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„Czas wszystko na jaw wydobywa”

Seneka

Szanowne Kole¿anki i Koledzy!

Ta w³aœnie sentencja wielkiego Greka przychodzi mi na

myœl w tak wa¿nej chwili dla Naszej Uczelni, jak¹ jest zakoñczenie

kadencji dotychczasowych W³adz oraz Wybór Nowych.

G³êboka myœl w niej zawarta odnosi siê zarówno do

pierwszych, jak i do drugich. Z tym, ¿e czas, który up³yn¹³, ods³oni³

ju¿ dzia³ania pierwszych, ich sukcesy i pora¿ki.

Nieskromnie licz¹c, sukcesów by³o zdecydowanie wiêcej

- znaczne zwiêkszenie liczby studentów, powo³anie Wydzia³u,

nowych kierunków, Katedr i Klinik, rozbudowa Szpitala

Klinicznego. Dla Nastêpców s¹ one najlepszym drogowskazem dla dalszych dzia³añ. Analiza

niepowodzeñ powinna natomiast pozwoliæ unikn¹æ ich w przysz³oœci.

Maj¹c wiêc na uwadze li tylko dobro ca³ej naszej spo³ecznoœci akademickiej ¿yczê nowym

W³adzom Rektorskim i Dziekañskim nie tylko przemyœlanych dzia³añ, uporu i pomyœlnoœci w ich

realizacji, ale te¿ dzielê siê t¹ sam¹ maksym¹, i¿ czas wszystko na jaw wydobêdzie.

Przewodnicz¹cy Rady Programowej

prof. AM dr hab. n. med. Zbigniew Wolski
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Uroczystoœci z okazji Miêdzynaro-
dowego Dnia Zdrowia, po³¹czone z przyz-
naniem przez Akademiê Medyczn¹ im.
Ludwika Rydygiera w Bydgoszczy kolej-
nego tytu³u honoris causa, rozpoczê³y siê
8 kwietnia 2002 roku o godzinie 12.00
w Auli Akademii przy dŸwiêkach polo-
neza, w takt którego na salê wkroczy³y
w³adze Uczelni i dostojni Goœcie. Po
wprowadzeniu sztandaru i odœpiewaniu
przez chór bydgoskiej Akademii Medy-
cznej hymnu pañstwowego, Jego Magni-
ficencja Rektor, prof. zw. dr hab. n.
med. Jan Domaniewski powita³ goœci,
a nastêpnie przemówi³ do zebranych.

W swoim wyst¹pieniu prof. zw. dr hab.
n. med. Jan Domaniewski przekaza³
najlepsze ¿yczenia polskiej, a zw³aszcza
bydgoskiej, s³u¿bie zdrowia i podkreœli³
najnowsze osi¹gniêcia Akademii Medy-
cznej w Bydgoszczy – a przede wszystkim
uruchomienie nowoczesnego zespo³u
klinik w Szpitalu Klinicznym, w którym
znalaz³y swoje miejsce Katedra i Klinika
Pediatrii, Alergologii i Gastroeneterologii,
Katedra i Klinika Pediatrii, Hematologii
i Onkologii, Katedra i Klinika Kardio-
chirurgii oraz utworzona jako trzecia
w kraju Katedra i Klinika Geriatrii.

Nastêpnie JM Rektor udzieli³ g³osu
znamienitym goœciom: wojewodzie
kujawsko-pomorskiemu, panu Romu-
aldowi Kosiniakowi; dyrektorowi
generalnemu Ministerstwa Edukacji
Narodowej i Sportu, panu Maciejowi
Olejniczakowi; przedstawicielowi abp.
Henryka Muszyñskiego – ks. pra³atowi
Zbigniewowi Maruszewskiemu, pos³ance
na sejm RP, pani Annie Bañkowskiej;
wiceprzewodnicz¹cemu Zarz¹du Woje-
wództwa Kujawsko-Pomorskiego, panu
Janowi Szopiñskiemu, przewodnicz¹cej
Rady Miasta Bydgoszczy, pani Felicji
Gwiñciñskiej oraz wicestaroœcie bydgo-
skiemu, panu Piotrowi Myszkierowi.

Po zakoñczeniu wyst¹pieñ goœci prof.

Tadeusz Pisarski doctorem honoris causa
creo. In eiusque rei fidem hoc diploma
Academiae Medicae Bydgostiensis sigillo
insignitum, tibi in manus trado” wrêczy³
tubê z dyplomem profesorowi Pisar-
skiemu, nak³adaj¹c mu jednoczeœnie
³añcuch i wrêczaj¹c kwiaty. Przekazy-
waniu dyplomu towarzyszy³o odœpiewane
przez chór akademicki gromkie „Sto lat”.

Jakby dla ukoronowania uroczysto-
œci pan Romuald Kosieniak wrêczy³
nowo mianowanemu doktorowi honoris
causa medal Wojewody Kujawsko-
Pomorskiego, a nastêpnie zgromadzeni
w skupieniu wys³uchali wyg³oszonego
przez prof. zw dr hab. Tadeusza Pisarskiego
wyk³adu promocyjnego.

Obchody Miêdzynarodowego Dnia
Zdrowia zakoñczy³y: poprowadzona
przez prof. dra hab. Czes³awa K³yszejkê,
Dziekana Wydzia³u Lekarskiego uro-
czysta Promocja Doktorska, z³o¿one na
rêce goœci, prof. dr hab. Wies³awa
Szymañskiego, prof. zw dr hab. Tadeusza
Pisarskiego, chóru i wszystkich przy-
by³ych podziêkowania Jego Magnifi-
cencji Rektora, jak równie¿ tradycyjne
„Gaudeamus igitur”, wyprowadzenie
sztandaru i wyjœcie w³adz Uczelni.

mgr Monika Kubiak

Miêdzynarodowy Dzieñ Zdrowia

AM dr hab. Zbigniew Wolski, Prorektor
ds. Klinicznych i Kszta³cenia Podyplo-
mowego przedstawi³ osoby uhonorowane
odznaczeniami pañstwowymi: Krzy¿em
Oficerskim Orderu Odrodzenia Polski,
Krzy¿em Kawalerskim Orderu Odro-
dzenia Polski oraz Z³otym i Srebrnym
Krzy¿em Zas³ugi. Aktu dekoracji doko-
nali wojewoda kujawsko-pomorski, pan
Romuald Kosieniak oraz JM Rektor
Akademii Medycznej w Bydgoszczy, prof.
zw. dr hab. n. med. Jan Domaniewski.

Kolejny punkt uroczystoœci Miêdzy-
narodowego Dnia Zdrowia, nadanie tytu³u
„Doktora Honoris Causa Akademii Medy-
cznej im. Ludwika Rydygiera w Bydgo-
szczy” prof. zw dr hab. Tadeuszowi
Pisarskiemu zosta³o poprzedzone wyst¹-
pieniem prof. dra hab. Czes³awa K³y-
szejki, Dziekana Wydzia³u Lekarskiego,
który przedstawi³ proces przyznania
tytu³u oraz laudacj¹ Promotora, prof. dra
hab. Wies³awa Szymañskiego, Kierow-
nika Katedry i Kliniki Po³o¿nictwa
i Chorób Kobiecych i przebiega³o
w niezwykle podnios³ej atmosferze.
Wszyscy zebrani powstali, a Promotor
odczyta³ treœæ „Dyplomu Doktora Honoris
Causa” i przekaza³ go JM Rektorowi,
który ze s³owami „Ego rector te dominum

Miêdzynarodowy Dzieñ Zdrowia

Rozpoczynaj¹c dzisiejsze uroczyste
posiedzenie Senatu Akademii Medycznej
im. Ludwika Rydygiera w Bydgoszczy,
poœwiêcone uczczeniu Miêdzynaro-
dowego Dnia Zdrowia,

• gor¹co witam Pana prof. zw. dra hab.
Tadeusza Pisarskiego oraz Jego rodzinê
i przyjació³,

• uprzejmie witam parlamentarzystów

Przemówienie Jego Magnificencji Rektora z okazji

Miêdzynarodowego Dnia Zdrowia 8 kwietnia 2002 r.

naszego regionu:
- Pani¹ Senator Dorotê Kempkê
- Pana Senatora Zbigniewa Cybulskiego
- Pani¹ Pose³ Annê Bañskowsk¹
- Pani¹ Pose³ Gra¿ynê Ciemniak
- Pani¹ Pose³ Barbarê Hylê-Makowsk¹
- Pana Pos³a Krystiana £uczaka
- Pana Pos³a Marcina Wnuka
• witam serdecznie Pana Romualda

Kosieniaka, Wojewodê kujawsko-
pomorskiego

• uprzejmie witam Pana Macieja
Olejniczaka, Dyrektora Generalnego
Ministerstwa Edukacji Narodowej
i Sportu

• gor¹co witam przedstawiciela Jego
Ekscelencji Ksiêdza Arcybiskupa prof. dra
hab. Henryka Muszyñskiego, Metropolity

JM Rektor AM w Bydgoszczy, prof. zw. dr hab. n. med. Jan Domaniewski wrcza dyplom
Doktora Honoris Causa prof. zw. dr hab. n. med. Tadeuszowi Pisarskiemu
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GnieŸnieñskiego w osobie Ksiêdza
Pra³ata Zbigniewa Maruszewskiego,
Proboszcza Konkatedry – Kustosza
Sanktuarium Matki Boskiej Piêknej
Mi³oœci

• serdecznie witam Pana Jana
Szopiñskiego, Wiceprzewodnicz¹cego
Zarz¹du Województwa Kujawsko-
Pomorskiego oraz Pana Dariusza £yjaka,
cz³onka Zarz¹du Województwa

• gor¹co witam Pani¹ Felicjê
Gwiñciñsk¹, Przewodnicz¹c¹ Rady
Miasta Bydgoszczy

• serdecznie witam przedstawiciela
Prezydenta Miasta Bydgoszczy, Pana
Romana Jasiakiewicza w osobie Pana
Grzegorza Gacy, cz³onka Zarz¹du Miasta

• uprzejmie witam Pana Zdzis³awa
Boæka, wiceprezydenta Miasta Torunia

• gor¹co witam Pana Piotra Myszkiera,
Wicestarostê Bydgoskiego

• serdecznie witam Pana Genera³a
Brygady, Pilota Zbigniewa Bielewicza,
Dowódcê 2. Korpusu Obrony Powietrznej

• uprzejmie witam Pana Inspektora
Henryka Tokarskiego, Komendanta
Wojewódzkiego Policji

• gor¹co witam Pana Pu³kownika
dra Czes³awa Kamrowskiego, Szefa
S³u¿by Zdrowia Pomorskiego Okrêgu
Wojskowego

• uprzejmie witam Pana Ryszarda
Ziêtka, Dyrektora Kujawsko-Pomorskiej
Regionalnej Kasy Chorych

• serdecznie witam Rektorów
Wy¿szych Uczelni Regionu

- prof. dra hab. Jana Kopcewicza, Jego
Magnificencjê Rektora Uniwersytetu
Miko³aja Kopernika w Toruniu

- prof. dra hab. Andrzeja Micha³a de
Tchorzewskiego, Jego Magnificencjê
Rektora Akademii Bydgoskiej

- prof. Mariê Murawsk¹, Prorektora
ds. Dydaktycznych Akademii Muzycznej
w Bydgoszczy

- prof. dra hab. S³awomira Mrocz-
kowskiego, Prorektora ds. Organizacji
i Rozwoju Akademii Techniczno-
Rolniczej w Bydgoszczy

- prof. dra hab. Zygmunta
Adamskiego, Prorektora ds. Studenckich
Akademii Medycznej w Poznaniu

• gor¹co witam Pania prof. dr hab.
Danutê Miœcick¹-Œliwkê, prof. zw. AM –
Jej Magnificencjê Rektora-Elekta naszej
Uczelni

• serdecznie witam Pana prof. zw dra
hab. Bogdana Romañskiego, Doktora
Honoris Causa naszej Uczelni,

• uprzejmie witam przedstawicieli Izb
Lekarskich i Pielêgniarskich regionu

• serdecznie witam
- przedstawicieli duchowieñstwa,

towarzystw naukowych i placówek
kulturalnych

- przedstawicieli jednostek s³u¿by
zdrowia oraz zak³adów pracy i instytucji
regionu

- przedstawicieli wojska, policji
i prokuratury

- przedstawicieli lokalnej prasy, radia
i telewizji

• gor¹co witam wszystkich obecnych
– niech mi bêdzie wolno wyraziæ wdziê-
cznoœæ za przybycie w tym szczególnym
dniu w mury Akademii Medycznej
w Bydgoszczy i uœwietnienie naszej
uroczystoœci.

Szanowni Pañstwo,
Miêdzynarodowy Dzieñ Zdrowia to

œwiêto nas wszystkich – pracowników
ochrony zdrowia oraz pacjentów, który,
Los nie oszczêdzi³ choroby.

Wszystkim nam ¿yczê wiêc, aby
w polskiej s³u¿bie zdrowia dzia³o siê
coraz lepiej: niech jej pracownicy czuj¹
dumê z wykonywania swojego zawodu,
a pacjenci z ufnoœci¹ powierzaj¹ im swoje
zdrowie i ¿ycie. Niech naukowcy odkry-
waj¹ nowe metody leczenia nêkaj¹cych
nas schorzeñ, a placówki medyczne
otrzymuj¹ nowoczesny sprzêt i aparaturê,
dziêki którym bêd¹ mog³y pomóc
w najtrudniejszych przypadkach. Wierzê,
¿e nasza przysz³oœæ, choæ nie wolna od
wyrzeczeñ i poœwiêceñ, bêdzie dobra,
czego z ca³ego serca – wszystkim Pañstwu
i sobie – ¿yczê.

Mój optymizm, Szanowni Pañstwo,
nie jest bezpodstawny – ostatni rok by³
bowiem dla Akademii Medycznej
w Bydgoszczy i jej Szpitala Klinicznego
czasem kilku znacz¹cych osi¹gniêæ, które
dobrze wró¿¹ nam na przysz³e dni.

Przed miesi¹cem oddaliœmy do u¿ytku
nowoczesny zespó³ klinik w kompleksie
Szpitala Klinicznego. Znalaz³y tam swoj¹
siedzibê dwie kliniki pediatryczne:
Katedra i Klinika Pediatrii, Alergologii
i Gastroenterologii przeniesiona z Woje-
wódzkiego Szpitala im. dra J. Biziela oraz
Katedra i Klinika Pediatrii, Hematologii
i Onkologii, funkcjonuj¹ca dotychczas na
bazie Wojewódzkiego Szpitala Dzieciê-
cego. Ponadto, z budynku g³ównego
Szpitala przeniesiona zosta³a Katedra
i Klinika Kardiochirurgii, która obecnie
posiada blok operacyjny z trzema salami
oraz dwukrotnie wiêksz¹ liczb¹ ³ó¿ek. Jej
miejsce w budynku g³ównym zajê³a,
zyskuj¹c bardzo dobre warunki, Katedra
i Klinika Chirurgii Plastycznej. Czwart¹
jednostk¹, któr¹ umieœciliœmy w nowym
kompleksie jest Katedra i Klinika Geria-
trii, jedna z zaledwie trzech istniej¹cych
w Polsce.

Sukcesami mo¿e te¿ poszczyciæ siê
kilka jednostek klinicznych naszej
Uczelni, w tym Katedra i Klinika Chorób
Oczu, która zajê³a 4. miejsce w ogólno-

polskim rankingu klinik okulistycznych
oraz Katedra i Klinika Otolaryngologii,
która znalaz³a siê wœród innych klinik
o tej specjalnoœci na miejscu 6. Klinika
Transplantologii, uruchomiona przed
zaledwie dwoma laty mo¿e poszczyciæ
siê 7. miejscem w kraju pod wzglêdem
liczby przeprowadzonych przeszczepów,
a istniej¹ca od czterech lat Klinika
Kardiochirurgii ma najmniejszy w Polsce
wskaŸnik œmiertelnoœci pooperacyjnej,
który wynosi 0,59.

Szanowni Pañstwo,
Dzisiejsza uroczystoœæ oraz ceremonie,

które podczas niej nast¹pi¹, to kolejne
œwiadectwo naszego codziennego trudu,
a jego ukoronowaniem bêd¹: nadanie
tytu³u Doktora Honoris Causa naszej
Uczelni Panu prof. zw. dr hab. Tadeuszowi
Pisarskiemu; wybitnemu polskiemu
lekarzowi, specjaliœcie w zakresie
ginekologii i po³o¿nictwa, wrêczenie
odznaczeñ pañstwowych zas³u¿onym
pracownikom ochrony zdrowia, których
Prezydent Rzeczypospolitej Polskiej, Pan
Aleksander Kwaœniewski odznaczy³
Orderami i Krzy¿ami Zas³ugi oraz
promocja doktorów nauk medycznych
w zakresie medycyny i biologii medy-
cznej, którzy zdobyli ten pierwszy stopieñ
naukowy w naszej Uczelni.

Wszystkim Pañstwu serdecznie
gratulujê w imieniu Senatu i spo³ecznoœci
Akademii Medycznej im. Ludwika Rydy-
giera w Bydgoszczy oraz w³asnym
i z ca³ego serca ¿yczê, aby sukcesy te sta³y
siê przyczynkiem do kolejnych osi¹gniêæ
oraz motywacj¹ dla dalszej pracy.

Przyjmijcie te¿ wszyscy Pañstwo
gor¹ce ¿yczenia dobrego zdrowia,
osobistego szczêœcia i wszelkiej
pomyœlnoœci.

Przemówienie JM Rektora AM. prof. zw.
dr hab. n. med. Jana Domaniewskiego
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Doktorat Honoris Causa

Prof. zw. dr hab. n. med. Tadeusz
Pisarski jest Wielkopolaninem pocho-
dzenia ch³opskiego, urodzonym dnia
14.09.1927 roku w Rokutowie, w pow.
pleszewskim, w woj. poznañskim. Studia
medyczne ukoñczy³ w 1953 roku na
Wydziale Lekarskim Akademii Medy-
cznej w Poznaniu. W tym samym roku
rozpocz¹³ pracê w I Katedrze i Klinice
Po³o¿nictwa i Chorób Kobiecych w Poz-
naniu, któr¹ w 1970 roku przemianowano
na Instytut Ginekologii i Po³o¿nictwa.

W Instytucie przeszed³ kolejno wszy-
stkie szczeble zawodowe, od m³odszego
asystenta do profesora.

Specjalizacjê I stopnia z zakresu gine-
kologii i po³o¿nictwa uzyska³ w 1955 r.,
a II stopnia w 1961 r. Posiada równie¿
specjalizacjê I stopnia z zakresu anatomii
patologicznej (1957 r.). Stopieñ naukowy
doktora nauk medycznych otrzyma³
w 1961 r. na podstawie rozprawy „Pato-
morfologia pop³odów w zgonach oko³o-
porodowych”.

W 1966 r. uzyska³ stopieñ naukowy
doktora habilitowanego na podstawie
pracy „Immunohistochemiczne badania
nad rozmieszczeniem substancji bia³kowej
w pop³odzie i przechodzenie tych subs-
tancji od ciê¿arnej do p³odu”. Za tê pracê
uzyska³ nagrodê naukow¹ I stopnia
Ministra Zdrowia i Opieki Spo³ecznej.
Stanowisko docenta etatowego otrzyma³
w 1969 r. W 1970 r. zosta³ kierownikiem
Zak³adu Patofizjologii Narz¹dów P³cio-
wych Kobiety oraz z-c¹ dyrektora Insty-
tutu ds. naukowo-dydaktycznych.

Tytu³ profesora nadzwyczajnego
nada³a mu Rada Pañstwa w 1977 r. W tym
samym roku obj¹³ kierownictwo Kliniki
Rozrodczoœci w IGiP, któr¹ stworzy³ od
pocz¹tku i prowadzi³ nieprzerwanie do
momentu odejœcia na emeryturê.

Zarówno Zak³ad Patofizjologii Na-
rz¹du Rodnego jak i Klinikê Rozrodczoœci
tworzy³ Profesor od podstaw, nadaj¹c im
nowoczesny kszta³t, co wymaga³o god-
nego podziwu uporu. Ta cecha jak zawsze
pomaga³a Mu w osi¹gniêciu wytyczo-
nych celów. Zw³aszcza w trudnych latach
80-tych, kiedy Profesor Tadeusz Pisarski
kierowa³ Instytutem Ginekologii i Po³o-
¿nictwa AM w Poznaniu. Dyrektorem
Instytutu zosta³ w 1982 r., w 1985 i 1986 r.
pe³ni³ równie¿ funkcjê dyrektora PSK nr 3.

W tamtym okresie po³¹czenie obu tych
stanowisk z prac¹ naukow¹ i kliniczn¹
by³o ogromnym wyczynem.

W roku 1985 – Rada Pañstwa nada³a
Tadeuszowi Pisarskiemu tytu³ profesora
zwyczajnego.

Profesor Tadeusz Pisarski cieszy siê
olbrzymim autorytetem wœród studentów.

Uczestniczy³ we wszystkich wa¿niej-
szych dla studentów wydarzeniach.
Poœwiêca³ wiele swojego czasu na
spotkania ze studentami, nie tylko
formalne ale równie¿ towarzyskie.

Jego zaanga¿owanie w dziedzinie
dydaktycznej i wychowawczej daleko
wykracza³o poza ramy okreœlone przez
W³adze Uczelni. Stara³ siê byæ dla swych
asystentów przyjacielem, koleg¹, ale
równie¿ i ojcem. Stworzy³ niepowta-
rzaln¹ atmosferê wzajemnych relacji.
Zawsze powtarza³, ¿e nie ma g³upich
pytañ a mog¹ byæ tylko g³upie odpo-
wiedzi.

Organizowa³ spotkania w swoim
domu, dyskusje na wszystkie tematy od
polityki pocz¹wszy, poprzez proble-
my spo³eczne, medyczne, naukowe do
osobistych. Przekazywa³ ca³y baga¿
swoich doœwiadczeñ ¿yciowych, zarówno
sukcesów jak i pora¿ek. Cechowa³a go
i cechuje do dnia dzisiejszego otwartoœæ,
wra¿liwoœæ na ludzkie cierpienie i po-
trzeby oraz wspania³a umiejêtnoœæ
zjednywania sobie ludzi. Potrafi³ u m³o-
dych lekarzy zaszczepiæ zami³owanie do
zawodu ginekologa i po³o¿nika, ale tak¿e
nauczyciela akademickiego.

W pamiêci nas wszystkich pozostaj¹
maksymy Profesora: „dzia³aj efektywnie
i nie oczekuj na pochwa³y, a efektywnoœæ
twoich dzia³añ obroni siê sama”, czy te¿:
„pamiêtaj, ¿e wartoœæ cz³owieka pochodzi
nie z odtwarzania postaw nauczycieli, ale
z umiejêtnoœci zachowania w sobie tego
co w nich najlepsze, ale i to nie wystarczy,
bo sam bêdziesz musia³ wybraæ swoj¹
drogê”.

