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List intencyjny podpisany

Rektor Gdanskiego Uniwersytetu Medycznego prof. Marcin Gru-
chata podpisat list intencyjny o wspétpracy z Perrym Frederickiem,
dyrektorem ds. strategicznych badan w regionie europejskim
GE Healthcare.

W trakcie spotkania go$ciom z GE zostat zaprezentowany poten-
cjat badan naukowych i klinicznych oraz najwazniejsze plany roz-
wojowe. GE jako jeden z lideréw producentéw sprzetu do obrazo-
wania klinicznego przedstawito pola zainteresowar badawczych
oraz praktyczne aspekty wspétpracy z uczelniami i instytutami ba-
dawczymi. m

Wspolne badanla z Siemens Healthcare

Gdanski Uniwersytet Medyczny podpisat 3 pazdziernika br. umo-
we o wspdtpracy z firma Siemens Healthcare Sp. z 0.0. Dotyczy¢ ona
bedzie wspélnych badan w zakresie diagnostyki obrazowej i labo-
ratoryjnej oraz terapii matoinwazyjnej. Umowe z ramienia Uczelni
podpisali prof. Marcin Gruchata, rektor GUMed i prof. Edyta Szurow-
ska, prorektor ds. klinicznych podpisali, natomiast firme Siemens
Healthcare Sp. reprezentowali: prezes Pawet Migdalski i dyrektor
Marek Witulski. m

Umowa o wspolpracy GUMed z CSIOZ

Prof. Marcin Gruchata, rektor GUMed podpisat 14 wrze$nia br. porozu-
mienie o wspdtpracy z Centrum Systeméw Informacyjnych Ochrony
Zdrowia, reprezentowanym przez dyrektora Marcina Wegrzyniaka. Umo-
wa dotyczy strategicznej wspétpracy w zakresie rozwoju spoteczeristwa
informacyjnego, obejmujacej organizacje i ochrone zdrowia, w tym jej
interdyscyplinarnos¢. Podpisanie porozumienia nastapito podczas Il Forum
e-Zdrowia, wspétorganizowanego przez Uczelnie. Konferencja odbyta sie
w dniach 14-15 wrzes$nia br. w Gdansku i poswiecona byta strategicznym

wyzwaniom cyfrowej transformacji w obszarze zdrowia.

Wiecej na str. 16.

'1egICzng

Norwegowie z wizyta w Uczelni

uczelniach. m

Delegacja Departamentu Edukacji z okregu Vest-Agder oraz przedstawiciele
rzagdowej agengji Skills Norway odwiedzili 19 wrzesnia br. Gdanski Uniwersytet
Medyczny. Ze strony Uczelni w spotkaniu wzieli udziat: dr hab. Tomasz Smiatacz,
prorektor ds. studenckich, dr Stawomir Wéjcik, kierownik Dziatu Rekrutacji oraz Ewa
Kiszka, kierownik Dziatu Wspdtpracy z Zagranica, Promocji i Projektéw Rozwojowych.
W trakcie wizyty omawiano m.in. zasady uznawania zawodowych certyfikatéw na

rynku norweskim, a takze proces edukacji lekarzy i stomatologédw na polskich
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Nowy rok akademicki
2017/2018 oficjalnie rozpoczety

—— . . Ponad 1600 studentéw pierw-
“? szego roku oficjalnie rozpoczeto
studia w Gdariskim Uniwersytecie
Medycznym. Inauguracja nowego
roku akademickiego odbyta sie
6 pazdziernika br. w Auditorium
Primum im. Olgierda Narkiewicza
(Atheneum Gedanense Novum).
Uroczysto$¢ zaszczycili obec-
noscia m.in. Bogdan Borusewicz, wicemarszatek Senatu; Sebastian Skuza,
podsekretarz stanu w Ministerstwie Nauki i Szkolnictwa WyZzszego; Dariusz
Drelich, wojewoda pomorski; Pawet Ortowski, wicemarszatek wojewddztwa
pomorskiego; Piotr Kowalczuk, wiceprezydent Gdariska; Joanna Cichocka-
Gula, wiceprezydent Sopotu; rektorzy i prorektorzy uczelni krajowych oraz
wielu gosci.

Rektor GUMed prof. Marcin Gruchata w swoim przeméwieniu podkreslit,
ze Uczelnia, znajduje sie wysoko w polskich rankingach edukacyjnych, a licz-
ba chetnych do podjecia studiéw jest nadal bardzo wysoka co stanowi
o prestizu, ale takze przypomina o wyzwaniach jakie sa z tym zwigzane. Prof.
Gruchata zaznaczyt fakt zmian jakie w ostatnich latach zaszty w infrastruktu-
rze GUMed: powstanie Centrum Medycyny Inwazyjnej i Centrum Symulagji
Medycznej, czy budowa Centrum Medycyny Nieinwazyjnej oraz rozpoczecie
prac nad Centrum Sportu. Podkreslit takze fakt, Ze trwaja starania o utworze-
nie w strukturze Uniwersyteckiego Centrum Klinicznego Centrum Medycyny
Pediatrycznej. Pierwszym etapem przedsiewziecia ma by¢ otwarcie nowo-
czesnego Oddziatu Intensywnej Terapii Dzieciecej stwarzajacej zupetnie nowe
mozliwosci w leczeniu mtodych pacjentéw. Nie zabrakto takze informacji
o powotaniu Biura Projektéw, ktére ma by¢ odpowiedzia na ogromny poten-
cjat naukowy GUMed, ktéry jeszcze nie zostat w petni wykorzystany.

Wyktad inauguracyjny pt. Cardiovascular innovation: lucky failures wygtosit
prof. Paul F. Grundeman z University Medical Center w Utrechcie.

Tradycyjnie uroczystosci inauguracji roku akademickiego towarzyszyta
nowa wystawa w Muzeum GUMed. Tegoroczna nosita tytut Siedemdziesiqt
lat stomatologii uniwersyteckiej w Gdarisku. W tytule zawarta jest opowies¢
0 Uczelni, organizacji nauczania, wyktadowcach, nauce oraz postepie stoma-
tologii. Wystawa jest oparta o dokumenty, fotografie, narzedzia stomatolo-
giczne - starsze i bardzo wspétczesne. Ekspozycja zostata przygotowana przez
dr hab. Anne Starzyniska, p.o. kierownika Zaktadu Chirurgii Stomatologicznej
i lic. Grzegorza Gronde z Archiwum GUMed przy wspétpracy wszystkich
jednostek Oddziatu Stomatologii. m
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Wyktad inauguracyjny prof. Paula F. Grundemana
z University Medical Center Utrecht

Cardiovascular Innovation

Lucky Failures

Innovation

The modern era of treatment of
cardiovascular disease is characte-
rized by technically driven challen-
ges.Today, healthcare practitioners
are highly dependent of other
parties that create innovations for
patient care. What is innovation,
why do we need it, and what means valorization? Traditio-
nally, three columns that should form the structure for
potential innovative activities in our medical academic in-
stitutions are patient care, education and research. However,
those initiatives that originate from research and clinical
practice are scarce and usually do not convert into a new
useful applicable product or method. Over the past decen-
nia, a paradox surfaced, namely that independent medical
academia’s, having limited financial resources, became in-
creasingly dependent on stock market based medical de-
vice industries that progressively dictate, and moreover,

create the market needs. Good ideas that could make a dif-
ference are certainly present in medical academia’s but need
careful guidance before valorization should take place. In
UMC Utrecht, the Innovation Center as the fourth column
is now established to facilitate the process of bringing the
academicidea to market (valorization) but it happened only
after many years of failures and initial successes. Royalties
in return to selling the concept made the medical academia
less dependent on industry and may fuel new initiatives. In
that sense, the medical academia became an entrepreneur.

William Pollard (born in 1913) stated: Innovation and le-
arning go hand in hand. The arrogance of success is to think
that what you did yesterday will be sufficient for tomorrow. In
the past, failed experiments and coincidentally found side
effects have led researchers to great discoveries like Fleming’s
penicillin and a hair growth stimulating compound sildena-
filknown as Viagra. An example of a faked experiment is the
perfused beheaded dog head with Brukhonenko's autojec-
tor and another cautiousness example is the killing of an
elephant with a bucket of LSD in a dose finding study. Looking
back, those experiments were meaningless and ethically
questionable. But indeed, great discoveries are not to be
foreseen.

The Octopus

A meaningful innovation should fulfill a clear clinical
need. Our awareness that patients after coronary bypass
surgery suffered from unacceptable cognitive deficit made
us think in the early fifties about alternatives how to per-
form the risky operation. The Utrecht Octopus Heart Sta-
bilizer invented by us in 1994 obviates the use of the
traumatic heart-lung machine while the heart keeps be-
ating while bypasses are connected. The device is attached
to the patient’s heart by means of suction and bench-viced
to the operating table. The bypass can be accurately sutu-
red to the almost motionless narrowed coronary artery
fixed by the Octopus. Patients have less blood loss, shorter
hospital stay and the frail elderly seems to benefit most.
It's world-wide acceptance by many surgeons (to date
about 1.8 million patients received an Octopus operation
since 1997) demonstrate ease of use, teachability and
a validated concept. Nevertheless, the controversy about
which patient should receive an Octopus operation s still
very alive but for sure only skilled experienced surgeons
are successful. Surgery through key holes with the Octopus

GAZETA AMG 11/2017



made it possible that patients receive a couple of bypasses
without opening the chest while the heart keeps on be-
ating. The process towards clinical implementation was
not without failures, disappointments, coincidences, law
suits and a big bag of luck. The process towards clinical
application is demanding but rewarding in terms of re-
ceived royalties.

The Utrecht Octopus (invention made in 1994) restrains
the natural jerky motion of the diseased artery facilitating
coronary bypass surgery while the heart keeps on pumping.
Note the bypass conduit crossing the legs of the Octopus
and it's connection to the coronary artery of a patient.

Coronary connector

In the same period, UMCU colleague heart surgeon Willem
Suyker and his brother Paul, devised a disruptive micro-
connector for automatic close-chest coronary bypass sur-
gery. With persistence and perseverance, the private initia-
tive of a clinician resulted in a technically highly reliable
flawless device feasible to connect the mammary artery to
the main coronary artery of the heart. The stapler has the
potential to standardize least invasive coronary bypass
surgery.

S%AS connector, smaller than the head of a match, inten-
ded for stapling blood vessels with internal diameter of
1,8-2.5 mm.

Polymeric heart valve for life

As example of open innovation, UMCU has started a col-
laboration in 2011 with the Dutch company DSM that pro-
duces the ultra strong medical grade polyethylene Dyneema
Purity fiber. The UMCU started from scratch the development
of a heart valve for life that aims to replace biovalves and
prosthetic valves which have disadvantages like limited
durability and use of blood thinners, respectively. The coin-
cidental exposure to the material Dyneema in one of Griin-
deman’s site visits to DSM, brought him to invent a foldable
trileaflet valve that has the potential to be placed without
cracking the chest and to be lifelong in patients with less
blood thinners.

Innovation Center

The importance of the right facilitating environment for
inventions cannot be stressed enough. Leaders must ack-
nowledge talents and stimulate hard-to-find inventors to
make delicate difficult steps to cross the valley of death.
Valorization can only be successful when the medical aca-
demia fully support this complex process. The GUMed has
to be congratulated for making important steps in setting
up the fourth column in it's healthcare organization: the
Medical Innovation Center of GUMed.

In summary, cardiovascular innovations and it's valoriza-
tion as experienced by UMC Utrecht were possible thanks
to the contributions of many collaborators. We all face new
indispensible mandatory challenges that hopefully make us
doing a better job for the patient of tomorrow. m
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Micro-Connector Constructed
Coronary Anastomosis

nent and preclinical validation

Willem J.L. Suyker

Left: Corrosion cast. Blood vessels are removed and replaced by
plastic. After deployment, the connector (situated between bypass
(upper part) and coronary artery) allows unrestricted blood flow to
pass the connection. Right: After healing. Note again the smooth
pass way for blood at the site of the connector

Chronic pre-clinical UMCU-DSM Dyneema Purity trileaflet valve covered with
autologous tissue (25 mm in diameter)



Pierwszy Ambasador GUMed

Gdanski Uniwersytet Medyczny ma pierwszego Amba-
sadora. Podczas inauguracji roku akademickiego po raz
pierwszy w historii Uczelni wreczono honorowy tytut
Ambasadora GUMed. Wyré6znienie przyznawane jest ab-
solwentom, ktérzy odnoszg sukcesy zawodowe, a w swo-
jej codziennej pracy aktywnie promujg nasza Uczelnie.
Tytut otrzymat dr n. farm. Wojciech Kuzmierkiewicz,
prezes zarzadu Naukowej Fundacji Polpharmy, absolwent
Wydziatu Farmaceutycznego AMG z 1968 r.

Tytut Ambasadora moze otrzymac osoba fizyczna, kté-
ra jest absolwentem Gdanskiego Uniwersytetu Medycz-
nego, nie jest pracownikiem Uczelni, odniosta znaczace
sukcesy w nauce, kulturze, sztuce, polityce oraz w innych
dziedzinach uznanych za nobliwe, wyrazita zgode na
umieszczenie swojego wizerunku na materiatach promo-

('_ /1: \
N

cyjnych Uczelni oraz promuje Gdanski Uniwersytet Me-
dyczny w swojej codziennej dziatalnosci. m

DrWojciech Kuzmierkiewicz jest absolwentem Wydziatu Farmaceutycznego AMG (1968r.). Po
ukorczeniu studiéw podjat prace w Zaktadzie Chemii Organicznej, gdzie uzyskat doktorat, spe-
cjalizujac sie w syntezie zwigzkéw heterocyklicznych. W latach 1992-1997 wiceminister w resor-
cie zdrowia, odpowiedzialny za sektor farmaceutyczny, petnit takze funkcje Krajowego Inspekto-
ra Farmaceutycznego. Pézniej — doradca krajowych firm farmaceutycznych oraz dyrektor ds.
badan i rozwoju i dyrektor ds. polityki przemystowej w Zaktadach Farmaceutycznych Polpharma SA.
Obecnie wspdtpracuje z Polpharma jako konsultant i doradca. Jest prezesem zarzadu Naukowej

Fundacji Polpharmy powotanej przez Zarzad Firmy w 2001 r. oraz cztonkiem Rady Gtéwnej Polskiej
Konfederacji Pracodawcéw Prywatnych LEWIATAN. Spotecznie petni takze funkcje doradcy Zarzadu Polskiego Zwigz-

ku Pracodawcéw Przemystu Farmaceutycznego. m

Immatrykulacje na WL

Za nami uroczystosci immatrykulacji studentéw I roku
Wydziatu Lekarskiego. Swoja przygode z medycyna rozpo-
czeli studenci kierunku lekarskiego (polskojezycznego
i English Division), lekarsko-dentystycznego oraz technik
dentystycznych. W trakcie uroczystosci, ktére odbyly sie
w dniach 28-29 wrzesnia br. obecni byli przedstawiciele
wiadz Uczelni, w tym rektor prof. Marcin Gruchata, prorek-

tor ds. studenckich dr hab. Tomasz Smiatacz oraz dziekan

Wydziatu Lekarskiego dr hab. Maria Dudziak. W immatry-
kulacji uczestniczyli réwniez: rektor w latach 2008-2016
prof. Janusz Morys, prezes Stowarzyszenia Absolwentow

prof. Brunon Imielinski, wiceprezesi Stowarzyszenia Absol-
wentéw — prof. Jan Skokowski i dr Bogumit Przezdziak,
opiekun studentéw | roku English Division dr Narcyz Knap
oraz prodziekani Wydziatu Lekarskiego i przedstawiciele
Rady Wydziatu. Wiecej na str. 51.
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Przemowienia dr. Henryka Zawadzkiego,

opiekuna I roku kierunku lekarskiego

Wydziat Lekarski

Jego Magnificencjo Rektorze, Szanowna Pani Dziekan,
Drodzy Dziekani, Panie i Panowie Profesorowie,
Cztonkowie Senatu

i Wysokiej Rady Wydziatu, Nauczyciele Akademiccy,

Licznie zebrani Rodzice i Goscie, a przede wszystkim Wy,
Drodzy mtodzi przyjaciele, za chwilke studenci | roku
Wydziatu Lekarskiego Gdanskiego Uniwersytetu Medycznego

To wielka przyjemnos¢, honor i zaszczyt stanac przed
Panstwem. Jestem bardzo szczeéliwy i dumny, ze moge by¢
tu z Wami, dzi$ 29 wrzednia 2017 roku, w dniu dla Was tak
waznym i wyjatkowym. Dziekuje za zaufanie, jakim obdarzy-
ty mnie wiadze Uczelni — JM Rektor i Dziekan Wydziatu Le-
karskiego, powierzajac mi od wielu lat funkcje opiekuna
studentow i pozwalajac mi dzi§ powiedziec te kilka stow
powitania. Sam jestem stremowany, wzruszony i peten nie-
pokoju, zatem miejcie dla mnie wyrozumiato$c i cierpliwos¢.
Witam goraco z naleznym szacunkiem i respektem szczegél-
nie Was mtodych, ale takze tych wszystkich, ktdrzy przybyli
by razem z\Wami przezywac ten uroczysty moment wpisania
w poczet akademickiej rodziny. Swoja zaszczytna obecnoscig
wszyscy podkreslajg waznos¢ i doniostos¢ tego wydarzenia,
ktdre jest uroczystoscia niepowtarzalng i jedyna.

Podczas dzisiejszej uroczystosci JM Rektor, a takze Dzie-
kani Wydziatu Lekarskiego przyjma Was do grona tych,
ktérzy zaczng nowa przygode w swoim zyciu, rozpoczna
nauke, studia w naszej Uczelni. Dadzg Wam nominacje i wpro-
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wadza do akademickiej rodziny. Ogtosza Wam, Waszym,
najblizszym i nam wszystkim, ze od dzis stajecie sie nowymi
cztonkami Gdanskiego Uniwersytetu Medycznego. To jest
wtasnie Immatrykulacja.

Stowo student (fac. studere) oznacza starac sie, przykta-
dac do czegos, ksztatci¢, zdobywac wiedze, doswiadczenie.
Jak rozpocza¢ te studia, te nowa droge w Waszym zyciu?
Te niezwykta podréz w nieznane. Czeka Was przeciez dtu-
gi wymagajacy trudu, wysitku, cierpliwosci i pokory swoisty
bieg maratonski. Kazdy zWas musi pokonac go samodziel-
nie i we wtasnym tempie stosownie do swoich mozliwosci
i talentu. Ufam, ze kazdy z Was przystepuje do tego biegu
ze Swiadomoscia sensu i wartosci podjetego trudu. Kazdy
z Was sam wybrat ten wyjatkowy kierunek studiow i te
szczeg6lng Uczelnie miejsce zdobywania wiedzy, madrosci
i umiejetnosci. Z tej Uczelni tatwo dostrzec trud uczenia
sig, trud cierpienia, niesienia pomocy i poswiecenia dla
potrzebujacego. Studia na tym Uniwersytecie to wyjatko-
wa okazja by zajrze¢ do tajnikéw zycia i docieka¢ o nim
prawdy. Medycyna jak morze te nasze gdanskie uczy, do-
Swiadcza, hartuje, faczy i przemawia do nas swoja gtebia,
odlegtym horyzontem, ale takze, niepokojem swoich nie-
kiedy wzburzonych fal inspiruje do przemyslen. Morze niby
przestrze wypetniona woda, jednorodne i pozornie mo-
notonne i jakby drzemato. Ale wystarczy podmuch wiatru,
jaki$ gwattowniejszy ruch i juz jest niepokgj. Przeciez nie
tak dawno, bo 11 sierpnia przezywali$my nawatice i zna-
my dobrze jej skutki. Podobnie na studiach szczegélnie na
pierwszym roku. Trzeba mie¢ zatem wiele cierpliwosci
i pokory dla samych siebie a jeszcze wiecej dla tych obok
nas. Owszem czasem moze zerwac sie gwattowny wiatr jak
namietnos¢, jak sztorm, ktéry wyrywa wszystko nawet
z korzeniami.

Jego gwattowno$¢ potrafi rzuci¢ jednych w strone drugich
lub rozdzieli¢, pozbawi¢ marzen, przekresli¢ nadzieje. Jednak
w koncu nawet najgrozniejszy sztorm ucichnie. Wiec uwa-
zajmy, badzmy czujni. Nie pozwdélmy porwac sie nurtom fal
niekontrolowanego dryfowania w nieznane. Przejscie przez
prog rekrutacji to tylko otwarcie furtki. To jak z odbiciem od
brzegu zaglowca wyptywajacego na wspomniane juz petne
morze. Emocje, niepewnos¢, zdenerwowanie — takie uczucia
podczas pierwszych dni studiéw towarzysza zazwyczaj
wszystkim poczatkujacym zakom. Rados¢ i smutek, usmiech
i cierpienie chodzg zawsze parami, a chyba kazdy z nas
przezytto juz nie jeden raz.

Ale nie bojcie sie. Poczatki zazwyczaj bywaja trudne, ale
kiedys wszyscy tak zaczynalismy. Wielu spo$réd tu obecnych,
ktorzy jeszcze nie tak dawno siedziato w podobnej sali na
takiej samej Uroczystosci dzi$ siedzg w togach, gronostajach,
z taincuchami i insygniami rektorskimi czy dziekanskimi.



Dzi$ s nauczycielami akademickimi. Owszem nie od razu,
ale kto nie chciatby przezy¢ tych lat studenckich jeszcze raz.
Zapytajcie tych, z ktérymi juz za chwile zaczniecie akade-
micka przygode w salach wyktadowych, seminaryjnych czy
¢wiczeniowych. Ja sam chetnie wrécitbym do tych prze-
pieknych lat. Wtedy bytem jeszcze mtody, czarny a dzis
zobaczcie, czego sie dorobitem. Wy tez sie tego dorobicie
i zapewne lepiej i szybciej Wam to pojdzie i z lepszym efek-
tem. Ale zapewniam Was, Ze bycie studentem to najpiek-
niejszy okres w Waszym zyciu. Kazde spotkanie z nauczy-
cielem akademickim to odkrywanie czego$ nowego, to
tamanie kolejnych barier, to rozwigzywanie tych wczoraj-
szych problemoéw, ale i tych nowych, dzisiejszych, bo nikt
z nas nie jest od nich wolny. To zajecie sie tym, o czym
marzyliscie, co sami wybraliscie i co Wam ma dac w przy-
sztosciiradosc i satysfakcje i spetnienie sie. Przeciez najpet-
niej cztowiek sprawdza sie w dziataniach, ktére sprawiaja
mu rados¢. A kazdy cztowiek, ktérego poznajesz wie to,
czego nie wiesz Ty. Kazdy czegos$ sie boi, co$ kocha i co$
stracit. Uczcie sig, zatem od swoich kolegéw, kolezanek,
nauczycieli. Naprawde warto.

Za chwilke kazdy zWas otrzyma upragniony, ale juz elek-
troniczny indeks i karte okresowych osiggniec studenta. Nie
traktujcie ich jako polisy ubezpieczeniowej na zycie. Bo ten
indeks, ta karta osiggniec nie gwarantuje deklamowane;j
prawdy i klimatyzowanego sumienia. To szansa. Co z nimi
zrobicie to juz jest w Waszych rekach. | nieprawda jest, ze
nauka jest tylko dla wielkich, a maluczkim nalezy sie tylko
nauczka. Bo nie tylko wielcy przenosza géry, takze kazdy
znas moze to uczynic¢. Chciatbym i tego Wam zycze, by che¢
zdobywania nie gérowata nad celami jakie sobie wyznaczy-
liscie. Niech wiedza i umiejetnosci a nie dyplom beda zawsze
na pierwszym miejscu. Niech za pare lat zdobyta przez Was
wiedza i umiejetnosci zal$nig petnym blaskiem w warunkach
i w perspektywach innych niz te dzisiejsze.

Niech studiowanie w Gdanskim Uniwersytecie Medycznym
bedzie dla Was zaszczytem i tytutem do radosci. Ksztattujcie
swojg osobowos¢, stawiajcie dociekliwe pytania, pracujcie
rzetelnie, solidnie, punktualnie. Niech studia oznaczaja stu-
dia, seminarium oznacza seminarium, niech nauka oznacza
nauke. Niech dzisiejsza uroczysto$¢ bedzie przynagleniem
do wyboru osobistej odpowiedzialnosci za podjete decyzje.
Niech trudnosci inspirujg Was. Nie marnotrawmy czasu
-wbrew naszym stabosciom. Niech to, czego sie podjatem
wykonam dobrze i solidnie. My wszyscy Was potrzebujemy
i naWas liczymy. Przeciez gdyby nie byto Was nikt nie liczyt-
by czasu, nikt by sie nie niepokoit, nie martwit nie tesknit.
Pamietajcie tez i wracajcie do miejsc Waszych rodzin, szkdl,
$rodowisk. Pamiec¢ o tych, ktdrym zawdzieczamy tak wiele
musi by¢ doceniona a dtug zaciggniety u nich sptacony
godng postawa zaka Uniwersytetu Medycznego. Niech
prawdziwa mitos¢ Waszych bliskich i ich troska o Was niesie
Was na swoich ramionach i towarzyszy Wam przez caty czas
studiowania.

Jako Wasz opiekun chciatbym zmniejszy¢ odlegtos¢ mie-
dzy Wami, Waszymi marzeniami a nadzieja i oczekiwaniami

Waszych najblizszych. Chce by¢ tym, ktéry ostroznie i deli-
katnie wyjmuje z Waszych serc kolce leku i niepewnosci
a niekiedy kolce przezywanych potknie¢. Chciatbym by¢ tym
zegarmistrzem, kt6ry doglada zegary, reguluje mechanizm,
ktory od czasu do czasu nakreca je, ale pozwala im samo-
dzielne chodzi¢.

Nauczyciele akademiccy, ktorych tu spotkacie, a ktorych
ztego miejsca serdecznie pozdrawiam s3 jak siewcy, ktorzy
beda sie cieszy¢ nie ze zbioréw, lecz z zasiewu. Nawet nie
wazne, na jaka glebe trafig nasze ziarna. Bo wieksza jest
rados¢ z dawania niz z brania.

Rzucam te ziarna mysli i przemyslen z nadzieja, ze padty
na podatny grunt. A JM Rektora i Dziekanéw prosze o przy-
jecie tych mtodych ludzi do grona zakéw naszego Uniwer-
sytetu.

Oddziat Stomatologiczny

Medicina disciplina magni laboris est
Medycyna to nauka wymagajaca
wielkiej pracy

Jego Magnificencjo Rektorze,

Pani Dziekan, Gospodarzu catego Wydziatu, Wielce
Szanowni Dziekani, Panie i Panowie Profesorowie, Czton-
kowie Senatu i Wysokiej Rady Wydziatu, Nauczyciele
Akademiccy,

Licznie zebrani Rodzice i Goscie, a przede wszystkim Wy,
Drodzy mtodzi przyjaciele,

za chwilke studenci | roku Wydziatu Lekarskiego kierunku
lekarskiego, kierunku lekarsko-dentystycznego i technik

dentystycznych Gdanskiego Uniwersytetu Medycznego.

Dzisiaj Wasz wielki uroczysty dzien, Wasze piekne swieto.
Wchodzicie do pociagu, ktéry pojedzie z Wami w $wiat be-
dacy dotad dla Was tylko w sferze marzen, $wiat znany Wam
tylko ze styszenia, z opowiadan rodzicéw, nauczycieli, zna-
jomych, przyjaciét, najblizszych i zapewne z osobistych
przezy¢ niekiedy bardzo trudnych. Ale kazda nawet najdtuz-
sza podrdz zaczyna sie od pierwszego kroku.

C6z mam Wam powiedzie¢, czegoz Wam zyczy¢ na ten
czas podrézy? Drogi bez potknie¢, bez porazek? Zyczy¢ Wam,
drogi bez upadkéw. Zyczy¢ bogactwa wrazen, celujacych
wynikéw w nauce, dobrych ocen windeksie, sukceséw w na-
wigzywaniu kontaktéw, bogactwa wiedzy? Przeciez to uczy-
ni za chwilke JM Rektor, Dziekani, Rodzice, najblizsi.

Jako Wasz opiekun zycze, byscie kazdego dnia mogli
popatrze¢ w lustro i z radoscia mogli powiedzieli sobie, ze
to jest moje miejsce, ze takiej drogi oczekiwatem, takiej
wedrdéwki sie spodziewatem, ze na takie przezycia liczytem,
Ze sie ciesze z tego studiowania, ze spetniajg sie moje ma-
rzenia, sprawdzenie sie bycia dobrym, wrazliwym otwartym
cztowiekiem, ze moje marzenia realizuja sie. Cele w zyciu
kazdego z nas powinny by¢ jak horyzonty, tak aby osiagajac
jedne, zawsze widzie¢ nowe. Nie tylko po to, by wspominag,
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ale by popatrze¢ na droge, ktorg przebrnelismy i te ktérg
pojdziemy dalej.

Dopiero studiujac na uczelni nabieramy watpliwosci,
a przeciez to watpliwosci inspirujg nas. Nauka w naszym
Gdanskim Uniwersytecie Medycznym uczy nas takze poko-
ry, pokonywania zniechecenia, narastajacych niekiedy wat-
pliwosci, przezywania stabosci i porazki, bo i takie tez musza
by¢.To dla wielu a moze dla wszystkich wielka préba ognio-
wa. Bo studia to nie wyrafinowana zimna partia szachéw, to
nie mecz pitkarski, w ktérym walczy sie o kazda pitke. Ten
krétki czas Waszych studiéw jest na tyle dtugi, by studiowac
dobrze, rzetelnie z catym zaangazowanie i z petnym wysit-
kiem. | tego Wam zycze. Podzielcie sie swoimi talentami. Nie
odwracajcie sie od szukania prawdy. Efekty niespodziewane
sq atrakcyjniejsze i ciekawsze niz te zamierzone. | takich
radosnych przezy¢ zycze Wam na kazdy dzieh Waszego
studiowania.

