Osobiste refleksje
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Panie Profesorze, Pana dorobek naukowy, dy-
daktyczny i organizacyjny jest olbrzymi. Jest Pan
autorem 66 prac naukowych, cztonkiem wielu to-
warzystw naukowych — krajowych i zagranicznych
— oraz wyktadowcg Collegium Medicum w Byd-
goszczy. Bardzo czesto jest Pan zapraszany jako wy-
ktadowca na kongresy krajowe i zagraniczne. Jaka
byta Panska droga do tak imponujacych osiggniec?

Droga Pani Aniu, czy na pewno nie myli mnie
Pani z jakims$ innym profesorem? Jestem lekarzem
juz 24 lata. Szesc¢dziesiat szes¢ opublikowanych prac
(taczny IF 40,9) to przeciez mniej niz 3 publikacje
i 2 punkty IF w ciggu roku. Trudno uzna¢ to za
olbrzymi dorobek. Zapewniam jednak, ze wraz z ze-
spotem, ktérym mam zaszczyt kierowad, ciggle pra-
cujemy nad poprawga tych wskaznikow.

Jak wygladata moja droga? Miatem bardzo duzo
szczescia, ze na swojej drodze zawodowej spotyka-
tem wspaniatych ludzi. Poczatki mojej pracy zawodo-
wej to byta prawdziwa pasja. | Klinika Chirurgiczna
WAM w todzi posiadata wéwczas wspaniatg kadre.
Mogtem sie uczy¢ od wielu chirurgdw, wchtaniac te
wiedze. Dotyczyto to nie tylko chirurgii, ale takze uczci-

wosci, kolezenstwa, wytrwatosci i pracowitosci. To
byt czas wielkiej fascynacji i marzen: obym zdofat
temu wszystkiemu sprosta¢! Obym nie zawiédt! Dla
miodego lekarza bardzo wazny jest wtasciwy wzo-
rzec, nauczyciel, przewodnik po kretej i stromej dro-
dze labiryntu medycyny. Wiele zawdzieczam moim
nauczycielom chirurgii. Wspominam ich szczegélnie
wtedy, gdy trzeba podejmowac trudne decyzje.

W takiej atmosferze trudno bytoby zy¢ w cieniu.
Aby utrzymac sie w tym ,,peletonie”, nalezato szyb-
ko i z wyréznieniem zda¢ egzaminy specjalizacyjne,
obroni¢ doktorat, zajmowac sie dydaktyka i dziatal-
noscig badawcza. Taki styl zycia mi odpowiadat. Pod-
datem sie wiec temu ,,przyjemnemu” rygorowi i kon-
tynuowatem swoja wielka przygode z chirurgia. Na
szczescie dobra passa trwata przez wiele lat.

PozZniej zaczety sie staze w innych renomowa-
nych osrodkach w kraju i zagranicy. Bardzo owocne
pobyty petne niezapomnianych wrazen. Atrakcyjne
w petni przez pierwsze tygodnie, pdzniej przeplata-
ne tesknotg za rodzing (jestem domatorem), przyja-
ciétmi i polskg mowa. Pozwolito to jednak na swo-
bodne przedstawianie doniesien naukowych na kon-
ferencjach miedzynarodowych.

Istotnie, o czym Pani moéwita, wielokrotnie pre-
zentowatem wyktady na kongresach krajowych. Nie
dostgpitem jednak zaszczytu wystepowania w roli
wyktadowcy (invited speaker) na kongresie miedzy-
narodowym. Jest to moje wielkie niespetnione ma-
rzenie (podobnie jak ukonczenie maratonu!).

Z poczatkiem trzeciego tysiagclecia (juz z tytutem
doktora habilitowanego) przyjechatem pracowac do
Bydgoszczy. To byta bardzo dobra decyzja. Powie-
rzono mi kierowanie Oddziatem Chirurgii Klatki Pier-
siowej w Centrum Onkologii. Oddziat wkrotce stat
sie oddziatem klinicznym, a moje losy zostaty zwig-
zane (mam nadzieje, ze nierozerwalnie) z Akademia
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Medyczng — obecnie Collegium Medicum Uniwer-
sytetu Mikofaja Kopernika. Z racji profilu szpitala
musiaty sie zmieni¢ moje zainteresowania naukowe.
Chirurgiczne leczenie deformacji sciany klatki pier-
siowej (0 czym pisatem w pracy doktorskiej i habili-
tacyjnej) zostato zastgpione przez leczenie nowo-
tworéw uktadu oddechowego.

Jezeli uwaza Pani moje osiggniecia za imponuja-
ce, to zawdzieczam je spotkanym na mojej drodze
wspaniatym ludziom, ktérzy mi zaufali i pomogli.

Dodatkowo, bytoby mi znacznie trudniej, gdyby
nie moja zona, ktéra kazdego ranka przesyta mi ra-
dosny usmiech, gdy wyjezdzam do pracy, i podob-
nym usmiechem wita mnie wieczorem.

