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Wywiad numeru

Zycie jest tylko dlatego mozliwe do zniesienia,
poniewaz nie wiemy, co nas czeka w przyszlosci

wywiad z dr. Markiem Jurgowiakiem z Katedry Biochemii Klinicznej

Redakcja: Jest Pan jednym z najbar-
dziej znanych popularyzatoréw nauki
w Collegium Medicum, docenionym
m.in. przez Serwis Nauka w Polsce PAP
i Ministerstwo Nauki i Szkolnictwa Wyz-
szego, uzyskawszy ostatnio wyrdznienie
w kategorii ,prezentacja naukowa” za
wyktad ,Granice dlugowiecznosci”. Nie
omieszkali$my pochwali¢ si¢ tym Pan-
skim osiggnieciem na famach ostatnich
~Wiadomosci Akademickich’, ale raz
jeszcze serdecznie gratulujemy!

dr Marek Jurgowiak: To rzeczywiscie
nobilitujgca nagroda. Taki laur popula-
ryzatora zdobywa si¢ dosy¢ trudno, przy
czym - warto wiedzie¢ — wyrdzniani jeste-
$my samym dyplomem, za ktérym nie ida
zadne $rodki finansowe czy nagrody rze-
czowe. Nie mniej jednak jest to trofeum
szczegllnie cenne, znaczace bez watpienia
o wiele wiecej niz nagrody pieniezne.

Redakcja: Skad ten zapal popularyza-
torski i kiedy objawil si¢ po raz pierw-
szy? Pierwsze artykuly publikowal Pan
w ,Wiedzy i Zyciu” i ,Wszech$wiecie”...

dr Marek Jurgowiak: Trudno szuka¢
genezy mojej pasji popularyzatorskiej,
bo trzeba by siegna¢ daleko wstecz. Jako
student raczej sam bytem odpytywany
i pilnie stuchalem wyktadéw, ale catkiem
mozliwe, ze wowczas wszystko si¢ zacze-
fo. Studiowalem biologie na Uniwersy-
tecie Wroctawskim i podziwialem wy-
kladowcow prowadzacych interesujace
zajecia — np. prof. Ludwika Tomialojcia,
specjalisty ornitologa, czy embriologa
Prof. Bogustawa Koscielskiego. Ale juz
rok, po ukoniczeniu studiéw, kiedy pra-
cowalem w Zakladzie Biologii i Parazy-
tologii Pomorskiej Akademii Medycznej
w Szczecinie ukazal sie¢ moéj pierwszy
tekst w ,Wiedzy i Zyciu”, co byto dla mnie
ogromnym przezyciem. Z racji wykony-
wanego zawodu zaczalem takze prowa-
dzi¢ wyklady dla studentéw, jak i kursy
przygotowawcze na studia. Odszedlem
wowczas od formuly wykltadu akademic-
kiego na rzecz popularyzacji wiedzy. Tak
wygladaly poczatki. Potem poproszono
mnie z Towarzystwa Wiedzy Powszech-
nej w Szczecinie o wyklady z podstaw
genetyki. I tak to si¢ jako$ potoczyto...
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Redakcja: Czy popu-
laryzacja nauki odbywa
sie kosztem badan na-
ukowych?

dr Marek Jurgowiak:
W moim przypadku na
pewno. To, co nazywa-
my badaniami musia-
fo odejs¢ lekko na bok.
Prace nad materialem
biologicznym i docie-

zo najlepszq prezentacje festiwalowg
w Konkursie Serwisu Naouka w Polece
Polskiej Agencji Prasowej 5.A.
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Dyplom ,,Popularyzator Nauki 20117 dla dr. Marka Jurgowiaka

kania badawcze wigza-
ly sie z okresem kiedy
przygotowywatem prace
doktorska. Przeszediszy
na etat dydaktyczny, za-
jatem sie raczej naucza-
niem, poniewaz jednak
sporo w Katedrze pu-
blikujemy to naturalnie
musze by¢ na biezgco
w  problematyce, nad
ktéra obecnie pracujemy
w Zespole. Uczestnicze
zatem w opisie badan,
w tworzeniu artykuldéw,

W przygotowywaniu teoretycznego pod-
foza do staran o granty. Natomiast nie
»przelewam z probowki do probowki’
chyba ze podczas ¢wiczen ze studentami.

Redakcja: Poczatkowo pracowal Pan
w Zakladzie Biologii w Szczecinie, by
przenie$¢ si¢ do Zakladu Histologii
i Embriologii w Bydgoszczy, a potem do
Katedry i Zaktadu Biochemii Kliniczne;j.
To duzy przeskok...

dr Marek Jurgowiak: Musze przyznaé,
ze spory. Rzeczywiscie, najpierw byl Za-
kfad Biologii, potem Zaklad Histologii
i Embriologii pod 6wczesnym kierownic-
twem prof. Bozilowa, a potem zupelnie
inny $wiat - biochemia kliniczna. W 1993
roku zajagtem si¢ zupelnie nowg dziedzing.

Redakcja: Skad te wojaze po Polsce?

dr Marek Jurgowiak: Pochodze spod
Wroctawia, z pieknego miejsca w Gérach
Sowich. Prosto po studiach trafilem do
Szczecina, gdzie poszukiwano pracowni-
kéw w Zakladzie Biologii PAM. Przepraco-
walem tam dwa lata. W 1987 roku, bedac
w Bydgoszczy na konferencji po$wiecone;j
mikroskopii elektronowej, odbywajacej sie
w dzisiejszej auli im. prof. Domaniewskie-
go, dowiedziatem sig, ze to mtoda, rozwi-
jajaca sie uczelnia poszukujaca nowych
lubigcych wyzwania pracownikéw. Poroz-
mawialem z prof. Bozilowem, a poniewaz
we Wroctawiu napisalem prace magister-
ska z zakresu histologii i embriologii, po-
myslatem, Ze to wlasciwe miejsce i przyje-
chalem do Bydgoszczy.

Redakcja: Nie zaluje Pan zapuszczenia
korzeni wiasnie tutaj, w Bydgoszczy?

dr Marek Jurgowiak: Nie wiem. Ni-
gdy nie wiemy, co by si¢ stato, gdybysmy
podjeli w zyciu inne decyzje i nigdy sie
tego nie dowiemy. By¢ moze gdzies tam
byloby nam teraz genialnie, a moze to,
co dzieje si¢ w tym miejscu, jest dla nas
najlepsze. Zapuscilem korzenie, bo to
juz prawie 24 lata. Spedzilem tu niemal
potowe zycia, zahaczajac o Torun, m.in.
za sprawa Rady Programowej Centrum
Nowoczesnosci ,,Mlyn Wiedzy”, do kto-
rej mnie zaproszono.
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Redakcja: Czy mozemy prosic o kilka
stéw o owym Centrum Nowoczesnosci?
Czy to co$ na ksztalt warszawskiego Cen-
trum Nauki Kopernik?

dr Marek Jurgowiak: Mlyn Wiedzy
to instytucja, ktéra ma za zadanie pro-
mowac i popularyzowa¢ bardzo szeroko
traktowana wiedze i nauke, reprezen-
towang zaréwno przez nauki Sciste, jak
i przyrodnicze i humanistyczne. Rzeczy-
widcie, ma pelni¢ podobng role co Cen-
trum Nauki Kopernik w Warszawie, nie
tylko dla mieszkaricéw Torunia, Bydgosz-
czy i wojewddztwa, ale dla wszystkich
przyjezdzajacych. Powstaje pod patro-
natem prezydenta miasta Torunia, jest
juz ukonstytuowana 9-osobowa Rada,
w ktorej si¢ znalazlem (m.in. nalezg do
niej prof. Jerzy Lukaszewicz, prof. Bogu-
staw Buszewski, dr hab. Zbigniew Pod-
gorski, dr hab. Janusz Leon Wisniewski,
czy Elibieta Dzikowska). Na etatach
zatrudniono 9 pracownikéw, lacznie
z dyrektorem - Monika Wisniewska. Cen-
trum juz dziala, organizujac wystawy ob-
jazdowe typu ,Swiat wody”, pojawiajac
sie¢ m.in. na Bydgoskim Festiwalu Nauki.
Lokal pozostaje w budowie — Centrum
bedzie usytuowane w torunskich Mty-
nach Richtera. To potezna inwestycja,
ktorej zakonczenie planuje si¢ na 2013
rok. Zawisnie w nim m.in. wahadlo Fo-
ucaulta, wymagajace kilku kondygnacji.
Planowane sg wystawy stale, sesje, wykta-
dy, publikacje. Biorac pod uwage uczelnie
w regionie, jest skad zaczerpnaé zaréwno
odbiorce, jak i przekaziciela wiedzy.

Redakcja: Nie przestaje Pan publiko-
waé w czasopismach popularnonauko-
wych, chociaz chyba wspoétpraca z ,Wie-
dzg i Zyciem” trwa najdtuzej...

dr Marek Jurgowiak: Pierwsze moje
artykuly pojawily sie wiasnie w ,Wiedzy
i Zyciu”, pézniej miatem przerwe, lecz
w 2005 roku wrocitem, publikujac co
roku nawet po kilka artykutéw.

Redakcja: O czym Pan pisuje?

dr Marek Jurgowiak: O wszystkim, co
pozostaje w kregu zainteresowan Kate-
dry i moim wiasnym. Tytuly artykuléw
$wiadczg same za siebie - pisze o umie-
raniu komorek, o chorobach mitochon-
drialnych, o roli Zelaza w organizmie, an-
tyoksydantach, wolnych rodnikach.

Redakcja: Jest Pan réwniez autorem
wielu rozdzialéw, jak i calych podrecz-
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Kwestionariusz Prousta

Kwestionariusz ten byt bardzo popularng formqg zabawy na salonach dziewigtna-
stowiecznej Europy. dwa razy na te pytania odpowiedziat sam Marcel Proust i pewnie
stgd jego nazwa.

- gléwna cecha mojego charakteru: upodr, jestem spod znaku Barana
- cechy, ktorych szukam u kobiety: kobiecosci, jakkolwiek by$my
rozumieli to pojecie
- cechy, ktorych szukam u mezczyzny: nie szukam, a swoje cechy toleruje
- co cenie najbardziej u przyjaciél: wystarczy, ze sa, chociaz stowo przyjaciel
obecnie chyba jest za bardzo naduzywane
- moja gléwna wada: jest moja gléwna cechg charakteru
- moje ulubione zajecie: marzenie o rzeczach ulotnych
- moje marzenie o szczesciu: trwa

- co wzbudza we mnie obsesyjny lek: niebyt, cho¢ przeciez tak realny i pewny

- co bytoby dla mnie najwiekszym nieszczesciem: brak szczesliwych chwil
- kim (lub czym) chciatbym by¢, gdybym nie byl tym, kim jestem: nie byloby

wowczas mnie i tej rozmowy
- kiedy ktamie: gdy prawda jest... marna

- stowa, ktérych naduzywam: na pewno nie bytyby obecne w moich wierszach

- ulubieni bohaterowie literaccy: Rawik z ,,Luku Triumfalnego’, wspaniale
meski i idealny, Eberhard Mock i Edward Popielski Krajewskiego, nieidealni,

fantastyczni bohaterowie
- ulubieni bohaterowie Zycia codziennego: wszyscy pokonujacy trudy tego zycia
- czego nie cierpie ponad wszystko: obsesyjnie naduzywania stowa przyjaciel,
ztej muzyki
- moja dewiza: brak dewizy i patentéw na zycie
- dar natury, ktéry chciatbym posiada¢: natura obdarza nas tym,
co w nas jest, innych daréw nam skapi
(w czasach licealnych i studenckich prébowalem gra¢ na perkusji)...

- jak chcialbym umrze¢: nie wiedzac o tym i wiecej sie nie obudzié, bo...
jedno zycie wystarczy, ,,zycie jest tylko dlatego mozliwe do zniesienia,
poniewaz nie wiemy, co nas czeka w przysztosci” jak powiedzial pewien medrzec
- obecny stan mojego umystu: jasny, ale zmeczony
- bledy, ktore najtatwiej wybaczam: z pewnoscig nie te,
ktére sam popelniam, cho¢ nigdy nie jesteSmy w stanie powiedziec,
co bylo w naszym zyciu bledem, a co nie...
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nikéw (jak ,,Biologia - przed egzaminem
na akademie medyczne” z 1999 roku).
Czy to takze forma popularyzacji nauki?

dr Marek Jurgowiak: Pisanie rozdzia-
téw i calych podrecznikéw to i dydaktyka
ipopularyzacja, jako ze odbiorcg tych prac
sg czesto specjalidci, ale z innych dziedzin.
My takze chetnie czytamy ksigzki z zakre-
su historii, fizyki itd., nie bedac historyka-
mi ani fizykami, wiec, jak wida¢, podrecz-
niki spelniajg role popularyzatorska.

Redakcja: Ma pan - méwigc jezykiem
potocznym - fadne pidro, skad takie hu-
manistyczne zaciecie?

dr Marek Jurgowiak: Z tego, ze duzo
czytam i lubie to robi¢. Czytatem mno-
stwo ksigzek popularyzujacych biologie
i szerzej, nauke o $wiecie, ale takze litera-
ture piekng. Jak sie czyta Remarquea...
Sami Panstwo rozumieja. Dlaczego dzi-
siaj studenci nie potrafig pisa¢? Bo nie
czytaja. Biore do reki prace licencjacka
czy magisterska i mam tekst, ktérego sie
nie da czyta¢, co oznacza, ze 6w student
zbyt wiele nie czyta i nie ma wprawy
w operowaniu stfowem. Wigc, jednym
stowem, zaczelo sie od tego, ze sam duzo
czytalem, a pdzniej, majac juz pew-
ng wiedze, niekoniecznie akademickg,
chciatem to gdzie$ pokaza¢. Zaczynamy
pisa¢, najpierw jaki$ fragment dla siebie,
komus si¢ spodoba na tyle, ze zostanie
opublikowane, co zacheca do dalszych
prob. W popularyzacji pomaga réwniez
praktyka akademicka — prowadzenie wy-
kfadéw. Komus, komu brakuje zywego
kontaktu ze stuchaczami o wiele trudniej
bedzie pisa¢ prace popularyzatorskie.
Tak wigc, chyba zaczyna si¢ od méwie-
nia, a potem checi utrwalenia tego, co si¢
powiedzialo. Stowo jest ulotne. Po wy-
ktadzie zamykamy drzwi, zdajemy klu-
cze i nie zostaje nic poza i tak za chwile
znikajacym wspomnieniem. Natomiast
gdy napiszemy artykul, pozostawiamy
materialny $lad.

Redakcja: Czyta¢, czytaé, czytac,
a dopiero potem samemu chwytaé za
pidro. Co$ w tym jest. Do$¢ przyjrzed sie
tekstom naszego znakomitego felietoni-
sty — Wojciecha Szczesnego. Prywatnie
wiemy, Ze i on jest wielkim mito$nikiem
i znawca literatury.

dr Marek Jurgowiak: Poznalem sie
z Wojtkiem Szczgsnym przy okazji cyklu
»Medyczna Sroda’, wspélpracujemy tak-
ze w Radzie Programowej ,,Primum Non

Nocere” Rzeczywiscie, to doskonaly po-
pularyzator wiedzy. Nawet jego wstepy
podczas wspomnianych wyktadéw z cyklu
»Medyczna Sroda” , kiedy ma trzy minuty
na wprowadzenie wyktadowcy, to juz jest
pewna forma popularyzacji nauki. Sam
wspaniale prowadzi prawdziwy spektakl -
»Tajemnice sali operacyjnej” I, rzecz jasna
jest $wietnym felietonista — o czym $wiad-
czg chocby polemiki w ,Wiadomosciach”.

Redakcja: Czy nie uwaza Pan, ze po-
pularyzacja nauki nadal jest w wielu $ro-
dowiskach dziedzing niedoceniang?

dr Marek Jurgowiak: Popularyza-
cja nie jest zbytnio ceniona. Naukowcy
niezbyt szanujg te forme wypowiedzi.
Ale tak naprawde, aby rozwoj nauki byt
zauwazalny nie tylko w $rodowisku jej
tworcow potrzebujemy dwoch katego-
rii ludzi (czasem jest to jedna i ta sama
osoba): genialnych tworcéw nauki, kto-
rzy $lecza w laboratoriach i ,,pchajg” na-
uke do przodu, dokonujac tak zwanego
postepu (chociaz sa réwniez teoretycy,
ktérzy rozwijaja nauke, niekoniecznie
badajac probki) oraz wlasnie populary-
zatorow, ktorzy zajma sie jej atrakcyjnym
rozpowszechnieniem.

Redakcja: Pan nalezy do tej drugiej
kategorii...

dr Marek Jurgowiak: Tak. Bez wat-
pienia. Niektérzy naukowcy prowadza
badania jedynie dla osobistej kariery
i awansu naukowego, inni sg prawdziwy-
mi uczonymi-badaczami, dzigki ktérym
w nauce dokonuje si¢ postep. Ja jednak
chyba nie potrafitbym wylacznie $leczeé
w laboratorium. Blizsze jest mi dzienni-
karstwo naukowe. W kazdym zawodzie
jest hierarchia, ale takze trzeba mie¢ po-
czucie wlasnych wartosci i umiejetnosci
i robi¢ to, w czym sie cztowiek dobrze
czuje. Jedng z moich cech jest to, ze nie
lubie partactwa i nie potrafitbym robi¢
tego, co nie do konca mi odpowiada.

Redakcja: Czy dzieki po$wigceniu si¢
sprawom dydaktyki i popularyzacji na-
uki, moze Pan mniej oddawac¢ sie bada-
niom naukowym? Stowem czy Pana szef
to toleruje?

dr Marek Jurgowiak: Tak, mamy
w Katedrze swoisty podziat rél. Ja rze-
czywiscie bywam oszczedzany, jeéli cho-
dzi o prace laboratoryjne. Natomiast
w zakresie przygotowania merytorycz-
nego, zglebiania wiedzy, opisu badan, ar-

tykutéw, podrecznikéw, bywam mocno
zaangazowany. Prof. Olinski zgromadzit
wokol siebie fantastycznych ludzi, sam
jest $wietnym, znanym w kraju i poza pol-
ska naukowcem. Kazdy ma w swojej dzie-
dzinie wiele do powiedzenia i nikt niko-
mu nie zazdro$ci, bo §wietnie porusza si¢
na wlasnym terytorium. Zwykle jest tak,
ze jesli kto§ duzo si¢ udziela prowadzac
wyktady czy publikujac prace popularno-
-naukowe, jest bardziej rozpoznawalny.
Biorac to pod uwage méglbym uchodzi¢
za rzecznika prasowego naszej Katedry
i na taka funkcje chetnie bym sie zgodzit.

Redakcja: Popularyzacja nie ktdci sie
z pracg naukows...

dr Marek Jurgowiak: Sg ludzie bedacy
genialnymi naukowcami, ale nie potra-
figcy swej wiedzy ,,sprzedad’, i to w ich
imieniu moglby przemoéwi¢ populary-
zator, ktéremu przychodzi to latwiej.
W zachodnich uczelniach sg tacy, ktorzy
paraja sie nauka i tacy, ktérzy prowadza
wyktady. W naszym $wiecie nauka obej-
muje zakres wiedzy nie do wchloniecia,
wiec powinno si¢ oddziela¢ ,,produkcje
nauki” od jej rozpowszechniania. Jedno
i drugie bytoby trudne do pogodzenia
przez jednego czlowieka.

Redakcja: Wracajac do zapotrzebowa-
nia na popularyzacje. Powstaja coraz to
nowe Centra Nowoczesnoéci, Festiwale
Nauki, cykle wykladéw, czyli populary-
zacja nauki nie zamiera...Bardzo wiele
osrodkow akademickich, np. Wroclaw
czy Poznan chce budowaé centra nauki
podobne do warszawskiego Centrum
Kopernik. Jest zatem praca dla ludzi ta-
kich jak Pan...

dr Marek Jurgowiak: Tak, rzeczywiscie
ostatnie lata przyniosty w tym wzgledzie
pewne ozywienie. To bardzo pozytywny
trend. Tutaj wlasnie przydajq sie tacy lu-
dzie jak ja. A czy popularyzowanie nauki
procentuje? Musze przyznaé, ze nomi-
nacja i zaproszenie do Rady Centrum
»Mtyn Wiedzy” to juz pewna nobilitacja.
Podobnie, po uzyskaniu tytutu populary-
zatora nauki poproszono mnie o udziat
w jednym z odcinkéw TVN-owskiego
programu ,Wiem, co jem’. Wystgpitem
w programie, opowiadajac o diecie light
i mialem swoje ,,pie¢ minut”. Innymi sto-
wy moéwiac, zapewne moje zaangazowa-
nie odbywa si¢ kosztem pracy naukowej,
ale przynosi naprawde duzo satysfakeji.
Pewnie zainteresowanie odbiorcéw po-
pularna formg przekazu trudnych zagad-
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nien naukowych da mi jeszcze zajecie na
wiele lat.

Redakcja: Czy telewizja bydgoska tak-
ze skorzystata z Pana talentéw populary-
zatorskich?

dr Marek Jurgowiak: Parokrotnie
pojawilem sie w naszej lokalnej telewi-
zji TVP3, méwiac a to o Festiwalu Na-
uki, a to o DNA, czy antyoksydantach.
Trzeba przyznac, ze telewizja polska nie
wykorzystuje popularyzatoréw. Kiedys,
w latach 80. emitowano cudowny pro-
gram ,,Sonda” prowadzony przez nieza-
pomniany duet Kurek-Kaminski, ktéry
niestety skonczyt sie wraz z ich tragiczna
$miercig. W ogolnopolskiej telewizji pol-
skiej nie ma juz podobnych programéw.
Zyjemy niestety w $wiecie konsump-
cyjnym - gdzie widzowie spragnieni sg
teledyskow, filméw sensacyjnych, seria-
li, teleturniejow. Zapotrzebowanie na
programy popularnonaukowe w tele-
wizji ogélnej jest minimalne. To raczej
domena kanaléw tematycznych, ktére
zdominowaly te problematyke. Dzisiaj
to wlasnie tam szukamy dobrych audycji
promujacych wiedze.

Redakcja: Aktywnie dziala Pan w ra-
mach Festiwali Nauki i Sztuki, Medycz-
nej Srodzie, Medicaliach. Mndstwo wy-
ktadéw, spotkan, relacji. ..

dr Marek Jurgowiak: Sens takiej ak-
tywnoéci wida¢ wéwczas, kiedy na spo-
tkania przychodzg ludzie, nie musi by¢
ich duzo - kilka, kilkanascie, ale specjal-
nie na dany wyktad. Mito jest uslysze¢
po nim stowa uznania i podzieki za to, ze
dowiedzieli si¢ czego$ nowego. Festiwale,
cykle popularyzacyjne typu ,Medyczna
$roda” spelniaja swoja role, zaspokajaja
ciekawos¢ i rozwigzujg ludzkie proble-
my. Niedawno bytem z wyktadem inau-
guracyjnym w Polskiej Akademii Dzieci
na UMK, stuchato mnie ponad 200 dzie-
ciakéw. Sam cykl opiera si¢ na zasadzie,
ze przedstawia sie dwa wyklady - je-
den prowadzi dziecko, a drugi dorosty,
najczedciej pracownik naukowy danej
uczelni. Méwilem o tym, jak dtugo moze
zy¢ czlowiek, czy jestesmy dlugowieczni.
Dzieci sg chetne do stuchania i bardzo
chetne do zadawania pytan.

Redakcja: Woli Pan wyklady dla dzie-
ci czy stuchaczy dorostych?

dr Marek Jurgowiak: Mysle, ze nie
mam ulubionej publiki. Na kazdym po-

ziomie wiekowym czy wyksztalcenia
znajda si¢ ludzie chetni do postuchania.
Z jednej strony prowadzi sie wyktady
dla specjalistéw i pracownikéw uczelni,
z drugiej strony dla ucznidw, a jeszcze
inng formg sg wykltady otwarte, na ktére
przychodza stuchacze niezwykle zrézni-
cowani, bez wiekszego przygotowania.
Wiedzac, do kogo sie wychodzi ze sto-
wem mowionym, automatycznie prze-
stawiamy si¢ i zaczynamy mowic jezy-
kiem dla niego zrozumiatym.

Redakcja: Latwiej prowadzi¢ wyklad,
czy napisac artykul?

dr Marek Jurgowiak: Méwi si¢ o wiele
tatwiej. W tej chwili moégtbym z marszu
poprowadzi¢ prelekcje. Aby przygotowa¢
artykul, nie tylko trzeba mie¢ o czym
napisac¢ i na podstawie czego, ale nalezy
mie¢ koncepcje, sformutowaé poczatek,
rozwinigcie i zakonczenie. Stowem trze-
ba swoja wiedze ubra¢ w odpowiednia
forme. Jest to znacznie trudniejsze.

Redakcja: Jednak na kazdym kroku
widzimy trudnosci w wypowiadaniu sie,
trudno powiedzie¢, czy nie jest to spo-
wodowane brakiem oczytania. Dawniej,
na studiach sporo sie pisalo réznego
rodzaju obszernych prac, dzi§ studenci
wolg wprawdzie egzaminy pisemne - ale
najlepiej testy. Boja si¢ wypowiedzi stow-
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i moze czasami co$§ wartosciowego. Zyje-
my w czasach, w ktérych Wikipedia ucho-
dzi za wiarygodne Zrédlo. W Internecie
brak jest miejsc, z ktorych wiedzy odwaze
sie skorzysta¢, nie bojac sie, ze trafie na
co$ niewiarygodnego. Moze to uczelnie
jako naturalne siedliska wiedzy powinny
stworzy¢ swoje repozytoria, czy portale
poswiecone nauce?

Redakcja: Katedra i Zaklad Biochemii
Klinicznej zawsze byl jednostka wysoko
ceniong we wszelkich rankingach Uczelni.
Czy mozemy prosi¢ o kilka stéw na temat
pracy zawodowej i prowadzonych przez
Pana badan naukowych? Czytaliémy Pana
artykuly o szkodliwoéci palenia tytoniu,
antyoksydantach, starzeniu si¢ organi-
zmu, apoptozie, roli zelaza w patogenezie
miazdzycy czy skutkach nadmiaru i nie-
doboru witaminy C w organizmie...

dr Marek Jurgowiak: Prace magister-
ska i doktorat przygotowywalem w zakre-
sie histologii i embriologii. Fascynujace
bylo dla mnie badanie tkanek z uzyciem
mikroskopii elektronowej i $wietlnej,
a pdzniej ultrastruktury komorek (zaj-
mowalem sie rozwojem miesni i tarczycy
w okresie embrionalnym). Po przejsciu do
Katedry Biochemii Klinicznej zaintereso-
walem si¢ wiodacym kierunkiem badan
w tej jednostce, czyli stresem oksydacyj-
nym, wolnymi rodnikami i antyoksydan-

nych bo nie potrafig for-
mulowa¢ mysli.

dr Marek Jurgowiak:
Zapewne macie Panstwo
racje. Ja tez egzaminuje
ustnie, np. z biochemii
klinicznej, a faktycznie,
wiekszo§¢ wolalaby pisac.
Moze dlatego, ze podczas
zaje¢ powoli odchodzimy
od odpytywania.

Redakcja: A populary-
zacja nauki w Internecie -
wydawaloby sie, ze nie ma
nic prostszego?

dr Marek Jurgowiak:
W Internecie znajdziemy
malo profesjonalnych,
opartych o solidng wiedze
prac  popularyzatorskich.
Jesli wpiszemy hasto w wy-
szukiwarce internetowej,
otrzymamy miliony od-

Marka Jurgowiaka

_I‘.'-

powoluje
P

dr. n. med.

woaklad

R.Ld}' Programowe]
Centrum Mowoczesnoici

Mbvn Wiedzy

P, 18 sveaja 24012

powiedzi, szum informa-
cyjny, mnostwo $mieci

Powolanie do Rady Programowej Centrum Nowczesnosci ,,Mlyn
Wiedzy” dla dr. Marka Jurgowiaka
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Marok Jurpomsiask

Biologia
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Redakcja: Wolne rodniki od-
powiadajg za starzenie si¢ orga-
nizmu?

dr Marek Jurgowiak: Ekspe-
rymenty pokazuja, ze zwierzeta,
u ktérych ogranicza si¢ produkcje
wolnych rodnikéw, zyja dluzej.
Myszy zmodyfikowane genetycz-
nie (transgeniczne), ktérym wsz-
czepiono dodatkowy gen katalazy,
enzymu, ktory rozklada reaktyw-
ne formy tlenu, zyly w warunkach
laboratoryjnych o wiele dluzej.
Podobnie zwierzeta traktowane
dietg restrykcyjna, czyli zawiera-
jaca wszystkie niezbedne sklad-
niki, lecz niskokaloryczna. Taka
dieta restrykcyjna ogranicza po-
nadto tempo metabolizmu i pro-
dukeje wolnych rodnikéw.

Weacureird s e kot b REML

podrecznik dr. Marka Jurgowiaka ,,Biologia. przed egza-

minem na akademie medyczne”

tami, zaréwno w ujeciu biologicznym,
jak i biomedycznym. Dzisiaj wiemy juz,
ze wolne rodniki, produkowane z tlenu,
ktérym oddychamy, a bez ktérego nasze
zycie bytoby zupelnie niemozliwe, zosta-
ty wprzegniete w potrzeby naszego or-
ganizmu. Na przyklad bez wolnego rod-
nika, jakim jest tlenek azotu, mezczyzna
nie mialby erekeji. Ten sam tlenek azotu
razem z anionorodnikiem ponadtlenko-
wym reguluja ci$nienie krwi. Jak zatem
widaé, nasze naczynia rozszerzajg si¢
i kurcza dzieki wolnym rodnikom. Tak
organizm wykorzystuje to, co natura
w nim generuje. Z drugiej strony, te same
wolne rodniki, kiedy ich produkeja jest
niekontrolowana, nadmierna lub z bra-
kiem hamujacych ich antyoksydantéw,
moga wyrzadzaé spore szkody. Uszka-
dzaja komorki, wprowadzaja je na droge
kancerogenezy, czyli nowotworzenia. Silg
rzeczy w kregu zainteresowan Katedry po
wolnych rodnikach znajduja si¢ procesy
kancerogenezy - badamy wolnorodni-
kowe uszkodzenia DNA, czyli zmiany
o charakterze mutacji, bedace podstawa
nowotworzenia. Wolne rodniki sg réw-
niez przyczyna proceséw starzeniowych.
Dzi§ najpopularniejsza teorig starzenia
jest wlasnie funkcjonujaca od konca lat
50. teoria wolnorodnikowa. Generowa-
ne w naszym organizmie wolne rodniki
stopniowo uszkadzajg skladniki naszych
komorek, powodujgc zmiany starzenio-
we i wreszcie $mier¢. Z jednej strony nie
daloby sie zy¢ bez wolnych rodnikéw,
a z drugiej - ograniczaja czas tego zycia.