Musicie by¢ gotowi na przyjmowanie radosci sukceséw,
aleitrudéw, goryczy niepowodzen, bo tego dostarcza zycie.
Latwo sie zniecheci¢, ale to najprosciej zostac na brzegu i sie
nie trudzi¢. Owszem nie chcemy ponosi¢ porazki, ale te po-
razki ucza nas akceptacji wtasnych stabosci i niedoskonatosci,
kt6ra moze okazac sie wieksza od naszych pragnien, planéw,
marzen i dobrych postanowien. Musicie iS¢ przed siebie, a is¢
przed siebie to mie¢ swiadomos¢ celu, to wybieranie, to is¢
naprzoéd. Rzudcie $wiatto na to, co przed Wami, co jest nie-
znane, nierozpoznane, co otoczone woalkg tajemniczosci,
co Was inspiruje, pobudza Wasza ciekawosc. Podejmijcie to
ryzyko. Droga na szczyt prowadzi réznymi $ciezkami

Nie zycze Wam nic wiecej, chociaz chciatbym i chociaz
wiem, Ze dzisiejsza uroczystos$¢ jest niepowtarzalna i to moze
ostatnia okazja, by powiedzie¢ Wam od serca to, co jako
opiekun powinienem Wam powiedzie¢. Ale juz wielokrotnie
w minionych latach datem sie we znaki moim przetozonym,
kolezankom czy kolegom swoimi wystapieniami i mocno

nadwyrezytem ich anielska cierpliwos¢, chociaz to gtéwnie
do Was, a nie do nich kieruje te stowa.

Zycze, aby Wasze zycie studenckie obfitowato w sukcesy,
byto petne pozytywnych zaskoczen oraz wzruszen, a jego
wymagajacy tryb nie byt obcigzeniem ponad sity ani dla
Was, ani dla Waszych najblizszych. Mimo wielu utrudnien,
jakie spotykaja nas na co dzien, pamietajmy, ze idziecie do
wybranego przez siebie celu na koricu, ktérego jest cierpia-
cy potrzebujacy i czekajacy na Wasza pomoc cztowiek.

Studiujac nie zapominajcie o Waszych nauczycielach,
wychowawcach i tych, ktérych mijaliscie po drodze, a przede
wszystkim o Waszych najblizszych: rodzicach, rodzeristwie
i dziadkach. Przeciez to oni dali Wam wybrane i przebrane
ziarna do zasiewu Waszej przysztosci, rozwoju talentéw. Co
Wy z tym zrobicie zalezy tylko od Was.

Cate nasze zycie jest jednym wielkim wspdtzawodnictwem,
w ktérym wygrywa talent poparty systematyczna praca.
Czasem pomaga mu w tym przystowiowy tut szczescia,
ktérego Wam tez zyczymy. Zyczymy, by zaréwno sukcesy,
jak i niepowodzenia stawaty sie bodZcem dla rzetelnej so-
lidnej pracy, a zdobyta wiedza, doswiadczenie pomagato
Wam osiggnac upragniony cel.m

Rektorzy Pomorza debatowali w ECS

Pod hastem Gdarisk. Tu rosnie nowe centrum Europy od-
byta sie 11 pazdziernika br. druga debata rektoréw uczelni
wyzszych Pomorza. W spotkaniu udziat wzieli: prorektor
GUMed ds. rozwoju i organizacji ksztatcenia prof. Jacek
Bigda, rektor UG prof. Jerzy Gwizdata, rektor Politechniki
Gdanskiej prof. Jacek Namiesnik, rektor Akademii Morskiej
w Gdyni prof. Janusz Zarebski i rektor Akademii Sztuk Piek-
nych dr hab. Krzysztof Polkowski. Moderatorami byli: Miko-
faj Chrzan, redaktor naczelny Gazety Wyborczej Tréjmiasto
i dziennikarka Wyborcza.pl Tréjmiasto Anna Dobiegata.

Spotkanie dotyczyto m.in. planéw nowych rektoréw na
nadchodzacy rok akademickiiich sposobéw na to, by uczy-
ni¢ pomorskie uczelnie jeszcze bardziej konkurencyjnymi
os$rodkami na arenie miedzynarodowej. Poruszono réwniez
kwestie pozycji uczelni wyzszych Pomorza w rankingach,
w tym Rankingu Uczelni Akademickich 2017 Fundacji Edu-
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kacyjnej Perspektywy. GUMed plasuje sie w nim najlepiej ze
wszystkich uczelni Pomorza, zajmujac wysokie 8 miejsce
wsréd polskich uczelni akademickich. Rozmowa dotyczyta
projektu Ustawy 2.0 i zmian w sposobie finansowania uczel-
ni, planowanych inwestycji oraz najwazniejszych wyzwan
w roku akademickim 2017/2018. =




Wiladze GUMed zachecaja do szczepien

Sezon grypowy w petni, a najskuteczniejszym sposobem,
by nie dac sie chorobie sg szczepienia ochronne. Zapewnia-
ja one nie tylko ochrone indywidualna, ale réwniez tzw.
odpornos¢ populacyjna. O tym, ze warto sie zaszczepic
przekonywali przedstawiciele wladz Gdarskiego Uniwersy-
tetu Medycznego - rektor prof. Marcin Gruchata i prorek-
tor ds. studenckich dr hab. Tomasz Smiatacz, kierownik
Kliniki Choréb Zakaznych GUMed.

- 0d wielu lat sie szczepig, co jest z korzyscia dla mnie,
moich bliskich, ale réwniez pacjentéw przebywajacych pod
moja opieka, ktérzy w ten sposéb sa bezpieczniejsi — ttuma-
czy rektor Gruchata. - Uwazam, ze kazdy pracownik ochro-
ny zdrowia, jesli nie ma ku temu przeciwwskazan, powinien
sie zaszczepid.

Wtadze Gdanskiego Uniwersytetu Medycznego jedno-
znacznie zalecaja stosowanie szczepien ochronnych, zgod-
nie ze wskazaniami wynikajacymi z medycyny opartej na
dowodach naukowych, aktualnych zalecert medycznych
towarzystw naukowych, a takze z obowigzujacego prawa.
Szczepienie przeciwko grypie nalezy do szczepieri zalecanych
i w duzej mierze to indywidualna decyzja kazdej osoby,
ktéra sie na to decyduje badz nie.

- Jestem po przejéciach kardiologiczno-kardiochirurgicznych
i chciatbym sie chroni¢ przed r6znymi zagrozeniami, w tym
réwniez infekcyjnymi, ktére mogtyby pogorszy¢ stan mojego
zdrowia - zdradza dr hab. Tomasz Smiatacz, kierownik Klinki
Choréb Zakaznych GUMed. - Ponadto jestem nauczycielem
akademickim i nie chciatbym stac sie zrédtem zakazenia dla
moich uczniéw. W trosce réwniez o zdrowie moich pacjentéw,
nierzadko z gtebokimi zaburzeniami odpornosci, szczepie sie
od wielu lat i do tego goraco zachecam kazdego.

Cho¢ badania naukowe jednoznacznie potwierdzaja sku-
teczno$¢ szczepien ochronnych w zapobieganiu chorobom
zakaznym, w wojewddztwie pomorskim utrzymuje sie ona
na dramatycznie niskim poziomie. Wedtug danych Woje-
wddzkiej Stacji Sanitarno-Epidemiologicznej w Gdarsku
w 2015 r. zaszczepito sie zaledwie 36 281 oséb (1,57% po-
pulacji), a w roku kolejnym 41 361 0séb (1,79 %). Poprzedni
sezon grypowy na Pomorzu (od 1 wrzeénia 2015r. do
31 sierpnia 2016 r.) przyni6st az 822 007 przypadkéw grypy
i podejrzenia zachorowan na grype.

Joanna Sliwiriska,
rzecznik prasowy

Wyroznienie na zjezdzie Polskiego Towarzystwa Farmaceutycznego

Dr Alicja Kottowska, adiunkt Katedry i Zaktadu Bromatologii GUMed otrzymata wyrdznienie za plakat zaprezen-

towany podczas XXIIl Naukowego Zjazdu Polskiego Towarzystwa Farmaceutycznego, ktory odbyt sie 19-22 wrzeénia

br. w Krakowie. Autorami plakatu sa: Alicja Kottowska, Tomasz Puzyn, Krzysztof Sworczak, Piotr Stepnowski oraz Piotr

Szefer.m

Dentysta roku z GUMed

Prof. dr hab. Katarzyna Emerich zostata zwyciezca plebiscytu Dentysta Roku 2017 w wojewddz-
twie pomorskim. Celem ogélnopolskiej akcji prowadzonej przez PortalDentystyczny.pl jest wytonie-
nie w gtosowaniu internetowym najlepszego zdaniem pacjentéw lekarza dentysty. W kolejnej juz
szostej edydji plebiscytu wzieto udziat ponad 1120 lekarzy z catej Polski, a gtosowato na nich przez

9 miesiecy prawie 62 249 pacjentéw.

Uroczysta gala wreczenia nagrdéd laureatom z poszczeg6lnych wojewddztw towarzyszyta
26 Srodkowoeuropejskiej Wystawie Produktéw Stomatologicznych — CEDE, ktéra odbyta sie w Po-

znaniu w dniach 14-16 wrzesnia 2017 r.m
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»Sopocka Muza”

dla naukowca z GUMed

Dr Magdalena Gérska-Ponikowska z Katedry i Zaktadu
Chemii Medycznej zostata laureatka tegorocznej nagrody
,Sopocka Muza” w dziedzinie nauki. Zostata ona przyznana
w tajnym gtosowaniu przez kapitute ztozong z przedstawi-
cieli srodowisk naukowych i kulturalnych. - Sopot to miasto,
ktérego srodowisko artystyczne i naukowe stanowi esencje
lokalnej spotecznoéci — méwi Joanna Cichocka Gula, wice-
prezydent Sopotu. - Dlatego tak wazne jest, aby uhonorowac
wybitne osiggniecia w dziedzinie nauki, kultury i sztuki,
wyrdzni¢ mtodych twércdw i docenic osiggniecia tych z wie-
loletnim dorobkiem.

Uroczyste wreczenie nagrody odbylo sie 9 pazdziernika br.
w Kosciele pw. Gwiazdy Morza w Sopocie. Laudacje na cze$¢
dr Magdaleny Gorskiej-Ponikowskiej wygtosit prof. Michat
Wozniak, kierownik Katedry i Zaktadu Chemii Medycznej.
Uroczystos¢ uswietnit koncert Marcina Maseckiego, jednego
z najzdolniejszych i najbardziej oryginalnych pianistéw
mtodego pokolenia. Artysta zagrat Nokturny Fryderyka
Chopina.

Badania dr Magdaleny Gérskiej-Ponikowskiej znakomicie
wpisuja sie w zakres szeroko pojetej profilaktyki zdrowotnej
na poziomie edukacji oraz naukowym. Praca ogniskuje sie
na klasycznych patologiach wieku mfodziericzego (nowo-
tworze kosci osteosarcoma, nerwiaku zarodkowym neuro-

Dr Magdalena Gérska-Ponikowska w chwile po wreczeniu nagrody przez prezydenta
Sopotu Jacka Karnowskiego oraz przewodniczgcego Rady Miasta Sopotu

Wieczestawa Augustyniaka

blastoma), jak réwniez schorzeniach nowotworowych i neu-
rodegeneracyjnych, typowych dla oséb starszych, ktérzy sa
znaczaca pula populacji Sopotu. W swojej pracy badawczej
zajmuije sie réwniez powigzaniem szlakéw sygnalizacyjnych
prowadzacych do choréb nowotworowych oraz neurode-
generacyjnych np. Parkinsona. m

Klinika Onkologii i Radioterapii UCK
otrzymata godlo ,,Szpital Przyjazny”

Klinika Onkologii i Radioterapii
Uniwersyteckiego Centrum Klinicz-
nego zostata wyrézniona godtem
,Szpital Przyjazny’, przyznawany
placéwkom, ktére w codziennej
praktyce staraja sie pomdc pacjen-
tom godzi¢ leczenie z praca. Wyréznie-
nie wraz z grafika Henryka Sawki, przedstawiajacg z hu-
morem, jak wazne dla pracujacych pacjentéw sa tatwe
i wygodne w podaniu terapie, skracajace czas pobytu
chorego w szpitalu, odebrat 2 pazdziernika br. kierownik
Kliniki prof. Jacek Jassem. Wreczyta jg koordynatorka
kampanii,Choroba? Pracuje z nig” Aleksandra Sienkiewicz
i przedstawicielka zarzadu Fundacji Onkologicznej, Alivia”
Anna Moskal. Organizatorzy pod uwage brali dwa kryte-
ria: mozliwo$¢ uméwienia wizyty pacjenta na konkretna
godzine oraz korzystanie zwygodnych terapii skracajacych
czas podania leku, jakimi sa np. terapie podskérne.
Klinika Onkologii i Radioterapii UCK to najwieksza w wo-
jewodztwie pomorskim jednostka onkologiczna realizu-
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jaca najnowoczesdniejsze metody leczenia. Placéwka pro-
wadzi wysokospecjalistyczne leczenie przy uzyciu pro-
mieniowania jonizujacego oraz lekéw przeciwnowotwo-
rowych. Jest jednym z osrodkéw referencyjnych w dzie-
dzinie radioterapii onkologicznej w Polsce. W ciggu roku
otrzymuje tutaj leczenie ponad 5 tysiecy chorych, w tym
wiekszo$¢ w trybie ambulatoryjnym. m

n

Fot. Jurek Bartkowski/Fotobank.PL/UMS
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Nowy przewodniczacy ,,Klubu 30 PTK

Podczas XXI Miedzynarodowego Kongresu Polskiego
Towarzystwa Kardiologicznego, ktory sie odbyt w dniach
21-23 wrze$nia br. w Katowicach dr hab. Mitosz Jaguszew-
ski z | Katedry i Kliniki Kardiologii GUMed zostat powotany
na przewodniczacego elekta ,Klubu 30" PTK. Naukowiec
GUMed jest cztonkiem ,Klubu 30" PTK od 2013 r. Funkcje
przewodniczacego bedzie petnit w kadencji 2019-2021.

Podczas Kongresu dr hab. Marcin Hellmann z Zaktadu
Diagnostyki Choréb Serca Il Katedry Kardiologii zostat przy-
jety do,Klubu 30" PTK.

,Klub 30"zrzesza grono wybitnych mtodych kardiologéw
dziatajacych w ramach struktury Polskiego Towarzystwa
Kardiologicznego. Jest organizacja z wielkimi tradycjami,
dziatajacg aktywnie zaréwno w kraju, jak i na arenie miedzy-

Klub 30

Polskiego Towarzystwa
rdiologicznego

narodowej. Klub powstat w 1994 r. z inicjatywy prof. Leszka
Ceremuzynskiego jako forum integradji dla mtodych polskich
kardiologéw, ktdrzy osiagneli znaczacy miedzynarodowy
sukces naukowy przed 40 rokiem zycia i publikujg prace
w recenzowanych pismach z listy filadelfijskiej. Wspotzato-
zycielem i pierwszym przewodniczacym, Klubu 30" byt prof.
Krzysztof Narkiewicz, kierownik Katedry i Kliniki Nadcisnie-
nia Tetniczego i Diabetologii GUMed.

Gtéwnym celem dziatania ,Klubu 30" jest integracja $ro-
dowiska mtodych polskich kardiologdw w sferze prowadzo-
nych badan naukowych, dzielenie sie inspirujacymii pomy-
stami badawczymi. Najblizsze lata maja by¢ poswiecone
gtéwnie integracji naukowej poprzez aktywne, skoordyno-
wane prowadzenie badar miedzyosrodkowych oraz two-
rzeniu nowych szans rozwoju dla nowych pokoler: kardio-
logéw w Polsce i za granica. m

Naukowiec GUMed nagrodzony w Barcelonie

Dr hab. Maria Mazurkiewicz-Beldzinska z Kliniki Neurologii
Rozwojowej GUMed otrzymata nagrode za najlepsza prezentacje
w trakcie 32 Miedzynarodowego Kongresu Padaczkowego, ktory
odbywat sie w Barcelonie w dniach 2-6 wrzesnia br. Tytut prezen-
tacji to Treatment with cannabidiol (CBD) significantly reduces drop
seizure frequency in Lennox-Gastaut syndrome (LGS): results of a mul-
ti-centre, randomised, double-blind, placebo-controlled trial (GWP-
CARE4). Wiecej informacji o Kongresie na stronie www.epilepsy-
barcelona2017.org. m

Interdyscyplinarny zespot GUMed doceniony

przez Polskie Towarzystwo Mikrobiologow

Zespotw sktadzie: specjalisci w zakresie mikrobiologii — dr hab. Tomasz Jarzembowski, dr hab. Lidia Piechowicz,
dr Katarzyna Wisniewska, immunologii — dr Agnieszka Daca, prof. Ewa Bryl, prof. Jacek Witkowski i nefrologii
- prof. Alicja Debska-Slizien, dr Justyna Gotebiewska, prof. Aleksandra Zurowska otrzymat wyréznienie za
poster zaprezentowany na konferencji z okazji 90-lecia istnienia Polskiego Towarzystwa Mikrobiologicznego. Konfe-
rencja odbyta sie w Krakowie w dniach 22-23 wrze$nia br. Prezentacja plakatu zespét zainaugurowat realizacje badan
pilotazowych z wykorzystaniem innowacyjnej metody diagnostyki zakazeri uktadu moczowego. Badania finansowa-

ne beda z programu,,Inkubator Innowacyjnosci +". m
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Immunologia w dwoch odstonach

Piecdziesieciu lekarzy z réznych o$rodkéw reprezentowa-
to Polske podczas kolejnego zjazdu immunologéw, ktéry
odbyt sie w dniach 11-14 wrze$nia br. w Edynburgu. W spo-
tkaniu zorganizowanym w ramach Europejskiego Towarzy-
stwa Niedoboréw Odpornosci ESID udziat wzieli réwniez
przedstawiciele naszej Uczelni - prof. Zbigniew Zdrojew-
ski, dr Hanna Suchanek oraz dr Marcin Zietkiewicz z Ka-
tedry i Kliniki Choréb Wewnetrznych, Chordb Tkankitacznej
i Geriatrii.

Intensywny program zjazdu uswiadomit olbrzymi postep
w diagnozowaniu i leczeniu pierwotnych odpornosci (PNO),
w tym niezwykle wazng role diagnostyki genetycznej. PNO
s3 chorobami dzieci i co bardzo wazne réwniez oséb doro-
stych. Obraz kliniczny schorzen z tego kregu jest wyjatkowo
zréznicowany, poza ciezkimi infekcjami pacjenci demon-
struja szerokie spektrum objawoéw ze strony réznych uktadéw.
Najczesciej dotycza one uktadu oddechowego, krwiotwor-
czego oraz pokarmowego. Rzadkos¢ tych choréb wynika
z niskiej czestosci ich wystepowania, ale réwniez z rzadkie-
go ich rozpoznawania.

Bezposrednio po zjezdzie w Edynburgu, 16 wrzesnia br.
odbyto sie kolejne, 4 juz spotkanie pacjentéw z PNO leczonych
w Poradni Immunologii Klinicznej oraz Klinice Choréb We-
whnetrznych, Choréb Tkankitacznej i Geriatrii UCK. Zorgani-
zowato je Stowarzyszenie na rzecz pacjentéw z niedobora-

mi odpornosci ,Immunoprotect”. W otoczeniu sopockich
laséw, przy ognisku i gitarze, rozmawiano o koniecznosci
szczepien, nowych metodach diagnostycznych, a takze
o programie lekowym, w ramach ktérego wiekszos¢ dorostych
pacjentow jest leczona od 2015r.m

Orientation Week za nami

Blisko 250 student6w z catego $wiata rozpoczynajacych
studia w Gdanskim Uniwersytecie Medycznym ma za soba
tygodniowy cykl spotkan (25-29 wrzesénia), ktérego celem
byto przyblizenie specyfiki studiowania na Uczelni i utatwie-
nie zaaklimatyzowania sie w obcym miescie. W grupie
uczestniczacej w Orientation Week znalezli sie zaréwno
studenci rozpoczynajacy studia anglojezyczne na kierunku
lekarskim i pielegniarstwie oraz uczestnicy wymiany mie-
dzynarodowej, m.in. w ramach programu Erasmus+. Przy-
jechali do Gdariska z catego $wiata — Szwecji, Niemiec, Hong
Kongu, Afganistanu, Iranu, Nepalu, Syrii, Indii czy Arabii
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Saudyjskiej. Studenci mieli okazje spotkac swoich kolegéw
ze starszych lat, poznac organizacje dziatajace w Uczelni
oraz uzyskac przydatne informacje dotyczace wiz, zamel-
dowania i ubezpieczenia zdrowotnego wymaganego w na-
szym kraju. Orientation Week zwiericzyta immatrykulacja,
a wieczorem studenci mogli sie lepiej poznac na imprezie
integracyjnej, w ktorej takze uczestniczyli przedstawiciele
wtadz GUMed. m
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Pozytywna ocena NCFMEA
dla polskich uczelni medycznych

Dobra wiadomos¢ zza oceanu. Decyzja amerykariskiej
komisji National Committee on Foreign Medical Education
and Accreditation (NCFMEA) przedtuzono o kolejne trzy lata
okres obowigzywania pozytywnej oceny USA dla polskiego
systemu akredytacji uczelni medycznych. Dobra ocena
NCFMEA skutkuje obecnoscia studentéw ze Standéw Zjed-
noczonych na polskich uczelniach i $wiadczy o wysokim
poziomie polskiego ksztatcenia medycznego.

21 wrze$nia br. w amerykanskim Departamencie Eduka-
¢ji odbyto sie wystuchanie polskiej delegacji Ministerstwa
Nauki i Szkolnictwa Wyzszego, PKA i KRAUM w sprawie
akredytacji polskich uczelni medycznych. Delegacja, ktorej

przewodniczyt podsekretarz stanu w MNiSW prof. Lukasz
Szumowski, przekazata cztonkom amerykarskiej komisji
szereg informacji na temat: przebiegu studiéw medycznych,
zasad egzaminowania, zarzadzania uczelniami, a takze loséw
absolwentéw studiow medycznych. Wystuchanie byto za-
koczeniem diugotrwatego procesu ewaluacji, a jego rezul-
tatem jest wtasnie przedtuzenie akredytacji. Cztonkiem
delegacji byt prof. Janusz Morys, kierownik Zaktadu Anato-
mii i Neurobiologii GUMed.

Warto wspomnie¢, ze amerykanski komitet przyznaje
polskim uczelniom medycznym pozytywne oceny nieprze-
rwanie od 1997 r.m

MINIATURA dla dr. Arkadiusza Szarmacha

Dr Arkadiusz Szarmach, adiunkt z Il Zaktadu Radiologii
otrzymat finansowanie z Narodowego Centrum Nauki na
realizacje zadania badawczego pt. Wptyw wysitku fizycznego
na zmiany funkcjonalne w mézgu u oséb starszych. Zadanie
bedzie realizowane w ramach konkursu MINIATURA 1 w for-
mie badan pilotazowych, a kwota dofinansowania wyniesie
49101 zt.

W procesie fizjologicznego starzenia sie organizmu w mé-
zgu nastepuja zmiany o charakterze naczyniowym, zapalnym
oraz funkcjonalnym. Prowadzone badania umozliwig wyka-

zanie zwiazku pomiedzy wystandaryzowanym wysitkiem fi-
zycznym a zmianami perfuzji mézgowej i wskaznikéw odczy-
nu zapalnego oérodkowego uktadu nerwowego oraz powia-
zanie ich z funkcjonowaniem poznawczym badanych oséb.
Uzyskane wyniki pozwola na wstepna ocene wptywu aktyw-
nosci ruchowej u 0séb starszych na zmiany funkcjonalne
i naczyniopochodne w obrebie mézgowia.

Analizy beda wykonywane z wykorzystaniem wysoko-
specjalistycznych technik magnetycznego rezonansu jadro-
wego, takich jak ASL oraz fMRI. m

Emerytowany profesor GUMed wyrozniony

Profesor Janusz Emerich, byty kie- §
rownik Kliniki Ginekologii i Ginekologii K
Onkologicznej AMG zostat wyrézniony
Godnoscig Honorowego Cztonka Polskie-
go Towarzystwa Ginekologii Onkologicz-
nej za zastugi dla onkologii polskiej. Ce-
remonia wreczenia dyplomu odbyta sie
29 wrzesnia br. podczas KongresuV PTGO
w Lublinie m

Ceremonia wreczenia
dyplomu: od lewej

prof. Janusz Emerich,
prof. Antoni Basta

(byty przewodniczqcy
PTGO),

prof. Jan Kotarski
(przewodniczqcy PTGO)

Nasz reprezentant multimedalista

Co roku w kwietniu na basenie w Debicy odbywaja sie ogélnopolskie Mistrzostwa Lekarzy w Ptywaniu. W tym roku
ogromny sukces odnidst reprezentujacy nasza Alma Mater prof. Janusz Emerich, byty wieloletni kierownik Katedry
i Kliniki Ginekologii. W swojej grupie wiekowej zdobyt osiem ztotych medali. Prof. Emerich po przyjeciu stosownych
gratulacji obiecat, ze w przysztym roku postara sie powtdrzy¢ ten wyczyn. Zobowiazat sie takze, ze o swoim sukcesie
wczesniej powiadomi redakcje Gazety AMG, aby mozna byto rozpowszechni¢ te wiadomos¢ w naszym $rodowisku
akademickim. Moze pozwoli to zacheci¢ zaréwno senioréw, jak tez reprezentantéw mtodszego pokolenia gdarskich
medykdéw do nasladowania. A warto, bo przeciez w zdrowym ciele zdrowy duch.

prof. Bolestaw Rutkowski
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O chorobach tarczycy w Radiu Gdansk

Prof. Dominik Rachon, kierownik Zaktadu Endokryno-
logii Klinicznej i Doswiadczalnej GUMed byt gosciem kolej-
nej audycji z cyklu BgdZ zdréw - bez kolejki. Spotkanie, ktére
odbyto sie 16 pazdziernika br. w Radiu Gdansk, poswiecone
byto najczestszym chorobom tarczycy. Stuchacze mogli
dowiedzie¢ sie m.in., jaka role w organizmie peni tarczyca,
jakich objawow nie powinnismy lekcewazy¢ i kiedy udac sie
do lekarza. Specjalista z Gdanskiego Uniwersytetu Medycz-
nego ttumaczyt jak wyglada leczenie konkretnych dolegli-
wosci, czym jest hormonalna terapia zastepcza oraz wyjasnit
zwigzek miedzy chorobami tarczycy a ptodnoscia. Rozmowa
dotyczyta réwniez diety, probleméw z tarczycg w okresie
menopauzy i andropauzy. Wszyscy zainteresowani mogli
skorzystac takze zindywidualnych konsultacji i porad, ktérych
prof. Rachor udzielat jeszcze dtugo po zakoriczeniu oficjal-
nego spotkania.

Spotkania lekarzy i naukowcéw GUMed ze stuchaczami
Radia beda odbywac sie cyklicznie. Na kolejne zapraszamy
tradycyjnie w poniedziatek, 13 listopada o godz. 16. Gos¢mi
audycji beda immunolodzy GUMed - dr Hanna Suchanek
i dr Marcin Zietkiewicz. Wstep wolny.

Program Bqdz zdréw - bez kolejki to autorski projekt Gdan-
skiego Uniwersytetu Medycznego i Radia Gdarsk. Obie in-
stytucje podjety wspdline dziatania na rzecz szerzenia wiedzy
0:zdrowiu, profilaktyce choréb i metodach leczenia dostep-
nych zwtaszcza na Pomorzu. W ramach wspétpracy raz
w miesigcu specjalisci GUMed spotykaja sie w Radiu Gdarsk
z mieszkancami naszego regionu, dziela fachowa wiedza
i poradami. Koordynatorami projektu sa dziennikarki radio-
we - Joanna Matuszewska i Joanna Stankiewicz oraz Joan-
na Sliwinska, rzecznik prasowy GUMed.

Joanna Sliwiriska,
rzecznik prasowy

Wyniki parametryzacji korzystne dla GUMed

Wydziat Lekarski, Wydziat Nauk o Zdrowiu oraz Wydziat Farmaceutyczny z ocenami A, a Miedzyuczelniany Wydziat
Biotechnologii UG i GUMed z oceng A+. Komitet Ewaluacji Jednostek Naukowych (KEJN) ocenit dziatalnos¢ naukowgq
i badawczo-rozwojowa jednostek naukowych. Wynika z niej m.in., ze zwieksza sie liczba uczelni wiodacych lub bardzo

dobrych. To pierwsza taka kompleksowa ocena od 2013 r.
W ocenie brano pod uwage cztery podstawowe kryteria:

= osiggniecia naukowe i tworcze,
m potencjat naukowy,

m praktyczne efekty dziatalnosci naukowej i artystycznej,
m pozostate efekty dziatalnosci naukowej i artystycznej.

Uczelnie polepszyty swoje wyniki, zwtaszcza jesli chodzi o pierwsze kryterium, czyli osiagniecia naukowe i twércze.

Oceniano tam miedzy innymi liczbe i jakos¢ publikacji w renomowanych czasopismach naukowych, a takze mono-

grafii.

Kolejna kwestia zwigzana z wynikami dotyczy finanséw. Uczelnie, ktérych wydziaty uzyskaty wysokie kategorie
w ocenie przeprowadzonej przez KEJN otrzymaja wiecej pieniedzy z budzetu centralnego, a takze bedzie im tatwiej

pozyskiwac srodki finansowe z innych zrédet. m
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Sukces drugiej edycji Forum e-Zdrowia Strategiczne
wyzwania cyfrowej transformacji w obszarze zdrowia

Gdanam

e WY#4?

Druga edycja Forum e-Zdrowia Strategiczne wyzwania
cyfrowejtransformacji w obszarze zdrowia odbyta sie w Gdan-
sku w dniach 14-15 wrze$nia br. Impreza zostafa zorganizo-
wana przez Gdanski Uniwersytet Medyczny, Polskie Towa-
rzystwo Programéw Zdrowotnych z siedziba w Gdarsku
(PTPZ), Integrating the Healthcare Enterprise (IHE) oraz HiMSS
Europe. Patronat honorowy nad Forum objeli: Ministerstwo
Zdrowia, Ministerstwo Cyfryzacji, marszatek wojewddztwa
pomorskiego Mieczystaw Struk, a jego partnerem meryto-
rycznym byto Centrum Systemow Informatycznych Ochrony
Zdrowia (CSIOZ). Dyrektorem Forum e-Zdrowia byt dr Artur
Pruszko, a organizatoréw reprezentowat przewodniczacy
PTPZ dr Piotr Popowski.