Przechodzac do medycyny paliatywnej, nie-
watpliwie spokrewnionej z onkologig — jak Pan
Profesor postrzega rozwdj tej dyscypliny w Pol-
sce? Jakie osiggniecia medycyny paliatywnej
uwaza Pan za najwazniejsze?

Sytuacja medycyny paliatywnej w Polsce jest wy-
padkowa sytuacji catej stuzby zdrowia w naszym kra-
ju. Jest niedobra i pewnie szybko sie to nie zmieni.
Tylko dzieki Wielkiej Orkiestrze Swigtecznej Pomocy
mozna byto wyposazy¢ wiele szpitali w najnowoczes-
niejszy sprzet, ktéry pozwala leczy¢ dzieci z wadami
serca, dzieci chore na nowotwory, ofiary wypadkéow
i inne osoby. W Filharmonii w Bydgoszczy corocznie
odbywajg sie koncerty, podczas ktérych sg zbierane
pienigdze na zakup aparatury potrzebnej do leczenia
chorych w hospicjach. Srodkéw przeznaczonych na
stuzbe zdrowia jest za mato. Na szczescie w Polsce jest
wielu ludzi obdarzonych duzym sercem i hojnych.

Wazne jest takze, ze medycyna paliatywna
w naszym kraju preznie sie rozwija. Posiadanie tej spe-
cjalizacji jest traktowane przez wielu lekarzy jako
duze osiggniecie. Rosnie zainteresowanie kursami
dotyczacymi opieki paliatywnej oraz bardzo inten-
sywnie poszerza sie wiedza na ten temat wsrod kadr
medycznych.

Podczas zajec z chirurgii klatki piersiowej (VI rok)
mam zwyczaj pytac studentow, jakie sg ich plany na
przysztos¢. Przed miesigcem jedna ze studentek od-
powiedziata na takie pytanie bez wahania, ze pra-
gnie sie specjalizowa¢ w medycynie paliatywnej.
Sadze, ze to jest najwazniejsze osiggniecie tej gatfezi
medycyny.

Medycyne paliatywna niekiedy stawia sie na
przeciwlegtym biegunie do procesu leczenia.
Co Pan o tym sadzi?

Medycyna paliatywna jest integralng czescia ca-
tego procesu leczenia. Szczegdlnie czesto opieki pa-

liatywnej potrzebuje w pewnym momencie osoba
chora na nowotwor. Lekarz nie powinien sie izolo-
wac od takich pacjentéw i ich problemoéw. Pamie-
tajmy, ze ,pierwszym zadaniem lekarza nie jest wy-
leczenie cztowieka, ale udzielenie mu pomocy”. To
zawsze mozna zrobi¢! Nie jestem wiec zwolenni-
kiem dzielenia medycyny na te skuteczna, ktéra ofe-
ruje peten sukces leczniczy, i te, ktéra co najwyzej
przyczyni sie do mniejszego bolu i lepszego oddy-
chania w koncowej fazie zycia. Cztowiek chory do
konca powinien mie¢ prawo do tego, by jego po-
trzeby byty dostrzegane i rozumiane. Oczywiscie, je-
zeli chirurg opanuje masywny krwotok u mtodzierca
po wypadku, to mozna powiedzie¢, ze dzieki temu
Ow pacjent szczesliwie przezyje jeszcze 60 lat. Jezeli
lekarz medycyny paliatywnej we wtasciwy sposob zta-
godzi uporczywe béle czy dusznosé u osoby w kon-
cowym stadium choroby nowotworowej, to pacjent
ten przezyje szczesliwie, powiedzmy, 60 dni. Ale rola
lekarza medycyny paliatywnej nie powinna by¢ w zad-
nej mierze i przez nikogo pomniejszana. Mowie to
jako chirurg.

Przede wszystkim jest Pan niezwyktym, skrom-
nym cztowiekiem, wzorem do nasladowania dla
wszystkich. Pana najwyzszy szacunek zaréwno dla
chorego, jak i kolegéw w pracy, umitowanie zycia
i dobro¢ budzg u wszystkich najszlachetniejsze
reakcje. Skad czerpie Pan sity do dziatania?

Energie do pracy zawodowej czerpig z zyciodaj-
nego zrédta, jakim sg pacjenci. Ich pragnienie wy-
zdrowienia i zawierzenie moim umiejetnosciom sg
na tyle silnymi bodzcami, ze pozwalaja mi dziata¢
wytrwale, ciggle si¢ doskonali¢ i czyni¢ wszystko, by
tego zaufania nie zawies¢. Poza tym, obserwujac
wzajemne relacje miedzy osobami chorymi i ich ro-
dzinami, czesto ucze sie wspaniatej mitosci. Moge
z tego uczucia takze czerpac otuche, radosc i site.