Redakgja: Stosujemy diete nisko-
kaloryczna i wygladamy mtodziej?

dr Marek Jurgowiak: Mozna
by przyjac zasade, by odzywiac sie dieta
niskokaloryczng, a bedziemy zyli dluzej
i w lepszym zdrowiu. Na ,,Medycznych
§rodach” i Festiwalach wlasnie o tym
rozmawiamy. Zaczyna si¢ od zaintereso-
wania stresem oksydacyjnym i wolnymi
rodnikami, a rozszerza na rézne aspekty
medycyny - nowotwory, choroby neu-
rodegeneracyjne takie jak choroba Al-
zheimera, starzenie sie. Prowadzitem
takze podobne wyklady monograficzne
dotyczace starzenia komoérek i organi-
zmu, czyli podstaw gerontologii dla stu-
dentéw kosmetologii.

Redakcja: Czy miewa Pan czas wolny,
jesli tak, to jak go wykorzystuje? Sport?
Muzyka? Ksigzka? Filmy? A moze co$
zupelnie innego...

dr Marek Jurgowiak: Bardzo interesu-
je sie muzyka, to moja ulubiona dziedzi-
na. Czesto przy takiej odpowiedzi pada
kolejne pytanie o to czy zainteresowanie
to koncentruje sie na muzyce klasycz-
nej. Wowczas wypada wymieni¢ stawne
nazwiska. A ja odpowiem tak: interesuje
sie po prostu dobrg muzyka. Mam po-
kazne zasoby, wiele setek plyt z réznych
kregéw muzycznych. Z jednej strony jest
tam Symfonia nr 3 Géreckiego, z drugiej
- muzyka filmowa np. z filméw Choco-
lade, Piano. Sg utwory Hansa Zimmera
i polskiego kompozytora mlodego po-
kolenia Daniela Bluma, ktéry napisat
muzyke do filmu ,Tulipany”. Uwielbiam

Wojciecha Kilara. Na plytach z muzyka
filmowa bywaja genialne rzeczy. Poza
tym uwazam, ze kwintesencja muzyki
wspolczesnej jest jazz: Miles Davies,
Coltrane, Dave Brubeck. Jest jeszcze
stara klasyka rocka, np. King Crimson,
Pink Floyd, David Gilmour, Led Zep-
pelin, Janis Joplin, Jimmy Hendrix, The
Doors, ostatnie odkrycie to Blackfield.
Jeszcze w czasach studenckich shucha-
tem Klausa Mitfocha (jego pierwszy
koncert) i Lecha Janerki.

Jak wspomniatem wcze$niej lubig tez
czytat. Mam obsesje na punkcie nie-
jakiego Marka Krajewskiego - a wiec
wiem wszystko, co przedsiewzieli Eber-
hard Mock w Breslau i Edward Popielski
we Lwowie. To wprawdzie bohaterowie
o takich Zyciorysach i trybie zycia, kto-
rych raczej nie chcielibysmy nasladowa,
ale czyta si¢ o nich genialnie. Krajew-
ski wykladal filologie na Uniwersytecie
Wroctawskim, po czym napisal ,,Smier¢
w Breslau” i postanowit zaja¢ sie jedynie
pisaniem, podobnie jak Janusz Leon Wi-
$niewski czy Andrzej Sapkowski.

Z Kklasyki przede wszystkim Rema-
rque. ,Luk Triumfalny” jest moja kul-
towa powiescia, a Rawik ulubionym
bohaterem. Lubie Dygata, a zwlaszcza
»Pozegnania’, a z klasyki polskiej Marka
Htasko. Przeczytalem chyba wszystko,
tacznie z ,,Sows, corka piekarza” Zesta-
rzaly sie moze okolicznosci, ale analiza
ludzkich charakteréw i problemy dnia
codziennego ciagle pozostaja aktualne.
Czytuje Zafona i Coehlo, chociaz wyda-
je mi si¢, ze zdania typu ,,podazaj swoja
$ciezka” juz gdzies styszalem. Poza tym
pozostaje prawie przeczytana do konca
»Czarodziejska goéra” Tomasza Manna,
»Zbrodnia i kara” Dostojewskiego i daw-
na, patetyczna literatura rosyjska.

Redakeja: Nic, tylko samemu zaczaé
pisa¢ powiesci. ..

dr Marek Jurgowiak: Nie, chyba nie
dalbym rady. Piszac powie$¢, trzeba mie¢
bohateréw, widzie¢ w wyobrazni ich zy-
cie, poczatek, $rodek i koniec i jaki$ punkt
zaczepienia. Mdj ulubiony Krajewski po-
wiedzial kiedy$, ze w pisaniu krymina-
téw nalezy mie¢ zbrodniarza, zbrodnie
ijej motyw i wokot tego zbudowac reszte.
Kto wie, moze kiedys...

ze strony Redakcji rozmowe prowadzili dr Krzysztof
Nierzwicki i mgr Monika Kubiak
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Z zycia Uczelni

Rozwoj naukowy jest kluczem do rozwoju naszej Uczelni!

z prof. dr. hab. Janem Styczytiskim, prorektorem ds. Collegium Medicum na kadencje 2012-2016 rozmawia Agnieszka Banach

Od 1 wrzesnia bedzie Pan petnit obo-
wigzki prorektora ds. Collegium Medi-
cum. Prosze powiedziec, jakie cele wy-
znacza Pan sobie na najblizsze 4 lata, do
jakiej wizji uczelni medycznej Pan dgzy?

Jako prorektor chce przede wszystkim
wspolpracowaé ze wszystkimi. Umozli-
wiaé rozwoj, stwarza¢ ku temu warun-
ki, wspiera¢ i faczy¢ rozne zamierzenia.
Uczelnia zajmuje si¢ przede wszystkim
dziatalno$cia dydaktyczna i naukowa,
a Collegium Medicum realizuje te zalo-
zenia w ramach Uniwersytetu Mikolaja
Kopernika, ktorego jest czescia.

W zwiazku z tym, moja wizja dzialal-
nosci i rozwoju CM w najblizszych latach
opiera sie na zaciesnieniu i rozszerzeniu
wspolpracy na polu naukowym z kam-
pusem torunskim. Chcialbym tez wigk-
szego wykorzystania potencjatu szpitali
uniwersyteckich w zakresie dziatalno$ci
naukowej i dydaktycznej. Rozwdj na-
ukowy jest kluczem do rozwoju naszej
uczelni! Dlatego chcialbym, zeby doro-
bek naukowy CM znaczaco wzrést, tak
by na koniec mojej kadencji wszystkie
wydzialy byly wyzej rankingowane niz
w tej chwili. Tak sie stanie, jezeli bedzie-
my mie¢ wiekszg ilo§¢ publikacji, wigcej
0sob bedzie pozyskiwalo kolejne stop-
nie naukowe, co przelozy si¢ na wigksza
liczbe samodzielnych pracownikow na-
ukowych, wzrost liczby jednostek dydak-
tycznych, wiekszg liczbe studentow oraz
wieksze mozliwoéci pozyskiwania gran-
tow naukowych.

W jaki sposob chce Pan Profesor to
osiggngc?

Po pierwsze, opierajac si¢ na wspol-
pracy naukowej z kampusem torunskim.
Przyktadem takiego dobrego wspdtdzia-
fania jest np. dziatalno$¢ Kliniki Okuli-
styki z Instytutem Fizyki oraz wspotpraca
szeregu klinik ze Szpitala Uniwersytec-
kiego nr 1 i innych szpitali z Katedra Fi-
zjologii Roélin i Biotechnologii, kierowa-
ng przez profesora Andrzeja Tretyna.

Osobiscie wspolpracuje z prof. Tre-
tynem od 7 lat, gtéwnie w zakresie
technologii mikromacierzy. Efektem
tej wspolpracy byly pierwsze w polskiej
hematologii badania mikromacierzy
oraz doktorat — czesciowo realizowany
w Bydgoszczy, a czg$ciowo w Toruniu.

Powstajace Interdyscyplinarne Centrum
Nowoczesnych Technologii stwarza dal-
sze mozliwosci. Po drugie, wykorzystujac
potencjal, jaki daje nam duza baza szpi-
talna, w ktorej realizowanych jest wiele
nowoczesnych i skutecznych metod te-
rapeutycznych — musimy przedstawia¢
tg naszg codzienng dzialalnos$¢ leczniczg
w postaci opracowan naukowych.

Po trzecie, chciatbym bardziej aktyw-
nej wspolpracy pomiedzy zakladami teo-
retycznymi a klinikami w samym kam-
pusie bydgoskim.

Przez dwie kadencje bydgoskq uczelnig
medyczng kierowata prof. Malgorzata Ta-
fil-Klawe. Czy nowa osoba na stanowisku
prorektora oznacza zmiany w zarzgdza-
niu CM, inny kierunek rozwoju uczelni?

Raczej kontynuacje  dziatalnosci
prowadzonej w Collegium Medicum
w ostatnich latach. Uczelnie wyzsze nie
lubig radykalnych zmian. Nalezy kon-
tynuowaé rozpoczete przedsiewziecia,
ktore z reguly sa wieloletnie. W medy-
cynie nie ma projektéw, ktére koncza sie
w pare miesiecy, mysle tu np. o rozbudo-
wie Szpitala Uniwersyteckiego nr 1, rewi-
talizacji Szpitala im. Biziela, czy realizacji
projektow naukowych.

Powiedzial Pan, ze zamierza jeszcze
bardziej zaciesnic wspotprace z UMK,
tymczasem wiele osob oczekuje, ze Col-
legium Medicum raczej bedzie dgzy¢ do
coraz wigkszej autonomii, a nawet odlg-
czenia si¢ od uniwersytetu torutiskiego. ..

Sprawa jest jasna. Na mocy ustawy sej-
mowej z 8 pazdziernika 2004 r. staliSmy
sie czescig UMK. Wstatucie UMK okre-
$lono, ze ,Collegium Medicum organi-
zuje dziatalno$¢ dydaktyczng, badawcza
i leczniczo-ustugowa w zakresie medy-
cyny, farmacji i ochrony zdrowia” Temat
wyodrebnienia CM ze struktur UMK
mozna wiec uzna¢ za zamkniety — two-
rzymy jeden wspolny uniwersytet. Co nie
znaczy, ze CM jest zupelnie podporzadko-
wane UMK. Prorektor ds. CM ma pelng
autonomi¢ w polityce kadrowej i finan-
sowej, od poczatku mamy pelnomocnika
ds. ksztalcenia podyplomowego, Rektor-
-elektzapowiedziat powotanie pelnomoc-
nikow ds. studenckich i ds. naukowych,
co zwiekszy mozliwo$¢ samodzielnego

decydowania o sprawach naukowych
i studenckich w obrebie Collegium.

Niektore zaktady teoretyczne Bydgosz-
czy dublujqg sie z tymi w Toruniu. Slyszy
sig glosy o ich likwidacji, zwolnieniach
pracownikow i przeniesieniu nauczania
nauk podstawowych do Torunia, czy moze
Pan skomentowac te informacje?

Nie ma obawy, nie ma takich planéw,
nie ma takich potrzeb. Trudno nawet po-
wiedzie¢, ze si¢ dubluja — te w Bydgosz-
czy i Toruniu zajmujg si¢ czyms zupelnie
innym. My jesteSmy bardziej skoncen-
trowani na medycynie i mamy wystar-
czajacy liczbe studentow, zeby wszyscy
pracownicy mieli prace. Rozwijamy sie
naukowo. Kontynuujmy i wzmacniamy
ten rozwoj, a na pewno nikt nie bedzie
mial nawet takich mysli.

A coze stomatologig, nowym kierunkiem,
ktory miatby zaistnie¢ w ramach CM?

Nikt nie ma watpliwosci, ze jest taka
potrzeba, ale na razie stomatologia pozo-
staje w sferze zamierzen. To trudne przed-
siewziecie, m.in. ze wzgledu na pozyska-
nie kadry naukowej i bazy dydaktycznej.
Samodzielnych pracownikéw nauki w za-
kresie stomatologii w Polsce nie ma wielu.
Potrzebne jest tez stworzenie odpowied-
niej bazy dydaktycznej, w dostosowanym
miejscu, co rowniez nie jest proste.

prof. dr hab. Jan Styczyriski

Wiadomosci Akademickie Nr 45




Z zycia Uczelni

Planuje Pan rozszerzenie dziatalnosci
CM o studia podyplomowe. Oferta uczelni
mialaby sie tez poszerzyé m.in. o bioinzy-
nierig, organizowang wspolnie z UTB czy
psychoonkologie z UKW.

Studia podyplomowe sa naturalng
mozliwo$cig ksztalcenia i podnoszenia
kwalifikacji zawodowych po uzyskaniu
dyplomu. To wazny dla nas kierunek.
Tym bardziej, Ze niz demograficzny spo-
woduje spadek liczby studentéw, takze
na uczelniach medycznych.

Nowe kierunki — to z naszej strony
gotowo$¢ na przyjecie pojawiajacych
sie wyzwan. Wiedza rozwija sie szybko.
Uwaza sie, ze ilo$¢ dostepnej wiedzy po-
dwaja sie w ciggu siedmiu lat, a wiedzy
technologicznej w ciaggu dwdch lat. Mu-
simy wiec $ledzi¢ potrzeby rynku, prze-
widywa¢ jakie moga by¢ za kilka lat, by
przygotowa¢ takich studentow, ktérzy
beda umieli znalez¢ sie w realiach przy-

Naszg silg jest nauka!

sztoéci. By¢ moze beda wykonywa¢ za-
wody, ktorych dzisiaj jeszcze nie ma. Na-
lezy powaznie rozwazy¢ kazdy pomyst
rozszerzenia oferty dydaktyczne;.

Nie zal Panu, ze bedzie Pan miat mniej
czasu na bycie lekarzem?

Lekarzem bede zawsze, ale z pewno-
$cig zmienig sie proporcje moich obo-
wigzkéw - wiecej bedzie spraw natury
administracyjnej, mniej klinicznej. Na
pewno musimy przeorganizowaé prace
na oddziale transplantacji szpiku, ale nie
ma ludzi niezastapionych.

Dwoje moich wspolpracownikéw ma
specjalizacje z hematologii i onkologii
dziecigcej, wkroétce beda robi¢ specjaliza-
cje z transplantologii klinicznej. Oddziat
$wietnie sie rozwija.

Niedawno jako oddzial przeszczepowy
uzyskaliémy akredytacje na prowadzenie
specjalizacji z transplantologii kliniczne;!

A co z dziatalnoscig naukowg? Realizuje
Pan wiele projektow zwigzanych z przeszcze-
pianiem szpiku, jest Pan jedynym Polakiem
— ekspertem w grupie ECIL, ktora ustala
rekomendacje dla osrodkéw europejskich
w zakresie postgpowania w zakazeniach
u pacjentéw z chorobami hematologicznymi
i poddawanych transplantacji szpiku.

Nie zrezygnuje z dziatalnosci nauko-
wej, bo zwyczajnie lubie sie nig zajmowac,
ale z pewnodcig ogranicze jej zakres. Juz
od pewnego czasu, po uzyskaniu tytutu
profesora, staram sie przesungé ciezar
mojej aktywnosci zawodowej, by wiecej
czasu poswiecaé na ksztalcenie mlodych
kadr naukowych. Teraz, w zwiazku z ob-
jeciem przeze mnie funkeji prorektora,
pojawilo sie nowe wyzwanie — abym zro-
bit co$ wiecej dla srodowiska akademic-
kiego - zdecydowalem sie je podja¢.

Agnieszka Banach jest redaktorem ,, Primum Non Nocere”,
przedruk z Primum Non Nocere 2012 nr 5 5. 3-4

z prof. dr. hab. Jackiem Kubicg, dziekanem Wydziatu Lekarskiego CM UMK na kadencje 2012-2016 rozmawia Agnieszka Banach

Panie Profesorze, przed Panem co naj-
mniej 4 lata petnienia obowigzkow dziekan-
skich na wydziale lekarskim. Na pewno juz
Pan opracowat strategie rozwoju wydziatu,
zaplanowat najwazniejsze dzialania. ..

Rzeczywiscie, przemyslatem sobie, co
chcialbym osiaggna¢. Nie kandydowalem
tylko dla samego sprawowania funkeji
dziekana. Nie mégtbym. Chce zrobi¢ cos
dla naszego wydzialu, dla naszego Uni-

prof. dr hab. Jacek Kubica

wersytetu. Moze zabrzmi to trywialnie, ale
chcialbym by¢ dumny z uczelni, na ktorej
pracuje, z ktora sie identyfikuje. Bardzo
doceniam prace moich poprzednikéw, bo
dzieki temu wydzial osiagnat stabilizacje,
ma silne podstawy. Teraz czas, by zrobié
krok do przodu.

Jaki to bedzie krok?

Mamy wysoce niezadowalajacg pozycje
na plaszczyznie naukowej. Tymczasem,
wlasnie przez osiggniecia w tej dziedzi-
nie jesteSmy postrzegani na zewnatrz.
W ocenie instytucji zakwalifikowanych
przez Ministerstwo Zdrowia jako jednostki
Kkliniczne, na 36 ocenianych instytucji, nasz
wydzial lekarski znalazt si¢ dopiero na 26.
miejscu. W kraju patrzy sie na nas poprzez
rankingi ministerialne - w oparciu o miej-
sce, ktore zajmujemy bedziemy np. pozy-
skiwa¢ $rodki na badania naukowe lub
z tego powodu ich nie otrzymamy, chociaz
bedziemy mieli nie wiem jak dobry pro-
jekt. Ocena naszego poziomu naukowego
odbija si¢ tez za granica. Aspirujemy do
miana uczelni miedzynarodowe;j.

Chcialbym, zeby$my byli atrakcyjni dla
studentow z zagranicy, zeby nasza uczelnia
ich nie poszukiwala, ale zeby to oni wy-
bierali studiowanie u nas. Oni mogg nas
»zobaczy¢” tylko poprzez publikacje, kto-
re ukazujg sie w bardzo dobrych czasopi-
smach miedzynarodowych.

Czyli stawia Pan na rozwdj naukowy?

Tak, na cigzka prace nas wszystkich.
Musimy wymaga¢ sami od siebie, wyma-
ga¢ od naszych wspotpracownikéw. Moze
na razie nie mamy $rodkéw na przepro-
wadzenie bardzo ambitnych badan, ale to
nie usprawiedliwia nierobienia niczego.
Trzeba dziata¢, dokumentowa¢ nasz do-
robek naukowy na tym poziomie, na kto-
rym jestesmy. Jedyna droga, by zdobywac
granty na realizacje lepszych projektow
jest wykazanie, ze jesteSmy wiarygodni
w malym. Trzeba powiedzie¢ jasno, ze
kazdy, kto podpisuje umowe o prace
z uczelnig, podpisuje ja na etat dydaktycz-
no-naukowy. Zobowigzuje sie wigc nie tyl-
ko do dydaktyki, ale tez do pracy naukowej
- jezeli nia si¢ nie zajmuje, nie wywiazuje
sie ze swoich obowigzkéw wynikajacych
Z UMOWY O prace.

Rozumiem, ze bedzie Pan teraz rozli-
czat z dokonan naukowych pracownikow
uczelni?

Chce podkresli¢, ze do kazdego mojego
planu, do kazdej zaproponowanej prze-
ze mnie zmiany, mam zamiar najpierw
przekona¢ Rade Wydzialu, spoteczno$¢
akademicka, moich wspotpracownikdéw.
Niczego nie chce narzucaé, wprowadzaé
administracyjnie, na site. Najpierw trzeba
wskazac cele, a potem wspolnie wytyczy¢
droge, ktora musimy pokonac¢ do ich osia-
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gniecia. Musimy zadbac¢ o to, by nasz wy-
dzial byl silny, a jego sila jest naukal!

Pierwszy wazny krok wydziatu, to po-
stawienie na rozwdj naukowy. A kolejne?

Przede mna trzy, réwnolegle, zadania
do realizacji. O pierwszym juz powiedzieli-
$my. Drugie - to zwiekszenie atrakcyjnoéci
uczelni w aspekcie dydaktycznym. Musimy
zadbac o to, zeby by¢ pozadanym miejscem
do studiowania. Tutaj chcialbym zrealizo-
wac kilka rzeczy. Po pierwsze: wprowadzi¢
nowy logike nauczania na wydziale lekar-
skim. Do tej pory uczylismy w strukturach
poziomych - student najpierw zalicza ana-
tomie, potem biochemie, histologie i inne
przedmioty, a kazdy wykladowca tworzy
sobie wlasny program nauczania. Studenci
nie potrafig wartosciowa¢ wiedzy - stwier-
dzi¢ co jest kardynalnie wazne, co mniej,
a co jest dodatkiem, ktéry mozna spraw-
dzi¢ w ksigzce. Efekt jest taki, ze na latach
»Klinicznych” nasze oczekiwania wobec
tego, co powinien wiedzie¢ student rozmi-
jaja sie z tym, czego rzeczywiscie nauczyl
sie podczas poczatkowych lat studiow.

Rozwigzaniem jest budowanie piono-
wych obszarow nauczania. Wyobrazam
sobie, ze calg medycyne mozna podzie-
li¢ na 7-8 zakresow, przykladem jednego
z nich moglby by¢ zakres sercowo-naczy-
niowy, ktorych nauczanie przez wszystkie
lata byloby koordynowane z perspektywy
ostatnich, ,klinicznych” lat studiéw. Be-
dziemy prowadzi¢ studenta nie poprzez
konkretne przedmioty, ale okreslone ob-
szary medycyny.

Brzmi to bardzo interesujgco...

Dla kazdego zakresu chcialbym powo-
fa¢ koordynatoréw programu nauczania,
tak by nasi koledzy, ktorzy ucza na pierw-
szych latach, wiedzieli czego oczekujemy od
studentow na latach ,klinicznych”. Student
dzigki pionowej strukturze studiow zyska
$wiadomo$¢ czemu stuzy wiedza, ktorg zy-
skuje. Musimy dobrze zdefiniowa¢, jaki ob-
szar wiedzy jest potrzebny przez caly zakres
studidw. Wymagajac zbyt wiele, zachowuje-
my sie tak, jakby$my nie wiedzieli jaka jest
fizjologia uczenia si¢. Przeciez jestesmy le-
karzami, powinni$my by¢ najbardziej swia-
domi, co student jest w stanie zapamietac,
a co zgromadzi¢ tylko w pamieci krotko-
trwalej. Nie chce, Zeby nasi studenci reali-
zowali zasade trzech z - ,,zakuj, zdaj, za-
pomnij”. Chcialbym tez, zeby mieli czas na
prawdziwe studiowanie, aktywnie pozysku-
jac wiedze w obszarach, ktore ich interesuja
na zajeciach fakultatywnych. Bardziej war-
toSciowe jest to, co rzeczywiscie wyniesiemy
ze studiow, niz to jakie przedmioty zaliczymy

na kolejnych latach. Chodzi nam o produkt
finalny, a nie o to co student bedzie wiedziat
w momencie zdawania egzaminu. Na razie
- z punktu widzenia wielu studentow — nasz
wydzial nie jest atrakcyjnym miejscem do
studiowania. Do nas stosunkowo tatwo sie
dosta¢, mamy nizsze kryteria naboru niz
Warszawa czy Krakow. Za to w procesie dy-
daktycznym jeste$my skuteczniejsi od wielu
uczelni, o czym $wiadczy LEP, ktory nasi
studenci zdajg powyzej Sredniej. Nie moze-
my si¢ jednak tym zadowoli¢. Musimy za-
oferowac cos, co bedzie wyjatkowe. O czym
sie bedzie méwilo, ze z tego powodu warto
tu studiowac.

Reklamg sq sami studenci, ktérzy tu sig
uczg. Nie wszyscy z nich wyrazajq sig o uczelni
pozytywnie. Od osoby, ktora wezesniej studio-
wata na wydziale lekarskim innej medycznej
uczelni ustyszatam, ze w poréwnaniu z tam-
tym wydziatem nasz, to zwykia ,,szkétka”. Te
opinig podziela wiele osob.

Patrzac na obecny stan naszej uczel-
ni w pewnych aspektach podzielam te
opinie, chociaz bardzo mnie takie pod-
sumowanie boli. Takie postrzeganie nas
chcialbym zmieni¢. Musimy wyroznia¢
sie pozytywnie, by¢ szkola wyjatkowa
pod katem jako$ci nauczania. Budowanie
zakresow medycyny i definiowanie mini-
mow wiedzy, ktorg trzeba zdoby¢, da czas
na prawdziwe studiowanie i na pewno
poprawi ocene naszego wydziatu.

Chcialbym pozyskiwa¢ dla naszej
uczelni uczniow liceow, ktorzy sa laureata-
mi olimpiad, juz w tym momencie ludzmi
wybitnymi. Do kazdego z nich mam za-
miar kierowa¢ osobiste listy, oferujac co$
zupelnie szczegodlnego - indywidualny tok
studiéw od samego poczatku, pod opieka
osobistego tutora. Tak, by osoby, ktore juz
w liceum sie wykazaty, od poczatku stu-
diow mogly zaistnie¢ naukowo, a nie by¢
wrzucone w ramy tzw. ,szkotki”. Moze tez
trzeba pomysle¢ o stypendium, czy miej-
scu w akademiku dla takich oséb.

Wspomnijmy jeszcze o trzecim zadaniu,
ktore zamierza Pan realizowac...

To dobra wspétpraca ze szpitalami kli-
nicznymi. Uczelnia i szpitale muszg pro-
wadzi¢ bardzo spojna polityke, na bieza-
co dostosowywac si¢ do zmian. Musimy
stara¢ si¢ rozumie¢ potrzeby szpitali. To
nasz warsztat pracy, o ktory trzeba dbac,
zabiega¢ by byl nowoczesny i atrakcyjny
edukacyjnie, ale i klinicznie.

Od nowego roku akademickiego studia
na kierunku lekarskim obejmie rewolucyj-
na reforma. Pan bedzie jg wprowadzat. Co

Pan mysli o zmianach, ktére nastgpig? Czy
nowy program nauczania oznacza lepiej
wyksztatconych lekarzy?

Jestem przeciwnikiem rewolucji, uwa-
zam, ze wszelkie reformy nie sa dobre.
Rzeczy powinny ewoluowaé, a nie byc
rewolucyjnie zmieniane. Znacznie lep-
sze efekty mozna osiagnaé poprawiajac
rzeczywisto$¢ niz ja calkowicie przeobra-
zajac. Zmiany, ktore nas czekaja to trze-
sienie ziemi. Eksperyment na zywym or-
ganizmie, ktorym jest uczelnia. Bedzie na
pewno inaczej, ale czy lepiej? Nie wiem.
Uwazam, ze zmiany moglyby nastapi¢
w sposob lepszy i bardziej przewidywalny,
gdyby nie byly nalozone na reforme. Czy
studenci beda lepiej wyksztalceni? Jezeli
bedzie mniej godzin nauczania, a w tym
kierunku idzie reforma, to z duzym praw-
dopodobienstwem beda gorzej wyksztal-
conymi lekarzami — mamy obciete godzi-
ny nauczania o okoto 30 proc., niektore
przedmioty ograniczone do wymiaru kil-
ku godzin. Ale wcale tak by¢ nie musi! To
zalezy gtownie od nas - nauczycieli. Mu-
simy zrobi¢ wszystko, zeby niezaleznie od
warunkow zewnetrznych, ktore nam two-
rzy reforma, bylo lepie;j.

Jest Pan czynnie dziatajgcym lekarzem,
naukowcem, czy nowe wyzwanie nie prze-
szkodzi Panu w aktywnosci na tych polach?

Miarg skutecznosci szefa jest umiejet-
no$¢ delegowania zadan i odpowiedzial-
nosci. Jezeli bede to umiat zrobi¢, nadajac
tylko kierunki pewnym sprawom - bede
miatl czas, zeby nadal by¢ lekarzem. Moja
klinika dziata jak dobrze naoliwiony me-
chanizm, nie potrzebuje ciagtego nad-
zoru. Ordynatorzy odcinkéw doskonale
wiedzg jakie majg zadania, kompetencje
i odpowiedzialnos¢. Jestem gotowy na
nowe wyzwanie. Kiedys, gratulujac wy-
boru na prorektora CM prof. Malgorzacie
Tafil-Klawe powiedzialem, Ze nigdy nie
podejme sie zadnej funkeji organizacyj-
nej, bo to bedzie mnie odciaggato od tego,
co najbardziej kocham - od nauki i prak-
tycznej medycyny. Profesor Klawe odpo-
wiedziata: ,Tak dlugo, jak nie bedziesz
chcial czego$ zmienié” 1 rzeczywiscie.
Jedyna droga, zeby realizowad swoje pro-
jekty, to samemu si¢ zaangazowac. Zdaje
sobie sprawe, ze moje pomysly nie musza
sie cieszy¢ duzym poparciem. Niczego nie
bede forsowat na site. Jezeli nie uda mi sie
zrealizowa¢ zasadniczych zmian, ktore
zakladam, bedzie to moja osobista kleska
i na pewno ostatnia kadencja.

Agnieszka Banach jest redaktorem ,,Primum Non Nocere”,
przedruk z Primum Non Nocere 2012 nr 6's. 4-5
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Pisarczyk z Florencji wersja 3.0

Wojciech Szczgsny

Nie wiem czy wymienione w tytule
opowiadanie jest jeszcze w kanonie lektur
szkolnych. Ja je pamigtam i przyznam,
Ze zazdroscitem bohaterowi. Niestety
nie zazdroscitem mu jego cnot, a pewnie
powinienem. Tym razem szekspirowski
»zielonooki potwor” dotkngt czegos inne-
go. Podejrzewalem, ze pisarczyk musial
mieé piekny charakter pisma. Ba, potrafil
nawet na tyle go modyfikowac, aby ojciec
nie poznat, ze to nie on pisal. A ja? Pa-
migtatem paniq z pierwszej klasy pochyla-
jgcq sie nade mng i méwigcg: *Wojtus de
to kéteczko i laseczka, no sprobuj tadnie
napisac”. A potem matura i Pani profesor
uczgca mnie polskiego: ,Wojtek, postaraj
si¢ napisac wyraznie. Wiesz ja umiem
cig przeczytad, ale teraz ocenia komisja’.
Powiem wprost, gdyby nie poczgtkowo
maszyny do pisania, a pézniej komputery
bytaby tragedia. Tymczasem jednak zdo-
bycze cywilizacji umozliwity mi pisanie,
ba nawet dzielenie si¢ z innymi moimi
przemysleniami. Pisarczyk wurodzil sig
w zlym miejscu i zlym czasie. Jakos mam
wrazenie, ze dzis ktos moégtby zadac py-
tanie: ,A po co si¢ tak meczyt? Nie mdgl
uzy¢ opcji: kopiuj-wklej?”. Dzi$§ nawet
pewnie w najgorszych dzielnicach miasta
nad Arno jest zasieg Internetu, a kompu-
ter dzigki korzystnym kredytom mogtby
kupi¢ nawet tata pisarczyka. Tak wiec po-
step techniczny utatwit nam zycie. Mnie
dostownie, pisarczykowi gdyby istniat re-
alnie. Mogtby nawet z tatg zatozy¢ oficyne
wydawniczq gdzie hitem bytby elektro-
niczne czytniki tekstu i audiobooki.