Zaangazowanie naszego Uniwersytetu w organizacje
Forum wynika nie tylko z postrzegania e-zdrowia jako no-
wego, rosnacego segmentu obszaru systemu zdrowia, ale
przede wszystkim jako dziedziny dostarczajacej podstawo-
we i nowoczesne narzedzia wsparcia opieki zintegrowanej,
niezbedne do tworzenia pacjentocentrycznych rozwiazan.
Przedsiewziecie to zostato zrealizowane, z zamiarem nada-
nia mu cyklicznego charakteru, na wyrazne zapotrzebowa-
nie uczestnikéw ubiegtorocznej konferencji Strategiczne
wyzwania i standardy interoperacyjnosci systeméw

informacyjnych w ochronie zdrowia, ktéra odbyta sie
w Gdarisku i Sopocie w dniach 15-16 wrzesnia 2016 r. Pod-
kresli¢ przy tym nalezy, ze efektem dyskusji wowczas pro-
wadzonych jest wykorzystywanie profili integracyjnych IHE
w licznych projektach e-zdrowia realizowanych przez CSIOZ
oraz regiony w Polsce, a takze powofanie, réwniez przez
Centrum, Rady ds. Interoperacyjnosci.

Tegoroczne Forum zgromadzito okoto trzystu kluczowych
interesariuszy ekosystemu e-zdrowia, jak i miedzynarodo-
wych ekspertéw [HE (m.in. Cztonka Zarzadu tej organizacji
- Charlesa Parisot) i HIMSS (m.in. Johna Raynera, dyrektora
HIMMSS Analytics na Europe i Ameryke tacirska ). GUMed
byt reprezentowany przez rektora Marcina Gruchate, ktéry

wraz z innymi organizatorami otworzyt Forum, a w ramach
poszczegolnych sesji przez prof. Tomasza Zdrojewskiego,
prof. Piotra Czauderne, dr Marzene Zarzeczna-Baran,
dr.Tadeusza Jedrzejczyka i dr. Piotra Popowskiego. Niewat-
pliwie tak liczne i eminentne grono gosci oraz uczestnikow
stanowi jedna z miar sukcesu tegorocznej imprezy.

Watek miedzynarodowy wniést do obrad dr Wojciech
Wiewidrowski, zastepca europejskiego inspektora ochrony
danych osobowych. Wprost zbudynku Parlamentu Europej-
skiego w Brukseli wystosowat do uczestnikdw Forum prze-
stanie, w ktdrym podkreslit znaczenie dla ochrony zdrowia
rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE)
2016/679 z 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony oséb fi-
zycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych
i w sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz
uchylenia dyrektywy 95/46/WE (tzw.,RODQ"). Przestanie to
stanowito $wietne wprowadzenie do moderowanej przez
prezesa Fundacji,My Pacjenci” Ewe Borek, przy wsparciu jej
przedstawiciela Jarostawa Gresera debaty nad wyzwaniami
w zakresie prywatnosci i bezpieczeristwa danych medycznych
w kontekscie RODO, skutecznego bezposrednio od 25 maja
2018 r. W debacie tej, wywotujacej zywe zainteresowanie
wsréd licznie zgromadzonych, uczestniczyli reprezentanci:
CSIOZ (zastepca dyrektora CSIOZ Wojciech Gornik), biura
Rzecznika Praw Pacjenta (Izabela Pszczétka), Komitetu Zdro-
wia Publicznego PAN i GUMed (prof. Tomasz Zdrojewski),
a takze podmiotéw prywatnych.

Oprdcz wyzej wskazanej problematyki ochrony danych
osobowych, podczas pierwszego dnia Forum udato sie
m.in. przedyskutowac tak newralgiczne z perspektywy wio-
dacego tematu zagadnienia: strategie e-zdrowia na poziomie
europejskim, regionalnym, polskim (w tym oczekiwania
pacjentéw i swiadczeniodawcow oraz sugestie branzy IT),
najwazniejsze wyzwania e-zdrowia, innowacje (obejmujace
wykorzystanie technologii ICT, tworzenie eko-systemu przez
regulatoréw, ptatnikéw i swiadczeniodawcédw zapewniaja-
cego lepsza koordynacje opieki i wsparcie pacjentéw oraz
prezentacje rozwiazan IT wspomagajacych prawidtowe
funkcjonowanie podmiotéw leczniczych oraz proceséw
zapewniania opieki zdrowotnej), jak i interoperacyjnosc.
Ogromne zainteresowanie uczestnikéw, zwtaszcza repre-
zentujacych perspektywe pacjencka, wywotata sesja po-
Swiecona e-recepcie i jej roli w ksztattowaniu nowoczesnej
opieki farmaceutycznej. Drugi dzie Forum obejmowat m.in.
problematyke regionalnych platform e-zdrowia w Polsce
i Europie, priorytety pacjentéw w zakresie e-zdrowia, w tym
prezentacje wynikéw konsultacji przeprowadzonych w ra-
mach projektu Razem dla Zdrowia. Oméwiono réwniez za-
gadnienia z obszaru m-zdrowia, z uwzglednieniem wyko-
rzystania aplikacji mobilnych, telemedycyny, jak i opieki
zintegrowanej wokét pacjenta w kontekscie e-zdrowia.
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Podczas sesji tematycznej Big Data @ CDSS (Cases studies)
zastanawiano sie nad jakoscig danych o zdrowiu i leczeniu
Polakéw, obecnym i potencjalnym znaczeniem sztucznej
inteligencji w podejmowaniu decyzji klinicznych oraz moz-
liwosciami wynikajacymi z analizy duzych zasobéw danych
o zdrowiu pacjentéw. Forum zostato zakoriczone ocena
dojrzatosci wdrozenia IT dokonang przez HIMSS/EMRAM,
w tym przedstawienie modelu oceny zaawansowania we
wprowadzaniu ciggtosci opieki.

Uczestnicy Forum e-Zdrowia byli zgodni co do tego, ze
cyfrowa transformacja dokonuje sie w wielu obszarach re-
lacji spotecznych istotnie modyfikujgc zachowania i style
Zycia. Jest to proces ciagty, czesto wprowadzajacy radykalne
zmiany w sposob wykonywania dotychczasowych dziatan
i, co najwazniejsze, nieodzowny i nieodwracalny w obszarze
ochrony zdrowia. Taki stan rzeczy wynika z wielu czynnikéw,
wsrod ktorych wazne miejsce zajmujg demografia oraz
postep technologiczny. Mimo dostrzeganej juz zaawanso-
wanej implementacji instrumentéw e-zdrowia wcigz ocze-
kiwania i potrzeby koncowych odbiorcéw swiadczen sg
niedostatecznie zaopatrzone, co zostato podkreslone zwtasz-

cza w kontekscie statusu e-recepty w obecnych porzadku
prawnym i technologicznym.

Szacunek dla zdrowia szczegélnie istotny w sferze opieki
zdrowotnej, gdzie centralne miejsce powinien zajmowac,
o zdaje sie bezsporne, pacjent, musi by¢ dostosowany do
nowych okolicznosci i kontekstéw, ktére niesie z soba wdra-
Zanie szerokiego instrumentarium e-zdrowia, tak, by $wiad-
czenia z tego obszaru, byly efektywne, akceptowane przez
tego koficowego odbiorce i w koricu, co wazne takze w pro-
cesach profilaktycznych i naprawczych, uznane za przyjazne.
Uczestnicy Forum identyfikowali zaréwno fundamentalne
trendy w e-zdrowiu, jak i najpilniejsze i najwazniejsze po-
trzeby z nim zwigzane w najblizszym czasie.

Uczestnicy Forum e-Zdrowia wyrazili nadzieje uwzgled-
nienia ich obserwacji, wnioskdw i sugestii w dziataniach
instytucji publicznych oraz szerokiego grona interesariuszy
ekosystemu e-zdrowia.

dr Piotr Popowski, Zaktad Zdrowia Publicznego i Medycyny
Spotecznej Centrum Zintegrowanej Opieki i e-Zdrowia

dr Lubomira Wengler, radca prawny, kancelaria prawna

dr Marzena Zarzeczna-Baran, Zaktad Zdrowia Publicznego
i Medycyny Spotecznej

Miedzynarodowy Kongres Polskiego Towarzystwa
Badan Uktadu Nerwowego w Warszawie

13* International Congress of the Polish Neuroscience
Society odbyt sie w dniach 28-31 sierpnia br. w Warszawie.
Zgromadzit ponad 300 naukowcdw polskich i zagranicznych
zajmujacych sie réznymi zagadnieniami dotyczacymi gene-
tyki, biologii molekularnej i komérkowej, patobiochemii,
patofizjologii, elektrofizjologii i patomechanizméw choréb
ukfadu nerwowego. Odbyto sie 15 sympozjéw i dwa sym-
pozja specjalne, wygtoszono 8 wyktadéw plenarnych
i 5 specjalnych. W sesjach posterowych zaprezentowano
190 plakatow.

W pracach komitetu naukowego uczestniczyli naukowcy
z Zaktadu Medycyny Laboratoryjnej GUMed: dr hab.
Agnieszka-Jankowska-Kulawy i prof. Andrzej Szutowicz,
ktéry zorganizowat Sympozjum Specjalne Early and late
neurodegenerative signals. Wzieli w nim udziat: Natalia Nali-
vaeva (St. Petersburg, Rosja) — wptyw niedotlenienia ptodu
na rozwoj fenotypu wrazliwego na neurodegeneracje; Tobias
Hartmann (Saarbrucken, Niemcy) — préby kliniczne dot.
wplywu diety wysoko ttuszczowej na wczesne stany ote-
pienne; Helle Waagepetersen (Kopenhaga, Dania) - rola
glutaminianu i astrocytéw w ekscytotoksycznosci; Jerzy
tazarewicz (Warszawa) — zaburzenia homeostazy wapnia
w mdzgu pod wptywem ksenobiotykéw srodowiskowych;
Anthony Turner (Leeds, Wielka Brytania) - patogeneza za-
burzen proteolizy wewnatrzbtonowej: Andrzej Szutowicz
(Gdansk) — wczesne i pdzne sygnaty w neurodegeneracji
cholinergicznej. Luigi Puglielli (Madison, USA) wygtosit zwia-
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Wyktadowcy Sympozjum Specjalnego, od lewej: prof. Jerzy tazarewicz,
Tobias Hartmann, Natalia Nalivaeva, Andrzej Szutowicz, Anthony Turner,
Helle Waagepetersen

zany z sympozjum wykfad specjalny dotyczacy zaburzen
dystrybucji acetylo-CoA w retikulum endoplazmatycznym
jako czynniku modyfikujgcym zalezne od acetylacji biatek
procesy cytoprotekcyjne lub apoptotyczne w komérkach
neuronalnych. Zdarzenia te byty sponsorowane z funduszu
DUN Gdariskiego Uniwersytetu Medycznego i dotacji Eu-
ropean Society for Neurochemistry. W sesjach posterowych
swoje prace prezentowali koledzy z Zaktadu Medycyny Sa-
dowej GUMed (Rola mikrogleju w zachowaniach samobdj-
czych) oraz z Uniwersytetu Gdanskiego i Akademii Wycho-
wania Fizycznego (3 doniesienia plakatowe). m
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V edycja studiow podyplomowych
arteterapia przeszia do historii

Arteterapia to idea wykorzystywania elementéw sztuki
w szeroko rozumianym procesie leczenia. Nie jest pomystem
nowym, a $lady taczenia réznych form sztuki z oddziatywa-
niami leczniczymi mozna znalez¢ juz w starozytnosci. Uro-

czyste zakonczenie V edycji studidw podyplomowych Arte-
terapia odbyto sie 30 wrzesénia br. Kolejny raz miejscem
spotkania byta sala Senatu Akademii Muzycznej w Gdarisku.

Oproécz absolwentéw i zaproszonych przez nich gosci,
w uroczystosci udziat wzieli tez przedstawiciele trzech gdan-
skich Uczelni, ktore wspdtpracuja w prowadzeniu tych stu-
diéw. GUMed reprezentowat rektor prof. Marcin Gruchata,
a z ramienia Akademii Muzycznej obecny byt rektor prof.
Maciej Sobczak. Akademie Sztuk Pieknych reprezentowali:
prof. Anna Bem-Borucka, prof. Andrzej Sramkiewicz i prof.
Grzegorz Radecki. Kierownik studiéw podyplomowych
dr hab. Bogustaw Borys przedstawit krétki rys historyczny
prowadzonego kierunku oraz ocene koriczacej sie edycji. Po
wystapieniu nastgpito wreczenie dyploméw, a ostatnim
punktem programu byta czes¢ artystyczna w wykonaniu
absolwentéw. m

Akcja edukacyjna Rakoobrona 2017
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To byfa znakomita okazja, aby bezptatnie przebadac znamiona i do-
wiedziec sie wiecej na temat czerniaka, czyli nowotworu skory. Akgja,
ktéra odbyta sie na plazy Gdynia Srédmiescie w dniach 14-20 sierpnia br.
miafa na celu edukowanie w zakresie profilaktyki onkologicznej. Konsul-
tacje prowadzili specjalisci z Kliniki Dermatologii, Wenerologii i Alergo-
logii Gdanskiego Uniwersytetu Medycznego. W programie przedsiewzie-
cia organizowanego przez kampanie Rakoobrona (http://www.rakoobro-
na.pl) znalazty sie m.in.: darmowe badanie dermatoskopem, taktyki
walki z rakiem oraz jadtospisy z dietg antyrakowa. m

Zakonczenie IX edycji studiow podyplomowych

psychologia kliniczna

Za nimi 400 godzin wykfadowych, ale bez watpienia byto
warto. 54 absolwentéw studiéw podyplomowych psycho-
logia kliniczna odebrato swiadectwa w trakcie uroczystego
zakonczenia roku, ktére odbyto sie 23 wrzesnia br. w Athe-
neum Gedanense Novum.

Na uroczystos$¢ przybyli: prorektor ds. studenckich dr hab.
Tomasz Smiatacz, dyrektor Wydziatu Zdrowia Urzedu Woje-
wodzkiego Jerzy Karpinski i dyrektor Kolegium Ksztatcenia
Podyplomowego prof. Leszek Bieniaszewski. Goscie w swo-
ich wystapieniach podkreslili wazna role psychologa klinicz-
nego w procesie leczenia.

Kierownik studiéw dr hab. Bogustaw Borys nakreslit zarys
historii prowadzonego kierunku, ktéry ukoriczyto juz okoto
1200 0s6b. Wsréd absolwentéw sg gtéwnie psychologowie,
ale nie brakuje lekarzy, pielegniarek czy pedagogéw.

Kolejnych absolwentéw poznamy za rok, poniewaz
9 wrzednia br. ruszyta X edycja wyzej wymienionych
studiow. m
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Naukowiec z GUMed na Malcie

Dr Izabela Rusiecka z Katedry Farmakologii przebywa-
faw Centre for Molecular Medicine and Biobanking w Uni-
wersytecie Maltariskim w sierpniu 2017 r. Pobyt naukowy
zostat sfinansowany przez KiZ Farmakologii GUMed w ra-
mach pracy statutowej oraz prorektora ds. nauki prof. To-
masza Baczka.

W ramach pobytu dr Rusiecka uczestniczyta w pracach
doswiadczalnych w kilku zaktadach na Wydziale Lekarskim
Uniwersytetu Maltanskiego, dzieki ktérym poszerzyta zna-
jomos¢ technik molekularnych i elektrofizjologicznych.
Ponadto, miata okazje wykorzysta¢ aparature do badan
wiasnych.

Poczatkowo dr Rusiecka brata udziat w badaniach pro-
wadzonych w Katedrze Farmakologii i Lekéw (Department
of Pharmacology and Therapeutics), ktérej kierownikiem
jest prof. Anthony Fenech. Badania te obejmowaty doswiad-
czenia in vitro na ludzkich liniach komérek ptuc. Ich celem
byta préba wyjasnienia molekularnego mechanizmu dzia-
fania przeciwzapalnego roflumilastu, ktéry jest lekiem
stosowanym w POChP. Nastepnie uczestniczyta w pracach
Zakfadu Patologii kierowanego przez prof. Godfrey Grecha,
w ktérym prowadzone sg bardzo obiecujgce badania nad
funkcjonalna rola miR-29b-1 w patogenezie potrdjnie
negatywnego nowotworu piersi u kobiet, uwazanego za
jeden z najbardziej agresywnych i Zle rokujacych guzéw.
Komérki nowotworowe izoluje sie z materiatu pobranego
od pacjentek. W dalszych badaniach wykorzystywane sa
techniki biologii molekularnej jak np. mikrodysekcja lase-
rowa czy PCR. Ponadto, w Zakfadzie prowadzone sa bada-
nia nad skutecznoscig ranelinianu strontu w osteoporozie
na modelu badawczym — danio pregowany (Zebrafish).
Kolejnym miejscem, w ktérym dr Rusiecka pracowata pod-
czas pobytu na Malcie byt Zaktad Anatomii, ktérego kie-
rownikiem jest prof. Pierre Schembri-Wismayer. Prowadzi
sie w nim badania obejmujace r6zne strategie leczenia
biataczek tj. wykorzystanie komérek macierzystych izolo-
wanych z limfocytdw ludzkich i koriczyny salamandry,
biatka szoku termicznego (Hsp) pozyskiwanego z owocéw
opuncji figowej oraz fenoli otrzymywanych z oliwy z oliwek.
Ostatnim miejscem stazu dr Rusieckiej byt Zakfad Fizjologii
i Biochemii prowadzony przez prof. Mario Valentino, kté-
rego zesp6t odnosi znaczace sukcesy w dziedzinie udaréw
mobzgu i ich leczenia. W tym Zaktadzie dr Rusiecka izolo-
wata mdzgi myszy transgenicznych GFP, a nastepnie bada-
fa na jego zywych fragmentach odpowiedz neuronéw
(elektrostymulacja) i procesy molekularne (mikroskopia
fluorescencyjna) zachodzace podczas udaru niedokrwien-
nego.

Pobyt na Uniwersytecie Maltariskim byt nie tylko wspa-
nialg przygoda intelektualng, ale réwniez zaowocowat
nawigzaniem trwatej wspotpracy i przyjazni. Nalezy pod-
kresli¢ wspaniatg atmosfere panujaca w kazdym zespole
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oraz pomocny i zyczliwy stosunek pracownikéw wobec
dr Rusieckiej. Staz naukowy na Malcie byt réwniez okazjg
dla niej do poznania tej pieknej wyspy w aspekcie jej geo-
grafii, historii i kultury.

prof. Ivan Koci¢,
Katedra i Zaktad Farmakologii
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Minitabletki jako

nowa postac leku doustnego

Minitabletki (ang. minitablets, microtablets, small tablets)
to tabletki o $rednicy 1-3 mm i masie ok. 5-25 mg. Sg duzo
mniejsze niz klasyczne tabletki (Srednica 5-20 mm).
Na ryc. 1 poréwnano wielko$¢ minitabletek i tabletki trady-
cyjnej. Minitabletki zostaty stworzone jako postac leku prze-
znaczona dla pacjentéw majacych kiopot z potykaniem
wiekszych tabletek lub jako posta¢ stwarzajaca mozliwos¢
doboru dawki,przez mnozenie” (np. dzieci w réznym wieku
przyjma rézng liczbe minitabletek jako jedna dawke). Wy-
twarzane sg tak jak tradycyjne tabletki - przez prasowanie
proszkéw lub granulatéw. Produkowane s3 z wykorzystaniem
standardowych, obecnie stosowanych tabletkarek, wypo-
sazonych w specjalne matryce i stemple, w ktérych na trz-
pieniu moze by¢ osadzony jeden lub wiele np. 5-35 mini-
stempli (ryc. 2). Mozliwo$¢ uzycia typowych tabletkarek to
duza zaleta tej technologii.

W ostatnich latach nastapit bardzo duzy rozwéj badan
nad minitabletkami, co ilustruje liczba ponad 150 prac na-
ukowych publikowanych w latach 2010-2016. Przyznano
w ostatnim dziesiecioleciu okoto 40 patentéw dotyczacych
zaréwno technologii minitabletek, jak i urzgdzen dozujacych.
W Polsce jeszcze zadna firma farmaceutyczna nie produku-
je minitabletek. Na rynku $wiatowym ro$nie ciagle liczba
produktow w tej formie. Na rynku amerykanskim lub euro-
pejskim sa juz obecne kapsutki zawierajace minitabletki
dojelitowe (zenzymami trawiennymi, fumaranem dimetylu,
fenofibratem) lub o przedtuzonym uwalnianiu (z wenflak-
syng, propafenonem). W saszetkach wystepuja minitabletki
z walproinianem sodu (o przedtuzonym uwalnianiu), chlo-
rowodorkiem terbinafiny i z iwakaftorem. Sg to minitablet-
ki przeznaczone tylko dla dorostych lub starszych dzieci.
W najblizszym czasie przewidywane jest jednak wprowa-
dzenie do lecznictwa pierwszych minitabletek jako formy
pediatrycznej. Forma minitabletek jako nowoczesnej i po-
trzebnej postaci pediatrycznej wskazywana jest w wytycz-

Ryc. 1. Minitabletki poréwnywane z tabletkq tradycyjnq
Ryc. 2. Matryce i stemple do produkcji minitabletek

20

nych WHO i EMA (European Medicines Agency) oraz uwzgled-
niana w wymaganym planie rozwoju form pediatrycznych
dla nowych lekéw (PIP — Pediatric Investigation Plan).

Podawanie minitabletek pacjentowi moze odbywac sie
poprzez (ryc. 3):

a) bezposrednie potykanie minitabletek dozowanych
z dyspensera lub saszetek,

b) potykanie kapsutek wypetnionych minitabletkami,

¢) wysypywanie minitabletek na tyzke, dodawanie do
pozywienia lub specjalnych Zeli doustnych utatwiajacych
potykanie® (tzw. forma sprinkle),

d) dyspergowanie minitabletek w wodzie.

Mozna réwniez zaproponowac minitabletki szybko roz-
padajace sie lub rozpuszczajace sie na jezyku,

niewymagajace potykania w catosci.

Minitabletki dla dorostych

Dawka leku dla pacjenta dorostego zawiera sie zazwyczaj
w kilkunastu-kilkudziesieciu minitabletkach, ktére moga by¢
umieszczone w saszetce lub w kapsutce. Minitabletki w sa-
szetce moga by¢ podawane po wymieszaniu z pozywieniem
lub po rozpuszczeniu w ptynie. Uzycie minitabletek elimi-
nuje koniecznos¢ kruszenia tabletek, co czesto bywa nie-
zbedne (pacjenci lezacy, zywienie sonda). Dla pacjentéw
z dysfagig zalecane sg szczegélnie minitabletki w formach
szybko rozpadajacych sie w jamie ustnej (ODT), ktére sg
tatwiejsze w produkgji niz inne formy rozpuszczalne na je-
zyku, jak liofilizaty (tabletki liofilizowane) i lamelki (filmy
polimerowe).

Rézne minitabletki, uwalniajace substancje czynng z r6z-
na szybkoscig, w réznych odcinkach przewodu pokarmowe-
go, mozna umieszcza¢ w kapsutkach, otrzymujac w ten
sposdb tzw. wielozbiornikowe postacie leku o modyfikowa-
nym uwalnianiu (np. kapsutki dojelitowe lub o przedtuzonym
uwalnianiu). Do tej pory uzyskuje sie taki efekt zamykajac
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Ryc. 3. Sposoby podawania minitabletek pacjentowi
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w kapsutkach mikrokulki, tzw. peletki, ktére jednak wyma-
gaja do wytwarzania specjalnych linii produkcyjnych (firmy
farmaceutyczne w Polsce nie posiadaja takich linii). W jednej
kapsutce, w zaleznosci od rozmiaru, miesci sie 8-50 minita-
bletek o $rednicy 2,5 mm (ryc. 4).

Minitabletki dla dzieci

W ostatnich latach udowodniono w badaniach klinicznych,
ze nawet 6-miesieczne dzieci nie maja trudnosci z przyjeciem
pojedynczej minitabletki. Dzieci 2- i 3-letnie bez trudu po-
trafig potykac po kilka i kilkadziesigt minitabletek wymie-
szanych z pozywieniem lub specjalnym zelem doustnym.
Minitabletki rozpadajace sie w jamie ustnej rozszerzaja
jeszcze bardziej mozliwosci aplikacyjne eliminujac ryzyko
zakrztuszenia.

Powlekanie minitabletek pozwala otrzymac lek o zama-
skowanym smaku i zapachu lub nada¢ kolor aprobowany
przez dzieci. Jest to wiec forma korzystniejsza niz stosowa-
ne obecnie formy ptynne (syropy). Dodatkowo minitabletki
pozwalaja na tworzenie pierwszych pediatrycznych lekéw
o modyfikowanym uwalnianiu.

Ogromna zaleta minitabletek jest mozliwos¢ zastosowa-
nia jednego produktu dla catej populacji wiekowej, gdyz
odpowiednia dawka warunkowana jest liczbg podawanych
minitabletek (dawkowanie,przez mnozenie”). Na przyktad
dziecko jednoroczne bedzie wymagato 6 minitabletek,
a 4-letnie 10. Obecnie dostosowanie dawki standardowych
tabletek do potrzeb pacjenta odbywa sie czesto poprzez
dzielenie tabletek, co wiaze sie z ryzykiem niedoktadnosci
dozowania i zmniejszeniem trwatosci podzielonej tabletki,
a nawet z niebezpiecznymi modyfikacjami farmakokinetyki.
Warunkiem wykorzystania minitabletek w celu doboru od-
powiedniej dawki jest jednak wprowadzenie dozownikéw
liczacych.

Dozowniki liczace

Minitabletki pozwalaja na indywidualizacje terapii, jednak
potrzebny jest do tego odpowiedni dozownik, poniewaz
trudno jest pobrac tak mate tabletki ze stoiczka lub blistra,
do tego odliczajac je na przykfad w ilo$ci 10 sztuk. Dyspen-
sery do minitabletek powinny pozwala¢ na dozowanie mi-
nitabletek pojedynczo lub po kilka (po 3-5 sztuk), aby umoz-
liwi¢ elastyczne dobieranie dawki w zaleznosci od potrzeb
pacjenta. Obecnie jest kilka firm zajmujacych sie tworzeniem
i upowszechnianiem dozownikéw, ktére sg jednak drogie
i nie znalazty powszechnego zastosowania w lecznictwie.
Problem braku odpowiedniego dozownika op6znia wpro-
wadzenie do lecznictwa minitabletek jako postaci leku umo-
zliwiajacej elastyczne dobieranie dawki,przez mnozenie”.

Projekt naukowy

Z mysla o wprowadzeniu minitabletek do zastosowan
klinicznych prowadzono w latach 2012-2016 w Katedrze
Farmacji Stosowanej GUMed badania w ramach projektu
finansowanego przez NCBIR pt. Minitabletki jako nowa postac
leku doustnego — opracowanie warunkéw wytwarzania, po-

GAZETA AMG 11/2017

wlekania i dozowania oraz optymalizacja wtasciwosci fizycz-
nych w zaleznosci od zastosowania. Celem prac byto dostar-
czenie dla potencjalnych producentéw obszernego mate-
riatu doswiadczalnego zawierajgcego krytyczng analize
technologii i wskazanie mozliwosci nowych zastosowan
minitabletek. Powstat wyczerpujacy raport technologiczny,
stanowigcy podstawe dla platformy technologicznej, ktéra
moze by¢ z powodzeniem zastosowana do wszystkich sub-
standji leczniczych i oferuje ogromne mozliwosci optymali-
zacji whasciwosci (typu) minitabletek, w zaleznosci od wy-
maganych celéw terapeutycznych: szybkie lub przedtuzone
albo opéznione uwalnianie, rozpad w $linie przed potyka-
niem, a takze aplikacja w dowolny sposéb: z ptynami lub
z no$nikami,zelowymi’, po rozpadzie w szklance itp.

W badaniach uczestniczyli réwniez pracownicy dziatu
badawczego w Zakfadéw Farmaceutycznych Polpharma.
Metodyke powlekania minitabletek opracowano we wsp6t-
pracy z prof. Bozenng Kawalec-Pietrenko z Politechniki
Gdanskiej (Katedra Inzynierii Chemicznej i Procesowej).
W ramach Projektu wspdlnie z Katedra Mechaniki i Me-
chatroniki Politechniki Gdanskiej, kierowana przez prof.
Edmunda Wittbrodta, opracowano prototyp prostego i ta-
niego dozownika, ktéry moze by¢ dotaczany do pojemnika
z minitabletkami.

Bardzo wazne byty wyniki akceptowalnosci minitabletek
przez dzieci. Byly to pierwsze na $wiecie publikowane badania,
ktore dowiodty, ze dzieci 2- i 3-letnie potrafig potknac jedno-
czesnie 5 i 10 minitabletek. Eksperymenty prowadzono we
wspotpracy z Katedra i Klinika Pediatrii, Diabetologiii Endokry-
nologii, ktéra kieruje prof. Matgorzata Mysliwiec oraz Katedra
i Klinikg Pediatrii, Gastroenterologii, Hepatologii i Zywienia
Dzieci UCK, kierowana przez prof. Barbare Kamiriska. Do ba-
dania zakwalifikowano 60 dzieci. Procedura polegata na po-
daniu doustnym 5 lub 10 sztuk minitabletek placebo o $red-
nicy 2 lub 3 mm, wymieszanych na tyzeczce ze smakowym
kisielem spozywczym, ktéry miat utatwic¢ potkniecie kilku
jednostek na raz. Identyfikacja pogryzienia czastek byta moz-
liwa dzieki dodaniu do rdzenia minitabletek niebieskiego
barwnika, ktéry barwit jame ustna dziecka jedynie w przypad-
ku zniszczenia otoczki. Akceptowalnos¢ minitabletek (potknie-
cie zpogryzieniem lub bez) zarejestrowano u 75% dwulatkéw

Ryc. 4. Minitabletki w kapsutkach
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i az u 93% trzylatkdw. Wyniki dotyczace akceptowalnosci
i potykania bez pogryzienia nie odbiegaty od wynikéw uzy-
skiwanych przez innych badaczy oceniajacych podanie poje-
dynczej minitabletki z popiciem. Warto doda¢, ze w $lad za
naszymi wynikami, w badaniach prowadzonych w Niemczech
we wspdtpracy z firma farmaceutyczna, udowodniono, ze
mozliwe jest potkniecie przez dziecko nawet 50 minitabletek.