Zebrania naukowe prowadzone przez
Profesora z niebywa³¹ konsekwencj¹
rozwija³y w m³odych lekarzach poczucie
obowi¹zku i odpowiedzialnoœci za w³asny
rozwój naukowy i zawodowy. Ranne od-
prawy poza czêœci¹ kliniczn¹ stanowi³y
zawsze oratorskie popisy Profesora przed
zadziwion¹ m³od¹ kadr¹. Profesor zaska-
kiwa³ wspó³pracowników zawsze olbrzy-
mi¹ iloœci¹ nowych pomys³ów i inicjatyw
zarówno organizacyjno – innowacyjnych,
jak te¿ przede wszystkim naukowych.
Regularne rozdzielania kolejnych zadañ
stanowi³o dla nich doskona³y bodziec do
realizacji uprzednich. Profesor by³ wyma-
gaj¹cy. Wymaga³ wiele, przede wszystkim
od siebie, ale te¿ od wspó³pracowników.
Codzienne „rozliczenia” z wykonanej
pracy uœwiadomiæ mia³y asystentom
stracony czas. Profesor Pisarski o godz.
14.30 podczas codziennych spotkañ
z asystentami pyta³ ka¿dego co w mijaj¹-
cym dniu dla Szpitala i dla swego rozwoju
uczyni³. Pocz¹tkowo œmieszne odpowie-

dzi, stanowi¹ce ucieczkê przed brutaln¹
prawd¹, uœwiadamia³y powoli m³odym
lekarzom bezwartoœciowe przemijanie
cennego czasu, który móg³by byæ wyko-
rzystywany dla rozwoju zarówno Insty-
tutu jak te¿ w³asnej osobowoœci.

Instytut Ginekologii i Po³o¿nictwa kie-
rowany przez Prof. Pisarskiego przez
okres 10 lat jako miejsce organizacji kur-
sów podyplomowych, specjalizacyjnych,
jako jednostka akademicka, w której
mo¿na uzyskaæ wiedzê i doœwiadczenie
by³ znany i doceniany w Polsce. Zdolnoœci
organizacyjne Profesora Pisarskiego
w przygotowaniu spotkañ, zjazdów
i kongresów krajowych i miêdzynaro-
dowych s¹ podziwiane przez wspó³pra-
cowników, uczestników i obserwatorów.

Profesor Tadeusz Pisarski jedno-
czeœnie by³ inicjatorem i organizatorem
spotkañ integracyjnych lekarzy, po³o¿-
nych i studentów. Spotkania te mia³y
miejsce kilka razy do roku, w ró¿nych
wybranych zak¹tkach Wielkopolski
(Gniezno, Pleszew, Go³uchów, Czer-
niejewo).

Od czasu powstania Nekielki, pier-
wotnie przewrotnie zwanej „Samotni¹”
spotkania odbywa³y siê w posiad³oœci
Profesora.

Któ¿ z ginekologów z ca³ej Polski nie
by³ w Nekielce? A niektórzy wielokrotnie.
Ka¿dy o ka¿dej porze jest tam mile
widziany i goszczony. Czas spêdzony
z Profesorem przy produkcji i degustacji
nalewek, a poœwiêcony dyskusjom nau-
kowym i organizacyjnym nie jest nigdy
stracony.

Ró¿ne by³y i s¹ nadal spotkania
w Nekielce. Do historii jednak przeszed³
„Jubileusz” 70–lecia Profesora. Impo-

Laudacja  Profesora Wies³awa Szymañskiego

Prof. dr hab. n. med. Wies³aw Szymañski,
prof. zw. AM
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nuj¹ca iloœæ oko³o 1000 goœci i organi-
zacja spotkania przyæmi³y dotychczasowe
„osi¹gniêcia” na tym polu.

Praca zawodowa i naukowa by³a dla
Pana Profesora bardzo wa¿na, ale zawsze
znajdowa³ czas na dzia³alnoœæ spo³eczn¹,
polityczn¹ i œrodowiskow¹.

W latach 1988–1991 by³ prezesem
Zarz¹du G³ównego Polskiego Towa-
rzystwa Ginekologicznego. Ponadto spra-
wowa³ przedstawicielstwo tego Towarzy-
stwa w Œwiatowej Organizacji Zdrowia
i w Œwiatowej Federacji Ginekologów.

Fundacjê redaktora naczelnego
„Ginekologii Polskiej” pe³ni³ od 1982 do
1988 r.

Obecnie jest redaktorem „ Ginekologii
Praktycznej”.

Za pracê na rzecz wymiany doœwiad-
czeñ pomiêdzy ginekologami, uznano
Profesora honorowym cz³onkiem nau-
kowym wielu towarzystw ginekologi-
cznych.

Profesor Pisarski by³ te¿ cz³onkiem
Rady Naukowej Instytutu Matki i Dziecka
w Warszawie oraz Rady Naukowej
Pomnika Szpitala Centrum Zdrowia
Matki Polki, cz³onkiem licznych komisji
resortowych, œrodowiskowych i PAN.

Profesor jest czynnym cz³onkiem
europejskiego Towarzystwa Ginekolo-
gicznego, Œwiatowego Towarzystwa
Endoskopii i Europejskiego Towarzystwa
Onkologii Ginekologicznej.

Chcia³bym teraz podkreœliæ zwi¹zki
Profesora Tadeusza Pisarskiego z nasz¹
Uczelni¹.

Profesor Tadeusz Pisarski od pocz¹tku
powstania Akademii Medycznej w Byd-
goszczy zaanga¿owa³ siê osobiœcie
w dzia³alnoœæ dydaktyczn¹ i naukow¹
bydgoskiej Alma Mater.

 Dziêki organizowanym przez
Profesora Pisarskiego kursom podyplo-
mowym w ramach Fundacji „Edukacja
w Po³o¿nictwie i Ginekologii” bydgoscy
ginekolodzy i po³o¿nicy mogli zdobywaæ
specjalistyczn¹ wiedzê i umiejêtnoœci
praktyczne.

Nieprzerwanie od 1984 roku ucze-
stniczy³ w Komisjach Egzaminacyjnych
na II stopieñ specjalizacji w dziedzinie
po³o¿nictwa i ginekologii, które odbywa³y
siê w naszej Uczelni. By³ recenzentem
kilku rozpraw doktorskich oraz prze-
wodów habilitacyjnych i profesorskich.

Nieocenione s¹ zas³ugi Profesora
Tadeusza Pisarskiego w przygotowaniu
i realizacji Warsztatów Naukowo – Pra-
ktycznych z zakresu endoskopii gine-
kologicznej organizowanych ju¿ 9-krotnie
przez Katedrê i Klinikê Po³o¿nictwa
i Chorób Kobiecych Akademii Medycznej
w Bydgoszczy.

Na podkreœlenie zas³uguje, poza
wsparciem finansowym Warsztatów
Laparoskopowych w ramach Fundacji,
tak¿e osobisty udzia³ Profesora oraz Jego

wychowanków: prof. Jany Skrzypczak,
Stefana Sajdaka, Macieja Wilczaka
a tak¿e innych wspó³pracowników Kliniki
Poznañskiej.

Profesor Tadeusz Pisarski swoj¹
wiedz¹ i umiejêtnoœciami uœwietni³ prace
Komitetów Naukowych wszystkich
5 ogólnopolskich Konferencji Naukowych
Sekcji P³odnoœci i Niep³odnoœci Polskiego
Towarzystwa Ginekologicznego organi-
zowanych w Bydgoszczy.

Wystêpowa³ tak¿e jako wyk³adowca
na kilku posiedzeniach naukowych
organizowanych przez Katedrê i Klinikê
Po³o¿nictwa i Chorób Kobiecych Aka-
demii Medycznej w Bydgoszczy oraz
Oddzia³ Bydgosko-Toruñsko-W³oc³awski,
a obecnie Kujawsko - Pomorski Polskiego
Towarzystwa Ginekologicznego.

Jako Redaktor Naczelny, pocz¹tkowo
przez wiele lat czasopisma „Ginekologia
Polska”, a obecnie „Ginekologia Pra-
ktyczna”, promuje osi¹gniêcia naukowe
i specjalistyczn¹ wiedzê ginekologów
naszego Regionu, zaœ jako Autor dwu-
dziestu trzech podrêczników dla lekarzy
i studentów medycyny posiada nie-
bywa³y wk³ad w kszta³ceniu wielu po-
koleñ adeptów sztuki medycznej.

Na podstawie oceny dorobku nau-
kowego przedstawionego przez 3 recen-
zentów nale¿y stwierdziæ, i¿ Profesor
zwyczajny doktor habilitowany nauk
medycznych Tadeusz Pisarski posiada
bogaty i oryginalny dorobek naukowy
obejmuj¹cy 670 prac opublikowanych
w czasopismach polskich i zagranicznych,
w tym 23 podrêczniki lekarskie i 4 skrypty
dla studentów.

Takim wszechstronnym, bogatym
i niezwykle po¿ytecznym dorobkiem
naukowym mo¿e poszczyciæ siê tylko
niewielu profesorów medycyny w Polsce
i na œwiecie, a jego ró¿norodnoœæ wynika
z wielorakich zainteresowañ Profesora.
Jego pionierskie prace w zakresie klinicz-
nych badañ zosta³y szeroko wprowadzone
w praktyce ginekologiczno – po³o¿niczej.

Do najbardziej poczytnych podrêcz-
ników lekarskich wydanych przez Profe-
sora nale¿¹: „Po³o¿nictwo i Ginekologia”,
„Fizjopatologia jajnika”, „Histoklinika
pop³odu”, „Niep³odnoœæ”, „Endoskopia
w ginekologii i po³o¿nictwa” oraz „Fizjo-
patologia p³ynu owodniowego”.

W podsumowaniu stwierdzam, ¿e
profesor zwyczajny doktor habilitowany
Tadeusz Pisarski posiada bogaty i ory-
ginalny dorobek naukowy. Stworzy³
w³asn¹ szko³ê ginekologii i po³o¿nictwa,
Jego pionierskie prace w zakresie kli-
nicznych badañ klinicznych zosta³y
szeroko wprowadzone w praktyce gine-
kologiczno-po³o¿niczej.

Profesor od lat cieszy siê najwy¿szym
autorytetem naukowym i zawodowym
i nale¿y do najwybitniejszych przedsta-
wicieli polskiej ginekologii.

Przedstawiaj¹c pozytywn¹ opiniê,
zwracam siê z wnioskiem do Wysokiego
Senatu o nadanie Profesorowi zwyczaj-
nemu doktorowi habilitowanemu nauk
medycznych Tadeuszowi Pisarskiemu
tytu³ doktora honoris causa Akademii
Medycznej w Bydgoszczy.

Wykona³ kilkadziesi¹t recenzji w przy-
padku przewodów doktorskich, habilita-
cyjnych i profesorskich. By³ organi-
zatorem i czynnym uczestnikiem wielu
zjazdów i kongresów krajowych i miêdzy-
narodowych.

Liczne zainteresowania naukowe
Profesora zmienia³y siê z biegiem lat,
a inspirowa³y Go g³ównie nowoœci. Pierw-
szymi by³y badania struktur pop³odu,
rozpoznawania zaburzeñ czynnoœciowych
w patologicznych ci¹¿ach i porodach oraz
ocena warunków rozwoju wewn¹trzmaci-
cznego p³odu.

Cenna okaza³a siê precyzja w docho-
dzeniu powi¹zañ budowy komórki
z funkcj¹, g³ównie dziêki umiejêtnoœciom
weryfikacji obrazów mikroskopowych.
By³ te¿ czas fascynacji mikroskopi¹
elektronow¹.

Rzadkie po³¹czenie klinicznego
doœwiadczenia i zainteresowañ histopa-
tologicznych stworzy³o mo¿liwoœci
opracowania przez Profesora Pisarskiego
szeregu testów morfologicznych. Bio-
chemiczna i biofizyczna ocena wydol-
noœci jednostki p³odowo-³o¿yskowej sta³a
siê Jego codzienn¹ pasj¹.

Dziêki Profesorowi powsta³a pierwsza
w Polsce Pracownia Patofizjologii
Pop³odu, w swoim czasie jedna z nie-
licznych na œwiecie.

Pracowano nad sposobami monito-
rowania jaja p³odowego, doborem testów
diagnostycznych, diagnostyk¹ wad
wrodzonych z okreœlaniem poziomu alfa
– fetoproteiny i u¿yciem metod immu-
nologicznych i radioimmunologicznych.
Wy³oni³a siê kolejna grupa zainteresowañ
- fizjopatologia wczesnej ci¹¿y, zaga-
dnienia dotycz¹ce rozrodu cz³owieka,
zw³aszcza komórki jajowej i pêcherzyka
Graafa.

Dla diagnostyki i terapii g³ównie
niep³odnoœci okaza³y siê nieodzowne
metody endoskopowe – histeroskopia
i laparoskopia. Wprowadzone zosta³y
w Instytucie Ginekologii i Po³o¿ni-
ctwa dziêki Profesorowi Tadeuszowi
Pisarskiemu.

Dzia³alnoœæ naukowa Profesora
nierozerwalnie ³¹czy³a siê z potrze-
b¹ precyzyjnego organizowania pracy
w Instytucie. Cel, który uda³o siê Profe-
sorowi osi¹gn¹æ to w³aœciwa opieka
ginekologiczna i po³o¿nicza, polegaj¹ca
na sprawnej organizacji pracy wszystkich
pracowników dla zapewnienia bezpie-
czeñstwa leczonych kobiet. Koniecznoœæ
uzyskania porz¹dku organizacyjnego,
pewnoœæ, kompetencja, ale tak¿e wra¿li-
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woœæ – to absolutne wymagania dla ludzi
sprawuj¹cych opiekê nad chorym. Promo-
wanie takich zachowañ by³o charakte-
rystyczne dla dzia³alnoœci Profesora
Tadeusza Pisarskiego.

W pracy naukowej Profesor Pisarski
zajmowa³ siê nie tylko wy¿ej wspomnia-
nymi zagadnieniami. Posiadaj¹c du¿¹
wiedzê w zakresie patomorfologii, zyska³
sobie uznanie wœród badaczy zajmuj¹cych
siê histoklinik¹ pop³odu, a u onkologów
g³ównie w odniesieniu do raka jajnika.

Aspekty psychologiczne i socjolo-
giczne s¹ istotne dla ludzi w ogóle, lecz
dla nadzorowania wczesnej ci¹¿y, leczenia
niep³odnoœci i terapii onkologicznej to
sprawy priorytetowe.

Profesor Pisarki zatrudni³ psycho-
logów i rozumia³, ¿e ciep³e podejœcie,
odrobina czasu i spokoju, szacunek dla
innych i pokora w dzia³aniach czyni¹
cuda.

Od pocz¹tku pracy najmilsza by³a Mu
praca dydaktyczna, trudna i nie przez
wszystkich doceniana, czêsto odsuwana
na dalszy plan.

Studenckie Ko³o Naukowe – to pier-
wsze doœwiadczenia, potem praca asy-
stencka: æwiczenia, seminaria oraz
wyk³ady dla Wydzia³u Lekarskiego
i Stomatologii, Pielêgniarek i Po³o¿nych.

Nowe œrodki dydaktyczne, niekonwen-
cjonalne metody nauczania, pomoc profe-
sjonalistów zajmuj¹cych siê dydaktyk¹,

Doktorat Honoris Causa

Prof. zw. dr hab. n. med. Tadeusz
Pisarski jest Wielkopolaninem, urodzo-
nym 14.09.1927 roku w Rokutowie.
Studia medyczne ukoñczy³ w 1953 roku
na Wydziale Lekarskim Akademii Medy-
cznej w Poznaniu. W tym samym roku
rozpocz¹³ pracê w I Katedrze Po³o¿nictwa
i Chorób Kobiecych w Poznaniu, któr¹
w 1970 roku przemianowano na Instytut
Ginekologii i Po³o¿nictwa. W Instytucie
tym przeszed³ kolejno wszystkie szczeble
zawodowe, od m³odszego asystenta do
profesora.

Specjalizacjê I stopnia z zakresu gine-
kologii i po³o¿nictwa Profesor Pisarski
uzyska³ w 1955 roku, a II stopnia szeœæ
lat póŸniej. Posiada równie¿ specjalizacjê
I stopnia z zakresu anatomii patologicznej
(1957). Stopieñ naukowy doktora nauk
medycznych otrzyma³ w 1961 roku na
podstawie rozprawy „Patomorfologia
pop³odów w zgonach oko³oporodowych”.

W 1966 roku Profesor Pisarski uzyska³
stopieñ naukowy doktora habilitowanego
na podstawie pracy „Immunohistoche-
miczne badania nad rozmieszczeniem
substancji bia³kowej w pop³odzie i prze-
chodzenie tych substancji od ciê¿arnej do
p³odu”. Za pracê tê uzyska³ nagrodê
naukow¹ I stopnia Ministra Zdrowia
i Opieki Spo³ecznej. W roku 1969 Profesor
Pisarski otrzyma³ stanowisko docenta,
a rok póŸniej zosta³ kierownikiem Zak³adu
Patofizjologii Narz¹dów P³ciowych Ko-
biety oraz zastêpc¹ dyrektora Instytutu
ds. naukowo-dydaktycznych.

Tytu³ profesora nadzwyczajnego
nadano Mu w roku 1977. W tym samym
roku obj¹³ kierownictwo Kliniki Roz-
rodczoœci w IGiP, któr¹ stworzy³ od
pocz¹tku i prowadzi³ nieprzerwanie do
momentu odejœcia na emeryturê.

Zarówno Zak³ad Patofizjologii Narz¹du
Rodnego, jak i Klinikê Rozrodczoœci
Profesor Pisarski tworzy³ od podstaw,

nadaj¹c im bardzo nowoczesny kszta³t.
W latach 80-tych Profesor Pisarski
kierowa³ Instytutem Ginekologii i Po³o-
¿nictwa AM w Poznaniu, pe³ni³ równie¿
funkcjê dyrektora PSK nr 3.

W roku 1985 prof. Tadeuszowi
Pisarskiemu nadano tytu³ profesora
zwyczajnego.

Liczne zainteresowania naukowe
Profesora zmieni³y siê z biegiem lat –
pierwszymi by³y badania struktur po-
p³odu, rozpoznawanie zaburzeñ czynnoœ-
ciowych w patologicznych ci¹¿ach
i porodach oraz ocena warunków rozwoju
wewn¹trzmacicznego p³odu.

Dziêki profesorowi Pisarskiemu
powsta³a pierwsza w Polsce Pracownia
Patofizjologii Pop³odu, w swoim czasie
jedna z nielicznych na œwiecie. Praco-
wano w niej nad sposobami monito-
rowania jaja p³odowego, doborem testów
diagnostycznych, diagnostyk¹ wad wro-
dzonych z okreœleniem poziomu alfa-
fetoproteiny i u¿yciem metod immuno-
logicznych i radioimmunologicznych.
Wy³oni³a siê tu kolejna grupa zaintere-
sowañ Profesora – fizjopatologia
wczesnej ci¹¿y, zagadnienia dotycz¹ce
rozrodu cz³owieka, zw³aszcza komórki
jajowej i pêcherzyka Graafa.

Dziêki profesorowi Pisarskiemu
w Instytucie Ginekologii i Po³o¿nictwa
wprowadzone zosta³y metody endosko-
powe – histeroskopia i laparoskopia.

W latach 1988-1991 profesor Pisarski
by³ Prezesem Zarz¹du G³ównego Pol-
skiego Towarzystwa Ginekologicznego.
Ponadto sprawowa³ przedstawicielstwo
tego Towarzystwa w Œwiatowej Organi-
zacji Zdrowia i w Œwiatowej Federacji
Ginekologów.

W latach 1982-1988 profesor Pisarski
pe³ni³ funkcjê Redaktora Naczelnego
„Ginekologii Polskiej”, a obecnie jest
redaktorem „Ginekologii Praktycznej”.

Prof. zw. dr hab. n. med. Tadeusz Pisarski

barwne opowieœci o ciekawych przypad-
kach klinicznych oraz indywidualne
rozmowy, uczyni³y zajêcia ciekawymi.

Instytut Ginekologii i Po³o¿nictwa
kierowany przez Prof. Pisarskiego przez
okres 10 lat jako miejsce organizacji
kursów podyplomowych, specjaliza-
cyjnych jako jednostka akademicka,
w której mo¿na uzyskaæ wiedzê i do-
œwiadczenie by³ znany i doceniany
w Polsce. Zdolnoœci organizacyjne
Profesora Pisarskiego w przygotowaniu
spotkañ, zjazdów i kongresów krajowych
i miêdzynarodowych s¹ podziwiane
przez wspó³pracowników, uczestników
i obserwatorów.

prof. dr hab. Wies³aw Szymañski, prof. zw. AM

Biogram profesora Pisarskiego

Za pracê na rzecz wymiany doœwiad-
czeñ pomiêdzy ginekologami, uznano
Profesora honorowym cz³onkiem nauko-
wym wielu towarzystw ginekologicznych.

Profesor Pisarski by³ te¿ cz³onkiem
Rady Naukowej Instytutu Matki i Dziecka
w Warszawie oraz Rady Naukowej
Pomnika Szpitala Centrum Zdrowia
Matki Polki, cz³onkiem licznych komisji
resortowych, œrodowiskowych i PAN.

Profesor jest czynnym cz³onkiem
Europejskiego Towarzystwa Gineko-
logicznego, Œwiatowego Towarzystwa
Endoskopii i Europejskiego Towarzystwa
Onkologii Ginekologicznej.

Profesor Pisarski od pocz¹tku istnienia
Akademii Medycznej w Bydgoszczy
zaanga¿owa³ siê osobiœcie w jej dzia³al-
noœæ dydaktyczn¹ i naukow¹.

Dziêki organizowanym przez Niego
kursom podyplomowym, bydgoscy gine-
kolodzy i po³o¿nicy mogli zdobyæ
specjalistyczn¹ wiedzê i umiejêtnoœci
praktyczne.

Od 1984 roku profesor Pisarski
uczestniczy³ w Komisjach Egzamina-
cyjnych na II stopieñ specjalizacji
w dziedzinie po³o¿nictwa i ginekologii,
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które odbywa³y siê w naszej Uczelni. By³
te¿ w AMB recenzentem kilku rozpraw
doktorskich oraz przewodów habili-
tacyjnych i profesorskich.

Nieocenione s¹ zas³ugi profesora
Pisarskiego w przygotowaniu i realizacji
Warsztatów Naukowo-Praktycznych
z zakresu endoskopii ginekologicznej
organizowanych przez Katedrê i Klinikê
Po³o¿nictwa i Chorób Kobiecych Aka-

Wybory do Senatu i Rad Wydzia³ów

W dniu 08.05.2002 roku na posiedzeniach Rad Wydzia³ów
oraz w dniu 10.05.2002 roku na zebraniach wyborczych zostali
wybrani przedstawiciele do Senatu Akademii Medycznej im.
Ludwika Rydygiera:

- z Wydzia³u Lekarskiego:
prof. dr hab. Stanis³aw Betlejewski, prof. zw. AM,
prof. zw. dr hab. Jan Domaniewski, prof. zw. AM,
dr hab. Roman Junik, prof. nadzw. AM,
prof. dr hab. Józef Ka³u¿ny, prof. zw. AM,
prof. dr hab. Henryk KaŸmierczak, prof. nadzw. AM,
dr hab. Barbara Ksi¹¿kiewicz, prof. nadzw. AM,
prof. dr hab. Karol Œliwka, prof. zw. AM oraz
dr hab. El¿bieta Bloch-Bogus³awska,
dr Gra¿yna Mierzwa,
dr Alina WoŸniak,

- z Wydzia³u Farmaceutycznego:
dr hab. Eugenia Gospodarek, prof. nadzw. AM,
prof. dr hab. Bogus³aw H³adoñ, prof. nadzw. AM,
prof. dr hab. Ryszard Oliñski, prof. zw. AM oraz
dr Beata Augustyñska,

- z Wydzia³u Nauk o Zdrowiu:
dr hab. Kornelia Kêdziora-Kornatowska,
dr hab. Maciej Œwi¹tkowski, prof. nadzw. AM,

dr hab. Jan Talar, prof. nadzw. AM oraz
dr Dorota Jachimowicz-Wo³oszynek,

- spoœród pracowników Akademii niebêd¹cych
   nauczycielami akademickimi:
in¿. Eugeniusz Pazderski.

