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) Z zycia Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego

Pierwsza Dama Anna Komorowska
na wmurowaniu kamienia wegielnego
pod Szpital Pediatryczny WUM

W obecnosci Pierwszej Damy Pani Anny Komorowskiej
i Prezydent Warszawy Pani Hanny Gronkiewicz-Waltz wmurowano
kamien wegielny pod budowe Szpitala Pediatrycznego
Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego.

murowanie kamienia we-

gielnego, ktdre odbyto sie
10 stycznia 2012 roku, bylo kolej-
nym etapem na drodze do otwar-
cia w Warszawie nowoczesnego
szpitala dla dzieci. Na zapro-
szenie Rektora Warszawskiego
Uniwersytetu Medycznego prof.
Marka Krawczyka w tej wyjat-
kowej uroczystosci udzial wzieli:
Pierwsza Dama RP Pani Anna
Komorowska, Prezydent War-
szawy Pani Hanna Gronkie-
wicz-Waltz, doradca Prezydenta
RP - dr Maciej Pirég, Arcybi-
skup Henryk Hoser. Ministra
Zdrowia reprezentowali podse-
kretarze stanu: Cezary Rzemek
oraz Andrzej Wlodarczyk, nato-
miast w imieniu Minister Nauki
i Szkolnictwa Wyzszego w uro-
czysto$ci brat udzial prof. Ma-
ciej Banach. W miejscu budowy
Szpitala Pediatrycznego pojawili
sie takze przedstawiciele Sejmu
i Senatu RP: Alicja Dabrow-
ska, dr Czestaw Czechyra, prof.
Alicja Chybicka (ktora jest jed-
nocze$nie prezesem Polskiego
Towarzystwa Pediatrycznego),
a takze Bozena Walter - prezes
Fundacji TVN ,Nie jestes sam”,
Elzbieta Zajacéwna - wicepre-
zes Fundacji Polsat, dr Elzbieta
Borowiecka - Przewodniczgca
Rady Polskiego Komitetu Naro-
dowego UNICEF, Andy Rafa-
lat - prezes Fundacji Przyjaciele
Szpitala Dzieciecego przy Li-
tewskiej, prof. Adam Jelonek

Pierwsza Dama Anna Komorowska skltada podpis pod aktem erekcyjnym
budowy Szpitala Pediatrycznego Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego

— czlonek zarzadu tej fundaciji.
Wisrod gosci uczestniczacych we
wmurowaniu kamienia wegiel-
nego znalezli si¢ ponadto: prof.
Anna Dobrzanska - konsultant
krajowy w dziedzinie pediatrii,
prof. Teresa Jackowska - kon-
sultant wojewddzki w dziedzinie
pediatrii, Rektor UW prof. Ka-
tarzyna Chatasinska-Macukow
oraz byli Rektorzy naszej Alma
Mater: prof. Jerzy Szczerban,
prof. Tadeusz Toltoczko i prof.
Andrzej Goérski, prof. Jerzy Woy-
-Wojciechowski - Prezes Pol-
skiego Towarzystwa Lekarskiego,
Krzysztof Makuch - Wiceprezes
Naczelnej Rady Lekarskiej.

- Dzi§ wbudujemy kamien
wegielny pod nowa jednostke,
ktora zapewni nie tylko naszej
Uczelni lepsze warunki do pro-
wadzenia zadan klinicznych
i dydaktycznych, ale przystuzy
sie réwniez regionowi i calej
Polsce — powiedzial JM Rektor
prof. Marek Krawczyk. Rektor
zaznaczyl, ze staly naptyw mlo-
dych ludzi do Warszawy przy
jednoczesnej  wyeksploatowa-
nej bazie dwdch uczelnianych
szpitali pediatrycznych przy
ulicy Litewskiej i Dzialdowskiej
lezal u podstaw decyzji o bu-
dowie nowego, spelniajacego
Swiatowe normy szpitala dla
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Rektor Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego prof. Marek
Krawczyk odczytal przestanie zawarte w akcie erekcyjnym
(fot. 1). Nastepnie z Panig Prezydentowg Anng Komorowskg
dokonat wmurowania tuby z dokumentem (fot. 2). Winuro-
wanie kamienia wegielnego zaszczycito wielu wspaniatych
Gosci, ktorzy rowniez ztozyli podpis pod aktem erekcyjnym:
Arcybiskup Henryk Hoser (fot. 3), prof. Katarzyna Chata-
sifiska-Macukow - Przewodniczgca Konferencji Rektorow
Akademickich Szkot Polskich (fot. 4), Bozena Walter — Prezes
Fundacji TVN ,,Nie jestes sam” (fot. 5), Wiceminister Zdrowia
Andrzej Wlodarczyk, obok stojg Cezary Rzemek - podsekre-
tarz stanu w Ministerstwie Zdrowia oraz prof. Maciej Banach
- Wiceminister Nauki i Szkolnictwa Wyzszego (fot. 6),
Hanna Gronkiewicz-Waltz - prezydent Warszawy (fot. 7).
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PRZESEANIE
WEADZ WARSZAWSKIEGO UNIWERSYTETU MEDYCZNEGO 1 GOSCI
zapisane 10 stycznia 2012 r., tj. w dniu wmurowania kamienia wegielnego pod budowe
Szpitala Pediatrycznego

9 ‘2

»Madry czlowiek powinien wiedziec, Ze zdrowie jest jego najcenniejszqg wlasnosciqg” Hipokrates

Zdrowie dzieci jest sprawg najwazniejszq. Ulga w cierpieniu i przywracanie do zdrowia