Zaczynam jednak czasami zastana-
wiaé sie, czy istotnie komputeryzacja,
cyfryzacja czy jak je tam zwal jest do-
brem ? ,Wow” - jak mawiaja rdzenni
Polacy (jak niedawno wykazano w 90%
potomkowie

chlopéw  panszczyznia-

nych). Dotknalem definicji dobra i zta.
Pono¢ to ostanie istnieje tylko jako brak
dobra, a zwigzek miedzy nimi jest imma-
nentny jak sera i dziur w nim zawartych,
reprezentujacych rzecz jasna zlo. Ale
»kuda mi tam” do wielkich filozoféw,
ktérzy do dzi$ dnia problemu tego nie
zdefiniowali, sfalsyfikowali czy tez nie
dokonali jeszcze madrzejszych rzeczy.
Jako potomek w drugim pokoleniu rze-
mie$lnikéw i urzednikéw na przedwo-
jennej panstwowej posadzie postuze si¢
definicjami intuicyjnymi Zeby nie powie-
dzie¢ utylitarnymi (tu pono¢ wychodzi
owo chlopstwo panszczyzniane wedlug
jednego z profesoréw). Powiem wprost
powoli zapominam jak zytem (a owszem
i to nawet dtuzej niz Chrystus na Ziemi)
bez komputera i telefonu komodrkowe-
go. Potrzebne mi informacje zdobywam
w kilka sekund. ,,Pubmed” przeglada dla
mnie miliony publikacji, aby wybrac te,
ktéra mnie interesuje. Ludzie dzielg si¢
wiedza dzieki Wikipedii i podobnym
przedsiewzieciom. Dzielg sie tez swoimi
fobiami, nienawiscig, swoim i cudzym
seksem, szcze$ciem, chorymi ideami,
zwoluja sie, aby ratowa¢ ptaki czy wielo-
ryby lub bi¢ si¢ z innymi ludzmi w imie-
niu ,,swojego” klubu pitkarskiego. Temu
samemu stuzg komorki. Tak naprawde -
moze si¢ myle - zdaje mi sie, ze to wszyst-
ko juz bylo. Problem tylko w szybkosci
przekazu. Jaka jest roznica — zalézmy, ze
potrafimy zbada¢ ja metodami neurofi-
zjologii np. NMR - miedzy odebraniem
sms z wyznaniem miloéci, a t3 samg in-
formacja na pergaminie przyniesiong
przez ,umy$lnego”™? Smiem twierdzi¢,
ze najlepszy specjalista jej nie rozpozna.
Czyzby wigc zycie byto ta sama sztuka,
grang tylko w innych dekoracjach?
»Dekoracje” staja sie jednak coraz
bardziej wymyslne, by nie powiedzieé
zaawansowane technicznie. Ile razy ob-
serwowalem starszych ludzi zagubionych
przed bankomatem, gdzie trzeba ,tylko”
wlozy¢ karte i wstuka¢ PIN. Obawa, ze
zging pienigdze lub pomylka sprawi, iz
automat zabierze karte, paralizuje. Lepiej
zaj$¢ do ajencji i po staremu odstaé swo-
je w kolejce i bezpiecznie wzig¢ w rece
banknoty. Sam zaczynam mie¢ klopoty
z PIN-ami do kart, telefonu, zmieniajacy-
mi sie co miesigc (obowigzkowo!) w pra-
cy loginami i hastami do baz pacjentow.
A to musi by¢ duza literka, znak specjal-
ny, nie mniej niz osiem i liczby! Kiedys, to

pewne stane jak bezradny staruszek przed
bankomatem i powiem: ,,zapomniatem”
Klopot bo specjalisci odradzaja prostych
PIN-6w jak data urodzenia czy haset typu
imie zony. Bron Boze zapisywac gdzies.
Normalnie matnia.

Powstata jaka$ przerwa pokolenio-
wa spowodowana informatyzacja. Dla
dzisiejszego gimnazjalisty (widze to po
studentach) komputer nie ma tajemnic.
Ja do dzi$ boje sie, ze co$ nieSwiadomie
usune, albo zablokuje czy co§ w tym
stylu. Nadal, jesli chce wychwyci¢ ble-
dy w napisanym teks$cie musze go wy-
drukowa¢ i przeczytaé. Cze$¢ z nas nie
skorzysta juz z dobrodziejstw globalnej
informatycznej spolecznosci. Ale nie ma
odwrotu od tego i na nic jeremiady na
temat zagrozen Internetu, zamieszczanej
tam pornografii czy stron neofaszystow.
Otwarta walka ze zludng wolnoscig
w necie jest bezcelowa, co wykazala
sprawa Acta. Bez zludzen, odpowiednie
stuzby moga dokladnie sprawdzi¢ kto, co
ogladal, wysylal czy dostawal. Po cichu,
bez szumnych zapowiedzi o zamykaniu
serweréw czy ,kontroli”. Biedni prze-
brani za Guya Fawkesa ludzie uwazali ze
wygrali batalie. Wielki brat nie $pi nigdy,
a komputer i mozliwoséci polaczenia sie
z calym $wiatem i jednocze$nie spraw-
dzaniem co tez sie dzieje za $ciang byt
odwiecznym marzeniem réznych praw-
dziwych czy fikcyjnych Fouche, Javer-
tow i im podobnych. I oto jest. U mnie
i u Ciebie na biurku lub kolanach.

Pisarczyk umial zmienia¢ swoje piek-
ne pismo. Komputer tez i na dodatek nie
zasypia. Ale czy potrafi wzruszy¢? Pew-
nie tez, ale chyba juz nie mnie.

dr Wojciech Szczgsny jest starszym wyktadowcg w Ka-

tedrze i Klinice Chirurgii Ogélnej, Naczyniowej i Endokry-
nologicznej
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~Forum Przedsiebiorczosci Akademickie;j”
- po raz kolejny w Auli UMK w Toruniu

Anna Garczewska

Transfer technologii z uczelni wyzszych
do przemystu stanowi Zrédlo finansowa-
nia badan naukowych oraz Zrédlo inno-
wacji dla firm. Strategia przemystu trak-
tuje transfer technologii jako narzedzie
rozwoju gospodarki opartej na wiedzy
oraz zwigkszonej konkurencyjnosci. Po-
nadto wspélpraca nauki z biznesem moze
réwniez liczy¢ na wsparcie w obecnie obo-
wigzujgcych przepisach prawnych.

Jednym z narzedzi wspomagajacych
wspOlprace nauki z biznesem jest pro-
gram ,Voucher badawczy”. Celem tego
przedsiewziecia jest rozwdj kujawsko-po-
morskich firm poprzez wspieranie wspot-
pracy naukowcow i przedsigbiorcéw. Pro-
gramem zarzadza Kujawsko-Pomorski
Zwigzek Pracodawcéw i Przedsigbiorcow.
Przedsiewziecie polega na wsparciu mi-
kro, malych i $rednich przedsiebiorstw
poprzez uruchomienie dotacji w posta-
ci voucheréw przeznaczonych na zakup
ustug badawczo-rozwojowych. Maja one
stuzy¢ opracowaniu nowych produktow,
ustug i proceséw w przedsiebiorstwach
dzialajacych w naszym regionie.

Okazjg do wdrozenia tego typu rozwig-
zan bylo wydarzenie, ktére mialo miejsce
31 maja w Auli UMK w Toruniu.

W ramach projektu ,WIP - Wiosna
Innowacji i Przedsigbiorczosci” dofinan-
sowanego przez MNiSW i prowadzone-
go w ramach Akademickiego Inkubatora
Przedsigbiorczosci UMK wraz z Fundacja
Amicus Universitatis Nicolai Copernici,
odbyto si¢ po raz kolejny ,,Forum Przed-
siebiorczos$ci Akademickiej” Impreza
stata sie okazjg do nawigzania wspolpra-
cy miedzy naukowcami i innowacyjnymi
przedsigbiorcami. Organizacja ,,Forum”
ma na celu wlaczenie sie Uniwersytetu
w budowe gospodarki opartej na wiedzy.
Realizacja tego celu mozliwa jest jedynie
dzigki dynamicznemu wspotdzialaniu
firm z naukowcami poprzez transfer
wiedzy, wymiane dobrych praktyk czy
szkolenie pracownikéw. Przedsigbior-
com stwarza to korzy$ci w postaci wzro-
stu innowacyjnosci i konkurencyjnosci,
naukowcom natomiast otwiera droge do
wykorzystania swojej wiedzy w praktyce
i pozwala na zrozumienie potrzeb wspo6l-
czesnego rynku. Przedsiebiorcy mogli
nawigza¢ kontakty z naukowcami, ktérzy
mogliby przeprowadzi¢ badania i szkole-

Prorektor ds. Nauki i Wspélpracy z Zagranicg, prof. Andrzej Tretyn otwiera ,,Forum Przedsigbiorczo-
Sci Akademickiej”

COLLEGIUM MEDICUM:

Mgr Tomasz Letmariski z Katedry Technologii Postaci Leku podczas ,, Forum Przedsigbiorczosci

Akademickiej”
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nia lub wykona¢ pomiary, analizy czy tez
ekspertyzy. Naukowcy mogli liczy¢ na
nawigzanie kontaktéw z biznesem, kto-
rych efektem byloby przygotowanie prac
magisterskich lub doktorskich na kon-
kretne zapotrzebowanie przedsiebiorcy.
Swoja oferte dla biznesu zaprezentowa-
li przedstawiciele wszystkich Wydziatéw
Collegium Medicum. Dr hab. Rafat Czaj-
kowski z Zakladu Inzynierii Tkankowej
na podstawie prezentacji kilku Jednostek
CM przedstawit gtéwne kierunki badan
oferowanych przez Wydziat Lekarski. Dr
Magdalena Izdebska z Katedry i Zaktadu
Histologii i Embriologii przedstawita wy-
niki rocznych badan przeprowadzonych
po ubieglorocznej edycji ,,Forum” w for-
mie prezentacji ,Innowacyjne techniki
Life Science w biznesie” Oferta Katedry
dotyczyta Programu Transferu Wiedzy
Nip - Nauka i Praktyka. Dr Malgorzata
Fukowicz, kierownik Katedry i Zakladu
Laseroterapii i Fizjoterapii zaprezentowa-
ta bogata oferte swojej Jednostki, w ktdrej
prowadzony jest szereg badan dla podmio-
tow krajowych i zagranicznych (m.in. dla
firm: PHU. Technomex, Ziaja LTD., In-
nomed). Druga przedstawicielka Wydzia-
tu Nauk o Zdrowiu, dr Mirostawa Kram
z Zakladu Pielegniarstwa Pediatrycznego
przedstawita prezentacje ,,Zdrowie ma sie
jedno” - skierowang do przedsiebiorcow
dbajacych o zdrowie pracownikéw, a takze
o prawidlowe relacje interpersonalne mie-
dzy podwladnymi. Natomiast mgr Tomasz
Letmanski z Katedry Technologii Postaci

6 czerwea 2012 1. odbyt sie , Terapeutycz-
ny Dzieti dla Dzieci w Collegium Medicum
UMK?”. Podczas imprezy wszystkie dzieci
mogly wzigc udziat w zajeciach z udziatem
alpak (lam) oraz psow terapeutycznych,
ktore poprowadzili wykwalifikowani kyno-
terapeuci. Maluchy stuchaty rowniez bajek
terapeutycznych oraz zaprowadzily swoje
pluszaki do Szpitala Pluszowego Misia,
gdzie lekarze wyleczyli wszystkie zlamane
tapki i naderwane uszka.

Prawdziwg furore robity warsztaty ori-
gami, ktére prowadzili pracownicy Biura
Karier CM. To wlasnie tu powstaly jedyne
w swoim rodzaju zabki, §limaki i motyle.

Mozna sie bylo takze posmiaé wraz
z profesjonalnymi klaunami z Fundacji
»Dr Clown” oraz przekonac sie, ze praca
klauna to najlepsza praca na $wiecie. Na
wszystkie dzieci czekala réwniez bardzo
stodka niespodzianka w postaci koloro-
wej waty cukrowej.

Leku (Wydzial Farmaceutyczny), zapre-
zentowal mozliwosci badawcze swojej
Jednostki dotyczace opracowania skladu,
technologii sporzadzania i oceny jakoscio-
wej produktéw leczniczych, kosmetykéw
i suplementéw diety oraz przedstawil do-
tychczasowe osiagniecia Katedry, do kto-
rych nalezy m. in. wspotpraca z Farmaceu-
tyczna Spotdzielnig Pracy FILOFARM.
Wirdd prezentacji znalazly sie takze
oferty Wydzialéw UMK: Biologii i Nauk
o Ziemi, Chemii, Fizyki, Astronomii
i Informatyki Stosowanej oraz Matema-
tyki i Informatyki, a takze innych jedno-
stek uczelnianych: Interdyscyplinarnego
Centrum Nowoczesnych Technologii
oraz Biblioteki Uniwersyteckie;j.
Przedsiebiorcy, ktérzy przyjeli zapro-
szenie do udzialu w imprezie réwniez za-
prezentowali swoje oferty i wizje biznesu
opartego na wiedzy. Wérdéd innowacyj-
nych firm znalazly si¢ m.in.: Zeiss (pro-
fesjonalna optyka), Zachem (produkgcja
i technologie chemiczne), FILOFARM
(produkcja lekéw), Optiguard (elektro-
niczne zabezpieczenia antykradziezowe,
systemy multimedialne, software), Croni-
met PL (recykling, przetwodrstwo metali
niezelaznych i stali narzedziowych), Pol-
Necks (branza motoryzacyjna, produkcja
strzemion do pojazdéw drogowych), AZO
Digital (dziatalno$¢ badawcza i produk-
cyjna w obszarze zaawansowanych tech-
nologii oszczedzania energii i sterowania
o$wietleniem), Rotopino PL (e-commerce,
branza narzedziowa), Windmatik (energe-

tyka odnawialna, elektrownie wiatrowe),
VOBACOM (rozwigzania informatyczne,
internetowe i poligraficzne) i ABM Space
Education (wykorzystanie badan nad prze-
strzenig kosmiczng np. do produkeji zaba-
wek edukacyjnych).

Wszystkie prezentacje zostaly nagrane
iw postaci filméw beda rozpowszechnia-
ne przez internetowa TV UMK. Pozosta-
nie material, ktéry moze zosta¢ wyko-
rzystany do szerszej promocji jednostek
badawczych, ktére zdecydowaly sie takie
prezentacje przygotowac.

W ramach projektu ,Wiosna Innowa-
¢ji i Przedsiebiorczosci” prowadzone sg
réwniez szkolenia oraz doradztwo z za-
kresu zaktadania i prowadzenia firm aka-
demickich. Na podstawie informacji ze-
branych z Jednostek UMK tworzona jest
baza ofert Uniwersytetu dla przemystu
- w postaci portalu internetowego (Aka-
demicka Platforma Innowacji - www.
innowacje.umk.pl), ktéra pozwala m.in.
na wyszukiwanie odpowiednich rozwig-
zaf wérdd ofert prezentowanych przez
Wydzialy UMK. Na terenie Uczelni zo-
staly ustawione kioski internetowe, ktére
prezentuja portal i jednocze$nie promuja
wszelkie ustugi oferowane przez UMK
dla $wiata zewnetrznego. Nowe oferty
mozna dodawa¢ po utworzeniu wlasne-
go konta na portalu, a juz opublikowane
mozna modyfikowa¢ lub usuwacé.

mgr Anna Garczewska jest pracownikiem Biblioteki Me-
dycznej oraz brokerem innowacji w projekcie ,WIP — Wio-
sna Innowacji i Przedsigbiorczosci” prowadzonym w ramach
Akademickiego Inkubatora Przedsigbiorczosci UMK

Dzien terapeutyczny dla dzieci

fot. M. Jakusz-Gostomska, A. Konopka, tekst Dziat Promocji i Informacji
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Dzien skandynawski

27 maja 2012 r. na terenie Collegium
Medicum UMK odbyt sie festyn rodzin-
ny »Dzie#i Skandynawski”, zorganizowa-
ny przez Centrum Ksztalcenia w Jezyku
Angielskim Collegium Medicum UMK.
Uczestnicy imprezy wzieli udziat w szere-
gu atrakcji.

Dzieci uktadaty klocki Lego, mogly
wecieli¢ si¢ w role matego budownicze-
go na prowizorycznym placu budowy
przygotowanym przez firme Skanska
lub ze swoimi pluszakami odwiedza-
ty Szpital Pluszowego Misia zorgani-
zowany przez studentéw z IFMSA.
Uczniowie bydgoskiego Liceum Pla-
stycznego upigkszali buzie maluchow
rysunkami flag krajow skandynaw-
skich, uczyli rysowaé¢ i kolorowat.
Zabawy skandynawskie przygotowali
réwniez studenci anglojezyczni Col-
legium Medicum UMK.

Dorosli z zainteresowaniem oglada-
li prezentacje multimedialne pos$wie-
cone Norwegii i Szwecji oraz wysta-
we ,,Pejzaze Powiesci Kryminalnych”
przygotowana przez Ambasade Szwe-
cji w Polsce. Goscie wzieli takze udzial
w quizie wiedzy o krajach skandynaw-
skich, warsztatach tanecznych oraz je-
zykowych - chetnych bylo tak wielu,
ze warsztaty jezyka norweskiego zosta-
ty powtdrzone! Studentki kosmetologii
oferowaty bezplatny manicure. Czas
umilata muzyka szwedzkich zespo-
téw oraz mozliwos¢ degustacji potraw
skandynawskich, a takze stodkosci do-
starczonych przez cukierni¢ Sowa oraz
dunska firme Unibake.

Festyn spotkal sie z cieplym przy-
jeciem, o czym $wiadczy duza licz-
ba uczestnikéw. Studenci angloje-
zyczni $wietnie sprawdzili sie w roli
przewodnikéw po Norwegii, Danii
i Szwecji oraz nauczycieli jezykow
skandynawskich. Mamy nadzieje, ze
kolejne tego typu imprezy przyczynia
sie do dalszego poszerzania wiedzy
bydgoszczan na temat krajéw pétnoc-
nej Europy oraz beda sprzyja¢ coraz
lepszym kontaktom miedzy polskimi
a skandynawskimi mieszkarnicami na-
szego miasta.

Dziat Promocji i Informacji CM

fot. K. Jabloriski, A. Konopka, M. Lewandowska
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Prof. dr hab. Aleksander Goch oraz prof. dr hab. Wojciech Hagner - dw6ch naukowcéw Collegium Medicum UMK pelnigcych
funkcje kierownik6éw jednostek na Wydziale Nauk o Zdrowiu uzyskato w kwietniu 2012 roku tytut profesora nauk medycznych.

prof. dr hab. Aleksander Goch

11 kwietnia 2012 r. prof. dr hab. n. med.
Aleksander Goch uzyskat tytut profesora
nauk medycznych. Obecnie Profesor spra-
wuje funkcje kierownika Katedry i Zakta-

du Promocji Zdrowia na Wydziale Nauk
o0 Zdrowiu Collegium Medicum UMK.

Profesor Aleksander Goch, pplk rez.
dr hab. n. med. urodzit si¢ 26 marca 1966
r. w Poznaniu. Jest absolwentem Wy-
dzialu Lekarskiego Wojskowej Akademii
Medycznej w Lodzi. Studia na kierunku
lekarskim ukonczyt w 1991 r. Egzamin
specjalizacyjny I stopnia w zakresie cho-
rob wewnetrznych zdat w 1995 roku, a II
stopnia w 1999 roku. W 2001 roku zdat
egzamin specjalizacyjny z zakresu kar-
diologii, a w 2006 roku egzamin z zakre-
su hipertensjologii.

Po ukonczeniu stazu podyplomowe-
go zostal skierowany do stuzby w jed-
nostce wojskowej w Plocku, a nastepnie
w sitach zbrojnych ONZ w Libanie w ra-
mach kontyngentu polskiego i szwedz-
kiego. W 1993 roku zostal zatrudniony
na stanowisku asystenta, od 1996 roku
na stanowisku adiunkta w Wojskowej
Akademii Medycznej (od 2003 roku
w Uniwersytecie Medycznym) w Lodzi,
a od 2007 r. na stanowisku Kierownika

Nowi profesorowie: Wojciech Hagner

prof. dr hab. Wojciech Hagner

24 kwietnia 2012 . prof. dr hab. n. med.
Wojciech Hagner uzyskat tytut profesora
nauk medycznych. Obecnie Profesor spra-
wuje funkcje kierownika Katedry i Kliniki
Rehabilitacji Wydziatu Nauk o Zdrowiu
Collegium Medicum UMK.

Profesor Wojciech Hagner urodzit
sie 23 maja 1952 roku w Bydgoszczy.
Jest absolwentem Wydzialu Lekarskie-
go Akademii Medycznej im. dr. Adama
Marcinkowskiego w Poznaniu. Studia na
kierunku lekarskim ukonczyt w 1977 r.
W 1980 roku uzyskat I stopien specjali-
zacji z chirurgii urazowo-ortopedycznej
a w 1986 roku - II stopien specjalizacji
w zakresie rehabilitacji medycznej.
W 1993 roku uzyskatl II stopien specja-
lizacji w zakresie chirurgii urazowo-or-
topedycznej a w 2000 - roku II stopien
specjalizacji z medycyny sportowej.

0Od 2000 roku podjat prace na stano-
wisku kierownika Katedry i Zaktadu Ki-
nezyterapii i Masazu Leczniczego dwcze-
snej Akademii Medycznej w Bydgoszczy,
organizujac zaklad od podstaw.

W 1984 roku uzyskal stopien doktora
nauk medycznych, a w 2002 roku stopien
doktora habilitowanego na podstawie roz-
prawy habilitacyjnej pt. ,Wplyw rehabilita-
¢ji na funkcje stawu kolanowego po rekon-
strukcji operacyjnej wiezadla krzyzowego
przedniego” W 2004 roku zostal miano-

Nowi profesorowie: Aleksander Goch

Zakladu Diagnostyki Kardiologicznej
i Hipertensjologii. Od kwietnia 2008
roku do chwili obecnej jest Kierowni-
kiem Kliniki Kardiologii i Kardiochi-
rurgii 10 Wojskowego Szpitala Klinicz-
nego z Poliklinika w Bydgoszczy.

Stopienn naukowy doktora nauk me-
dycznych uzyskal w 1996 r. na podstawie
rozprawy doktorskiej ,Echokardiogra-
ficzna ocena czynnosci przedsionkéw
i komor u oséb z tetniakiem przegrody
miedzyprzedsionkowej” za$ stopief na-
ukowy doktora habilitowanego nauk
medycznych w dziedzinie kardiologii
na podstawie dorobku naukowego i roz-
prawy habilitacyjnej pt. "Rola makroele-
ment6éw i mikroelementéw w patogene-
zie nadci$nienia tetniczego” w 2005.

W Collegium Medicum UMK Profe-
sor pracuje od 2009 r. kierujac Katedra
i Zakladem Promocji Zdrowia na Wy-
dziale Nauk o Zdrowiu. Prowadzi wykla-
dy i seminaria w zakresie promocji zdro-
wia ze studentami kierunkéw dietetyka,
potoznictwo i pielegniarstwo.

wany profesorem nadzwyczajnym w Aka-
demii Medycznej w Bydgoszczy. Od 2006
roku jest kierownikiem Katedry i Kliniki
Rehabilitacji Collegium Medicum UMK.
W latach 2005-2008 petnil funkcje
prodziekana Wydzialu Nauk o Zdrowiu
Collegium Medicum UMK. Od 2008
roku pelni funkcje Eksperta Panstwowej
Komisji Akredytacyjnej w Warszawie.
Profesor Wojciech Hagner prowadzi
wyktady, seminaria i ¢wiczenia w zakresie
rehabilitacji ogolnej, neurorehabilitacji,
kinezyterapii, masazu leczniczego, terapii
manualnej i rehabilitacji ortopedycznej ze
studentami Wydzialu Lekarskiego oraz
Wydzialu Nauk o Zdrowiu kierunkéw fi-
zjoterapia, pielegniarstwo i kosmetologia.

Zainteresowania badawcze profeso-
ra Wojciecha Hagnera koncentrujg sie
wokét nowoczesnych metod leczenia
neurorehabilitacyjnego i jako$ci zycia
pacjentéw po urazach czaszkowo-mo-
zgowych, rdzenia kregowego oraz po
udarach moézgu.
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Pracownik wydzialu farmaceutycznego w Australii

Wiktor Sroka

»Projekt zostat sfinansowany ze $rod-
kéw  Europejskiej Organizacji Biologii
Molekularnej w ramach programu Short-
-term fellowship”

Europejska Organizacja Biologii Mo-
lekularnej (European Molecular Biology
Organization-EMBO) od prawie 50 lat
stawia sobie za cel wspieranie doktoran-
tow oraz pracownikéw naukowych z Eu-
ropy poprzez podnoszenie ich kwalifikacji.
Mitodzi naukowcy mogg wybieraé sposrod
bardzo szerokiego wachlarza projektéw,
ktére obejmujg szkolenia, finansowanie
prezentacji wlasnych badan na konfe-
rencjach, krotkie staze zagraniczne oraz
tworzenie wlasnych grup naukowych. Ma Kampus Metabolomics Australia
to wspomic ksztatcenie nowego pokolenia
naukowcéw na swiatowym poziomie.

Jako stypendysta miatem okazje by¢
gosciem dr Ute Roessner w laborato-
rium Metabolomics Australia bedace-
go czeScig University of Melbourne.
W rankingach mig¢dzynarodowych
jest to najwyzej notowany uniwersy-
tet znajdujacy si¢ na terenie Austra-
lii. Nasza wspolpraca z jednostka au-
stralijskg rozpoczeta sie na poczatku
2011 roku i opierala sie wylacznie na
konsultacjach i wymianie do$wiad-
czen poprzez poczte elektroniczna.
Trzymiesigczne stypendium pozwolito
na przeniesienie naszej wczeéniejszej
wspotpracy na kolejny poziom. Short-
term fellowship umozliwito mi wizyte mgr Wiktor Sroka
w Melbourne i przeprowadzenie badan
majacych na celu ulepszenie procesu
diagnostycznego raka prostaty. Mia-
fem réwniez okazje poznac styl pra-
cy, pracowa¢ na kilku spektrometrach
masowych, jak réwniez uczestniczy¢
w licznych prezentacjach i wyktadach.
Biorac pod uwage fakt, iz obecnie kla-
dzie si¢ ogromny nacisk na wspolpra-
ce polskich jednostek z partnerami
zagranicznymi celem tej wizyty byto
réwniez zbudowanie silnych wiezi po-
miedzy jednostkami oraz ustalenie za-
kresu dalszej wspolpracy.

W wolnym czasie miatem réwniez
okazje zwiedzi¢ kilka bardzo interesuja-
cych zakatkéw Australii. Podziwiaé nie-
samowite poludniowe wybrzeze, rezer-
waty przyrody i parki narodowe.

mgr Wiktor Sroka jest starszym technikiem w Katedrze

i Zaktadzie Chemii Lekow Trochg inne znaki drogowe
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Zwiazek Nauczycielstwa Polskiego

Bronistaw Zurawski

Zwigzek Nauczycielstwa Polskiego dzia-
ta na naszym uniwersytecie juz 67 lat.
W tym czasie tradycjg staly si¢ comiesigcz-
ne zebrania Zarzgdu naszej uniwersyteckiej
organizacji, na ktérych dyskutuje sig o naj-
wazniejszych sprawach naszej uczelni i po-
dejmuje rozne dziatania. Spektrum dziatan
jest bardzo szerokie: od waznych spraw pra-
cowniczych i ptacowych, poprzez inicjatywy
majgce na celu usprawnianie dziatalnosci
poszczegélnych jednostek organizacyjnych,
po organizacje wycieczek krajoznawczych
i wypoczynkowych potgczonych z pobytem
w sanatoriach. Szczegélng uwage nasza or-
ganizacja poswigca sprawom socjalnym.

Na posiedzeniu w dniu 30 stycznia br.
Zarzad zapoznal sie z kolejnymi propono-
wanymi zmianami w Regulaminie Swiad-
czen Socjalnych dla Collegium Medicum.
W zwigzku z przyjeciem rozwigzan nie
w pelni zadowalajacych pracownikéw, pod-
jeto decyzje o poparciu kolejnych poprawek
postulowanych przez zwigzki zawodowe
dziatajace w Collegium Medicum.

Na tym posiedzeniu przedstawiona zo-
stala réwniez informacja na temat proble-

W dniu 26.04.2012 roku na swoim
kolejnym posiedzeniu zebrat si¢ Zarzgd
ZNP w UMK. Pierwszym punktem posie-
dzenia byta ocena wyborow wladz uczelni
oraz poszczegolnych wydziatow, wymie-
nione zostaly stanowiska i osoby wybrane
na nie. Wszyscy obecni na posiedzeniu
cztonkowie Zarzgdu dzielili si¢ swojg
wiedzg oraz spostrzezeniami na temat
kwalifikacji wybranych oséb. W konkluzji
Zyczono wszystkim sukceséw na poszcze-
golnych stanowiskach dla dobra uczelni,
oraz deklarowano wsparcie zwigzkowe
w rozwigzywaniu problemoéw, jakie bedg
sig pojawiaé w konkretnej dziatalnosci.

mow i stanu prac, zwigzanych z wymiarem
urlopu wypoczynkowego dla niektorych
mianowanych  pracownikéw  bibliotek
szkot wyzszych oraz sposobu rozwigzania
tego problemu przez inne uczelnie wyzsze
w Polsce. Postanowiono, ze ZNP nadal
bedzie czynnie popieraé stuszne postulaty
naszych bibliotekarzy i bedzie wykorzysty-
wac wszystkie swoje mozliwosci pozytyw-
nego dla bibliotekarzy ich rozstrzygniecia.