Przygotowany w naszej Katedrze szczegétowy raport
z badan nad wytwarzaniem i zastosowaniem minitabletek
w catosci dostepny jest dla firm farmaceutycznych w Polsce.
Poniewaz wiekszo$¢ producentéw lekédw w Polsce posiada
linie do produkgji tabletek, sg oni oczywistymi odbiorcami
nowej technologii.

prof. Matgorzata Sznitowska,
Katedra i Zaktad Farmacji Stosowanej

Wyroznienia dla prof. Wiestawa Sawickiego

Prof. Wiestaw Sawicki, kierownik Katedry i Zaktadu Chemii Fizycznej GUMed otrzymat w ostatnich tygodniach dwa

wyréznienia. 26 sierpnia br. decyzjg Ministerstwa Rozwoju zostat powotany do Rady Naukowej Instytutu Farmaceu-

tycznego w Warszawie. Dzierh p6zniej Naczelna Rada Aptekarska za wieloletnig aktywnos¢ na rzecz rozwoju zawodu
farmaceuty wyrdznita Profesora najwyzszym odznaczeniem samorzadu aptekarskiego — medalem im. prof. Broni-
stawa Koskowskiego. Odznaczenie zostato wreczone 11 pazdziernika br. w Warszawie podczas obchodéw Ogélno-

polskiego Dnia Aptekarza. m

Praktykantki z Libanu i ZEA

w Katedrze Biofarmacji i Farmakodynamiki

Studentki z Libanu oraz Zjednoczonych Emiratéw Arab-
skich — Cynthia Aoun oraz Rufaida Mahmoud w swoich
rodzinnych krajach studiuja farmacje i obie ukoczyty IV
rok nauki. W dniach 3-28 lipca br. odbywaty praktyki w Ka-
tedrze Biofarmacji i Farmakodynamiki GUMed. Praktyki
odbyty sie w ramach programu Student Exchange Pro-
gramme koordynowanego przez International Pharma-
ceutical Students' Federation, ze strony polskiej natomiast
przez Polskie Towarzystwo Studentéw Farmacji.

W czasie zajec studentki miaty mozliwos$¢ zapoznania
sie z aparatura wykorzystywana w badaniach prowadzo-
nych przez pracownikéw Katedry oraz z praktycznymi
zasadami doboru warunkéw analizy z wykorzystaniem
wysokosprawnej chromatografii cieczowej (HPLC). Samo-
dzielna obstuga aparatu stanowita dla nich ciekawe uzu-
petnienie teoretycznej wiedzy zdobytej na studiach.

Pomimo krétkiego pobytu w Gdariskim Uniwersytecie
Medycznym, program praktyk pozwolit na zaprezentowa-
nie réznorodnosci badan prowadzonych przez pracowni-
kéw Katedry Biofarmacji i Farmakodynamiki oraz umoz-
liwit poznanie podstaw pracy naukowej. m

Pielegniarki z GUMed nagrodzone

Gdanskie pielegniarki zostaty docenione na Bliskim Wschodzie.  stosowania Miedzynarodowej Klasyfikacji Praktyki Pielegniarskiej
Komitet Naukowy konferencji 23rd World Nurse Practitioner, ktéra  (ICNP®) staje si¢ coraz wazniejszym zagadnieniem w wymiarze
odbyta sie w Dubaju w dniach 28-29.09 br. przyznat dr hab. Alek-  Praktycznym i naukowym wsréd pielegniarek na catym swiecie. m

sandrze Gaworskiej-Krzeminskiej Il miejsce za przedstawiony
materiat pt. Importance of application of ICNP® in teaching nursing
based on polish experience. Badania byty prowadzone przez pra-
cownikéw Katedry Pielegniarstwa GUMed: dr Hanne Grabowska
oraz dr hab. Aleksandre Gaworska-Krzemiriska we wspétpracy
z Akredytowanym Centrum ICNP z Uniwersytetu Medycznego
w todzi. Na uwage zastuguje fakt, ze znaczenie nauczania oraz
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TAJEMNICE Z MUZEALNE] POEKI

Pazdziernik 2017 r. Zainugurowalismy 73 rok akade-
micki naszej Uczelni, bedacy jednocze$nie sz6stym z cyklu
Tajemnice z muzealnej pétki. Zaczynamy od poczatku. Od
embriologii.

W ostatnich tygodniach kolekcja Muzeum GUMed wzbo-
gacita sie o kilkadziesiat plansz dydaktycznych wykorzysty-
wanych podczas wyktadéw, seminariéw i ¢wiczen. W pierw-
szych powojennych latach Uczelnia borykata sie z dotkliwym
brakiem pomocy naukowych niezbednych dla efektywnego
nauczania studentéw. O wspétczesnych technologiach IT,
prezentacjach, animacjach, efektach 3D nikt nawet nie $nit.
Jedynie najbardziej odwazni autorzy powiesci futurologicz-
nych i science-fiction podejmowali mniej lub bardziej uda-
ne préby antycypacji zaawansowania nauki przetomu
XX i XXI w., a tym samym wizji nauczania w przysztosci.

Funkcje wspdtczesnych prezentacji opartych o popularne
programy dedykowane do tych celéw, przez wiele lat, niemal
do pierwszych lat dwudziestego pierwszego wieku, spetnia-
ty kolorowe plansze.

Malowano je na kartonie, rzadziej na specjalnym pt6tnie.
Musiaty spetnia¢ wymag czytelnosci dla studentéw w ostat-
nich tawkach sali wyktadowej mieszczacej sie na pigtrze
powyzej dzisiejszego Muzeum GUMed (audytorium im.
Olgierda Narkiewicza przybrato swéj obecny ksztatt podczas
przebudowy budynku w latach 2005-2007). Podstawa byt
duzy rozmiar, cho¢ plansza pokazywana w tym odcinku
naszego cyklu nalezy do stosunkowo matych: jej wymiary
to 60x90 cm. Zdarzaty sie znacznie wieksze np. 200x300 cm.

Wykonana zostata recznie, zapewne w jednym egzem-
plarzu, nie pézniej niz w 1950 r. Swiadczy o tym znajdujaca
sie nieco niewyrazna pieczatka Akademia Lekarska w Gdari-
sku. Zaktad Embriologii.

By¢ moze nawet, plansza ta pokonata dtuga i skompli-
kowang droge zWilna i Wydziatu Lekarskiego Uniwersyte-
tu Stefana Batorego, gdzie stuzyta jeszcze przed Il wojng
Swiatowa.

Dzi$ prezentowana podczas wystawy Siedemdziesiqt lat
stomatologii uniwersyteckiej w Gdarisku przypomina o prze-
sztosci, pokazujac jednoczesnie jak wielki postep dokonat
sie w stomatologii i innych naukach medycznych w ostat-
nich latach.

Czytelnikom cyklu Tajemnic z muzealnej potki Muzeum
GUMed zyczy dobrego nowego roku akademickiego. Do
zobaczenia w Muzeum.

dr Marek Bukowski,
Muzeum GUMed
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25mm rarodka ludzkiego.

40 mm zar.
Na listwie zebowef
- Zgrubienia pgczkow zgbowych

Kazdego dsmego dnia miesigca na stronie internetowej
www.gumed.edu.pl prezentowany jest wybrany obiekt
z kolekcji Muzeum GUMed. Wszystkie eksponaty zostang
zaprezentowane podczas specjalnej wystawy jesienig
2018 roku.
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Co nowego w elektroterapii serca

Klinika Kardiologii i Elektroterapii to wiodacy w woje-
wodztwie, istniejacy od kilkudziesieciu lat osrodek leczacy
zaburzenia rytmu serca. Warte podkreslenia jest to, ze
w osrodku tym w 1963 r. wszczepiono pierwszy w Polsce
rozrusznik serca, tutaj odbyta sie tez w 1995 r. implantacja
pierwszego w Polsce kardiowertera-defibrylatora z przezzyl-
nym systemem elektrod (ICD). Obecnie kazdego roku wy-
konuje sie tu ponad 1000 wysokospecjalistycznych procedur
inwazyjnych, Klinika znajduje sie w zdecydowanej czotéwce
krajowej w zakresie wprowadzania najnowoczesniejszych
metod leczenia. Wdrozenie implantacji ICD z przezzylnym
systemem elektrod pozwolito na ponad 10-krotna redukcje
$miertelnosci okotozabiegowej w poréwnaniu z wczesniej
stosowanymi uktadami epikardialnymi, ktérych implantacja
wymagata otwarcia klatki piersiowej. Od 2014 r. wszczepia-
my w naszej Klinice nowoczesne defibrylatory implantowa-
ne catkowicie podskornie. Wszczepilismy pierwsze takie
urzadzenie w naszym kraju. Jest to ciagle nowos¢ w Polsce,
gdyz do dzi$ w naszym kraju takich implantacji wykonano
niewiele ponad 100. Jak dziata podskoérny defibrylator i na
czym polega jego przewaga nad dotychczas stosowanymi
urzadzeniami?

Implantacja defibrylatoréw serca z elektrodami przezzyl-
nymi to metoda rutynowo stosowana na swiecie od potowy
lat 80. XX w., pozwalajaca dramatycznie zmniejszy¢ Smier-
telnos¢ wsrdd pacjentédw z niewydolnoscia serca, ktorych
znaczna cze$¢ gineta w mechanizmie nagtego zgonu serco-
wego na podtozu komorowych zaburzenia rytmu. Jednak
wszczepiane obecnie uktady ICD nie sg pozbawione wad.
Obecnie gtéwnym problemem jest system elektrod wpro-
wadzanych droga przezzylna do serca. Trwatos¢ elektrod
pozostawia wiele do zyczenia, gdyz jak podaje pi$miennic-
two blisko 40% z nich ulega uszkodzeniu w okresie pierw-
szych 10 lat od implantacji. Sytuacja ta wiaze sie z koniecz-
noscig prowadzenia zabiegu usuniecia elektrody i zastapie-

Ryc. 1. Radiogram klatki piersiowej chorej po implantacji S-ICD

nia jej kolejna. Im dtuzej elektroda pozostawata w organizmie
pacjenta tym trudniej ja eksplantowac ze wzgledu na poja-
wiajace sie zrosty i zwapnienia zlokalizowane w naczyniach
zylnych i jamach serca. Ponadto materiat, z ktérego sg wy-
konane elektrody sprzyja rozwojowi powiktari bakteryjnych
(odelektrodowego zapalenia wsierdzia), do ktérych moze
dojs¢ praktycznie przy okazji kazdej, nawet krétkotrwatej,
przemijajacej bakteriemii. Dlatego od kilku lat na swiecie
prowadzone byty prace badawcze majace na celu skonstru-
owanie uktadu defibrylujacego wszczepianego catkowicie
podskdrnie, niewymagajacego wprowadzania jakichkolwiek
elementdéw do systemu sercowo-naczyniowego. Ostatecznie
na rynku amerykanskim pojawit sie defibrylator okreslany
skrétem S-1CD (subcutaneous cardioverter-defibrillator) pro-
dukowany przez firme Boston Scientific. W Europie urzadze-
nie to stosowane jest od 2009 .

Wskazania do jego wszczepienia nie réznig sie praktycz-
nie od wskazan do implantacji tradycyjnych uktadéw przez
zylInych i obejmuja pacjentéw po przebytym epizodzie za-
trzymania krazenia w mechanizmie komorowych zaburzen
rytmu oraz osoby z niewydolnoscig serca i obnizong kurcz-
liwoscia lewej komory, ktére w sposdb szczegdlny sg zagro-
zone nagtym zgonem sercowym. Pamietac jednak nalezy,
7e S-ICD nie ma mozliwosci przerywania arytmii stymulacja
antyarytmiczng, a wytacznie elektrowstrzasem o energii 80
J, ponadto funkcja stymulacji w przypadku bradykardii
ograniczona jest do okresu bezposrednio po dostarczonym
elektrowstrzasie (50/min przez 30 sek.). Uktad skfada sie
z korpusu urzadzenia o masie nieznacznie przekraczajacej
100 g umieszczanego podskérnie w rzucie piatej i szostej
lewej przestrzeni miedzyzebrowej pomiedzy srodkowg i tyl-
na linig pachowa oraz elektrody ukfadanej takze podskornie
wzdtuz lewej krawedzi mostka ztozonej z 2 pierscieni steru-
jacych rozdzielonych o$miocentymetrowym pierscieniem
defibrylujgcym. Zazwyczaj S-ICD proponowane jest chorym
z utrudnionym dostepem zylnym do serca (zakrzepica zyt
podobojczykowych), osobom z bakteryjnymi powikfaniami
zwigzanymi z tradycyjnymi ICD (po usunieciu dotychczaso-
wego, zainfekowanego uktadu), a takze osobom miodym
(ze wzgledu na znaczna trwatosc elektrody i duza odpornos¢
ukfadu na uszkodzenia). Do 2014 r. w Polsce nie implanto-
wano defibrylatoréw tego typu. Przedstawiong metoda,
w Klinice Kardiologii i Elektroterapii leczono juz 11 chorych.

Na podstawie danych z pismiennictwa, jak tez wiasnych
obserwacji nalezy stwierdzi¢, ze zapobieganie nagtym zgo-
nom sercowym za pomocg uktadéw S-ICD jest metoda
wielce obiecujaca, charakteryzujaca sie duza skutecznosciag
przy stosunkowo matym ryzyku powiktan. Niestety cena
procedury (ok. 70 tys. zt) wymusza ograniczenia w jej wyko-
nywaniu.

Kolejna nowoczesng, od niedawna wykorzystywang tak-
ze w Klinice Kardiologii i Elektroterapii w ramach badan
klinicznych metoda zapobiegania nagtej Smierci sercowej
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jest stosowanie kamizelki z zewnetrznym kardiowerterem
-defibrylatorem (Wearable Cardioverter-Defibrillator - WCD)
produkgji firmy Zoll. Jest to urzadzenie, jak wskazuje jego
nazwa, catkowicie zewnetrzne sktadajace sie z 4 elektrod
rejestrujacych sygnat EKG, jednostki centralnej z procesorem
i baterig oraz 3 elektrod defibrylujacych. Wszystkie te ele-
menty sg integralna czescia ptociennej uprzezy - kamizelki
noszonej przez pacjenta bezposrednio na gotg klatke pier-
siowa. WCD w przypadku zarejestrowania arytmii komorowej
o odpowiednio wysokiej czestosci dostarczy¢ moze impuls
defibrylujacy o energii 150 J celem jej przerwania. Maksy-
malna ilos¢ wytadowan w jednym epizodzie arytmii wyno-
si 5. Bezposrednio przed defibrylacja elektrody uwalniaja
specjalny Zel redukujacy opdr elektryczny i tym samym
zwiekszajacy skutecznos¢ impulsu. Ciekawym rozwigzaniem
jest wprowadzenie mozliwosci zablokowania dostarczenia
terapii przez samego pacjenta. W przypadku gdy arytmia
jest dobrze tolerowana i pacjent jest przytomny moze on
przez nacisniecie i przytrzymanie specjalnego przycisku
czasowo wstrzymac bolesng defibrylacje. Jezeli dojdzie
jednak do omdlenia przycisk zostaje zwolniony, co skutkuje
odblokowaniem terapii wysokoenergetycznej. WCD jest
bardzo skutecznym narzedziem w zapobieganiu nagtym
zgonom arytmicznym, jednak ze wzgledu na pewng uciaz-
liwo$¢ stosowania (pacjent musi mie¢ kamizelke stale na
sobie) zwykle jest wykorzystywana tylko czasowo, najczesciej
przez okres 2-3 miesiecy. Dlatego rozwigzanie takie jest
stosowane u pacjentéw przejéciowo zagrozonych nagtym
zgonem, u ktérych przyczyna choroby jest odwracalna lub
przemijajaca. Do takiej grupy naleza np. chorzy z ostrym
zapaleniem migénia sercowego, osoby po zawale serca
w okresie postepujacej poprawy czy pacjenci, ktérym usu-
nieto ICD z powodu powikfan a oczekujg oni na ponowna
implantacje.

Poza nowymi metodami leczenia os6b zagrozonych nagtym
zgonem na podtozu tachyarytmii, takze w leczeniu brady-
kardii dokonat sie w ostatnim czasie spory postep. Dostepne
w Polsce s3 obecnie stymulatory bezelektrodowe wszczepia-
ne bezposrednio do prawej komory serca. Tradycyjny uktad
stymulujacy sktada sie z korpusu urzadzenia zawierajacego
przede wszystkim baterie oraz procesor sterujacy jego dzia-
taniem oraz z elektrody badz elektrod umieszczanych droga
przezzylng w jamach serca. | to wkasnie implantacja elektrod
endokawitarnych zwigzana jest z gtéwnym ryzykiem wysta-
pienia powiktar podczas zabiegu wszczepienia stymulatora
serca. Najczestsze z nich to odma optucnowa, perforacja jam
serca czy dyslokacje. Takze stosowanie elektrod endokawi-
tarnych, podobnie jak w opisanych powyzej systemach ICD,
zwieksza ryzyko infekcji ogélnoustrojowej — pod postacia
odelektrodowego zapalenia wsierdzia. Wreszcie elektrody sa
tez gtéwnym zrédtem probleméw zwigzanych z dysfunkcja
uktadu polegajaca przede wszystkim na ich mechanicznym
uszkodzeniu. Z tego wzgledu od wielu lat prowadzone byty
prace nad zastosowaniem rozrusznika pozbawionego elektrod
aimplantowanego bezposrednio do jam serca. Obecnie takie
urzadzenie jest juz dostepne (stymulator Micra firmy Med-
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Ryc. 2. Pacjent z poprawnie zatozonq kamizelkqg WCD

tronic). Jest to rozrusznik o masie 1,75 g, objetosci 0,8 cm®
i dlugosci 26 mm. Procedura jego implantacji polega na
wprowadzeniu poprzez zyte udowa cewnika naczyniowego
do prawej komory serca. Nastepnie, po potwierdzeniu od-
powiedniego umiejscowienia cewnika z jego korica uwol-
niony zostaje korpus stymulatora fiksowany w przegrodzie
miedzykomorowej za pomoca specjalnych waséw. Po kon-
troli odpowiednich parametréw urzadzenie zostaje ostatecz-
nie oddzielone od cewnika prowadzacego i pozostawione
w komorze serca. Parametry pracy stymulatora Micra sg
w petni programowalne, czym praktycznie nie rdzni sie on
od tradycyjnych rozrusznikéw. Przewidywany czas dziatania
aparatu to 8-12 lat.

Micra jest rozwigzaniem pozwalajacym zapewni¢ stymu-
lacje serca osobom pozbawionym dostepu naczyniowego
umozliwiajacego implantacje tradycyjnych stymulatoréw
lub chorym ze zmianami skérnymi niosacymi ryzyko zaka-
zenia podczas takiej implantacji. Takze u 0s6b z powiktania-
mi infekcyjnymi uprzednio implantowanych uktadéw prze-
zzylnych Micra jest interesujacg opcja terapeutyczna. Pod-
kresli¢ nalezy, ze jej zastosowanie w sposéb oczywisty
praktycznie eliminuje ryzyko wystapienia powiktan zwigza-
nych z zastosowaniem elektrod endokawitarnych, jak tez
powiktan miejscowych obejmujacych loze tradycyjnych
stymulatoréw. Pamietac jednak nalezy, ze Micra to system
pozwalajacy na uzyskanie wytgcznie stymulacji jednojamo-
wej — komorowej, co znacznie ogranicza jego zastosowanie.

W Polsce implantacje systemu Micra wykonywane s3
0d 2015 ., jednak brak jasnych zasad refundacji tej proce-
dury powoduje, ze czestos¢ jej wykonywania jest mocno
ograniczona.

Ryc. 3. Stymulator bezelektrodowy Micra
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Ostatnie lata to takze ciagty postep w leczeniu tachyaryt-
mii metoda ablacji. Metoda ta polega na zniszczeniu wyso-
ka temperaturg spowodowana przeptywem pradu o wyso-
kiej czestotliwosci (ablacja RF) lub niska temperaturg (cry-
oablacja) fragmentu tkanki serca odpowiedzialnej za po-
wstanie i/lub podtrzymanie czestoskurczu. Klinika Kardio-
logii i Elektroterapii takze w tej dziedzinie nalezy do pionier-
skich osrodkéw w Polsce. Juz w pierwszej potowie lat 90. XX
w. rozpoczeto tu wykonywanie ablacji, a w 2000 r. byt to
jeden z trzech os$rodkdw w kraju, w ktérym wprowadzono
system do tréjwymiarowego mapowania serca (system
elektroanatomiczny CARTO).

W pierwszych latach po wprowadzeniu tej metody tera-
peutycznej, stuzyta ona gtéwnie do leczenia prostych arytmii
nadkomorowych — czestoskurczu weztowego, eliminagji
drég dodatkowych (zespét Wolffa-Parkinsona-White'a) oraz
ablacjitacza przedsionkowo-komorowego, p6zniej typowe-
go trzepotania przedsionkéw i ekstrasystolii komorowe;j.
W miare rozwoju technologii i zdobywania coraz wiekszego
doswiadczenia zabiegi ablacji staty sie coraz skuteczniejsze
w leczeniu bardziej ztozonych arytmii — migotanie przed-
sionkow (AF), atypowe trzepotanie przedsionkdw, arytmie

Ryc. 4. Rekonstrukcja z tomografii komputerowej (z6tta powyzej) i mapa uzyskana

z systemu elektroanatomicznego (szara ponizej) przedstawiajqca lewy przedsionek
pacjenta poddanego ablacji AF. Czerwone punkty oznaczajq miejsca wykonanej ablacji
tworzqce linie izolujqcq ujscia zyt ptucnych od lewego przedsionka

Ryc. 5. Pracownia elektrofizjologii wyposazona w angiografie rotacyjnq i system
elektroanatomiczny
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ekotopowe zlokalizowane we wszystkich jamach serca,
czestoskurcz komorowy (VT).

Obecnie dwa najwazniejsze wyzwania dla ablagji to le-
czenie migotania przedsionkéw oraz czestoskurczéw komo-
rowych u pacjentéw z organiczng chorobg serca.

Migotanie przedsionkéw jest najczestsza tachyarytmia
wystepujaca u ludzi. Rozwija sie u ok. 2% populacji. Jego
czestos¢ wzrasta z wiekiem, a wiec w zwigzku ze starzejaca
sie populacja staje sie coraz wiekszym problemem klinicznym.
Od lat migotanie przedsionkéw leczone jest farmakologicz-
nie, jednak skutecznosc¢ tego leczenia jest bardzo niska
- siega zaledwie kilkunastu procent. Nic wiec dziwnego, ze
wkrétce po wprowadzeniu ablacji rozpoczeto préby leczenia
ta metoda takze AF. Poczatki byly mato obiecujace, jednak
przetom nastapit pod koniec lat 90. XX w., kiedy zauwazono,
7e u wielu pacjentéw migotanie rozpoczyna sie i jest pod-
trzymywane w okolicy uj$¢ zyt ptucnych. Mniej wiecej w tym
samym czasie postep technologiczny zaowocowat pierwszym
systemem do przestrzennego mapowania serca (system
CARTO).

System taki pozwala na tréjwymiarowe odwzorowanie
anatomii jamy serca (w przypadku AF lewego przedsionka)
i naniesienie na taki model sygnatéw elektrycznych, a na-
stepnie umozliwia przestrzenne nawigowanie cewnikiem
do wykonywania ablacji. Dzieki temu mozliwe jest bardzo
precyzyjne wykonanie ablacji - w przypadku migotania
przedsionkéw wykonanie punkt po punkcie linii izolujacej
okolice ujs¢ zyt ptucnych (Zzrédto migotania) od lewego
przedsionka. Wykonanie takiej linii pozwolito na wyelimi-
nowanie migotania przedsionkéw u ok. 50% pacjentdw.

W miare rozwoju technologii skutecznos¢ ablacji AF wzro-
stai wynosi obecnie 60-90%. Jest to mozliwe dzieki poprawie
funkcjonalnosci systemdw elektroanatomicznych - pozwa-
laja one obecnie stosunkowo szybko stworzy¢ bardzo do-
ktadna mape 3D (ryc. 4), a takze wykorzystac rekonstrukcje
otrzymane z tomografii komputerowej badz z angiografii
rotacyjnej wykonanej w trakcie ablacji (od marca br. taki
angiograf znajduje sie na wyposazeniu Pracowni Elektrofi-
zjologii Kliniki Kardiologii i Elektroterapii — ryc. 5). Wyzsza
skutecznosc to takze wynik wiekszej trwatosci i szczelnosci
linii ablacyjnej. Stato sie to mozliwe dzieki wprowadzeniu
cewnikdéw ablacyjnych z chtodzong kofcdwka i czujnikiem
sity docisku — umozliwia to wytworzenie gtebszej i trwalszej
blizny oraz zmniejsza ryzyko perforacji serca i wytworzenia
skrzepliny na koricéwce cewnika. Dodatkowo prowadzone
w ostatnich latach badania pozwolity tak dobrac parametry
ablacji (czas aplikacji, mog, sita nacisku, odlegtosci miedzy
sasiednimi miejscami ablacji), aby zminimalizowaé powsta-
nie péznych nieszczelnosci w linii ablacyjnej (tzw. przepu-
stoéw), ktére odpowiedzialne sa za wiekszos¢ nawrotéw AF
po ablacji.

Pomimo wyraZznego postepu, nadal pozostaje szereg
zagadnie wymagajacych dalszych badani: mniejsza sku-
tecznosc ablacji w przypadku dtugotrwajacego przetrwate-
go AF, trudnosci w lokalizacji i eliminacji zrédta AF lezacego
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poza zytami ptucnymi czy zasadnos¢ wykonywania innych
linii ablacyjnych w lewym i prawym przedsionku.

Istotne znaczenie dla rozwoju i dostepnosci ablacji jako
metody leczenia AF jest pojawienie sig innych zrodet energii:
cryoablacja, ablacja laserowa, ablacja mikrofalowa. Sposrod
wymienionych powyzej coraz bardziej rozpowszechnia sie,
zwiaszcza w naszym kraju cryoablacja balonowa. Polega
ona na wprowadzeniu po kolei do wszystkich zyt ptucnych
balonu, ktéry w miejscu zetkniecia sie z tkankg przedsionka
wymraza jg prowadzac do elektrycznej izolacji zyt. Metoda
ta jest tatwiejsza i z reguty krétsza niz ablacja RF. Nie moze
by¢ zastosowana u wszystkich pacjentéw kwalifikujacych
sie do ablagji RF, ale jej wyniki wydaja sie nie gorsze od tej
pierwszej.

Drugie aktualne wyzwanie dla ablacji to leczenie arytmii
komorowych (gt. VT) u pacjentéw z organiczna choroba
serca. Arytmie tego rodzaju w przeciwienstwie do AF sta-
nowig bezposrednie zagrozenie zycia pacjentéw. Z tego
powodu leczeniem pierwszego rzutu jest u nich wszczepie-
nie ICD. Urzadzenia te skutecznie przerywaja tachyarytmie
komorowe i redukujg $miertelnos¢, ale nie zapobiegaja
kolejnym nawrotom VT, a same interwencje wysokoenerge-
tyczne (kardiowersje wewnatrzsercowe) sa niezmiernie
bolesne i zwiekszaja $miertelnos¢. Dzieki coraz skuteczniej-
szej kardiologii zachowawczej, interwencyjnej i duzej do-
stepnosci ICD pacjenci z organiczng chorobg serca (gt. cho-
roba wiericowa) zyja coraz diuzej i coraz czgsciej doswiad-
czajg VT iinterwencji ICD.

Rola ablacji polega wiec w tym wypadku na wyelimino-
waniu lub zmieszeniu liczby napadéw VT. Nie leczy ona
choroby podstawowej. Zmienia jedynie substrat arytmii
(chorobowo zmieniong tkanke odpowiedzialng za powsta-
nie VT, najczedciej blizne pozawatowa) w taki sposob, aby
nie dopusci¢ do nawrotéw VT. Zabieg sprowadza sie wiec
do ustalenia obszaru krytycznego dla powstania arytmii
i jego ziszczenia energia RF (cryoablacja nie ma w tym przy-
padku zastosowania). Wyznaczenie obszaru krytycznego
jest kluczowym i najtrudniejszym elementem zabiegu. Ist-
nieje kilka réznych technik, ktérych zastosowanie zalezy od
konkretnej sytuadji klinicznej (choroba podstawowa, szybkos¢
czestoskurczu, liczba morfologii VT itp.). Jedna z nich polega
na odtworzeniu z uzyciem systemu elektroanatomicznego
przebiegu aktywacji elektrycznej podczas VT i wykonaniu

00 ¢

Ryc. 6. Mapa elektroanatomiczna lewej komory serca przedstawiajqca rozchodzenie sie

aktywacdji elektrycznej podczas VT (strzatki przedstawiajq tor aktywacji). W miejscu
wskazanym przez koricéwke elektrody ablacyjnej znajduje sie obszar kluczowy dla

powstania VT - ablacja w tym obszarze zablokuje rozchodzenie sie aktywacji i uniemoz-

liwi powstanie kolejnego czestoskurczu

oszczednej ablacji tylko w miejscu, w ktérym impuls elek-
tryczny wychodzi z obszaru zmienionego choroba, gtéwnie
blizny pozawatowej (ryc. 6).

Niestety w wielu przypadkach substrat jest bardzo skom-
plikowany, trudny do jednoznacznego zlokalizowania, obej-
mujacy endo- i epicardium itp. Stad wyniki ablacji VT sa
dalekie od zadawalajacych - rok po ablacji 60% pacjentéw
z chorobg niedokrwienng serca jest wolnych od napadéw
VT, a w przypadku kardiomiopatii rozstrzeniowej jedynie
40%. Tak wiec wiele jest do zrobienia. Obecnie tocza sie
liczne badania majace utatwi¢ precyzyjng ocene substratu
arytmii w oparciu o obrazowanie gtéwnie rezonansem ma-
gnetycznym oraz zwiekszenie rozdzielczosci mapowania
elektroanatomicznego. Prowadzone s takze prace zmierza-
jace do uzyskania gtebszej blizny ablacyjnej (cewniki abla-
cyjne RF wyposazone w igte, ablacja dwubiegunowa, abla-
cja laserowa, ablacja alkoholowa). Mamy nadzieje, ze reali-
zacja wszystkich tych projektéw poprawi dotychczasowe
wyniki ablacji VT.

dr Maciej Kempa, dr Tomasz Krélak,

prof. Grzegorz Raczak, Klinika Kardiologii i Elektroterapii Serca

Gosc z Australii w GUMed

Prof. Rodney Scott z Uniwersytetu Newcastle w Australii byt gosciem nadzwyczajnego posiedzenia Gdarskiego

Oddziatu Polskiej Akademii Nauk. Przedstawit wykfad zatytutowany Inherited Predispositions to Bowel Cancer: Lynch

Syndrome. Spotkanie odbyto sie 29 wrzesnia br. w Collegium Biomedicum GUMed.