Wybrano równie¿ przedstawicieli do Rad Wydzia³ów:
1) do Rady Wydzia³u Lekarskiego:
dr Andrzej Chrobot,
dr Witold Hryncewicz,
dr Dorota Olszewska,
dr Stanis³aw Skublicki,
2) do Rady Wydzia³u Farmaceutycznego:
dr Ma³gorzata Pyskir oraz mgr in¿. Joanna Cywiñska,
3) do Rady Wydzia³u Nauk o Zdrowiu:
mgr Anna Andruszkiewicz.

Na zebraniach wyborczych w dniach 08.05.2002 roku oraz
10.05.2002 roku zostali wybrani elektorzy do

- Rady G³ównej Szkolnictwa Wy¿szego:
prof. dr hab. Ryszard Oliñski, prof. zw. AM oraz
dr Magdalena Mackiewicz-Milewska.

Przewodnicz¹cy Uczelnianej Komisji Wyborczej
dr n. med. Edward Szymkowiak

demii Medycznej w Bydgoszczy.
Profesor Pisarski posiada bogaty i ory-

ginalny dorobek naukowy obejmuj¹cy
670 prac opublikowanych w czaso-
pismach polskich i zagranicznych, w tym
23 podrêczniki lekarskie i 4 skrypty dla
studentów.

Profesor Tadeusz Pisarski stworzy³
w³asn¹ szko³ê ginekologii i po³o¿nictwa.
Pod Jego kierunkiem 31 osób uzyska³o

stopieñ doktora nauk medycznych, a 6
osób stopieñ doktora habilitowanego.

Profesor od lat cieszy siê najwy¿szym
autorytetem naukowym i zawodowym
wœród polskich ginekologów.

Na podstawie materia³ów dostarczonych
przez Akademiê Medyczn¹ w Bydgoszczy

opracowa³a: mgr Monika Kubiak

Komunikat Uczelnianej Komisji  Wyborczej
w sprawie wyborów do organów jednoosobowych
i kolegialnych Akademii Medycznej im. Ludwika
Rydygiera w Bydgoszczy

Zakoñczy³y siê wybory do organów jednoosobowych
oraz wybory przedstawicieli do organów kolegialnych
Akademii Medycznej im. Ludwika Rydygiera w Bydgoszczy
na kadencjê 2002-2005.

W dniu 26.03.2002 roku na posiedzeniu Senatu AM
zosta³ wybrany Rektor –

prof. dr hab. n. med. Danuta Miœcicka-Œliwka, prof.
zw. AM.

W dniu 09.04.2002 roku na posiedzeniu Senatu AM
zostali wybrani prorektorzy:

- Prorektor ds. Nauki i Wspó³pracy z Zagranic¹ –
prof. dr hab. Mieczys³awa Czerwionka-Szaflarska,

prof. zw. AM,
- Prorektor ds. Studenckich –
dr hab. Bronis³aw Grzegorzewski, prof. nadzw. AM,

Z ¿ycia Uczelni

Wybory W³adz Uczelni

- Prorektor ds. Klinicznych i Kszta³cenia Podyplomowego –
dr hab. Stanis³aw D¹browiecki, prof. nadzw. AM.

W dniach 24.04.-08.05.2002 roku oraz 16.05.2002 roku na
posiedzeniach Rad Wydzia³ów zostali wybrani dziekani oraz
prodziekani:

1) Dziekan Wydzia³u Lekarskiego –
prof. dr hab. Gerard Drewa, prof. nadzw.
oraz prodziekani:
prof. dr hab. Marcin Dramiñski, prof. nadzw. AM,
dr hab. Barbara Ksi¹¿kiewicz, prof. nadzw. AM,
dr hab. Roman Makarewicz, prof. nadzw. AM,
2) Dziekan Wydzia³u Farnaceutycznego –
prof. dr hab. Aleksander Gutsze, prof. zw. AM
oraz prodziekani:
dr hab. Jerzy Krysiñski, prof. nadzw. AM,
dr hab. Gra¿yna Odrow¹¿-Sypniewska, prof. nadzw. AM,
3) Dziekan Wydzia³u Nauk o Zdrowiu –
dr hab. Zbigniew Bartuzi
oraz prodziekani:
dr hab. Wojciech Beuth,
dr hab. Kornelia Kêdziora-Kornatowska.
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Bydgoszcz interesowa³a mnie ju¿ od
dawna. Zauwa¿y³em, ¿e nieopodal mo-
jego rodzinnego Torunia wyrós³ nowy
medyczny oœrodek akademicki, w dodatku
z tak urokliwymi zak¹tkami, ¿e mia³em
ochotê spêdziæ tu resztê ¿ycia.

Rozpocz¹³em wiec pracê w Bydgo-
szczy w paŸdzierniku 1998 roku w nowo
utworzonej Katedrze i Klinice Nefrologii
i Chorób Wewnêtrznych, przechodz¹c
tutaj z ówczesnej Kliniki Chorób Nerek
AM w Gdañsku. Studia na Wydziale
Lekarskim AM w Gdañsku ukoñczy³em
w 1975 roku i przez pierwsze osiem lat
pracowa³em w II Klinice Chorób Wew-
nêtrznych AM w Gdañsku, prowadzonej
przez prof. Barbarê Krupê-Wojciecho-
wsk¹. W tej w³aœnie klinice uzyska³em
pierwszy i drugi stopieñ specjalizacji
z zakresu chorób wewnêtrznych oraz
stopieñ doktora nauk medycznych.
Z nefrologi¹ zwi¹za³em siê w 1983 roku,
kiedy to w tej samej Uczelni przeszed³em
do Kliniki Chorób Nerek, której kierow-
nikiem by³ wówczas mój ojciec, prof.
Andrzej Manitius. Tam te¿ specjalizo-
wa³em siê w nefrologii i habilitowa³em.

W 1998 roku nadano mi tytu³ profesora
nauk medycznych.

Trzykrotnie by³em stypendyst¹ zagra-
nicznym, spêdzaj¹c w ka¿dym z wymie-
nionych oœrodków œrednio 12 miesiêcy:
Abt. fur Nephrologie, Mediziische Hoch-
shule Hannover, Niemcy (1980-81), Dept.
of Physiology, The University od Bir-
mingham, Wielka Brytania (1985), Dept.
of Clinical Biochemistry, University of
Toronto, Kanada (1990-91).

Moje zainteresowania naukowe dotycz¹
nadciœnienia têtniczego oraz niektórych
zaburzeñ metabolicznych prowadz¹cych
do progresji niewydolnoœci nerek, jak
równie¿ udzia³u uk³adu adrenergicznego
w regulacji czynnoœci nerek.

Badania dotycz¹ce udzia³u ró¿nych
czynników w progresji niewydolnoœci
kontynuujemy obecnie z czêœci¹ zespo³u
lekarzy w Katedrze i Klinice Nefrologii
i Chorób Wewnêtrznych AM w Bydgo-
szczy. Drugim kierunkiem badañ, który
w tej chwili zaczynamy rozwijaæ, s¹
zaburzenia od¿ywiania u pacjentów
z chorobami nerek. W zwi¹zku z tym
organizujemy we wrzeœniu przysz³ego
roku pod auspicjami Polskiego Towarzy-
stwa Nefrologicznego konferencjê nau-

kow¹ pt. „Zaburzenia od¿ywiania w cho-
robach nerek”. Dwoma jej zasadniczymi
tematami bêd¹: „Wp³yw zaburzeñ od¿y-
wiania na progresjê chorób nerek” oraz
„Diagnostyka i leczenie zaburzeñ od¿y-
wiania u chorych leczonych nerkozastê-
pczo”. S¹dzê, ¿e jeœli uda siê zgromadziæ
odpowiedni¹ iloœæ pieniêdzy, to istnieje
szansa zaproszenia na t¹ konferencjê
równie¿ dwóch do trzech zagranicznych
goœci.

Zespó³ lekarzy Katedry i Kliniki
Nefrologii i Chorób Wewnêtrznych, jak
wspomnia³em, realizuje dwa zasadnicze
kierunki badañ, przy czym w dziedzinie
badañ klinicznych wspó³pracujemy
z Katedr¹ i Klinik¹ Transplantologii
i Chirurgii Ogólnej, gdzie przedmiotem
naszych dociekañ jest udzia³ zaburzeñ
metabolicznych w procesie przewlek³ego
odrzucania nerki. Nie sposób by³oby
prowadziæ dzia³alnoœci naukowej, gdy-
byœmy nie mogli œciœle wspó³pracowaæ
i liczyæ na ¿yczliwoœæ Katedr, Klinik
i Zak³adów naszej Uczelni, takich jak:
Diagnostyka Laboratoryjna, Patofizjo-
logia, Radiologia, Medycyna S¹dowa,
Patomorfologia, Biochemia, Urologia,
Chirurgia czy tez Kardiologia.

Ostatnim wydarzeniem, w którym
uczestniczy³a m. in. nasza Klinika by³o
utworzenie przy niej Oddzia³u Kujawsko-
Pomorskiego Towarzystwa Nadciœnienia
Têtniczego.

W bie¿¹cym roku rozpoczêliœmy
szersz¹ dzia³alnoœæ z zakresu szkolenia
podyplomowego, organizuj¹c dla lekarzy
tygodniowy kurs z zakresu nefrologii.
Nasz¹ ambicj¹ jest, aby ta forma szkolenia
odbywa³a siê cyklicznie i regularnie, dwa
razy do roku.

Ponadto prowadzimy w regionie
kujawsko-pomorskim œcis³¹ wspó³prace
w zakresie opieki nefrologicznej. Dziêki
wielu cennym inicjatywom kierowników
stacji dializ z W³oc³awka, Grudzi¹dza,
Inowroc³awia, Kliniki Chorób Wewnê-
trznych 10. Wojskowego Szpitala Klini-
cznego w Bydgoszczy, dwóch oœrodków
w Toruniu, a ostatnio w Golubiu-
Dobrzyniu uda³o siê stworzyæ dobra
wspó³pracê z zakresie dializoterapii.
Spotykamy siê trzy-cztery razy w ci¹gu
roku i podczas tych spotkañ ustalamy
wspólne zasady postêpowania w zakre-
sie: leczenia, reprezentacji œrodowiska

w stosunku do ró¿nych organizacji
i urzêdów czy te¿ specjalizowania w za-
kresie nefrologii. W wyniku tych spotkañ
ujednoliciliœmy w wielu przypadkach
zasady wzajemnej pomocy i konsultacji,
liczenia kosztów leczenia nefrologi-
cznego, jak równie¿ planowania dalszego
rozwoju dializoterapii. Miêdzy innymi
efektem planowania rozwoju dializo-
terapii w naszym regionie by³o powsta-
nie stacji dializ w Golubiu-Dobrzyniu
i tworzenie stacji w Nakle. Nale¿y s¹dziæ,
ze w momencie, kiedy te dwie jednostki
podejm¹ pracê w pe³nym wymiarze,
potrzeby w zakresie dializoterapii zostan¹
w naszym regionie zaspokojone w znacz-
nym stopniu.

Nie ulega w¹tpliwoœci, ze du¿ym wyz-
waniem, zarówno dla samego œrodowiska
nefrologicznego w naszym regionie, ale
równie¿ lekarzy rodzinnych i lekarzy
podstawowej opieki zdrowotnej jest
utworzenie spranie dzia³aj¹cego systemu
wykrywania i leczenia chorób nerek we
wczesnym ich okresie. Podjêliœmy ju¿
czêœæ dzia³añ w tym zakresie wspólnie
z Kolegium Lekarzy Rodzinnych oraz
Bydgoskim Centrum Diabetologii i Endo-
krynologii oraz Departamentem Zdrowia
i Polityki Spo³ecznej. Mimo, ¿e uda³o siê
nam stworzyæ podstawowe zasady
ewidencji chorych dotkniêtych chorobami
nerek oraz zasad ambulatoryjnej opieki
nefrologicznej, to jednak w tej dziedzinie
pozostaje jeszcze bardzo wiele do
zrobienia. Zasadniczym celem, do którego
d¹¿ymy jest to, aby chory w mo¿liwie
najwczeœniejszym okresie chorób nerek
móg³ byæ poddawany okresowym i regu-
larnym konsultacjom nefrologicznym.
Zrealizowanie takiego ca³oœciowego
programu opieki spowoduje m.in. to, ¿e
u znacznej czêœci chorych zdecydowanie
póŸniej dojdzie do rozwiniêcia siê skrajnej
niewydolnoœci nerek i koniecznoœci
stosowania u nich dializ. Przyniesie to nie
tylko korzyœci samym chorym, ale rów-
nie¿ przyczyni siê do zdecydowanego
obni¿enia kosztów leczenia.

Kierownik Katedry i Kliniki Nefrologii
i Chorób Wewnêtrznych AM w Bydgoszczy

prof. dr hab. n. med. Jacek Manitius
prof. nadzw. AM

(Przedruk artyku³u

z „Primum Non Nocere” numer 5/2002,

za zgod¹ Redakcji)

Katedra i Klinika Nefrologii i Chorób Wewnêtrznych

AM w Bydgoszczy

Z ¿ycia Uczelni
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GERIATRIA – istotny problem
wspó³czesnej medycyny.

Proces starzenia oraz sama staroœæ
to od wielu lat przedmiot licznych
i w dalszym ci¹gu otwartych dyskusji
naukowych. Temat ten rozpatrywany jest
w ró¿nych wymiarach, w tym najszer-
szym, biologicznym i psychospo³ecznym
czyli gerontologicznym, jak i dotycz¹cym
problemów wy³¹cznie medycznych czyli
geriatrycznym. Mimo znacznego zainte-
resowania oraz szerokiej wiedzy doty-
cz¹cej biologii procesu starzenia, a tak¿e
du¿ych mo¿liwoœci diagnostyczno -
terapeutycznych wspó³czesnej medycyny
lecznictwo geriatryczne w naszym kraju
jest bardzo ma³o rozpowszechnione.

Dlaczego powinniœmy d¹¿yæ do
rozwoju geriatrii w Polsce?

Potrzebê tak¹ stwarza wyd³u¿anie siê
¿ycia ludzkiego i zwiêkszenie udzia³u osób
starszych w populacji Polski. Jak wynika
z badañ demograficznych odsetek lud-
noœci w starszym wieku charakteryzowa³
siê bêdzie sta³ym wzrostem. Szacuje siê,
¿e w roku 2025 osoby po 60 roku ¿ycia
stanowiæ bêd¹ oko³o 15% populacji na
œwiecie i a¿ 1/3 spo³eczeñstwa krajów
wysoko rozwiniêtych. Zgodnie z przewi-
dywaniami GUS w roku 2020 osoby po
60. roku ¿ycia stanowiæ bêd¹ 22,4%
populacji naszego kraju, a co trzecia z nich
przekroczy 75 rok ¿ycia. Przedstawiona
sytuacja demograficzna jest bezpoœrednio
zwi¹zana z aktualnymi i przysz³ymi
potrzebami zdrowotnymi spo³eczeñstwa.

Koniecznoœæ kompleksowej opieki.
Pogorszenie siê z wiekiem stanu

zdrowia prowadzi do zwiêkszonego
zapotrzebowania na us³ugi medyczne,
w tym szpitalne. Osoby starsze stanowi¹
obecnie 1/4 wszystkich przypadków
hospitalizacji w kraju. Zwiêkszenie
odsetka hospitalizacji tej grupy wiekowej
w ostatnich latach pozwala przypu-
szczaæ, ¿e w przysz³oœci osoby w wieku
podesz³ym bêd¹ dominuj¹c¹ grup¹
pacjentów szpitalnych. Przyczynami
pobytów osób starszych w szpitalu s¹
choroby uk³adu kr¹¿enia (ok. 40% domi-
nuj¹ca przyczyna hospitalizacji i g³ówna
przyczyna zgonów), oddechowego, tra-

wiennego, moczowo-p³ciowego, nowo-
twory oraz urazy i zatrucia. S¹ to kli-
nicznie tzw. „trudni chorzy“, u których
najczêœciej wystêpuje kilka chorób (tzw.
„wielochorobowoœæ”), wymagaj¹cy kom-
pleksowej oceny i opieki geriatrycznej.

Podstawowe elementy kompleksowej
oceny geriatrycznej to, poza klasycznym
badaniem lekarskim, okreœlenie spraw-
noœci czynnoœciowej, (podstawowe
i z³o¿one czynnoœci ¿ycia codziennego),
ocena stanu psychicznego oraz ocena
socjalno- ekonomiczna. Powinna byæ ona
realizowana przez zespó³ sk³adaj¹cy siê
z lekarza geriatry, psychologa, dietetyka,
rehabilitanta, pielêgniarki geriatrycznej
oraz pracowników socjalnych. Podsta-
wowym problemem lecznictwa zamkniê-
tego jest niedostateczna liczba ³ó¿ek,
przed³u¿aj¹ce siê hospitalizacje starszych
pacjentów, co zwi¹zane jest z d³u¿szym
okresem rekonwalescencji oraz konie-
cznoœci¹ rehabilitacji z ich usprawnieniem.
Dlatego te¿, zgodnie ze œwiatowymi tren-
dami, niezbêdne jest tworzenie oddzia³ów
geriatrycznych, przeznaczonych dla osób
powy¿ej 65. roku ¿ycia (arbitralnie
wyznaczona granica wieku podesz³ego).
Za najlepszy uwa¿a siê model Szpitalnego
Centrum Geriatrii (I – OIOM: do kilku
tygodni pobytu, II – oddzia³ obser-
wacyjno-leczniczy: do kilku miesiêcy
pobytu oraz III – oddzia³ przed³u¿onego
pobytu: do kilku miesiêcy).

W Bydgoszczy powsta³a Klinika
Geratrii.

W Polsce istniej¹ tylko nieliczne
kliniki czy te¿ oddzia³y geriatryczne,
natomiast bior¹c pod uwagê przytoczone
dane potrzeba tworzenia tego typu
placówki jest bardzo du¿a, o nieco innym
podejœciu diagnostyczno-terapeutycznym.

Z inicjatywy JM Pana Rektora, prof.
zw. dr hab. med. Jana Domaniewskiego
oraz w³adz uczelni powo³ano Katedrê
i Klinikê Geriatrii w Akademii Medycznej
w Bydgoszczy. Jest to oddzia³ diagno-
styczno-obserwacyjno-leczniczy, którego
podstawowym zadaniem jest ustalenie
przyczyn za³amania zdrowia osób w wieku
podesz³ym, wielokierunkowe leczenie,
wykonywanie zabiegów pielêgnacyjnych

Otwarcie nowego Zespo³u Klinik Akademii Medycznej

im. Ludwika Rydygiera w Bydgoszczy

i podstawowych zabiegów rehabilita-
cyjnych. Zgodnie z ogólnie przyjêtymi
zasadami funkcjonowania tego typu
placówek pobyt w Klinice jest przezna-
czony 1–2 razy w roku dla osób powy¿ej
65 roku ¿ycia, które z powodu prze-
wlek³ych chorób oraz ich powik³añ
skazane s¹ na okresowe wykonywanie
badañ dodatkowych, wymagaj¹ konsul-
tacji specjalistów, ca³odobowych badañ
monitoruj¹cych, podstawowych zabiegów
lekarskich lub pielêgnacyjnych. Jest to
tak¿e placówka naukowo-dydaktyczna,
zajmuj¹ca siê szkoleniem przeddyplo-
mowym oraz podyplomowym, przede
wszystkim lekarzy rodzinnych.

To dla mnie ogromny zaszczyt, ¿e
przypad³o mi w udziale tak wa¿ne
i odpowiedzialne zadanie wspó³tworzenia
Katedry i Kliniki Geriatrii w Akademii
Medycznej w Bydgoszczy.

Moje zainteresowania kliniczne
i naukowe ukierunkowane s¹ od pocz¹tku
pracy zawodowej na ocenê i próby
farmakologicznej modyfikacji zaburzeñ
metabolicznych, zarówno w stanach
fizjologii, jak i patologii cz³owieka, w tym
w procesie starzenia oraz „tzw.” choro-
bach wieku podesz³ego.

dr hab. med. Kornelia

Kêdziora–Kornatowska

Od redakcji: Dr hab. med. Kornelia
Kêdziora – Kornatowska jest absol-
wentk¹ Akademii Medycznej w £odzi
z 1987 roku. W 1993 roku obroni³a pracê
doktorsk¹ i uzyska³a tytu³ doktora nauk
medycznych, w 1999 - tytu³ doktora
habilitowanego nauk medycznych. Za
obie rozprawy otrzyma³a I nagrodê JM
Rektora Wojskowej Akademii Medycznej
w £odzi.

Do wrzeœnia 2001 roku zatrudniona
by³a w II Klinice Chorób Wewnêtrznych
SPSK WAM w £odzi na stanowisku
profesora nadzwyczajnego, a od paŸdzier-
nika 2001 w Akademii Medycznej w Byd-
goszczy im. L. Rydygiera, gdzie pe³ni
funkcjê Kierownika Katedry i Kliniki
Geriatrii. Pani Kierownik jest mê¿atk¹
(m¹¿ Tomasz jest laryngologiem i aler-
gologiem) i ma 12. letniego syna Macieja.

17 marca otwarto uroczyœcie w nowym gmachu Pañstwowego Szpitala Klinicznego w Bydgoszczy Zespó³ Klinik AMB. Wœród

nich 3 kliniki istnia³y ju¿ wczeœniej, czwarta – otwiera now¹ dziedzinê w naszej uczelni i naszym regionie. O przedstawienie nowej

kliniki i jej uwarunkowañ poprosiliœmy dr hab. med. Korneliê Kêdziorê-Kornatowsk¹, Kierownika Katedry i Kliniki Geriatrii.

Katedra i Klinika Geriatrii



– 12 –

Wiadomoœci Akademickie

Katedra i Klinika Pediatrii, Alergologii i Gastroenterologii

17 grudnia 2001 roku, kiedy to
Klinika przenios³a siê ze szpitala im.
Biziela do PSK im. Jurasza zdecydo-
wanie poprawi³y siê warunki dla
pacjentów, ale tak¿e dla personelu
pracuj¹cego w Klinice. Mamy oddzia³y
na dwóch piêtrach dla dzieci m³odszych
i starszych, jest wydzielona – z ogromn¹
korzyœci¹ dla pacjentów – czêœæ dia-
gnostyczna: pracownia gastroentero-
logiczna z pracowni¹ endoskopow¹
i manometryczn¹, gdzie prowadzimy
badania górnego i dolnego odcinka
przewodu pokarmowego oraz badania
pH-metryczne, okreœlaj¹ce wystêpo-
wanie refluksu ¿o³adkowo – prze³y-
kowego. Jest te¿ pracownia kardiolo-
giczna z mo¿liwoœci¹ ca³odobowego
monitorowania czynnoœci serca metod¹
Holtera oraz wykonania badania echo -
serca, ponadto doskonale wyposa¿ona
pracownia alergologiczna, w której
wykonujemy badania w kierunku alergii
ze spirometri¹ w³¹cznie. Na badania
pacjent mo¿e byæ skierowany z oddzia³u
lub te¿ z poradni. Bardzo korzystne jest
to – cieszy siê pani Profesor – ¿e czêœæ
diagnostyczna zlokalizowana jest
poza oddzia³em szpitalnym. Obecne
rozwi¹zanie jest zdecydowanie korzy-
stniejsze. Równie¿ poprawi³y siê warunki
dla studentów, maj¹ piêkn¹ salê semi-
naryjn¹. Jest te¿ sala konferencyjna,
gdzie lekarze mog¹ w wolnej chwili
popracowaæ, maj¹c dostêp do internetu.
Stwarza to równie¿ mo¿liwoœci szkolenia
dla lekarzy sta¿ystów i lekarzy specja-
lizuj¹cych siê. Z pewnoœci¹ wiele spraw
wymaga jeszcze dopracowania, nie

zapominajmy przecie¿, ¿e w tym szpitalu
nigdy nie by³o pediatrii, ale siê do nas
wszyscy przyzwyczajaj¹ i s¹ nam
ogromnie ¿yczliwi i pomocni.