Podjeto réwniez decyzje w sprawie
uczczenia Dnia Kobiet w dniu 8 marca.
Postanowiono, ze wszystkie kolezanki,
czlonkinie ZNP otrzymajg specjalne zy-
czenia od Zarzadu oraz tradycyjne upo-
minki z tej okazji.

Kolejne posiedzenie Zarzadu odbylo
sie w dniu 26 marca br. z udzialem Rek-
tora Elekta UMK prof. dr hab. Andrzeja
Tretyna. Bylo ono poswiecone oméwie-
niu sytuacji w uczelni oraz ustaleniu za-
sad wspolpracy pomiedzy nowymi wla-
dzami UMK a Zwigzkiem Nauczycielstwa
Polskiego. Postanowiono silnie wspiera¢
starania nowych wladz o podwyzki wy-
nagrodzen przedstawiajac odpowiednie
postulaty Rzadowi RP w Komisji Tréj-

W kolejnej czesci Zarzad ZNP zapoznat
sie z proponowanymi zmianami w Regu-
laminie Nagréd dla pracownikéw niebe-
dacych nauczycielami akademickimi. Nie
zgloszono istotnych uwag do proponowa-
nych zmian i postanowiono je poprzec.

Nastepnie zebrani zapoznali si¢ z prze-
biegiem posiedzenia Senatu w dniu
24.04.2012 roku oraz wystuchali infor-
macji na temat przesuniecia organizacji
wycieczki do Londynu na rok 2013. Pod-
jeto decyzje o przyjeciu nowych czton-
kéw do ZNP oraz postanowiono, ze na
posiedzeniu Rady Szkolnictwa Wyzszego
ZNP w dniach 25-27 maja 2012 roku re-

stronnej poprzez przedstawicieli OPZZ
i Zarzad Gléwny ZNP w Warszawie.

Zarzad zlozyt serdeczne gratulacje Rek-
torowi Elektowi z okazji wyboru na stano-
wisko Rektora UMK i postanowil wspieraé
wszystkie dzialania nowych wladz majace
na celu rozwdj i dobro naszej uczelni.

W kolejnym punkcie czlonkowie za-
rzadu tradycyjnie wystuchali sprawoz-
dania z posiedzen Senatu UMK oraz
posiedzenia Rady Szkolnictwa Wyzszego
i Nauki ZNP, ktére odbylo sie w Warsza-
wie dnia 16 marca br.

Zarzad zapoznal si¢ réwniez z infor-
macja o stanie prac nad ubezpieczeniem
grupowym pracownikéw UMK w czeéci
torunskiej. Zapoznano si¢ z dokumentami
w tej sprawie i postanowiono nie wnosi¢
zastrzezen do tych dokumentéw, wyraza-
jac jednoczes$nie Zzyczenie pozytywnego
i szybkiego zalatwienia tej sprawy.

Na obu ostatnich posiedzeniach Za-
rzadu przyjeto nowych cztonkéw do
ZNP i przyznano zapomogi losowe oso-
bom, ktére o to prosily.

dr Bronistaw Zurawski jest przewodniczgcym Zwiazku
Nauczycielstwa Polskiego na UMK

prezentowaé nasz Zarzad beda kolezan-
ka mgr Teresa Ziemba-Graczyk i kolega
dr Rafal Bocian.

W ramach wolnych wnioskéw zglo-
szono postulat, ze nie nalezy zmusza¢
pracownikéow do brania przymusowego
urlopu podczas dlugiego weekendu i od-
pracowywania go w inne wolne soboty.
Zarzad postanowil zajac si¢ ta sprawa.
Poza tym podjeto probe ustalenia, w jaki
sposéb wylicza¢ kwoty dofinansowania
do wczaséw i wycieczek, ale wobec bra-
ku jednomyslnosci odtozono sprawe do
pOzniejszego rozpatrzenia.

oprac. Bronistaw Zurawski

Collegium Medicum UMK wysoko w rankingu ,,Wprost”

Collegium Medicum UMK zajeto wysokie
miejsca w tegorocznym prestizowym rankingu
szkot wyzszych tygodnika ,Wprost”. W katego-
rii uczelni publicznych zdobylismy 7. miejsce
a w kategorii uczelni medycznych - 3. miejsce.

Wprowadzona przez ,Wprost”, inna niz
dotychczas, metoda oceny szkot wyzszych
promuje uczelnie, ktore dbajg o studentéw
i troszcza sie o ich pdzniejsze losy na kon-
kurencyjnym rynku pracy.

Zdobycie przez Collegium Medicum UMK
tak wysokich lokat w rankingu jest wynikiem
olbrzymiego nakladu pracy oraz zaangazowa-
nia wladz i wszystkich pracownikéw Uczelni
w konsekwentny i zgodny z wymogami czasu
rozwdj na polu naukowo-badawczym, dydak-
tycznym, administracyjnym.

Ranking adresowany jest gléwnie do
przyszlych studentéw, stad kryteriami
decydujacymi o miejscu na liscie byly:
dostepno$¢ kadry akademickiej dla stu-

dentdéw i jej jako$¢, otwarto$¢ uczelni na
otoczenie, mierzona liczbg studentéw, kto-
rzy w trakcie nauki uczestnicza w progra-
mach prowadzonych wspdlnie z przedsie-
biorcami, a takze aktywno$¢ uczelnianego
biura karier. Znaczenie miata réwniez go-
towos¢ jednostki do wsparcia studentéw
stypendiami i mozliwosci zakwaterowania
W przystepnej cenie.

Dziat Promocji i Informacji CM
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Z zycia Uczelni

Personalia

Informujemy o zmianach, jakie nastg-
pily w okresie od 1 grudnia 2011 roku do
29 lutego 2012 1.:

z dniem 29 lutego 2012 r. zakonczyt
zatrudnienie dr hab. Wojciech Beuth, za-
trudniony na stanowisku profesora nad-
zwyczajnego w Katedrze i Klinice Neuro-
chirurgii i Neurotraumatologii, pelnigcy
funkcje kierownika ww. jednostki,

z dniem 1 marca br. do czasu rozstrzy-
gniecia konkursu na kierownika, na p.o.
kierownika Katedry i Kliniki Neurochirur-
gii i Neurotraumatologii zostal powotany
dr hab. Maciej Sniegocki, obecnie zatrud-
niony w Zakladzie Neurotraumatologii,

z dniem 29 lutego 2012 r. prof. dr hab.
Roman Cichon przestal petni¢ funkcje
kierownika Katedry i Zakladu Zywienia
i Dietetyki. Nadal jest zatrudniony na
stanowisku profesora nadzwyczajnego
w ww. jednostce,

z dniem 1 marca br. na p.o. kierowni-
ka Katedry i Zakladu Zywienia i Diete-

Receptura mitosci.
Dopamina + fenyloetyloamina + noradrenalina + endorfiny = milo§¢?

tyki zostata powotana dr Justyna Przyby-
szewska do dnia 30.06.2013,

z dniem 30.03.2012 r. dr Andrzej
Drygas przestal pelni¢ funkcje kierow-
nika Studium Wychowania Fizycznego
i Sportu. Nadal bedzie zatrudniony na
stanowisku starszego wykladowcy w ww.
jednostce,

z dniem 01.04.2012 r. zostal powolany
do pelnienia funkgji kierownika Studium
Wychowania Fizycznego i Sportu dr To-
masz Zegarski do dnia 31.03.2016 .,

z dniem 30.04.2012 r. zostal rozwia-
zany stosunek pracy z dr hab. Micha-
fem Markuszewskim, zatrudnionym na
stanowisku profesora nadzwyczajnego
w Katedrze i Zakfadzie Toksykologii,
pelnigcym funkcje kierownika ww. jed-
nostki,

z dniem 10 maja br. dr Marcin Koba
zatrudniony dotychczas na stanowisku
adiunkta w Katedrze i Zakfadzie Chemii
Lekéw zostal przeniesiony do Katedry
i Zakladu Toksykologii i powolany na
p-o. kierownika ww. jednostki,

w dniu 24 kwietnia 2012 r. dr hab. Woj-
ciech Hagner, prof. UMK, zatrudniony
w Katedrze i Klinice Rehabilitacji i pelnig-
cy funkgje kierownika ww. jednostki uzy-
skat tytut profesora nauk medycznych,

z dniem 11 kwietnia 2012 r. dr hab.
Aleksander Goch, zatrudniony na stano-
wisku profesora nadzwyczajnego w Kate-
drze i Zakladzie Promocji Zdrowia, uzy-
skat tytul profesora nauk medycznych

Z dniem 16 kwietnia br. dr Stawomir
Jeka zatrudniony na stanowisku adiunk-
ta w Oddziale Klinicznym Reumatologii
i Ukladowych Choréb Tkanki Lacznej
oraz pelnigcy funkcje p.o. kierownika
ww. jednostki uzyskatl stopient dr hab.
nauk medycznych w zakresie medycyny;,

z dniem 31 maja br. inz. Dominika
Staron-Kotodziej - kierownik Zespotu
ds. Realizacji Wieloletniego Programu
Medycznego Rozbudowy i Przebudowy
Szpitala Uniwersyteckiego w Bydgoszczy
zakonczy zatrudnienie w Uczelni.

przygotowata mgr Agnieszka Mroz, kierownik Dziatu
Spraw Pracowniczych

z dr. n. med. Markiem Jurgowiakiem z Katedry Biochemii Klinicznej o prébach zdefiniowania mitosci

rozmawiata Agnieszka Milik-Skrzypczak

Narodziny mitosci sq dla organizmu
prawdziwym szokiem. Serce bije szybciej,
podwyzsza sig cisnienie krwi, a rece drzg.
Jestesmy coraz mniej $wiadomi swoich
zachowat, kieruje nami niezdefiniowa-
na sita i odczuwamy bolesng tesknote za
obiektem naszego zainteresowania. To ja-
sny sygnal, ze wpadlismy w sidta mitosci!

Jak zdefiniowa¢ mitos¢ i jakie jest jej
zroédlo? Zdaniem naukowcow, najistotniej-
sza role w miloéci odgrywa mozg i wytwa-
rzane przez niego substancje chemiczne.
To gwaltowne, namietne uczucie jest po-
dobno wynikiem dzialania kilku zwigzkow
chemicznych, na produkcje ktérych swia-
domie zupelnie nie mamy wptywu!

- Jako naukowiec — moéwi dr Marek
Jurgowiak - zgodze sie, ze milo$¢, jak
i wiele innych naszych emocji, to po
prostu efekt licznych proceséw bioche-
micznych. Zmiany chemiczne w mézgu
zachodza pod wplywem neuroprzekaz-
nikéw. W pierwszym etapie milosci,
zwanym zakochaniem, nastepuje wy-
rzut hormonéw szcze$cia do mdzgu
m.in. dopaminy. Dopamina dziala po-

budzajgco na organizm, to wazny neu-
roprzekaznik powodujacy odczuwanie
stanu euforii. Niemniej to, ze jestesSmy
pod wplywem dopaminy nie dowodzi,
ze jesteSmy zakochani. Podobnie np.
zazycie kokainy stymuluje wydzielanie
tej substancji.

Aby czu¢ przystowiowa miete, po-
trzebujemy czego$ wiecej, dostownie
chemicznego zauroczenia. - Kluczowe
okazujg sie tutaj feromony, bezwonne
sygnaly wysylane i odbierane poza nasza
$wiadomosdcia, ktore dzialaja na mozg
jak narkotyk. Fenyloetyloamina (w skré-
cie PEA), wywoluje stan bliski euforii, jej
dzialanie powoduje milosny stan unie-
sienia, jednak mimo tego, ze wprowadza
nas w narkotyczny trans, nie jest szkodli-
wa dla organizmu, a nawet uwaza sig, ze
jest chemiczng formuty mitosci - méwi
dr Marek Jurgowiak - Fenyloetyloamina
jest tez obecna w czekoladzie, a jej po-
ziom w organizmie skutecznie podnoszg
réwniez lekkie ¢wiczenia fizyczne.

Noradrenalina - jeszcze jeden element
kompozycji budujgcy recepture milosci.
Jej dziatanie zblizone jest do adrenaliny-

podwyzsza ci$nienie krwi i poziom glu-
kozy we krwi. Pod jej wplywem jestesmy
skfonni przenosi¢ gory, czujemy si¢ jak
na ciaggtym dopingu.

Narodziny milosci s dla organizmu
prawdziwym szokiem bywa, Ze jej kres
réwniez. Jednak ci, ktérym udaje si¢ po
okresie zakochania zbudowac trwaly
zwigzek mowig o pewnej formie uzalez-
nienia od drugiej osoby. - Wspomagaja
nas w tym endorfiny, ktérych dziatanie
zblizone jest do morfiny. To hormony
tlumigce tez odczuwanie bdlu, a ich
ilo§¢ wzrasta podczas fizycznego aktu
milosnego. Dzigki ich uwalnianiu czuje-
my sie bezpiecznie, pelni spokoju i fak-
tycznie w pewnym stopniu uzalezniamy
sie od drugiej osoby, w tym przypadku
mam nadzieje, ze tylko z korzyscia dla
obojga zainteresowanych - puentuje dr
Marek Jurgowiak.

Formula miloéci sprawdza sie¢ ale tyl-
ko przy zalozeniu, ze chemia to dobry
poczatek, a potem jest juz tylko ,,praw-
dziwa mito$¢”.

mgr Agnieszka Milik-Skrzypczak jest pracownikiem
Dziatu Promocji i Informacji
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——— Medycyna i pielegniarstwo

Czy alergik moze hodowac zwierzeta?

z cyklu ,,Medycznej $rody”

Ewa Gawrotiska-Ukleja

Typ reakcji Alergen Objawy kliniczne

Typl Np. Fel d1 Alergiczny niezyt nosa

IgE zaleiny Canfl Zapalenie spojowek
Astma oskrzel owa
Pokrzywka ostra i przewlekta
Obrze¢k naczynioruchowy
Anafilaksja

TypIOi IV Alergeny ptakéw | Zewnatrzpochodne alergiczne
zapal enie pecherzykow plucnych

Typ IV Piyn owodni- Kontaktowe zapalenie skory

owy klaczy

Wprowadzenie

Od dawna wiadomo, ze cze¢$¢ ludzi
przy kontakcie ze zwierzetami odczuwa
charakterystyczne dolegliwosci. Obecne
statystyki epidemiologiczne szacuja, ze
alergia na ich sier$¢ wystepuje u ok. 15%
$wiatowej populacji. Do najbardziej
uczulajacych zwierzat naleza: $winka
morska prawie 60 %, kot domowy 56 %,
szczur 32 %, mysz 24 % i pies od 17 do
25 % dotknietych tg przypadtoscia.

Wirdéd przyczyn wzmagajacych sze-
rzenia si¢ choréb alergicznych w tym
alergii na zwierzeta wymienia sie: zanie-
czyszczenie powietrza spalinami (zwlasz-
cza silnikéw diesla), zanieczyszczenia
przemyslowe atmosfery, gleby i zywno-
$ci, masowe narazenie na dym tytoniowy,
substancje konserwujace zywnos¢ i inne
dodatki oraz uboczne skutki szczepien
zapobiegajacych chorobom zakaznym.

W patomechanizmie alergii na zwie-
rzeta najczesciej mamy do czynienia
z reakcje IgE-zalezng. Niekiedy moze
wystepowac takze reakcja typu 3, 4. Im-
munologiczne aspekty alergii na zwie-
rzeta zestawiono w tabeli.

Uczulenie na alergeny kota

W Europie i w Polsce najczesciej
uczulajacy ssak to kot domowy, a dodat-
nie testy na kota wystepuja u 20-30 %
chorych na astme oskrzelowa. Jego
alergen jest 10 razy mniejszy od alerge-
nu roztoczy kurzu domowego dlatego
bardzo latwo unosi si¢ w powietrzu.
W pomieszczeniach w ktdrych prze-
bywalo to zwierze utrzymuje sie co
najmniej przez 6 miesiecy pomimo
przeprowadzonego remontu. Anty-
gen kota jest tak silny, ze uczulenie na
jego sier§¢ moze réwniez wystepowac
u ludzi nie narazonych bezposrednio
na jego obecno$¢. W niektérych przy-
padkach dawka alergenu wytwarzana
przez kota w ciagu 10 sekund wystar-
cza do wywolania napadu astmy. Je-
zeli dojdzie do niego po 30 minutach
przebywania osoby w pomieszczeniu
z kotem uwazane to jest za dodatnig
prébe prowokacyjng. Obecnie znamy
18 alergenow kota. Gléwne alergeny
kota to Fel d1, Fel d 2, Fel d3, Fel d4,
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Fel d5. Ich Zrédlem sa: gruczoly fojowe,
$lina i gruczoly okotoodbytnicze.

Samce kotéw majg wiecej gruczotéw
tojowych dlatego sa bardziej uczulajace
niz samice. Ich kastracja powoduje istot-
ne zmniejszenie wydzielania toju oraz Fel
d 1. Tlo$¢ Fel d1 jest 10 razy wigksza w ko-
rzeniu niz na koncu wlosa .Produkcja Fel
d1 jest r6zna w réznych obszarach skory.
Na grzbiecie jest wiecej alergenéw niz na
brzusznej powierzchni skéry zwierzecia.
Wsréd kotéw niektdére sa wiekszymi,
a inne mniejszymi producentami alerge-
nu. Uwaza sie na przyktad, ze mniej aler-
gizuja koty z bialg sierScig oraz przed-
stawiciele takich ras jak Kot syberyjski,
Comish rex Devon rex, a takze Sfinks
donski czy Sfinks kanadyjski.

U niektdrych chorych z alergia na kota
moze wystapic reakcja alergiczna po spo-
zyciu miesa wieprzowego. Zespot ten na-
zywany jest zespolem wieprzowina-kot.
Jego istota jest reakcja krzyzowa pomiedzy
epitopem alergenu kota i wieprzowiny.

Alergeny psa

Kolejnym zwierzgciem domowym
wywolujacym problemy alergiczne jest
powszechnie hodowany pies. W USA
posiada go 42,5% domostw. Zrédtem
jego alergendw sa: naskoérek, mocz, $lina,
krew i odchody. W naskoérku i surowicy
psa znaleziono 29 alergenéw majacych
wlasciwoéci uczulajace, najwazniejsze
z nich to: alergen Can { 1 (gtéwny), Can
f 2 (mniejszy) czy Can £ 3.

Ryzyko uczulenia na psa zalezy od
rasy zwierzecia. Przykladowo dla sznau-
cer6w i bokseréw wynosi 25-30 %, a dla
terier6w i owczarkéw 10-15 %. Nie ma
jednak rasy calkowicie bezpiecznej dla
alergika. Psy opisywane jako ,krétko-
wlose” posiadajg aktywny alergen w na-
skorku, natomiast ,,dlugowlose” procz
aktywnego alergenu w naskdérku moga
gromadzi¢ na sieréci inne alergeny np.
roztocze kurzu domowego, pylki roslin
i grzyby plesniowe. Chorzy moga réw-
niez wykazywac reakcje nadwrazliwosci
na takie substancje jak pozostate na psie
mydtlo czy proszek przeciwko pchtom.

Przykladowe reakcje na alergeny
konia i ich charakterystyka

Roéwniez kon od wiekéw towarzyszacy
czlowiekowi to potencjalne zagrozenie dla
wielu alergikéw. Juz w starozytnosci opi-
sywano objawy wystepujace po kontakcie
uczulonej osoby z tym zwierzeciem. Znana

jest na przyklad historia Britannicusa, syna
cesarza Rzymu, ktory siedzac na koniu
tak tzawil, ze nie widziat przed sobg drogi.
Roéwniez we wspolczesnej literaturze opi-
sywane sg ciekawe przypadki uczulenia na
sier$¢ konia. Prof. Romaniski w swoim pod-
reczniku Alergologia dla internistéw poda-
je interesujacy przypadek zony ,,uczulonej”
na meza. Po blizszym zbadaniu sprawy
okazalo si¢, ze maz, z zawodu weterynarz,
przynosit do domy fragmenty siersci, kto-
re u uczulonej zony powodowaly objawy
ciezkiej dusznosci. Sytuacje takie moga
mie¢ bardzo przykre konsekwencje. Znany
jest przypadek, ze u 7 letniej dziewczyn-
ki wystapita ciezka reakcja anafilaktyczna
w kontakcie ze smykiem skrzypiec. Tylko
fakt posiadania przez jej matke adrenaliny
w strzykawce, ze wzgledu na wczeéniejsze
uczulenie na kota i szybka interwencja za-
pobiegly tragedii.

Alergen konia uznaje si¢ za najsil-
niejszy wéréd popularnych alergenow
zwierzat. Miarg tego moze by¢ fakt, ze
osoba uczulona, znajdujaca si¢ na uli-
cy, ktéra kilka godzin wcze$niej prze-
szed! kon czesto odczuwa dusznosci lub
inne objawy alergii. Zrédlem alergenéw
wziewnych konia jest: naskdrek, pot,
wlosie oraz gruczoly slinowe w ktorych
syntetyzowany jest jego glowny alergen
Equ cl. Inne alergeny takie jak Equ c2
i Equ c3 izolowane s z koniskiego potu.
Warto doda¢, ze istnieje reakcja krzy-
zowa pomiedzy alergenami naskdrka
i konskiej surowicy.

Nie dziwi, ze problem alergii na ko-
nia dotyczy najczesciej osob stykajacych
sie na co dzien z tym zwierzeciem, czyli
rolnikéw, pracownikéw stadnin i wete-
rynarzy a takze uczacych sie jazdy na
koniu lub spedzajacych na wsi wakacje.
Ze wzgledu na sile tego alergenu objawy
uczulenia obserwuje si¢ réwniez u 0séb
nie majacych bezposredniego kontaktu
z koniem, lecz stykajacych sie z wlosiem
konia znajdujacym si¢ w tapicerce me-
bli, materacach, usztywnionych kolnie-
rzykach marynarek, a nawet wykorzy-
stanym jako struny do skrzypiec.

Wisréd hodowcéw koni spotyka sie
poglady, ze niektére rasy koni, np. basz-
kirskie sg dla alergika bezpieczne, gdyz
nie wydzielaja alergenow. Niestety $ciste
naukowe badania zawartosci alergenow
poszczegdlnych ras nie potwierdzily tej
obiegowej opinii.

Alergen krowy

Pospolicie hodowana u nas krowa

w przeciwienstwie do konia nalezy do
zwierzat stosunkowo stabo uczulaja-
cych. Mimo to alergia na krowe bywa
czasami problemem dla ludzi zawodo-
wo zwigzanych z jej hodowlg. Gléwne
alergeny krowy to Bos d 1, Bos d 2 i Bos
d 3. Znajduja sie one w wyciagach z na-
skorka i siersci zwierzat.

Alergia na zwierzeta laboratoryjne

Z zagadnieniem narazenia na kon-
takt z alergenami mamy réwniez do czy-
nienia w przypadku pracownikéow za-
trudnionych w laboratoriach w ktérych
hoduje si¢ zwierzeta laboratoryjne do
celéow badawczych. Badania epidemio-
logiczne przeprowadzone w Japonii u 5
tys. pracownikéw laboratoryjnych wy-
kazaly wystepowanie objawéw u 31 %
0s6b w przypadku kontaktu ze §winka
morska, u 30 % majacych kontakt z ko-
tem i odpowiednio 26 % przy kontakcie
z myszami, 25 % o ile chodzi o psy lub
szczury. Najmniej uczulaly malpy ale
i tu procent oséb u ktérych wystapily
objawy wynosit 24.

W podobnych badaniach przeprowa-
dzonych w Szwajcarii czesto$¢ alergii na
zwierzetalaboratoryjne ocenionona24 %.
Natomiast w pracy autoréw australijskich
gdzie przebadano 228 pracownikéw la-
boratoriéw objawy alergii na zwierzeta
wystapily u 56 0séb przy 3 miesiecznym
kontakcie. Obecnie szerszym problemem
sa jednak uczulenia w zwigzku z rozsze-
rzaniem sie w spoleczenstwie amator-
skich hodowli domowych przedstawicie-
li rozmaitych rodzajéw i ras myszy, oraz
szczuréw czy chomikow.

Dwa gléwne, nalezace do lipokalin
alergeny myszy Mus m1- podstawowe
zrodlo alergenéw mocz i meszki wloso-
we oraz Mus m2- glikoproteina obecna
w mieszkach wlosowych i na powierzch-
ni skéry, sa lotne i dajg objawy ze strony
drég oddechowych.

Mozna réwniez zaobserwowaé zwia-
zek uczulenia z cigzkoécig astmy oskrze-
lowej. Warte podkreglenia jest takze to, ze
narazenia na alergen myszy we wczesnym
dziecinstwie, 2-3 miesigc zycia, zwicksza
ponad 2 krotnie ryzyko wystapienia §wi-
stow oraz atopii w wieku szkolnym.

Réwniez krewniak myszy szczur ma
tak silny alergen, ze biorac pod uwa-
ge jego szerokie rozpowszechnienie,
wystepujace u pacjentéw uczulenie na
szczura nie zawsze wigze si¢ z aktualng
obecnoscia szczura w miejscu poby-
tu czlowieka. Specyfika tego alergenu
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jest to, ze czesto$¢ wystepowania ast-
my u pacjentéw podwyzsza si¢ zarow-
no u mieszkancéw juz uczulonych na
szczura jak i tych w, ktérych domach
stwierdzono wystepowanie tego gryzo-
nia, ale jeszcze nie uczulonych. Gtéwny
alergen szczura Rat n 1 jest lipokaing
znajdujaca sie w moczu zwierzecia.
Wedtug amerykanskich badan w ku-
rzu w jednej trzeciej amerykanskich
mieszkan stwierdzono wystepowanie
tego alergenu.

Podobnie jak w przypadku szczura
réwniez kilkunastomiesigczne przeby-
wanie w pomieszczeniu w ktérym ho-
dowany jest chomik moze spowodowa¢
u osoby uczulonej wystapienia objawow
astmy. Gléwne alergeny chomika to
alergen Cri ¢ 1 obecny w moczu i suro-
wicy oraz obecny w §linie alergen Pho s
odpowiedzialny za reakcje spowodowa-
ne ugryzieniem przez te gryzonie. Daje
on réwniez reakcje krzyzowe z alerge-
nem gléwnym roztoczy kurzu domowe-
go Der p 1. Wedlug badan do najbardziej
uczulajagcych odmian chomikéw nalezy
Chomik karfowaty, Chomik dzungarski
i Chomik syberyjski.

Pomimo, ze $winka morska od lat
znana jest jako jeden z najbardziej uczu-
lajacych malych gryzoni jej pierwszy
alergen Cav p 1 wyizolowano z siersci
i moczu dopiero w 2002 roku. Obecnie
znamy jeszcze dwa jej alergeny.

Problem alergii na krolika pojawit
sie w latach 50 i 60 ub. wieku. Rozpo-
wszechnila sie woéwczas moda noszenia
przez dzieci plaszczy wykonanych z fu-
tra tych zwierzat. Opisywano nawet tzw.
cudowne ustgpienie objawow alergii np.

po sezonowej zmianie okrycia. Obecnie
znamy gléwne alergeny kroélika, ktore
znajduja si¢ w sieréci, naskoérku, $linie
imoczu. Sg to Ory cl i Ory c2. Przypa-
dlosci uczulen ograniczajg si¢ do grupy
zawodowych hodowcéw tych zwierzat
oraz hobbystow.

Pierze

Do alergenéw wziewnych o duzym
znaczeniu Kklinicznym zaliczano daw-
niej pierze. Piéra drobiu domowego:
kur, kaczek, golebi, moga uczula¢ na
drodze oddechowej. Mimo to znacze-
nie tego problemu stabnie. Wiaze sie¢
to przede wszystkim ze stopniowym
wycofywaniem sie¢ producentéw z wy-
petniania kolder i poduszek pierzem
i zastepowania ich bawelng lub mate-
riatami syntetycznymi. Jedynie wiasci-
ciele i pracownicy ferm hodowlanych
oraz osoby trzymajace ptaki ozdobne
w domach, a nawet posiadacze pawich
piér moga nabawi¢ sie uczulenia. Piéra
kazdego gatunku ptakéw maja odrebny
alergen. Istnieje prawdopodobnie row-
niez alergen miedzygatunkowy wspdlny
dla licznych gatunkéw ptakow.

Dafnie

Do zwierzat czgsto hodowanych od
ktorych osoby uczulone powinny trzy-
ma sie z daleka nalezg réwniez, co za-
skaujace, ryby akwariowe.

Wiaze si¢ to z tym, ze w akwarystyce
wielkie znaczenie w ich Zywieniu maja su-
szone dafnie, ktdre sg silnie uczulajace.

Objawy kliniczne, diagnostyka
ileczenie

Najczesciej chorzy - 78% - zglaszaja
objawy typowe dla astmy oskrzelowe;.
27% chorych ma objawy alergicznego
niezytu nosa, objawy skdrne sg rzadsze
dotycza tylko 9% pacjentéw. U 5% oséb
uczulonych wystepuja izolowane obja-
wy alergicznego zapalenia spojowek.

W diagnostyce najwieksze znaczenie
ma starannie zebrany wywiad. Wykonu-
je sie testy skorne, oznacza IgE swoiste,
przeprowadza si¢ proby prowokacyjne.

W leczeniu gléwna role odgrywa eli-
minacja zwierzecia z otoczenia chore-
go. Niekiedy jest to trudne ze wzgledu
na zawod, badz mito$¢ do ulubienca.
Konieczne jest trzymanie zwierzecia
z dala od sypialni, a takze usuniecie dy-
wanéw i wyktadzin dywanowych oraz
starych materacy.

Przeprowadzona powinna by¢ réw-
niez dezynfekcja powierzchni $rodka-
mi denaturujacymi biatka i stosowanie
oczyszczaczy powietrza oraz wysoko-
wydajnych odkurzaczy z filtrami HEPA.
Uczuleni na zwierzeta nie powinni nosi¢
ubran z welny owczej, kréliczej, wielbla-
dziej i lamy. W miejscu pracy celem uni-
kania alergii na zwierzeta zaleca si¢ uzy-
wanie odziezy ochronnej, specjalnych
masek, gogli Przestrzen ktéra zajmuja
zwierzeta powinna by¢ wydzielona oraz
powinny by¢ zastosowane specjalne
wyciagi. W szkotach nie powinno by¢
miekkich wykladzin.

Do uznanych metod leczenia nalezy
immunoterapia swoista. W leczeniu ob-
jawowym w zaleznosci od manifestacji
klinicznej. stosuje si¢ leki antyhistami-
nowe, sterydy wziewne i donosowe oraz
B2-sympatykomimetyki.