Badania prof. Scotta koncentruja sie na identyfikacji gendéw zwigzanych z dziedziczonymi formami raka jelita gru-

bego i raka piersi. Jest on autorem ponad 500 publikacji naukowych i laureatem wielu prestizowych konkurséw. m
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Profesor Tadeusz Kielanowski

jako lekarz, humanista i spotecznik

Profesorowi Tadeuszowi Kielanowskiemu zawdzieczamy
istnienie telefondw zaufania w Polsce, nie tylko w Gdarisku.
To on miat odwage przewiez¢ przez ,zelazng kurtyne” dro-
gocenny towar” - idee pomocy ludziom bedacym w kryzy-
sie psychicznym przez telefon. To jeden z wielu przejawdéw
wrazliwosci jego serca na ludzkie po-
trzeby i cierpienie.

Profesor Tadeusz Kielanowski jest
jednym z najwybitniejszych polskich
lekarzy ubiegtego stulecia. Przezyt
prawie caty wiek XX. Wszechstronnie,
niejako ponad miare utalentowany,
mogt wybrac kazdy zawdd, np. poswie-
ci¢ sie muzyce. Od wezesnego dziecin-
stwa uczyt sie bowiem gry na skrzyp-
cach, kochat muzyke i poswiecat jej
wiele czasu. Rodzina sktaniata go do
pojscia ta droga. Profesor po latach
wyznat, ze sama muzyka nie potrafi
wypetni¢ mi Zycia. Rozpoczat studia
prawnicze w Paryzu, ale ostatecznie
wrociwszy do rodzinnego miasta Lwo-
wa, wybrat medycyne, aby by¢ blizej
ludzi cierpiacych, zeby im pomagac.

W czasie studiéw medycznych Ta-
deusz Kielanowski zetknat sie z problemem gruzlicy ptuc.
Ofiarg tej nieuleczalnej wéwczas choroby padali gtéwnie
ludzie mtodzi. Szerzyta sie ona takze wsrdd studentéw,
przerywajac im nauke, wyrywajac z zycia. Profesor juz jako
student zaangazowat sie w dziatalno$¢ Uniwersyteckiej
Wzajemnej Pomocy Medykéw, znanej tez pod nazwa Brat-
niaka. Jako jej przewodniczacy wtaczyt sie aktywnie w pomoc
chorym studentom.

Po uzyskaniu dyplomu doktora wszechnauk lekarskich,
Tadeusz Kielanowski jako mtody lekarz pragnat poswieci¢
sie leczeniu chorych na gruZlice, ale droga do tego byta
dtuga. Dopiero po 1937 r., na bezptatnej asystenturze w Kli-
nice Choréb Wewnetrznych, na oddziale gruzlicy ptuc, roz-
poczat specjalizacje z ftyzjatrii. Jednoczesnie podjat prace
lekarza w Domu Akademickim dla Studentéw Chorych na
Gruzlice Ptuc. Dla tego Domu o charakterze pdtsanatorium,
utozyt specjalny regulamin, ktéry wkrétce jako wzorcowy
zostat przyjety takze w innych krajach Europy.

Po latach Il wojny $wiatowej, ktdra cata przetrwat we
Lwowie, zlecono mu organizacje nowych uczelni medycz-
nych. To, jak postrzegano dziatalnos¢ T. Kielanowskiego
wyrazit dr hab. Jan Pietruski z Akademii Medycznej w Bia-
tymstoku: Kielanowski szedt jak burza. Pokonywat w biegu
trudnosci nie do pokonania, zwqtpienia sceptykéw, tworzqc
wokét siebie aure optymizmu. Jego marzenia o pracy w szpi-

talu dla chorych na gruzlice spetnity sie dopiero w Gdarsku,
kiedy to objat kierownictwo Katedry i Kliniki Gruzlicy Pluc.
Za jego zycia spenito sie takze jego mtodziericze pragnienie,
aby gruZlica ptuc stata sie chorobg uleczalna. Dla Profesora
leczenie chorych byto nadrzednym celem, na drugim miej-

scu stawiat ksztatcenie studentéw,
W ana trzecim prace badawcza. Obok
ftyzjatrii prof. Kielanowski zajmowat
sie zagadnieniami etyki. Jego wktad
w te dziedzine wyrazona publikacja-
mi jest znaczacy. W Akademii Medycz-
nej w Gdanisku zorganizowat wykfady
z etyki lekarskiej i utozyt program jej
nauczania. Przekazywat studentom
nie tylko wiedze medyczng, ale takze
uczyt jak by¢ lekarzem, jak rozmawiac
z chorymi. Dzielit sie swoimi przemy-
$leniami o przemijaniu, ktérym potem
nadat ksztatt ksigzki Rozmyslania
0 przemijaniu.

W 1965 r. prof. Kielanowski odwie-
dzit Londyn. Idac z synem Maciejem
Fropnal Lane w londynskiej dzielnicy
Hampstead, gdzie mieszkali niedale-
ko kosciota, zauwazyt wiszacy na
murze plakat: wielka otwarta dfon z lezacg na niej pigutka
i napis u dotu zanim potkniesz — zadzwor. W ten sposéb
Profesor dotart do Chad Varaha, a te scene zanotowat w pa-
mieci Maciej Kielanowski.

Profesor Kielanowski po zapoznaniu sie z ideg pomocy
telefonicznej udzielanej potencjalnym samobdéjcom, stat
sie goracym zwolennikiem i propagatorem tej idei w Polsce.
W tym miejscu spotkalismy sie z Profesorem, tego samego
pragnelismy. Spotkania z Profesorem byty nie tylko tworcze,
ale nie waham sie powiedzie¢, urokliwe. Profesor zawsze
miat co$ interesujgcego do opowiedzenia, puentowat bty-
skotliwym dowcipem wiele trudnych czy nie do$¢ przyjem-
nych sytuacji. Do dzi$ jak legenda krazy w gdanskiej uczel-
ni medycznej jego powiedzenie do asystentdw starzeje sie,
gtupieje, ale nie martwecie sie, mam z czego gtupie¢. Byta tez
niestety przestrzer pogladéw Profesora, ktérej z nim nie
podzielatam. To nie przeszkadzato, aby darzyt mnie zyczli-
wa sympatig i niemal ojcowskimi uczuciami (byt stricte
w wieku mojego ojca). W dedykacji podarowanej mi ksigz-
ki jego autorstwa Prawie caty wiek dwudziesty napisat: Ko-
chanej Kolezance Grazynie Swiqteckiej, twdrczyni telefonu
zaufania. Profesor z uporem walczyt z wladzami o pozwo-
lenie na dziatalno$¢ telefonu zaufania, pokonywat liczne
bariery administracyjne, kofatat do drzwi urzedéw i serc
urzednikéw. W tamtych czasach bowiem okreslano samo-
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béjstwo jako ,owoc kapitalizmu’, a cztowieka z myslami  Pi$miennictwo

samobdjczymi jako wyrzutka spoteczenstwa. Profesor wal- 1. Anna Fastnacht-Stupnicka. Profesor Tadeusz Kielanowski Szkic w Tle
czy’r zta antyhumanistycznq teza na tamach prasy, prc')bo- Rodziny i Epoki, Pro-Vision Publishing, Great Britain 2012.

wat zmienié éwczesny SpOSéb patrzenia na samobéjcéw. 2. Tadeusz Kielanowski. Bez Polityki, Pro-Vision Publishing, Great Brita-

o o . in 2012.
UW|enc.zen|em t,eJ walki byto powstanie w 1967 . Telefonu 3.Tadeusz Kielanowski. Prawie caty wiek dwudziesty, Gdarsk 1987.
Zaufania w Gdarsku.

prof. Grazyna Swigtecka

Profesor Tadeusz Kielanowski urodzit sie 12 wrzesnia 1905 r. we Lwowie w rodzinie o tradycjach lekarskich. Miat
mozliwos¢ ksztatcenia sie w szkotach zachodniej Europy: w gimnazjum w austriackim Grazu, a nastepnie w Nancy we
Francji, gdzie uzyskat Swiadectwo dojrzatosci w 1923 roku. Studia medyczne ukorficzyt na Wydziale Lekarskim Uniwer-
sytetu Jana Kazimierza w Lwowie, uzyskujac dyplom lekarza w 1929 r. W 1937 r. rozpoczat prace w Klinice Choréb
Wewnetrznych kierowanej przez prof. Romana Renckiego i uzyskat specjalizacje z ftyzjatrii. Tytut profesora zwyczaj-
nego przyznano mu w 1957 r. W czasie okupacji byt cztonkiem Armii Krajowej. Po wojnie zlecono mu organizacje
Wydziatu Lekarskiego nowo tworzonego Uniwersytetu imienia Marii Curie-Sktodowskiej w Lublinie. Petnit funkcje
dziekana Wydziatu Lekarskiego i rektora tegoz Uniwersytetu. W 1950 r. zaczat organizowac¢ od podstaw Akademie
Medyczna w Biatymstoku i réwniez zostat jej rektorem. W 1956 r. objat Katedre i Klinike Ftyzjatrii Akademii Medycznej
w Gdansku, ktora kierowat przez ponad 20 lat, do czasu przejscia na emeryture. Ozenit sie z Zofia Zieliiska i miat z nia
jedynego syna Macieja, ktéry obecnie mieszka w Anglii. Profesor Kielanowski za zastugi dla polskiej medycyny zostat
odznaczony Krzyzem Oficerskim Orderu Odrodzenia Polski oraz Krzyzem Komandorskim. Zmart 6 maja 1992 r. w Gdy-
ni. Wtedy to Gdanski Telefon Zaufania Anonimowy Przyjaciel obchodzit 25-lecie istnienia. Zostat pochowany na

cmentarzu Srebrzysko w Gdansku-Wrzeszczu.

Polecamy Czytelnikom

ABC POKRZYWHKI.
Pokrzywka w pytaniach i odpowiedziach

Pokrzywka (urticaria) jest bardzo czesto rozpoznawana jed-

nostka chorobowa, ktéra dotyka przynajmniej raz w zyciu

A B POKRZYWKI

okoto 20% populacji, zardwno dorostych, jak i dzieci. PONRZYWIA w pytaniach | adgoviedziach

Przewlekta posta¢ pokrzywki stanowi szczegélnie trudny
problem terapeutyczny, dlatego oprécz dermatologdw i aler-

gologdw leczg ja takze lekarze rodzinni, internisci i pediatrzy.

pod redakeja prof. Romana J. Nowickiego

W diagnostyce i terapii tego schorzenia niezwykle pomocny
bedzie podrecznik ABC pokrzywki. Pokrzywka w pytaniach i od-
powiedziach pod redakcja prof. Romana Nowickiego.

Podrecznik zawiera aktualne informacje zwiazane z patoge-

neza, rozpoznawaniem i leczeniem pokrzywki, ktére zostaty

przedstawione w formie pytan i odpowiedzi. Aby utatwi¢ Czy- Format: A5
telnikowi szybkie dotarcie do poszukiwanej informacji, kazdy Liczba stron: 188

. L . ., Oprawa miekka
rozdziat ksiazki opracowano jako odrebna cato$¢ opatrzona ISBN: 978-83-7988-156-7
pismiennictwem. m Rok wydania: 2017
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Klinika na peryferiach
— ostatni rozdzial? . 1)

0d roku w kolejnych numerach naszego miesiecznika ukazywaty
sie artykuty pod powyzszym facznym tytutem. Oméwiono w nich
szczegdtowo historie Szpitala na takowej czyli piszac poprawniej
Samodzielnego Publicznego Szpitala Klinicznego Nr 3 przy ul. Kie-
turakisa 1,a dawniej przy ul. Sluza 9/10. Przypomniano ludzi, ktérzy
pracowali w jednostkach tego szpitala oraz ich zastugi dla rozwoju
medycyny, a takze dla rozkwitu naszej Alma Mater. W tym miejscu
pragne goraco podziekowad autorom tych artykutéw, ktérzy przy-
jeli zaproszenie do przygotowania i opublikowania swoich wspomnieri
na tamach Gazety AMG. Dzigki nim powstat i miejmy nadzieje pozo-
stanie w zbiorowej pamieci naszej spotecznosci akademickiej trwa-
ty slad, ktéry pozostawili po sobie ludzie z £ akowej. Jak pisat w ostat-
nim z cyklu swoich wspomnier prof. Kazimierz Krajka nie jest wy-
kluczone, ze zbiér tych wspomnien zostanie dodatkowo wydany
w postaci specjalnej monografii. Z taka inicjatywa wystapit prof.
Zbigniew Wajda, przyjmujac jednoczesnie na siebie funkcje redak-
tora tego wydawnictwa. Jednoczes$nie co nie mniej wazne podjat sie
takze pozyskania sponsoréw, ktérzy pokryja koszty zwigzane z wy-
daniem tej monografii. Znajac skuteczno$¢ prof. Wajdy nie watpie,
Ze zamiar ten w najblizszym czasie zostanie przeksztatcony w czyn.

Zblizajac sie do korica warto sobie zada¢ pytanie: co dalej ze szpita-
lem na takowej? Otz 15 wrzesnia 2017 r. w Dzienniku Battyckim
ukazat sie artykut redaktor Moniki Jankowskiej zatytutowany Kiedys
szpital, niedfugo — hotel. Omdéwiono w nim przygotowania do prze-
budowy dawnego szpitala w nowoczesny hotel. Ma w nim znalez¢
miejsce 200 pokoi, kilka restauracji oraz sale konferencyjne. Remont
prowadzi firma Arche, ktéra posiada doswiadczenie w podobnego
typu dziataniach. Zgodnie z ustaleniami z miejskim konserwatorem
zabytkéw przy remoncie ma zosta¢ zachowana zabytkowa kaplica,
a takze odtworzony dawny ogréd. Jednoczesnie ma by¢ zachowany
charakter oraz elementy wystroju elewacji i wnetrz, ktére pozostaty
z poczatkdw tego szpitala siegajacych potowy XIX w. Zupetnie na
zakonczenie pragne przedstawic¢ do przemyslert Wiadz Uczelni pomyst
umieszczenia tablicy pamigtkowej w nowo powstajacym obiekcie,
ktora przypominataby jego uzytkownikom oraz mieszkaricom Gdan-
ska o istnieniu w tym wifasnie miejscu waznego i zastuzonego szpi-
tala. Warto pewnie porozumiec sie w tym wzgledzie ze wspomnianym
wyzej wykonawca remontu firmg Arche.

prof. Bolestaw Rutkowski,
redaktor naczelny Gazety AMG

Nadestane do redakcji

Do redakcji nadestana zostata ksiazka opublikowana w biezacym
roku w wydawnictwie Poligraf zatytutowana Trafiony — zatopiony.
W ksigzce zamieszczona byta sympatyczna dedykacja o tresci: Re-
dakcji Gazety AMG z szacunkiem od absolwenta tej Uczelni i lekarza
i autora Zbigniewa Jabtoriskiego - lipiec 2017. Ponizej zamieszczamy
notke biograficzng oraz informacje o ksigzce opubli-

zagranicznych m.in. do Egiptu, Chin, USA, Hiszpanii, Libanu, Izraela
czy Turcji. Jako lekarz pracowat w: szpitalu W Mtawie, Szpitalu Ma-
rynarki Wojennej w miescie Hel, sanatorium,,Bryza” w Juracie, Przy-
chodni Zaktadowej,Koga” w Helu, w szpitalach ONZ w Egipcie i Li-
banie Ptd. Wygtaszat referaty o zwiazkach literatury z medycyna

kowane przez Wydawce.

poeta; urodzit sie 15.11.1940 r. w Szwelicach k. Put-
tuska. Jest absolwentem Akademii Medycznej
w Gdansku z 1963 r. Publikowat W Literaturze, Poezji,
Dzienniku Battyckim, Glosie Wybrzeza, Wybrzezu, Wia-
domosciach Gdyriskich, Kurierze Gdyriskim, Stuzbie
Zdrowia, Nowym Medyku, Wtasnym Gfosem, w Pol-
skim Radiu (program 1 i ll, Radio Gdarsk, Koszalin,
Radio Maryja), w TV (program li Il oraz TV regionalne:
Gdansk, Koszalin, TV kablowe: Gdynia, Wejherowo,
Mfawa). Wydat osiem tomikéw poetyckich, jedna
powiesc¢ i jedno opowiadanie-reportaz o tematyce marynistyczno
-sportowej. W wierszach opiewat unikatowy region nadmorski, jakim
jest Pétwysep Helski, wydarzenia lat 80. oraz refleksje z podrézy

30

TRAFIONY -~ ZATOPIONY
Zbigniew Jabtonski — komandor, lekarz medycyny, py

ZBIGNIEW JABEONSKI

i sportem na kongresach lekarskich w todzi, Gdyni, San
Diego (USA), Umag (Chorwacja).

Trafiony - zatopiony to kolejna propozycja opowiadar,

esejow i wierszy po: Pustynne piaski (MON, 1982 r.), Helskie
pory roku (KAW, 1987 r.), Gingcy pétwysep (KAW, 1989 r.),
Helskie listopady (KAW, 1991 r.), Wiersze helskie (Bellona,
1993 1.), Rapsodia gdyriska (MW, 1995 r.), Przez Battyk po
rekord Swiata (Poligraf, 1995 r.), Jestes morze (Bellona,
2001 r.), Wierszem po falach (Piekny $wiat, 2003 r.), Notat-
nik gtupiego palanta (FINNA, 2007 r.), Rapsodia gdyriska
(wyd. Il, Verbi Causa, 2013 r.).

Zachecamy naszych Czytelnikéw do blizszego za-

poznania sie z t3 pozycja, stanowiaca kolejny etap w dorobku lite-
rackim naszego Kolegi.

prof. Bolestaw Rutkowski,
redaktor naczelny Gazety AMG
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Nagrody jubileuszowe UCK

Jubileusz dtugoletniej pracy w UCK
obchodza:

20 lat

M lic. piel. Maria Kordecka
M Katarzyna Pawtowska-Rzechuta

25 lat

M lic. piel. Genowefa Bukowicz

B Katarzyna Krus

W Marek Maciejczyk

M mgr piel. Anna Matecka-Dubiela
M Katarzyna Mazurkiewicz

M Dorota Moszczyriska

B Ewa Puchalska

M Edyta Serocka

Bl Anna Szotkiewicz

M Beata Swieboda

30 lat

M Matgorzata Huk
W Joanna Jarecka
B Beata Makowska

Stara fotografia mowi

Zesp6t promocyjny pod kierunkiem dziekana Wydziatu
Lekarskiego prof. Kazimierza Lewickiego oraz prorektora AMG
ds. nauki prof. Andrzeja Manitiusa przygotowany do wreczania
dyploméw doktorskich w saliim. Hillera wczesnego Instytu-
tu Biologii Medycznej (obecnie Collegium Biomedicum) w roku
1977. Od lewej prof. Mieczystaw Bielecki (radiologia), prof.
Maria Kaminska (pediatria), prof. Antoni Hlavaty (ortopedia),
prof. Jerzy Rogulski (biochemia kliniczna), prof. Konstanty
Zbigniew Korolkiewicz (farmakologia), prof. Andrzej Manitius
(Prorektor ds. Nauki), prof. Kazimierz Lewicki (Dziekan WL),
prof. Kazimierz Adamkiewicz (urologia), prof. Jerzy Szczekot
(ortopedia), prof. Jadwiga Pawlak (stomatologia zachowawcza),

prof. Edward Witek (stomatologia zachowawcza). m

M Dorota Morawska
M Katarzyna Plata
M Gabriela Rysinska-Btazuk

351at

M Jerzy Borejszo

M mgr Jadwiga Frymark

M lic. piel. Danuta Kamiriska
M mgr Andrzej Kotecki

B Marzena Nowak

M Dorota Stefanowicz

M Bogumita Wojcicka

40 lat

M Grazyna Bylicka
M Regina Czapliniska
B Maria Kasyna

M Ewa Rutowicz

M Mariola Szwarc

B Roman Zaborski

Zachecamy Paristwa do przeszukania swoich domowych i zaktadowych archiwéw zdjeciowych. Na pewno znajdzie sie tam niejedna cen-
na perelka. Fotografie prosimy wysytac wraz z komentarzem na adres gazeta@gumed.edu.pl.
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O zelazie nad Motlawa

{' Miedzynarodowa konferencja 3rd Meeting
{' of the Polish Iron Club odbyta sie w Gdarisku
‘ ‘ w dniach 15-16 wrze$nia br. Spotkanie zosta-
‘ to zorganizowane pod patronatem rektoréw
trzech gdanskich uczelni: Gdanskiego Uni-

wersytetu Medycznego, Uniwersytetu Gdanskiego i Akade-
mii Wychowania Fizycznego i Sportu. Obrady miaty miejsce
w goscinnych murach Wydziatu Nauk Spotecznych UG. Ob-
szerne wyktady na temat biologicznych funkcji, mechanizmu
dziatania i regulacji ekspresji hepcydyny wygtosili Swiatowej
stawy naukowcy, zaangazowani w prace nad biologia zela-
za, w tym sekretarz the European Iron Club prof. Alexander
Drakesmith z University of Oxford, prof. Martina Mucken-
thaler z University of Heidelberg oraz Sophie Vaulont z In-
stitute Cochin, Inserm w Paryzu. Ponad potowe doniesien

stanowity prezentacje doktorantéw lub mtodych doktoréw
bedace owocem oryginalnych prac eksperymentalnych
i klinicznych nad metabolizmem Zzelaza, prowadzonych
w jednostkach naukowych w Polsce: Bydgoszczy, Gdansku,
Jastrzebcu (PAN), Krakowie, Poznaniu i Warszawie, a takze
w osrodkach zagranicznych w Niemczech, we Wtoszech
i Japonii. Interdyscyplinarny charakter Konferencji sprzyjat
zywej dyskusji inspirujacej do planowania dalszych badan
i zacie$niania wspotpracy miedzyosrodkowej. Organizacja
Konferencji byta mozliwa dzieki finansowanemu wsparciu
ze $rodkéw na dziatalnos¢ upowszechniajaca nauke Mini-
sterstwa Nauki i Szkolnictwa WyZzszego przyznanych przez
prof. Tomasza Baczka, prorektora ds. nauki GUMed.

Katarzyna Sikorska,
Zaktad Medycyny Tropikalnej i Epidemiologii

Dr Michat Brzezinski wspotautorem

raportu dla WHO

Dr Michat Brzezinski z Zaktadu Zdrowia Publicznego
i Medycyny Spofecznej GUMed jest jednym z 3 autoréw
raportu pt. Reducing childhood obesity in Poland by effective
policies (Efektywne strategie na rzecz obnizania otytosci
dzieciecej w Polsce). Dokument opracowany przez Europej-
skie Biuro Swiatowej Organizacji Zdrowia dotyczy jednego
z najszybciej narastajacych probleméw zdrowia publiczne-
go - otytosci dzieciecej. Materiat przedstawia zbiér dosto-
sowanych do polskiej sytuacji politycznej, spotecznej i go-
spodarczej propozydji polityk zdrowotnych, ktorych efektem
bedzie obnizenie liczby otytych dzieci i mtodziezy. Raport
w usystematyzowany sposéb wskazuje siedem gtéwnych
obszaréw, w ktdérych powinny by¢ podjete dziatania, przez
rézne organy administracji krajowej i lokalnej.

Gtéwnymi obszarami dziatania niezbednymi do podjecia
sg: zwiekszanie spozycia zdrowej zywnosci, zwiekszanie
aktywnosci fizycznej, opieka nad kobietg ciezarng oraz
w okresie planowania cigzy, interwencje we wczesnym
dziecinstwie, dziatania na rzecz dzieci w wieku szkolnym,
wsparcie dzieciznadwaga i otytoscia, monitoring i ewaluacja
dziatan.

W kazdym z tych zagadnien eksperci WHO w oparciu
0 przeglad literatury i efektywnych polityk z wielu krajéw
Swiata wskazujg dwa dziatania mozliwe do podjecia, ktére
krétko i dtugoterminowo daja szanse na zmniejszenie cze-
stosci wystepowania otytosci i jej skutkéw — zdrowotnych,
psychologicznych, spotecznych i ekonomicznych. Raport
dostepny jest na stronie WHO. m

Z KALENDARZA REKTORA

SIERPIEN

1.08.2017 r. spotkat sie z wojewoda pomorskim Dariuszem Drelichem i marszatkiem wojewddztwa pomorskiego
Mieczystawem Strukiem w celu oméwienia wspélnych projektow.

22.08.2017 r. omozliwosci nawigzania wspétpracy na polu edukacyjnym rozmawiat z prezydentem Polsko-Chinskiej
Izby Przemystowo-Handlowej Qu Daging oraz dyrektor Biura Zarzadu Izby Katarzyna Kakol.

24.08.2017 1. zJarostawem Szycikiem, petnomocnikiem spoétki Vivadental rozmawiat o wspdlnych projektach.

31.08.2017 r. wziat udziat w obchodach $wieta Niepodlegtosci Ukrainy w Dworze Artusa w Gdarisku.
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/. KALENDARZA REKTORA

1.09.2017 .

4.09.2017 .

5.09.2017r.

6.09.2017r.

7.09.2017r.

8.09.2017r.
10.09.2017r.
11.09.2017r.
13.09.2017r.
14.09.2017r.

15.09.2017r.
16.09.2017r.

18.09.2017r.
18-20.09.2017 .
21.09.2017 .
25.09.2017r.
26.09.2017r.
27.09.2017r.

28.09.2017r.

29.09.2017r.

30.09.2017r.

WRZESIEN

uczestniczyt w obchodach 78 rocznicy wybuchu Il wojny Swiatowej na Westerplatte; wziat udziat
w otwarciu oddziatu Hospicjum Stacjonarnego w UCK; o tegorocznej rekrutacji rozmawiat
z dr. Stawomirem Wéjcikiem, kierownikiem Dziatu Rekrutacji; spotkat sie z dr. Wojciechem
Kuzmierkiewiczem, prezesem zarzadu Naukowej Fundacji Polpharmy.

z kanclerzem Markiem Langowskim sprawdzat postepy w budowie Centrum Medycyny Nieinwa-
zyjnej.

o wspdlnych inicjatywach rozmawiat z rektorem PG prof. Jackiem Namiesnikiem i rektorem UG
prof. Jerzym Gwizdafa.

mozliwosci wspoétpracy omawiat z Markiem Kaminskim, zatozycielem Fundacji 3 Biegun;
z dr. Januszem Kabata, wiceprezesem firmy Synevo, cztonkiem zarzadu MedConsult Sp. z o.0.
rozmawiat o potencjalnej wspdtpracy w zakresie prowadzenia badan klinicznych.

o wspélnym projekcie naukowym rozmawiat z prof. Markiem Grzybowskim z Akademii Morskiej
w Gdyni.

na Uniwersytecie Gdaskim wziat udziat w jubileuszu 70-lecia prof. Bernarda Lammka.
otworzyt konferencje Chromatografia w farmacji i bioanalizie.

uczestniczyt w spotkaniu prorektordw ds. klinicznych polskich uczelni medycznych.
wziat udziat w posiedzeniu kapituty medalu Zastuzonemu AMG.

otworzyt |l Forum e-Zdrowia; podpisat porozumienie o wspétpracy z Centrum Systeméw Informa-
cyjnych Ochrony Zdrowia.

spotkat sie z podsekretarzem stanu w Ministerstwie Zdrowia Marcinem Czechem.

przewodniczyt sesji naukowej podczas 6" Vilnius-Gdansk Meeting on Hypertension, Kidney Disease
and Cardiovascular Protection w Druskiennikach.

wziat udziat w obchodach Miedzynarodowego Dnia Osdb Starszych.

uczestniczyt w Narodowym Kongresie Nauki w Krakowie.

otworzyt konferencje Psychologia dla zdrowia i spoteczeristwa na Uniwersytecie Gdanskim.
przewodniczyt posiedzeniu Senatu GUMed.

na temat wspétpracy naukowej rozmawiat z Pawtem Migdalskim, prezesem Siemens HealthCare.

zdr. hab. Tomaszem Smiataczem, prorektorem GUMed ds. studenckich wziat udziat w posiedzeniu
Rady Rektoréw Wojewodztwa Pomorskiego na Darze Mtodziezy.

spotkat sie z przechodzacymi na emeryture kierownikami jednostek; przewodniczyt immatryku-
lacji studentéw Oddziatu Stomatologicznego; wziat udziat w otwarciu nowej wystawy w Muzeum
GUMed pt. Siedemdziesigt lat stomatologii uniwersyteckiej w GUMed.

otworzyt | Interdyscyplinarng Akademie Atopii; uczestniczyt w inauguracji roku akademickiego
2017/2018 na Uniwersytecie Gdanskim i w Akademii Marynarki Wojennej w Gdyni; wziat udziat
w otwarciu hali sportowej Osrodka Szkolno-Wychowawczego nr 2 w Wejherowie; o przebiegu
realizacji projektu NOMED-AF rozmawiat z prof. Jackiem Bigda, prorektorem ds. rozwoju i organi-
zacji ksztatcenia, prof. Tomaszem Zdrojewskim, kierownikiem Zaktadu Prewencji i Dydaktyki oraz
prof. Januszem Filipiakiem, prezesem Comarch SA.

uczestniczyt w pogrzebie prof. Andrzeja Kopacza; wziat udziat w dyplomatorium absolwentow
kierunku arteterapia.
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Odby1 sie III kurs chirurgii
ucha 1 kosci skroniowej

Nowoczesne techniki operacyjne, wiele godzin praktycz-
nych ¢wiczen, a takze doswiadczona kadra naukowa. Trzeci
kurs chirurgii ucha i kosci skroniowej odbyt sie w dniach 20-22
wrzesnia br. w Klinice Otolaryngologii przy wspdtpracy z Za-
ktadem Anatomii Klinicznej oraz Zaktadem Medycyny Sado-
wej GUMed. W zajeciach uczestniczyto 27 lekarzy z catej
Polski, m.in.zWarszawy, Olsztyna, odzi, Wroctawia, Katowic,
Elblaga, Lublina, Biategostoku i Siedlec oraz grupa asystentéw
z Kliniki Otolaryngologii.