=

najmiodszych pacjentow jest dla pokolen lekarskich wyjgtkowym wyzwaniem. Wilasnie
dlatego, jak réwniez w trosce o najwyzszq jako$¢ ustug swiadczonych tym szczegélnym
pacjentom przez naszqg Uczelnig, podjelismy decyzje o budowie nowoczesnego Szpitala,
ktory zapewni im niezwykly komfort i wygode podczas leczenia. Dzigki budowie Szpitala
bedziemy mogli takze poszerzyc zakres Swiadczonych przez nas ustug pediatrycznych.
Budowa Szpitala jest inwestycjq wieloletnig, realizowang ze srodkow budzetu Patistwa.
Obiekt ten jest rownie wazny dla Uczelni, gdyz znajdg w nim siedzibe katedry, kliniki
i zaktady z naszych historycznych szpitali przy ul. Dzialdowskiej
i ul. Litewskiej, jak i dla stolicy, poniewaz nasze jednostki pediatryczne leczg
60% dzieci wymagajgcych hospitalizacji z Warszawy i regionu.
Stary Doktor, Janusz Korczak pisat: ,Nie wolno zostawiac swiata takim, jakim jest”.
Kierujgc sig tqg wskazowkg, budujemy nowy Szpital, w ktérym chore dzieci, w piegknym
otoczeniu, w nowoczesnie wyposazonym obiekcie szybciej powrdcg do zdrowia.

dzieci. Przypomnial zebranym
trudno$ci, z jakimi borykaly
sie poprzednie i obecne Wla-
dze Warszawskiego Uniwersy-
tetu Medycznego w uzyskaniu
wystarczajagcego  finansowania
prac zwigzanych z planowa-
niem budowy nowej lecznicy.
Rektor przytoczyl dane $wiad-
czace o doniostej roli, jaka juz
teraz odgrywaja szpitale WUM
w leczeniu malych pacjentow.
- W tej chwili leczymy w dwdch
uczelnianych szpitalach pedia-
trycznych 60% dzieci z War-
szawy i regionu, hospitalizujemy
ponad 30 tys. malych pacjentow,
udzielamy 25 tys. porad - moéwit
Rektor. Wspominajac o funk-
cjach nowego szpitala oraz jed-
nostkach, ktére wejda w jego
sklad, podkreslil, Ze do nowego
Szpitala Pediatrycznego przenie-
sione zostang wszystkie kliniki
i jednostki dotychczas funkcjo-
nujagce w placéwkach przy Li-
tewskiej i Dzialdowskiej, jednak,
dodatkowo, znajdg si¢ nowe
oddzialy: Oddzial Ratunkowy

dla Pediatrii, Centrum Trau-
matologii i Neurotraumatologii
Dzieciecej, Oddzial Intensyw-
nej Terapii Dzieciecej, Oddzial
Chirurgii Jednego Dnia. Jed-
nym z nowatorskich pomystow
zastosowanych w nowej lecznicy
bedzie umieszczenie w szpitalu
zarébwno Kliniki Polozniczej,
jak i Neonatologicznej z Od-
dzialem Intensywnej Terapii
Noworodka. Takie rozwigzanie
zniweluje potrzebe przewozenia
pomiedzy szpitalami szczegol-
nie chorych wcze$niakow.
Pierwsza Dama Pani Anna
Komorowska wyrazita nadzieje,
ze w 2014 roku nowy szpital
przyjmie pierwszych pacjen-
tow. — Mam nadzieje, Ze w ciggu
dwoch lat to dzieto, ktére dzi-
siaj zostanie zapoczgtkowane,
rzeczywiscie stanie si¢ faktem
i w 2014 roku mali pacjenci
znajda si¢ pod troskliwag, kom-
petentng opieka pracownikéow
tego szpitala i znajda tu pomoc
- moéwila Anna Komorowska.
Z kolei Hanna Gronkiewicz-

-Waltz stwierdzila, ze nowy szpi-
tal ,bedzie na pewno ogromnym
skokiem cywilizacyjnym pod
wzgledem aparatury, wygladu
i nauki, ktéra caly czas idzie do
przodu”. Wiceminister Zdrowia
Andrzej Wtlodarczyk odczytat
specjalny list wystosowany przez
Ministra Zdrowia Bartosza Ar-
tukowicza. Pan Minister napisat
m.in.: ,Podjeliscie Panstwo wy-
zwanie budowy nowoczesnego
obiektu medycznego. To powdd
do satysfakcji i dumy dla kierow-
nictwa Warszawskiego Uniwer-
sytetu Medycznego i wszystkich
zaangazowanych w to przedsie-
wzigcie. Jestem przekonany, ze
do 2014 roku w miejscu, gdzie
wmurowany zostanie kamien
wegielny, powstanie nowocze-
sny, wyposazony zgodnie z naj-
nowszymi standardami, a przede
wszystkim przyjazny dla matych
pacjentow Szpital Pediatryczny.
Zycze Panstwu, by realizacja tej
waznej inwestycji przebiegala
zgodnie z planem”. Wicemini-
ster Nauki prof. Maciej Banach
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przekonywal, Ze nowa lecznica
spetni nie tylko wielka role po-
magajac chorym dzieciom w po-
wrocie do zdrowia, ale przystuzy
sie studentom podczas swojej
edukacji oraz akademickiej ka-
drze naukowe;j.

W przestaniu, ktére po pod-
pisaniu przez Gosci uroczysto-

$ci zostalo umieszczone w tubie,
a nastepnie wmurowane w cze$¢
elewacji ~ budynku, zawarto
gléwne zalozenia, ktére staly
za ideg budowy Szpitala Pedia-
trycznego. Mottem przeslania
byly stowa Hipokratesa: ,,Madry
cztowiek powinien wiedzie¢,
ze zdrowie jest jego najcenniej-

sz wlasnoscig”, a w jego tresci
znalazlo si¢ takze zdanie autor-
stwa doktora Janusza Korczaka,
przyjaciela dzieci i Patrona roku
2012: ,Nie wolno zostawiac¢
$wiata takim, jakim jest”.