Profil dzieci leczonych jest zbli¿ony
do tego, jaki istnia³ w Wojewódzkim
Szpitalu im. J. Biziela, czyli mamy
pe³noprofilowy oddzia³ pediatryczny,

z mo¿liwoœci¹ diagnozowania i leczenia
schorzeñ alergicznych i gastroentero-
logicznych. Oczywiœcie profil dzieci
leczonych ka¿dego miesi¹ca jest ró¿ny:
w styczniu np. na naszym oddziale le¿a³y
g³ównie dzieci z zapaleniami p³uc,
oskrzeli, zaka¿eniami dróg moczowych.

Chcia³abym, mówi¹c o klinice w no-
wej siedzibie - podziêkowaæ za minione

Klinika istnieje nieprzerwanie od
1975 roku. Jej za³o¿ycielem  by³a prof.
Anna Balcar–Boroñ, z której nazwiskiem
bardzo mocno wi¹¿e siê pediatria
bydgoska. Do koñca ubieg³ego roku
Klinika dzia³a³a na terenie Wojewódz-
kiego Szpitala Dzieciêcego. Od 1. sty-
cznia zmieni³a adres i przenios³a siê do
nowych, obszerniejszych (55 ³ó¿kowy
oddzia³) pomieszczeñ. - „Teraz w nowym
miejscu kontynuujemy tradycje podejœcia
do pracy, do dziecka, które wynieœliœmy
ze Szpitala Dzieciêcego, w którym
wszyscy zdobywaliœmy doœwiadczenia
lekarskie. Nasz¹ ambicj¹ jest, by dzieci
le¿a³y jak najkrócej, jak najszybciej by³y
diagnozowane i jak najlepiej leczone” -
mówi prof. Mariusz Wysocki.

„Klinika ma podwójny profil –

Katedra i Klinika Pediatrii, Hematologii i Onkologii Dzieciêcej

kontynuuje profesor -: po pierwsze:
ogólnopediatryczny, który bêdzie siê dalej
rozwija³ i s³u¿y³ dzieciom nie tylko
z Bydgoszczy, ale z ca³ego województwa
kujawsko-pomorskiego. Przyjmujemy
wszystkie przypadki chorób, na które
niemowlêta i dzieci do trzeciego roku ¿y-
cia zapadaj¹. Mamy piêkny, 15.  ³ó¿kowy,
oddzia³ niemowlêcy, z mo¿liwoœci¹ pe³-
nienia przez rodziców ca³odobowej opieki
nad dzieckiem. Leczymy równie¿ dzieci
starsze, powy¿ej trzeciego roku ¿ycia. Od
czerwca du¿o uwagi poœwiêcimy dzieciom
z nawracaj¹cymi schorzeniami dróg
oddechowych, gdy¿ mamy œwietnie
wyposa¿on¹ pracowniê, której zakres
dzia³ania siê poszerza. Na prze³omie
kwietnia i  maja zostanie uruchomiony
najnowszy sprzêt do bronchoskopii.

Myœlê, ¿e mo¿emy pomóc wielu dzie-
ciom, które choruj¹ nadmiernie czêsto.
Naszym dzieciom s³u¿ymy pomoc¹ nie
tylko w Szpitalu, ale i w poradniach
przyklinicznych.

 Po drugie:   Klinika specjalizuje siê
w diagnozowaniu i leczeniu schorzeñ
krwi oraz diagnozowaniu i leczeniu
chorób nowotworowych u dzieci i m³o-
dzie¿y. S¹ to m.in.  powiêkszenia wêz³ów
ch³onnych, schorzenia nowotworowe, jak
i wrodzone wady zwane fakomatezami.

Tak wiêc, zapraszamy do wspó³pracy
wszystkich lekarzy, szczególnie pedia-
trów, lekarzy rodzinnych, chirurgów, gdy¿
w Szpitalu im. dr. A. Jurasza s¹ kliniki
i poradnie dla dzieci...” – podsumowuje
swoj¹ wypowiedŸ profesor Wysocki.

12 lat wspó³pracy, moim Kolegom z Woj.
Szpitala im. Biziela – podkreœla Profesor
Mieczys³awa Czerwionka-Szaflarska -
mimo gorszych warunków, dobrze nam
siê tam pracowa³o, mieliœmy bardzo dobr¹
wspó³pracê z dyrekcj¹ i ze wszystkimi
zespo³ami diagnostycznymi.

Od redakcji: Prof. dr hab. Mie-

czys³awa Czerwionka-Szaflarska od 12
lat, czyli od pocz¹tku istnienia tej Kliniki,
jest kierownikiem Katedry i Kliniki
Pediatrii, Alergologii i Gastroenterologii.
Oddzia³ Dzieci M³odszych prowadzony
jest przez dr n. med. Gra¿ynê Swincow,
Oddzia³em Dzieci Starszych kieruje dr n.
med. Renata Kuczyñska

Lekarze z Kliniki Pedriatrii, Alergologii i Gastroenterologii przy jednym z ³ó¿ek na oddziale
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W chwili, kiedy przenieœliœmy siê do
nowego budynku, s³ynnego ró¿owego
wie¿owca – zajmujemy dwa piêtra,
klinika jest teoretycznie dwa razy
wiêksza: na oddziale ³ó¿kowym jest 36
³ó¿ek, na oddziale pooperacyjnym
obecnie dostêpnych jest 11, ale mo¿e byæ
16. Nadal jednak dzia³a – tak jak
poprzednio – jedna sala operacyjna.
Wszystko, niestety, limitowane jest
sprzêtem i pieniêdzmi. Na pe³ne
wyposa¿enie nowej sali operacyjnej
brakuje nam 800 tys. z³. To nas trzyma
w miejscu, nie pozwalaj¹c na nawet
dwukrotne zwiêkszenie iloœci operacji, do
czego d¹¿ymy. Tymczasem poprzez
rozwój diagnostyki, w naszym regionie
wzros³o, bardzo istotnie zapotrzebowanie
na us³ugi kardiochirurgiczne. Kolejka do
nas uros³a w sposób astronomiczny.
Obecnie na operacje serca czeka oko³o
250 chorych, a w zesz³ym roku by³o
wykonanych w Klinice 338 operacji.

Do tej pory wykonaliœmy w klinice
³¹cznie ponad 800 operacji serca, czyli
stosunkowo du¿o, jak na klinikê
dzia³aj¹c¹ trzy lata. Tak siê szczêœliwie
z³o¿y³o, ¿e œmiertelnoœæ, wœród tych
operowanych jest najni¿sza w Polsce,
w zesz³ym roku zginê³o tylko 2 chorych,
co stanowi 0,6%.

90% naszych us³ug, to g³ównie
leczenie chirurgiczne choroby wieñcowej
i powik³añ z niej wynikaj¹cych, druga
czêœæ - to chorzy z wadami nabytymi,

czyli chorobami zastawki aortalnej
i mitralnej, no i pozosta³a czêœæ – to proste
wady wrodzone, pod postaci¹ ubytków
w przegrodzie miêdzyprzedsionkowej
i têtniaki aorty wstêpuj¹cej oraz ostatnio
– têtniaki rozwarstwione aorty wstêpu-
j¹cej. 9 kwietnia 2002, ratuj¹c ¿ycie
piêædziesiêcioletniego mê¿czyzny
z rozwarstwiaj¹cym siê têtniakiem aorty
wstêpuj¹cej i ³uku aorty, weszliœmy
w nastêpny etap rozwoju kardiochirur-
gicznego i przeprowadziliœmy operacjê
najtrudniejsz¹. Podjêliœmy siê jej, mimo
olbrzymiego ryzyka - bez tego chory by
zgin¹³. Operacja daje szansê, a dopóki jest
cieñ szansy – tak mnie uczy³ i uczy do tej

Klinika Kardiochirurgii

pory Profesor Œliwiñski - nale¿y walczyæ
o ¿ycie chorego. I tak robimy.

Mam 43 lata, urodzi³em siê w Gda-
ñsku, mieszka³em... wszêdzie, bo
i w Warszawie, Gdañsku, Londynie,
w Afryce, i w Holandii, gdzie odby³em
czteroletni sta¿ z zakresu kardiochirurgii.
Od 1998 roku, od otwarcia Katedry
i Kliniki Kardiochirurgii pracujê w Byd-
goszczy w PSK, przedtem pracowa³em
w Instytucie Kardiologii w Warszawie
w I Klinice Kardiochirurgii pod kierunkiem
pana profesora Mariana Œliwiñskiego,
który mnie nauczy³ kardiochirurgii i do
tej pory sprawuje nad nami pieczê.

Kierownik Kliniki Kardiochirurgii prof. Marian Œliwiñski i ordynator Maurycy Missima
prezentuje ministrowi salê operacyjn¹

(Przedruk artyku³u z „Primum Non Nocere” numer 4/2002 roku, za zgod¹ Redakcji; zamieszczone fotografie: M. Che³miniak)

Z ¿ycia Uczelni

Serwisy biblioteczno-informacyjne Biblioteki G³ównej

Akademii Medycznej im. L. Rydygiera w Bydgoszczy w 2002 r.
Zasoby naszej Biblioteki to ponad 60

tysiêcy wolumenów ksi¹¿ek i oko³o 20
tysiêcy wolumenów czasopism, obejmu-
j¹cych ponad 1700 tytu³ów oraz ponad
4 tysi¹ce dokumentów w postaci mikrofisz,
filmów naukowych i kaset video. Kupu-
jemy wszystkie polskie ksi¹¿ki medyczne
i prenumerujemy wszystkie wa¿niejsze
krajowe czasopisma biomedyczne. Groma-
dzimy tak¿e najnowsze ksi¹¿ki z zakresu
medycyny i nauk pokrewnych, wydawane
za granic¹ oraz prenumerujemy najwa¿-
niejsze tytu³y zagranicznych czasopism
biomedycznych w oryginale, pe³noteksto-
wej bazie ProQuest Medical Library
oraz w bazach internetowych EIFL Direct
i Springer Link. Wszystkie wa¿niejsze
prace biblioteczno-informacyjne, takie
jak gromadzenie, opracowanie, czy
udostêpnianie zbiorów (kody kreskowe),
oraz informacja naukowa zosta³y
skomputeryzowane.

Kluczem do zbiorów Biblioteki s¹
katalogi: alfabetyczny, przedmiotowy,
czasopism i mikrofisz, dostêpne tak¿e
w systemie komputerowym. Dzia³alnoœæ
informacyjn¹ Biblioteki prowadzimy
w oparciu o najnowoczeœniejsze, wielo-
dostêpne biomedyczne bibliograficzne
i pe³notekstowe obce bazy danych oraz
w³asne bazy, obejmuj¹ce informacje
o publikacjach pracowników AM i zaso-
bach bibliotecznych. Bazy te s¹ dostêpne
na miejscu w Bibliotece i w Internecie pod
adresem naszej strony internetowej.

Dostêp do wszystkich serwisów
biblioteczno-informacyjnych gwarantuje
status sta³ego czytelnika (osi¹galny po
zg³oszeniu siê do Biblioteki z dowodem
to¿samoœci i uzyskaniu karty biblio-
tecznej). Ze zbiorów Biblioteki mo¿na
korzystaæ na miejscu w czytelni ogólnej
i czytelni czasopism, pracowni kompute-
rowej, jak równie¿ w postaci wypo¿yczeñ

i odbitek kserograficznych.
Dzia³ Udostêpniania Zbiorów poœre-

dniczy równie¿ w sprowadzaniu mate-
ria³ów bibliotecznych z innych bibliotek
krajowych i zagranicznych: w oryginale
– ksi¹¿ek, prac doktorskich, prac habili-
tacyjnych i prac magisterskich, w postaci
kserokopii lub plików komputerowych
– artyku³ów z czasopism i niewielkich
fragmentów wydawnictw zwartych.
Aktualne ceny s¹ uzale¿nione od bibliotek
i serwisów dostarczaj¹cych zamawiane
materia³y oraz od kosztów przesy³ek
pocztowych.

Zapraszamy do nas od poniedzia³ku
do czwartku, w godzinach od 8:00 do
19:00, w pi¹tki od 8:00 do 14:30, w soboty
od 9:00 do 13:00. Podczas wakacji (od
1 lipca do 15 wrzeœnia) zapraszamy
w poniedzia³ki, œrody i pi¹tki, w godzinach
od 8:00 do 14:30, a we wtorki i czwartki
od 8:00 do 19:00.



– 14 –

Wiadomoœci Akademickie

Informacja Naukowa i Internet
Biblioteka G³ówna Akademii Medy-

cznej w Bydgoszczy udostêpnia najnowo-
czeœniejsze, wielodostêpne biomedyczne
bazy informacyjne bibliograficzne
i pe³notekstowe, obce i w³asne, obej-
muj¹ce informacje o zasobach w³asnych
zarówno na miejscu w Bibliotece, jak te¿
przez Internet pod nastêpuj¹cym adresem:

www.amb.bydgoszcz.pl/~biblio.
Udostêpniamy nastêpuj¹ce bazy

bibliograficzne i pe³notekstowe bazy
danych:

BIBLIOGRAFICZNE (obce)
MEDLINE: najwiêksz¹ na œwiecie

bazê danych z szeroko pojêtej biome-
dycyny, w opinii u¿ytkowników najlepsz¹
i najwszechstronniejsz¹ bazê bibliogra-
ficzn¹. Ciekaw¹ now¹ wersj¹ systemu
MEDLINE jest prenumerowana przez nas
MEDLINE®+, daj¹ca wiele mo¿liwoœci
przeszukiwania ca³oœci zbioru za lata
1966-2002. MEDLINE®+ zawiera omó-
wienia artyku³ów (w przewa¿aj¹cej czêœci
ze streszczeniami) oko³o 3.500 czasopism
biomedycznych. Aktualizowana co
tydzieñ baza corocznie powiêksza siê
o oko³o 300 tysiêcy rekordów. W Bi-
bliotece system MEDLINE®+ dzia³a
w wielodostêpnej wersji sieciowej i dziêki
programowi ERL (Electronic Reference
Library) poprzez Internet na stronie
internetowej Biblioteki. Dodatkowym
uzupe³nieniem bazy Medline®+ jest
dostêp do tak zwanego Medline with Full
Text, czyli bazy Medline uzupe³nionej
o pe³ne teksty artyku³ów wystêpuj¹cych
w bazie PraQuest Medical Library.
Równie¿ dziêki firmie ABE czytelnicy
bêd¹ mieli dostêp do elektronicznych
wersji czasopism obcych zaprenumero-
wanych przez bibliotekê w oryginale.

EMBASE: opracowywana przez
Elsevier Science Publishers baza jest
komplementarnym do bazy MEDLINE
tytu³em, obejmuje piœmiennictwo œwia-
towe z zakresu biomedycyny, farmacji,
nauk biologicznych, medycyny klini-
cznej, ochrony œrodowiska. Uwzglêdnia
czasopisma, monografie, materia³y kon-
ferencyjne, dysertacje i raporty. Rocznie
do bazy przybywa oko³o 375 tysiêcy
nowych opisów bibliograficznych,
z których ponad 65 % posiada abstrakty.
Baza ma tezaurus obejmuj¹cy 38 tysiêcy
s³ów kluczowych i ponad 150 tysiêcy
synonimów. Obecnie dostêpne s¹ dane za
okres od 1989 do chwili bie¿¹cej (ponad
2 miliony rekordów) z miesiêczn¹ aktu-
alizacj¹. Wiêkszoœæ informacji zawartych
w bazie pokrywa siê z informacjami
z MEDLINE, jednak baza uzupe³nia
je analizuj¹c zawartoœæ wiêkszej ni¿
MEDLINE iloœci europejskich tytu³ów
czasopism biomedycznych.

CURRENT CONTENTS - LIFE
SCIENCE bazê wa¿niejszych, na bie-
¿¹co wydawanych na œwiecie czaso-
pism z zakresu nauk biomedycznych.

Aktualizowana co tydzieñ, przynosi
najœwie¿sze informacje ze œwiata medy-
cyny. Dostêpna w systemie WINDOWS.

DRUGDEX: bazê o lekach i farma-
ceutykach u¿ytkowanych i testowanych,
informuj¹c¹ o dawkowaniu, przeciw-
wskazaniach, interakcjach, zastosowa-
niach klinicznych, terapii indywidualnej,
oraz porównywalnej skutecznoœci leków.

LIFE SCIENCES COLLECTION
oferuje ponad milion cytowañ literatury
œwiatowej z dwudziestu jeden dziedzin
nauk medycznych i nauk pokrewnych
medycynie m.in. biologii molekularnej,
neurologii i neurochirurgii, biochemii,
biotechnologii, entomologii, ekologii,
immunologii, mikrobiologii, genetyki,
onkologii, badañ nad AIDS, gerontologii,
zdrowia publicznego, matematyki, pato-
logii, fizjologii, a nawet rolnictwa i wete-
rynarii. Baza obejmuje artyku³y z ponad
dwudziestu uznawanych czasopism nau-
kowych, pozostaj¹c znakomitym Ÿród³em
informacji dla ludzi poszukuj¹cych
danych z pogranicza wielu dziedzin.

Life Sciences Collection udostêpnia
dane bibliograficzne wraz ze streszczeniami
artyku³ów, aktualizowane co kwarta³
przez Cambridge Scientific Abstracts.
Obecnie zawiera oko³o 1 350 tysiêcy
rekordów, a rocznie przybywa oko³o 130
tysiêcy nowych.

Wersja Life Sciences Collection
zakupiona przez Bibliotekê G³ówn¹
Akademii Medycznej w Bydgoszczy
obejmuje lata 1990-1998.

AIDSLINE: specjalistyczn¹ bazê,
zawieraj¹c¹ ponad 80 tysiêcy doku-
mentów poœwiêconych AIDS, a opubliko-
wanych od 1980 roku. Aktualizowana co
kwarta³, rocznie powiêksza siê o analizê
1,3 tysiêcy rekordów, dotycz¹cych
wszystkich problemów zwi¹zanych
z AIDS, a zw³aszcza aspektu klinicznego,
oraz planowania opieki zdrowotnej
i badañ nad nowotworami. Obejmuje
informacje do roku 1999 w³¹cznie.

POLSKA BIBLIOGRAFIA LEKA-
RSKA: obejmuj¹c¹ polskie piœmien-
nictwo biomedyczne za lata 1979
-2001. Znakomicie uzupe³nia informacje
o polskich publikacjach biomedycznych,
pominiête w bazach zagranicznych.
Okresowo aktualizowana. Dostêpna na
stronie internetowej Biblioteki.

BIBLIOGRAFICZNE (w³asne) –
dostêpne na stronie internetowej
Biblioteki

• Katalog ksi¹¿ek; czasopism i mi-
krofisz Biblioteki G³ównej Akademii
Medycznej w Bydgoszczy

• Wykaz czasopism bie¿¹cych otrzy-
mywanych przez Bibliotekê G³ówn¹
i sieci Bibliotek Zak³adowych

• Bibliografia Publikacji Pracowników
Akademii Medycznej w Bydgoszczy od
roku 1995

• Wykaz nowych nabytków

PE£NOTEKSTOWE (obce)
PROQUEST MEDICAL LIBRARY:

opracowywan¹ i dystrubuowan¹ przez
angielsk¹ firmê Bell&Howell. Baza obej-
muje 292 tytu³ów czasopism medycznych
z wielu dziedzin, m.in.: pielêgniarstwa,
pediatrii, neurologii, farmakologii, kardio-
logii, terapii i in. z lat 1994-2001 oraz
bie¿¹ce aktualizacje z najnowszych
numerów 2002 roku (spis wszystkich
tytu³ów bazy ProQuest Medical Libarry
znajduje siê oczywiœcie na stronie
internetowej biblioteki, w podkatalogu
poœwiêconym owej bazie). Biblioteka
prenumeruje ProQuest Medical Library
w dwóch wersjach: stacjonarnej (artyku³y
przesy³ane co miesi¹c na CD-ROMach)
oraz internetowej wy³¹cznie za poœred-
nictwem serwera uczelnianego. Wersja
stacjonarna, nieco opóŸniona z aktu-
alizacj¹ artyku³ów ze wzglêdu na noœnik
i czas dostawy posiada równie¿ wewnê-
trzne ograniczenie, umo¿liwiaj¹ce jedynie
wydruk wybranych artyku³ów. Wersja
internetowa jest wolna od podobnych
ograniczeñ, a ponadto aktualizowana na
bie¿¹co, a co za tym idzie, korzystniejsza
w u¿ytkowaniu. Z bazy czytelnicy pobie-
raj¹ miesiêcznie ok. 650 artyku³ów.

ACADEMIC SEARCH PREMIER:
udzia³ w Konsorcjum EIFL (Electronic
Information for Libraries Direct):
zapewnia internetowy dostêp do bazy
zawieraj¹cej w sumie ok. 680 tytu³ów
czasopism pe³notekstowych. Spis tych
czasopism znajduje siê na stronie
internetowej Biblioteki w podkatalogu
dotycz¹cym tej bazy. Ca³a baza EIFL
zawiera:

Clinical Reference System – oko³o
7.000 pe³notekstowych raportów opisu-
j¹cych symptomy, leczenie, czynniki
ryzyka i efekty terapii ró¿nych schorzeñ.

Health Source: Consumer Editon –
informacje z zakresu nauk medycznych,
dietetyki, opieki nad dzieæmi, medycyny
sportu; daje mo¿liwoœæ wyszukiwania
pe³nych tekstów w blisko 165 czaso-
pismach, broszurach i innych Ÿród³ach
z zakresu medycyny i nauk pokrewnych;
zawiera abstrakty i indeksy z oko³o 180
profesjonalnych publikacji.

USP DI VOLUME II, Advice for the
Patient – dostarcza w przystêpny sposób
informacje o lekach.

Health Source: Nursing/Academic
Edition – pe³ne teksty z blisko 520
czasopism oraz abstrakty i indeksy z oko³o
560 czasopism.

Baza dostêpna w Internecie za poœ-
rednictwem serwera uczelnianego.

SPRINGER LINK: zaprenumerowana
równie¿ dziêki przynale¿noœci do Kon-
sorcjum, tym razem zorganizowanym
przez firmê SWETS, baza czasopism
wydawnictwa Springer Verlag – Springer
Link. Baza ta obejmuj¹ca oko³o 494
tytu³ów z nauk œcis³ych, w tym biome-
dycyny, jest równie¿ znakomitym
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uzupe³nieniem braków niemiecko-
jêzycznej literatury fachowej. Tak jak
w przypadku poprzednich baz spis
wszystkich tytu³ów czasopism zawartych
w bazie SpringerLink znajduje siê na
stronie internetowej Biblioteki w pod-
katalogu dotycz¹cym owej bazy. Baza
dostêpna w Internecia za poœrednictwem
serwera uczelnianego.

PEDIATRICS: pe³notekstow¹ bazê
danych, obejmuj¹c¹ roczniki czasopisma
“Pediatrics” za lata 1983-1989.