Nie sadze, abym byt wzorem do nasladowania
dla wszystkich (a nawet nie dla wiekszosci). Powadd
jest prosty. Dla wspotczesnego cztowieka atrakcyjna
jest szybka kariera, skuteczne pokonywanie poszcze-
golnych progéw, osiggniecie zaszczytow w miodym
wieku. Mozolna wieloletnia praca, zdobywanie kolej-
nych stopni i tytutéw, wyrzeczenia, rozstania z ro-
dzing w czasie zagranicznej edukacji to nie s3 argu-
menty, ktérymi mozna by zjednad szersze grono na-
sladowcow. Tylko dla niektorych jest to pociggajace.

Moj szacunek dla chorego? Zawsze staram sie
dostrzega¢ w chorym cztowieka. W czasie porannej
wizyty, przy okazji przypadkowych spotkan na kory-
tarzu szpitalnym nie przechodze obok niego obojet-
nie. Staram sie, aby nasze wzajemne relacje byty jak
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najmniej oficjalne, a chory czut sie w catym procesie
leczenia najwazniejszy, aby zawsze uwzgledniac jego
racje. Wiem, ze dla tych ludzi usmiech, rozmowa
i uscisk dfoni znacza bardzo duzo.

Céz moge powiedzie¢ o moich wspdétpracowni-
kach? Praca na naszym oddziale jest trudna i nie
zawsze wienczy jg sukces. Czasem przypomina to
wspinaczke himalaisty. Z jednej strony jest ogromne
pragnienie zdobycia szczytu i zwyciestwa nad cho-
roba, z drugiej za$ — trudne podejscia, zawirowa-
nia ,aury” i (powyzej pewnej ,wysokosci”) zawsze
przypominajaca o sobie strefa smierci, w ktdrej nie
mozna juz chorego uratowac. Dobrze, jesli pracuje
sie w porzadnym zespole. Ja mam to szczescie. Naj-
wazniejsze jest wzajemne zaufanie i uczciwosé. Ro-
zumiem, ze nie zawsze jestem idealnym szefem, ale
tez nie zawsze okolicznosci sg idealne. Operacje cze-
sto wiazg sie z wyczerpujgcym napieciem, czasem
pojawia sie zmeczenie... Zwykle duzo wymagam od
siebie. Mozliwe, ze zbyt czesto podobne wymaga-
nia przenosze automatycznie na innych. U moich
wspotpracownikéw staram sie gtéwnie dostrzegad
i wykorzystywac ich zalety, mocne strony, atuty (kto-
rych jest niemato). Ja zas, piastujac kierownicze sta-
nowisko, daze do tego, aby urzeczywistnia¢ zasade:
.hie przyszedtem tutaj, aby mi stuzono, lecz, by stu-
zy¢". Czy zawsze to mi sie udaje?

Zrédtem mojej energii jest réwniez rodzina,
z ktorg staram sie spedzac jak najwiecej czasu. Mfod-
szy syn, Adas — mitosnik dzikiej przyrody — czesto
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zabiera mnie na sesje zdjeciowe w lesne gestwiny,
gdzie stara sie dostrzec piekno fauny w jej natural-
nym srodowisku. Dzieki temu mam przyjemnos¢ we-
drowac godzinami w poszukiwaniu bazanta czy lisa,
potrafie rozpoznawaé odgtosy ptakéw oraz slady
pozostawione przez zwierzeta na ziemi. W czasie
wakacji uwielbiamy przemierza¢ goérskie szlaki. Na-
szym przewodnikiem jest starszy syn Mariusz — te-
goroczny maturzysta, ktéry nigdy nie wyjmuje mapy
z plecaka, poniewaz (jak moéwi) mape gor ma
w gtowie. Tatry przemierzylismy po obu stronach gra-
nicy i cho¢ nieraz zmoklismy, to wrazenia pozostaty
niesamowite. Mariusz pragnie zostac lekarzem, a ja
mu powtarzam, ze skoro tak, to musi by¢ lepszy ode
mnie. Odpowiednie stezenie endorfin w mojej krwi
utrzymuje zona. Biegi przefajowe (najlepiej wzdtuz
Wisty lub cudownego polskiego wybrzeza), ptywa-
nie dwa razy w tygodniu i ten codzienny usmiech...
To mi pozwala rzeczywiscie czu¢ sie szczesliwym.
A tak przy okazji, czy pamieta Pani, ze czeka nas do
rozegrania zalegty rodzinny mecz w siatkéwke?

Lubie czasem gra¢ na akordeonie. Przywotuje
w ten sposéb pamiec o dziecinstwie.

Dziekuje za mitg rozmowe i przepraszam, jesli
niektére wypowiedzi byty zbyt osobiste.

Dziekuje za romowe, zycze Panu i najblizszym
wszystkiego najlepszego.

Rozmawiata Anna Busiakiewicz
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