Cezary Ksel
Redakcja ,MDW”

Wizyta w Warszawskim Uniwersytecie
Medycznym gosci ze Smolenska

27 stycznia 2012 roku w murach naszej Uczelni goscita
delegacja nauczycieli akademickich Smolenskiej Akademii
Medycznej z Rosji, z ktérag Warszawski Uniwersytet Medyczny
podpisat umowe bilateralng w marcu 2010 roku. Spotkanie
odbyto sie w Sali Senatu i miato charakter roboczy.

Prof. Stawomir Majewski - Prorektor ds Naukii Wspétpracy

z Zagranicq podczas spotkania

Na spotkanie z go$¢mi
przybyli: Prorektor War-
szawskiego Uniwersytetu Me-
dycznego ds. Nauki i Wspotpracy
z Zagranicg - prof. Stawomir Ma-
jewski oraz Prorektor ds. Kadr -
prof. Anna Kaminska, Zastepca
Kanclerz - mgr Malgorzata Rej-
nik, kierownicy oraz przedstawi-
ciele jednostek Warszawskiego

Uniwersytetu Medycznego: Kli-
niki Farmakoekonomiki - prof.
Tomasz Hermanowski, Katedry
i Kliniki Choréb Wewnetrz-
nych, Nadci$nienia Tetniczego
i Angiologii - prof. Zbigniew
Gaciong, Instytutu Stomatologii
- prof. Elzbieta Mierzwinska-
-Nastalska, I Katedry i Kliniki
Kardiologii - dr hab. Marcin

Prof. Dmitry Mikhalik - Kierownik Kliniki Choréb We-
wnetrznych Akademii Medycznej w Smolerisku

Grabowski, Katedry i Zakladu
Anatomii Patologicznej — dr hab.
Bogna Ziarkiewicz-Wroblewska,
Biura Karier - mgr Jakub Sokol-
nicki, Studium Jezykéw Obcych
- mgr Joanna Ciecierska i Dzialu
Wspolpracy z Zagranica - mgr
Lidia Przepiora-Dziewulska.
Spotkanie rozpoczat Prorektor
Stawomir Majewski, prezentujac
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informacje dotyczace Uczelni oraz plany jej
dalszego rozwoju. Nastepnie przedstawiciele
poszczegolnych jednostek Warszawskiego Uni-
wersytetu Medycznego przyblizyli kierunki roz-
woju swoich jednostek i projekty aktualnie przez
nie realizowane. Kierownik Zakladu Farmako-
ekonomiki — prof. Tomasz Hermanowski przed-
stawil miedzynarodowy projekt realizowany
w ramach 7 Programu Ramowego ,Financing
systems’ effect on quality of healthcare”, ktérego
jest koordynatorem. Nastepnie glos zabral Dzie-
kan Studiéw Podyplomowych - prof. Zbigniew
Gaciong, przedstawiajac dotychczasowe osig-
gniecia Centrum Ksztalcenia Podyplomowego,
jak réwniez nowe kursy i studia podyplomowe.

Obszerng prezentacje z zakresu dzialalnosci
Biura Karier przygotowal jego kierownik mgr
Jakub Sokolnicki. Dziatalno$¢ biura wzbudzita
duze zainteresowanie wsrdd gosci ze wzgledu na
niedawne utworzenie jego odpowiednika w Aka-
demii Medycznej w Smolensku. Kierownik Stu-
dium Jezykow Obcych — mgr Joanna Ciecierska
przyblizyta cele dzialalno$ci swojego dziatu oraz
wyrazita che¢ wymiany doswiadczen w dziedzi-
nie nauczania jezykéw obcych na uczelniach me-
dycznych.

Prezentacj¢ swojej uczelni, jej histori¢ i plany
na przyszlo§¢ przedstawit Kierownik Kliniki
Choréb Wewnetrznych Akademii Medycznej
w Smolensku - prof. Dmitry Mikhalik. Uczelnia
smolenska upatruje swoja szans¢ rozwoju w za-
cie$nianiu relacji miedzynarodowych i tworzeniu
coraz to nowych mozliwosci wymiany dla swo-
ich pracownikow naukowych oraz studentéw, jak
réowniez kreowaniu warunkéw dla wykladowcow
i studentéw przyjezdzajacych do ich uczelni.

Po cze¢sci ogdlnej, odbyta sie bezposrednia dys-
kusja w grupach. Nasi goscie odwiedzili réwniez
Centralny Szpital Kliniczny przy ul. Banacha,
w ktérym, dzieki uprzejmosci prof. Zbigniewa
Gacionga i dr. hab. Marcina Grabowskiego, mieli
mozliwo$¢ zapoznania sie z zasadami funkcjono-
wania Katedry i Kliniki Choréb Wewnetrznych,
Nadci$nienia Tetniczego i Angiologii oraz I Kate-
dry i Kliniki Kardiologii.

Konczgc spotkanie, Prorektor prof. Stawomir
Majewski podzigkowal zebranym gosciom za
przybycie i aktywne uczestnictwo w spotkaniu
oraz wyrazil nadzieje, ze wizyta wplynie na za-
cie$nienie kontaktow, ktére pozwolg na dalszg
wymiane doswiadczen z korzyscia dla obu stron.

