskiej chirurgii dzieciecej: profesorowie Romuald
Sztaba i Czestaw Stoba. Wskutek ich aktywnosci zawodowej,
od zawsze w orbicie zainteresowan naukowych Kliniki po-
zostawaty urologia i onkologia dziecieca. Co wiecej, juz
w latach 50.i60. XX w. Klinika zastynefa jako czotowy polski
o$rodek z zakresu urologii dzieciecej, w ktérym przeprowa-
dzono wiele pionierskich operacji. Szczegdlne zastugi poto-
zyli tutaj niezyjacy juz dr Romuald Gross i dr Jerzy Karcz.

W 2004 r. objatem kierownictwo Kliniki. Owczesne wa-
runki lokalowe Kliniki odstawaty istotnie od wspétczesnych
wymogoéw dlatego doktadalismy wszelkich staran, by je
zmieni¢. W 2008 r. odbyto sie uroczyste otwarcie nowej,
gruntownie wyremontowanej (dzieki wsparciu Fundagji
POLSAT oraz Wielkiej Orkiestry Swigtecznej Pomocy) siedzi-
by Kliniki Chirurgii i Urologii Dzieci i Mtodziezy GUMed, a jej
dziatalnos¢ ulegta poszerzeniu w oparciu 0 nowo powstaty
Oddziat Kardiochirurgii Dzieciecej, ktory z czasem rozpoczat
samodzielng dziatalno$¢. Wszystkie sale chorych sg jedno- lub
dwuosobowe z petnym dostepem do weztéw sanitarnych.
Powstaty takze: plac zabaw dla dzieci, $wietlica dla mtodzie-
zy oraz pokgj socjalny dla rodzicéw z oddzielng kuchnia
itazienka. Utworzono spetniajacy wszystkie standardy oddziat
pooperacyjny. Dzieki dalszemu rozwojowi Pomorskiego

Centrum Traumatologii, przeksztatconemu nastepnie w Szpi-
tal Copernicus, Klinika uzyskata dostep do nowo zbudowa-
nych czesci szpitala: Bloku Operacyjnego, Oddziatu Inten-
sywnej Terapii dla Dzieci oraz Szpitalnego Oddziatu Ratun-
kowego dla Dzieci. Obecnie, dzieki wsparciu dyrekgji Szpi-
tala Copernicus (prezesa Dariusza Kostrzewy i wiceprezesa
Krzysztofa Wojcikiewicza), organizujemy w naszym szpitalu
Centrum Urazowe dla Dzieci (jedno z siedmiu przewidzianych
w Polsce). W najblizszym czasie grupa szesciu lekarzy, pie-
legniarek i ratownikdéw szpitala wyjezdza na wizyte szkole-
niowg do Cincinnati w USA, aby zapoznac sie z tamtejszymi
procedurami i funkcjonowaniem tamtejszego centrum ura-
zowego.

Dzis nie da sie juz uprawia¢ uniwersyteckiej chirurgii
dzieciecej zajmujac sie dogtebnie catym, bardzo szerokim
przeciez jej spektrum, dlatego w Klinice powstaty nieformal-
ne zespoty zajmujace sie konkretnymi problemami klinicz-
nymi. Aktualnie Klinika liczy 39 t6zek i zatrudnia 12 lekarzy
specjalistéw oraz 7 rezydentdéw. To jest dos¢ duzy zespét, ale
tez dzieki temu mozliwa byta specjalizacja w zakresie dzia-
talnosci klinicznej i naukowej.