Najnowsze bazy, które pojawi³y siê na
stronie Biblioteki G³ównej Akademii
Medycznej, a mianowicie: ProQuest
Medical Library, EIFL DIRECT oraz
Springer Link wydaj¹ siê niezwykle
wartoœciowe z uwagi na swoje zasoby,
s¹ to bowiem bazy pe³notekstowe.
Wiêkszoœæ, nie tylko biomedycznych, baz
danych, to bazy bibliograficzne uzupe³-
niane jedynie streszczeniami indekso-
wanych artyku³ów, dlatego te¿ si³¹ rzeczy
rzadziej wystêpuj¹ce pe³notekstowe bazy
danych wydaj¹ siê o wiele korzystniejsze
dla odbiorcy, który w swoich poszuki-
waniach dociera od razu do pe³nych
tekstów interesuj¹cych go artyku³ów, nie
bêd¹c zmuszonym do dodatkowego
poszukiwania oryginalnych artyku³ów
w czasopismach znajduj¹cych siê w danej
bibliotece, innych bibliotekach polskich,
b¹dŸ w bibliotekach za granic¹. Niesie
to ze sob¹ wielk¹ oszczêdnoœæ czasu

i œrodków finansowych. Niew¹tpliwymi
zaletami pe³notekstowych baz danych s¹
przede wszystkim: szybkoœæ aktualizacji
danych, oszczêdnoœæ czasu (poœwiê-
conego na ¿mudne i czasoch³onne
poszukiwania artyku³ów Ÿród³owych)
oraz zaoszczêdzenie œrodków finanso-
wych, zarówno zwi¹zanych z poszukiwa-
niami orygina³ów artyku³ów, jak równie¿
œrodków finansowych przeznaczonych na
coroczn¹ prenumeratê czasopism (bior¹c
pod uwagê wysokie i wci¹¿ wzrastaj¹ce
ceny czasopism obcych, za sumê równ¹
rocznej prenumeracie kilku czasopism
w oryginale, mo¿na uzyskaæ dostêp do
kilkudziesiêciu czasopism w dostêpie
elektronicznym!). Ju¿ w chwili obecnej
przewaga liczby tytu³ów czasopism
obcych dostêpnych w wersji elektroni-
cznej nad liczb¹ tytu³ów czasopism
prenumerowanych w oryginale jest w Bi-
bliotece G³ównej Akademii Medycznej
w Bydgoszczy uderzaj¹ca (oko³o 1250
tytu³ów czasopism zagranicznych z do-
stêpem internetowym wobec 58 tytu³ów
prenumerowanych w oryginale) i praw-
dopodobnie w tym w³aœnie kierunku,
dostêpu do czasopism on-line, bêdzie
zmierza³a w przysz³oœci prenumerata
czasopism.

Utrudnienia w korzystaniu z pe³no-
tekstowych baz danych to miêdzy innymi
kapryœnoœæ samych po³¹czeñ interne-
towaych (dostêp do baz on-line wymaga

dobrego sprzêtu komputerowego i szyb-
kich ³¹czy), koniecznoœæ korzystania
z programów pomocniczych typu Adobe
Acrobat Reader (niezbêdnych do odczy-
tania artyku³ów, które czêsto pojawiaj¹ siê
na internecie w formatach w rodzaju
*.pdf, nieodczytywalnych na zwyk³ych
edytorach tekstów), niemo¿noœæ prze-
chowywania materia³ów w zbiorach
w³asnych bibliotek. Dochodzi do tego
czasami emocjonalne przywi¹zanie
odbiorców do tradycyjnego korzystania
z artyku³ów w czasopismach druko-
wanych, przy jednoczesnej niechêci do
przegl¹dania ich wersji elektronicznych.

Tym niemniej wydaje siê, ¿e pe³no-
tekstowe bazy danych z dowolnych
dziedzin, w tym i biomedycyny, dostêpne
zarówno na noœnikach typu CD-ROM,
czy DVD, jak i bezpoœrednio poprzez
po³¹czenie internetowe stanowi¹ kieru-
nek rozwoju i przysz³oœæ informacji
naukowej.

Dziêki umowie z Bydgosk¹ Izb¹
Lekarsk¹ wszyscy cz³onkowie tej Izby
korzystaj¹ z baz bibliograficznych
i pe³notekstowych zarówno w dostêpie
internetowym z w³asnych komputerów
jak te¿ z informacji przenoszonych na
dyskietki lub CD ROM w Bibliotece
– nieodp³atnie.

dr n. hum. Eugeniusz Janowicz,
mgr Monika Kubiak

Sprawy osobowe

Okres od listopada 2001 do maja
2002 roku (obejmuje samodzielnych
pracowników naukowych oraz osoby
pe³ni¹ce funkcje kierownicze)

Z dniem 01.11.01. zosta³ mianowany
na stanowisko adiunkta dr n. med.
Grzegorz Jarczyk w Katedrze i Zak³adzie
Chirurgii Ogólnej, Gastroenterologicznej
i Onkologicznej.

Z dniem 01.11.01. zosta³a mianowana
na stanowisko asystenta lek. Katarzyna
G³uchowska w Katedrze i Zak³adzie
Farmakologii i Terapii.

Z dniem 01.11.01. zosta³ mianowany
na stanowisko adiunkta dr n. med. Sta-
nis³aw Prywiñski w Katedrze i Klinice
Chirurgii Ogólnej i Endokrynologicznej.

Z dniem 01.11.02. zosta³ zatrudniony
na podstawie umowy o pracê na 1/2 etatu
lek. £ukasz Drewa w Katedrze i Klinice
Ortopedii i Traumatologii Narz¹du
Ruchu.

Z dniem 01.11.01. zosta³a mianowana
na stanowisko asystenta lek. Sylwia
Drewa w Katedrze i Zak³adzie Radiologii
i Diagnostyki Obrazowej.

Z dniem 31.10.01. dr hab. Tomasz
Zastawny rozwi¹za³ stosunek pracy za

Informacje o zmianach kadrowych dotycz¹cych nauczycieli akademickich

porozumieniem stron.
Z dniem 01.11.01. zosta³a zatrudniona

na podstawie umowy o pracê na 1/2 etatu
dr Urszula Kwapisz na stanowisko
adiunkta w Zak³adzie Pielêgniarstwa
Chirurgicznego.

Z dniem 01.11.01. W Katedrze i Za-
k³adzie Technologii Postaci Leku zosta³a
mianowana dr hab. Anna Kodym na
stanowisko profesora nadzwyczajnego na
okres piêciu lat z jednoczesnym powo-
³aniem do pe³nienia funkcji kierownika
tej jednostki.

Z dniem 01.11.01. zosta³ mianowany
na stanowisko profesora nadzwyczajnego
AM na okres 5-ciu lat dr hab. Jerzy
Krysiñski w Katedrze i Zak³adzie Mar-
ketingu i Ustawodawstwa Farmaceu-
tycznego, z jednoczesnym powo³aniem do
pe³nienia funkcji kierownika tej jednostki.

Z dniem 01.11.01. w drodze umowy
o pracê na czas okreœlony na okres do
30.09.06. w wymiarze 1/2 etatu na stano-
wisku adiunkta w Katedrze i Zak³adzie
Diagnostyki Laboratoryjnej zosta³a
zatrudniona dr Marta Faryna.

Z dniem 01.11.01. na stanowisko
profesora nadzwyczajnego AM na okres
5-ciu lat w Katedrze i Zak³adzie

Farmakognozji zosta³a mianowana dr hab.
Barbara Klimek, z jednoczesnym powo-
³aniem do pe³nienia funkcji kierownika
tej jednostki.

Z dniem 01.11.01. na stanowisko
profesora nadzwyczajnego AM na okres
5-ciu lat w Katedrze i Zak³adzie Biologii
i Botaniki Farmaceutycznej zosta³a
mianowana dr hab. Emilia Andrzejewska-
Golec, z jednoczesnym powo³aniem do
pe³nienia funkcji kierownika tej jednostki.

Z dniem 01.11.01. na stanowisko pro-
fesora nadzwyczajnego AM w Katedrze
i Zak³adzie Biofarmacji i Farmako-
dynamiki zosta³ mianowany prof. dr hab.
Bogus³aw H³adoñ, z jednoczesnym
powo³aniem do pe³nienia funkcji kierow-
nika tej jednostki na okres 5-ciu lat.

Z dniem 01.11.01. na stanowisko pro-
fesora nadzwyczajnego AM na okres
5-ciu lat w Katedrze i Zak³adzie Chemii
Leków zosta³ mianowany dr hab. Zdzi-
s³aw Chilmonczyk, z jednoczesnym
powo³aniem do pe³nienia funkcji kierow-
nika tej jednostki.

W dniu 28.11.01. mgr Agnieszka
Mikucka – asystent w Katedrze i Za-
k³adzie Mikrobiologii uzyska³a stopieñ
naukowy doktora.
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Z dniem 01.12.01. dr hab. Tomasz
Tyrakowski, prof. nadzw. AM zosta³
powo³any do pe³nienia funkcji kierownika
Katedry i Zak³adu Patobiochemii i Chemii
Klinicznej na okres do 30.09.06., z jedno-
czesnym przeniesieniem na stanowisko
profesora nadzwyczajnego w Katedrze
i Zak³adzie Patobiochemii i Chemii Klini-
cznej z Katedry i Zak³adu Elektrofizjo-
logii Tkanki Nab³onkowej i Skóry.

Z dniem 31.12.01 zosta³ rozwi¹zany
stosunek pracy z nastêpuj¹cymi osobami
zatrudnionymi na stanowisku asystenta w
Katedrze i Klinice Pediatrii, Hematologii
i Onkologii:

- dr n. med. Danuta Kurylak
- dr n. med. Rados³awa Staszak-
   Kowalska
- dr n. med. Irena Drapiñska
Z dniem 01.01.02. zosta³y mianowane

na stanowisko asystenta nastêpuj¹ce osoby:
- lek. Ewa Wolska w Katedrze
  i Zak³adzie Medycyny S¹dowej
- lek. Jacek Szopiñski w Katedrze

        i Klinice Chirurgii Ogólnej
  i Endokrynologicznej
Z dniem 01.12.01. zostali mianowani

na stanowisko adiunkta w Pracowni
Serohematologii S¹dowo-Lekarskiej
Katedry i Zak³adu Medycyny S¹dowej:

- dr n. med.. Marcin WoŸniak
- dr n. med. Jakub Czarny
- dr n. med. Tomasz Grzybowski
Z dniem 08.01.02. dr hab. Krzysztof

Stefañski, adiunkt w Zak³adzie Teorii
Uk³adów Biomedycznych, kierownik
Katedry Podstaw Teoretycznych w Nau-
kach Biomedycznych i Informatyki
Medycznej zosta³ mianowany na
stanowisko profesora nadzwyczajnego
AM na okres 5-ciu lat w Zak³adzie Teorii
Uk³adów Biomedycznych.

Z dniem 31.01.02. zosta³ rozwi¹zany
stosunek pracy z dr n. med. Iwon¹
Adamczak, adiunktem w Katedrze
i Zak³adzie Histologii i Embriologii.

Z dniem 01.02.02. dr Agnieszka
Mikucka – asystent w Katedrze i Zak³a-
dzie Mikrobiologii zosta³a mianowana na
stanowisko adiunkta w tej jednostce.

Z dniem 01.02.02. zosta³y mianowane
na stanowisko asystenta nastêpuj¹ce
osoby:

- lek. El¿bieta Grzeœk w Katedrze
  i Klinice Pediatrii, Hematologii
  i Onkologii
- lek. Jadwiga Motyl w Katedrze
  i Klinice Geriatrii.
Z dniem 01.03.02. zosta³ mianowany

na stanowisko asystenta lek. Marek
Mackiewicz – w Katedrze i Zak³adzie
Anatomii Prawid³owej.

Z dniem 01.03.02. zosta³ zatrudniony

na podstawie umowy o pracê na 1/2 etatu
prof. dr hab. n. med. Edward Witek celem
przeprowadzenia wyk³adów z Propedeu-
tyki Stomatologii.

Z dniem 01.03.02. na stanowisko
asystenta na okres roku w Zak³adzie
Modelowania Matematycznego w Nau-
kach Biomedycznych zosta³ mianowany
mgr Arkadiusz Piwoñski.

Z dniem 01.03.02. na stanowisko
asystenta na okres roku w Zak³adzie
Modelowania Matematycznego w Nau-
kach Biomedycznych zosta³ mianowany
mgr Artur Jasionowski.

Z dniem 01.03.02. na stanowisko
profesora nadzwyczajnego AM, na okres
5-ciu lat w Katedrze i Zak³adzie Chemii
Organicznej zosta³a mianowana dr hab.
Bo¿ena Modzelewska-Banachiewicz,
z jednoczesnym powo³aniem do pe³nienia
funkcji kierownika tej jednostki.

Z dniem 01.04.02. zosta³y mianowane
na stanowisko asystenta w Katedrze
i Klinice Pediatrii, Hematologii i Onko-
logii lek. Monika Renkielska i lek.
Monika Pogorza³a.

Z dniem 01.04.02. zosta³ mianowany
na stanowisko profesora nadzwyczajnego
AM dr hab. n. med. Stanis³aw D¹bro-
wiecki – Katedra i Klinika Chirurgii
Ogólnej i Endokrynologicznej.

Z dniem 19.04.02. powróci³a z urlopu
wychowawczego dr Magdalena Wietlicka-
Piszcz, mianowana na stanowisko asyste-
nta, zatrudniona w Pracowni Informatyki
Medycznej.

Lek. Med. Anita Kazdepka-Ziemiñska,
asystent Katedry i Kliniki Po³o¿nictwa
i Chorób Kobiecych 17.10.01. uzyska³a
stopieñ naukowy dr n. med. w zakresie
medycyny.

Z dniem 01.11.01. zosta³a mianowana
na stanowisko asystenta, pe³en etat, mgr
in¿. Anna Waluœ w Katedrze i Zak³adzie
¯ywienia i Dietetyki.

Z dniem 01.11.01. zosta³ mianowany
na stanowisko asystenta, pe³en etat, mgr
Miko³aj Kurczewski w Katedrze i Klinice
Rehabilitacji.

Z dniem 01.11.01. zosta³a zatrudniona
mgr Gra¿yna Bednarek na podstawie
umowy o pracê, pe³en etat, na stanowisku
lektora w Studium Praktycznej Nauki
Jêzyków Obcych.

Z dniem 01.11.01. zosta³y mianowane
na stanowisko asystenta, pe³en etat,
w Klinice Medycyny Ratunkowej nastê-
puj¹ce osoby:

- lek med. Joanna Ha³as
- lek med. Wojciech Lewandowski
- lek med. Anna Ceglarska
- mgr Julita Soczywko-Ciudziñska
- lek med. Katarzyna Porzych-Temerowska

Z dniem 01.11.01. dr Bruce MacQueen
zosta³ mianowany na stanowisku profe-
sora nadzwyczajnego AM na okres 5-ciu
lat w Katedrze i Zak³adzie Neurolingwi-
styki, pe³en etat, z jednoczesnym powo³a-
niem do pe³nienia funkcji kierownika
w tej jednostce na okres 5-ciu lat.

Z dniem 01.11.01. prof. dr hab.
Ma³gorzata Zdzienicka zosta³a miano-
wana na stanowisko profesora nadzwy-
czajnego, pe³en etat, z jednoczesnym
powo³aniem do pe³nienia funkcji kie-
rownika w Katedrze i Zak³adzie Gene-
tyki Molekularnej Komórki na okres
5-ciu lat.

Z dniem 14.11.01. Violetta Tomasze-
wicz rozwi¹za³a umowê o pracê za poro-
zumieniem stron (instruktor w Zak³adzie
Kosmetologii).

Z dniem 01.12.01. zosta³y mianowa-
ne na stanowisko asystenta, pe³en etat
w Katedrze i Klinice Alergologii i Chorób
Wewnêtrznych nastêpuj¹ce osoby:

- lek. med. Joanna Ko³odziejczyk
- lek. med. Andrzej KuŸmiñski
- lek med. Micha³ Przybyszewski.
Z dniem 01.12.01. dr Maciej Dance-

wicz zosta³ mianowany na stanowisko
adiunkta, pe³en etat, w Katedrze i Klinice
Chirurgii Klatki Piersiowej i Nowo-
tworów.

Z dniem 01.12.01. lek med. Janusz
Pepliñski zosta³ mianowany na stano-
wisko asystenta, pe³en etat, w Katedrze
i Klinice Chirurgii Klatki Piersiowej
i Nowotworów.

Z dniem 01.12.01. mgr Zygmunt
Bilewicz oraz dr Mariusz Zasada zostali
zatrudnieni na podstawie umowy o pracê,
1 etatu, na stanowisku starszego wyk³a-
dowcy w Katedrze i Zak³adzie Podstaw
Kultury Fizycznej.

Z dniem 01.12.01. kierownikiem
Katedry i Zak³adu Fizjologii Wysi³ku
Fizycznego zosta³ dr hab. Ryszard
Grucza, profesor nadzwyczajny AM
i zrezygnowa³ z funkcji kierownika
Katedry i Zak³adu Podstaw Kultury
Fizycznej.

30.11.01. tytu³ profesora nauk
medycznych otrzyma³ dr hab. Czes³aw
K³yszejko.

Z dniem 01.01.02. zosta³a mianowana
na stanowisko asystenta, pe³en etat, lek
med. Edyta Gr¹bczewska w Katedrze
i Klinice Chorób ZakaŸnych.

Z dniem 31.01.02. dr hab. Olgierd
Sarrazin, profesor nadzwyczajny AM
zosta³ odwo³any z funkcji kierownika
Katedry i Kliniki Chirurgii Dzieciêcej
oraz z dniem 01.02.02. zostaje przenie-
siony na Wydzia³ Pielêgniarstwa i Nauk
o Zdrowiu.
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Z dniem 01.01.02. dr Ma³gorzata
Paw³owska zosta³a mianowana na stano-
wisko starszego wyk³adowcy, pe³en etat,
w Katedrze i Klinice Chorób ZakaŸnych.

Z dniem 11.02.02. dr hab. Ryszard
Grucza zmieni³ miejsce wykonywania
pracy z Katedry i Zak³adu Podstaw
Kultury na Katedrê i Zak³ad Fizjologii
Wysi³ku Fizycznego.

Z dniem 01.02.02. lek med. Agnieszka
¯yromska zosta³a mianowana na stano-
wisko asystenta, pe³en etat, w Katedrze
Onkologii i Zak³adzie Onkologii Zacho-
wawczej.

Z dniem dr Andrzej Lewandowski
zosta³ powo³any do pe³nienia obo-
wi¹zków kierownika Katedry i Zak³adu
Podstaw Kultury Fizycznej na okres
5-ciu lat.

Dnia 22.01.02. zosta³ nadany tytu³
profesora nauk medycznych dr hab.
Waldemarowi Halocie.

Z dniem 01.02.02. mgr Alicja Sêko-
wska oraz mgr in¿. Ma³gorzata Wojda
zosta³y mianowane na stanowisko
asystenta, pe³en etat, w Zak³adzie Mikro-
biologii i Zaka¿eñ Wewn¹trzszpitalnych.

Z dniem 01.02.02. zosta³a zatrudniona
na podstawie umowy o pracê 1/2 etatu
mgr Alina Stodolska w Zak³adzie Pielê-
gniarstwa Chirurgicznego.

Z dniem 01.02.02. dr Maria Szewczyk
zosta³a powo³ana do pe³nienia obowi¹z-
ków kierownika Zak³adu Pielêgniarstwa
Chirurgicznego.

Z dniem 16.02.02. prof. dr hab.
Ma³gorzata Zdzienicka zosta³a miano-
wana na stanowisko profesora zwyczaj-
nego AM w Katedrze i Zak³adzie Gene-
tyki Molekularnej Komórki.

Z dniem  01.03.02. zosta³a zatrudniona
na podstawie umowy o pracê, na stano-
wisko asystenta dr Inga Adamska, pe³en
etat, w Katedrze i Klinice Pediatrii,
Alergologii i Gastroenterologii.

Z dniem 01.03.02. mgr Bogdan Smeja
oraz mgr Magdalena Lewan zostali
mianowani na stanowisko starszego
wyk³adowcy, pe³en etat, w Studium
Praktycznej Nauki Jêzyków Obcych.

Z dniem 22.02.02. dr Magdalena
Mackiewicz-Milewska zosta³a miano-
wana na stanowisko adiunkta, pe³en etat,
w Katedrze i Klinice Rehabilitacji.

Z dniem 28.02.02. dr W³odzimierz
Szmur³o rozwi¹za³ umowê o pracê za
porozumieniem stron, któr¹ ponownie
nawi¹za³ z dniem 15.03.02.

Z dniem 01.03.02. dr Zbigniew Zylicz
zosta³ mianowany na stanowisko profe-
sora nadzwyczajnego AM na okres 5-ciu
lat, pe³en etat, w Katedrze i Zak³adzie
Opieki Paliatywnej z jednoczesnym

pe³nieniem funkcji kierownika.
Dr Piotr Jurkowski z dniem 08.03.02.

zosta³ przeniesiony etatem z Katedry
i Zak³adu Patofizjologii do Zak³adu
Informatyki Metodologii Pracy Nau-
kowej, a z dniem 01.04.02. zosta³ powo-
³any do pe³nienia obowi¹zków kierownika
tej jednostki.

Mgr Dorota Jachimowicz-Wo³oszynek
w dniu 27.03.02. uzyska³a stopieñ
naukowy doktora nauk medycznych
w zakresie biologii medycznej.

Z dniem 01.04.02. dr hab. Janusz
Kowalewski zosta³ mianowany na
stanowisko profesora nadzwyczajnego
AM na okres 5-ciu lat w Katedrze
i Klinice Chirurgii Klatki Piersiowej
i Nowotworów.

Z dniem 01.04.02. dr hab. Roman
Makarewicz zosta³ mianowany na stano-
wisko profesora nadzwyczajnego AM na
okres 5-ciu lat w Katedrze Onkologii
i Zak³adzie Onkologii Zachowawczej.

Z dniem 16.07.02. dr hab. Przemys³aw
Staszewski, adiunkt w Zak³adzie Modelo-
wania Matematycznego w Naukach
Biomedycznych rozpoczyna urlop bez-
p³atny w celach naukowych, urlop
planowany jest na okres do 14.05.03.

Dr n. med. Joanna £êcka z Katedry
i Zak³adu Biochemii przebywa na urlopie
bezp³atnym od 17.04.02. do 17.03.05.

Z dniem 08.03.02. dr hab. Marcin
Zió³kowski zosta³ przeniesiony etatem
z Katedry i Kliniki Psychiatrii do Zak³adu
Pielêgniarstwa Psychiatrycznego. Z dniem
01.05.02. zosta³ powo³any do pe³nienia
Kierownika Zak³adu Pielêgniarstwa
Psychiatrycznego.

Z dniem 08.03.02. dr hab. Wojciech
Beuth zosta³ przeniesiony etatem z Ka-
tedry i Kliniki Naurochirurgii i Neuro-
traumatologii do Zak³adu Pielêgniarstwa
Neurologicznego i Neurochirurgicznego.
Z dniem 01.05.02. zosta³ powo³any do
pe³nienia funkcji Kierownika Zak³adu
Pielêgniarstwa Neurologicznego i Neuro-
chirurgicznego.

Z dniem 08.03.02. dr hab. Zbigniew
Bartuzi zosta³ przeniesiony etatem z Ka-
tedry i Kliniki Alergologii i Chorób
Wewnêtrznych do Katedry Pielêgniarstwa
Klinicznego i Rehabilitacyjnego.

Z dniem 26.03.02. dr hab. Roman
Kotzbach zosta³ przeniesiony etatem
z Katedry i Kliniki Po³o¿nictwa i Chorób
Kobiecych do Zak³adu Pielêgniarstwa
Po³o¿niczego.

Z dniem 01.05.02. mgr Renata Janczak
zosta³a zatrudniona na stanowisku
asystenta, w drodze umowy o pracê
na 1/2 etatu w Katedrze i Zak³adzie
Antropologii.

Z dniem 15.04.02. dr hab. Marek
Grabiec zosta³ przeniesiony etatem
z Katedry i Kliniki Po³o¿nictwa i Chorób
Kobiecych do Zak³adu Pielêgniarstwa
Ginekologicznego. Z dniem 01.06.02.
zosta³ powo³any do pe³nienia funkcji
Kierownika Zak³adu Pielêgniarstwa
Ginekologicznego.