Dziat Wspétpracy z Zagranicg

Prof. Stawomir Majewski wreczyt prof. Dmitrowi Mikha-
likowi limitowang serie ksiegi ,,The Medical University of
Warsaw In Iconography and Photography”. Od rosyjskiego
Goscia prof. Majewski otrzymat album o historii Smoletiska

i pracownikéw naukowych zainteresowanych mozliwoscig
wymiany miedzyuczelnianej

sig z mozliwosciami rozpoczecia kariery przez absolwentow
naszej Uczelni. Na zdjeciu mgr Jakub Sokolnicki podczas
prezentacji dzialalnosci Biura Karier WUM
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Seminars in Invasive Stroke Treatment
z udziatem dr. Stefana Rohde

W dniach 12-13 stycznia 2012 roku odbylo sie spotkanie poswiecone
inwazyjnym technikom leczenia ostrej fazy udaru niedokrwiennego
mozgu zorganizowane przez Katedre i Klinike Neurologii przy
wspdtudziale I Katedry i Kliniki Kardiologii oraz II Zaktadu
Radiologii Klinicznej naszej Uczelni.

e —————

Prof. Anna Kamitiska podczas otwarcia spotkania

Gos’ciem, a takze wspoétpomystodawca spotka-
nia byl dr med. Stefan Rohde - kierownik
sekcji neuroradiologii interwencyjnej w Klinice
Neuroradiologii Uniwersytetu w Heidelbergu
w Niemczech. Dr Rohde przedstawil aktualny stan
wiedzy dotyczacy procedur wewngtrznaczynio-
wych w udarze niedokrwiennym moézgu.

Tematem uzupelniajacym seminarium bylo
podsumowanie rozwoju leczenia ostrego udaru
moézgu w Polsce na przestrzeni 15 lat, ktore
przedstawil dr med. Adam Kobayashi z II Kli-
niki Neurologii Instytutu Psychiatrii i Neurologii
w Warszawie.

W kolejnym dniu spotkania dr Rohde po-
prowadzil warsztaty, podczas ktérych ¢wiczono
przeprowadzanie trombektomii za pomoca Stent-
-Retriever. Model do ¢wiczen udostepnita firma
Johnson & Johnson.

Seminarium i warsztaty spotkaly sie z duzym
zainteresowaniem nie tylko neurologéw, ale takze
kardiologéw i radiologéw z wielu warszawskich
klinik i szpitali. Opinie kolegéw utwierdzily nas
w przekonaniu, ze spotkanie bylo owocne i stymu-

W spotkaniu wzieli udzial, opréocz neurologéw, takze ra-
diolodzy i kardiolodzy, m.in. prof. Grzegorz Opolski i prof.
Olgierd Rowitiski

lujgce. Mamy nadzieje, ze wprowadzenie technik
inwazyjnego leczenia udaru mozgu wkroétce bedzie
mozliwe w Polsce.

Zespot Katedry i Kliniki Neurologii
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Wystawa , Maria Sktodowska-Curie

w stuzbie nauki wczoraj i dzis”

Przez caly styczen wszyscy zainteresowani
niezwyklym bogactwem dokonan Marii Sklodowskiej-Curie
mieli mozliwo$¢ zapoznania sie¢ ze specjalng ekspozycja
poswiecong wybitnej polskiej noblistce.

-

Uczelni

Otwarcie wystawy ,Maria
Sktodowska-Curie w stuz-
bie nauki wczoraj i dzis”, ktdre
odbyto si¢ 3 stycznia 2012 roku,
uswietnili swoja  obecnoscia
Rektor Warszawskiego Uniwer-
sytetu Medycznego prof. Marek
Krawczyk, Jolanta Hibner - poset
Parlamentu Europejskiego, jed-
noczes$nie autorka i organizatorka
wystawy, Zbigniew Marciniak
- Wiceminister Nauki i Szkol-
nictwa Wyzszego, prof. Andrzej
Gorski — Wiceprezes PAN oraz
byly Rektor naszej Uczelni, trzej
wybitni chemicy - prof. Janusz
Lipkowski - Przewodniczacy Ko-
mitetu Chemii Polskiej Akademii
Nauk, prof. Pawel Kulesza - Dzie-
kan Wydziatu Chemii Uniwersy-
tetu Warszawskiego, prof. Janusz
Jurczak - Czlonek Prezydium
Polskiej Akademii Nauk, a takze
Malgorzata Sobieszczak-Marci-
niak — Dyrektor Muzeum Marii

Pani Jolanta Hibner wpisata si¢ do Ksiegi pamigtkowej

Sktodowskiej-Curie, byty Rektor
Akademii Medycznej prof. Jerzy
Szczerban, Prorektorzy i Dzie-
kani Warszawskiego Uniwersy-
tetu Medycznego, liczne grono
kierownikéw katedr i klinik na-
szej Uczelni, pracownicy i stu-
denci.

Rektor przypomnial, ze do-
tychczas wystawa pokazywana
byla w Parlamencie Europejskim
w Brukseli, Luksemburgu oraz
na Politechnice Warszawskiej.
Podkreslit wyjatkowos¢ ekspo-
zycji, ktorej glowng ideg stalo sie
ukazanie interdyscyplinarnego
charakteru odkry¢ Marii Sklo-
dowskiej-Curie oraz wielkiego
wplywu jej badan na wspdlcze-
sng nauke. Przytoczyl ponadto
kilka najwazniejszych faktow
z biografii wybitnej polskiej no-
blistki.