Kontynuowalismy oczywiscie nasze zainteresowania on-
kologia dziecieca, szczegblnie w zakresie pierwotnych zto-
$liwych guzéw watroby, w ktdrych jestesmy krajowym
osrodkiem koordynujacym w ramach Polskiej Pediatrycznej
Grupy Guzéw Litych. Bardzo pomaga nam w tym bliska
wspotpraca z miedzynarodows, grupa zajmujaca sie guzami
watroby — Childhood Liver Tumours Strategy Group (SIOPEL).
Obejmuje ona ponad 200 osrodkéw klinicznych z trzydziestu
kilku krajéw, w tym catej Europy, Australazji, Ameryki Potu-
dniowej, Indii, a nawet USA. W tej grupie przeszedtem oso-
biscie kolejne fazy wtajemniczenia poczynajac od mtodego
szeregowego wspotpracownika, nastepnie zostajac jej ko-
ordynatorem ds. leczenia chirurgicznego, a wreszcie petniac
z wyboru (przez dwie kolejne kadencje) funkcje przewod-
niczacego catej grupy. Skutkiem tej wspotpracy byt takze
udziat naszej kliniki w dwéch duzych projektach europejskich:
juz zakonczonego ENCCA (w ramach grantu z programu FP7)
oraz niedawno rozpoczetego projektu CHILTERN w ramach
programu Horizon 2020, a takze wspdtpraca przy projekcie
sieciowym EXPORNET dotyczacym organizacji onkologii
dzieciecej w Europie. W ramach tych projektéw podjelismy
nowa inicjatywe w zakresie wspdtpracy miedzynarodowej,
zwang CHIC, czyli Children’s Hepatic tumors International
Collaboration. Dzieki tej inicjatywie udato sie utworzy¢ naj-
wiekszg na $wiecie baze danych klinicznych na temat wa-
trobiaka zarodkowego (hepatoblastoma), ktéra liczy az 1605
pacjentéw (dla poréwnania w Polsce rocznie leczonych jest
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10-15 takich przypadkéw). Dzieki danym z tej bazy zdotano
zdefiniowa¢ nowe czynniki rokownicze oraz ostatecznie
udowodnic jakie z nich maja znaczenie na poczatku leczenia,
jak i opracowac jednolita stratyfikacje pacjentéw. Réwno-
czesnieopracowalismy wspolny protokét leczenia hepato-
blastoma dla catego $wiata, badanie kliniczne na nim opar-
te whasnie startuje w USA, catej Europie, Japonii i wielu
krajach Ameryki Potudniowej. W dziataniach tych wspiera
mnie aktywnie dr Maciej Murawski.

Opro6cz nowotwordw watroby nasza specjalnoscia jest
ogromny dziat wrodzonych anomalii naczyniowych, ktdry
prowadzi dr Dariusz Wyrzykowski, a w Polsce przez wiele lat
byta to dziedzina ogromnie zaniedbana. W tym obszarze
wspdtpracujemy z wieloma zagranicznymi osrodkami, m.in.
Bostonem, Cincinnati i Madrytem. Zorganizowalismy we
wsp6tpracy z Fundacja POLSAT osrodek terapii laserowej
zmian naczyniowych, ktéry do dzi$ pozostaje najlepiej wy-
posazonym krajowym pediatrycznym osrodkiem w tym
zakresie. Obecnie przy wsparciu Fundacji zaczynamy program
jego gruntownej modernizacji. Wprowadzilismy tez jako
pierwsi w Polsce leczenie naczyniakéw wczesnodzieciecych
doustnym propranololem, co dzi$ jest juz uznanym standar-
dem, jednak na poczatku budzito kontrowersje.

Inng dziedzing, w ktérych mamy duze doswiadczenie, jest
dziecieca wideochirurgia. Zaczelismy jako jedni z pierwszych
w Polsce wykonywa¢ bardzo zaawansowane zabiegi lapa-
roskopowe i torakoskopowe, w tym u noworodkdéw. Odwie-
dzili nas w zasadzie wszyscy najstynniejsi chirurdzy dziecie-
cy z Europy i USA zajmujacy sie ta dziedzing.

Zajmujemy sie oczywiscie nadal urologig dziecieca, w tym
skomplikowanymi rekonstrukcjami urologicznymi (m.in.
du moczowego), zabiegami wideochirurgicznymi oraz uro-
logia czynnosciowa. Liderami tych dziatan s3: dr hab. Andrzej
Gofebiewski oraz dr med. Leszek Komasara. Blisko wspot-
pracujemy w tym zakresie z prof. Aleksandra Zurowska i jej
zespotem z Kliniki Nefrologii Dzieciecej. Ostatnio dr med.
Leszek Komasara wybrany zostat przewodniczacym Sekgji
Urologii Dzieciecej Polskiego Towarzystwa Chirurgéw Dzie-
ciecych, a nasza Klinika zorganizowata w tym roku sympozjum
ww. sekgji.

Dzieki wspdtpracy z prof. Barbarg Kaminska, dr hab.
Agnieszka Szlagatys oraz catym zespotem Kliniki Pediatrii,
Gastroenterologii, Hepatologii i Zywienia prowadzimy réw-
niez program rekonstrukgji przetyku w jego wadach dtugo-
odcinkowych oraz program leczenia zespotu krétkiego jeli-
ta pod chirurgicznym nadzorem dr. Marcina tosina. Stosu-
jemy jako jeden z kilku osrodkéw na swiecie metode jego
wydtuzania, ktéra oparta jest na technice trakcji opracowa-
nej przez Johna Fokera z USA. Wielkie zastugi potozyt tutaj
niestety juz $p. dr Mariusz Sroka. Za wdrozenie w Polsce
techniki Fokera dostaliémy nawet w 2013 r. wyréznienie
w ogdlnopolskim konkursie ,Ztoty Skalpel”. W tym zakresie
$cisle wspdtpracujemy z Harvard University w Bostonie.