Podsumowanie

Alergia na zwierzeta jest powszech-
na. Stanowi duzy problem dla ludzi
zawodowo zwigzanych z okreslonym
gatunkiem oraz dla miloénikéw zwie-
rzat. Najbezpieczniejsza metoda lecze-
nia uczulenia jest eliminacja zwierzecia
z otoczenia. Czesto jest to niemozliwe.
W takich przypadkach mozna rozwazy¢
immunoterapie swoista.

Zaleca si¢ ostrozno$¢ przy decydowa-
niu sie na zakup zwierzecia przez osoby
chorujace na choroby alergiczne.

dr Ewa Gawrotiska-Ukleja jest starszym wyktadowcg

w Ktaedrze i KLinice Alergologii, Immunologii Klinicznej
i Choréb Wewnetrznych
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Sytuacje trudne w pracy pielegniarki

Mirostawa Kram

Pielegniarki stanowiqg grupe zawodo-
wg, ktéra jest narazona na sytuacje trud-
ne wynikajgce z réznorodnych ich uwa-
runkowan. W psychologii sytuacje trudng
definiuje si¢ jako zaktdcenie wewnetrznej
réwnowagi sytuacji normalnej i oznacza,
ze prawdopodobieristwo realizacji zada-
nia staje si¢ mniejsze z powodu zaktécania
réznymi bodzcami. Trudne sytuacje, ktore
utozsamia sig ze stresem sg zwigzane z ob-
cigzeniem fizycznym i psychicznym.

Niesprzyjajace czynniki
$rodowiskowe i jednostkowe

Do obcigzajacych czynnikéw fizycz-
nych wystepujacych w miejscu pracy
pielegniarki zalicza sie: trudne warunki
pracy, np. niewystarczajace wyposazenie
w réznorodny sprzet (niedobdr strzyka-
wek odpowiedniej wielkoéci, niedobdr,
brak pod koniec dyzuru bielizny poscie-
lowej dla pacjentéw, kieliszkéw do lekéw
doustnych, itd. Czynnikami stresorodny-
mi sg takze warunki fizyczne pracy cha-
rakterystyczne dla zawodu pielegniarki,
czyli praca w obciazajacej i niewygodnej
pozycji, mozliwoé¢ zakazenia, stan tech-
niczny pomieszczen, jako$¢ sprzetu, urza-
dzen i aparatury, mikroklimat $rodowi-
ska biologicznego oraz halas, o$wietlenie
i zageszczenie przestrzenne. Przykla-
déw mozna bytoby mnozy¢. Zmianowy
tryb pracy powoduje nierzadko rézni-
ce w postrzeganiu tych samych sytuacji
w zalezno$ci od pory dnia i nocy. Presja
czasu - konieczno$¢ szybkiego podjecia
decyzji i szybkiej reakeji na nagte zmiany
w stanie zdrowia pacjenta wysilek fizycz-
ny niezbedny podczas pielegnacji pacjen-
tow to kolejne zrédia sytuacji trudnych.
Nastepne z nich to trudne stosunki mie-
dzyludzkie. Wyrazaja si¢ one w braku
umiejetnego otwartego komunikowania
sie i wspolpracy w zespole, nierzadko
braku znajomosci oczekiwan czltonkéw
zespolu terapeutycznego. Trudnosci we
wspolpracy z pacjentem i jego rodzing sg
powaznym zrodlem stresu. To na piele-
gniarke spada wcale nierzadko, obowig-
zek reagowania na sygnaly niezadowole-
nia ze strony pacjenta i jego rodziny. To
do niej kierowane sa zadania i oczekiwa-
nia z ich strony. Pacjenci bez wiekszych
obaw ujawniajg swoje emocje, krytyczne
uwagi i frustracje.

Pielegniarki w opiece nad pacjentami
wykonuja wiele zadan organizacyjnych.
Bledny przydzial obowiazkéw, ktére sa

niezgodne z posiadanymi umiejetno-
$ciami, brak wystarczajacych wymagan
badz wymagania, ktérym trudno spro-
sta¢, moga by¢ przyczyng stresu organi-
zacyjnego. Otrzymanie zbyt duzej ilo$ci
zadann do wykonania w wyznaczonym
czasie czesto uniemozliwia pielegniarce
ich realizacje lub zapewnienie wlasciwe-
go ich poziomu. Wéwczas musi ona do-
kona¢ wyboru, czy wykona¢ jak najwie-
cej zadan kosztem jako$ci, czy utrzymac
jakos$¢ swojej pracy poprzez wykonanie
tylko pewnych czynnosci.

Spoéréd uwarunkowan indywidual-
nych najwazniejsze z nich to: niska samo-
ocena, niepewnos¢, watpienie we wilasne
mozliwoéci  okres§lone  predyspozycje
osobowosciowe - nadmierne ambicje,
wygérowana potrzeba osiagnie¢, perfek-
¢jonizm, sklonnos$¢ do rywalizacji i pro-
blemy rodzinne.

Opisane z7rédia sytuacji trudnych
mogg by¢ czynnikiem wywolujacym
negatywne skutki u pielegniarek mani-
festujace sie pod postaciag objawéw fi-
zycznych, behawioralnych (zachowania)
i psychologicznych, a nawet symptoméow
wypalenia zawodowego.

Zespol wypalenia zawodowego

Proces wypalenia zaczyna si¢ poczu-
ciem fizycznego i emocjonalnego prze-
cigzenia obowigzkami zawodowymi.
Pierwsze objawy wypalenia s3 mato cha-
rakterystyczne i zwykle narastaja powoli.
Zaczyna si¢ zwykle od niecheci wycho-
dzenia do pracy. Urlop daje dorazne efekty
- po powrocie do niej prawie natychmiast
pojawia sie frustracja i zmeczenie. Piele-
gniarka dotknieta syndromem wypalenia
zaczyna unika¢ kontaktu z pacjentami.

Kolejnym etapem jest depersonaliza-
cja. Pacjent staje sie przedmiotem dziata-
nia, a nie osobg. Staje sie przypadkiem ,,t3
nerka z pigtki”. Duzo latwiej w sensie psy-
chologicznym nie przejmowac sie ,,przy-
padkiem” niz cierpigcym czlowiekiem.
Jesli pacjent wyraza niezadowolenie, to
proponuje sie mu si¢ np. przeniesienie
do innego szpitala itp. Zespo6t wypalenia
odbija si¢ na relacjach ze wspolpracow-
nikami, co zwrotnie powoduje kolejne
obcigzenia; wroga rywalizacje, wzajemne
pretensje i konflikty. Koszty psycholo-
giczne ponosi rodzina i przyjaciele osoby
wypalonej, poniewaz jest ona stale zme-
czona i rozdrazniona. Zte samopoczucie
wywoluje nieche¢ do korzystania z rozry-

wek, spotkan towarzyskich. Kazda nowa
aktywno$¢ traktowana jest jak nowy wy-
sitek i staje si¢ kolejnym obcigzeniem.

Te i inne sytuacje prowadza do poczu-
cia bezsensu wlasnej roli zawodowe;j.

Sposoby radzenia sobie ze stresem

Sposob reagowania na sytuacje trud-
ne zalezy od rodzaju danej sytuacji, jej
nasilenia, czasu trwania a takze od stanu
psychofizycznego czlowieka w danym
momencie oraz temperamentu i sposobu
postrzegania danej sytuacji.

Literatura psychopedagogiczna po-
daje wiele sposobéw na skuteczne po-
radzenie sobie ze stresem, oto niektdre
z nich. W pierwszej kolejnoéci nalezy
ustalaé sobie realistyczne, czyli mozliwe
do osiagniecia cele. Na okreélony czas
- tydzien, miesigc, kwartal wyznaczy¢
sobie jeden cel gtéwny, np. codziennie
przez najblizszy miesigc, 15 min. po-
$wieci¢ na ¢wiczenia ruchowe albo co-
dziennie przez najblizszy tydzien, mie-
sigc 10 min. my$le¢ tylko pozytywnie
itp. Dobrym ¢wiczeniem jest wykony-
wanie tych samych rzeczy w odmienny
sposdb, np. osoba praworeczna niech
czesciej wykorzystuje lewa reke i na od-
wrot. Robi¢ sobie przerwy w pracy, krot-
sze ale cze$ciej, np. ,wyjé¢ na szpital’,
zaczerpna¢ $wiezego powietrza (przy
12 - godzinnych dyzurach naprawde go
brakuje juz po kilku godzinach). Jed-
nym zdaniem nalezy by¢ stale i wciaz
»dla siebie dobrym”, traktowaé sprawy
mniej osobiscie, podkreslac to, co dobre
i przynosi zadowolenie i rado$¢ zycia.
Zeby temu wszystkiemu sprosta¢ warto
nauczy¢ si¢ takze samoobserwacji obja-
wow fizycznych, czasu ich wystepowa-
nia, okoliczno$ci rodzaju myséli i uczué
, ktére im towarzysza. Pamieta¢ takze
o umiejetnoséci odlaczenia pracy od zy-
cia osobistego. Nauczy¢ si¢ asertywno-
$ci, ktéra jest zlotg $ciezka miedzy agre-
sywnoscig a ulegloécia. Asertywnos¢ to
postepowanie stanowcze, fagodne i bez
leku; to ochrona swoich praw bez naru-
szania praw innych. Warto takze umie¢
korzysta¢ z psychologicznego wsparcia
0s6b przychylnych - cztonkéw rodziny,
przyjacioél, kolezanek/kolegéw z pracy,
psychologa czyli zerwaé z mitem, ze do-
rosty cztowiek powinien sobie poradzi¢
ze wszystkim sam.

dr Mirostawa Kram jest adiunktem w Zakladzie Piele-
gniarstwa Pediatrycznego
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Prace licencjackie
z pielegniarstwa

Opieka pielegniarska

nad noworodkiem
przedwczesnie urodzonym

z martwiczym zapaleniem jelit.
Opis przypadku.

Przedstawiona ponizej praca licen-
cjacka zostala napisana w Zaktadzie
Pielegniarstwa Pediatrycznego pod kie-
runkiem dr Mirostawy Kram, w roku
akademickim 2010/11. Autorem pracy
jest Hanna Bachurska studentka studiow
niestacjonarnych na kierunku Piele-
gniarstwo; licencjonowana pielegniarka
Oddziatu Klinicznego Noworodkéw,
Wezesniakow z Intensywng Terapia No-
worodkow wraz z Wyjazdowym Zespo-
tem ,N” Szpitala Uniwersyteckiego nr 2
im. dr. Jana Biziela. w Bydgoszczy. Prace
dyplomowa napisano na podstawie dlu-
goletniego doswiadczenia zawodowego
oraz wnikliwej analizy pi$miennictwa
lekarskiego i pielegniarskiego. Praca
w oryginale liczy 61 stron i zawiera ty-
powy uklad dla prac kazuistycznych. Na
szczegblng uwage zwraca rozdzial zaty-
tulowany ,,Edukacja rodzicéw” oraz bar-
dzo staranna szata graficzna pracy.

Kliniczne podstawy schorzenia

Martwicze zapalenie jelit (Necrotising
enterocolitis - NEC) nalezy do cigzkich
schorzen okresu noworodkowego. Za-
graza noworodkom urodzonym z masa
ciata ponizej 2500 g i urodzonym przed-
wecze$nie. Charakteryzuje sie wystapie-
niem zmian martwiczych ogniskowych
lub rozlanych w blonie $luzowej jelita.
Zmiany te moga rozszerzac si¢ lub dra-
zy¢ w glab $ciany jelita doprowadzajac do
jego perforacji. Zmiany martwicze moga
dotyczy¢ zaréwno jelita cienkiego jak
i grubego. Objawy martwiczego zapale-
nia jelit rozwijaja si¢ stopniowo. Do obja-
wow ze strony przewodu pokarmowego
naleza: wzdgcie brzucha, tkliwos$¢ jamy
brzusznej, zaleganie tresci pokarmowej
w zoladku, wymioty, biegunka. Wcze-
sne objawy schorzenia sa bardzo zbli-
zone do objawdw posocznicy. Cechuje
je jednoczesnie duza zmienno$¢, tzn. od
nietolerancji pokarmowej do gwaltow-
nie narastajacych objawdw brzusznych
polaczonych z cechami wstrzasu. Roz-
poznanie NEC opiera si¢ na objawach
klinicznych, badaniach laboratoryjnych,
obrazie radiologicznym i ultrasonogra-
ficznym oraz chirurgicznym. Leczenie

NEC jest zachowawcze lub chirurgiczne
i zalezy od stadium choroby.

Leczenie zachowawcze polega na od-
barczeniu przewodu pokarmowego przez
zalozenie zglebnika nosowo- zoladko-
wego oraz odessaniu tresci Zoladkowej
z nadmiaru nagromadzonych gazow.
Zaprzestaje si¢ karmienia doustnego
i wprowadza si¢ zywienie pozajelitowe.
Wyréwnuje sie zaburzenia wodno- elek-
trolitowe. Stosuje sie antybiotykoterapie
o szerokim zakresie dzialania na bakte-
rie tlenowe. Stosuje si¢ takze leki prze-
ciwbolowe, tlenoterapie z mozliwoscig
wspomagania oddechu. Wyréwnuje sie
niedobory sktadnikéw krwi. Monitoru-
je sie stan ogélny noworodka. Czgstosé
powtarzania badan laboratoryjnych oraz
radiologicznych zalezy od stanu klinicz-
nego noworodka. Zahamowanie procesu
uszkadzajacego jelita, przy intensywnym
leczeniu zachowawczym prowadzi do po-
prawy stanu ogdlnego w ciagu 7-10 dni,
co pozwala unikna¢ zabiegu operacyjne-
go w granicach 25-50%. Leczenie chirur-
giczne jest konieczne w przypadku braku
poprawy w leczeniu zachowawczym. Pod-
stawowym celem leczenia chirurgicznego
jest usunigcie martwiczo zmienionego
odcinka jelita. Po resekcji zmienionego
martwiczo odcinka jelita wykonuje sie
stomie jelitowa - sztuczny odbyt. Polega
ona na wytworzeniu $wiatla jelita ze skory
powlok brzusznych w celu odprowadze-
nia na zewnatrz tresci jelitowe;.

Opis sytuacji zdrowotnej
noworodka z NEC

Wezesniak plci zenskiej, z ciazy I,
porodu I, urodzony w 29 tygodniu cia-
zy cieciem cesarskim. Powodem rozpo-
czecia akeji porodowej bylo niewczesne
odejscie wod plodowych. Urodzeniowa
masa ciata noworodka wynosita 1150 g,
dtugos¢ ciata 37 cm, obwod glowy 25 cm,
obwdd klatki piersiowej 23 cm.

Rodzice dziecka mieszkaja w ma-
tej miejscowosci, materialnie s3 dobrze
sytuowani. Matka, lat 28, z zawodu na-
uczycielka, aktywna zawodowo. Ojciec,
technik mechanik samochodowy pro-
wadzi wlasny warsztat samochodowy.
Relacje miedzy rodzicami poprawne. Oj-
ciec wspiera kobiete w trudnym dla niej
momencie zycia. Matka zostala objeta od
8 tygodnia cigzy opieka lekarza gineko-
loga, regularnie zgltaszala si¢ na wizyty
lekarskie. Prowadzila higieniczny tryb
zycia, dobrze si¢ odzywiala, nie palila
papierosow, nie pita alkoholu.

W 21 tygodniu cigzy kobieta poczuta

pierwsze ruchy plodu. Badanie USG wy-
konane w 22 tygodniu wykazalo, ze dziec-
ko rozwija sie prawidtowo. W 28 tygodniu
cigzy wystapito saczenie wod ptodowych.
Pacjentka natychmiast zglosita si¢ do po-
tozniczej izby przyje¢, skad zostata przy-
jeta na oddzial patologii cigzy. Wykonano
podstawowe badania laboratoryjne oraz
USG plodu. U pacjentki rozpoznano in-
fekcje wewnatrzmaciczng i podjeto decy-
zje o wykonaniu ciecia cesarskiego.
Wezesniak, urodzony w stanie ciez-
kim, otrzymat 3 punkty w skali Apgar
w 1 minucie, 5 punktéw w 3 minucie,
8 punktéw w 5 minucie zycia. Na sali
porodowej noworodka umieszczono
w inkubatorze otwartym, ogrzanym.
Skéra noworodka o zabarwieniu sza-
rym, brak napiecia mie$niowego, oddech
nieregularny, akcja serca 110 uderzen
na minute. Noworodka zaintubowano,
nastepnie przetozono do inkubatora
transportowego, podlaczono do respira-
tora oraz monitora przewoznego i prze-
transportowano na odzial intensywnej
terapii noworodka. Tu wcze$niaka zwa-
ZOno, zmierzono, nastepnie umieszono
na stanowisko grzewcze i podlaczono
do respiratora. Lekarz neonatolog za-
tozyt dziecku cewniki do zyly i tetnicy
pepowinowej. Na podstawie badan labo-
ratoryjnych oraz radiologicznych zdia-
gnozowano zespo6t zaburzen oddychania
i zakwalifikowano wczeéniaka do poda-
nia surfaktantu. Lek zostat podany przez
lekarza bezposrednio do dolnych drég
oddechowych przez rurke intubacyjna,
bez odlaczania dziecka od respiratora.
Po wykonaniu powyzszych czynnosci
noworodka przelozono do inkubatora
zamknietego, tj o podwdjnych $cian-
kach z nawilzonym powietrzem. Dziec-
ko umieszczono w tzw. gniazdku, dbajac
o wygodne i fizjologiczne ulozenie cia-
fa. Podlaczono zywienie pozajelitowe.
W 7 dobie zycia rozpoczg¢to karmienie
pokarmem matki w ilosci 1 ml, stopnio-
wo zwiekszajac porcje. W 10 dobie zycia
zaobserwowano zaleganie pokarmu oraz
wzdecie brzucha. W 25 dobie nastapilo
gwaltowne pogorszenie stanu zdrowia
dziecka. Odnotowano spadki saturacji
do 60%, akcja serca wynosita 170/min,
ci$nienie tetnicze krwi 45/24 mm Hg.
Brzuch byt wzdety, napiety, bez perystal-
tyki jelit. Przerwano karmienie dojelito-
we. Zalozono sonde zoladkows. Dziecko
byto niespokojne, tkliwe przy dotykaniu.
Wykonano zdjecie rentgenowskie jamy
brzusznej, w ktérym stwierdzono zmiany
martwicze w obrebie jelita cienkiego. Na
podstawie obrazu klinicznego, badan la-
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boratoryjnych dziecko zakwalifikowano
do zabiegu operacyjnego. Przygotowa-
ny zespot transportowy, w sktad ktérego
wchodzi lekarz neonatolog, pielegniarka
oraz kierowca karetki ”N” (Neonatolo-
gicznej) przewiozt dziecko na odzial chi-
rurgii dzieciecej. W 25 dobie zycia zostal
przeprowadzony zabieg operacyjny. Usu-
nieto martwiczo zmieniony odcinek (20
cm) jelita cienkiego i wytoniono ileosto-
mie jelitowa. Po pieciodniowym pobycie
na oddziale chirurgii, noworodka prze-
kazano na oddzial intensywnej terapii.
Gléwnym zadaniem zespolu piele-
gniarskiego byto zadbanie o prawidlowa
pielegnacje skory wokot przetoki. Wszyst-
kie czynnosci wykonywano w sposéb hi-
gieniczny oraz z przestrzeganiem zasad
aseptyki i antyseptyki. W 35 dobie zycia
wlgczono zywienie enteralne w celu przy-
rostu masy ciata. Przez caly czas monito-
rowano parametry zyciowe dziecka. Dba-
no takze o drozno$¢ drég oddechowych,
odsluzowujac dziecko co trzy godziny.
W 43 dobie odlgczono dziecko od wspo-
magania oddechu. Rodzicéw wdrazano
do wykonywania czynnosci pielegnacyj-
nych. Dziecko zaczeto przystawia¢ do
piersi przy kazdej wizycie matki, w czasie
jej nieobecno$ci wczesniaka karmiono

Fabryka kosmetyczna

z butelki. W celu stymulacji rozwoju psy-
choruchowego prowadzono rehabilitacje
metodg Vojty. W 53 dobie zycia przeka-
zano dziecko na odzial septyczny nowo-
rodka. Na oddziale w dalszym ciaggu dano
o wlasciwe zywienie dziecka, pielegno-
wano stomie jelitowg. W 75 dobie zycia
dziecko przekazano na oddzial chirurgii
dzieciecej w celu zespolenia odcinka jelita
cienkiego. Po 5 dniach dziecko wrocilo na
oddzial intensywnej terapii noworodka
w celu wygojenia rany pooperacyjnej,
prawidtowego odzywiania i przygotowa-
nia do wypisu.

Przed wypisaniem wczesniaka do
domu wykonano kontrolne badania
laboratoryjne, mikrobiologiczne krwi
i moczu, badanie radiologiczne klatki
piersiowej, ultrasonograficzne glowy
oraz elektrokardiologiczne serca, konsul-
tacje okulistyczna w celu oceny dna oka
i wykluczeniem retinopatii wczesniaczej.

Edukacja rodzicow

Rodzicéw wdrozono do systemu opie-
ki i pielegnacji swojego dziecka. Matke
zaangazowano, aby $ciagata pokarm. Po-
informowano o korzysciach wynikaja-
cych z karmienia naturalnego. Gdy dziec-

,,Halina”

ko samodzielnie oddychalo, stopniowo
przystawiano je do piersi. Nauczono ro-
dzicéw prawidlowej techniki mycia rgk
przed podejéciem do dziecka. Zachecano
ich do bliskosci z dzieckiem przez dotyk.
Edukowano, iz dotyk i glaskanie wplywa
kojaco na dziecko. Gdy dziecko zostalo
odlaczone od aparatury medycznej po-
zwolono rodzicom je kangurowa¢ czyli
przytula¢, glaska¢, méwic szeptem. Przed
wypisem dziecka do domu wyjasniono
i udzielono odpowiedzi na wszelkie nur-
tujace rodzicéw pytania. Poinformowano
o koniecznosci zglaszania sie na szczepie-
nia ochronne oraz profilaktyczne badania
lekarskie a takze zglaszania sie do poradni
patologii noworodka co miesigc. Przeka-
zano informacje o kontrolnym badaniu
stuchu w 6 miesigcu zycia oraz zgtosze-
niu si¢ do poradni ortopedycznej w celu
oceny stawdéw biodrowych. Zachecano
rodzicéw do przebywania z dzieckiem na
$wiezym powietrzu i hartowania, spedza-
nia z nim jak najwiecej czasu, co wplywa
bardzo korzystnie na rozwéj emocjonalny
dziecka i umacnianie wiezi miedzy rodzi-
cami a dzieckiem.

oprac. dr Mirostawa Kram

Wojciech Slusarczyk

Na ulice miasta wyjezdza bus z wyma-
lowang reklamgq. Zainstalowane na nim
glosniki zachwalajg nowoczesny produkt.
Biznesmen, wiasciciel busa jak i fabryki,
ktorej produkt jest reklamowany, wraca
wlasnie z migdzynarodowej wystawy ko-
smetycznej w Tel-Avivie. Towarzyszg mu
piegowaty boy hotelowy oraz dziewczyna
z dtugimi, blyszczgcymi wlosami. Gdyby
przyjrzec sig twarzy chtopca mozna by do-
strzec, iz piegi pokrywajg zaledwie potowe
jego oblicza. Zanim biznesmen wejdzie do
swojego biura minie Swiezo zbudowane
terrarium dla 26lwi oraz witajgcych go
pracownikéw fabryki. Wszystko to jest
efektem jego pomystowosci, uporu i odwa-
gi. Swiat otwiera przed nim wlasnie nowe
mozliwosci. On sam realizuje zas marze-
nie, na ktore dtugo pracowat.

Czy to obrazek ze wspdlczesnego
nam Nowego Jorku? Nie. To Bydgoszcz
w roku 1939.

Waclaw Pazdzierski, bo o nim mowa,
urodzil si¢ w Wilnie, w 1873 r. Studia
farmaceutyczne ukonczyl w Moskwie,

w 1898 r. Nie znamy wielu szczegotow
zjego zycia sprzed przeprowadzki do Byd-
goszczy. Do grodu nad Brda przyjechal na
poczatku lat dwudziestych XX w. Byl to
czas w ktérym dawni niemieccy przedsie-
biorcy, czy to z wyboru czy z konieczno-

$ci sprzedawali swe majatki, przenoszac
sie na zachodnia strone nowo powstalej
granicy. Zaistniata w ten sposéb préznia
ekonomiczna zasysala w szybkim tempie
przybyszy spoza Bydgoszczy.

Pazdzierski przyjechal wraz ze swoja

bus z reklamg kremu produkowanego w fabryce kosmetycznej ,Halina”, 1939 r.
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Fabryka kosmetyczna ,Halina”, 1939 r.

rodzina. Jego zong byta Rosjanka. Uro-
dzona w Wologdzie na Syberii. Helena
(z domu Siemienkow) mowila prawie
wylacznie po rosyjsku. Z jej powodu
dzieci, ktére urodzita Wactawowi: Na-
talia, Tamara, Halina i Wieczystaw, byly
wyznania prawostawnego. Cata czwoérka
musiafa przyjs¢ na $wiat na dtugo przed
przyjazdem. Najstarsza cdrka, Natalia

w latach dwudziestych byta juz Zong hra-
biego Sergiusza Kudryckiego.

Pazdzierski nie staral si¢ o uzyskanie
koncesji na prowadzenie apteki. Ambicja
i pomystowo$¢ nie pozwalaly mu tez na
podjecie diugoterminowej pracy w cha-
rakterze farmaceuty w ktdrej$ z bydgo-
skich aptek. Na pierwszym miejscu jego
zainteresowan znajdowaly si¢ parafar-
maceutyki i kosmetyki.

W dniu 221V 1927 r. Wactaw Pazdzier-
ski stawil sie w Sadzie Powiatowym w Byd-
g0szczy, wnoszac o wpisanie do rejestru
handlowego firmy pod nazwg ,,Pharma-
chemia” Laboratorium Chemiczno - Ko-

smetyczne. Siedziba firmy znajdowala sie
przy ul. Jagiellonskiej 22. Przedmiotem jej
dzialalno$ci mialo by¢ wytwarzanie wyro-
béw chemiczno-kosmetycznych.

Jeden sposrdd calej gamy specyfikow
wytwarzanych przez Pazdzierskiego wy-
maga specjalnego omdwienia. Do tej pory
wspominajg go wiekowe bydgoszczanki.

Krem ,,Halina”; stal si¢ sztandarowym
produktem ,,Pharmachemii”. Pierwotnie
byt to krem rozjasniajacy piegi, nieba-
wem jednak doczekat si¢ swojej ,,sporto-
wej” wersji jako krem pielegnacyjny dla
mezczyzn, uzywany po goleniu. (W ofer-
cie znajdowat sie rowniez puder ,,Halina”
oraz mydlo o tej samej nazwie.)

Podobno w wynalezieniu receptury
owego kremu miata udzial jedna z c6-
rek Pazdzierskiego, Halina ktorej twarz
pokrywaly piegi. Prosila ona swego ojca
o stworzenie takiego kremu, ktéry spo-
wodowaltby ich znikniecie. Zaden z do-
stepnych wowczas na rynku kosmetykéow
nie odnosil pozadanych sukceséw.

Pazdzierski stworzyl i opatentowat 6w

krem, ,,testujac” go na swej corce Halinie.
Jej imie zostato wykorzystane jako nazwa
nowego kosmetyku.

Kuracja podzielona byla na trzy etapy.
Kazdemu z nich przypisano odpowiedni
rodzaj kremu. Po zastosowaniu wszyst-
kich trzech piegi znikaly. Warunkiem
utrzymania efektéw bylo jednak profi-
laktyczne uzywanie kremu. Podobno je-
$li kto$ przestawat uzywac ,,Haliny’, piegi
natychmiast pojawialy sie ponownie.

Faktem jest, iz krem ten stat sie rozpo-
znawalna markg. Wraz z innymi produkta-
mi uzyskat zlote medale na Powszechnych
Wystawach Krajowych w Poznaniu (1929
r.) i w Wilnie. Zloty medal zostal wreczony
réwniez na wystawie we Florencji, za§ w
1934 r. Pazdzierski uzyskat nagrode Gran
Premio w Tel-Avivie i Londynie.

Krajowe i zagraniczne wystawy byly
statym elementem promocji przedsigbior-
stwa. Jedna z wystaw w Wiedniu miala sie
wkroétce okaza¢ brzemienna w skutkach.

W dniu 12 V 1937 r. Pazdzierski
udzielil prokury swojej najstarszej corce,
Natalii ktéra od wielu juz lat byta jego
prawa reka przy prowadzeniu intereséw
oraz organizowaniu wystaw.

Ksigzka adresowa miasta Bydgosz-
czy na 1933 r. informuje nas o istnieniu
Laboratorium Chemiczno Farmaceu-
tycznego ,MEDYKO”. Byla to niewielka
wytwornia, znajdujaca sie przy ul. Dwor-
cowej 32. Jej wlascicielem byl hrabia Ku-
drycki. Pazdzierski wspotpracowal z zie-
ciem. Jednym z wyrobéw ,MEDYKO”
byt Prawdziwy Australijski Olejek Euka-
lyptusowy (Ol. Eucalypti glob.). Wedlug
reklamy specyfik ten likwidowat bél gto-
wy, bdl sprochnialego zeba, bol zotadka,
bole reumatyczne. Reklama glosita row-
niez iz: ,Olejek eukalyptusowy Apteka-
rza Waclawa Pazdzierskiego znakomicie
dziata w przypadkach kaszlu, chrypki,
astmy oraz doskonale dezynfekuje orga-
ny oddechowe?”

Niestety hrabia Kudrycki, prowadzac
wystawny i wyczerpujacy styl zycia,
chorowal na suchoty, co doprowadzi-
to wkrétce do jego $mierci. Umierajac
pozostawil Natalie wraz synem. Firma
»MEDYKO” przestata istnie¢.

»Pharmachemia” za$ rozwijala sie i po-
trzebowala wiekszego lokalu. W okresie
miedzy 16 V 1936 r.,a 16 IV 1937 r. nowa
siedzibe usytuowano przy ul. Sienkiewi-
cza 11. Byt to jednak tylko okres przej-
$ciowy. Pazdzierski uzyskujac znaczne
dochody zainwestowal w wybudowanie
od podstaw trzypietrowego gmachu przy
ul. Zduny 14/16, do ktérego przenidst
firme latem 1938 r.
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W dniu 31 XII 1938 r. Pazdzierski wraz
z rodzing zawigzal spotke o nazwie Fabry-
ka Kosmetyczna ,,HALINA”. Przedmiot jej
dziatalnosci stanowilo wytwarzanie wszel-
kiego rodzaju wyrobéw kosmetycznych
oraz leczniczych. Uboczng sfere dziatalno-
$ci stanowil wyréb ozddb choinkowych.