Autorka wystawy Pani Jolanta
Hibner powiedziala, ze ideg eks-

Rektor prof. Marek Krawczyk przypomnial najwazniejsze
daty z biografii noblistki

pozycji byto nie tylko pokazanie
noblistki jako Polki i Europejki,
ale zaprezentowanie gtéwnych ele-
mentow jej osiaggnie¢. Zaznaczyla,
ze dokonania Marii Sklodow-
skiej-Curie obejmuja 3 dziedziny:
chemig, fizyke i medycyne, a za-
mierzeniem ekspozycji bylo uka-
zanie wymiaru osiaggnie¢ Marii
Sktodowskiej-Curie w tych trzech
dyscyplinach naukowych. Dodat-
kowo, dzigki wspolpracy z Maria
Sktodowska-Curie Actions, na
wystawie zaprezentowane zostaly
dokonania kilku wybitnych eu-
ropejskich wspolczesnych uczo-
nych, w tym jednej z Polski — doc.
Dominiki Nowis z Zakladu Im-
munologii Warszawskiego Uni-
wersytetu Medycznego. Pani Poset
przypomniata takze, iz Parlament
Europejski 28 wrzesnia 2011 roku
przyjal specjalng rezolucje zwia-
zang z Marig Sklodowska-Curie.
W rezolucji tej zwrdcono uwage
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Wystawa prezentowala najbardziej znaczgce dokonania
Marii Sktodowskiej-Curie i ich wplyw na rozwdj chemii,

fizyki i medycyny

na wielki wklad uczonej w rozwoj
chemii, fizyki i medycyny.

Z kolei prof. Janusz Jurczak
przemawiajac do zebranych, po-
fozyl nacisk na uniwersalnos¢
dokonan uczonej, ich interdy-
scyplinarno$¢ oraz warsztat ba-
zujacy na wspotpracy pomiedzy
naukowcami.

cownikow naukowych i studentow

Podczas uroczystosci otwar-
cia wystawy czesto wspominano
o znamiennym fakcie u$wiada-
miania i uznania za granicg pol-
skiego rodowodu noblistki. Przez
lata znana jako Maria Curie, wraz
z ustanowieniem Roku Chemii
oraz szeroka akcja informacyjna,
w $wiadomosci coraz wigkszej

liczby obcokrajowcow funkcjonuje
juz jako Maria Sklodowska-Curie,
czego dobitnym przykladem jest
dodanie polskiego czlonu nazwi-
ska uczonej na jej nagrobku we
francuskim Panteonie.

Cezary Ksel
Redakcja ,MDW”

Z Senatu

Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego

1. Wreczenia i gratulacje.

JM Rektor wreczyl stu- §
dentom  Warszawskiego
Uniwersytetu Medycznego
stypendia Ministra Zdro-
wia za osiggniecia w nauce
oraz za wybitne osiaggniecia
sportowe. A

Stypendia Ministra Zdro-
wia za osiggniecia w nauce
otrzymali:

o Kamil Chorazka,

o Michat Grat,

« Agnieszka Grzyb,
« Dominik Kogut,

19 grudnia 2011 roku

amigtkowe zdjecie stypendystow Ministra Zdrowia
z JM Rektorem profeiMarkiem Krawezykiem

« Anna Kornasiewicz,
 Michat Kowara,

o Adrianna Kryczka,

» Magdalena Minko,

« Magdalena Niedziela,

o Janusz Ryszard Skrzypecki,
o Adam Daniel Staruch,

« Piotr Stepniewski,
o Mariusz Tomaniak,
« Rafal Wolny.

Stypendium za wybitne
osiggniecia w sporcie otrzy-
mata:

« Anna Dabrowska.

2.Powolanie Uczelnianej
Komisji Wyborczej.

Senat powolal Uczelniang Ko-
misje Wyborcza w skladzie:

o dr hab. Pawel Wtodarski —przed-
stawiciel I Wydziatu Lekarskiego,
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o dr Malgorzata Zadurska -
przedstawiciel I Wydziatu Le-
karskiego,

o prof. dr hab. Magdalena Ma-
lejczyk - przedstawiciel IT Wy-
dzialu Lekarskiego,

o dr Adam Soszka — przedstawi-
ciel IT Wydzialu Lekarskiego,

o prof. dr hab. Franciszek He-
rold - przedstawiciel Wydzia-
tu Farmaceutycznego,

o prof. dr hab. Jézet Sawicki —
przedstawiciel Wydziatu Far-

maceutycznego,

« mgr Alicja Wieczorek - przed-
stawiciel ~Wydzialu Nauki
0 Zdrowiu,

o dr Magdalena Milewska -
przedstawiciel Wydzialu Na-
uki o Zdrowiu,

o« mgr Agnieszka Czarnecka
- przedstawiciel Biblioteki
Gléwne;j,

» mgr Ewa Lewicka - przedstawi-
ciel pracownikéw niebedacych
nauczycielami akademickimi,

o Honorata Stachelek — przed-
stawiciel Samorzadu Studen-
tow,

o Lukasz Marczak - przedstawi-
ciel Samorzadu Studentdw,

« mgr Danuta Ciesla — przedsta-
wiciel Samorzadu Doktoran-
tow,

o Ireneusz Rudnicki - przedsta-
wiciel NSZZ ,,Solidarno$¢”,

o dr Henryk Rebandel - przed-
stawiciel Zwigzku Zawodowe-
go Pracownikéw WUM,

« Ewa Kondratowicz - przedsta-
wiciel Zwigzku Zawodowego
Pracownikéw  Administracji
i Obstugi.