Wyrazem naszych zainteresowan klinicznych, jak i naszej
pozycji w Europie, jest réwniez udziat naszej Kliniki w dwéch
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europejskich sieciach referencyjnych, tzw. ERN, czyli jednej
z najnowszych inicjatyw Unii Europejskiej zmierzajacych do
koncentracji leczenia trudnych przypadkéw w wybranych
europejskich osrodkach oraz wymiany doswiadczen pomiedzy
nimi. Jestesmy cztonkiem sieci EuroPAEDCAN (w zakresie on-
kologii dzieciecej, a konkretnie guzéw watroby, nerek i guzow
rzadkich) oraz sieci EUROGEN w zakresie urologii dzieciecej.

Udato nam sie wprowadzi¢ i rozpropagowac¢ na gruncie
polskim wiele nowatorskich i zastosowanych po raz pierw-
szy u dzieci technik operacyjnych. Naleza do nich: przezod-
bytnicza resekcja jelita grubego TEPT = Transanal Endorec-
tal Pull-Through), wiele operacji matoinwazyjnych (np. to-
rakoskopowe resekgje ptuc, laparoskopowa operacja wyso-
kiej wady odbytu — LAARP, operacje jednoportowe typu SILS
u dzieci), a ostatnio rekonstrukcja nerwu twarzowego przy-
wracajaca dzieciom mozliwos¢ usmiechu, ktdrej to techniki
uczyt nas prof. Peter Neligan z Seattle. Jednoportowg adre-
nalektomie wykonalismy w ogéle jako pierwszy oddziat
w Polsce. Ostatnio tez jako pierwsi i jedyni w Polsce wyko-
nalismy u dziecka hipertermie wewnatrzotrzewnowa — HIPEC,
za co nagrodzono nas kolejnym wyréznieniem w konkursie
+Ztoty Skalpel”w roku 2016. Dotad ta technika leczenia nie
byfa dostepna dla polskich dzieci.

Odwiedzito nas i uczyto nowych technik wielu wybitnych
chirurgéw dzieciecych z catego Swiata: USA, Wielkiej Bryta-
nii, Frangji, Niemiec czy Wtoch, w tym takie stawy jak prof.
Alberto Pena czy prof. Arold Coran i prof. Steven Rothenberg.
Prowadzimy regularne szkolenia podyplomowe w zakresie
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chirurgii i urologii dzieciecej. Odwiedzaja nas tez lekarze
stazysci z Polski i zagranicy, m.in. ze Szwajcarii, Ukrainy,
Wegier, krajéw nadbattyckich.

Zorganizowali$my wiele imprez naukowo-szkoleniowych,
w tym dwa zjazdy Polskiego Towarzystwa Chirurgdw dzie-
ciecych w2000 r. oraz 2016 r., dwukrotne Warsztaty Diagno-
stykii Leczenia Wrodzonych Anomalii Naczyniowych z udzia-
tem przedstawicieli réznych dyscyplin klinicznych nie tylko
z Polski, ale i z Korei Potudniowe]j oraz Norwegii, a takze
ekspertow $wiatowej stawy. W 2005 r. zorganizowalismy
w Gdansku VI Europejski Zjazd Chirurgéw Dzieciecych (EU-
PSA), ktdry spotkat sie z bardzo przychylnymi ocenami
uczestnikdw. Powierzenie nam organizacji kongresu byto
tym wiekszym zaszczytem, iz po raz pierwszy odbywat sie
on w Polsce, a na dodatek przeprowadzono zjazd w nowej,
modelowej formule, ktdra ma stac sie wzorem na przysztos¢.
Organizujemy regularnie doroczny wyktad poswiecony
pamieci naszego pierwszego szefa, prof. Romualda Sztaby,
a takze cykliczne spotkania z udziatem wybitnych chirurgéw
dzieciecych, tzw. Gdanskie Dni Sztuki Chirurgicznej,Forum
Mtodych Chirurgéw”.

Klinika pracuje tez blisko z Sekcja Chirurgii Dzieciecej
Europejskiej Unii Specjalistéw Medycznych (UEMS), dzieki
czemu w 2011 r. jako jeden z dwéch polskich osrodkow
uzyskalismy akredytacje szkoleniowa z chirurgii dzieciecej
(takich akredytowanych osrodkéw w Europie jest 31),
aw 2013 r.zorganizowalismy europejski egzamin z chirurgii
dzieciecej.