Byt to juz duzy zaklad zatrudniajacy
okoto 100 0sdb; przewaznie kobiet. Pro-
dukcja podzielona zostala na dwa gléwne
dzialy: dzial kremoéw oraz dzial srodkéw
do pielegnacji wloséw. Nie rezygnowano
jednak z kontynuowania produkeji pa-
stylek i ptynéw od$wiezajacych oddech.

Pazdzierski wraz z dwoma chemikami
wymyslal coraz nowsze receptury ispo-
soby ich reklamy.

W statucie spétki znajdowal sie za-
pis, iz wydatki na reklame wyrobéw nie
moga by¢ nizsze niz 40% czystego zysku
z roku poprzedniego. Zapis ten potwier-
dzal rzadko spotykany w tamtych cza-
sach nacisk na reklame.

Pazdzierski wykorzystywal nietuzin-
kowe sposoby na zachwalanie swoich
produktéw. Przez szereg lat zatrudnial
piegowatego mlodzienca, ktéremu poto-
we twarzy smarowano kremem ,Halina”
Przystrojony w uniform boya hotelowego
lub pseudo wojskowy mundur stanowit
zywa reklame uzywang podczas wszelkie-
go rodzaju wystaw krajowych i zagranicz-
nych. Gdy firma rozpoczela produkeje
plynu do pielegnacji wloséw ,Mag”, Paz-
dzierski zaczat zatrudnia¢ mloda dziew-
czyng, ktorej zadaniem bylo prezentowa-
nie swych wspaniatych, mytych ,magiem”
wloséw. Po ulicach Bydgoszczy i innych
miast jezdzil specjalny bus z reklamag kre-
mu ,Halina”. Z glosnikéw na nim zamon-
towanych dobywata sie reklama produk-
tow magistra Pazdzierskiego. Gdy zaczeto
produkowa¢ kosmetyk o nazwie ,krem
z6twiowy”, w siedzibie firmy zainstalowa-
no specjalne terrarium z zétwiami.

Reklamy Pazdzierskiego cechowat
rzadko spotykany w Polsce tamtych cza-
sow, amerykanski wrecz styl i rozmach.

Sam twércza ,HALINY” byt cztowie-
kiem oszczednym i stronigcym od prze-
pychu. Cechowal go wrecz ojcowski sto-
sunek wzgledem swoich pracownikéw.
Osoby samotne, zatrudnione w ,,Halinie”
byty zapraszane do domu Pazdzierskich
na niedzielne i $wiateczne obiady.

W wieku 66 lat Waclaw Pazdzierski
osiggnal ogromny sukces. Jego przed-
siebiorstwo zwyciesko przetrwalo lata
kryzysu ekonomicznego (1929 - 1935),
rozwijalo sie zdobywajac rynki w Polsce
iza granica. Jak okazalo sig, szczgscie nie
mogto jednak trwa¢ dlugo.

W obawie przed wojng, w sierpniu 1939
r. Pazdzierscy wyjechali do Warszawy.
W Bydgoszczy zostata tylko najstarsza cor-
ka Natalia, sprawujac piecze nad firma.

Po zajeciu miasta przez Wermacht,
~HALINA” zawiesita produkcje. Firma
nie zostala jednak przejeta przez nie-
mieckiego zarzadce komisarycznego.
Powodem tego byl splot milo$ci oraz
wielkiej polityki.

Podczas jednej z licznych wystaw za-
granicznych, w Wiedniu, Natalia poznata
mlodego oficera austriackiego lotnictwa.
Byt nim Tyrolczyk Eugen Sartori. Mlodzi
zakochali si¢ w sobie. W pazdzierniku
1939 r. wzieli $lub.

Na skutek przylaczenia Austrii do III
Rzeszy, Sartori posiadal obywatelstwo nie-
mieckie, petnigc funkcje Stabsingenieura
Luftwaffe. Poprzez malzenstwo, Natalia
stawata sie pelnoprawng obywatelka Nie-
miec, zachowujac jako jedyna z rodziny
Pazdzierskich prawo wlasno$ci wytworni.

Sartori nie byl nazista3. O Hitlerze
wyrazal si¢ pono¢ z dystansem, za$ do
swoich pracownikéw odnosit sie z nale-
zytym szacunkiem.

W dniu 1 XI 1939 r. firma zmienita
nazwe na ,EUWONA” Fabrik Kosmeti-
scher und Pharmazeutischer Priparate.
Do 1941 r. stata sie spétkg i prawdopo-
dobnie juz wtedy weszta w sklad bydgo-
skiego oddziatu berlinskiej firmy Asid
Serum Institut.

Mimo zmiany nazwy firmy, krem
»Halina” byt nadal sprzedawany pod
dawng marka.

W trudnych wojennych warunkach
wytwornia jednak nie dzialata tak prez-
nie jak latem 1939 r. W zakfadzie uzywa-
no zaledwie 9 maszyn oraz zatrudniano
tylko 26 pracownikéw. Asortyment wy-
twarzanych produktéw zaczatl si¢ zmniej-

sza¢. Pewng nowoscig bylo zas wytwarza-
nie opatrunkéw na potrzeby wojska.

Tymczasem w Warszawie, Wactaw
Pazdzierski staral si¢ sprosta¢ trudnej
rzeczywistosci, uruchamiajac w prowizo-
rycznych warunkach laboratorium w kto-
rym wlasnorecznie wytwarzat krem ,,Ha-
lina”, za$ jego dzieci Halina i Wieczystaw
otworzyli w Warszawie przy ul. Kruczej
sklep kosmetyczny ,HALINA” sprzedajac
w nim miedzy innymi wyroby ojca.

Niestety choroba okazala si¢ silniejsza
niz jego wrodzony zapal i upér. Waclaw
Pazdzierski zmart 22 VI 1941 r., koniczac
w ten sposob pelne przygdd i pasji zycie.

Warszawski sklep Wieczystawa i Ha-
liny zostat doszczetnie zniszczony pod-
czas powstania.

Tymczasem Natalia i Eugen Sarto-
ri zrozumieli, ze dalsze przebywanie
w Bydgoszczy staje si¢ niebezpieczne.
W 1944 r. Eugen wywiozl swoja, bedaca
juz w cigzy zone, do Wiednia.

Po wyzwoleniu Bydgoszczy fabry-
ka przy ul. Zduny, jako mienie ponie-
mieckie, znalazta si¢ pod panstwowym
zarzgdem. Produkcje uruchomiono juz
przed czerwcem 1946 r. Na stanowisko
tymczasowego kierownika wyznaczono
Abrahama Lewina.

W 1947 r., posiadajac zaledwie 25 pra-
cownikow, firma wytwarzala nadal wy-
roby kosmetyczne i farmaceutyczne.

Pozostate w Polsce dzieci i wdowa po
Pazdzierskim na krétko odzyskali utra-
cony majatek. Owczesne wladze dazyly
jednak do nacjonalizacji wszelkiego ro-
dzaju dzialalnos$ci gospodarczej. W dniu
30 V 1947 r. postanowieniem Gléw-
nej Komisji do spraw upanstwowienia
przedsigbiorstw w Bydgoszczy, firma
LHALINA” stala si¢ wlasno$cig panstwa.
Spadkobiercy nie zostali jednak bierni

Rodzina Waclawa PaZdzierskiego, wlasciciela fabryki kosmetycznej ,,Halina”, 1939 r.
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Wiasciciel i pracownicy fabryki kosmetycznej ,,Halina”, 1939 .

i szybko odwotali si¢ od tej decyzji, pod-
kreslajac fakt, iz obecnie firma nie jest
w stanie zatrudnia¢ 100 pracownikéw na
jedng zmiane. W dniu 6 XI 1947 r. Glow-
na Komisja cofneta swa decyzje.
Spadkobiercy rozwijali rodzinny in-
teres. W 1948 r. firma byla juz w stanie
zatrudnia¢ na jednej zmianie 70 osé6b.
Niestety upanstwowienie nie mo-
glo ominag¢ ,HALINY” Jako pretekst
do nacjonalizacji, zostal wykorzystany
prawdopodobnie fakt, iz w czasie wojny
weszla ona w sklad bydgoskiego oddzia-
tu berlinskiej firmy Asid Serum Institut.

W dniu 16 IIT 1949 r. Wydzial Ekono-
miczny Komitetu Wojewo6dzkiego Po-
morza PZPR, w pisSmie do Wydzialu
Przemystowego Wojewddzkiego Urzedu
Pomorskiego, zwrdcil sie o wszczecie
postepowania w celu upanstwowienia
fabryki ,HALINA”. Z braku Zrddel nie
wiemy dokladnie kiedy firma stala sie
wlasnoscig panstwa. Jednakze w dniu 7
IX 1949 r. znajdowala sie juz pod zarza-
dem Dyrekeji Ogolnokrajowej Przemy-
stu Miejscowego w Bydgoszczy.

Panstwo jako wlasciciel nie bylo za-
interesowane utrzymywaniem profilu

Kiedy $wiete cialo staje si¢ anty-zarazowg tarcza

- kilka stéw o ikonogratii $w. Sebastiana

Jowita Jagla

przedsiebiorstwa. Pomieszczenia fabryki
zaczely by¢ z czasem wykorzystywane do
zupelnie innych celéw.

W tym krétkim zarysie zostalo po-
minietych wiele, czekajacych na szersze
opracowanie watkow. Powigzane s3 one
z dziejami firmy oraz ludzi jg tworzacych.
Historia ta przypomina scenariusz powie-
$ci z elementami milosci, wielkiej polityki
oraz calym szeregiem drobnych codzien-
nych spraw. Nie stworzy! jej umyst genial-
nego pisarza, lecz podyktowato zycie.

dr Wojciech Slusarczyk jest pracownikiem Zakladu Hi-
storii Medycyny i Pielegniarstwa

Wsrod bogatego grona patronow an-
tyzarazowych postacig niewgtpliwie wy-
rézniajgcg sie i dominujgcg jest Swiety
Sebastian, zyjgcy w III wieku dowddca
strazy cesarza Dioklecjana. Po nawro-
ceniu sig na wiarg chrzescijatiskg zostat
skazany na kare $mierci, ktéra bylta tym
bardziej upokarzajgca, iz rozkaz cesar-
ski mieli wykona¢ podlegli Sebastianowi
zotnierze. Kilkadziesigt strzal wypusz-
czonych przez cesarskich tucznikow nie
zabilo Swigtego, ale jedynie zranito. Jego
wymeczone, konajqgce ciato odnalazta Sw.
Irena, ktéra zaopiekowatla sig Swietym
i wyleczyta. Po odzyskaniu zdrowia Swie-
ty ponownie zaczgl glosi¢c nowg wiare
przez co kolejny raz cesarz skazat go na
Smier¢, tym razem przez zmasakrowanie
maczugami. Cierpienia fizyczne, jakich

doznat $w. Sebastian uczynity go patro-
nem tucznikéw i kusznikow (ze wzgledu
na motyw strzal), opiekunem tapiceréw
(bo byt najezony strzatami jak tapise-
ria igtami) oraz handlarzy zelastwem
i konwisarzy (poniewaz groty strzat wy-
konywano z metalu). Za opiekuna obrali
go sobie takze mysliwi, straznicy, kamie-
niarze i ogrodnicy. Najistotniejszy jed-
nak patronat Swigtego dotyczyt szeroko
pojetej zarazy, a rozpoczyna go bardzo
doktadna data - rok 680, wtedy wlasnie
wielka zaraza opanowata Pawie i nie
ustepowata mimo modlitw do wielu Swig-
tych. Jak podaje Piotr Diakon w ,,Historii
Longobardow”, w momencie absolutne-
g0 braku nadziei jeden z mieszkaricow
miasta zostat obdarzony nadprzyrodzo-
nym widzeniem, w ktorym otrzymat

nakaz postawienia ottarza $w. Sebastia-
nowi. Kiedy wladze koscielne uwierzyly
w prawdziwos¢ objawienia, zastosowa-
ty sie do niego i wzmocnily modlitwy.
Wkrotce tez epidemia opuscita Pawie,
a takze zaatakowany przez dzume
w tym samym czasie Rzym. Dzigki temu
zdarzeniu $w. Sebastian zostat glownym
oredownikiem od epidemii juz w wieku
VII, cho¢ aktywny wzrost jego popular-
nosci nastgpit dopiero od potowy wieku
XIV, czyli od momentu ,rozlania sig”
w Europie tzw. ,,czarnej Smierci’.

Poczatkowo ukazywano $w. Sebastia-
na w uniformie rzymskiego Zolnierza
z palma meczenstwa w dioni, jednak
ta obrazowa formula szybko wyczerpa-
ta si¢ i od XIII stulecia podstawowym
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atrybutem $wietego uczyniono strzate!

Strzaly i tuk stanowily jedng z naj-
starszych broni znanych ludzkosci, dla-
tego w starozytnych mitach wyobrazaty
boska moc, stuzyly bogom i herosom
do walki, symbolizowaly promienie
stoneczne, ale tez chorobe zsytang na
ludzi. Zlowieszczy aspekt strzaly obja-
wia sie juz w samej nazwie, w j. greckim
oznaczal ja wyraz tokson , od ktérego
utworzono stowo toksikon- trucina.
Zatem to co toksyczne, trujace byto
przeznaczone do tuku i strzat. Ztowrogi
etos trujacych strzat jest obecny w micie
o Herkulesie i jego strzatach, ktore przez
zanurzenie w jadzie Hydry przemienily
sie w straszliwa bron. Strzaly pojmowa-
ne jako symbol zagtady i choroby zsyta-
nej na $wiat przez msciwego boga zosta-
ty réwniez uznane za gtéwny emblemat
Apolla. Jako tucznika siejacego zaraze
na Achajow przedstawit Apolla Homer
w ,,Iliadzie”:

»[...] Wystuchat go Fojbos Apollon:
Ruszyt z wierzchotkow Olimpu,
a serce mu gniewem ploneto,
Luk na ramionach unosit i kotczan
wokot zamkniety.
Strzaty mu z barkéw, gniewnemu
bogu, dzwonily rozglosnie
Wraz z kazdym krokiem; on szedt zas
do nocy podobny.
Przysiadt nastepnie opodal okretow
i pocisk wypuscit:
Brzek sig rozlegt posepny z cigciwy
tuku srebrnego.
Najpierw muly porazit Apollon i psy
Smiglonogie,
Potem zasig na mezéw swoj grot
skierowawszy niechybny,
Bit; a geste wnet stosy z trupami
plongc poczety”
(I, 45-50).

Podobny opis zamieécil anonimowy
autor ,Hymnu do Apolla Pityjskiego’,
w ktorym bog zostal okreslony jako .z
dala godzacy strzatami” O zarazie ktora
dotykat $wiadczg dodatkowe przydom-
ki Apollina, byl ,uzbrojonym w zloty
miecz, ,strzelceny’, ,wedle upodobania
razacym, ,razacym z dala’, ,razacym
setki” i ,,stawnym z tuku” Nadawany mu
dodatkowy przydomek ,czysty” $wiad-
czyl, iz ,bogu nienawistne jest wszystko,
co plami cztowieka i przez cztowieka jego
samego’. Dzieki temu Apollo wymuszajac
na dotknietych zaraza pokute, oczyszczal
zaréwno ich jak i ziemie na ktorej zyli.

Motyw  miecza/strzal/grotéw/pocis-

kéw/btyskawic wymierzonych jako kara
na grzeszng ludzko$¢ pojawia si¢ rowniez
wielokrotnie w Biblii. Strzaty symbolizo-
waly trzy grzechy gléwne (Avaritie, Su-
perbie i Luxurie) lub trzy plagi: zaraze,
wojne i gtéd ,,gdy wysle przeciwko wam
strzaly glodu jako niszczycielki, ktére
maja za cel zaglade, gdy je wysle na wa-
sza zaglade, pomnoze miedzy wami gtéd
i ztamie wam podpore chleba” (Ez 5,16).
Motyw strzaly jest nader czesto obecny
w psalmach i profetycznych ksiegach.
Strzaly symbolizuja kare, narzedzie wy-
mierzania sprawiedliwosci, boskie poci-
ski. ,,jesli sie [kto] nie nawrdci, miecz swoj
On wyostrzy; przygotuje na niego pociski
$miertelne, sporzadzi swe ogniste strza-
ly” (Ps 7, 13-14), ,,z Twego tuku bedziesz
mierzy¢ w ich twarze” (Ps 21, 13) ,,chmu-
ry wylaly wody, wydaly glos chmury i po-
lecialy Twoje strzaly” (Ps 77, 18). Dawid
btaga Boga w Psalmie 38 ,,Nie kar¢ mnie,
Panie, w Twoim gniewie i nie karz mnie w
Twej zapalczywosci! Utkwily bowiem we
mnie Twoje strzaly i reka Twoja zaciazyta
nade mng” (Ps 38, 2-3), a do$wiadczony
cierpieniem Hiob zali si¢ ,,bo strzaly Boga
tkwia we mnie, moja dusza trucizne ich
pije” (Hi 6,4). Boski gniew wspolgra z si-
tami natury ,,poleca z chmur celne pociski
btyskawic, pomkng do celu jak z dobrze
napietego tuku, a gniewne grady wyrzu-
cone zostang jak z procy” (Mdr 5, 21-22).
Strzaly i blyskawice obrazuja boska moc
»rozkazem swoim rzuca On blyskawice
i szybko wysyta pioruny, stugi swego sadu”
(Syr 43, 13), Bog zas jest wojownikiem-
tucznikiem, ktéry pokonuje armie grzesz-
nikéw ,,potamane ich tuki” (Jr 51, 56).

W éredniowiecznej literaturze pozabi-
blijnej motyw strzat zyskuje reaktywacje
w wieku XIII. Dominikanin Gerard z Fra-
cheto opisat wizje $w. Dominika, w trakcie
ktorej Chrystus miat ciskaé na ludzi wtdcz-
nie (1260/62 r.). Gniew Chrystusa jest tak
ogromny, Ze nie moze pomoc nawet in-
terwencja Matki Boskiej, dlatego jako ore-
downikéw przedstawia ona Chrystusowi
$w. Dominika i §w. Franciszka. Kilka lat
pdzniej po ukazaniu sie legendy Gerarda
z Fracheto Dietrich z Apolda zinterpreto-
wat trzy wldcznie Chrystusa jako symbo-
le pychy, pozadania i obzarstwa. Wizje te
opisat tez Jakub de Voragine w ,,Legenda
Aurea’; nie rezygnujac z dokladnego scha-
rakteryzowania grzechéw: ,,gdy $w. Do-
minik byl w Rzymie i starat si¢ u papieza
o zatwierdzenie swego zakonu, pewnej
nocy podczas modlitwy ujrzal oczyma
duszy Chrystusa, ktdry stat w powietrzu
i trzymajac w rece trzy widcznie potrzasat

Medycyna i sztuka
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Bég Ojciec jako tucznik zsytajqcy strzaly za-

razy, drzeworyt, pot. XV w., Niemcy.

(przerys grafiki Wojciech Wasiak)
nimi nad $wiatem. Woéwczas Matka Jego
szybko podbiegla i zapytala, co chce uczy-
ni¢. On za$ rzekt jej: Oto ludzko$¢ petna
jest niegodziwosci trojakiego rodzaju: py-
chy, nieczystosci i chciwosci. Dlatego tez
chcee ja zgtadzi¢ tymi oto trzema widcznia-
mi. Najswietsza Panna rzucila sie tedy do
ndg Chrystusa i rzekla: Synu najdrozszy,
zmiluj si¢ nad nami! Niech milosierdzie
twoje zlagodzi wyrok sprawiedliwosci!
Chrystus za$ odparl: Czyz nie widzisz, ile
oni krzywd wyrzadzaja? A Matka Boska
prosita: Pohamuj swoj gniew i poczekaj
jeszcze troche. Mam bowiem stuge wier-
nego i dzielnego zapasnika, ktory $wiat
caly przebiegajac pokona go i podda pod

Wundenmann, grafika z ,Feldtbuch der
Wundartzney” Hansa von Gersdorff, 1524 r.,
Niemcy, (przerys grafiki Wojciech Wasiak)
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El Greco: Sw. Sebastian. 1581 r.

Gerrit van Honthorst: Swigty Sebastian, XVII w.

Twoje panowanie. Dam tez do pomocy
drugiego mego stuge, ktory wraz z nim
wiernie bedzie walczyl. Syn Bozy tedy
rzekl: Przejednata$ mnie, Matko i przy-
jatem Twoja prosbe (...)> Motyw wi6czni
pojawia si¢ jeszcze w XIII-wiecznym ,,Spe-
culum beatae Mariae virginis® Konrada
z Saksonii, cho¢ w tym przypadku staje sie
ona narzedziem gniewu, ktérym postugu-
je sie Bog podczas Sadu Ostatecznego.
Literature $redniowieczng wspierala
mocno ikonografia. Obszerny zestaw
treSci  symbolicznych ~ wprowadzaja
m.in. druki antyzarazowe, drzeworyt-
nicze ulotki i ilustracje traktatow me-
dycznych. Przeglad tego typu przedsta-
wien rozpoczyna niemiecki drzeworyt,
z II pol. XV wieku ukazujacy Boga Ojca
jako celnego tucznika strzelajacego do
ludzi ostanianych przez Matke Boska
i Chrystusa. Strona tytulowa utworu
»Regimen zu deutsch” (przed 1500 r.)
autorstwa Philippa Culmachera obra-
zuje akt boskiej kary w postaci zarazy,
ktora w tym przypadku jest wyobrazona
pod postacig miecza trzymanego przez
aniola $mierci. Obszar ziemi, zainfeko-
wany przez chorobe obrazuja umarli za-
winieci w catuny, obecna jest tez osoba
przyjmujaca sakrament namaszczenia
i dwie sylwetki modlace si¢ do $wietych
patronéw reprezentowanych tutaj do$¢
licznie przez Matke Boska, §w. Sebastia-
na i $w. Rocha. O okrucienstwie ludz-
kiego losu przypomina alegoria $mierci
siedzacej na przynaleznym jej tronie-
marach. Wiekszo$¢ grafik z konca XV
wieku dotyczy raczej epidemii dzumy,
cho¢ juz powoli zaczynaja wkraczaé
druki obrazujace syfilis. Jednym z nich
jest drzeworyt z dziefa , Tractat von dem
ursprung des Bosen Franzos” (1496 r.)
Josefa Griinpecka. Zaraza zostala tu-
taj wyobrazona pod postacig promieni
stonecznych zsytanych przez Dzieciatko
Jezus. Zamiana strzal na promienie sto-
neczne wyprzedza mysl, zawarta w dzie-
le ,,Syphilis sive morbus gallicus” (1530
r.), autorstwa lekarza i epidemiologa Gi-
rolamo Fracastoro. Przedstawit on przy-
powies¢ o pasterzu Syphilusie, pasterz
6w zamiast zlozy¢ ofiare przeznaczona
dla boga Stonca postawit ottarz krdlo-
wi Alcitusowi, ktérego trzody pilnowat.
W zamian za to zniewazenie Syphilus
zostal ukarany ,,francuska chorobg”
Zaprezentowane przedstawienia po-
twierdzajg Sredniowieczny model zara-
zy pojmowane] przede wszystkim jako
»boski bicz”, ,boska kara’, ,strzaly bo-
skiego gniewu”. Rowniez w czasach no-

Wiadomosci Akademickie Nr 45



Medycyna i sztuka

wozytnych utozsamiano epidemie z re-
akcja Boga na ludzkie ,,zlamanie tabu”.
Byla wyrazem msciwosci, sity i gniewu.
Obrazowala boskg dezaprobate, odpo-
wiedz na pogwalcenie praw moralnych.
»Causa moralis” powodujaca epidemie
jest obecna w bogatej literaturze religij-
nej, biskup wilenski Ignacy Jakub Mas-
salski w liScie pasterskim do wiernych
z dnia 20 stycznia 1771 roku pisal: ,Nie
przestaje nas dotyka¢ Reka Boska (...)
a oto zarazliwe i morowe choroby, ktore
miasta pustosza i obywateléw pozera-
ja smutkiem (...) Nas napelniaja. Musi
by¢ zesmy zaskarbili sobie wielki gniew
Boga, na dzien zemsty Jego. Jedno ka-
ranie nie moze nas oczyscic i zatrzymac
reki Jego (...) On nie zabija tylko zeby
ozywil, nie srozy sie tylko zeby sie zlito-
wal, nie karze tylko zeby poprawit. Nie
przestaja znaé nieprawosci nasze i dla-
tego nie przestajg utrapienia nasze (...)
Przydajemy ztosci do zloséci i dlatego
Bog przydaje karanie do karania”

Wobec takiego wlasnie odbioru zara-
zy jeden z zabiegéw ochraniajaco - lecz-
niczych stanowily praktyki religijno-ma-
giczne. Ustanawiano dni powszechnej
pokuty i ekspiacji w celu przeblagania za
grzechy. Wazna role odgrywaty wotyw-
ne msze, podczas ktorych wyglaszano
morowe kazania majace wyciszy¢ wier-
nych i da¢ nadzieje Na czas nabozenstw
zamykano bramy miejskie, by mogli
w nich uczestniczy¢ wszyscy (takze pil-
nujacy miast). Bardzo czesto przekazy-
wano w testamentach najrozmaitsze dary,
gléwnie pienigdze, naczynia, tkaniny i
inwentarz zywy na potrzeby klasztorow,
koscioléw, szpitali i bractw religijnych.

Drukowano okoliczno$ciowe piesni
i modlitwy (odspiewywane publicznie
lub w zaciszu domowym), a takze dzu-
mowe modlitewniki zwane karawikami,
zawierajace litanie do patronow antyza-
razowych. W modlitwach czasu zarazy
podkredlano stan zagrozenia i znany
nam juz motyw ,,trujacych” strzak:

»(...)Smutna nowina
juz po swiecie stynie
Niejeden czlowiek bez spowiedzi ginie
Rozkazat twéj Syn Panno Aniofowi
By nie folgowat namniej cztowiekowi
Dat mu miecz ostry, strzaly jadowite
By ludzkie plemie bylo precz wybite
Lezq jak snopki Bracia i tez Siostry
Bo ich zabijat ten miecz Pafiski ostry
Do tego jeszcze pogrzebow nie majg
Jako bydleta leda gdzie chowajg (...)".

Nie tylko w Rzeczypospolitej, ale tez
w calej Europie fundowano tzw. dzu-
mowe kolumny -kamienne stupy z in-
skrypcja i figura morowego patrona,
dzumowe krzyze i oltarze. Biedniejsi
wierni fundowali wota w postaci wo-
skowych $wiec, $lubu odbycia piel-
grzymki. Szczegélnie wazne byly te
wszystkie dziatania, ktore podejmowa-
no zbiorowo, wspdlnie w celu przebta-
gania gniewu Boga. Procesje, piesni,
modlitwy czynione razem mialy wiek-
sza site w celu przetamania ,choroby
grzechowej”, ale stanowily tez kordon
ochronny przed miazmatami zarazy.
W  wiekszo$ci wspomnianych zabie-
gow religijno-magicznych istotng role
ogrywal patron zarazowy wyobrazo-
ny ikonograficznie czy przywolywany
w piesniach i modlitewnikach. W wie-

Zaraza jako promienie zsylane na Swiat
przez Dziecigtko Jezus, drzeworyt z ,,Tractat
von dem Ursprung des Bosen Franzos”, 1496
r., Niemcy, (przerys grafiki Wojciech Wasiak)

Andrea Mantegna: Swigty Sebastian, ok. 1460, Muzeum Historii Sztuki w Wiedniu
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Swigty Sebastian na drzewie zycia, fresk z ko-
Sciota $w. Jakuba, Torun, XV w.
(fot. Jowita Jagla)

Swigty Sebastian na drzewie $mierci, frag-
ment kwatery oltarza sw. Anny, kolegiata
p-w. $w. Anny, Dobre Miasto, pocz. XVI w.
(fot. Jowita Jagla)

kach $rednich oredownictwem anty-
epidemicznym obdarzano m.in. $w.
Sebastiana, $w. Rocha, $w. Jodoka, $w.
Krzysztofa, Matke Boska Laskawa i Ma-
ter Misericordiae, w czasach nowozyt-
nych wielka popularno$¢ zyskata dodat-
kowo $w. Rozalia.

Jak wspomniano wczesniej, strzata
wypelniona tak bogata symbolika, od
czasow starozytnych kojarzona ze zlo-
wrogim mitem zarazy, stala sie atry-
butem $w. Sebastiana mniej wiecej od
wieku XIII, przy czym pierwotnie byta
to pojedyncza strzala badz pek strzat
trzymanych w dloni. Prawdziwa po-
pularno$¢ zyskal poézniejszy motyw
ikonograficzny, obecny w sztuce od
konica XIV wieku - scena meczenistwa
$wietego. Swiety Sebastian zawieszony

na kolumnie lub drzewie przyjmuje we
wlasne ciato zaraze zeslang na $wiat w
postaci ztowrogich strzal, poniewaz jed-
nak strzaly nie u$miercity go, $wiety sta-
je sie antyteza Apolla, tarcza antyzarazo-
w3, puklerzem, zbroja od ktérej odbijaja
sie boskie groty. Wchlaniajac trucizne
zarazy $wiety oddaje ludziom wtasne
zdrowie. Mysl te odnajdujemy m.in.
w nowozytnej literaturze religijne;j:

»(...) Gdy miecz gniewu Boskiego
Jjuz za nami goni,
Niech nas przed nim Rycerski Puklerz
Twéj zastoni
Przez utkwione w niewinnym
Ciele Twoim strzaty
Ulecz z wrzodow morowych
Polski Naréd Caty.
Wszakzes na to Patronem
od Boga obrany
Zebrze Twego ratunku, Lud
i wszystkie stany (...)”
(.,Hymn do Swietego Sebastiana
Meczennika”, w: ,,Obrona od morowego
powietrza najskuteczniejsza t.j. nabo-
Zenstwo w czasie tej zarazy
najprzyzwoitsze”, Lwéw 1770)

Trzeba podkresli¢, ze wazne znacze-
nie pelnita w ikonografii $wietego liczba
strzal, ktorych czesto bylo pie¢ (w nawia-
zaniu do pieciu ran Chrystusa). Poza tym
strzaly ukazywano gtéwnie w pachwi-
nach $wietego, czyli tam gdzie pojawiaty
sie dymienice — jeden z objawéw dzumy
dymienicznej. Popularno$¢ kultu swiete-
go Sebastiana spowodowala, ze jego wi-
zerunki byly i s3 niezwykle powszechne
w calej Europie, cho¢ co warte zauwazenia,
na potnocy Europy swiety zdaje sie posia-
da¢ fizjonomie zblizong do Chrystusa.
Jest wymeczony, zawieszony na drzewie
jak Chrystus na krzyzu. Drzewo lepiej niz
kolumna potwierdzalo znaczenie $wiete-
go, stanowito bowiem badz znak strasz-
liwej $mierci ktora niesie zaraza (drzewo
o wyschnietych lisciach), badZ zapowia-
dalo uzdrowienie i nowe zycie (drzewo
porosniete zielonymi li§émi). Z kolei na
poludniu Europy $w. Sebastian przyjmu-
je role dzumowego Adonisa, szczegblnie
w renesansie i baroku niezwykle znacze-
nie zaczyna by¢ przypisywane aspekto-
wi cielesnemu. Swiety zyskuje idealne,
urodziwe, pociagajace, wrecz nasuwajace
erotyczne skojarzenia ciato, dlatego w cza-
sach, w ktorych lek przed zaraza wlasciwie
zmalat do minimum, §wiety Sebastian stat
sie oficjalnym patronem homoseksuali-
stow i milo$ci homoseksualne;j.