Kurs byt przeznaczony dla lekarzy otolaryngologéw, ktérzy
chcieli doskonali¢ najnowsze metody leczenia choréb uszu
oraz techniki operacyjne stosowane w otiatrii. Organizatora-
mi kursu byli: prof. J. Kuczkowski, doc. T. Przewozny,
dr W. Sierszen, dr D. Tretiakow, dr W. Brzoznowski, dr D. Sto-
dulski, lek. A. Molisz zKliniki Otolaryngologii, doc. A. Kosifski
z Zaktadu Anatomii Klinicznej oraz doc. M. Kaliszan z Zakfadu
Medycyny Sadowej. Program kursu byt niezwykle bogaty
i absorbujacy. Zajecia poranne i wezesnopopotudniowe pro-
wadzono w Klinice Otolaryngologii w Centrum Medycyny
Inwazyjnej, gdzie uczestnicy kursu mogli obserwowac trans-
mitowane z bloku operacyjnego operacje otologiczne (live
surgery). W czasie trwania kursu zoperowano 9 pacjentéw
z rdznymi chorobami ucha. Wykonano miedzy innymi ope-
racje wszczepienia implantu slimakowego Neuro Zti, tympa-
noplastyki, stapedektomie. W szczegétach przedstawiono
technike operacji perlaka ucha $rodkowego z obliteracja jamy
po mastoidektomii materiatem autogennym (ang. BOT-bone
obliteration technique), tympanotomie tylng w przypadku
przyzwojaka niechromochtonnego jamy bebenkowej oraz
petrosektomie boczng wykonywang z powodu zaawansowa-
nego procesu chorobowego wywotanego perlakiem ucha.
W godzinach popotudniowych i wieczornych prowadzono
¢wiczenia operadji chirurgicznych ucha na preparatach kosci
skroniowej w salach ¢wiczeniowych Zaktadu Anatomii i Neu-
robiologii w Collegium Biomedicum. Kazdemu uczestnikowi

p— "
_ -

zapewniono preparaty kosci skroniowej, zestaw narzedzi do
mikrochirurgii ucha, mikroskop operacyjny, ssak, wiertarke
oraz podrecznik chirurgii ucha. Przygotowano 12 doskonale
wyposazonych stanowisk operacyjnych, przy ktérych techni-
ke frezowania kosci skroniowych ¢wiczyto jednoczesnie
24 lekarzy. W ciggu 3 dni kursu, ponad 12 godzin po$wiecono
zadaniom praktycznym pod opieka doswiadczonych otochi-
rurgéw. Pozwolito to na wykonanie przez kazdego uczestni-
ka wielu typéw operacji usznych, takich jak: paracenteza
z zatozeniem drenika wentylacyjnego, tympanotomii $réd-
przewodowej, mobilizacje strzemiaczka i stapedektomie,
zatozenie protezki strzemigczka, zatozenie elektrody implan-
tu slimakowego do okienka slimaka, ossikuloplastyke, ma-
stoidektomie, tympanotomie tylng, labiryntektomie czy de-
kompresje nerwu twarzowego. Zorganizowano pokaz uzycia
protezek zastepujacych kosteczki stuchowe tzw. pasywne
implanty ucha. Tak jak w poprzednich edycjach kursu, orga-
nizatorzy zaprosili do udziatu czotowych europejskich oto-
chirurgéw: prof. Kazimierza Niemczyka, kierownika Kliniki
Otolaryngologii w Warszawie oraz dr. Andrzeja Zarowskiego,
kierownika Kliniki Otolaryngologii Europejskiego Instytutu
Otolaryngologii, Chirurgii Gtowy i Szyi Sint-Augustinus w An-
twerpii. Niektdre z operacji usznych przeprowadzit kierownik
naukowy kursu prof. Jerzy Kuczkowski. W trakcie zaje¢ w Kli-
nice Otolaryngologii, u kazdego kursanta istniata mozliwos¢
bezptatnego wykonania indywidualnych ochronnikéw stuchu,
z czego uczestnicy chetnie skorzystali. Podczas ¢wiczer w Za-
ktadzie Anatomii i Neurobiologii zaprezentowano najnowsze
techniki wizualizacji 3D w chirurgii ucha i nosa. Wszyscy
uczestnicy byli bardzo zadowoleni powodu bogatego pro-
gramu kursu, otrzymali certyfikaty ukoficzenia kursu chirurgii
ucha i kosci skroniowej, uzyskujac az 31 punktéw edukacyj-
nych. Wedtug opinii uczestnikow kurs byt bardzo dobrze
przygotowany i przeprowadzony. Organizatorzy biorg pod
uwage bardzo duze zainteresowanie $rodowiska lekarskiego
prowadzonym szkoleniem i planuja kolejng edycje kursu
w przysztym roku. m
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Podsumowanie I polsko-belgijskiego
seminarium otoradiologicznego

Nowoczesna diagnostyka radiologiczna choréb ucha
i kosci skroniowej byta tematem przewodnim pierwszego
polsko-belgijskiego seminarium oto-radiologicznego. Wy-
darzenie odbyto sie 23 wrzesnia br. w sali wyktadowej im.
prof. Zdzistawa Kieturakisa w Centrum Medycyny Inwazyjnej.
Organizatorami przedsiewziecia byty: Katedra i Klinika Oto-
laryngologii, Il Zaktad Radiologii GUMed, Polskie Towarzystwo
Otorynolaryngologéw, Polskie Lekarskie Towarzystwo Ra-
diologiczne oraz Europejski Instytut Otolaryngologii, Chi-
rurgii Gtowy i Szyi przy Klinice Otolaryngologii Sint-Augu-
stinus w Antwerpii (Belgia). Patronat naukowy nad Konfe-
rencjg objat rektor GUMed prof. Marcin Gruchata.

Seminarium otworzyt prof. Jerzy Kuczkowski. Na zebranie
przybyto liczne grono otolaryngologéw i radiologéw z catej
Polski. Gléwnymi prelegentami na zebraniu naukowym byli
najwybitniejsi specjalisci z zakresu diagnostyki i leczenia
chordb uszu. Postep w diagnostyce tych choréb nastapit
dzieki wprowadzeniu nowoczesnych metod obrazowania
opartych o badania rezonansem magnetycznym, spiralnej
wielorzedowej tomografii komputerowej (multidetector
computed tomography) i tomografii komputerowej wigzki
stozkowej (cone beam computed tomography). Metody te sa
obecnie stosowane w niektorych klinikach w Polsce.

Na uwage zastuguja sylwetki zaproszonych gosci: prof.
Erwin Offeciers — byty kierownik Kliniki Europejskiego Insty-
tutu ORL-HNS, otorynolaryngolog, cztonek Krélewskiego
Belgijskiego Towarzystwa Otolaryngologdw, przedstawiciel
europejski IFOS, wspotzatozyciel i dyrektor Programu Im-
plantéw Slimakowych w Antwerpii — A. Z. Sint-Augustinus,
sekretarz Miedzynarodowej Federacji Stowarzyszern ORL
(IFOS) oraz prezes Europejskiej Akademii Otologii i Neuro-
tologii czy prof. Jan Casselman - profesor nadzwyczajny
radiologii Uniwersytetu w Gandawie, prezes Europejskiego
Towarzystwa Radiologicznego (ESHNR), dziekan Wydziatu
Medycyny i Nauk o Zdrowiu.

Dwa pierwsze wystapienia naukowe dotyczyty obrazo-
wania niedostuchu przewodzeniowego u chorych z niezmie-
niona btona bebenkowg oraz niedostuchu czuciowo-ner-
wowego. Co ciekawe, byto prowadzone réwnocze$nie przez
profesoréw Offeciersa i Casselmana. Stworzyto to rewela-
cyjne warunki do wymiany pogladéw oraz mozliwosci wspot-
pracy przedstawicieli tych dwoch specjalnosci medycznych
na polu otiatrii — dziatu medycyny zajmujacego sie choro-
bami uszu. Poruszano problemy wynikajace z niedostatecz-
nego obrazowania takich choréb ucha jak otoskleroza, zespét
poszerzonego wodociggu przedsionka, przetok na kanatach
potkolistych, guzy nerwu stuchowego, zespét Mondiniego.
Kolejna z prezentacji, przedstawiona przez prof. Casselmana
dotyczyta obrazowania nerwdw czaszkowych. Kolejny z wy-
ktadow prowadzonych przez prof. Offeciersa traktowat o roli
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obrazowania w diagnostyce i leczeniu perlakowego zapa-
lenia ucha. Temat ten wywoftat zywa dyskusje i zaintereso-
wanie wsréd uczestnikéw sympozjum. Dr Andrzej Zarowski
— kierownik Kliniki Otolaryngologii Europejskiego Instytutu
Otolaryngologii, Chirurgii Gtowy i Szyi Uniwersytetu Sint-
Augustinus — przedstawit referat na temat diagnostyki ob-
razowej i leczenia chirurgicznego choréb narzadu przed-
sionkowego, w tym o unikatowej metodzie rozpoznawania
choroby Méniére’a i przetok na kanale pétkolistym gérnym
oraz przedstawit autorskg metode chirurgiczng obliteracji
tego kanatu. Wsréd pozostatych prezentacji moglismy zo-
baczy¢i ustyszec inne prezentacje z Gdarska, m.in. dr Karo-
liny Markiet z zespotu prof. Edyty Szurowskiej o obrazie ra-
diologicznym ucha operowanego i dr. Tomasza Nowickiego
na temat obrazowania w otosklerozie, gdzie w dyskusji
poruszono temat mozliwosci wykonywania badai MRI gto-
wy u chorych z wszczepionymi protezami strzemigczka
i implantami $limakowymi. Kazdy uczestnik Seminarium
otrzymat imienne zaswiadczenie, na podstawie ktérego
uzyskat 5 punktéw edukacyjnych. W sympozjum brali udziat
uczestnicy zwojewédztwa pomorskiego, kujawsko-pomor-
skiego, mazowieckiego, warminsko-mazurskiego i z Antwer-
pii. Uczestnicy wysoko ocenili poziom naukowy seminarium,
a przewodniczacy komitetu organizacyjnego prof. Jerzy
Kuczkowski wyrazit opinie, Ze z pewnoscig nie jest to ostat-
nie w takim gronie spotkanie naukowe. m
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I Studencka Konferencja Ortopedyczna

Za nami pierwsza w Polsce Studencka Konferencja
Ortopedyczna. Przedsiewziecie zorganizowane przez Ka-
tedre i Klinike Ortopedii i Traumatologii Narzadu Ruchu
Gdanskiego Uniwersytetu Medycznego oraz Polskie To-
warzystwo Ortopedyczne i Traumatologiczne odbyto sie
22 wrzesnia br.

Inicjatorami Konferencji byli: SICOT Vice President Europe
prof. Andrzej Bohatyrewicz, prezes Polskiego Towarzystwa
Ortopedycznego i Traumatologicznego prof. Marek Synder,
kierownik Katedry i Kliniki Ortopedii i Traumatologii Narza-
du Ruchu GUMed prof. Tomasz Mazurek.

Podczas ceremonii otwarcia gtos zabrali miedzy innymi
prorektor ds. studenckich dr hab. Tomasz Smiatacz, dziekan
Wydziatu Lekarskiego dr hab. Maria Dudziak oraz gospoda-
rze sympozjum: dr hab. Tomasz Mazurek i dr hab. Rafat
Pankowski. W ramach Konferencji odbyty sie sesje z zakresu
endoprotezoplastyk, chirurgii reki z mikrochirurgig w orto-
pedii, traumatologii, ortopedii dzieciecej i varia, ktére mo-
derowali: prof. Andrzej Bohatyrewicz, dr Marcin Ceynowa,
dr Filip Dabrowski, prof. Szymon Dragan, dr Konrad Drewek,
prof. tukasz Kotodziej, dr hab. tukasz Matuszewski, prof.
Tomasz Mazurek, prof. Andrzej Nowakowski, dr hab. Rafat

Pankowski i dr Mariusz Treder. Sympozjum spotkato sie
zduzym zainteresowaniem, czego odzwierciedleniem byta
wysoka frekwencja studentéw z kraju i z zagranicy (m.in.
Turcji i Stanéw Zjednoczonych). Dzieki wsparciu redakgji
Chirurgii Narzqdéw Ruchu i Ortopedii Polskiej wszyscy zare-
jestrowani na sympozjum studenci otrzymali ksigzke Orto-
pedia i traumatologia pod redakgja prof. Andrzeja Nowakow-
skiego i prof. Tomasza Mazurka.

W ocenie komitetu naukowego wystgpienia studentéw
miaty wysoki poziom merytoryczny. Cztery najlepsze wysta-
pienia zostaty nagrodzone 3-letnim cztonkostwem w mie-
dzynarodowej organizacji SICOT (Société Internationale de
Chirurgie Orthopédique et de Traumatologie). Wsrod zwy-
ciezcOw znaleZli sie przedstawiciele Katedry i Kliniki Ortope-
diii Traumatologii Narzadu Ruchu GUMed: studentka Zuzan-
na Duda i asystent kliniki dr Filip Dabrowski za prace: Trans
-metacarpal hand replantation. Case report. Zaangazowanie
studentow przekonato organizatordw, ze taka inicjatywa,
powtarzana w przysztosci, przyczyni sie do jeszcze lepszego
rozwoju przysztych pokoleri ortopeddw w Polsce.

dr hab. Rafat Pankowski,
Katedra i Klinika Ortopedii i Traumatologii Narzagdu Ruchu

GAZETA AMG 11/2017



NOWI DOKTORZY

Na Wydziale Lekarskim

Stopien doktora habilitowanego nauk medycznych
w zakresie medycyny uzyskat

drn. med. Maciej PISKUNOWICZ - adiunkt, Zaktad Radio-
logii, praca pt. Nowe moZliwosci diagnostyki ultrasonogra-
ficznej w pediatrii ze szczegélnym uwzglednieniem Srodkéw
kontrastujqcych drugiej generacji — doswiadczenia wtasne,
Rada Wydziatu Lekarskiego 21 wrze$nia 2017 r. nadata stopien
doktora habilitowanego nauk medycznych w zakresie me-
dycyny - radiologia i diagnostyka obrazowa;

Stopien doktora nauk medycznych w zakresie

biologii medycznej uzyskata

mgr Anna MALKIEWICZ - b. stuchacz Kolegium Studiéw

Doktoranckich, Zaktad Immunologii Katedra Immunologii,

praca pt. Polimorfizmy genu VEGF w nadcisnieniu tetniczym,

promotor — prof. dr hab. Jolanta Mysliwska, Rada Wydziatu

Lekarskiego 21 wrzesnia 2017 r. nadata stopien doktora nauk
medycznych w zakresie biologii medyczne;j;

Stopien doktora nauk medycznych w zakresie
medycyny uzyskali:

lek. Klaudia BARWINSKA-POBLOCKA - wyktadowca
Katedra i Klinika Ginekologii i Ginekologii Onkologicznej,
praca pt. Analiza kliniczna chorych, leczonych operacyjnie
sposobem Wertheima-Meigsa, z powodu raka szyjki macicy,
w Katedrze i Klinice Ginekologii i Ginekologii Onkologicznej
Akademii Medycznej w Gdarsku w latach 1997-2008, promo-
tor — dr hab. Dariusz Wydra, Rada Wydziatu Lekarskiego
21 wrze$nia 2017 r.nadata stopien doktora nauk medycznych
w zakresie medycyny,

lek. Michat Marek BOHDAN - doktorant Studiéw Dok-
toranckich, | Katedra i Klinika Kardiologii, praca pt. Ocena
wplywu stosowania trimetazydyny na wydolnos¢ fizycznq
u pacjentéw z przewlektq niewydolnosciq serca, promotor —
prof. dr hab. Marcin Gruchata, Rada Wydziatu Lekarskiego
21 wrze$nia 2017 r.nadata stopien doktora nauk medycznych
w zakresie medycyny,

lek. Marek Piotr CHODKOWSKI - doktorant Studiow
Doktoranckich, Klinika Potoznictwa Katedra Perinatologii,
praca pt. Ocena wartosci maksymalnej predkosci skurczowej
w tetnicy Srodkowej mézgu pfodu w badaniu ultrasonogra-
ficznym miedzy 18 a 39 tygodniem ciqzy w polskiej populacji,
promotor — prof. dr hab. Krzysztof Preis, Rada Wydziatu Le-
karskiego 21 wrze$nia 2017 r. nadata stopien doktora nauk
medycznych w zakresie medycyny,

lek. tukasz CHROBAK - lekarz nefrolog, Centrum Diali-
za |l Oddziat Malbork, praca pt. Analiza wybranych metod
oznaczania wskaznika filtracji ktebuszkowej w populacji bior-
cOw nerki przeszczepionej, promotor — prof. dr hab. Alicja
Debska-Slizien, Rada Wydziatu Lekarskiego 21 wrzesnia
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2017 r. nadata stopieri doktora nauk medycznych w zakresie
medycyny,

lek. Katarzyna Joanna KANCLERZ - doktorant Studiéw
Doktoranckich, Katedra i Klinika Nefrologii, Transplantologii
i Choréb Wewnetrznych, praca pt. Poszukiwanie wspotzalez-
nosci pomiedzy obrazem morfologicznym zmian w nerkach
a wskaznikami aktywnosci choroby u pacjentdw z nefropatiq
toczniowg, promotor — dr hab. Barbara Butto-Piontecka, Rada
Wydziatu Lekarskiego 21 wrzesnia 2017 r. nadata stopien
doktora nauk medycznych w zakresie medycyny,

lek. Zain Ismail KHALPEY - rezydent, Oddziat Chirurgii
Harvard Medical School Boston USA, praca pt. Miedzygatun-
kowe réznice metabolizmu nukleotyddw i ich znaczenie w kse-
notransplantacji, promotor — prof. dr hab. Ryszard Tomasz
Smolenski, Rada Wydziatu Lekarskiego 21 wrzesnia 2017 r.
nadata stopien doktora nauk medycznych w zakresie medy-
cyny,

lek. Monika tucja tUKASZEWICZ - b. starszy asystent,
Katedra Nadcisnienia Tetniczego i Diabetologii, praca pt.
Ocena wybranych parametréw klinicznych i etiopatologicznych
bolesnej neuropatii cukrzycowej podczas leczenia za pomocq
kwasu alfa-liponowego stosowanego dozylnie w dawce 600
mg dziennie. Evaluation of selected etiopathogenic and clinical
parameters of paintful diabetic neuropathy during treatment
with alpha-lipoic acid used intravenously at a dose of 600mg
daily, promotor — prof. dr hab. Michat Wozniak, Rada Wy-
dziatu Lekarskiego 21 wrzes$nia 2017 r. nadata stopienr dok-
tora nauk medycznych w zakresie medycyny,

lek. Jan ROMANTOWSKI - doktorant Studiéw Dokto-
ranckich, Klinika Alergologii Katedra Pneumonologii i Aler-
gologii, praca pt. Badanie zmian ekspresji gendw i oceny sku-
tecznosci immunoterapii swoistej pacjentéw uczulonych na
pytki traw, promotor — dr hab. Marek Niedoszytko prof. nadzw.,
RadaWydziatu Lekarskiego 21 wrze$nia 2017 r. nadata stopien
doktora nauk medycznych w zakresie medycyny.

REZYDENCY.
JESLL WAS SKRIYWD29,
UZYJE JADU...
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IN MEMORIAM

Jozef Szczekot

27 pazdziernika mineto 20 lat od $mierci profesora J6zefa Szczekota. Woéwczas

to nagte wydarzenie byto smutnym zaskoczeniem i do dzisiaj budzi refleksje

ze wzgledu na niepospolitg postac Profesora.

Podczas swojej pracy w Klinice Ortopedii w Gdarisku prof.
Jozef Szczekot wykazat sie niezwyktym i rzadkim darem aby
we wszystkich aktywnosciach potrzebnych do funkcjono-
wania Kliniki osiggna¢ spektakularny sukces. Nie ulega wat-
pliwosci, ze najwiecej przyjemnosci sprawiato Profesorowi
operowanie chorych, co zapewne wynikato z tego, ze miat
do tego znakomite predyspozycje. Operacje w Jego wyko-
naniu byty prawdziwym misterium. Operowat bardzo spraw-
nie, elegancko i metodycznie, zachowujac przy tym spokdj
i dystans. Ta fascynacja operacyjna nie przeszkodzita Profe-
sorowi we wrecz btyskotliwej karierze naukowej. Prace roz-
poczat w Klinice w 1955 r,, specjalizacje Il stopnia z ortope-
diii chirurgii urazowej uzyskatw 1961 r. Jednym z gtéwnych
tematéw badawczych, jakimi zajmowat sie Profesor, byta
rozwojowa dysplazja stawu biodrowego. Stad juz w 1966 r.
obronit doktorat w Akademii Medycznej w Gdarsku
pt. Zagadnienie wczesnego rozpoznawania i leczenia
wrodzonej dysplazji stawdéw biodrowych (1). Kontynuujac
zainteresowania, juz po 6 latach w 1972 r. uzyskat stopien
doktora habilitowanego na podstawie pracy pt. Przydatnos¢
osteotomii miednicy sposobem Saltera w leczeniu wro-
dzonych zwichniec i podwichnie¢ stawdw biodrowych (2).
W 1983 r. uzyskat tytut naukowy profesora nadzwyczajnego,
a 1993 r. profesora zwyczajnego.

Dziatalno$¢ naukowa prof. Szczekota to 58 prac naukowych
oraz 7 listéw i sprawozdan. Ogromna wiekszos$¢ tego mate-
riatu zostata wydrukowana w Chirurgii Narzadu Ruchu i Or-
topedii Polskiej. W 34 pracach Profesor byt gléwnym autorem.
Gtéwnymi kierunkami Jego zainteresowan badawczych byly:

- rozwojowa dysplazja stawu biodrowego

- endoprotezoplastyka stawu biodrowego

- boczne skrzywienie kregostupa i kregozmyk

- chirurgia reki

- onkologia ortopedyczna

- regeneracja chrzastki stawowej

- biomechanika.

Zdecydowanie najwazniejszym tematem badawczym dla
Profesora byta rozwojowa dysplazja stawu biodrowego (rdsb),
zwana wéwczas wrodzonym zwichnieciem stawu biodro-
wego. Zaréwno doktorat jak i habilitacja oraz 23 prace na-
ukowe dotycza tego tematu (1-25). Druga potowa XX wieku
tozmagania ortopedéw z rdsb, ten proces dotyczyt réwniez

Kliniki Ortopedii w Gdanisku a zwtaszcza Profesora Szczeko-
ta. Ta praca zaowocowata tym, ze rdsb z choroby spotecznej
w ciaggu kilkudziesieciu lat stafa sie tylko jedng z wielu cho-
réb leczonych na odddziatach ortopedycznych. Zaangazo-
wanie Profesora rozpoczeto sie od organizacji Poradni Pre-
luksacyjnej i naukowej oceny jej dziatalnosci (3). Praca
doktorska dotyczyta jakze waznego wczesnego rozpoznania
i skutecznego leczenia dysplazji stawu biodrowego (1).
Kolejne prace wykazaty nieskutecznosc¢ i zte wyniki petnej
repozycji-rekonstrukgji stawu biodrowego w przebiegu le-
czenia rdsb (4-7). Dla przypomnienia ideg repozycji — rekon-
strukcji byto operacyjne pozbawienie chrzastki stawowej
panewki, a nastepnie wprowadzenie gtowy kosci udowej
obszytej torebka do tak przygotowanej panewki. Zatozeniem
twoércow tej metody byta metaplazja torebki stawowej do
chrzastki stawowej co okazato sie fatszywa teza. Przetomem
w operacyjnym leczeniu rdsb byto wprowadzenie osteotomii
nadpanewkowej miednicy przez Saltera w latach 60. XX
wieku. Profesor Szczekot wprowadzit te technike do Kliniki
w 1967 r.i konsekwentnie wykazat w swoich opracowaniach,
7e najlepsze wyniki daje nie tylko otwarta repozycja stawu
z osteotomiag miednicy, ale rowniez osteotomia korekcyjna
blizszego odcinka kosci udowej z korekcjg przodoskrecenia.
Owocem tych docieka naukowych, przetomowych dla
ortopedii nie tylko polskiej, byta rozprawa habilitacyjna oraz
cykl prac naukowych w latach 1972-1974 (2, 9-14). Bardzo
wazng czescig tego sukcesu naukowego byto krytyczna
ocena przydatnosci wskaznikéw radiologicznych stawu
biodrowego u dzieci co sktonito autora do sporzadzenia
grupy kontrolnej na duzej grupie zdrowych dzieci dla oceny
norm tych wskaznikéw radiologicznych stawu biodrowego
w populacji polskiej. Prace te pozwolity na skuteczne lecze-
nie dzieci dotknietych rdsb w wieku powyzej 2 lat i do dzisiaj
sg standardem leczenia operacyjnego. Kolejnym zadaniem
naukowym dla profesora Szczekota stato sie leczenia pod-
wichniecia stawu biodrowego u dorastajgcych w przebiegu
rdsb. Okazato sie, ze leczenie operacyjne matych dzieci zu-
petnie nie odnosi sie do rdsb w wieku 15-20 lat i wymaga
zastosowania wielomiejscowych osteotomii tzw potréjnych
osteotomii miednicy. Profesor prawdopodobnie jako pierw-
szy w Polsce zaczat stosowac osteotomie miednicy wedtug
Stilla i Tonisa w leczeniu rdsb. Efektem tych dociekan byto

GAZETA AMG 11/2017



opublikowanie kolejnych prac w Chirurgii Narzadéw Ruchu
i Ortopedii Polskiej (15, 17, 18). Zapewne tylko przedwczesna
$mierc¢ Profesora nie pozwolita Jemu na wprowadzenie do
leczenia rdsb osteotomii Ganza.

Lata 80. XX wieku to wprowdzenie do praktyki ortope-
dycznej w Polsce nowoczesnych bezcementowych endo-
protez stawu biodrowego przede wszystkim Mittelmeyera
oraz Parhofera — Muncha. Aktywno$¢ Profesora na tym polu
przejawiata sie wprowadzeniem i zastosowaniem osteotomii
centralnej panewki w osadzaniu wkrecanej panewki bezce-
mentowej oraz na modyfikacji dostepu operacyjnego do
biodra, ktéry ulegal ewolucji od dostepu przednio-boczne-
go do scisle bocznego. Ten okres dziatalnosci zaowocowat
pracami naukowymi oraz doniesieniami zjazdowymi (26-28).

Tradycyjnie Klinika Ortopedii w Gdansku ma bogate tra-
dycje dotyczace leczenia oraz dziatalnosci naukowej w za-
kresie kregostupa. Rowniez prof. Szczekot zajmowat sie
operacyjnym leczeniem ztaman, bocznego skrzywienia
kregostupa oraz kregozmyku. Zaowocowato to pracami
naukowymi oceniajgcymi statystyczne wystepowanie bocz-
nego skrzywienia kregostupa oraz zastosowania bocznego
usztywnienia w leczeniu kregozmyku (29-35).

Osobnym tematem naukowym rozwijanym przez prof.
Jozefa Szczekota byta chirurgia reki, podobnie jak chirurgia
kregostupa jeden z wiodacych tematéw naukowych w Kli-
nice Ortopedii w Gdansku. Profesor miat zaszczyt uczestni-
czenia w Il historycznym Spotkaniu Sekcji Chirurgii Reki,
ktore odbyto sie w Gdarsku 18 marca 1967 r. Byt réwniez
cztonkiem Sekcji Chirurgii Reki PTOiTr. Owocem tych zain-
teresowan byto szereg prac po$wieconych przede wszystkim
rekonstrukgji $ciegien zaréwno prostownikéw jak i zginaczy.
Zajmowat sie réwniez uzyciem aparatéw ortopedycznych
w w leczeniu dysfunkgji reki oraz mozliwoscia leczenia spa-
stycznych niedowtaddw reki (36-43).

Profesor Jozef Szczekot zastosowat i opisat jako pierwszy
w Polsce uzycie hemipelwektomii w leczeniu guzéw mied-
nicy i blizszego odcinka kosci udowej. Jego praca pt W spra-
wie hemipelvectomii do dzisiaj jest aktualna w szczegétach
dotyczacych wskazan i techniki operacyjnej (44).

Kolejnym tematem, ktérym Profesor sie zajmowat byfa
regeneracja chrzastki stawowej w badaniach doswiadczal-
nych na krélikach. Badanie byly przeprowadzane w Klinice
Ortopedii w Gdansku dzieki istnieniu w ramach Kliniki Pra-
cowni Anatomopatologii Ortopedycznej z jej kierownik prof.
Weronikg Dunaj. Prace te oceniaty zjawiska morfologiczne,
histologiczne i histochemiczne w zaleznosci od stopnia
uszkodzenia chrzastki stawowej (45-47).

Ostatnia grupa badan naukowych byta biomechanika.
Jedna z najciekawszych doniesien Profesora w tej dziedzinie
byto uzycie materiatu biologicznego (bawolej kosci) do
wyrobu srub uzywanych przy zespoleniach kosci udowej po
osteotomii. Pamietam barwng opowies¢ Profesora dotycza-
ca produkgji tych $rub, ktore wytwarzane byty w Przyklinicz-
nych Warsztatach Ortopedycznych z uzyciem obrabiarek
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A. Obraz rentgenowski biodra dzieciecego prawego z rozwojowgq dysplazjq stawu biodro-
wego ze zwichnieciem

B. Obraz rentgenowski tego samego biodra po leczeniu operacyjnym wprowadzonym

przez profesora Szczekota, wykonano repozycje prostq, osteotomie miednicy Saltera
i osteotomie kierunkowq blizszego odcinka kosci udowej. Do zespolenia uzyto plyte

i sruby wytworzone w Dziale Doswiadczalnym Katedry i Kliniki Ortopedii przez inzyniera

Janusza Martina

i innych narzedzi. Badania doczekaty sie zastosowania kli-
nicznego jednak nie przetrwaty préby czasu (8). Warto wspo-
mnie¢, ze w tamtych czasach nie byto certyfikowanych firm
produkujacych zespolenia ortopedyczne. W przypadku
Kliniki Ortopedii w Gdarisku wszystkie zespolenia typu ptyt-
ki, sruby, gwozdzie, zespolenia kregostupowe produkowane
byly w Przyklinicznych Warsztatach Ortopedycznych pod
kierownictwem inzyniera Janusza Martina (48-50). Cze$¢
tych zespolen stosowana byta nawet jeszcze w pierwszej
dekadzie obecnego stulecia.

Za osiaggniecia w pracy naukowej profesor Jézef Szczekot
byt nagradzany przez Rektora Akademii Medycznej w Gdan-
sku, zostat wyr6zniony réwniez nagroda im. Profesora Wsze-
lakiego przyznang przez Polskie Towarzystwo Lekarskie.