Z dniem 15.04.02. dr hab. Maciej
Œniegocki zosta³ przeniesiony etatem
z Katedry i Kliniki Neurochirurgii
i Neurotraumatologii do Zak³adu Neuro-
traumatologii. Z dniem 01.06.02. zosta³
powo³any do pe³nienia funkcji Kiero-
wnika Zak³adu Neurotraumatologii.

Z dniem 15.04.02. dr Walentyna
Korpalska zosta³a przeniesiona etatem
ze Studium Medycyny Spo³ecznej do
Zak³adu Historii Medycyny i Pielêg-
niarstwa. Z dniem 01.05.02. zosta³a
powo³ana do pe³nienia funkcji p.o.
Kierownika Zak³adu Historii Medycyny
i Pielêgniarstwa.

Lek med. Irena Bu³atowicz 20.02.02.
uzyska³a stopieñ naukowy doktora nauk
medycznych w zakresie medycyny.
Z dniem 01.05.02. zosta³a mianowana na
stanowisko adiunkta, pe³en etat, na czas
nieokreœlony w Katedrze i Zak³adzie
Neurofizjologii Klinicznej.

Z dniem 01.05.02. dr Dorota Jachi-
mowicz-Wo³oszynek zosta³a mianowana
na stanowisko adiunkta na czas nieokre-
œlony, pe³en etat, w Katedrze i Zak³adzie
Organizacji i Zarz¹dzania oraz powo³ana
do pe³nienia funkcji p.o. Kierownika tej
jednostki.

Lek med. Jacek Chojnowski z dniem
15.05.02. uzyska³ stopieñ naukowy
doktora nauk medycznych.

Z dniem 01.06.02. dr hab. Piotr Burduk
zosta³ mianowany na stanowisku adiunkta
na czas nieokreœlony, pe³en etat, w Kate-
drze i Zak³adzie Promocji Zdrowia oraz
zosta³ jej Kierownikiem.

Z dniem 31.05.02. nast¹pi³o rozwi¹-
zania stosunku pracy za porozumieniem
stron z dr Anna Krensk¹-Wi¹cek.

Z dniem 01.06.02. dr hab. Przemys³aw
Staszewski zosta³ mianowany na stano-
wisko profesora nadzwyczajnego na
okres 5-ciu lat w Zak³adzie Modelowania
Matematycznego w Naukach Biome-
dycznych.

Z dniem 01.06.02. dr hab. n. med.
Stanis³aw Molski zosta³ mianowany na
stanowisko profesora nadzwyczajnego na
okres 5-ciu lat w Katedrze i Klinice
Chirurgii Ogólnej i Naczyñ.

Opracowa³a:

Kierownik Sekcji Kadr

mgr ¯aneta Kargól
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Sprawy osobowe

W okresie od dnia 28.11.01. do
27.03.02. Rada Wydzia³u Lekarskiego
Akademii Medycznej im. Ludwika
Rydygiera w Bydgoszczy nada³a stopieñ
naukowy dr n. med. w zakresie medycyny
i biologii medycznej ni¿ej wymienionym
osobom:

1. Ma³gorzata Guziñska z SPSK
w Bydgoszczy dn. 28.11.01. uzyska³a
stopieñ naukowy dr n. med. w zakresie
medycyny. Tytu³ rozprawy: „Ocena
porównawcza diklofenaku sodu i indo-
metacyny stosowanych miejscowo na
szerokoœæ Ÿrenicy podczas operacji zaæmy
oraz na wczesny odczyn zapalny po
usuniêciu zaæmy”.

Promotor: prof. dr hab. Józef Ka³u¿ny,
prof. zw. AM.

Recenzenci: dr hab. Krystyna Ra-
czyñska z AM w Gdañsku, prof. dr hab.
Janusz Czajkowski z CZMP w £odzi.

2. Agnieszka Mikucka z Katedry
i Zak³adu Mikrobiologii dn. 28.11.01.
uzyska³a stopieñ naukowy dr n. med.
w zakresie biologii medycznej. Tytu³
rozprawy: „Oportunistyczne gatunki
coryneform w zaka¿eniach szpitalnych”.

Promotor: dr hab. Eugenia Gospo-
darek, prof. nadzw. AM.

Recenezenci: prof. dr hab. Danuta
Dzierzanowska z CZD w Warszawie,
prof. dr hab. Stefania Giedrys-Kalemba
z PAM w Szczecinie.

3. Bartosz WoŸniak z Katedry i Kliniki
Neurochirurgii i Neurotraumatologii
dn. 28.11.01. uzyska³ stopieñ naukowy
dr n. med. w zakresie medycyny. Tytu³
rozprawy: „Aktywnoœæ enzymów anty-
oksydacyjnych i stê¿enie produktów
peroksydacji lipidów u pacjentów
z urazem rdzenia krêgowego w odcinku
szyjnym”.

Promotor: prof. dr hab. Heliodor
Kasprzak.

Recenzenci: prof. zw. dr hab., dr h.c.
Jan Haftek – „STOCET” Konstancin,
prof. dr hab. Gerard Drewa.

4. Krzysztof Roszkowski z Regio-
nalnego Centrum Onkologii w Bydgo-
szczy dn. 28.11.01. uzyska³ stopieñ
naukowy dr n. med. w zakresie medycyny.
Tytu³ rozprawy: „Analiza produktów
reparacji tlenowych uszkodzeñ DNA
w moczu pacjentów chorych na nowo-
twory poddanych radioterapii”.

Promotor: prof. dr hab. Ryszard
Oliñski, prof. zw. AM.

Recenzenci: prof. dr hab. Józef
Kêdziora z WAM w £odzi, dr hab. Joanna
Rzeszowska-Wolny z Centrum Onkologii
– Inst. Gliwice.

5. Aleksander £apuæ z Katedry
i Kliniki Urologii dn. 28.11.01. uzyska³
stopieñ naukowy dr n. med. w zakresie
medycyny. Tytu³ rozprawy: „Elektro-
waporyzacja i waporesekcja jako
modyfikacja klasycznej elektroresekcji
przezcewkowej w leczeniu chorych
z ³agodnym rozrostem stercza”.

Promotor: dr hab. Zbigniew Wolski,
prof. nadzw. AM.

Recenzenci: prof. dr hab. Kazimierz
Krajka z AM w Gdañsku, dr hab. Barbara
Darewicz z AM w Bia³ymstoku.

6. Gra¿yna Ciesielska-Piku³a z Woje-
wódzkiego Szpitala Dzieciêcego w Byd-
goszczy dn. 16.01.02. uzyska³a stopieñ
naukowy dr n. med. w zakresie medycyny.
Tytu³ rozprawy: „Losy noworodków
i niemowl¹t z wadami wrodzonymi serca
urodzonych w latach 1997-1998
w dawnym województwie bydgoskim”.

Promotor: prof. dr hab. Wanda
Kawalec z CZD w Warszawie.

Recenzenci: prof. zw. dr hab. Anna
Balcar-Boroñ, dr hab. Bohdan Maru-
szewski z CZD w Warszawie.

7. Inga Adamska z Przychodni
Rejonowej „Bartodzieje” w Bydgoszczy
dn. 16.01.02. uzyska³a stopieñ naukowy
dr n. med. w zakresie medycyny. Tytu³
rozprawy: „Antytrombina III, kompleksy
trombina-antytrombina III (TAT) oraz
inne wybrane parametry krzepniêcia krwi
u dzieci z przewlek³ym wirusowym
zapaleniem w¹troby typu B i C”.

Promotor: prof. dr hab. Mieczys³awa
Czerwionka-Szaflarska, prof. zw. AM.

Recenzenci: prof. dr hab. Maria
Kotschy, prof. zw. AM, doc. dr hab.
Teresa WoŸniakowska-Gêsicka z ICZMP
w £odzi.

8. Renata Bijata-Bronisz z Poradni
GruŸlicy i Chorób P³uc w ¯ninie dn.
16.01.02. uzyska³a stopieñ naukowy dr n.
med. w zakresie medycyny. Tytu³
rozprawy: „Parametry gazometryczne,
spirometryczne oraz jakoœæ ¿ycia chorych
na przewlek¹ obturacyjn¹ chorobê p³uc
i astmê poddanych przewlek³ej stery-
doterapii”.

Promotor: dr hab. Andrzej Dzie-
dziczko, prof. nadzw. AM.

Recenzenci: dr hab. Winnicjusz
Lambrecht, prof. nadzw. AM, prof. dr hab.
Tadeusz Plusa z WAM w Warszawie.

9. Ewa Badowska-Rak ze Szpitala
Miejskiego w Inowroc³awiu dn. 20.02.02.
uzyska³a stopieñ naukowy dr n. med.
w zakresie medycyny. Tytu³ rozprawy:
„Ocena wystêpowania czêstoœci atopii
w populacji dzieciêcej w wieku szkolnym”.

Promotor: prof. zw. dr hab., dr h. c.
Bogdan Romañski.

Recenzenci: dr hab. Zbigniew Bartuzi,
dr hab. Anna Brêbowicz z AM w Poznaniu.

10. Marian Migda z Niepubl. ZOZ
MIG-MED. w Toruniu dn. 20.02.02.
uzyska³ stopieñ naukowy dr n. med.
w zakresie medycyny. Tytu³ rozprawy:
„Przydatnoœæ badañ endosonograficznych
metod¹ przezpochwow¹ (TUS) i sono-
histerografii przezpochwowej (SIS)
w diagnostyce zmian patologicznych
jamy macicy u kobiet w okresie oko³o-
menopauzalnym w warunkach ambula-
toryjnych”.

Promotor: prof. dr hab. Czes³aw
K³yszejko.

Recenzenci: prof. dr hab. Wies³aw
Szymañski, prof. zw. AM, prof. dr hab.
Tomasz Pertyñski z ICZMP w £odzi.

11. Irena Bu³atowicz z Katedry
i Zak³adu Neurofizjologii Klinicznej dn.
20.02.02. uzyska³a stopieñ naukowy dr n.
med. w zakresie medycyny. Tytu³ roz-
prawy: „Wp³yw biostymulacji laserowej
na receptory wazopresynowe izolo-
wanych têtnic ogonowych szczura”.

Promotor: dr hab. Leszek Szadujkis-
Szadurski, prof. nadzw. AM.

Recenzenci: dr hab. Jan Talar, prof.
nadzw. AM, prof. dr hab. Konstanty
Korolkiewicz z AM w Gdañsku.

12. Krzysztof Wiœniewski z Okrê-
gowej Komisji Lekarskiej MSWiA
w Gdañsku dn. 20.02.02. uzyska³ stopieñ
naukowy dr n. med. w zakresie medycyny.
Tytu³ rozprawy: „Porównanie wp³ywu
promieniowania laserowego ma³ej mocy
o d³ugoœci fali 810 nm na opór naczy-
niowy tetnicy ogonowej szczura wyzwo-
lony przez BAY K 8644 z fenylefryn¹”.

Promotor: dr hab. Leszek Szadujskis-
Szadurski, prof. nadzw. AM.

Recenzenci: dr hab. Jan Talar, prof.
nadzw. AM, prof. dr hab. Konstanty
Korolkiewicz z AM w Gdañsku.

13. Ewa Lach ze Szpitala Miejskiego
w Bydgoszczy dn. 27.03.02. uzyska³a
stopieñ naukowy dr n. med. w zakresie
medycyny. Tytu³ rozprawy: „Œródczasz-
kowe krwawienia dokomorowe i oko³o-
komorowe w obrazie ultrasonograficznym
u noworodków donoszonych w powi¹-
zaniu z sytuacjami po³o¿niczymi”.

Promotor: dr hab. W³adys³aw Lasek,
prof. nadzw. AM.

Recenzenci: prof. zw. dr hab. Anna
Balcar-Boroñ, prof. dr hab. Bohdan
Daniel z WSzZ w Szczecinie.

14. Jadwiga Szabo-Moskal z Regio-
nalnego Centrum Onkologii w Bydgo-

Promocje doktorskie
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szczy dn. 27.03.02. uzyska³a stopieñ
naukowy dr n. med. w zakresie medycyny.
Tytu³ rozprawy: „Ocena przydatnoœcio
biopsji aspiracyjnej cienkoig³owej
stereotaktycznej (BACS) oraz znako-
wania przedoparacyjnego zmian niepalpa-
cyjnych wykrytych mammograficznie dla
wczesnego wykrywania raka sutka”.

Promotor: dr hab. W³adys³aw Lasek,
prof. nadzw. AM.

Recenzenci: dr hab. Roman Makare-
wicz, prof. nadzw. AM, prof. dr hab.
Gra¿yna Wilk z PAM w Szczecinie.

15. Tomasz Nowikiewicz ze Szpitala
Miejskiego w Bydgoszczy dn. 27.03.02.
uzyska³ stopieñ naukowy dr n. med.
w zakresie medycyny. Tytu³ rozprawy:
„Przydatnoœæ wybranych skal punktowych
do oceny chorych z obra¿eniami cia³a
– analiza kliniczna i epidemiologiczna”.

Promotor: dr hab. Piotr Biliñski, prof.
nadzw. AM.

Recenzenci: prof. dr hab. Zygmunt
Mackiewicz, prof. zw. AM, prof. dr hab.
Jerzy Lipiñski z AM w Gdañsku.

16. El¿bieta Strawiñska w Wojewódz-
kiego Szpitala ZakaŸnego w Toruniu dn.
27.03.02. uzyska³a stopieñ naukowy dr
n. med. w zakresie medycyny. Tytu³
rozprawy: „Ocena skutecznoœci leczenia
interferonem-alfa przewlek³ego zapalenia
w¹troby typu B u dzieci”.

Promotor: prof. dr hab. Waldemar
Halota.

Recenzenci: prof. dr hab. Mariusz
Wysocki, prof. dr hab. Anna Boroñ-
Kaczmarska z PAM w Szczecinie.

17. Rados³aw Maciak z Katedry i Za-
k³adu Biologii dn. 27.03.02. uzyska³
stopieñ naukowy dr n. med. w zakresie
biologii medycznej. Tytu³ rozprawy:
„Aktywnoœæ niektórych enzymów lizoso-
malnych u kobiet z rakiem piersi przed
i po zabiegu operacyjnym”.

Promotor: prof. dr hab. Gerard Drewa.
Recenzenci: prof. dr hab. Wies³aw

Szymañski, prof. zw. AM, prof. dr hab.
Ryszard Farbiszewski z AM w Bia³ym-
stoku.

18. Krzysztof Dalke z Katedry i Kli-
niki Otolaryngologii dn. 27.03.02. uzyska³
stopieñ naukowy dr n. med. w zakresie
medycyny. Tytu³ rozprawy: „Dro¿noœæ
nosa u pacjentów przed i po operacji
przegrody nosa w ocenie subiektywnej
i badaniach obiektywnych”.

Promotor: prof. dr hab. Stanis³aw
Betlejewski, prof. zw. AM.

Recenzenci: dr hab. Ma³gorzata Tafil-
Klawe, prof. nadzw. AM, prof. dr hab.
Piotr Zalewski z WAM w £odzi.

19. Dorota Jachimowicz-Wo³oszynek
z Katedry i Zak³adu Organizacji Pracy
Pielêgniarskiej dn. 27.03.02. uzyska³a
stopieñ naukowy dr n. med. w zakresie

biologii medycznej. Tytu³ rozprawy:
„Jakoœæ ¿ycia chorych ze zwyrodnieniem
stawów biodrowych po endoprotezo-
plastyce totalnej stawu biodrowego”.

Promotor: dr hab. Danuta Roœæ, prof.
nadzw. AM.

Recenzenci: dr hab. Piotr Biliñski,
prof. nadzw. AM, dr hab. Anna Ksy-
kiewicz-Dorota z AM w Lublinie.

20. Teresa Wodyñska z Katedry i Kli-
niki kardiologii i Chorób Wewnêtrznych
dn. 27.03.02. uzyska³a stopieñ naukowy
dr n. med. w zakresie medycyny. Tytu³
rozprawy: „Czynnik von Willebranda
(vWF), trombomodulina ™, tkankowy
aktywator plazminogenu (t-PA) i jego
inhibitor typu 1 (PAI-1) we krwi chorych
na niestabiln¹ i stabiln¹ d³awicê
piersiow¹”.

Promotor: prof. dr hab. Maria Kotschy,
prof. zw. AM.

Recenzenci: prof. dr hab. Edmund
Nartowicz, prof. zw. AM, prof. dr
hab. Eugenia Czêstochowska z AM
w Gdañsku.

21. Agnieszka Chyczewska z Katedry
i Zak³adu Radiologii i Diagnostyki
Obrazowej dn. 27.03.02. uzyska³a stopieñ
naukowy dr n. med. w zakresie medycyny.
Tytu³ rozprawy: „Ultrasonograficzna
diagnostyka guzów i zmian guzopodo-
bnych przedramienia i rêki”.

Promotor: dr hab. W³adys³aw Lasek,
prof. nadzw. AM.

Recenzenci: dr hab. Piotr Biliñski,
prof. nadzw. AM, prof. dr hab. Bogdan
Pawlak z AM w Poznaniu.

22. Katarzyna Jaruszewska-Orlicka
z 10 Woj. Szpitala Klin. z Poliklinik¹
w Bydgoszczy dn. 27.03.02. uzyska³a
stopieñ naukowy dr n. med. w zakresie
medycyny. Tytu³ rozprawy: „Znaczenie
diagnostyki obrazowej (USG, MR)
w kwalifikowaniu chorych ze zmianami
przerzutowymi w w¹trobie do przez-
skórnej alkoholizacji”.

Promotor: dr hab. W³adys³aw Lasek,
prof. nadzw. AM.

Recenzenci: prof. dr hab. Zdzis³aw
Boroñ, prof. zw. AM, prof. dr hab. Micha³
Studniarek z AM w Gdañsku.

23. Emilian Zadarko z Uniwersytetu
Rzeszowskiego dn. 27.03.02. uzyska³
stopieñ naukowy dr n. med. w zakresie
biologii medycznej. Tytu³ rozprawy:
„Wp³yw gimnastyki leczniczej na wybrane
parametry biofizyczne u kobiet w ci¹¿y”.

Promotor: dr hab. Jan Talar, prof.
nadzw. AM.

Recenzenci: prof. dr hab. Wies³aw
Szymañski, prof. zw. AM, prof. dr hab.
Andrzej Skrêt z Woj. Szpit. Specjal.
w Rzeszowie.

24. Iwona Kurek z Indywid. Specjal.
Praktyka Neurologiczna w Dzia³dowie

dn. 27.03.02. uzyska³a stopieñ naukowy
dr n. med. w zakresie medycyny. Tytu³
rozprawy: „Ocena czynników ryzyka,
stanu fizycznego i psychicznego chorych
leczonych w praktyce ambulatoryjnej, po
przebytym udarze niedokrwiennym
mózgu”.

Promotor: dr hab. Jan Talar, prof.
nadzw. AM.

Recenzenci: dr hab. Ryszard Kinalski,
prof. nadzw. AM, dr hab. Wanda Stry³a,
prof. nadzw. AM w Poznaniu.

25. Kinga Michalska z Katedry
i Zak³adu Patofizjologii dn. 27.03.02.
uzyska³a stopieñ naukowy dr n. med.
w zakresie medycyny. Tytu³ rozprawy:
„Wybrane parametry uk³adu fibrynolizy
u dzieci z przewlek³ym wirusowym
zapaleniem w¹troby typu B i/lub C”.

Promotor: prof. dr hab. Mieczys³awa
Czerwionka-Szaflarska, prof. zw. AM.

Recenzenci: prof. dr hab. Maria
Kotschy,  prof. zw. AM, doc. dr hab.
Teresa WoŸniakowska-Gêsicka z CZMP
w £odzi.

26. Anna Metera z Pañstwowej
Wy¿szej Szko³y Zawodowej w Lesznie
dn. 17.04.02. uzyska³a stopieñ naukowy
dr n. med. w zakresie biologii medycznej.
Tytu³ rozprawy: „Wp³yw muzyki na
zmiennoœæ wybranych wskaŸników
psychosomatycznych u studentów”.

Promotor: dr hab. Miros³aw Jani-
szewski, prof. nadzw. AM.

Recenzenci: dr hab. Jan Talar, prof.
nadzw. AM, prof. dr hab. Bogumi³ Kmieæ
z Akademii Muzycznej w £odzi.

27. Jaros³aw Kuczyñski z Samodziel-
nego Szpitala Wojewódzkiego w Suwa³-
kach dn. 15.05.02. uzyska³ stopieñ
naukowy dr n. med. w zakresie biologii
medycznej. Tytu³ rozprawy: „Czynnik
tkankowy (TF) i jego inhibitor (TFPI)
w p³ynie owodniowym, miêœniu macicy
i ³o¿ysku oraz osoczu kobiet rodz¹cych”.

Promotor: prof. dr hab. Mieczys³aw
Uszyñski, prof. zw. AM.

Recenzenci: prof dr hab. Maria
Kotschy, prof. zw. AM, dr hab. Tomasz
Soszka z SSzW w Suwa³kach.

28. Jacek Chojnowski z Katedry i Kli-
niki Balneologii i Chorób Przemiany
Materii dn. 15.05.02. uzyska³ stopieñ
naukowy dr n. med. w zakresie medycyny.
Tytu³ rozprawy: „Wystêpowanie zaburzeñ
metabolicznych i czynnoœciowych
zagra¿aj¹cych zdrowiu chorych z oty-
³oœci¹ ogromn¹ oraz wyniki leczenia
zachowawczego”.

Promotor: prof. dr hab. Irena
Ponikowska.

Recenzenci: dr hab. Danuta Roœæ,
prof. nadzw. AM, prof. dr hab. Wiktor
Szostak z Instytutu ¯ywnoœci i ¯ywienia
w Warszawie.
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Ordynator Oddzia³u Zaburzeñ Lêkowych i Afektywnych, dr n. med. Roman Brzeziñski w rozmowie
z pani Ad¹ Nowick¹, przedstawicielk¹ firmy „SANOFI-SYNTHELABO”, sponsora spotkania.

Jubileusze

Katedra i Klinika Psychiatrii AM
w Bydgoszczy 10 maja 2002 roku
obchodzi³a 25-lecie dzia³alnoœci. Uro-
czystoœci jubileuszowe odby³y siê w sali
kameralnej  Filharmonii Pomorskiej.
W uroczystoœciach wziêli udzia³ przed-
stawiciele parlamentarzystów – Pani
Pose³ Teresa Piotrowska,  Prezydent Mia-
sta Bydgoszczy – Roman Jasiakiewicz,
Jego Magnificencja Rektor AM w Byd-
goszczy – prof. dr hab. Jan Domaniewski,
cz³onek Zarz¹du Sejmiku Samorz¹-
dowego Woj. Kujawsko-Pomorskiego –
Dariusz £yjak, Wiceprzewodnicz¹cy
Rady Miasta – Wies³aw Olszewski,
przedstawiciel Urzêdu Wojewody –
Bo¿ena Jasik, Dyrektor Samodzielnego
Publicznego Szpitala Klinicznego im. dra
Antoniego Jurasza w Bydgoszczy,
profesorowie AM w Bydgoszczy, w tym
obecny Kierownik Katedry i Kliniki
Psychiatrii w Bydgoszczy – prof. dr hab.
med. Aleksander Araszkiewicz oraz
Kierownik Katedry i Kliniki Psychiatrii
w Bydgoszczy w latach 1985-1995 - prof.
dr hab. med. Janusz Rybakowski. Obecne
by³o liczne  grono lekarzy, psychologów,
terapeutów, pielêgniarek  pracuj¹cych
w Klinice Psychiatrii w przesz³oœci
i obecnie, a tak¿e lekarze psychiatrzy
wspó³pracuj¹cy z Klinik¹  z terenu woje-
wództwa kujawsko-pomorskiego.