Ikonografia $w. Sebastiana byta tak po-
pularna, rozpoznawalna; tak zakorzeniona
w $redniowiecznej symbolice, iz wplynela
na typ ilustracji medycznych, okreslanych
mianem ,Wundenmann” (Poraniony czto-
wiek). Najwczesniejsza grafika z wyobraze-
niem Wundenmanna pojawita si¢ w dziele
,Cirurgia® Hieronymusa Brunschwiga
z 1497 roku. Wundenmann to naga posta¢
(niekiedy z otwartymi wnetrznosciami)
zraniona przez wszelkie ostre przedmioty
i bron. Stopniowo ten rodzaj przedstawien
zaczal by¢ ukazywany na stronach tytu-
fowych traktatéow chirurgicznych, m. in.
»Feldtbuch der Wundartzney” Hansa von
Gersdorft (1524 r.), czy ,Chirurgii’ Am-
broise Paré (XVI w.). Wundenmann daje
dowdd plynnego przeksztatcenia sie moty-
wu, w ktérym symbolika religijna zyskuje
$wiecki charakter. Co warte podkreslenia
poraniony Wundenmann byt tez odczyty-
wany jako symbol wojny i bitewnej zagta-
dy; tym samym nawiazywat do ikonografii
ludzkich plag, ujetych w skumulowanym
symbolu strzaly.

Warto na koniec doda¢, iz jedna z form
kultu $w. Sebastiana stanowity poswieco-
ne mu bractwa. Ich podstawowy zakres
dziatania stanowila opieka nad miejsca-
mi przechowywania relikwii $wietego,
organizowanie pielgrzymek, opieka nad
biednymi i organizacja procesji przebta-
galnych w czasie zarazy. Bractwa te Scisle
wspotpracowaty z duchownymi zarzadza-
jacymi sanktuariami (kult §w. Sebastiana
propagowali przede wszystkim benedyk-
tyni). W wielu o$rodkach kultu $wietego
pielgrzymi nabywali mate, cynowe lub
srebrne strzaly, ktérymi pocierano figury
$wietego ijego obrazy, pézniej za$ noszono
je jako amulety na ubraniu, kuszach, sznu-
rach modlitewnych, kapeluszach. Strzaly,
czesto posiadaly grawerowany napis: S.
SEBASTIAN ORA PRO NOBIS, wzbo-
gacony niekiedy wyobrazeniem Matki
Boskiej, serca lub karawaki (dzumowego
krzyza). Popularno$¢ strzat $w. Sebastiana
byla w wieku XVIII tak znaczaca, iz sta-
nowily one wowczas drugi, po muszli $w.
Jakuba najbardziej powszechny emblemat
pielgrzymkowy w Europie.

Strzaly Sebastiana ochranialy nie tyl-
ko przed zaraza, ale przed kazdym mozli-
wym zlem, ich moc stawily ludowe przy-
$piewki i przystowia, jak to z 1707 r.:

»die solche Pfeile tragen,
nicht nach der Peste fragen”
(»ktorzy takie strzaty niosg

O zaraze nie pytajq’)

dr Jowita Jagla pracuje w Katedrze Historii Sztuki Uni-
wersytetu Lodzkiego
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Nasi na Liscie Filadelfijskiej

Przedstawiamy publikacje pracownikow
Collegium Medicum o wysokim Impact
Factor (powyzej 1 punktu). W tym nume-
rze Wiadomosci Akademickich informacje
o pracach zaczerpnieto z Bibliografii Publi-
kacji Pracownikéw Collegium Medicum,
biorgc pod uwage okres od pofowy kwietnia
do kotica czerwca 2012 1.

Impact Factor ISI: 5.439

Marek Kozinski,
Jacek Kubica,
Katarzyna Linkowska,
Tomasz Grzybowski

Tytul oryginatu: Phenotyping vs. ge-
notyping for prediction of clopidogrel
efficacy and safety: the PEGASUS-PCI
study.

Autorzy: J.M. Siller-Matula, G. Delle-
Karth, .M. Lang, T. Neunteufl, M[arek]
Kozinski, J[acek] Kubica, G. Maurer, K[a-
tarzyna] Linkowska, T[omasz] Grzybow-
ski, K. Huber, B. Jilma.

Zrodlo: - J. Thromb. Haemost. 2012
Vol. 10 s. 529-542.

Polskie hasta przedmiotowe:

o Plytki krwi

o Polimorfizm (genetyka)

o Zakrzepica

o Stenty - wykorzystanie

Impact Factor ISI: 4.190
Ryszard Olinski

Tytul oryginatu: Urinary 8-oxoguani-
ne as a predictor of survival in patients
undergoing radiotherapy.

Autorzy: K. Roszkowski,
Olinski.

Zrodlo: - Cancer Epidem. Biomar.
2012 Vol. 21 nr 4 s. 629-634.

Polskie hasta przedmiotowe:

« Radioterapia

» Guanina

Ryszard

Impact Factor ISI: 4.086

Marek Kozinski,
Aldona Kubica,
Jacek Kubica

Tytul oryginalu: Adenosine improves
post-procedural coronary flow but not
clinical outcomes in patients with acute
coronary syndrome: A meta-analysis of
randomized trials.

Autorzy: Eliano Pio Navarese, A. Buffon,
F. Andreotti, PA. Gurbel, Marek Kozinski,
Aldona Kubica, G. Musumeci, A. Cremo-
nesi, L. Tavazzi, Jacek Kubica, F. Castriota.

Zrédlo: - Atherosclerosis 2012 Vol.
222s.1-7.

Polskie hasta przedmiotowe:

o Choroba wienicowa - leczenie

o Adenozyna

Impact Factor ISI: 3.853

Magdalena Nowaczewska,
Barbara Ksiazkiewicz

Tytul oryginalu: Cerebral blood flow
characteristics in patients with post-lum-
bar puncture headache.

Autorzy: Magdalena Nowaczewska,
Barbara Ksigzkiewicz.

Zrédto: - J. Neurol. 2012 Vol. 259 nr 4
s. 665-669.

Polskie hasta przedmiotowe:

o Hemodynamika

o Przeptyw krwi regionalny - mézg

« Ci$nienie §rédczaszkowe

« Naktucie ledzwiowe

« Bol glowy

« Diagnostyka ultrasonograficzna

dopplerowska

Impact Factor ISI: 3.841

Jacek Szeliga,
Marek Jackowski

Tytul oryginatu: Development of novel
molecularly imprinted solid-phase mi-
croextraction fibers and their application
for the determination of antibiotic drugs
in biological samples by SPME-LC/MSn.

Autorzy: M. Szultka, Jacek Szeliga,
Marek Jackowski, B. Buszewski.

Zrédlo: - Anal. Bioanal. Chem. 2012
Vol. 403 s. 785-796.

Polskie hasta przedmiotowe:

« Antybiotyki

o Chromatografia wysokoci$nieniowa
w cieczy

o Spektrometria masowa

Impact Factor ISI: 3.458

Krzysztof Gorynski,
Adam Bucinski

Tytul oryginalu: Isolation and struc-
ture elucidation of phenolic compounds
from Cyclopia subternata Vogel (honey-
bush) intact plant and in vitro cultures.

Autorzy: A. Kokotkiewicz, M. Lucz-
kiewicz, P. Sowinski, D. Glod, Krzysztof
Gorynski, Adam Bucinski.

Zrédlo: - Food Chem. 2012 Vol. 133 s.
1373-1382.

Polskie hasta przedmiotowe:

 Herbata

« Ziola

« Flawony

o Izoflawony

+ Chromatografia wysokocisnieniowa
w cieczy

Impact Factor ISI: 3.328
Marzena A. Lewandowska

Tytul oryginatlu: Tumor suppression
by collagen XV is independent of the re-
stin domain.

Autorzy: M.J. Mutolo, K.J. Morris, S.-
H. Leir, T.C. Caffrey, Marzena A. Lewan-
dowska, M.A. Hollingsworth, A. Harris.

Zrédto: - Matrix Biol. 2012 Vol. 31 s.
285-289.

Polskie hasta przedmiotowe:

» Nowotwory

+ Kolagen

Impact Factor ISI: 3.226

Rafal Rézalski,
Arkadiusz Jawien,
Arkadiusz Migdalski,
Ryszard Olinski

Tytul oryginalu: DNA damage pro-
ducts (5'R)- and (5'S)-8,5" -cyclo-2"-de-
oxyadenosines as potential biomarkers in
human urine for atherosclerosis.

Autorzy: P. Jaruga, Rafal Rézalski, Ar-
kadiusz Jawien, Arkadiusz Migdalski, Ry-
szard Olinski, M. Dizdaroglu.

Zré6dto: - Biochemistry 2012 Vol. 51 nr
9s.1822-1824.

Polskie hasta przedmiotowe:

o Miazdzyca

o DNA - uszkodzenie

o Markery biochemiczne

e Mocz - analiza

Impact Factor ISI: 3.109

Anna Helmin-Basa,

Mieczyslawa Czerwionka-Szaflarska,
Anna Szaflarska-Poplawska,
Grazyna Mierzwa,

Lidia Gackowska,

Izabela Kubiszewska,
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Andrzej Eljaszewicz,
Andrzej Marszalek,
Jacek Michalkiewicz

Tytul oryginatu: Expression of adhe-
sion and activation molecules on circula-
ting monocytes in children with Helico-
bacter pylori infection.

Autorzy: Anna Helmin-Basa, Mieczy-
stawa Czerwionka-Szaflarska, G. Bata,
Anna Szaflarska-Poptawska, Grazyna
Mierzwa, Lidia Gackowska, Izabela Ku-
biszewska, Andrzej Eljaszewicz, Andrzej
Marszatek, Jacek Michatkiewicz.

Zrédlo: - Helicobacter 2012 Vol. 17 nr
3s.181-186.

Polskie hasta przedmiotowe:

o Helicobacter pylori - leczenie - dzieci

« Adhezja komérkowa

Impact Factor ISI: 2.941

Beata Kukulska-Pawluczuk,
Barbara Ksiazkiewicz,
Magdalena Nowaczewska

Tytul oryginalu: Imaging of spontane-
ous intracerebral hemorrhages by means
of transcranial color-coded sonography.

Autorzy: Beata Kukulska-Pawluczuk,
Barbara Ksigzkiewicz, Magdalena Nowa-
czewska.

Zrédlo: - Eur. J. Radiol. 2012 Vol. 81 nr
6s.1253-1258.

Polskie hasta przedmiotowe:

o Krwotok mézgowy

« Ultrasonografia

Impact Factor ISI: 2.920

Tomasz Siédmiak,
Michal P. Marszalt

Tytul oryginatu: Application of lipases
from Candida rugosa in the enantioselec-
tive esterification of (R,S)-ibuprofen.

Autorzy: Tomasz Siédmiak, J.K. Ru-
minski, Michal P. Marszall.

Zrédto: - Curr. Org. Chem. 2012 Vol.
16s.973-977.

Polskie hasta przedmiotowe:

o Estryfikacja

 Candida

o Lipaza

Impact Factor ISI: 2.920

Krzysztof Z. Laczkowski

Tytul oryginalu: Accurate calculation
of the intensity dependence of the refrac-

tive index using polarized basis sets.
Autorzy: A. Baranowska-Laczkowska,

Krzysztof Z. Laczkowski, B. Fernandez.
Zrédto: - J. Chem. Phys. 2012 Vol. 136
nr 2 s.024302-1-024302-12.
Polskie hasta przedmiotowe:
o Chemia fizyczna

Impact Factor ISI: 2.827

Michal Piotr Marszall,
Tomasz Siédmiak

Tytul oryginalu: Immobilization of
Candida rugosa lipase onto magnetic
beads for kinetic resolution of (R,S)-ibu-
profen.

Autorzy: Michal Piotr Marszall, To-
masz Siodmiak.

Zrodlo: - Catal. Commun. 2012 Vol.
24 . 80-84.

Polskie hasta przedmiotowe:

o Kataliza

« Candida

« Lipaza

« Ibuprofen

Impact Factor ISI: 2.805

Ryszard Olinski,
Karol Bialkowski

Tytul oryginatu: Biologically relevant
oxidants and terminology, classification
and nomenclature of oxidatively genera-
ted damage to nucleobases and 2-deoxy-
ribose in nucleic acids.

Autorzy: J. Cadet, S. Loft, Ryszard
Olinski, M.D. Evans, Karol Biatkowski,
J.R. Wagner, P.C. Dedon, P. Moller, M.M.
Greenberg, M.S. Cooke.

Zrédlo: - Free Radic. Res. 2012 Vol. 46
nr 4s. 367-381.

Polskie hasta przedmiotowe:

« DNA

o Tlen

o Azot
Markery biochemiczne
o Wolne rodniki

Impact Factor ISI: 2.805

Ryszard Olinski,
Rafal Rozalski

Tytul oryginatu: Harmonising measu-
rements of 8-0x0-7,8-dihydro-2"-deoxy-
guanosine in cellular DNA and urine.

Autorzy: P. Moller, M.S. Cooke, A.
Collins, Ryszard Olinski, Rafal Rézalski,
S. Loft.

Zrédto: - Free Radic. Res. 2012 Vol. 46
nr 4 s. 541-553.

Polskie hasta przedmiotowe:

o DNA - uszkodzenie

Stres oksydacyjny

e Mocz - analiza
Guanozyna

o Markery biochemiczne

Impact Factor ISI: 2.733

Marcin Koba,
Michat Piotr Marszalt

Tytul oryginatu: Importance of reten-
tion data from affinity and reverse-phase
high-performance liquid chromatography
on antitumor activity prediction of imida-
zoacridinones using QSAR strategy.

Autorzy: Marcin Koba, T. Baczek, Mi-
chat Piotr Marszall.

Zrédlo: - J. Pharmaceut. Biomed. Anal.
2012 Vol. 64-65 s. 87-93.

Polskie hasta przedmiotowe:

« Imidazolu pochodne

+ Chromatografia powinowactwa

o Chromatografia wysokoci$nieniowa
w cieczy

Impact Factor ISI: 2.693

Jacek Szopinski,
Stanistaw Dabrowiecki,
Marek Jackowski

Tytut oryginatu: Desarda versus Lich-
tenstein technique for primary inguinal
hernia treatment: 3-year results of a ran-
domized clinical trial

Autorzy: Jacek Szopinski, Stanistaw
Dabrowiecki, S. Pier§cinski, Marek Jac-
kowski, M. Jaworski, Z. Szuflet.

Zrédto: - World J. Surg. 2012 Vol. 36
s. 984-992.

Polskie hasta przedmiotowe:

o Przepuklina pachwinowa - chirurgia

Impact Factor ISI: 2.385

Jan Styczynski,
Mariusz Wysocki

Tytul oryginatu: Matched sibling ver-
sus matched unrelated allogeneic he-
matopoietic stem cell transplantation in
children with severe acquired aplastic
anemia: experience of the Polish Pedia-
tric Group for Hematopoietic Stem Cell
Transplantation.

Autorzy: D. Szpecht, E. Gorczynska, K.
Katwak, ]J. Owoc-Lempach, M. Choma,
Jan Styczynski, J. Gozdzik, A. Dluzniew-
ska, Mariusz Wysocki, J.R. Kowalczyk, A.
Chybicka, A. Pieczonka, J. Wachowiak.

Zrédto: - Arch. Immunol. Ther. Exp.
2012 Vol. 60 s. 225-233.

Polskie hasta przedmiotowe:
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o Niedokrwistos¢ aplastyczna - leczenie

o Niedokrwisto$¢ aplastyczna - dzieci

o Komorki macierzyste hemopoetycz-
ne - przeszczepianie

Impact Factor ISI: 2.372

Grzegorz Grzesk,
Marek Kozinski,
Marek Krzyzanowski,
Elzbieta Grzesk,
Aldona Kubica,

Jacek Kubica

Tytul oryginatu: Ticagrelor, but not
clopidogrel and prasugrel, prevents ADP-
induced vascular smooth muscle cell
contraction: a placebo-controlled study
in rats.

Autorzy: Grzegorz Grzesk, Marek Ko-
zinski, Eliano Pio Navarese, Marek Krzy-
zanowski, Elzbieta Grzesk, Aldona Kubi-
ca, J.M. Siller-Matula, F. Castriota, Jacek
Kubica.

Zrédlo: - Thromb. Res. 2012 Vol. 130
S. 65-69.

Polskie hasta przedmiotowe:

o Mieénie gladkie naczyn

o Plytki krwi

o Leki

Impact Factor ISI: 2.309

Agata Bronisz,
Marek Kozinski,
Iwona Swiqtkiewicz,
Adam Sukiennik,
Roman Junik,

Jacek Kubica

Tytul oryginalu: Stress hyperglyca-
emia in patients with first myocardial
infarction.

Autorzy: Algata] Bronisz, MJarek]
Kozinski, P. Magielski, T. Fabiszak, M.
Bronisz, I[wona] Swigtkiewicz, A[dam]
Sukiennik, B. Beszczyniska, R[oman] Ju-
nik, J{acek] Kubica.

Zrédto: - Int. J. Clin. Pract. 2012 Vol.
66 nr 6 s. 592-601.

Polskie hasta przedmiotowe:

o Zawal serca

« Hiperglikemia

Impact Factor ISI: 2.284

Tomasz Siodmiak,
Michal Piotr Marszall,
Anna Proszowska

Tytul oryginatu: Ionic liquids: a new
strategy in pharmaceutical synthesis.
Autorzy: Tomasz Siédmiak, Michal

Piotr Marszall, Anna Proszowska.
Zrédto: - Mini-Rev. Org. Chem. 2012
Vol. 9 s. 203-208.
Polskie hasta przedmiotowe:
o Leki - synteza chemiczna
« Ciecze jonowe

Impact Factor ISI: 2.282
Przemystaw Czelen

Tytul oryginalu: Quantum chemical
study of hole transfer coupling in nuc-
leic acid base complexes containing 7-
deazaadenine.

Autorzy: M.M. Mikotajczyk, Z. Czyz-
nikowska, Przemystaw Czelen, U. Bielec-
ka, R. Zaleény, P. Toman, W. Bartkowiak.

Zrédto: - Chem. Phys. Lett. 2012 Vol.
537 5. 94-100.

Polskie hasta przedmiotowe:

o Chemia fizyczna

« Kwasy nukleinowe

Impact Factor ISI: 2.045

Anna Bajek,
Romana Joachimiak,
Andrzej Marszalek,
Tomasz Drewa

Tytul oryginatu: In vitro optimization
of the Gallus domesticus oviduct epithe-
lial cells culture.

Autorzy: K. Kasperczyk, A[nna] Ba-
jek, R[omana] Joachimiak, K. Walasik,
Alndrzej] Marszalek, T[omasz] Drewa,
M. Bednarczyk.

Zrédto: - Theriogenology 2012 Vol. 77
s. 1834-1845.

Polskie hasta przedmiotowe:

o Jajowdd

o Kury

o Inzynieria tkankowa

Impact Factor ISI: 2.043

Anna Stefanska,

Grazyna Sypniewska,

Irena Ponikowska,

Malgorzata Cwikliniska-Jurkowska

Tytul oryginatu: Association of follic-
le-stimulating hormone and sex hormo-
ne binding globulin with the metabolic
syndrome in postmenopausal women.

Autorzy: Anna Stefanska, Grazyna
Sypniewska, Irena Ponikowska, Matgo-
rzata Cwiklinska-Jurkowska.

Zrédto: - Clin. Biochem. 2012 Vol. 45
s. 703-706.

Polskie hasta przedmiotowe:

« Folitropina

« Hormony plciowe
» Menopauza

Impact Factor ISI: 1.899
Tomasz Drewa

Tytul oryginatlu: Spectroscopic, kine-
tic and cytotoxic in vitro study of hexaflu-
oroglutarate platinum(II) complex with
5,7-dimethyl-1,2,4-triazolo[1,5-a] pyri-
midine.

Autorzy: I. Lakomska, K. Hoffmann, A.
Topolski, T. Kloskowski, Tomasz Drewa.

Zrédto: - Inorg. Chim. Acta 2012 Vol.
387 s. 455-459.

Polskie hasta przedmiotowe:

o Platyna - kompleksy

o Triazole - pochodne

« Hydroliza

o Cytotoksyny

Impact Factor ISI: 1.727
Beata Szefler

Tytul oryginalu: On molecular dyna-
mics of the diamond D5 seeds.

Autorzy: Beata Szefler, M.V. Diudea.

Zrédlo: - Struct. Chem. 2012 Vol. 23
s.717-722.

Polskie hasta przedmiotowe:

e Diament

o Chemia fizyczna

Impact Factor ISI: 1.710
Marcin Koba

Tytut oryginatu: The influence of lipo-
philicity on the classification of antitu-
mor acridinones evaluated by principal
component analysis.

Autorzy: Marcin Koba, T. Baczek.

Zrédto: - Curr. Pharm. Anal. 2012 Vol.
8nr2s.157-174.

Polskie hasta przedmiotowe:

o Akrydyny pochodne

« Srodki przeciwnowotworowe

« Klasyfikacja

o Analiza czynnikowa statystyczna

Impact Factor ISI: 1.709
Stawomir Czachowski

Tytut oryginatu: Challenges in the ma-
nagement of patients with medically une-
xplained symptoms in Poland: a focus
group-based study.

Autorzy: Stawomir Czachowski, E.
Piszczek, A. Sowinska, T.C. Hartman.

Zrédlo: - Fam. Pract. 2012 Vol. 29 nr
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25.228-234.
Polskie hasta przedmiotowe:
« Opieka zdrowotna podstawowa
« Medycyna psychosomatyczna

Impact Factor ISI: 1.699

Michat Szpinda,

Marcin Daroszewski,

Alina Wozniak,

Marcin Wisniewski,

Celestyna Mila-Kierzenkowska,
Mariusz Baumgart,

Monika Paruszewska-Achtel

Tytut oryginatu: New quantitative pat-
terns of growing trachea in human fetuses.

Autorzy: Michat Szpinda, Marcin Da-
roszewski, A. Szpinda, Alina Wozniak,
Marcin Wiéniewski, Celestyna Mila-Kie-
rzenkowska, Mariusz Baumgart, Monika
Paruszewska-Achtel.

Zrédto: - Med. Sci. Monitor 2012 Vol.
18 nr 6 s. PH63-PH70.

Polskie hasta przedmiotowe:

o Tchawica

« Ptod

Impact Factor ISI: 1.628

Bartlomiej J. Kaluzny,
Grazyna Malukiewicz,
Jakub J. Katuzny

Tytul oryginalu: Tear meniscus me-
asurement by spectral optical coherence
tomography.

Autorzy: G. Czajkowski, Bartlomiej J.
Katuzny, A. Laudencka, Grazyna Malu-
kiewicz, Jakub J. Kaluzny.

Zrédlo: - Opt. Vision Sci. 2012 Vo. 89
nr 3s. 336-342.

Polskie hasta przedmiotowe:

o Zespoly suchego oka

» Tomografia optyczna koherentna

Impact Factor ISI: 1.603
Marcin Koba

Tytul oryginatu: Application of artifi-
cial neural networks for the prediction of
antitumor activity of a series of acridino-
ne derivatives.

Autorzy: Marcin Koba.

Zrodto: - Med. Chem. 2012 Vol. 8 nr
3's.309-319.

Polskie hasta przedmiotowe:

o Leki - synteza chemiczna

« Sieci neuronowe

« Srodki przeciwnowotworowe

Impact Factor ISI: 1.587

Mariusz Dubiel

Tytul oryginatu: Hepatic aminotrans-
ferases of normal and IUGR fetuses in
cord blood at birth.

Autorzy: R. Kocylowski, Mariusz Du-
biel, S. Gudmundsson, E. Fritzer, T. Kise-
rud, C. von Kaisenberg.

Zr6dto: - Early Hum. Dev. 2012 Vol.
88 nr 7 s. 461-465.

Polskie hasta przedmiotowe:

« Poloznictwo

« Plod

o Perinatologia

Impact Factor ISI: 1.533

Maciej Bielinski,
Aleksander Deptula,
Patrycja Zalas-Wiecek,
Krzysztof Szwed,
Adam Bucinski,
Eugenia Gospodarek,
Alina Borkowska

Tytul oryginalu: Does Toxoplasma
gondii infection affect cognitive func-
tion? A case control study.

Autorzy: W. Guenter, Maciej Bielinski,
Aleksander Deptuta, Patrycja Zalas-Wig-
cek, M. Piskunowicz, Krzysztof Szwed,
Adam Bucinski, Eugenia Gospodarek,
Alina Borkowska.

Zrédto: - Folia Parasitol. 2012 Vol. 59
nr2s. 93-98.

Polskie hasta przedmiotowe:

o Toksoplazma

o Toksoplazmoza

» Poznanie

o Testy neuropsychologiczne

Impact Factor ISI: 1.529

Bozena Modzelewska-Banachiewicz,
Marzena Ucherek,
Renata Paprocka

Tytul oryginatu: Reactions of N3-sub-
stituted amidrazones cis-1,2-cyclohexa-
nedicarboxylic anhydride and biological
activities of the products.

Autorzy: Bozena Modzelewska-Bana-
chiewicz, Marzena Ucherek, M. Zimecki,
]. Kutkowska, T. Kaminska, B. Morak-
Mlodawska, Renata Paprocka, M. Szulc,
G. Lewandowski, J. Marciniak, T. Bobkie-
wicz-Kozlowska.

Zrédto: - Arch. Pharm. 2012 Vol. 345
s. 486-494.

Polskie hasta przedmiotowe:

o Chemia organiczna

« Srodki przeciwgrzybiczne

Impact Factor ISI: 1.524

Joanna Stafiej,
Grazyna Malukiewicz,
Danuta Ros¢,
Karolina Kazmierczak

Tytut oryginatu: Endothelial cell mar-
kers in patients with pseudoexfoliation
syndrome.

Autorzy: Joanna Stafiej, Grazyna Ma-
lukiewicz, H. Lesiewska-Junk, Danuta
Ro$¢, Karolina Kazmierczak.

Zrédlo: - TheScientificWorldJOUR-
NAL 2012 Vol. 2012 s. 1-4.

Polskie hasta przedmiotowe:

o Zespol pseudoeksfoliacji

Impact Factor ISI: 1.482

Magdalena Bodnar,
Andrzej Marszalek

Tytul oryginalu: Loss of protein
expression and recurrent DNA hyperme-
thylation of the GNG?7 gene in squamous
cell carcinoma of the head and neck.

Autorzy: S. Hartmann, M. Szaumkessel,
L. Salaverria, R. Simon, G. Sauter, K. Ki-
werska, W. Gawecki, Magdalena Bodnar,
Andrzej Marszalek, J. Richter, D. Brauze,
N. Zemke, M. Jarmuz, M.-L. Hansmann,
R. Siebert, K. Szyfter, M. Giefing.

Zrédto: - J. Appl. Genet. 2012 Vol. 53
s. 167-174.

Polskie hasta przedmiotowe:

o Nowotwory gtowy i szyi

» Nowotwory - genetyka

Impact Factor ISI: 1.438

Halina Zielinska-Wieczkowska,
Marta Muszalik,
Kornelia Kedziora-Kornatowska

Tytul oryginalu: The analysis of aging
and elderly age quality in empirical re-
search: data based on University of the
third age (U3A) students.

Autorzy: Halina Zielinska-Wieczkow-
ska, Marta Muszalik, Kornelia Kedziora-
Kornatowska.

Zré6dto: - Arch. Gerontol. Geriatr. 2012
Vol. 55 nr 1 s. 195-199.

Polskie hasta przedmiotowe:

« Starzenie si¢

» Nauczanie

Impact Factor ISI: 1.438
Marta Muszalik,

Kornelia Kedziora-Kornatowska,
Halina Zielinska-Wieczkowska
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Tytul oryginatu: Health and nursing
problems of elderly patients related to
bio-psycho-social need deficiencies and
functional assessment.

Autorzy: Marta Muszalik, A. Dijkstra,
Kornelia Kedziora-Kornatowska, Halina
Zielinska-Wieczkowska.

Zrédto: - Arch. Gerontol. Geriatr. 2012
Vol. 55 nr 1's. 190-194.

Polskie hasta przedmiotowe:

o Wiek starczy

« Starzenie sie

 Sprawnos¢ psychomotoryczna

Impact Factor ISI: 1.304

Innowacje w onkologii i hematologii dziecigcej:

Joanna M. Stafiej,
Maria T. Szewczyk

Tytul oryginalu: Treatment of full-
thickness pressure ulcers with a gentami-
cin sponge: a case report.

Autorzy: Joanna M. Stafiej, Maria T.
Szewczyk.

Zrédto: - . Wound Ostomy Continen-
ce Nurs. 2012 Vol. 39 nr 3 s. 331-341.

Polskie hasta przedmiotowe:

o Owrzodzenie - leczenie

» Gentomycyna - stosowanie lecznicze

Impact Factor ISI: 1.223

BestDoctor na zjezdzie naukowym

Jan Styczytiski

W dniach 31 maja - 2 czerwca w Lodzi
odbyt sig VI Zjazd Polskiego Towarzystwa
Onkologii i Hematologii Dzieciecej. Zjazd
odbywajqgcy sie w systemie dwuletnim byl
znakomitg okazjg kolejnego podsumowa-
nia dziatalnosci Towarzystwa Onkologii
i Hematologii Dziecigcej. W sktad Towa-
rzystwa wchodzi 7 grup roboczych: ds. le-
czenia biataczek i chloniakow, ds. guzéw
litych, ds. przeszczepiania komorek krwio-
tworczych, ds. péznych powiktan, hemato-
logiczna, neuroonkologiczna i psychoonko-
logiczna. Podczas zjazdu po raz pierwszy
w Polsce miato miejsce kilka wydarzen.