Senat powolal nastepujace
osoby na liste rezerwowych
cztonkéw Uczelnianej Komisji
Wyborczej:

o prof. nadzw. dr. hab. Leopol-
da Wagnera - przedstawiciela
I Wydziatu Lekarskiego,

o dr. Tomasza Stoklose - przed-
stawiciela I Wydzialu Lekar-
skiego,

o dr. hab. Rafala Stape - przed-
stawiciela IT Wydzialu Lekar-
skiego,

o dr Beat¢ Kucinska - przed-
stawiciela IT Wydziatu Lekar-
skiego,

o prof. nadzw. dr. hab. Mirostawa
Szutowskiego — przedstawiciela
Wydzialu Farmaceutycznego,

o prof. dr. hab. Dariusza Sitkie-
wicza - przedstawiciela Wy-
dzialu Farmaceutycznego,

e dr. Dominika Olejniczaka -
przedstawiciela Wydzialu Na-
uki o Zdrowiu,

» mgr Beate Sztyber - przed-
stawiciela Wydzialu Nauki
0 Zdrowiu,

« mgr inz. Malgorzate Stanczak
— przedstawiciela Biblioteki
Gléwnej,

« mgr. Michata Zytkowskiego —
przedstawiciela pracownikow
niebedacych  nauczycielami
akademickimi,

» Marcina Sanockiego - przed-
stawiciela Samorzadu Studen-
tow,

» Wojciecha Figure - przedsta-
wiciela Samorzadu Studentéw,

o mgr Magdalene Rdzanek -

przedstawiciela ~ Samorzadu
Doktorantéw,
o Malgorzate  Krzywicka -

przedstawiciela NSZZ ,Soli-
darnosc”,

» mgr Magdaleng Jozwik — przed-
stawiciela Zwigzku Zawodowe-
go Pracownikéw WUM,

« Iwone Berson-Zajdel - przed-
stawiciela Zwigzku Zawodo-
wego Pracownikéw Admini-
stracji i Obstugi.

3. Opinia Senatu w sprawie
wyrazenia zgody na zawar-
cie przez Rektora umowy
o wspolpracy Warszawskiego
Uniwersytetu Medycznego
z Theodor Bilharz Institute
w Egipcie.

Senat wyrazil zgode na za-
warcie przez Rektora umowy
o wspolpracy Warszawskiego

Uniwersytetu Medycznego z The-
odor Bilharz Institute w Egipcie.

Umowa dotyczy¢  bedzie
wymiany studentéow, a takze
rezydentéow w ramach wspol-
pracy Katedry i Kliniki Chirur-
gii Ogolnej, Transplantacyjnej
i Watroby Warszawskiego Uni-
wersytetu Medycznego z Klinika
Chirurgiczng Theodor Bilharz
Institute w Egipcie.

Theodor Bilharz Institute to
uznana w tej czesci $wiata jed-
nostka naukowa, afiliowana
przy tamtejszym Ministerstwie
Zdrowia. Instytut prowadzi stalg
wspolprace z wiodacymi osrod-
kami zajmujacymi sie transplan-
tacja watroby. Strong egipska
interesuje gltéwnie chirurgia wa-
troby, a w perspektywie trans-
plantacja tego organu.

4. Zmiana przedstawiciela
Okregowej Rady Lekarskiej
w Radzie Spolecznej Szpi-
tala Klinicznego Dziecigtka
Jezus - Centrum Leczenia
Obrazen.

Senat powolal Pana dr. Tade-
usza Pawlikowskiego na czlonka
Rady Spofecznej Szpitala Kli-
nicznego Dzieciatka Jezus — Cen-
trum Leczenia Obrazen, jako
przedstawiciela Okregowej Rady
Lekarskie;j.

5. Uchwala w sprawie zasad
pobierania oplat, trybu i wa-
runkéw zwalniania z calo-
$ci lub czesci oplat za ustugi
edukacyjne swiadczone przez
Warszawski Uniwersytet Me-
dyczny.

Senat uchwalil zasady pobie-
rania opfat, trybu i warunkow
zwalniania z calos$ci lub cze-
$ci oplat za uslugi edukacyjne
$wiadczone przez Warszawski
Uniwersytet Medyczny.

Z uwagi na zaistniale trudno-
$ci w terminowym $cigganiu od
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studentow naleznosci za ustugi
edukacyjne, w przypadku rozto-
zenia oplat na raty, przy pobie-
raniu tych naleznosci, uchwala
wprowadza stosowanie oplaty
prolongacyjne;j.

Stawka optaty prolongacyjnej,
pobieranej od studenta, réwna
sie stawce odsetek ustawowych,
obliczonych od kwot roztozo-
nych na raty, tj. od kwot plat-
nych w terminach pézniejszych
niz przewidziane dla optat jed-
norazowych.

6. Przyznanie dodatkéw zada-
niowych Wladzom Wydzia-
16w, z dodatkowych srodkow
na wynagrodzenia.

Senat Warszawskiego Uni-
wersytetu Medycznego posta-
nowil przeznaczy¢ dodatkowe
srodki pochodzace z innych zro-
det niz okreslone w art. 94 ust. 1
ustawy z dnia 27 lipca 2005 r.
Prawo o szkolnictwie wyzszym
(Dz. U. Nr 164 poz. 1365 z pozn.
zm.) na przyznanie dodatkow
zadaniowych Wtladzom Wy-
dzialéw Warszawskiego Uniwer-
sytetu Medycznego (Dziekanom,
Prodziekanom, Pelnomocnikom
Dziekanéw) na rok 2012.

7. Zmiany w skladzie Komisji
Statutowe;j.

Senat powotat Pana Michala
Trochimiuka - przedstawiciela
studentéw, na czlonka Senackiej
Komisji Statutowej w celu uzu-
pelnienia skladu Komisji.

8. Zmiany w skladzie Senac-
kiej Komisji ds. Finansow.

Senat powotal Pana Aleksan-
dra Zarzeke - przedstawiciela
studentéw, na czlonka Senac-
kiej Komisji ds. Finanséw w celu
uzupelnienia sktadu Komisji.