Profesor byt promotorem 9 doktoratéw, gtéwnie o tema-
tyce zwigzanej ze stawem biodrowym, opracowat 12 recen-
zji rozpraw na stopieni doktora medycyny oraz 1 recenzje na
stopien doktora habilitowanego. Opracowat 9 wnioskéw do
tytutu profesora i jeden doktora honoris causa. Tytut dok-
tora honoris causa zostat wreczony 26 marca 1993 r. prof.
Heinzowi Mittelemeierowi, co otwierato wieloletnia wspét-
pracg naukowa i organizacyjna pomiedzy Niemcami a Polska
w ramach Polsko-Niemieckiego Kregu Przyjaciét dla Orto-
pedii i Traumatologii (51, 52).

Wykonywat recenzje dla Komitetu Badar Naukowych oraz
dla Chirurgii Narzadéw Ruchu i Ortopedii Polskiej, byt réwniez
cztonkiem Komitetu Redakcyjnego naszego narodowego
czasopisma.

Profesor Szczekot potrafit podzieli¢ wszystkie aktywnosci
czego wyrazem byta dziatalno$¢ organizacyjna. Petnit obo-
wiazki specjalisty wojewddzkiego ds. ortopedii i chirurgii
urazowej wojewodztwa bydgoskiego i stupskiego. Byt kon-
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Fotografia z historycznego Il Zebrania Sekcji Chirurgii Reki PTO i Tr. w Gdarisku

- 18 marca 1967 r. Pierwszy od lewej w dolnym rzedzie docent Antoni Hlavaty, pigty
od lewej w gérnym rzedzie dr med. Jézef Szczekot

XXXI Sympozjum Sekcji Chirurgii Reki PTO i Tr. Jurata 1997. W centralnej czesci profesor

Jozef Szczekot
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Obchad lekarski w Klinice z udziatem profesora Jozefa Szczekota
i profesora Heinza Mittelmeiera, po lewej dr Andrzej Baranowski,
po prawej dr Andrzej Zietek

sultantem regionalnym i jednoczesnie konsultantem woje-
wodztwa gdanskiego. Byt cztonkiem od 1956 r. Polskiego
Towarzystwa Ortopedycznego i Traumatologicznego
(PTOITr.), piastujac wszystkie funkcje: skarbnika, sekretarza,
vice i przwodniczacego Oddziatu Gdanskiego PTOIiTr.

0d 1978 do 1994 r. byt cztonkiem Zarzadu Gtéwnego PTO
i Tra od 1990 do 1994 r. piastowat funkcje Prezesa PTO i Tr.

Byt cztonkiem Senatu Akademii Medycznej w Gdarisku,
Komisji Senackich, Rektorskich i Wydziatowych. Byt Prze-
wodniczacym Senackiej Komisji Wydawniczej oraz Uczelnia-
nej Komisji dla przeprowadzania konkurséw dla pracownikéw
naukowo-dydaktycznych. SzczegdInie wazng aktywnoscia
profesora Szczekota byta organizacja sympozjow i zjazdéw
naukowych. Profesor brat aktywny udziat we wszystkich
organizowanych przez Klinike Zjazdach Ogélnopolskich
PTOITr poczynajac od 1959 ., poprzez 1976 i 1992 (48,49).
Ten ostatni Zjazd przebiegajacy przy szerokim udziale gosci
zagranicznych zostat uznany za najlepiej zorganizowany
Zjazd PTOITr w historii. Na szczegdlne docenienie zastuguje
fakt organizacji przez Profesora cyklicznych zjazdéw nauko-
wych w ramach Sekgji Chirurgii Reki w latach 1967, 1975,
1986, 1997 i spotkan Polsko-Niemieckich w latach 1989
i 1994.

Przez caly czas swojej aktywnosci w Klinice prof. Jozef
Szczekot prowadzit zajecia ze studentami V roku Wydziatu
Lekarskiego w formie ¢wiczen, seminariéw oraz wyktaddw,
egzaminowat réwniez studentéw po zajeciach. Prowadzit
réwniez wyktady na kursach organizowanych przez Centrum
Medycznego Ksztatcenia Podyplomowego i Wojewddzki
Osrodek Doskonalenia Kadr Medycznych. W czasie, w ktérym
prof. Jézef Szczekot byt prezesem PTOITr w latach 1990-1994,
egzaminy Il stopnia z ortopedii odbywaty sie w Gdarsku.

Profesor bardzo wytrwale zabiegat o to, aby Katedra
i Klinika Ortopedii w Gdansku znalazta sobie nowoczesne
miejsce. Jego marzeniem byto stworzenie Katedry sktada-
jacej sie z wielu oddziatéw czy klinik, realizujacej caty prze-
kréj ortopedii. Byty to rézne préby, m.in. szukano lokalizacji
w obecnym Nadmorskim Centrum Medycznym. Ostatecznie
udato sie prof. Szczekotowi zrealizowa¢ marzenie i dzieki
wspotpracy wojewody pomorskiego Macieja Plazynskiego
oraz rektora Akademii Medycznej w Gdansku prof. Zbignie-
wa Wajdy zaplanowac rozbudowe Kliniki na zapleczu Szpi-
tala Wojewddzkiego. Kamier wegielny pod te konstrukcje
potozono w grudniu 1994 r,, a plan przewidywyt zakorcze-
nie prac w 1998 r. Ostatecznie w ciagu kilku lat udato sie
wybudowac tylko tzw. konstrukcje stalowa, ktéra przez
wiele stata bez wykonczenia. Nastepnie w 2013 r. oddano
budynek do uzytkowania, ale nie byto tam juz miejsca dla
Kliniki Ortopedii.

Zwiericzeniem dziatalnosci prof. Jozefa Szczekota byta
uroczystos$¢ Jego 40-lecia pracy zawodowej, zorganizowa-
na w sali wyktadowej naszego Szpitala w 1996 r. (53). Wy-
dawato sie, ze bedzie jeszcze conajmniej kilkuletnia konty-
nuacja tej pracy, ale niestety rok pozniej w 1997 r. Profesor
zmart (54).

Na koniec koniecznie nalezy wspomniec o pozazawodo-
wych pasjach prof. Szczekota, z ktérych na pierwszym planie
byto jezdziectwo. Profesor nie tylko byt znakomitym jezdz-
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cem, ale réwniez brat szeroki udziat w organizowaniu imprez,
byt réwniez spikerem podczas zawoddw.

Poza tymi wszystkimi faktami, ktére swiadczg o ogrom-
nym, udanym zaangazowaniu prof. Jézefa Szczekota w swo-
je zycie zawodowe, nie sposéb nie doceni¢ Go za to, ze
w swojej aktywnosci stworzyt pewien wzdr zachowan, ktd-
ry jest nieprzerwanie aktualny w zyciu lekarza, ortopedy,
naukowca, organizatora i nauczyciela.

Spotkanie Pro Memoriam poswiecone prof. Jézefowi
Szczkotowi odbylo sie 21 pazdziernika o godz. 11 w Wielkiej
Sali Wety Ratusza Gtéwnomiejskiego w Gdansku. W trakcie

spotkania przeprowadzono promocje ksigzki o Profesorze.

dr hab. Tomasz Mazurek, prof. nadzw.,
kierownik Katedry i Kliniki Ortopedii
i Traumatologii Narzadu Ruchu

Sprostowanie

W pazdziernikowym numerze Gazety AMG, na stronie 27,
znalaztem tekst autorstwa prof. Jerzego Mielnika zatytuto-
wany Pozegnanie z Kliniczng, gdzie napisane jest, ze do 1939r.
Klinikg Choréb Kobiecych w Gdansku kierowat prof.,Fusch”.
Jest to niewatpliwie btad drukarski. Kierownikiem Kliniki
w latach 1929-1939 byt prof. Hans FUCHS (1873-1942). Pod
koniec 1939 r. objat on prowadzenie Kliniki Choréb Kobiecych
w Poznaniu, a jego nastepca zostat Oberarzt prof. Joachim
Granzow (1898-1979), ktéry prowadzit Klinike do 1944r.
W latach 1944-1945 Klinike prowadzit prof. Konrad Tietze.
W marcu 1945 r. czes¢ personelu, pacjentek i sprzetu me-
dycznego Kliniki zostata ewakuowana na statku,Ubena” do
portu Silkeborg w Danii, gdzie szpital dziatat jeszcze do
1947 r. Po wojnie prof. Tietze byt dyrektorem Kliniki Choréb
Kobiecych w Celle k. Hanoweru.

Zainteresowanych odsytam tez do mojej publikacji: Bio-
grafie profesoréw Medizinische Akademie Danzig (MAD) 1935-
1945, Archiwum Historii i Filozofii Medycyny, 2015, 78, 5. 57-74,
przedrukowanej zreszta ostatnio w Gazecie AMG.

dr Michat Grabowski

Zyciorys prof. Joachima Granzowa jest bujny i ciekawy.
Prowadzit w latach 1939-1944 (po odejsciu prof. Fuchsa do
Poznania) Klinike Potoznictwa i Choréb Kobiecych MAD. Oile
wiem nie byt cztonkiem NSDAP.W 1944 r,, pomimo protestéw
jego wspdtpracownikdw, zostat karnie pozbawiony stano-
wiska dyrektora Kliniki w Gdarisku za odmowe udziatu
w przymusowej sterylizacji jednej z pacjentek (ze wzgledow
niemedycznych, ale rasowych). Klinike przejat prof. Tietze
(cztonek NSDAP). Granzow pracowat potem w matym, po-
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Michal TW, von Grabowski
Tamasz Mazurek

Profesor
Jozef Szczekot

(1932-1¢

M. von Grabowski, T. Mazurek, Profesor Jozef Szczekot (1933-1997).
Historia gdanskiej ortopedii i traumatologii, Poznari 2017, ISBN
978-83-62690-32-9, ss. 139.

lowym szpitaliku nad Odra. Po zakoriczeniu wojny pozostat
we Wschodnich Niemczech. Od 1952 r. prowadzit Oddziat
Potoznictwa i Chordb Kobiecych Szpitala Gérniczego tajnych
zakfadéw produkcji Uranu ,WISMUT” AG w Erlabrunn koto
Johanngeorgenstadt (NRD). Produkcja szta tylko dla ZSRR.
Jego zona byta kierownikiem Kliniki Dermatologicznej tego
Szpitala. Cato$¢ podlegata scistej kontroli Rosjan i niemiec-
kiego aparatu bezpieczenstwa sowieckiej strefy okupacyjnej.
Granzow i jego zona byli dobrze optacani, chwalenii nagra-
dzani. Granzow byt bezpartyjny. Nagle, 17 czerwca 1955 .
aresztowano prof. Granzowa z podejrzeniem przygotowan
do ucieczkiz Niemiec Wschodnich na Zachéd, jakoby w zwiaz-
ku z prowadzonym przeciwko niemu $ledztwu z powodu
zgonu pacjentki w listopadzie 1954. Zmarfa ona na skutek
btednego podania leku przez anestezjologa. Granzow, jako
ordynator i operator natychmiast zgtosit ten przypadek i byt
niewinny. Zarzucono mu tez, zupetnie bezpodstawnie, szpie-
gostwo na rzecz Zachodu. Byta to prowokacja celem zmy-
lenia tajnych stuzb zachodnio-niemieckich. Po zwolnieniu
z wiezienia Granzowowi udato sie uciec w 1958 r. do RFN.

Prof. Granzow miat corke, ktéra mieszkata w Heidelbergu
i miafa liczne kontakty osobiste. Wywiad sowiecki i wschod-
nio-niemiecki prébowat zwerbowac jg sobie jako agenta.
Aresztujac ojca prébowano zmusi¢ cérke do wspétpracy.
W zamian obiecano, ze ojciec zostanie natychmiast zwol-
niony z wiezienia. Corka nie ulegta szantazowi.

To jeszcze jeden dowdd, Ze nie wszyscy niemieccy profe-
sorowie MAD w Gdansku byli $lepo podporzadkowani ide-
ologii nazistowskiej.

dr Michat Grabowski
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W dniu 25 wrzesnia 2017 r. zmart

prof. dr hab. Andrzej KOPACZ

profesor zwyczajny, kierownik Katedry i Kliniki Chirurgii Onkologicznej AMG w latach 1986-2008.
Wyrdzniony wieloma odznaczeniami, w tym Ztotym Krzyzem Zastugi, Krzyzem Kawalerskim
Orderu Odrodzenia Polski, Medalem Komisji Edukacji Narodowej, Medalem Zastuzonemu AMG.

Profesor Andrzej Kopacz urodzit sie 26 grudnia 1939 r. w Strzemieszycach (obecnie dzielnica Dabrowy Gorniczej).
W 1963 r. ukoficzyt studia na Wydziale Lekarskim AMG. W 1965 r. zostat zatrudniony jako asystent w Il Klinice Chirur-
gicznej AMG, gdzie w 1968 r. uzyskat specjalizacje | stopnia w zakresie chirurgii ogélnej. Od 31 stycznia 1970 r. pra-
cowat w utworzonym, w ramach Kliniki Chirurgii Klatki Piersiowej Instytutu Chirurgii, w samodzielnym Oddziale
Chirurgii Onkologicznej. W 1971 r. otrzymat stopie doktora nauk medycznych na podstawie pracy Wartos¢ limfo-
grafii w praktyce klinicznej. Rok pdzniej zrobit specjalizacje Il stopnia w zakresie chirurgii ogdlnej. W latach 197311976
przebywat na stazach szkoleniowych w Instytucie Onkologii w Warszawie. W 1977 r. uzyskat specjalizacje Il stopnia
w zakresie chirurgii onkologicznej. W 1983 r. nadano mu stopien doktora habilitowanego na podstawie rozprawy pt.
Mozliwosci wczesnego wykrywania raka sutka za pomocq badania fizykalnego i termografii pfytowej w badaniach
masowych. W roku nastepnym otrzymat nominacje na stanowisko docenta. W latach 1984-1991 pefnit funkcje za-
stepcy Dyrektora Instytutu Chirurgii. Od 1 pazdziernika 1986 r. do 2008 r. kierowat utworzona 1 sierpnia 1981 r. Kli-
nika Chirurgii Onkologicznej. W 1991 r. otrzymat stanowisko profesora nadzwyczajnego, a w 1995 r. tytut profesora.

Dorobek naukowy profesora Andrzeja Kopacza obejmuje ponad 313 publikacji, w tym wiele prac oryginalnych
i kazuistycznych. Profesor byt redaktorem i wspétautorem podrecznika pt. Zakres chirurgii onkologicznej, ktéry ukazat
sie nakladem Dziatu Wydawnictw Akademii Medycznej w Gdarsku. Ponadto napisat rozdziaty dotyczace czerniaka
ztosliwego skory w dwoch podrecznikach dla studentdw i lekarzy z dziedziny chirurgii ogélnej. Byt cztonkiem Komi-
tetéw Naukowych czasopism Nowotwory Journal of Oncology i Videochirurgia, a w latach 1996-2008 cztonkiem
Niezaleznej Komisji Bioetycznej przy AMG.

Profesor Kopacz byt wybitnym chirurgiem-onkologiem. W znacznym stopniu przyczynit sie do wprowadzenia
w Polsce skojarzonych metod leczenia raka przetyku. Pionierskim osiggnieciem byto wprowadzenie w 1995 r. hiper-
termicznej chemioperfuzji w leczeniu zaawansowanego czerniaka ztosliwego i miesakdw tkanek miekkich, umiejsco-
wionych na koiczynach, przy uzyciu krazenia pozaustrojowego. W 1999 r., wykorzystujac doswiadczenia w leczeniu
czerniaka, zespdt pod Jego kierunkiem wykonat po raz pierwszy w Polsce hipertermiczng chemio perfuzje jamy
otrzewnej w rozsianym raku jelita grubego, a w 2000 r. w rozsianym raku zotadka. Byt niekwestionowanym autoryte-
tem w rozpoznawaniu i leczeniu raka piersi. Od 1995 do 2001 r. byt konsultantem wojewddzkim w zakresie chirurgii
onkologicznej. Wiele miejsca w aktywnosci zawodowej Profesora zajmowata dydaktyka. Pod Jego kierunkiem specja-
lizacje z chirurgii ogélnej uzyskato 19 lekarzy, a specjalizacje z chirurgii onkologicznej 19 lekarzy. Profesor Kopacz byt
promotorem 7 przewoddéw doktorskich oraz opiekunem 3 habilitacji. Ponadto recenzowat wiele prac doktorskich
i habilitacyjnych. Uczestniczyt w zjazdach krajowych i zagranicznych. Brat czynny udziat w organizacji 2 zjazdéw
Sekgji Chirurgii Onkologicznej w Gdarsku w 1991 r. (czerniak ztosliwy skory) i 1994 r. (rak piersi). Byt wspéizatozycielem
Gdariskiego Towarzystwa Stomijnego oraz Gdariskiego Klubu Amazonek. Aktywnie uczestniczyt w pracach licznych
krajowych i miedzynarodowych towarzystw naukowych, w tym Towarzystwa Chirurgdw Polskich (cztonek Zarzadu
Gtéwnego 1995-2001), Polskiego Towarzystwa Chirurgii Onkologicznej oraz Sekgji Viscerosyntezy TChP, Polskiego
Klubu Proktologii, Europejskiego Towarzystwa Chirurgii Onkologicznej (ESSO) i Europejskiego Towarzystwa Chirurgii
Endoskopowej (EAES). W 2001 r. podczas uroczystego Jubileuszowego Zjazdu Towarzystwa Chirurgdw Polskich
w Warszawie otrzymat godno$¢ Cztonka Honorowego.

W dniu 3 pazdziernika 2017 r. zmart W dniu 10 wrzesnia 2017 r. zmart
mgr Andrzej CHYS Pawet KOSTUCH
starszy wykfadowca Studium Wychowania kierownik warsztatu w Dziale Aparatury
Fizycznego i Sportu GUMed od 1987 r. i Zaopatrzenia w latach 1964-2004.
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IN MEMORIAM

Maria Jankowska

W dniu 6 lutego 2017 r. zmarta mgr Maria Jankowska,

kustosz Biblioteki Glownej GUMed.

Mgr Maria Jankowska urodzita sie 23 pazdziernika 1940 .
w Ostrowie Lubelskim, corka Czestawa i Jadwigi Gruszczyk.
Wraz z rodzing przeniosta sig do Gdarska w 1946 r.i tu rok
pozniej rozpoczeta nauke w szkole podstawowej nr 33
w Gdarisku Wrzeszczu. Po jej ukoriczeniu kontynuowata
edukacje w Il Liccum Ogélnoksztatcgcym im. Wi Pniew-
skiego, réwniez w Gdansku Wrzeszczu, uzyskujac w 1958 r.
$wiadectwo dojrzatosci. Dwa lata pdzniej (1960 r.) zawarta
zwiagzek matzenski z Kazimierzem Jankowskim, z ktdrym
miata corke Agnieszke urodzona w 1966 r.

Przygoda mgr Marii Jankowskiej z bibliotekarstwem
rozpoczeta sie w 1973 r. od podjecia pracy w Wojewodzkiej
Bibliotece Publicznej w Gdanisku, gdzie przeszta petna
$ciezke awansu zawodowego od mtodszego bibliotekarza
do kustosza. Poczatkowo byta pracownikiem jednej z filii,
szybko jednak awansowata na jej kierownika. Dwa lata
pézniej (1975 r.) przeszta do pracy w Dziale Czasopism WBP
w Gdansku, obejmujac jego kierownictwo w 1979 r. i po-
zostajac na tym stanowisku do 1981 r. Pracujac w zawodzie
bibliotekarza uzupetnita wyksztatcenie profilowe, studiujac
w latach 1976-1980 na Wydziale Humanistycznym Uniwer-
sytetu Gdanskiego na kierunku bibliotekoznawstwo i in-
formacja naukowa i koiczac uzyskaniem tytutu magistra.
Po kolejnych zmianach organizacyjnych w WBP, przeszta
do Dziatu Gromadzenia zajmujac sie selekcjg czasopism
znajdujacych sie w zbiorach Biblioteki. W listopadzie 1982 .
podjefa prace w Bibliotece Gtéwnej dwczesnej Akademii
Medycznej w Gdansku w Oddziale Informacji Naukowej,
gdzie pracowata niezmiennie do 31 grudnia 2002 r., kiedy
to przeszta na emeryture. Prace rozpoczeta w epoce jeszcze
tradycyjnych form poszukiwania, gromadzenia i udostep-
niania informacji. Praca ta polegata na wykonywaniu ze-
stawien tematycznych - kwerend, zgodnie z indywidual-
nymi potrzebami czytelnikéw, poprzez przeszukiwanie
toméw drukowanej Polskiej Bibliografii Lekarskiej autorstwa
Stanistawa Konopki czy tez obszernych i wielostronicowych,
publikowanych przez National Library of Medicine, roczni-
kéw ,Index Medicus”. Indexy te zawieraty wykazy opubli-
kowanych w poszczegélnych latach zagranicznych artyku-
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téw z obszaru medycyny, pielegniarstwa i nauk pokrewnych,
uporzadkowanych wedtug tytutéw, haset, dziedzin oraz
kraju publikacji. Na czas pracy mgr M. Jankowskiej w naszej
Bibliotece przypadta rewolucja jakosciowa w dostepie do
zrédet najnowszej informacji medycznej oraz w sposobie
i szybkosci jej pozyskiwania. Zjawisko to byto efektem
dynamicznego rozwoju informatyki czego skutkiem z kolei
byto pojawienie sie w BG pierwszego komputera (1991r.)
i baz danych, poczatkowo na dyskach optycznych réznego
typu, pézniej — dostepnych online przez Internet. Trzeba
byto zgtebic te nowa technologie, wprowadzac na biezaco
kolejne unowoczesnienia i obstugiwac coraz wieksza liczbe
baz danych. Mgr Maria Jankowska byta jedna z pionierek
komputeryzacji Biblioteki biorac udziat w budowaniu nowej
epokiw dostepie do informacji, epoki, ktéra jeszcze bardziej
przy$pieszyta wraz z rozpowszechnieniem sie Internetu.

Organizowata takze na biezgco wystawy nowej literatu-
ry wzbogacajacej zbiory biblioteczne, ktére w czasach
Jprzedinternetowych” cieszyly sie ogromng popularnoscia.
Dla wielu pracownikéw naukowych byta nauczycielem
i przewodnikiem po swiecie cyfrowych zasobéw informa-
¢ji medycznej, zawsze chetnie stuzac pomoca, doswiadcze-
niem i wiedza.

Trudno dzi$ zliczy¢ wykonane przez Nig kwerendy, z pew-
nosciag ma swéj niezaprzeczalny wktad w efektach nauko-
wych i wynikach dziatan terapeutycznych wielu pracowni-
kéw naszej Uczelni, dzieki wspieraniu ich codziennej pracy
potrzebnymi informacjami naukowymi. Warto takze pod-
kresli¢ Jej ogromne zaangazowanie w latach 80. w dziatal-
nos¢ pierwszej Solidarnosci, ktdre najlepiej Swiadczy o Jej
postawie zyciowej.

Zawsze kompetentna, rzetelna w wypetnianiu zawodo-
wych obowiazkéw, zyczliwa ludziom i stuzgca im pomoca,
byta przyktadem kultury, elegangji i nienagannych manier.
W pamieci naszej pozostanie jako Maria lub Pani Maria
z Informacji Naukowej.

mgr inz. Anna Grygorowicz,
p.o. dyrektor Biblioteki Gtéwnej GUMed
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IN MEMORIAM

Mariusz Zydowo

Na Cmentarzu Srebrzysko w Gdansku 12 maja 2017 r. pozegnali$my zmar-
tego 30 kwietnia 2017 r. $p. Mariusza Zydowo, profesora nauk medycznych,
lekarza z wyksztatcenia, cenionego biochemika, utalentowanego dydaktyka

i wychowawce kilku pokolen lekarzy, wielkiego patriote, doradce podziem-

nej,Solidarnosci”.

Zmartego zegnafa Jego rodzina, wtadze Uczelni, przyja-
ciele, uczniowie i wspdtpracownicy z Gdanskiego Uniwersy-
tetu Medycznego oraz niektorych polskich uczelni medycz-
nych. Profesor byt cztowiekiem niezwyktym, nieprzecietnego
umystu, ogromnej wiedzy i rozwagi. Jego rady dotyczace
wszelkich spraw miaty gteboki sens. Intelektualista, autorytet
naukowy i moralny, cztowiek charyzmatyczny, ktéry przez
ponad 70 lat zwigzany byt z Gdariskim Uniwersytetem Me-
dycznym (Akademia Lekarskga w Gdansku — ALG w latach
1945-1950, pézniej Akademia Medyczna w Gdarsku — AMG
w latach 1950-2009). Student ALG z indeksem nr 1, etatowy
pracownik od asystenta do profesora zwyczajnego, rektor
AMG, wieloletni kierownik Katedry i Zaktadu Biochemii,
niemal do konca zycia aktywny naukowo, dydaktycznie
i organizacyjnie. Odszedt cztowiek wielce zastuzony dla naszej
Uczelni, srodowiska naukowego Gdanska i Polski. Odejscie
Profesora jest ogromna i bardzo bolesna stratg dla spotecz-
nosci akademickiej i nauki.

Mariusz Maciej Ojcomit Zydowo, syn Heleny z domu Ka-
sparek i Zdzistawa, urodzit sie 2 lipca 1925 r. w Kutnie. Pierw-
sze lata dziecinstwa spedzit w Aleksandrowie Kujawskim.
W potowie lat 30. ubiegtego stulecia wraz z rodzicami prze-
prowadzit sie do Gdyni, gdzie ojciec Profesora, ekonomista,

Nowo wybrane wiadze AMG ze studentami Wydziatu Lekarskiego na
poczqtku roku akademickiego 1981/1982. Od lewej dr hab. Euge-
niusz Sierikowski, kierownik Katedry i Zaktadu Historii Medycyny,
rektor prof. Mariusz Zydowo, dziekan Wydziatu Lekarskiego dr hab.
Barbara Smiechowska, prorektor ds. klinicznych prof. Witold
Tyminski, prodziekan Wydziatu Lekarskiego i kierownik Oddziatu
Stomatologicznego prof. Edward Witek

pracowat jako urzednik pafnstwowy, odpowiedzialny za fi-
nanse Gdyni. Jako uczer Prywatnego Meskiego Gimnazjum
Towarzystwa Szkoty Sredniej w Gdyni, Mariusz Zydowo byt
dziataczem Zwiazku Harcerstwa Polskiego, aktywnie dziata-
jacego w Gdyni w okresie miedzywojennym. Tuz przed wy-
buchem Il wojny $wiatowej (31 sierpnia 1939 r.), rodzice
Profesora (najpierw matka z dzie¢mi, a 2 tygodnie p6zniej
ojciec), opuscili Gdynie i zamieszkali ponownie w Kutnie,
w domu dziadka Profesora. W czasie Il wojny $wiatowej
mitody Mariusz Zydowo pracowat jako robotnik (pomocnik
murarski i kowalski, ogrodnik) i kolejarz w Kutnie. Pod koniec
Il wojny $wiatowej za dziatalno$¢ w podziemnym ruchu
oporu wraz ze starszym bratem Janem i ojcem Zdzistawem,
zostat aresztowany przez gestapo. Prawdopodobnie dzieki
temu, ze mtody Zydowo zatrudniony byt na kolei w Kutnie,
po przestuchaniach zostat zwolniony z aresztu, a starszy brat
i Ojciec trafili do obozu w Mauthausen-Gusen. Obaj szczgsli-
wie przezyli wojne i zostali uwolnieni przez wojska amery-
kanskie. W kwietniu 1945 r. Mariusz Zydowo zdat eksterni-
stycznie egzamin maturalny w | Gimnazjum i Liceum im.
Mikotaja Kopernika w todzi. Po nim podjat studia matema-
tyczne na Wydziale Matematyczno-Przyrodniczym Uniwer-
sytetu tédzkiego (do wrzesnia 1945 r.). Po zakoczeniu
Il wojny swiatowej rodzina Profesora powrdcita do Gdyni,
a On rozpoczat w Gdansku studia lekarskie na Wydziale Le-
karskim Akademii Lekarskiej. W latach 1945-1946 jako student
I'i Il roku medycyny pracowat w Laboratorium Klinicznym
przy Klinice Chirurgicznej ALG.W 1947 r., po zdaniu egzami-
nu z biochemii, rozpoczat prace w Zaktadzie Chemii Lekarskiej
ALG kierowanym przez profesora Wiodzimierza Mozotow-
skiego. Zaktad ten w 1950 r. zostat przeksztatcony w Katedre
i Zaktad Chemii Fizjologicznej. Wiedze chemiczna uzupetnit
studiujac przez 2 lata chemie organiczng wraz z preparatyka
i analiza zwiazkéw organicznych w Katedrze Chemii Orga-
nicznej kierowanej przez prof. Leona Kamienskiego na Wy-
dziale Chemicznym Politechniki Gdanskiej. W 1951 r. uzyskat
stopieni doktora na Wydziale Lekarskim AMG, a promotorem
rozprawy byt prof. Wtodzimierz Mozotowski. W latach 1958-
-1959, jako stypendysta fundacji Rockefellera, odbyt staz
naukowy na Wydziale Biochemii Uniwersytetu Cambridge
(Wielka Brytania). Do 1960 r. pracowat w macierzystej Uczel-
ni (w Katedrze i Zaktadzie Chemii Fizjologicznej) jako adiunkt.
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Na podstawie rozprawy habilitacyjnej Naturalna ultrdfiltracja
krwi pod wptywem adrenaliny, habilitowat sie w 1960 . i ob-
jat stanowisko docenta w Katedrze i Zaktadzie Chemii Fizjo-
logicznej AMG. Byta to pierwsza habilitacja w tej Katedrze.
W latach 1962-1965 petnit funkcje kierownika Zaktadu Che-
mii Biologicznej Wydziatu Farmaceutycznego AMG (dzisiaj
Katedra i Zaktad Biochemii Farmaceutycznej Wydziatu Far-
maceutycznego z Oddziatem Medycyny Laboratoryjnej GU-
Med). Od 1966 r.do przejscia na emeryture w 1995 r. kierowat
Zakfadem Biochemii (obecnie Katedra i Zaktad Biochemii)
Wydziatu Lekarskiego z Oddziatem Stomatologicznym AMG.
W 1966 . zostat profesorem nadzwyczajnym, zas w 1978r.
profesorem zwyczajnym.