Na wstêpie g³os zabra³ – Kierownik
Katedry i Kliniki Psychiatrii AM w Byd-
goszczy - prof. dr hab. Aleksander Ara-
szkiewicz, który w skrócie przedstawi³
historiê Kliniki, wraz z dorobkiem
naukowym, dydaktycznym i leczniczym
oraz jej obecne struktury organizacyjne.
Nastêpnie krótkie przemówienia wyg³o-

sili Prezydent Miasta Bydgoszczy
– Roman Jasiakiewicz, Jego Magnifi-
cencja Rektor AM w Bydgoszczy – prof.
Jan Domaniewski, przedstawiciele w³adz
wojewódzkich i samorz¹dowych. Zosta³y
tak¿e odczytane listy gratulacyjne.

Kolejnym punktem programu by³ refe-
rat dr Ma³gorzaty P³ockiej-Lewandowskiej
pt. „Choroba afektywna, przywilej czy
przekleñstwo? – zwi¹zek zaburzeñ afe-
ktywnych i twórczoœci”.

W popularnym odbiorze zaburzenia
psychiczne s¹ stygmatem, czêsto na ca³e
¿ycie. Bywaj¹ kojarzone z izolacj¹
spo³eczn¹ we wszystkich wymiarach
i w œlad za tym mniejsz¹ sprawnoœci¹
intelektualn¹, uniemo¿liwiaj¹c¹ samorea-
lizacjê. Czy tak jest i czy tak musi byæ –
na to pytanie próbowa³a odpowie-
dzieæ w swoim wyst¹pieniu dr P³ocka-
Lewandowska.

W spotkaniu jubileuszowym nie
zabrak³o tak¿e czêœci artystycznej. Ze
wspania³ym recitalem wyst¹pili m³odzi
lekarze psychiatrzy, a jednoczeœnie artyœci
– Jakub WoŸniak i Maciej Klimarczyk,
wprowadzaj¹c uczestników w romanty-
czny nastrój z nut¹ nostalgii.

Na zakoñczenie spotkania w Filhar-
monii goœcie zostali poczêstowani tortem
i szampanem, zgodnie z tradycj¹ uro-
dzinow¹.

PóŸnym wieczorem uroczystoœci
jubileuszowe przybra³y mniej oficjalny
charakter – p³ynêliœmy statkiem z Solca
Kujawskiego do Torunia, podziwiaj¹c
niezapomniany zachód s³oñca na Wiœle.
Tañce, kolacja i nie tylko, trwa³y prawie
do bia³ego rana. Tej podró¿y nikt z ucze-
stników nie zapomni.

Krótka historia Katedry i Kliniki
Psychiatrii przedstawiona przez Prof.
Aleksandra Araszkiewicza :

Za faktyczn¹ datê otwarcia Kliniki
mo¿na uznaæ 17 lutego 1977 roku. W tym
dniu zosta³y przyjête pierwsze pacjentki
Oddzia³u Nerwic.

Kilka dni póŸniej – 01.03.1977 roku
zosta³a przyjêta pierwsza pacjentka do
Oddzia³u Psychoz. Siedziba Kliniki
mieœci³a siê w Pañstwowym Domu
Pomocy Spo³ecznej w Bydgoszczy przy
ul. £om¿yñskiej 54.

Mimo, i¿ pierwsi pacjenci zostali
hospitalizowani wczesn¹ wiosn¹ 1977
roku, Klinika Psychiatrii w Bydgoszczy
rozpoczê³a swoj¹ dzia³alnoœæ ju¿ w 1975
roku, tj. równoczeœnie z powstaniem Filii
Akademii Medycznej w Gdañsku z sie-
dzib¹ w Bydgoszczy. Pierwszym Kierow-
nikiem, a jednoczeœnie twórc¹ Kliniki
Psychiatrii by³ doc. dr hab. med. Adam
Bilikiewicz, który otrzyma³ oficjaln¹
nominacjê na to stanowisko 1.10.1975 r.
(zajêcia dydaktyczne prowadzone by³y
w Szpitalu dla Nerwowo i Psychicznie
Chorych w Œwieciu). Od 1976 roku
stopniowo zatrudniano wiêcej nowych
pracowników – miêdzy innymi dr Annê
Targoñsk¹ – pierwsz¹ ordynator oddzia³u
psychoz, oraz kolejnych ordynatorów  -
dr Jadwigê Kie³czawê, dra Kazimierza
Matkowskiego, dr Mariê Linkê – aktu-

25 lat Katedry i Kliniki Psychiatrii AM w Bydgoszczy (1977-2002)

Dzielenie urodzinowego tortu: Dyrektor
Wojewódzkiego Oœrodka Lecznictwa
Psychiatrycznego w Toruniu, dr n. med.
Mieczys³aw Janiszewski z ¿on¹, lek. med.
Danut¹ Janiszewsk¹ oraz dr n. med.
Magorzata D¹bkowska, adiunkt Katedry
i Kliniki Psychiatrii.
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alnie pe³ni¹c¹ obowi¹zki ordynatora tego
oddzia³u. W oddziale nerwic od pocz¹tku
powstania Kliniki funkcjê ordynatora
pe³ni dr Roman Brzeziñski. W skrótowym
przedstawieniu nie sposób wymieniæ
wszystkich lekarzy i psychologów, którzy
w minionym 25-leciu d³u¿ej lub krócej
pracowali w Klinice Psychiatrii, nie
mo¿na jednak pomin¹æ Pani dr Zofii
Chmielewskiej, która od pocz¹tku pow-
stania Kliniki, a¿ do przejœcia na emery-
turê pe³ni³a funkcjê zastêpcy kierownika
Kliniki, tward¹ rêk¹ trzymaj¹c sprawy
dokumentacji medycznych (w trakcie
uroczystoœci z okazji 25-lecia Kliniki Pani
dr Zofia Chmielewska otrzyma³a medal
Prezydenta Miasta Bydgoszczy).

Z dniem 1.10.1979 roku Klinika
rozpoczê³a dzia³alnoœæ w ramach II-go
Wydzia³u Lekarskiego AM w Gdañsku.
W latach 1981-1984 prof. dr hab. med.
Adam Bilikiewicz pe³ni³ funkcjê
Dziekana tego Wydzia³u, a ponadto by³
redaktorem naczelnym „Psychiatrii
Polskiej”. W latach1985-1995 funkcjê
Kierownika Katedry i Kliniki Psychiatrii
AM w Bydgoszczy sprawowa³ prof. dr
hab. med. Janusz Rybakowski. W tym
okresie Katedra i Klinika Psychiatrii
zmieni³a swoj¹ siedzibê z ul. £om¿yñskiej
na ul. Kurpiñskiego 19, gdzie mieœci siê
do dnia dzisiejszego. Powsta³y pracownie
neuropsychologii i psychofarmakologii.
Pocz¹tkowo Klinika dzia³a³a w ramach

struktur szpitala miejskiego w Bydgo-
szczy, a obecnie jest czêœci¹ Samodziel-
nego Publicznego Szpitala Klinicznego
im. dra Antoniego Jurasza w Bydgoszczy.

Od 01 marca 1995 roku funkcjê
Kierownika Katedry i Kliniki Psychiatrii
AM w Bydgoszczy pe³ni prof. dr hab.
med. Aleksander Araszkiewicz.

W strukturach organizacyjnych Kliniki
Psychiatrii AM w Bydgoszczy znajduj¹ siê:

- oddzia³y szpitalne (ca³odobowe) –
psychoz, zaburzeñ lêkowych i afekty-

wnych, leczenia uzale¿nieñ ,
- oddzia³y dzienne – przy oddziale psy-

choz oraz przy oddziale zaburzeñ lêko-
wych i afektywnych ,

- oddzia³ psychiatrycznej interwencji
kryzysowej,

a tak¿e oddzia³y na „obcej bazie”
w Wojewódzkim Oœrodku Lecznictwa
Psychiatrycznego w Toruniu – oddzia³
m³odzie¿owy, psychogeriatryczny oraz
psychiatrii ogólnej, pracownie diagno-
styczne – EEG i EKG, pracownia
neuropsychologiczna, psychofarmakolo-
giczna, oddzia³ leczenia domowego,
przychodnia przykliniczna z poradni¹
ogóln¹ psychiatryczn¹, psychogeria-
tryczn¹ oraz poradni¹ odwykow¹. Œciœle
z Klinik¹ wspó³pracuje oœrodek walki ze
stresem – poradnia dla studentów AM
(Bydgoszcz ul. Dêbowa 7).

W trzech szpitalnych oddzia³ach
Kliniki pracuje – 12 lekarzy, 6 psycho-
logów, 1 socjolog, 1 pedagog, 1 terapeuta
uzale¿nieñ, 1 pracownik terapii zajêcio-
wej, 42 pielêgniarki, w tym 4 z wy¿szym
wykszta³ceniem,  w pracowni neuropsy-
chologicznej – neuropsycholog, w praco-
wni psychofarmakologii – mgr analityki.

W 2001 roku do oddzia³ów szpitalnych
(psychoz, zaburzeñ lêkowych i afekty-
wnych, uzale¿nieñ) przyjêto ogó³em 656
pacjentów (w okresie styczeñ – kwiecieñ
2002 roku 280 chorych). W oddziale
leczenia domowego, który powsta³
w 1981 roku, w 2001 roku by³o leczonych
54 pacjentów. W poradni zdrowia psychi-
cznego dzia³aj¹cej od 1985 roku przyjêto
w 2001 roku 664 pacjentów, natomiast
w oddziale interwencji kryzysowej w 2001
roku przyjêto 1704 chorych.

Katedra i Klinika Psychiatrii prowadzi
szeroko zakrojon¹ dzia³alnoœæ dydakty-
czn¹ - przeddyplomow¹ dla studentów
Wydzia³u Lekarskiego, Wydzia³u Pielêg-
niarstwa, Medycyny Ratunkowej AM
w Bydgoszczy oraz dla studentów Instytu-
tu Psychologii Akademii Bydgoskiej.
W ramach kszta³cenia podyplomowego

prowadzi specjalizacje z psychiatrii,
psychologii oraz kursy z zakresu neuro-
psychologii i sta¿e z psychiatrii w ramach
sta¿u podyplomowego.

W okresie minionych 25 lat w Klinice
Psychiatrii specjalizacje I i II stopnia
uzyska³o kilkudziesiêciu lekarzy i psycho-
logów, 14 osób obroni³o prace doktorskie,
2 osoby uzyska³y tytu³ dra habilitowanego.

Trzech kierowników Kliniki uzyska³o
tytu³ profesora: prof. Adam Bilikiewicz
w 1979 roku, prof. Janusz Rybakowski
w 1990 roku, prof. Aleksander Araszkie-
wicz w 2000 roku.

Katedra i Klinika Psychiatrii by³a
organizatorem kilku konferencji nauko-
wych, w tym 39 Zjazdu Psychiatrów
Polskich w 1998 roku.

W ramach dzia³alnoœci naukowej
prowadzone s¹ badania dotycz¹ce biolo-
gicznych i psychologicznych czynników
zaburzeñ psychicznych, patogenezy
i leczenia uzale¿nienia od alkoholu,
neuropsychologii i neurofizjologii w schi-
zofrenii i chorobach afektywnych, ekspe-
rymentalne i kliniczne badania zaburzeñ
lêkowych, badania skutecznoœci i tole-
rancji leków psychotropowych oraz
badania nad negatywnymi skutkami
stresu. Wyniki badañ naukowych zosta³y
og³oszone w 450 publikacjach w czasopi-
smach naukowych, a pracownicy Kliniki
brali udzia³ w ponad 500 konferencjach
naukowych w Polsce i zagranic¹.

Katedra i Klinika Prowadzi tak¿e
dzia³alnoœæ pozakliniczn¹ – jest siedzib¹:

Zarz¹du Oddzia³u Kujawsko-Pomor-
skiego PTP (od 1981 roku), Zarz¹du
Fundacji na Rzecz Rozwoju Psychiatrii
Regionu Kujawsko-Pomorskiego im dra
Bednarza (od 1999 roku), Zarz¹du
Stowarzyszenia na Rzecz Przeciw-
dzia³ania Wykluczeniu Spo³ecznemu
Osób z Zaburzeniami Psychicznymi (od
2001), sprawuje wojewódzki nadzór
specjalistyczny w zakresie psychiatrii
i psychologii klinicznej.

dr n. med. Ewa Pilaczyñska

Powrót z wycieczki statkim „Warszawa”: dr Aleksandra Kasperowicz-D¹browiecka oraz
prof. dr hab. n. med. Aleksander Araszkiewicz z ¿on¹.

Prof. dr hab. n. med. Aleksander Araszkiewicz,
Kierownik Katedry i Kliniki Psychiatrii w roz-
mowie z Dyrektorem Szpitala Psychiatrycznego
we Fromborku przed wejœciem na statek.
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Z ¿ycia Uczelni

Zarz¹dzenie nr 02/02 z dnia 25
stycznia 2002 roku

Na podstawie § 15 ust. 3 Statutu
Akademii, uchwa³y nr 97/2001 Senatu
z dnia 27 listopada 2001 roku w sprawie
przeniesienia jednostek organizacyjnych
zarz¹dzam, co nastêpuje:

Na Wydziale Lekarskim, w strukturê
Oddzia³u Biotechnologii w³¹czam
nastêpuj¹ce jednostki:

1) Katedrê i Zak³ad Biochemii,
2) Katedrê i Zak³ad Chemii Ogólnej,
3) Katedrê i Zak³ad Genetyki
    Klinicznej,
4) Katedrê i Zak³ad Genoterapii.
Odpowiedzialnym za wprowadzenie

w ¿ycie postanowieñ niniejszego za-
rz¹dzenia czyniê dziekana Wydzia³u
Lekarskiego.

Zarz¹dzenie wchodzi w ¿ycie z dniem
podpisania.

Zarz¹dzenie nr 03/02 z dnia 25
stycznia 2002 roku

Na podstawie § 15 ust. 3 Statutu
Akademii, uchwa³y nr 98/2001 Senatu
z dnia 27 listopada 2001 roku w sprawie
przekszta³cenia jednostki organizacyjnej
zarz¹dzam, co nastêpuje:

Na Wydziale Lekarskim, ze struktury
Katedry i Zak³adu Medycyny S¹dowej
wy³¹czam Pracownie Serohematologii
S¹dowo-Lekarskiej, któr¹ przekszta³cam
w Zak³ad Genetyki Molekularnej i S¹-
dowej oraz w³¹czam w strukturê Oddzia³u
Biotechnologii.

Odpowiedzialnym za wprowadzenie
w ¿ycie postanowieñ niniejszego za-
rz¹dzenia czyniê dziekana Wydzia³u
Lekarskiego.

Zarz¹dzenie wchodzi w ¿ycie z dniem
podpisania.

Zarz¹dzenie nr 04/02 z dnia 25
stycznia 2002 roku

Na podstawie § 15 ust. 3 Statutu
Akademii, uchwa³y nr 99/2001 Senatu
z dnia 27 listopada 2001 roku w sprawie
utworzenia Studium Kszta³cenia Pody-
plomowego zarz¹dzam, co nastêpuje:

Na Wydziale Farmaceutycznym
tworzê Studium Kszta³cenia Pody-
plomowego.

Odpowiedzialnym za wprowadzenie
w ¿ycie postanowieñ niniejszego za-
rz¹dzenia czyniê dziekana Wydzia³u
Farmaceutycznego.

Zarz¹dzenie wchodzi w ¿ycie z dniem
podpisania.

Zarz¹dzenie nr 06/02 z dnia 25
stycznia 2002 roku

Na podstawie § 15 ust. 3 Statutu
Akademii, uchwa³y nr 105/2001 Senatu
z dnia 18 grudnia 2001 roku w sprawie
zmiany nazwy jednostki organizacyjnej

zarz¹dzam, co nastêpuje:
Na Wydziale Lekarskim zmieniam

nazwê Katedry i Zak³adu Radiologii
i Diagnostyki Narz¹dowej na: Katedra
i Zak³ad Radiologii i Diagnostyki
Obrazowej.

Odpowiedzialnym za wprowadzenie
w ¿ycie postanowieñ niniejszego za-
rz¹dzenia czyniê dziekana Wydzia³u
Lekarskiego.

Zarz¹dzenie wchodzi w ¿ycie z dniem
11 lutego 2002 roku.

Zarz¹dzenie nr 07/02 z dnia 25
stycznia 2002 roku

Na podstawie § 30 Statutu Akademii,
uchwa³y nr 4/2002 Senatu z dnia
8 stycznia 2002 roku w sprawie zmian
organizacyjnych zarz¹dzam, co nastêpuje:

Funkcjonuj¹ce w strukturze Akademii
stanowisko Administratora Bezpieczeñstwa
Informacji przekszta³cam w Dzia³ Tele-
informatyki Administracyjnej.

Odpowiedzialnym za wprowadzenie
w ¿ycie postanowieñ niniejszego zarz¹-
dzenia czyniê dyrektora administracyj-
nego Akademii.

Zarz¹dzenie wchodzi w ¿ycie z dniem
11 lutego 2002 roku.

Zarz¹dzenie nr 09/02 z dnia 20
lutego 2002 roku

Na podstawie § 15 ust. 3 Statutu
Akademii, uchwa³y nr 104/2001 Senatu
z dnia 18 grudnia 2001 roku w sprawie
utworzenia jednostki organizacyjnej
zarz¹dzam, co nastêpuje:

Na Wydziale Lekarskim, w ramach
Oddzia³u Fizjoterapii tworzê Katedrê
i Zak³ad Akupunktury.

Odpowiedzialnym za wprowadzenie
w ¿ycie postanowieñ niniejszego zarz¹-
dzenia czyniê dziekana Wydzia³u Lekar-
skiego.

Zarz¹dzenie wchodzi w ¿ycie z dniem
25 lutego 2002 roku.

Zarz¹dzenie nr 13/02 z dnia 27
marca 2002 roku

Na podstawie § 15 ust. 3 Statutu
Akademii, uchwa³y nr 19/2002 Senatu
z dnia 8 marca 2002 roku w sprawie
przekszta³cenia jednostki organizacyjnej
zarz¹dzam, co nastêpuje:

Na Wydziale Lekarskim, Zak³ad
Andrologii Klinicznej przekszta³cam
w Katedrê i Zak³ad Andrologii Klinicznej,
któr¹ wy³¹czam ze struktury tego wydzia³u
i przenoszê na Wydzia³ Pielêgniarstwa
i Nauk o Zdrowiu.

Odpowiedzialnym za wprowadzenie
w ¿ycie postanowieñ niniejszego zarz¹-
dzenia czyniê dziekanów Wydzia³u
Lekarskiego oraz Wydzia³u Farmaceu-
tycznego, odpowiednio do zakresów ich
dzia³ania.

Zarz¹dzenia JM Rektora
Zarz¹dzenia Jego Magnificencji Rektora Akademii Medycznej im. Ludwiak

Rydygiera w Bydgoszczy, prof. zw. dr hab. n. med. Jana Domaniewskiego dotycz¹ce
zmian organizacyjnych na Uczelni

Krzy¿ Oficerski Orderu

Odrodzenia Polski:

- prof. dr hab. Mieczys³awa Czerwionka-

Szaflarska, prof. zw. AM

- prof. dr hab. Marcin Dramiñski, prof.

zw. AM

- prof. dr hab. Aleksander Gutsze,

prof. zw. AM

- prof. dr hab. Zenon GwieŸdziñski,

prof. zw. AM

- prof. dr hab. Karol Œliwka, prof. zw. AM

- prof. dr hab. Gerard Drewa

Krzy¿ Kawalerski Orderu

Odrodzenia Polski:

- dr hab. Barbara Ksi¹¿kiewicz, prof.

nadzw. AM

- dr Stanis³aw Skublicki

Z³oty Krzy¿ Zas³ugi:

- dr hab. Piotr jacek Biliñski, prof.

nadzw. AM

- dr hab. Stanis³aw D¹browiecki, prof.

nadzw. AM

- dr hab. Maciej Œwi¹tkowski, prof.

nadzw. AM

- mgr Maria D³utkowska

- mgr Teresa Kosik

- mgr Agnieszka Reiwer-Przepierska

- dr Marian Skrzynecki

Srebrny Krzy¿ Zas³ugi:

- prof. dr hab. Waldemar Placek

- dr hab. Roman Junik, prof. nadzw. AM

- dr hab. Jacek Kubica, prof. nadzw. AM

- dr hab. Jacek Micha³kiewicz, prof.

nadzw. AM

- Dorota Adrian

- dr Krzysztof Buczkowski

- mgr Cecylia Fr¹ckiewicz

- Irena Jasieñska

- Krystyna Mattya

- Danuta Œliwiñska

- dr Piotr Winiarski

- mgr Halina Wiœniewska

Sprawy osobowe

Odznaczenia pañstwowe

wrêczone podczas

Miêdzynarodowego Dnia

Zdrowia 8.04.2002 r.
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Zarz¹dzenie wchodzi w ¿ycie z dniem
2 kwietnia 2002 roku.

Zarz¹dzenie nr 12/02 z dnia 27
marca 2002 roku

Na podstawie § 15 ust. 3 Statutu
Akademii, uchwa³y nr 18/2002 Senatu
z dnia 8 marca 2002 roku w sprawie
przeniesienia jednostek organizacyjnych
zarz¹dzam, co nastêpuje:

Wy³¹czam ze struktury Wydzia³u
Lekarskiego oraz ze struktury Wydzia³u
Farmaceutycznego i przenoszê na Wydzia³
Pielêgniarstwa i Nauk o Zdrowiu odpo-
wiednio:

1) z Wydzia³u Lekarskiego:
a) Katedrê i Klinikê Chirurgii
    Dzieciêcej i Traumatologii,
b) Katedrê i Kliniki Chirurgii Ogólnej,
Gastroenterologicznej i Onkologicznej,
c) Katedrê i Klinikê Gastroenterologii,
   Chorób Naczyñ i Chorób
   Wewnêtrznych,
d) Katedrê i Klinikê Geriatrii
e) Katedrê i Zak³ad Opieki Paliatywnej
2) z Wydzia³u Farmaceutycznego:
a) Katedrê i Zak³ad Higieny
    i Epidemiologii.
Odpowiedzialnym za wprowadzenie

w ¿ycie postanowieñ niniejszego zarz¹-
dzenia czyniê dziekanów Wydzia³u
Lekarskiego, Wydzia³u Farmaceutycznego
oraz Wydzia³u Pielêgniarstwa i Nauk
o Zdrowiu, odpowiednio do zakresów ich
dzia³ania.

Zarz¹dzenie wchodzi w ¿ycie z dniem
2 kwietnia 2002 roku.

Zarz¹dzenie nr 14/02 z dnia 27
marca 2002 roku

Na podstawie § 15 ust. 3 Statutu
Akademii, uchwa³y nr 20/2002 Senatu
z dnia 8 marca 2002 roku w sprawie
przekszta³cenia jednostki organizacyjnej
zarz¹dzam, co nastêpuje:

Na Wydziale Lekarskim, Katedrê
i Zak³ad Medycyny S¹dowej przeksz-
ta³cam w

Katedrê Medycyny S¹dowej z:
a) Zak³adem Medycyny S¹dowej
– w strukturze Wydzia³u Lekarskiego,
b) Zak³adem Genetyki Molekularnej
    i S¹dowej – w strukturze Wydzia³u
    Lekarskiego, Oddzia³u Biotech-
    nologii.
Odpowiedzialnym za wprowadzenie

w ¿ycie postanowieñ niniejszego zarz¹-
dzenia czyniê dziekana Wydzia³u Le-
karskiego.