Po raz pierwszy przedstawione zosta-
ty rekomendacje postepowania w zaka-
zeniach w hematologii i transplantologii
dzieciecej. Europejskie zasady zostaly
opracowane w ubieglym roku w ramach
projektu ECIL, ale zostaly one udostepnio-
ne dopiero w ostatnich tygodniach. Nalezy
podkresli¢, ze jakiekolwiek rekomendacje
w hematoonkologii dzieciecej sa rzad-
koscia, gdyz ze wzgledu na ograniczenia
w prowadzeniu badan klinicznych u dzie-
ci, wymagaja wspolpracy miedzynarodo-
wej. Zasady postepowania w zakazeniach
dla dzieci z chorobami nowotworowymi
nie byly jeszcze nigdy opracowane.

Po raz pierwszy w Polsce przedsta-
wione zostaly wyniki przeszczepiania
krwi pepowinowej. Projekt byt koordy-
nowany przez o$rodek bydgoski. Metoda
ta stosowana gléwnie u dzieci ma szereg
ograniczen, ale laczne doswiadczenia
4 osrodkéw pediatrycznych pokazuja,
ze kazdy pacjent majacy wskazania do
transplantacji szpiku, moze zosta¢ za-
kwalifikowany do przeszczepienia krwi

pepowinowej jesli nie ma zgodnego lub
cze$ciowo zgodnego dawcy niespokrew-
nionego. Wyniki przeszczepiania krwi
pepowinowej sa jednak nieznacznie
gorsze niz przeszczepiania komorek ma-
cierzystych szpiku lub krwi obwodowe;j.
Po raz pierwszy w Polsce pokazano tez
zastosowanie komorek mezenchymal-
nych u pacjenta z ci¢zka postacig choro-
by przeszczep-przeciwko-gospodarzowi.
Dzieki tej metodzie u pacjenta nastapilo
wyleczenie z choroby.

Podczas Zjazdu funkcjonowala nowa
platforma informacyjna dla lekarzy, pie-
legniarek i pacjentéw. BestDoctor to no-
woczesna technologia wykorzystana do
budowania mostéw komunikacyjnych
pomiedzy lekarzami, pielegniarkami
i pacjentami z calej Polski. Komunika-
tor BestDoctor to jedyne dostepne na
rynku rozwigzanie, o tak szerokim za-
stosowaniu, taczace $rodowisko lekarzy,
pielegniarek i pacjentéw, pozwalajace
na fatwy, szybki, bezpieczny i bezplat-
ny kontakt uzytkownikéw miedzy soba
(konsultacje, konferencje online). Ka-
lendarz Best Doctor, jest nowoczesnym
narzedziem dla lekarzy, pielegniarek
i pacjentéw. Poza innowacyjnymi funk-
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Anna Bajek,
Tomasz Drewa

Tytul oryginatu: Kinetic studies on
H+-catalysed aquation of chromium(III)-
oxalato-asparaginato and chromium(III)-
oxalato-histidinato complexes.

Autorzy: H. Marai, E. Kita, E. Kiersi-
kowska, S. Kuchta, Anna Bajek, Tomasz
Drewa.

Zrédlo: - Transit. Met. Chem. 2012
Vol. 37 s. 337-344.

Polskie hasta przedmiotowe:

o Chrom

+ Chemia

cjami automatycznego uzupelniania ka-
lendarza przez system - informowania
o konferencjach, szkoleniach, warszta-
tach, daje mozliwo$¢ prowadzenia wila-
snego kalendarza, dopisywania prywat-
nych i zawodowych wydarzen. Korzysci
zwigzane z platforma BestDoctor dla le-
karzy to: mozliwo$¢ prowadzenia video
konferencji pomiedzy klinikami, moz-
liwo$¢ uczestniczenia w konferencjach
online, kontakt z innymi specjalistami.
Dla pielegniarek: kontaktzlekarzem pro-
wadzacym pacjenta z cukrzyca, z pacjen-
tem, mozliwo$¢ szybkiego przestania in-
formacji dotyczacej edukacji, mozliwos¢
uczestniczenia w konferencjach online,
a takze korzystanie z zebranych przez
system informacji nt. konferencji, warsz-
tatow, szkolen - zapisy online, mozliwos¢
prowadzenia wlasnego e-kalendarza.
Dla pacjentéw: po otrzymaniu od leka-
rza prowadzacego zaszyfrowanego kodu
dostepu, pacjent ma mozliwo$¢ stale-
go kontaktu z lekarzem prowadzacym,
mozliwo$¢ szybkiej wymiany informacji
na temat terapii i stanu zdrowia, stalego
kontaktu z pielegniarka edukacyjna.

prof. dr hab. Jan Styczynski jest kierownikiem Pracowni
Onkologii Klinicznej i Eksperymentalnej
I'i [T
T hl

VI Zjazd Polskiego Towarzystwa Onkologii i Hematologii Dziecigcej, www.dzienniklodzki.pl
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Studencki Nobel

Wojciech Garczyniski, student II roku
fizjoterapii na Wydziale Nauk o Zdrowiu
Collegium Medicum UMK znalazl sie
w Scistej czotowce konkursu Studencki
Nobel 2012. Nagrody wreczono 29 maja
2012 r. podczas uroczystej gali regionalnej
wojewddztwa kujawsko-pomorskiego. Do
konkursowej rywalizacji przystgpily naj-
wigksze uczelnie z regionu.

Misja konkursu jest wybor najbar-
dziej utalentowanych studentéw sposrod
szkot wyzszych w kraju. W walce o tytut
najlepszego studenta brane sa pod uwage
szczegllne osiagniecia naukowe, udzial
w akcjach akademickich, a takze dziatal-
no$¢ pozauczelniana.

Superhelisa 2012

Jak pisza organizatorzy konkursu -
»Naszym celem jest wylanianie, promo-
wanie oraz nagradzanie wszechstron-
nych studentéw, wyrdzniajacych sie
ponadprzecietng wiedza, dzialalno$cig
naukowa i spoteczng. Chcemy, aby lau-
reaci Studenckiego Nobla znalezli si¢
w centrum zainteresowania firm inwe-
stujagcych w kapital ludzki. Pragniemy
tworzy¢ pomost pomiedzy $rodowi-
skiem studenckim, akademickim a $ro-
dowiskiem biznesu”

Naszemu studentowi serdecznie gratu-
lujemy, liczac na kolejne sukcesy, potwier-
dzone kolejng konkursowa nominacja!

Dziat Promocji i Informacji CM

Jolanta Czuczejki, Karolina Szewczyk-Golec, Mariusz Kozakiewicz

W dniach 10-12 maja 2012 roku w Cze-
szowie pod Wroctawiem miala miejsce IX
edycja Ogélnopolskiego Konkursu Wiedzy
Biochemicznej ,,Superhelisa 20127, kto-
ra tradycyjnie przycigga przedstawicieli
studentéow Wydziatow Lekarskich Uczelni
Medycznych z catej Polski.

W tym roku organizatorami konkur-
su byla Katedra Biochemii Lekarskiej
Akademii Medycznej we Wroctawiu.
W konkursie udzial wzieta bydgoska re-
prezentacja w skladzie: Karolina Wezysta,
Anna Balinska oraz Ewelina Mazurek.
Kandydatki do konkursu zostaty wylo-
nione sposérdd studentéw II roku kierun-
ku lekarskiego w toku eliminacji prze-
prowadzonych przez Katedre i Zaktad
Biochemii Collegium Medicum UMK.
Opiekunem zespotu zostal dr Mariusz
Kozakiewicz. Jak si¢ okazalo rywalizacja

zakonczyla si¢ sporym sukcesem naszej
reprezentacji. Studentka Karolina Wezy-
sta zajeta pierwsze miejsce w klasyfikacji
indywidualnej, uzyskujac znaczacy prze-
wage punktowa nad pozostatymi finali-
stami. W zestawieniu druzyn uzyskali-
$my III miejsce, przegrywajac jedynie ze
studentami z Gdanska i Poznania.
Warto zauwazy¢, ze nie jest to
pierwsze tak znaczace osiagniecie na-
szych studentéw w tym zawodnictwie.
W poprzednich o$miu edycjach studenci
Collegium Medicum zajmowali czotowe
miejsca zaréwno w kwalifikacji zespo-
fowej, jak i indywidualnej. Dowodzi to
jednoznacznie tego, ze reprezentuja oni
bardzo wysoki poziom i bez kompleksow
mogg mierzy¢ si¢ z réwie$nikami najbar-
dziej renomowanych uczelni medycz-
nych w Polsce. Niewatpliwie uzyskane
sukcesy sg réwniez dowodem dobrego

Uczestnicy Superhelisy 2012

poziomu nauczania tak trudnego przed-
miotu jakim jest biochemia, a co za tym
idzie analogicznie wysokich kwalifikacji
kadry akademickie;j.

Pierwszy konkurs wiedzy bioche-
micznej ,,Superhelisa” odbyt sie w 2004
roku z inicjatywy p. prof. dr hab. Dariu-
sza Chlubka, kierownika Katedry Bio-
chemii i Chemii Klinicznej Pomorskiej
Akademii Medycznej w Szczecinie. Za-
sada uczestnictwa w nim opiera si¢ na
tym, ze 3-osobowe zespoly studentow II
roku kierunku lekarskiego ze wszystkich
polskich uczelni medycznych rywalizuja
ze sobg w zakresie biochemii organizmu
czlowieka, pokonujgc etapy: testu, pi-
semnych pytan opisowych oraz wypo-
wiedzi ustnych. Ustalana jest kwalifika-
¢ja indywidualna i zespolowa. Zgodnie
z tradycja, kolejne edycje tego szczegol-
nego wspoélzawodnictwa sa organizo-
wane przez placdwke, ktora zajeta jedno
z czofowych pozycji w poprzednim roku.
Nasza Alma Mater byla gospodarzem
»Superhelisy” w 2006 roku.

Czolowe miejsca uzyskiwane w kon-
kursach dla studentéw kierunkéw me-
dycznych, takich jak ,,Superhelisa” , po-
zwalajg z optymizmem patrze¢ na rozwoj
naszej uczelni. Mozna tez $mialo uznad,
iz wraz z innymi sukcesami (m. in. wy-
sokie wyniki Panstwowego Egzaminu
Lekarskiego osiggane przez absolwentéow
CM UMK), prowadza do wzrostu rangi
Collegium Medicum UMK, wsréd przo-
dujacych uczelni medycznych w kraju.

przygotowali: dr Jolanta Czuczejko, dr Karolina Szew-

czyk-Golec, dr Mariusz Kozakiewicz z Katedry i Zakladu
Biochemii
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,Pif Paf! Jestes trup!”

Na youtube.com jest juz dostepny film
z premiery sztuki ,Pif Pafl Jestes trup!”
w rezyserii Katarzyny Grudlewskiej, za-
prezentowanej 21 maja 2012 r. przez stu-
dencki Teatr ACME, w ktorej talent ak-
torski zaprezentowali studenci Collegium
Medicum UMK.

Na premiere sztuki ,Pif Pafl Jestes
trup!” wszyscy czekali w skupieniu, ale
i z ogromng ciekawoscig. Ttumnie przy-
byta publiczno$¢ nawet nie kryta, jak
wielkie nadzieje wigze z drugim juz, po
Wakacjach w Holandii’, spektaklem
studenckiego teatru ACME. I nikt sie
nie zawiodt. 21 maja 2012 r. w Miejskim
Centrum Kultury w Bydgoszczy wilasna
interpretacje sztuki, wyrezyserowanej
przez Katarzyne Grudlewska, ,Pif Pafl
Jeste$ trup!” zaprezentowali profesjonal-
ni aktorzy. Na pewno nie amatorzy.

Emocjonalnie opowiedziana historia
tragedii rozgrywajacej sie w pewnym
anonimowym mie$cie poruszyla wszyst-
kich widzéw. Oto niepozorny, zagubiony
mlody cztowiek borykajacy sie z brakiem
zrozumienia rodzicow i kolegéw, posta-
nawia zabi¢ swoich najblizszych. Pif Pafl
W role gltéwnego bohatera — Josha —
wcielit sie znakomity Kosma Kotodziej.
Jego identyfikacja z postacig i rozmowy
ze swoimi ofiarami wzbudzily zachwyt
i podziw wéréd przybylych widzow.

Trudna sztuka, traktujaca o $mierci,
przemocy i agresji sklania do refleksji
i pochylenia si¢ nad problemami wspot-
czesnego, pelnego zagrozen i pulapek
$wiata. Swiata, w ktérym latwo mozna
sie zatraci¢, a kazdy ma tylko ,,jedno zy-

cie”. Game Over.

Powazna sztuka dla powaznych akto-
réw, ktorych dlugo oklaskiwali zgroma-
dzeni widzowie. Gratulacjom i stowom
uznania nie bylo konca. Dla wszystkich,
ktérym nie udalo si¢ zobaczy¢ sztu-
ki, aktorzy teatru ACME przygotowali
prawdziwa niespodzianke. Cale przed-
stawienie jest dostepne na oficjalnym
profilu Collegium Medicum UMK na
www.youtube.com. A pod koniec 2012
roku szykuje sie prawdziwa niespo-
dzianka. Czekamy z niecierpliwo$cia.

Aktorzy:

o Josh - Kosma Kolodziej

o Michale - Barttomiej Borkowski

o Katie - Agnieszka Damiza

o Emily - Marta Drazniuk

o Jassie - Ewa Maczynska

o Matka Josha - Magdalena Biniczyk

o Ojciec Joshia, Dziadek Josha - Maciej
Dziurkowski

o Sedzia, Chorzysta 1 - Monika Woznica

o Oskarzyciel - Monika Rogozinska

Pif Paf ! Jestes trup!

LAk &

21maja 2012 godz. 18:00

MIEISKIE CENTRUM KULTURY W EYDGOSICIY
ul. Marcinkowskiega 12

Obronca - Daria Boruch

Policjant, Chorzysta 2 - Marta Grabiriska
Dyrektorka - Agata Czyzak
Psychoterapeuta - Martyna Wichrowska

Dziat Promocji i Informacji CM
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Medici Homini - Indie

Kamil Swiergosz

W Indiach

Indie to kraj, ktorego nie trzeba przed-
stawiaé chyba nikomu. Parnstwo, ktore
w rankingach gospodarczych wypada le-
piej niz niektore kraje ,zachodnie”, w kté-
rym mieszka najwigksza liczba ludnosci, a
na samym tylko banknocie mozna znalez¢
dziesigc jezykow.

Indie zamieszkane sg przez setki réznych
grup kulturowych, etnicznych, co oznacza
setki mysli, filozofli, sposobéw spojrzenia
na $wiat. Lecz mimo calej tej réznorod-
nosci, bogactwa kulturowego i mnogosci
sposobow na zycie, s3 ludzie dla ktérych
nie ma nigdzie miejsca — tredowaci.

Dlaczego wyjechalem? Sam pomysl na
wyjazd, gdzies, do kraju, a raczej do ludzi
potrzebujacych pomocy narodzit sie juz
w liceum. Ponadto, za pomocg programu
»adopcji na odlegto$¢” moi rodzice ado-
ptowali dziewczynke o imieniu Sarojini,
ktéra urodzita si¢ w rodzinie chorej na
trad, gdzies w centralnej cze$ci Indii. Sta-
fo si¢ to dla mnie motywacja przewodnig
do wyjazdu wlasnie w to miejscie. Jako ze
byt to méj pierwszy wyjazd poza Europe,
do konica nie wiedziatem czego si¢ moge
spodziewa¢, kto i co na mnie bedzie cze-
kaé. Ale che¢ wybrania sie w te dalekie
strony przewazyta nad wszystkimi pyta-
niami i watpliwo$ciami.

Zderzenie z innym $wiatem

Indie, jako kraj postkolonialny, s do$¢

zblizone w organizacji do ,$wiata zachod-
niego. Na budynkach widnieja napisy
w jezyku angielskim, a znalezienie kogo$
mowigcego w tym jezyku nie bylo proble-
mem. Prawie kazdy ma komorke, witry-
ny sklepowe prezentuja znane nam firmy.
Mozna by rzec, ze na pierwszy rzut oka, nie
liczac wielkiego ttoku, jest do$¢ podobnie jak
w Polsce. Cho¢ prawda jest zupelnie inna.

Pracowatem glownie z osobami cho-
rymi na trad. Ich sytuacja jest bardzo
ciezka, gdyz te osoby z racji swojej cho-
roby sa catkowicie wyizolowane spotecz-
nie. Tredowaty jest zdany tylko na siebie.
Nie opiekuje sie nim panstwo, zwykle nie
opiekuje sie nim rodzina, nie ma dostepu
do stuzby zdrowia (ktora jest odptatna),
nikt tez tredowatego nie zatrudni (obawa
przed infekcja i napietnowaniem spo-
tecznym). Jedynym sposobem na prze-
trwanie jest zebractwo lub szukanie po-
mocy wsérod organizacji charytatywnych
czy koécielnych. Osoby chore umieszcza-
ne sg lub same wedrujg do specjalnych
obszaréw, zwanych koloniami, wydzie-
lonych dla nich przez lokalne wtadze.
Tam zyja wérod innych osob, chorych na
te samg chorobe. Mozna by rzec, ze zyja
w innym - swoim §wiecie.

Praca

Moim miejscem pracy nie byta kolonia
dla tredowatych, lecz o$rodek leczniczo
-edukacyjny na prowincji. Wprawdzie
spedzitem troche czasu w takiej kolo-
nii, ale glownie zajmowalem si¢ praca

Ramgarh (Indie), 23 lutego 2011. Kolonia dla tredowatych, w ktérej pracuje pochodzgca z Polski sio-
stra Stefania. fot. Maciej Jeziorek/Napo Images

w przychodni dla wszystkich potrzebuja-
cych. Kazdy, kogo nie bylo sta¢ na wizy-
te u lekarza w mieécie, mial po prostu za
daleko (okoto 40 km) lub musial pobra¢
dodatkowg dawke lekow mogt przyjs¢ do
Jeevodaya - czyli miejsca w ktorym sie
znajdowalem, niedaleko miejscowosci
Abhanpur w stanie Chhattisgahr. Placow-
ka ta przyjmowala kazdego, niezalezenie
od problemow zdrowotnych, ze szczegdl-
nym nastawieniem na pomoc osobom
tredowatym. Oprocz samej przychodni,
na terenie tego Osrodka znajdowal sie
dom dla oséb chorych na trad, ktérymi
nikt z rodziny nie chcial si¢ opiekowac,
oraz o$rodek wdrazania leczenia przeciw-
ko HIV/AIDS. Leki zapewnialo WHO.

Oprécz  dziatalno$ci  medycznej,
w Jeevodaya znajduje sie szkota wraz
z ,internatem” dla lokalnych dzieci (edu-
kacja réwniez jest odptatna). Do moich
zadan nalezata gléwnie praca w przy-
chodni - wraz z miejscowymi para me-
dykami pomagatem p. dr Helenie Pyz,
polskiej lekarce, pracujacej na misjach
od wielu lat. Pomoc polegala na przyj-
mowaniu pacjentéw, wykonywaniu pro-
stych zabiegdéw chirurgicznych, pracy
w laboratorium (mozna tak nazwaé to
pomieszczenie, cho¢ po $cianach biegaty
jaszczurki, a jedyny dostepny mikroskop
nie byl ,pierwszej $wiezosci”), pobiera-
nie wymazdw Zz ran, przygotowywanie
preparatow, ocena mikroskopowa, ze
szczegdlnym uwzglednieniem pacjentow
chorych na trad, czy gruzlice.

Pacjenci

Najczestszymi dolegliwo$ciami z kto-
rymi zglaszali si¢ pacjenci byly bdle,
szczegolnie plecow, wynikajace z pracy
na polu ryzowym, gruzlica (codziennie
kilku pacjentow), grzybice (dos¢ duza
cze$¢ kobiet pochodzacych z wiosek
miata jaka$ infekcje grzybicza, rowniez
bardzo czeste u dzieci), trad (niestety
codziennie przynajmniej jeden pacjent
z nowo rozpoznang chorobg, nie wspo-
minajac o chorych przychodzacych po
leki), $wierzb (codziennie przynajmniej
jeden pacjent) oraz wiele innych, w tym
cukrzyca, nadci$nienie tetnicze.

Praca wolontariusza w takim o$rodku
pomogla mi jeszcze bardziej zobaczy¢
w pacjencie nie tylko ,,bol plecéw”, czy
»grzybice skory”, lecz cztowieka, ktory
przyszedl po pomoc, czlowieka unika-
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towego, z wlasng historig, marzeniami
i planami na przyszto$c.

Oczywidcie zdarzali si¢ oszusci, probu-
jacy wyludzi¢ leki, lecz znaczna wiekszo$¢
tych os6b, to chorzy naprawde potrzebuja-
cy pomocy. ZwyKkli ludzie, ktorzy nie mieli
gdzie sie uda¢, dla ktorych tylko takie pla-
cowki sg miejscem otrzymania pomocy.

Najwiecej przyjemnosci i satysfakeji
dawala pomoc dzieciom, ktore przy-
chodzily na wizyte kontrolng po jakim$
czasie od wdrozenia leczenia, juz nie za-
plakane czy schowane pod bezpiecznym
ramieniem matki, lecz u$miechniete
irozbiegane.

Poza przychodnia

Poza sprawami medycznymi, dos¢
znaczng cze$¢ wolnego czasu spedzatem
z dzie¢mi, mieszkajacymi w Jeevodaya.
Dla czeéci z nich ten Osrodek byl do-
mem - stracily rodzicow lub nigdy ich
nie poznaly. Dla innych byl miejscem,
gdzie mogty sie naje$¢, wyspac i uczesz-
cza¢ do szkoty. Nie trudno si¢ domysli¢,
ze majac wokol siebie ponad 200 dzieci
nie mozna sie nudzi¢. Wspoélne bieganie,
gra w pitke nozna, siatkdwke, wspdlna
nauka (angielskiego dla nich, hindi dla
mnie), wspolne przebywanie byly dla
mnie réwnie wazne co pomoc medycz-
na. Dzieci te byly spragnione obecnosci
kogos, kto sie nimi zainteresuje, kto po-
$wieci im swoj czas. Byly i zapewne sg
spragnione milodci...

Siostra

Nie moge poming¢ tu do$¢ osobiste-
go watku, zwigzanego z odnalezieniem
»siostry”. Pierwsze spotkanie nastgpilo
juz trzeciego dnia po moim przyjezdzie
do Jeevodaya. Musze przyzna¢, ze Saroji-
ni byla bardzo skrepowana zaistnialg sy-
tuacja. Jak to? Bialy? Lekarz? Moj brat?

Che¢ poznania siebie blizej przezwy-
ciezyla pierwszy lek i z dnia na dzien

VII Mistrzostwa UMK
w tenisie ziemnym

27 maja 2012 r. odbyly sie VII Mistrzo-
stwa UMK w tenisie ziemnym o puchary
prorektora ds. Collegium Medicum, kto-
rych organizatorem byta Katedra i Zaktad
Podstaw Kultury Fizycznej. W Mistrzo-
stwach rozegranych na kortach TKKF
przy ul. Ks. Markwarta w Bydgoszczy
udziat wzigli studenci i pracownicy UMK
oraz pracownicy ochrony zdrowia.

Ze sportu

www.brainstorm.biz.pl

wszelkie bariery przestawaly istnie¢. Po
tygodniu udali$my sie do domu mojej
siostry, znajdujacym si¢ pod Raipurem
(stolica stanu Chbhattisghar), w kolonii
dla tredowatych. Wizyta w tym miejscu,
byta jednym z najbardziej niezwyklych
przezy¢ w moim zyciu. Ot6z, znalaztem
sie w malym mieszkanku, okolo 3x3m,
bez okien, lodéwki, biezacej wody, toale-
ty, gdzie na dwoch tézkach i jednej macie
spalo pie¢ osob. I nagle poczutem sie jak
w domu, jak we wlasnym, domu...

Warto pomagac

Dzigki temu wyjazdowi zobaczylem,
na wlasne oczy, ze pomoc, ktorg wysytamy
z Polski, NAPRAWDE trafia do potrzebu-
jacychinie jest marnowana. Czasem sie za-
stanawiam, co by si¢ stalo z Sarojini, gdyby
jej rodzina nie zostala obje¢ta programem
pomocy... czy miala by jakgkolwiek szanse
na godne zycie? Czy jej rodzicow byloby
sta¢ na wyzywienie wszystkich dzieci? Czy
dane by jej bylo kiedykolwiek zmierzy¢ sie
z problemami edukac;ji?

Ponizej przedstawiamy zwyciezcow,

ktérym serdecznie gratulujemy.
Wyniki zawoddéw
(w konkurencji kobiet)

o Imiejsce: Dorota Stojewska - I rok, II
st., kier. kosmetologia

o II miejsce: Julia Nadgrodkiewicz — III
rok kier. lekarski

o III miejsce: Zuzanna Czerwinska — I
rok kier. lekarski

o IV miejsce: Aleksandra Jandziszak - I
rok, kier. ratownictwo medyczne

Nic za darmo

Wyjazd jest wielka operacja logistycz-
ng, oczywiscie niepozbawiong kosztow.
Samo przygotowanie - kupienie biletu,
zaszczepienie sie, profilaktyka antyma-
laryczna jest do$¢ wyczerpujace dla kon-
ta bankowego i nie kazdego na nie stac.
W takich przypadkach, chcacym nies¢
pomoc, przychodzi organizacja Medici
Homini, ktéra wlozyta czesciowy wkiad
W moj3 wyprawe.

A prawdziwa nagroda za takie inicjaty-
Wy, za pomoc materialng i o wiele wazniej-
sza pomoc medyczng jest usmiech. Nie
tylko na ustach dorostych, ktérzy patrza
na swoje pociechy, ale przede wszystkim
us$miech na twarzach mtodych mieszkan-
cow Indii, ktorzy z nadzieja moga patrzec
w bezpieczng przyszlos¢.

Kamil Swiergosz jest studentem V roku medycyny

przedruk z Primum Non Nocere 2012 nr 6 5. 17-18

Wyniki zawodéw
(w konkurencji mezczyzn)

o I miejsce: Patryk Niekraszewicz - I
rok, kier. fizjoterapia

o II miejsce: Aleksander Skop — Szpital
Miejski w Toruniu

o III miejsce: Piotr Kroczewski — I rok,
II st., kier. biotechnologia

o IV miejsce: Marek Adamowski — IV
rok, kier. farmacja

Katedra i Zaktad Podstaw Kultury Fizycznej
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Ze sportu

Sportowcy u Pani Prorektor

31 maja 2012 r. odbylo sig spotkanie
medalistow Mistrzostw Polski z profesor
Maltgorzatg Tafil-Klawe, Prorektorem ds.
Collegium Medicum. Podczas uroczy-
stosci wszystkim sportowcom wreczono
dyplomy za osiggniecia w Akademickim
Zwigzku Sportowym, ktdre przyczyniajg

29 maja 2012 r. na stadionie Klubu
Sportowego Gwiazda w Bydgoszczy od-
byly sie V. Wielkie Derby Uniwersytetu
Mikotaja Kopernika w Toruniu. W meczu
pitki noznej o Puchar Prorektora ds. Col-
legium Medicum zmierzyli si¢ studenci
Collegium Medicum UMK ze studentami
z campusu toruriskiego.

W tym roku reprezentacja studentéw
torunskich wygrata 3:1 (wynik do prze-
rwy 0:0). Bramke dla Collegium Medi-
cum UMK strzelit Maciej Lewandowski
(II rok fizjoterapii). Kapitanem druzyny
bydgoskiej jest Michal Zajaczkowski (II
rok fizjoterapii II st.).Trenerem druzyny
jest dr Tomasz Zegarski.

Studium Wychowania Fizycznego i Sportu CM

Studentki Collegium Medicum UMK
zdobyly zloty medal na I1I Mistrzostwach
Polski Uczelni Medycznych w siatkéwce
kobiet i mezczyzn.

0Od 29.03 do 01.04.2012 r. w hali spor-
towej ,,Solne Miasto” w Wieliczce roze-
grano III Mistrzostwa Polski Uczelni Me-
dycznych w siatkéwce kobiet i mezczyzn.
O mistrzowskie trofea walczyly druzyny
wszystkich uczelni medycznych w Polsce.
Pierwsze miejsce w klasyfikacji kobiet, po
emocjonujacej walce w finale, z dotych-
czas niepokonanym zespolem UM Po-
znan, wywalczyly zawodniczki Collegium
Medicum UMK. Nasze ,,Zlotka” prowa-
dzone przez trenera Henryka Borowskie-
go nie polegty w zadnym spotkaniu.

Kapitan zespolu Natalia Le$niewska
relacjonuje:

»Poziom zawoddéw byl bardzo wysoki,
od poczatku byly$my skoncentrowane,
wiedzialy$my, ze kazdy punkt moze za-
decydowa¢ potem o wyniku. Jednak naj-
trudniejsze bylo spotkanie z niemal pew-
nym swego zwyciestwa UM Poznan. Gra
toczyla sie praktycznie punkt za punkt,

sie do promocji Uczelni.

Tego samego dnia w godzinach wie-
czornych sportowcy mogli uczci¢ swoje
sukcesy podczas Balu Sportowca Colle-
gium Medicum UMK.

3 czerwca 2012 r. $wietng forme spor-
towg potwierdzil nasz student Lukasz Mi-
chalski, ktory pokonujac wysokos¢ 5,72

Pilkarskie derby Uczelni

ale w decydujacych momentach, to my
bytysmy ,,géra”.,,

Zloty medal to nie wszystko, co osig-
gnela nasza druzyna. Dwie zawodniczki
zostaly wyréznione nagrodami indywi-
dualnymi: Dominika Wojciechowska
- najlepsza zawodniczka turnieju, Hania
Lukasiewicz - najlepsza atakujgca.

m wygral zmagania tyczkarzy podczas
XII Europejskiego Festiwalu Lekkoatle-
tycznego Bydgoszcz Cup i tym samym
zapewnil sobie prawo startu na letnich
igrzyskach olimpijskich w Londynie.
Wszystkim naszym znakomitym spor-
towcom zyczymy dalszych sukcesow!

Dziat Promocji i Informacji CM

Zloto dla naszych siatkarek

Sklad naszej reprezentacji: Dominika
Wojciechowska, Hania Lukasiewicz, Aga-
ta Misiak, Monika Osajca, Aleksandra Si-
korska, Kinga Maciejewska, Monika Pie-
strzynska, Natalia Le$niewska, Magdalena
Mastowska, Karolina Krajewska, Kamila
Budnerska, Patrycja Banachowska.

Dziat Promocji i Informacji CM
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