Przez wiele lat Profesor byt petnomocnikiem Rektora AMG
do spraw budowy Zaktadéw Teoretycznych AMG (dzisiaj
Collegium Biomedicum) i wyposazenia ich w nowoczesny
sprzet oraz aparature badawcza. Ta inwestycja miata i nadal
ma fundamentalne znaczenie dla rozwoju naszej Uczelni,
stwarzajac doskonate warunki do ksztatcenia studentdw,
gtéwnie na pierwszym i drugim roku studiéw medycznych,
jak réwniez dla dziatalnosci naukowej. Pomimo uptywu
ponad 40 lat od zakoriczenia tej budowy, caty czas zaskaku-
je dalekowzroczno$¢ wielu rozwiazan, ktére pomimo trudnych
warunkdw ekonomicznych zostaty dzieki Profesorowi wdro-
zone.

Profesor jest autorem wielu (okofo 120) prac naukowych.
Wiekszos¢ z nich zostata opublikowana w renomowanych
czasopismach o zasiegu swiatowym (jak np.: Nature, Bio-
chem J, Biochim Biophys Acta, Metabolism, J Mol Cell Cardiol,
Clinica Chimica Acta, Biopolymers, Mol Genet Metab, Gen
Pharmacol, Int J Biochem, Comp Biochem Physiol). Najwazniej-
sze osiggniecia naukowe Profesora dotyczyty badar nad
oczyszczaniem, wrasciwosciami katalitycznymi, kinetyczny-
mi i regulacyjnymi oraz rola fizjologiczng AMP deaminazy
zwierzat zmiennocieplnych i statocieplnych. Enzym ten od-
grywa wazng role w regulacji przemian energetycznych
miesni szkieletowych i mie$nia sercowego. Nalezy podkresli¢,
e zespdt Profesora jako pierwszy wyizolowat ten enzym
z tkanek cztowieka. Osiggniecia naukowe zespotu kierowa-
nego przez Profesora, dotyczace AMP deaminazy i jej roli
w przemianach zwigzkéw purynowych w stanach fizjologicz-
nych i patologicznych, pozwalajg na sformutowanie stwier-
dzenia, ze byt On tworca ,Polskiej Szkoty Purynowej”. Drugim,

Miody docent Mariusz Zydowo ze swoim mistrzem prof. Wiodzimie-
rzem Mozotowskim, okoto 1963 r. Obok siedzi Wanda Bqczkowska,
emerytowana pierwsza sekretarka Katedry i Zaktadu Bochemii AMG
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Pracownicy Katedry i Zaktadu Biochemii po przeprowadzce do nowego budynku
przeznaczonego dla zaktaddw nieklinicznych AMG, rok 1975. Po prawej rece prof.

Zydowo stoi doc. Ryszard Niemiro

Jedno z wielu nieformalnych spotkari towarzyskich w tzw. herbaciar-
ni Zaktadu Biochemii z udziatem zaprzyjaznionych gosci. Od lewej:
prof. Leon Zelewski, prof. Mariusz Zydowo, dr hab. Barbara Smie-
chowska, prof. Zdzistaw Wajda

waznym nurtem badan naukowych Profesora byty prace nad
molekularnymi mechanizmami powstawania martwicy mie-
$nia sercowego. Ponadto Profesor zajmowat sie badaniem:
biatek miofibryli mie$ni szkieletowych, wewnatrzkomérkowa
lokalizacjg enzyméw, toksycznym dziataniem etanolu, tok-
sycznym dziataniem wysokich dawek witaminy D, oraz me-
tabolizmem puryn w erytrocytach chorych z przewlekty
choroba nerek. Na uwage zastuguja réwniez bardzo ciekawe
prace, ktorych wiekszos¢ powstata po przejsciu Profesora na
emeryture, dotyczace bioetyki' i historii medycyny>
Profesor byt promotorem kilkunastu rozpraw doktorskich
oraz opiekunem wielu prac habilitacyjnych. Wielu wspétpra-
cownikéw i ucznidéw Profesora uzyskato najwyzsze stopnie
naukowe i petnito badz petni funkcje kierownicze nie tylko
w Polsce. Najlepszg oceng osiggnie¢ naukowych Profesora
jest duze uznanie, z jakim spotykat sie w Srodowisku nauko-
wym krajowym i zagranicznym. [...] Profesor byt znakomitym
nauczycielem akademickim. Jego wyktady cieszyty sie duzym
zainteresowaniem. W stosunku do studentéw byt wymaga-
jacym, ale sprawiedliwym nauczycielem. W czasie petnienia
funkji kierownika Katedry i Zaktadu Biochemii AMG przez

' M. Zydowo, Bioetyka: kolejny etap sporu o istote cztowieczeristwa, Nauka, 2003, 1,
5.95-101.

2 M. Zydowo, Medicine in Pomerania and Pomezania during their conquest by the
Teutonic Knights, J. Nephrol, 2006, 19, Suppl 10, s. 22-29. M. Zydowo, The beginnig
of scientific research in biochemistry in Gdarisk after the end of World War Il, Acta
Biochimica Polonica, 2003, 50, XIII-XIV.
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Wizyta w Zaktadzie Biochemii Lecha Wafesy (z prawej) i prof. Carlo
Bruniego z Uniwersytetu w Ankonie (z lewej), pdzniejszego doktora
h.c. Akademii Medycznejw Gdarisku. W roli gospodarza kierownik
Zaktadu prof. Mariusz Zydowo

Profesora, zostato wdrozonych wiele rozwigzan, ktérych
celem byto zwiekszenie efektywnosci i podniesienie jakosci
nauczania biochemii oraz zachecenie studentéw do pogte-
biania wiedzy biochemicznej. Duzym zainteresowaniem
cieszyfa sie Liga Biochemiczna — wieloetapowy konkurs wie-
dzy biochemicznej, konczacy sie zaliczeniem przedmiotu
studentom, ktérzy uzyskali najwieksza liczbe punktéw. Na-
lezy podkresli¢, ze pomystodawca Ligi Biochemicznej byt
$p. prof. Jerzy Popinigis (w tym czasie adiunkt Katedry i Za-
ktadu Biochemii AMG), przy petnej akceptacji przez prof.
Zydowo.

Podsumowujac szeroka dziatalno$¢ dydaktyczna Profeso-
ra, nalezy wspomnie(, ze byt On autorem 4 wydan podrecz-
nika BIOCHEMIA — Podrecznik dla medycznych studiéw zawo-
dowych wydziatéw analityki i wydziatéw dietetyki, wydanego
przez PZWL (ostatnie, IV wydanie z 1976 r.), wspotautorem
podrecznika Cwiczenia z Chemii Fizjologicznej (W. Mozotowski,
M. Zydowo, PWN 1959); wspétautorem kilku wydar skryptu
Cwiczenia z biochemii dla studentéw medycyny, stomatologii
ifarmacji oraz wspétautorem i redaktorem kilku wydan skryp-
tu Biochemia. Zajecia praktyczne dla studentéw medycyny,
stomatologii i farmacji.

Ogromny autorytet Profesora, w znacznym stopniu przy-
czynit sie do Jego wyboru w 1981 r. na rektora Akademii
Medycznej w Gdarisku. Byt pierwszym, wybranym w demo-
kratycznych wyborach rektorem AMG. Niestety, juz 31 sierp-
nia 1982 r. wtadze stanu wojennego, decyzja Ministra Zdro-
wia i Opieki Spotecznej, odwotaty Profesora z tej funkgji. Nie
ma watpliwosci, Ze byfa to decyzja $cisle polityczna. Wiemy,
ze zdarzenie to Profesor bardzo ciezko przezyt, podobnie jak
wydarzenie mniejszej rangi, kiedy wladze Uczelni na poczat-
ku lat 60. pozbawity Profesora funkgji opiekuna Il roku.

Stosunek Profesora do nauczania studentéw oraz do na-
uczycieli akademickich, dobrze oddaje fragment wywiadu
jakiego udzielit redakcji Gtosu Wybrzeza po wyborze na rek-
tora AMG - (...) Proces dydaktyczny wzbogacac trzeba inte-
lektualnie, bo studenci nauczeni'to nie znaczy, ze wyksztafceni.
Wychowankéw uczelni lekarskich powinna cechowac przede
wszystkim spéjnos¢ rozwoju intelektualnego i etycznego. Wspot-

czesna medycyna stawia przed lekarzem stare, ale i nowe pro-
blemy moralne. Decydowa¢ zas moze cztowiek o wysokich
walorach etycznych. Réwniez decydowac o wyborze metody
terapii musi lekarz samodzielnie. Wiedzy o prawidtowym po-
stepowaniu nie da sie przetozy¢ na jezyk szablonéw czy regu-
laminu. Sukces takiego przygotowania absolwenta zalezy
w olbrzymim stopniu od nauczycieli akademickich, a wiec
wzoréw postaw, z ktorymi studenci stykajq sie na co dzien.
Kazdy nauczajgcy musi prowadzi¢ badania naukowe. JeZeli
bowiem sam nie uprawia nauki, akademia przestaje by¢ wyzszq
uczelnig (...).

Profesor przejawiat wiele aktywnosci poza macierzysta
Uczelnia. Zorganizowat i byt pierwszym przewodniczacym
Gdanskiego Stowarzyszenia Akademickiego. W latach 1962-
-1968 byt przewodniczacym Gdanskiego Oddziatu Polskiego
Towarzystwa Biochemicznego. Byt réwniez wieloletnim
cztonkiem Rady Naukowej Instytutu Biologii Doswiadczalnej
im. Nenckiego PAN i wiceprzewodniczagcym Komisji Bioche-
mii i Biofizyki PAN (1976-1980) oraz cztonkiem Komisji Nauk
Fizjologicznych PAN (1980-1984). Byt tez aktywnym cztonkiem
Polskiej Akademii Umiejetnosci (PAU), cztonkiem Rady Pro-
gramowej rocznika Nauka Polska oraz redaktorem i autorem
jednego z rozdziatéw monografii Dzieje nauczania medycyny
na ziemiach polskich wydanej przez PAU w 2001 r.

Profesor byt pomystodawca i organizatorem | Konferencji
Dydaktycznej Kierownikéw Katedr Biochemii Wydziatéw
Lekarskich w Polsce. Pierwsza odbyta sie 24 listopada 1984 r.
Wszyscy kierownicy zaktadéw biochemii uczelni medycznych
w Polsce, przedstawiciele Polskiego Towarzystwa Bioche-
micznego oraz Komitetu Biochemii i Biofizyki PAN, zjechali
do Gdaniska, by przedyskutowac problem nauczania bioche-
mii studentéw medycyny i wyrazi¢ dezaprobate w stosunku
do proponowanych przez Ministerstwo Zdrowia i Opieki
Spotecznej zmian dotyczacych programu nauczania bioche-
mii. Byt to niewatpliwie poczatek konsolidacji tego srodowi-
ska naukowo-dydaktycznego. O potrzebie tego rodzaju
spotkan najlepiej swiadczy to, ze do tej pory konferencje te
odbywaja sie regularnie co roku, organizowane kolejno przez
uczelnie medyczne Polski. Do niedawna jeszcze Profesor
aktywnie uczestniczyt w tych spotkaniach.

Profesor byt cztonkiem wielu towarzystw naukowych
krajowych i zagranicznych. Od 1959 . nalezat do Biochemical
Society. Byt honorowym cztonkiem PTBioch oraz cztonkiem
komitetu redakcyjnego Acta Biochimica Polonica. Profesor
byt osoba bardzo ceniong w $rodowisku macierzystej Uczel-
ni, w srodowisku naukowym Gdanska i Polski. Listy kondo-
lencyjne przestali wyktadowcy biochemii z wiekszosci polskich
uczelni medycznych.

Za dziatalno$¢ naukowa, dydaktyczng i organizacyjna na
rzecz macierzystej Uczelni, Gdanska, towarzystw naukowych
lokalnych i krajowych, Profesor uzyskat wiele odznaczen,
wyréznien i nagrod. Do najwazniejszych, ktorymi zostat
uhonorowany nalezy zaliczy¢: Krzyz Kawalerski Orderu Od-
rodzenia Polski (1973 r.), Tytut Zastuzonego Nauczyciela
(1981 r.), Krzyz Oficerski Orderu Odrodzenia Polski (1995 r.),
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Tytut doktora honoris causa Akademii Medycznej w Gdarisku
(1995 r.), Nagrode Naukowa miasta Gdarska im. Jana Hewe-
liusza (1998 r.), Medal Ksiecia Msciwoja Il (2000 r.), tytut
Medicus Nobilis wraz z sygnetem (2011 r.), liczne nagrody
PAN i Ministra Zdrowia.

Po przejsciu na emeryture, niemal do ostatnich chwil zycia,
Profesor przynajmniej raz w tygodniu, zwykle w poniedziat-
ki, odwiedzat macierzysty Zakfad Biochemii. Wowczas w Jego
gabinecie odbywaly sie ,spotkania poniedziatkowe” przy
ciastkach i kawie lub herbacie przygotowywanej przez Pro-
fesora. Statym ich uczestnikiem byt prof. dr hab. Leon Zelew-
ski, przyjaciel Profesora i wieloletni kierownik Katedry i Za-
ktadu Biochemii Farmaceutycznej i odwiedzajacy Profesora
goscie z Gdanska i nierzadko catej Polski. Raz w roku, gtéwnie
na poczatku roku akademickiego, Profesor organizowat je-
sienne sesje w,,Amalce’, swoim domku letniskowym na Ka-
szubach.

[...] Profesor przez wiele lat, bedac juz na emeryturze,
prowadzit ostatni wyktad na temat historii medycyny i bio-
chemii w ramach kursu biochemii dla studentéw Il roku
Wydziatu Lekarskiego. Duzo miejsca poswiecat w nim profe-
sorom: Jakubowi Parnasowi i Wtodzimierzowi Mozotowskie-
mu. Przedstawiajac zastugi profesora Mozotowskiego dla
rozwoju biochemii w Gdarisku i w Polsce, czesto wspominat
o marszatku Jézefie Pitsudskim i jego duzym wptywie na
dalsze losy prof. Mozotowskiego. Warto w tym miejscu przy-
pomnie¢, ze kapitan Wiodzimierz Mozotowski (pdzniej lekarz,
biochemik, profesor USB w Wilnie w latach 1935-1939, na-
stepnie ALG i AMG w latach 1945-1966) byt dowddca kom-
panii przybocznej marszatka Jézefa Pitsudskiego. Wyktady
te cieszyly sie duzym zainteresowaniem nie tylko wsréd
studentdw, ale réwniez lekarzy i mieszkancédw Tréjmiasta.
W czasie tych wyktadéw Profesor méwit nie tylko o historii
medycyny i biochemii, ale rdwniez wskazywat na jednos¢
nauki i nauczania. Czesto powtarzat (...) dla pomysinego
rozwoju ksztatcenia niezbedne jest, aby nauczyciel akademic-
ki bytuczonym aktywnie uprawiajqcym nauke (...). Przytaczat
réwniez, jako wskazéwki dla studiujacych i nauczajacych,
trzy wskazania, ktorymi w swojej dziatalnosci dydaktycznej
postugiwat sie J6zef Maria Bocheriski, zyjacy w latach 1902-
1995 profesor filozofii we Fryburgu (Szwajcaria), dominikanin,
rektor Uniwersytetu we Fryburgu w latach 1921-1923. Wska-
zania te to: 1) Oszukiwanie jest powazniejszym przestepstwem
nizmorderstwo dla tych, ktérzy zaangazowani sa w czynno-
$ci uczenia sie i nauczania. 2) Chociaz swéj honor maja réw-
niez ztodzieje, nie znaczy to jeszcze, ze honor jest czyms ztym.
3) Jezeli sadzisz, ze mozesz oszukiwad w trakcie studiowania
na uniwersytecie, poniewaz jest to tyko czas przygotowania
do prawdziwego zycia, nigdy nie bedziesz do niego przygo-
towany, gdyz twoje zycie nie bedzie nigdy bardziej prawdzi-
we niz teraz.

Po wyktadzie najlepsi studenci byli zapraszani na spotka-
nie z Profesorem i pracownikami Zaktadéw Biochemii. Przy
kawie, herbacie i ciastkach odbywata sie bardzo swobodna,
ale ciekawa dyskusja dotyczaca nauczania biochemii i jej
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Uroczystos¢ nadania tytutu doktora honoris causa prof. Mariuszowi
Zydowo, 1995 .

znaczenia w medycynie. Nie brakowato pochwat, ale byty tez
uwagi krytyczne studentdw dotyczace organizacji nauczania
biochemii. Byty to bardzo cenne spotkania. Bedzie nam ich
bardzo brakowa¢ po odejsciu Profesora.

Przedstawione, najwazniejsze tylko fakty z zycia i dziatal-
nosci naukowej, dydaktycznej, organizacyjnej i spoteczno
-politycznej Profesora wskazuja, ze byt nauczycielem akade-
mickim wielkiego formatu, osoba niezalezng i wierng swym
pogladom, $wietnym nauczycielem akademickim cieszagcym
sie ogromnym szacunkiem srodowiska naukowego, osoba
wielu zastug. Niestety, wielkim osiggnieciom na polu zawo-
dowym towarzyszyty ogromne tragedie w zyciu rodzinnym.
Nalezy tu wspomnie¢ przedwczesng, tragiczng $mier¢ uko-
chanego, jedynego syna, przedwczesng tragiczng $mieré
brataibratanka, a w koncu tragiczna $mierc siostry. Pomimo
tych nieszczes¢, Profesor kontynuowat i rozwijat dzieto roz-
poczete przez profesora Wtodzimierza Mozotowskiego, twor-
cy prawdziwej szkoty naukowej w powojennym Gdarisku.

Odejscie Profesora, wspaniatego cztowieka, naukowca
i nauczyciela, ktéry byt wazna czeécig naszego zycia, pogra-
zyto nas w gtebokim smutku i zalu. Byt to dla nas wielki za-
szczyt i przywilej, ze moglismy Profesora pozna¢, pracowac
razem przez wiele lat i uczy¢ sie od tak wybitnego mistrza.
Jego madre rady pozostaja z nami. Na zawsze pozostanie
W naszej pamieci.

Przyjaciele, uczniowie i wspétpracownicy

Niniejsze wspomnienie jest skrocong wersja tekstu przygoto-
wanego przez przyjaciét, ucznidw i wspotpracownikéw Profesora,
ktéry zostat opublikowany w Postepach Biochemii, 2017, t. 63,
nr2,s.175-178. Zob. tez: Wywiad z Profesorem z okazji jubileuszo-
wych 90. urodzin, Gazeta AMG, 2015, nr 7, s. 14-18.
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O chromatografii w Sopocie

Ponad 300 uczestnikéw z 25 krajéw, gtdwnie z Polski,
Czech, Niemiec, Hiszpanii, Chin, Stanéw Zjednoczonych,
Francji, Japonii, Australii, Belgii i Litwy goscito w Sopocie
w dniach 10-13 wrzesnia br. Powodem byty dwa wydarze-
nia odbywajace sie réwnolegle: 24th International Sympo-
sium on Electro- and Liquid Phase- Separation Techniques
(ITP2017) oraz Xl Polska Konferencja Chromatograficzna.
Oba przedsiewziecia zorganizowane zostaty przez zesp6t
Katedry Biofarmacji i Farmakodynamiki Wydziatu Farma-
ceutycznego z OML i byty objete patronatem rektora GUMed
prof. Marcina Gruchaty.

Hastem przewodnim konferencji byto Chromatografia
w farmacjii bioanalizie, a tematyka naukowa zorientowana
byta gtéwnie na zastosowaniu technik separacyjnych,
aw szczeg6lnosci chromatografii i elektroforezy kapilarnej
w analizach farmaceutycznych, biomedycznych, srodowi-
skowych oraz toksykologicznych. Uczestnicy Konferencji
mieli mozliwos$¢ wystuchania 7 wyktadéw plenarnych,
47 wyktaddw sesyjnych, 18 wystapien ustnych oraz
21 prezentacji wygtoszonych przez mtodych naukowcéw.
Zaprezentowano réwniez 153 komunikaty w formie plaka-

téw. Podczas Konferencji przyznano nagrody za najlepsze
wystapienia ustne w sesjach mtodych naukowcéw oraz za
najlepsze prezentacje plakatowe. Laureatami w konkursie
na najlepsze wystapienie ustne zostali: Oliver Hocker z Aalen
University (Niemcy) za prezentacje pt. Nano flow CE-ESI-MS
interfacing: Systematic comparison study demonstrates im-
proved robustness and high sensitivity oraz Angelina Rosiak
zInstytutu Chemii OgdInej i Ekologicznej Politechniki t 6dz-
kiej za prezentacje pt. Badania pozostatosci organicznych
w prébkach archeologicznych z wykorzystaniem chromato-
grafii gazowej tqczonej ze spektrometrig mas. W konkursie
na najlepsze prezentacje posterowe zwyciezyly: Zuzana
Bilkova z University of Pardubice (Czechy) za plakat pt.
Highly selective isolation of tryptic phosphopeptides from the
Jurkat T-cell lysate by novel nanomaterial, e.g. TiO2 nanotu-
bes decorated by Fe304 nanoparticles, Katarzyna Macur
zMiedzyuczelnianego Wydziatu Biotechnologii UG i GUMed
za plakat pt. Impact of ion library preparation on label-free
quantitative proteomic analysis of human breast tissue and
tumor samples using microLC-SWATH-MS oraz Matgorzta
Patejko z Katedry Biofarmacji i Farmakodynamiki GUMed
za plakat pt. Paraffin embedded tissue as a novel matrix in
metabolomics study: optimization of metabolite extraction
method. Fundatorem nagréd byly: Polpharma, Komitet
Chemii Analitycznej Polskiej Akademii Nauk, wydawnictwo
Springer oraz czasopismo Laboratorium.W organizacji obu
konferengji istotne byto réwniez wsparcie otrzymane ze
srodkéw finansowych na dziatalno$¢ upowszechniajaca
nauke (DUN) Ministerstwa Nauki i Szkolnictwa Wyzszego
przyznane przez prof. Tomasza Baczka, prorektora ds. nauki
GUMed. Pofaczenie dwoch prestizowych konferencji z pew-
noscia pozwolito na wymiane doswiadczen, nawigzanie
kontaktéw oraz wspdtpracy z wybitnymi naukowcami
z kraju i ze Swiata, co w przysztosci moze zaowocowac in-
nowacyjnymi projektami badawczymi. m

Wyroéznienie dla studentki

Patrycja Szwaczka, studentka VI roku farmacji, cztonek SKN przy
Katedrze i Zakfadzie Bromatologii GUMed, otrzymata wyréznienie za
prezentacje pracy przedstawionej podczas sesji plakatowej XXIII Na-
ukowego Zjazdu Polskiego Towarzystwa Farmaceutycznego, ktéry
odbyt sie w dniach 19-22 wrzesnia br. w Krakowie. Zaprezentowata
prace Ocena potencjatu antyoksydacyjnego herbaty oraz suplementéw
diety — co konsument powinien wybra¢?, ktérej autorami sa: Patrycja

Szwaczka, dr hab. Matgorzata Grembecka, dr Justyna Brzezicha-Ciroc-

ka oraz prof. Piotr Szefer. m

GAZETA AMG 11/2017



KONGRES

VARIA MEDICA
2017

WARSZAWA, 30 listopada - 2 grudnia 2017 roku

SESJE

OGOLNOMEDYCZNE
WARSZTATOWE

SPECJALISTYCZNE
VIRTUAL HOTLINE

W programie kongresu m.in. tematy z dziedzin:
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med. Krzysztof Warzocha
med. Mirostaw Wielgos

med. Piotr Wysocki

prof. dr hab. n. med. Roman Nowicki

Rejestracja i szczegéty dotyczace kongresu na stronie:

www.variamedica.pl
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Oswoi¢ tygrysa.
Bajki i opowiadania dla dzieci

Oswoi¢ tygrysa 2 cukrzyea
Anna Urbanowicz-Bagniuk

Cena lkamed: 25 zt

,Musimy oswoi¢ cukrzyce. Musimy za-
przyjaznic sig z chorobg” — jakze czesto ta-
kie okreglenia padajg z ust rodzicéw chorego
dziecka. Czy mozna polubi¢ wroga? To zale-
zy, w jaki spos6b myslimy o sytuacji dziecka
dotknigtego przewleklg choroba, czy tez o wlasnej sytuacji, jezeli to
my chorujemy. Oswoic tygrysa to kolejna edycja bajek, ktére przeno-
sza w sferg pozytywnego mysélenia w sytuacji choroby przewleklej, jakq
jest cukrzyca. Od tego wlasnie zalezy sukces w leczeniu i spelnianiu
marzen. To nie choroba jest problemem, lecz sposdb, w jaki o niej my-
slimy. Tego dobrego myslenia uczg bajki; na pewno warto je przeczytac.

Z recenzji mgr Teresy Benbenek-Klupy

http://www.ikamed.pl/oswoic-tygrysa-bajki-i-opowiadania-dla-dzieci-z-cukrzyca
-VMG01176

Repetytorium z diabetologii
Leszek Czupryniak,

HEFEmnHlUM Dorota Zozulinska-Ziotkiewicz
A A RIHIE  Cena lkamed: 96 2t

W ksigzce oméwiono nastepujace zagad-
nienia: biochemia w diabetologii; rozpozna-
wanie zaburzen tolerancji weglowodanéw;
cukrzyca wieku rozwojowego; insulinote-
rapia w cukrzycy typu 1; otylo$¢ i cukrzyca
typu 2; ostre stany w cukrzycy przebiegajace
z hiperglikemig; hipoglikemia; nadci$nienie
tetnicze, zaburzenia lipidowe, choroby ukladu krazenia, choroby towa-
rzyszace; powiklania mikroangiopatyczne; cukrzyca a cigza; skompliko-
wane przypadki kliniczne.

http://www.ikamed.pl/repetytorium-z-diabetologii-VMGO01142

Diabetologia 2017

Leszek Czupryniak, Krzysztof Strojek
Cena lkamed: 40 zt
DIABETOLOGIA
20] 7 Cukrzyca — jakie to proste! — chcialoby sig
powiedzie¢ po lekturze tej ksigzki. Niniejsza pu-
B blikacja to opracowanie napisane w bardzo przy-
stepny i kompetentny sposéb, w ktérym kazdy
lekarz znajdzie najwazniejsze inajbardziej ak-
tualne wiadomosci dotyczace cukrzycy. Ksigzka
bedzie pomocna lekarzom praktykom w podej-
mowaniu decyzji klinicznych w codziennej pracy z chorym na cukrzy-
ce. Gratulujgc Autorom pomystu i wykonania, pozostaje z nadzieja na
coroczne aktualizacje tej publikacji.

Prof. dr hab. n. med. Grzegorz Dzida
http://www.ikamed.pl/diabetologia-2017-VMG01143

NOWOSCI WYDAWNICZE WKROTCE W SPRZEDAZY

TNM. Klasyfikacja nowotworéw
g.. ziosliwych. Wydanie 6sme

THM Klasyfikac . .
NOWOTWORGW James D. Brierley, Mary K. Gospodarowicz,

ZEOSLIWYCH Christian Wittekind (red.)

Osme wydanie Klasyfikacji TNM nowotworéw zlo-
sliwych jest najnowszym, zaakceptowanym migdzy-
narodowo standardem opisu i kategoryzacji stopni
zaawansowania nowotwor6éw zlo§liwych. Ten auto-
rytatywny przewodnik opublikowany przez Interna-
tional Union Against Cancer (UICC) zawiera wazne,
uaktualnione, swoiste narzgdowo klasyfikacje, ktdre
onkolodzy oraz inni lekarze zajmujacy sig leczeniem chorych na nowotwory zlo-
sliwe potrzebujg do doktadnego sklasyfikowania ich stopnia zaawansowania, do
okreslenia rokowania chorych oraz do ich leczenia.

Depresja 2017
Stawomir Murawiec, Piotr Wierzbinski

DEPRES .' A Ksigzka sklada sie z 12 rozdziatéw:

20] 7 Mozg w depresji — czy funkcjonuje inaczej?

Przyczyny depresji

Objawy wazne klinicznie

Samobéjstwo w depresji

Depresja psychotyczna

Zaburzenia funkcji poznawczych w depresji

Depresja jako choroba narcystyczna

Kontrola ipoczucie autonomii — wplyw na

wspdlprace w leczeniu farmakologicznym de-

presji

9. Czy zastosowanie leku przeciwpsychotycznego w depresji zawsze przynosi

poprawe?

10. Agomelatyna w dwoéch odstonach — wplyw na przetwarzanie informacji
emocjonalnych i analiza wynikéw badan duzych populacji oséb z depresjg

11. Rola nowych lekéw w terapii depresji — szerokie spektrum mozliwosci

12. Psychofarmakologia swoistego leku. Dobér leku przeciwdepresyjnego
— wenlafaksyna i agomelatyna

NS
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Hipertensjologia. Tom |

Podrecznik Polskiego Towarzystwa Nadcisnienia
Tetniczego

HIPERTENSJOLOGIA

Publikacja podrecznika Hipertensjologia wydane-
go po raz pierwszy pod egidg Polskiego Towarzystwa
Nadci$nienia Tetniczego stanowi kontynuacje dzia-
faii PTNT w zakresie poprawy opieki nad chorymi
z nadci$nieniem tetniczym. Nadci$nienie tetnicze
pozostaje jedng z gtéwnych przyczyn zgonéw w XXI
wieku, cho¢ od ponad 100 lat tocza sig¢ badania nad
zrozumieniem patomechanizméw prowadzacych do
wzrostu ci$nienia oraz nad dzialaniem lekéw, ktére mogtyby je obnizy¢. Efektem
postepu jest istotny wzrost liczby chorych skutecznie leczonych, cho¢ nie mozna
zapomniec, ze jedynie u 26% chorych wartosci ci$nienia sg dobrze kontrolowane.

Autorzy niniejszego podrecznika dolozyli wszelkich staran, by znalazly sie
w nim przede wszystkim informacje potrzebne zar6wno specjalistom, jak i leka-
rzom podstawowej opieki zdrowotnej, liczac na zwigkszenie skutecznosci w za-
kresie wykrywania i leczenia nadci$nienia tetniczego w naszym kraju.
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Immatrykulacje
na Wydziale Lekarskim

Kierunek lekarski

Oddziat Stomatologiczny - kierunek lekarsko-dentystyczny,
kierunek techniki dentystyczne
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