9. Uchwala w sprawie zatwier-
dzenia Prowizorium Planu

rzeczowo-finansowego na
2012 rok.
Prowizorium Planu rze-

czowo-finansowego na 2012 rok
przewiduje m.in. utrzymanie
wynagrodzen osobowych i bez-
osobowych na poziomie roku
2011. Na poziomie roku ubie-
glego zostaly tez utrzymane
wynagrodzenia osobowe finan-
sowane z przychodéw wiasnych
Uczelni oraz wydatki na rzecz
studentéw.

W Prowizorium wprowa-
dzono zasad¢ polaczenia przy-
chodéw (z dotacji i przychodéw
wlasnych) z kosztami dziatalno-
$ci dydaktycznej i edukacyjne;.
Wiaze si¢ to z przekazaniem od-
powiedzialnosci za planowanie,
monitorowanie i realizacj¢ oraz
wykonanie przychodéw i wydat-
kéw poszczegoélnych dysponen-
tow srodkow.

Nie planuje sie¢ srodkéw na
remonty z wyjatkiem awarii.
Natomiast przyjete wydatki in-
westycyjne polaczone s3 z finan-
sowaniem takze z innych zrodel.

Przychody wlasne okreslono
na podstawie projektow Dzieka-
néw oraz danych statystycznych
Kwestury z uwzglednieniem
wzrostu czesnego.

Senat przyjal Prowizorium
Planu rzeczowo-finansowego na
2012 rok.

10.Opinia Senatu w sprawie
zaciagniecia kredytu przez
Warszawski ~ Uniwersytet
Medyczny.

Senat Warszawskiego Uni-
wersytetu Medycznego wyra-
zil zgode na zaciagniecie przez
Uczelnie kredytu obrotowego.

Zabezpieczenie kredytu sta-
nowi¢ bedzie weksel wtasny
in blanco.

Maksymalny okres
kredytu wynosi 5 lat.

splaty

11. Omdwienie najwazniejszych
spraw biezacych Uczelni.

JM  Rektor poinformowat
czlonkéw Senatu o nastgpuja-
cych sprawach:

e W dniu 10 stycznia 2012 roku
o godzinie 12.00 odbedzie sie¢
uroczysto§¢ wmurowania ka-
mienia wegielnego pod bu-
dowe Szpitala Pediatrycznego
Warszawskiego Uniwersytetu
Medycznego.

« W najblizszym terminie plano-
wane jest podpisanie umowy
z Ministrem Sportu i Turystyki
na dofinansowanie w kwocie
40 mln zt budowy Centrum
Rehabilitacyjno-Sportowego.
Prace przygotowawcze pod bu-
dowe obiektu rozpoczna si¢ na
poczatku 2012 roku.

12.Komunikaty i wolne wnioski.

JM Rektor zaprosit cztonkéw
Senatu:

« na Uroczysty Senat poswigcony
wreczeniu odznaczen panstwo-
wych i resortowych pracowni-
kom Warszawskiego Uniwersy-
tetu Medycznego oraz Szpitali
Klinicznych, ktéry rozpocznie
sie po zakonczeniu pierwszej
czgsci  posiedzenia  Senatu
w dniu 19 grudnia br. o godzi-
nie 15.00 w Auli Centrum Dy-
daktycznego.

uroczysta Wigilie organizo-
wang dla pracownikow War-
szawskiego Uniwersytetu Me-
dycznego, ktéra odbedzie si¢
w dniu 20 grudnia br. o godzi-
nie 11.00 w Auli Centrum Dy-
daktycznego.

mgr Elwira Zielitiska

Biuro Organizacyjne
Warszawskiego Uniwersytetu
Medycznego
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Historia Katedry i Zaktadu Epidemiologii
Akademii Medycznej w Warszawie
i Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego
(1918-1919 oraz 1950-2011)

Zaklad Epidemiologii Instytutu Nauk Spotecznych (IMS)
Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego jest najstarsza placowka
akademickg w dziedzinie epidemiologii w kraju.

Warto zatem przytoczy¢ gars¢ malto znanych (a trudnych
do odtworzenia) faktow, dokumentujacych niemal 95-letnig tradycje
i ciaglos¢ przed- i podyplomowego ksztalcenia,
oraz badan naukowych w zakresie jednej
z podstawowych nauk medycznych.

auczanie epidemiologii, gléwnie w ramach

higieny, ma — nie tylko w Warszawie — tra-
dycje siggajaca jeszcze dalej wstecz, w wiek XIX.
Tu za$, nie unikajac innych watkéw, skupimy sie
gtéwnie na pierwszej w Polsce akademickiej pla-
cOdwce, noszacej expressis verbis, nazwe — epide-
miologicznej. Dorobek naukowy - osiggniecia
ludzi, ktorzy ja tworzyli na przestrzeni dziesiecio-
leci — przedstawimy jedynie w zarysie, dokumen-
tujac go wybranymi publikacjami; jest bowiem
bardzo znaczacy i obszerny, a przy tym byl juz
nakreslony (cho¢ w innym aspekcie) w roku 2008,
w monografii poswieconej dziejom Uczelni.