W ostatnich latach w wewnetrznym naukowym rankingu
naszej Uczelni udawato sie nam zdobywac kategorie A, co
rzadko ma miejsce wsrdd klinik zabiegowych. W tym roku
niestety nieco spadlismy w dét w zwigzku z nowymi zasa-
dami jej obliczania. Jest wiec pole do poprawy. Wedtug
analizy bibliometrycznej naszej Biblioteki opublikowalismy
tacznie ponad 700 prac i streszczen zjazdowych, ktérych
skumulowany wspétczynnik oddziatywania (Impact Factor)
wynosi ponad 330, a wskaznik ministerialny — prawie 2000
pkt. Prowadzimy aktualnie 4 projekty naukowe nakierowa-
ne na: obiektywna ocene wptywu laseroterapii wysokoener-
getycznej na blizny pooparzeniowe, identyfikacje w moczu
wczesnych markeréw uszkodzenia nerki we wrodzonym
wodonerczu, ocene skutecznosci nowej strategii leczenia
pierwotnych ztosliwych guzéw watroby opartej na nowo
opracowane;j stratyfikacji pacjentéw oraz wprowadzamy do
praktyki klinicznej i planowania zabiegéw operacyjnych
modele i rekonstrukcje 3D oraz symulacje.

Moim wieloletnim marzeniem od wielu lat byta organi-
zacja w Gdansku charytatywnego koncertu na rzecz naszej
Kliniki z udziatem wielkich operowych gwiazd. | to takze sie
udato. Spiewaty juz dla nas: energetyczna Simone Kermes
czy zjawiskowo piekna Vivica Genaux. A w tym roku przyje-
dzie naprawde wspaniata gwiazda, cho¢ nie chce jeszcze
zdradzi¢ kto nig bedzie. Dzieki tej inicjatywie udato sie nam
zakupi¢ dla Kliniki drobny, ale bardzo cenny i potrzebny
sprzet.

Pozostato jeszcze
jedno marzenie -
kompleksowy szpi-
tal dzieciecy
w Gdarisku. Mysle,
ze powolutku za-
czyna sie to jawic
jako catkiem realne.
Pewna nadzieje
stwarzaja bowiem
podejmowane
obecnie starania
wtadz Uczelni oraz
wiadz naszego wo-
jewédztwa o pozy-
skanie srodkéw
unijnych naintegra-
cje medycyny dzie-
ciecej w obrebie
Gdanska poprzez stworzenie dwéch kompleksowych osrod-
kéw pediatrycznych, w tym jednego uniwersyteckiego na
terenie UCK. Ale to dopiero przysztosc¢. Pocieszam sie jednak,
7e tak wiele, pozornie nierealnych, naszych marzen udato
sie juz spetnic...

Mysle, ze nasze dokonania wynikaja z tego, iz w zespole
panuje dobra i otwarta na nowe pomysty atmosfera (to
pewnie jeszcze dziedzictwo prof. Czestawa Stoby), ze przy-
chodzi sie do pracy z checia. Dzieki rozbudowanej miedzy-
narodowej wspdtpracy pojawiajg sie dobre wysoko punk-
towane publikacje w najlepszych czasopismach, takich jak:
New England Journal of Medicine, Lancet Oncology czy Journal
of Clinical Oncology. Powstajg nowe doktoraty, doczekalismy
sie juz w zespole kolejnej habilitacji, a mam nadzieje, ze
p6jda za nia i nastepne. Naszym wielkim wsp6lnym marze-
niem byto, aby stworzy¢ w Gdarnsku osrodek chirurgii dzie-
ciecej, ktory bedzie sie liczyt w Polsce i w Europie, i do kté-
rego beda przyjezdzali pacjenci nie tylko z kraju, ale i z za-
granicy. | mysle, ze to sie udato; leczylismy planowo juz
dzieci z: Finlandii, Anglii, Irlandii, Ukrainy, Arabii Saudyjskiej,
krajow nadbattyckich czy Indii. Jest to wielki sukces catego
naszego zespotu.

Na koniec pragne bardzo mocno podkresli¢, iz wszystkie
powyzsze osiagniecia i przedsiewziecia nie bytyby mozliwe
bez wysitku catego zespotu Kliniki, z ktérego wymienic¢
mogtem tylko niektdre osoby. Z pewnoscig na wymienienie
i szczegdlne podziekowanie zastuguje jeszcze nasza piele-
gniarka oddziatowa — mgr Beata Odorczuk, jak i caty zesp6t
pielegniarek Kliniki, ktéry nie do$¢ ze stale sie doksztatca
i podnosi swoje kwalifikacje, to jeszcze cechuje sie wyjatko-
wg empatia, co podkresla wielu naszych pacjentéw i ich
rodzicéw. Pragne w tym miejscu z catego serca podziekowaé
wszystkim swoim kolezankom i kolegom, szczegélnie za to,
iz wcigz jeszcze marzq i ze wcigz jeszcze chce im sie zmieniac
$wiat, jak i szpitalng rzeczywisto$¢ wokot nas.

prof. dr hab. Piotr Czauderna,
kierownik Katedry i Kliniki Chirurgii i Urologii Dzieci i Mtodziezy
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