Zarz¹dzenie wchodzi w ¿ycie z dniem
2 kwietnia 2002 roku.

Zarz¹dzenie nr 15/02 z dnia 10
kwietnia 2002 roku

Na podstawie § 15 ust. 3 Statutu
Akademii, uchwa³y nr 24/2002 Senatu
z dnia 26 marca 2002 roku w sprawie
utworzenia jednostek organizacyjnych
zarz¹dzam, co nastêpuje:

Na Wydziale Pielêgniarstwa i Nauk
o Zdrowiu tworzê nastêpuj¹ce jednostki:

1) Katedrê i Zak³ad Promocji Zdrowia,
2) Katedrê i Zak³ad Ekonomiki
    i Polityki Zdrowotnej,

3) Zak³ad Neurotraumatologii,
4) Zak³ad Historii Medycyny
    i Pielêgniarstwa.
Odpowiedzialnym za wprowadzenie

w ¿ycie postanowieñ niniejszego zarz¹-
dzenia czyniê dziekana Wydzia³u Pielêg-
niarstwa i Nauk o Zdrowiu.

Zarz¹dzenie wchodzi w ¿ycie z dniem
podpisania, z moc¹ obowi¹zuj¹c¹ od dnia
3 kwietnia 2002 roku.

Zarz¹dzenie nr 16/02 z dnia 10
kwietnia 2002 roku

Na podstawie § 15 ust. 3 Statutu
Akademii, uchwa³y nr 25/2002 Senatu
z dnia 26 marca 2002 roku w sprawie
przekszta³cenia jednostki organizacyjnej
zarz¹dzam, co nastêpuje:

Na Wydziale Pielêgniarstwa i Nauk
o Zdrowiu, w ramach Katedry Pielêg-
niarstwa Klinicznego i Rehabilitacyjnego
przekszta³cam Zak³ad Pielêgniarstwa
Po³o¿niczo-Ginekologicznego w:

1) Zak³ad Pielêgniarstwa Po³o¿niczego,
2) Zak³ad Pielêgniarstwa Ginekolo-
    gicznego.
Odpowiedzialnym za wprowadzenie

w ¿ycie postanowieñ niniejszego za-
rz¹dzenia czyniê dziekana Wydzia³u
Pielêgniarstwa i Nauk o Zdrowiu.

Zarz¹dzenie wchodzi w ¿ycie z dniem
podpisania, z moc¹ obowi¹zuj¹c¹ od dnia
3 kwietnia 2002 roku.

Zarz¹dzenie nr 17/02 z dnia 10
kwietnia 2002 roku

Na podstawie § 15 ust. 3 Statutu
Akademii, uchwa³y nr 26/2002 Senatu
z dnia 26 marca 2002 roku w sprawie
przeniesienia jednostki organizacyjnej
zarz¹dzam, co nastêpuje:

Ze struktury Wydzia³u Pielêgniarstwa
i Nauk o Zdrowiu wy³¹czam Katedrê
i Klinikê Chirurgii Ogólnej, Gastro-
enterologicznej i Onkologicznej, któr¹
przenoszê na Wydzia³ Lekarski.

Odpowiedzialnym za wprowadzenie
w ¿ycie postanowieñ niniejszego zarz¹-
dzenia czyniê dziekanów Wydzia³u
Pielêgniarstwa i Nauk o Zdrowiu oraz
Wydzia³u Lekarskiego, odpowiednio do
zakresów ich dzia³añ.

Zarz¹dzenie wchodzi w ¿ycie z dniem
podpisania, z moc¹ obowi¹zuj¹c¹ od dnia
3 kwietnia 2002 roku.

Zarz¹dzenie nr 18/02 z dnia 19
kwietnia 2002 roku

Na podstawie § 15 ust. 3 Statutu
Akademii, uchwa³y nr 32/2002 Senatu
z dnia 9 kwietnia 2002 roku w sprawie
utworzenia, uchwa³y nr 33/2002 Senatu
z dnia 9 kwietnia 2002 roku w sprawie
przekszta³cenia jednostki organizacyjnej
zarz¹dzam, co nastêpuje:

Na Wydziale Lekarskim:
1) tworzê Pracowniê Medycyny Nukle
    arnej, któr¹ w³¹czam w strukturê
    Katedry Endokrynologii i Diabe-
    tologii,
2) przekszta³cam Katedrê i Klinikê
    Endokrynologii i Diabetologii
    w Katedrê Endokrynologii
    i Diabetologii z:

a) Klinik¹ Endokrynologii
    i Diabetologii,
b) Pracowni¹ Medycyny Nuklearnej.
Odpowiedzialnym za wprowadzenie

w ¿ycie postanowieñ niniejszego zarz¹dze-
nia czyniê dziekana Wydzia³u Lekarskiego.

Zarz¹dzenie wchodzi w ¿ycie z dniem
24 kwietnia 2002 roku.

Zarz¹dzenie nr 19/02 z dnia 22 maja
2002 roku

Na podstawie § 15 ust. 3 Statutu
Akademii w zwi¹zku z uchwa³¹ nr 38/
2002 Senatu z dnia 7 maja 2002 roku
w sprawie przeniesienia kierunku,
uchwa³¹ nr 39/2002 Senatu z dnia 7 maja
2002 roku w sprawie przeniesienia
pracowników oraz uchwa³¹ nr 40/2002
Senatu z dnia 7 maja 2002 roku w sprawie
zmian w strukturze Wydzia³u Lekarskiego
zarz¹dzam, co nastêpuje:

1. Na Wydziale Lekarskim znoszê:
1) strukturê organizacyjn¹: Oddzia³
    Fizjoterapii
oraz
2) strukturê organizacyjn¹: Oddzia³
    Biotechnologii.
2. Ze struktury Wydzia³u Lekarskiego

wy³¹czam i przenoszê na Wydzia³ Nauk
o Zdrowiu nastêpuj¹ce jednostki:

1) Katedrê i Klinikê Balneologii
    i Chorób Przemiany Materii,
2) Katedrê i Klinikê Rehabilitacji,
3) Katedrê i Zak³ad Akupunktury,
4) Katedrê i Zak³ad Antropologii,
5) Katedrê i Zak³ad Fizjologii Wysi³ku
    Fizycznego,
6) Katedrê i Zak³ad Kinezyterapii
    i Masa¿u Leczniczego,
7) Katedrê i Zak³ad Muzykoterapii,
8) Katedrê i Zak³ad Neurofizjologii
    Klinicznej,
9) Katedrê i Zak³ad Neurolingwistyki,
10) Katedrê i Zak³ad Podstaw Kultury

Fizycznej,
11) Katedrê i Zak³ad Terapii Fizy-
      kalnej.
Odpowiedzialnym za wprowadzenie

w ¿ycie postanowieñ niniejszego zarz¹-
dzenia czyniê dziekanów Wydzia³u Le-
karskiego oraz Wydzia³u Nauk o Zdrowiu,
odpowiednio do zakresów ich dzia³añ.

Zarz¹dzenie wchodzi w ¿ycie z dniem
podpisania, z moc¹ obowi¹zuj¹c¹ od dnia
7 maja 2002 roku.

Zarz¹dzenie nr 20/02 z dnia 22 maja
2002 roku

Na podstawie § 15 ust. 3 Statutu
Akademii w zwi¹zku z uchwa³¹ nr 48/
2002 Senatu z dnia 7 maja 2002 roku
w sprawie utworzenia jednostki miêdzy-
wydzia³owej zarz¹dzam, co nastêpuje:

Tworzê Zak³ad Dydaktyki jako jed-
nostkê miêdzywydzia³ow¹ Akademii
Medycznej im. Ludwika Rydygiera
w Bydgoszczy.

Zarz¹dzenie wchodzi w ¿ycie z dniem
podpisania, z moc¹ obowi¹zuj¹c¹ od dnia
7 maja 2002 roku.

Przygotowa³: mgr Tomasz Ossowski
Opracowa³a: mgr Monika Kubiak
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Jeœli chodzi o liczbê kobiet pracu-
j¹cych w zawodach medycznych, przez
wieki œwiat medycyny by³ wy³¹czn¹
domen¹ mê¿czyzn. Jeszcze w 1960 roku
kobiety stanowi³y zaledwie 12% absol-
wentów medycznych szkó³ wy¿szych
w Belgii. Obecnie przewy¿szaj¹ ich
liczb¹, po ukoñczeniu szko³y czêsto
decyduj¹c siê na praktykê lekarza
ogólnego. Poniewa¿ mê¿czyŸni coraz
rzadziej decyduj¹ siê na praktykê ogóln¹,
lub porzucaj¹ j¹ po kilku latach, decyduj¹c
siê na specjalizacjê, 6 na 10 lekarzy
ogólnych w Belgii to kobiety. Czy
wywiera to jakiœ istotny wp³yw na
praktykê lekarza ogólnego?

Okazuje siê, ¿e kobiety – lekarze
ogólni k³ad¹ wiêkszy nacisk na profi-
laktykê, edukacjê zdrowotn¹, anty-
koncepcjê oraz opiekê nad ofiarami
przemocy i molestowania seksualnego.
Zwracaj¹ równie¿ uwagê na ró¿nice
w zapadaniu na okreœlone choroby kobiet
i mê¿czyzn. Jednak przede wszystkim
umacniaj¹ od lat umniejszan¹ i odhuma-
nizowan¹ relacjê pacjent-lekarz. Medy-
cyna wspó³czesna woli opieraæ siê na
wiedzy i technice, lekcewa¿¹c kontakt
z pacjentem. Tymczasem kobiety –
lekarze ogólni stosuj¹ zasadê „lepiej
porozmawiaæ ni¿ przepisaæ pigu³kê”.
Badania prowadzone w Holandii
wykaza³y, ¿e kobiety – lekarze ogólni
przepisuj¹ o wiele mniej leków w porów-
naniu z mê¿czyznami, a skupiaj¹ siê
raczej na doradzaniu i informowaniu
pacjenta. Okaza³o siê tak¿e, ¿e w rozmo-
wie z pacjentem mê¿czyŸni koncentruj¹
siê na objawach chorobowych i posta-
wieniu diagnozy, a kobiety na osobie
pacjenta i omówieniu problemu. Ponie-
wa¿ zarówno mê¿czyŸni, jak i kobiety
otrzymali to samo wykszta³cenie me-
dyczne, ró¿nice w relacji lekarz-pacjent
wynikaj¹ z interakcji spo³ecznych i ró¿nic
w wychowaniu.

Lekarze ogólni, dziêki swej wiedzy
i wykorzystaniu minimum techniki
medycznej s¹ w stanie rozwi¹zaæ od 7 do
9 na 10 problemów chorobowych pacjen-
tów, co wp³ywa na poprawê zdrowia
publicznego i ekonomii s³u¿by zdrowia.

Dlatego ju¿ na studiach nale¿a³oby
sprawiæ, by zawód lekarza ogólnego
wydawa³ siê bardziej atrakcyjny, uelasty-
czniaj¹c programy kszta³cenia i podkre-
œlaj¹c znaczenie relacji lekarz-pacjent.
Tym samym uwa¿am, ¿e kobiety powinny
zyskaæ wiêkszy wp³yw na programy
i metodologiê nauczania, wprowadzaj¹c
do nich wartoœci typowe „kobiece”, tak
wysoko cenione przez pacjentów.

Wp³yw feminizacji na prawdy
i mity w edukacji medycznej
(Mia Ramklint, Uppsala, Szwecja)

Samo s³owo feminizacja budzi silne
emocje. Co maj¹ na myœli mê¿czyŸni,
mówi¹c o „feminizacji”? Czy z kolei
przewaga mê¿czyzn w zawodzie œwiad-
czy³aby o „maskulinizacji” medycyny?
Wed³ug s³ownika Webstera „feminizacja”
oznacza nabieranie przez podmiot cech
uwa¿anych za charakterystyczne dla
kobiet. Oczywiœcie, nie oznacza to, ¿e
mê¿czyŸni pracuj¹cy w zawodach medy-
cznych „niewieœciej¹”, jednak wzrasta-
j¹ca liczba kobiet na studiach i w medy-
cynie wp³ywa na zmiany w psycho-
socjalnych cechach œrodowiska uczelni
i pracy. Jednak liczby to nie wszystko.
Mimo generalnie wzrastaj¹cej liczby
kobiet na studiach medycznych, jedynie
garstka zdobywa wy¿sze stopnie i stano-
wiska  naukowe, a co za tym idzie, ma
wiêkszy wp³yw na profil i program
uczelni. Przyczyn tego powszechnie
upatruje siê w ró¿nicach spo³ecznych
i œrodowiskowych, uwa¿aj¹c, ¿e kobiety
kieruj¹ siê innymi wartoœciami i nad
póŸniejsz¹ karierê naukow¹ przedk³adaj¹
troskê o rodzinê i dzieci.

W Szwecji mamy wiêcej studentek ni¿
studentów medycyny, tak wiêc dochodz¹c
do podstawowego tytu³u lekarza medy-
cyny, maj¹ oni równe szanse, mo¿liwoœci
i umiejêtnoœci.  Co jednak dzieje siê póŸ-
niej? Uwa¿a siê, ¿e kobiety maj¹ s³absz¹
motywacjê i wykazuj¹ mniejsze ambicje
naukowe, poniewa¿ poœwiêcaj¹c czas
i energiê rodzinie i dzieciom, nie zabiegaj¹
o pozycjê ani granty, nie maj¹ czasu na
pracê naukow¹, a w rezultacie s¹ mniej
„twórcze”. Czy to prawda? Analizy wyka-
zuj¹, ¿e znaj¹c p³eæ prowadz¹cego bada-
nia, gremia naukowe zawsze oceniaj¹
wy¿ej pracê naukow¹ mê¿czyzn. Jeœli nie

znaj¹ p³ci prowadz¹cego badania, ich
szanse s¹ wyrównane. W 1995 roku Agnes
Wold i Christine Wenneras zbada³y
system oceniania i recenzji Szwedzkiego
Komitetu Badañ Naukowych. Okaza³o siê,
¿e na 114 ocenianych (62 mê¿czyzn i 52
kobiety) uznano projekty 4 kobiet i 16
mê¿czyzn. Czy jednakowo oceniono
kobiety i mê¿czyzn z t¹ sam¹ liczba prac
naukowych na koncie? Nie, najbardziej
„twórcze” kandydatki z najwy¿szym
wskaŸnikiem impact factor za publikacje
oceniono tak samo jak najmniej „twór-
czych” kandydatów – mê¿czyzn. Trudno
wiêc uznaæ system oceniania za spra-
wiedliwy.

Jeœli chodzi o powszechne przeko-
nanie o braku czasu i energii na pracê
twórcz¹ kobiet obarczonych rodzin¹,
okaza³o siê, ¿e napisa³y one tyle samo
prac, co kobiety samotne. Tak wiêc owo
powszechne przekonanie okazuje siê
mitem. Okazuje siê, ¿e problem nie le¿y
w samych kobietach i ich zaanga¿owaniu
w sprawy rodziny, lecz w tradycyjnym
myœleniu w³adz uczelni, które nie
przydzielaj¹ im funduszy, grantów ani
projektów w³aœnie z uwagi na ów rze-
komy brak czasu i energii na pracê
twórcz¹. A bez projektów, pieniêdzy
i wsparcia uczelni trudno dalej pod¹¿aæ
drog¹ kariery naukowej.

Feminizacja zawodów medycznych
w Polsce – analiza porównawcza pro-
wadzona na Wydziale Medycznym
Uniwersytetu Jagielloñskiego

(Beata Tobiasz-Adamczyk, Kraków,
Polska)

Analizy przeprowadzone na poziomie
makrostruktury socjalnej (oparte na
danych statystycznych regionu) w naj-
starszym Wydziale Medycznym w Polsce
wykaza³y, ¿e  mimo praktyk dyskrymina-
cyjnym w przyjêciach kobiet do szkó³
medycznych, które mia³y miejsce a¿ do
koñca lat 90-tych, w ostatniej dekadzie
kobiety zdominowa³y praktykê lekarza
ogólnego (52-54%) oraz lekarza stoma-
tologa (81%). W porównaniu z zaledwie
18% ogó³u lekarzy w latach 30-tych, czy
38% w latach 60-tych, pozycja kobiet
lekarzy ustabilizowa³a siê na poziomie 54-
56%. Jeœli chodzi o Wydzia³ Medyczny
Uniwersytetu Jagielloñskiego, kobiety

Feminizacja zawodu lekarza

Medycyna na Œwiecie

Wp³yw feminizacji na praktykê
lekarza ogólnego
(J. Denekens, Antwerpia, Belgia)
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stanowi¹ obecnie oko³o 55% wszystkich
studentów. Gwa³townie rosn¹ca liczba
kobiet w zawodzie lekarza w Polsce ma
swoje przyczyny spo³eczne i ekono-
miczne (np. podstawowe wynagrodzenie
w sektorze s³u¿by zdrowia w ostatniej
dekadzie kszta³towa³o siê na poziomie od
87,9% œredniego wynagrodzenia krajo-
wego w 1992 roku do 80,5% œredniego
wynagrodzenia krajowego w 1999 roku).

Analiza objê³a równie¿ absolwentów
Wydzia³u Medycznego Uniwersytetu
Jagielloñskiego, zatrudnionych obecnie
w ró¿nych specjalnoœciach na terenie
makroregionu Polski Po³udniowej oraz
kariery akademickie absolwentek, które
zdecydowa³y siê pozostaæ na Uniwer-
sytecie (obecnie na Wydziale Medycznym
pracuje 32,8% kobiet profesorów
i profesorów mianowanych, 30,8%
wyk³ada nauki podstawowe, a 21,7%
nauki kliniczne).

Wp³yw feminizacji na zawód
lekarza
(I. Kerremans, Ghent, Belgia)

W wielu krajach europejskich ponad
po³owê studentów, nie tylko szkó³
medycznych, stanowi¹ kobiety, a jednak,
jeœli chodzi o wy¿sze stopnie i stanowiska
naukowe nadal stanowi¹ one mniejszoœæ.

Kobiety na uczelniach medycznych
(USA, 1998 rok) (tab.1)

Jest to skutek efektu zwanego efektem
„szklanego sufitu” lub „nierównej pod³ogi”,

czyli niewidzialnych czynników dyskry-
minacyjnych, które utrudniaj¹ kobietom
karierê akademick¹.

W karierze naukowej nie liczy siê
indywidualna praca (to mit), lecz system

i to system generalnie stworzony przez
mê¿czyzn, którzy strzeg¹ swego domi-
nium i a priori wykluczaj¹ z niego kobiety.
Kariera akademicka zale¿y od wsparcia
kolegów, mentorów, osobistych konta-
któw i przyjaŸni. Tak wiêc marginalna
pozycja kobiet w nauce nie wynika
z braku ich umiejêtnoœci, lecz z niechêci
do promowania w³asnej osoby i wik³ania
siê w uk³ady i gry towarzyskie. Kobiety
zazwyczaj uwa¿aj¹, ¿e ich wiedza
i umiejêtnoœci bêd¹ przemawia³y same za
siebie, gdy tymczasem w karierze nau-
kowej niezwykle istotne jest „pokazanie
siê” i promocja w³asnej osoby i tego
w³aœnie kobiety musz¹ siê nauczyæ.

Oczywiœcie kobiece zaanga¿owanie
w sprawy domowe równie¿ utrudnia karierê
akademick¹. Kobiety czêsto przechodz¹
j¹ etapami – zgodnie z rozwojem sytuacji
w rodzinie. Rola kobiety w rodzinie czêsto
nie pozwala jej na poœwiêcenie doœæ czasu
i energii na pracê naukowej, a tak¿e na
wyjazdy, konieczne dla rozwoju kariery.

Jak ju¿ wspomnia³am, istotn¹ rolê
w rozwoju kariery naukowej pe³ni¹
mentorzy, którzy mogliby pomóc w likwi-
dowaniu barier i wci¹¿ zachowywanego
w medycynie akademickiej tradycyjnego
patriarchalnego podzia³u ról. Dlatego
nieliczne kobiety z wy¿szymi stopniami
i na wy¿szych stanowiskach w uczelniach
powinny pomagaæ m³odszym kole¿an-
kom we wspinaczce po kolejnych szcze-
blach hierarchii. Kobiety pod¹¿aj¹ce
drog¹ kariery akademickiej powinny
zadbaæ o wiêksz¹ aktywnoœæ podczas
konferencji, zjazdów i wyk³adów, by staæ
siê bardziej „widoczne” w medycynie
akademickiej.

Promocja zale¿y tak¿e od iloœci
publikacji. Wiêkszoœæ analiz dowodzi, ¿e
kobiety publikuj¹ o po³owê mniej prac
(tab.2).

Ponadto okaza³o siê, ¿e kobiety
otrzymuj¹ mniejsze wsparcie od uczelni
w postaci grantów, funduszy i ciekawych
projektów, co wp³ywa na iloœæ i jakoœæ

ich publikacji, a przede wszystkim
ogranicza badania, które ciesz¹ siê
uznaniem najbardziej presti¿owych
czasopism medycznych. Mniejsza liczba
publikowanych artyku³ów wynika tak¿e
z faktu, ¿e kobiety stanowi¹ niewielki
procent cz³onków Rad Programowych
tych¿e czasopism (tab.3).

Podsumowuj¹c: kariera zawodowa
zale¿y od oficjalnych i prywatnych
kontaktów wewn¹trz uczelni, wsparcia
kolegów, opieki mentorów, umiejêtnoœci
„pokazania siê” i „zaistnienia” oraz iloœci
i jakoœci publikacji, tymczasem œrodo-
wisko medycyny akademickiej jest wci¹¿
zdominowane przez mê¿czyzn. Dopóki
kobiety nie stworz¹ w³asnego systemu
„siostrzanego” wsparcia, nie przebij¹ siê
w œwiecie mê¿czyzn, którzy wcale im tego
nie u³atwiaj¹, poniewa¿ pragn¹ utrzymaæ
swoj¹ pozycjê. Kobiety powinny promo-
waæ siê nawzajem, systematycznie
w³¹czaæ w struktury i ¿ycie uczelni oraz
opiekowaæ siê m³odszymi kole¿ankami,
które pragn¹ pod¹¿yæ drog¹ kariery
akademickiej.

Prze³o¿y³a i opracowa³a:

mgr Monika Kubiak

Opracowane na podstawie zamieszczonych

w biuletynie Association of Medical Schools

in Europe nr 25 (May 2002) materia³ów

21 Konferencji Stowarzyszenia

Europejskich Szkó³ Medycznych, która

odby³a siê w dniach 6-8 sierpnia 2001

w Ghent w Belgii.

tab.3

tab.2

tab.1

anizdeizD ajcazilajcepS .forpy³utyT

aimotanA %52 %81

aimehcoiB %22 %21

aigolotaP %82 %41

aigolokamraF %02 %21

aigolojziF %02 %01

aigrurihC %21 %3

aigolokeniG

owtcin¿o³oP
%83 %11

aiparetanwysnetnI %32 %7

annizdoranycydeM %43 %51

anzrtênwewanycydeM %42 %8

aidepotrO %9 %2

airtaideP %04 %81

omsiposazC awomargorpadaR yteiboK inŸyzc¿êM

amaJ 62 2 42

enicideMfolanroJdnalgnEweN 53 3 23

enicideMlanretnIfoslannA 33 21 12

ygolocenyGdnascirtetsbO 81 5 31

yregruS 25 7 54

ijcakilbuppyT inŸyzc¿êM yteiboK

rotuayzswreip 2,01 6,5

rotuaintatso 1,7 5,2

rotuaynydej 2,2 8,0

ik¿¹isk³aizdzor 0,6 0,3

ajznecer 1,1 5,0

da³kyw 0,1 4,0
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