W listopadzie 1915 roku okupacyjne wiladze
niemieckie w Warszawie zezwalaja na otwar-
cie odrodzonego Uniwersytetu Warszawskiego,
ktorego pierwszym Rektorem zostaje wybitny
pediatra, profesor Jozef Polikarp Brudzinski
(1874-1917). Pierwszym kierownikiem - i zara-
zem organizatorem — Katedry Higieny i Bakte-
riologii Uniwersytetu Warszawskiego (w latach
1917-1919) zostal profesor Stanistaw Ferdynand
Serkowski (1871-1936), znakomity bakteriolog
i higienista, znawca cholery, autor miedzy in-
nymi podrecznikéw: ,,Epizoototogija” (Charkéw,
1898), ,,Wakcynoterapia” (Warszawa, 1913), ,Me-
todyka badan sanitarnych” (Warszawa, 1918).
Przenidst on placowke do wygodnych pomiesz-
czeni przy ul. Nowy Swiat 19. Rzad Rzeczypospo-
litej Polskiej polecit w roku 1918 stworzenie przy
Katedrze Higieny i Bakteriologii UW Instytutu

Epidemiologicznego. W pazdzierniku 1918 roku
podjal w nim prace Feliks Przesmycki, pozniejszy
profesor. Instytut Epidemiologiczny mial zywot
krotkotrwaty, gdyz ulegt likwidacji w maju 1919
roku, jednak zapoczatkowal, trwajaca do dzis, hi-
storie i tradycje Katedry i Zakladu Epidemiolo-
gii Wydziatu Lekarskiego Uczelni Warszawskiej.
Przyczyna zakonczenia dziatalnosci Instytutu
w strukturach Uniwersytetu Warszawskiego bylo
powolanie, zarzagdzeniem Ministra Zdrowia Pu-
blicznego z dnia 28 marca 1919 roku (z uwagi
na dramatyczng wowczas sytuacje epidemiczng
Polski) centralnej placéwki, Panstwowego Cen-
tralnego Zakladu Epidemiologicznego (PCZE).
Zaczal on dziala¢ de facto 1 maja 1919 roku, pod
kierownictwem jednego z najwybitniejszych pol-
skich epidemiologow i zarazem specjalisty zdro-
wia publicznego na miare $wiatowag dr. med.
Ludwika Reichmanna (1881-1965). Kierownikiem
Oddzialu Epidemiologicznego PCZE zostaje
1 pazdziernika 1919 roku najblizsza wspolpra-
cowniczka Reichmanna, pézniejsza profesor, dr
med. Stanistawa Adamowiczowa (1888-1965),
epidemiolog na miare Swiatowg, inicjatorka scen-
tralizowanego i ciaglego gromadzenia i anali-
zowania danych epidemiologicznych w Polsce,
zapoczatkowanego w roku 1919 i trwajacego do
dzis. Panstwowy Centralny Zaklad Epidemiolo-
giczny, po polaczeniu z Zakltadem Produkcji Su-
rowic i Szczepionek, przybral w roku 1921 nazwe
Panstwowego Zakladu Epidemiologicznego.
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Neorenesansowy Patac Kossakowskich przy ul. Nowy
Swiat 19. W roku 1918 siedziba Instytutu Epidemiologicz-
nego przy Katedrze Higieny i Bakteriologii odrodzonego
Uniwersytetu Warszawskiego

Dr hab. Jozef Knap - obecny Kierownik Zaktadu Epidemio-
logii Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego

Ostatnim etapem tych zmian bylo przeksztal-
cenie go z dniem 7 wrze$nia 1923 roku w Pan-
stwowy Zaktad Higieny (PZH), istniejacy do dzi$
jako Narodowy Instytut Zdrowia Publicznego
- Panstwowy Zaklad Higieny (NIZP-PZH). Tak
wiec rok 1918 stal sie wspdlnym poczatkiem pol-
skiej epidemiologii instytucjonalnej, uprawianej
praktycznie, naukowo i dydaktycznie w dwoch
osrodkach Warszawy - akademickim Uniwer-
sytetu Warszawskiego oraz w Panstwowym
Zakladzie Higieny. Stan ten przetrwat do dzis.
Paradoksalnie zas, w Panstwowym Zakladzie
Higieny okresu miedzywojennego nie wyodreb-
niono dziatu epidemiologii, cho¢ jego stworzenie
postulowal bezskutecznie najwybitniejszy uczen
i nastepca Rudolfa Weigla (1883-1957), riketsjolog
i epidemiolog, badacz duru osutkowego (typhus
exanthematicus) i goraczki pigciodniowej, ksigdz
prof. dr med. Henryk Mosing (1910-1999); nie-

Od lewej: mgr Zbigniew Lewandowski, dr n. med. Maria
Mularczyk-Bal, Barbara Mysiak, mgr Adam Ostolski, dr
Cecylia Labanowska, prof. Jan Kopczytiski, dr hab. Jozef
Knap, Grazyna Gawlik

zlomny kaptan, ktéry po 1945 roku pozostat we
Lwowie. Pewnym substytutem byl Oddziat Sta-
tystyczno-Epidemiologiczny Panstwowej Szkoty
Higieny przy PZH, kierowany przez Stanistawe
Adamowiczowy. Dzial epidemiologii (przemia-
nowany w roku 1953 na Zaklad Epidemiologii)
w PZH stworzyl dopiero w roku 1951 Jan Karol
Kostrzewski i kierowal nim do roku 1978. Za-
kladem tym kierowali kolejno profesorowie:
Wiestaw Magdzik, ktérego dziatalno$¢ naukowa
i organizacyjna doprowadzita do likwidacji wiru-
sowego zapalenia watroby typu B, jako palacego
problemu medycyny w Polsce, oraz Andrzej Zie-
linski, pracowali za§ w nim profesorowie: lekarz
medycyny i weterynarii, czolowy znawca zoonoz
Zbigniew Anusz (1925-2011) i Danuta Narusze-
wicz-Lesiuk, oraz kilku docentow.

Tymczasem, przez caly okres II Rzeczypospo-
litej epidemiologia byta wykladana studentom
w Katedrze Higieny Uniwersytetu Warszaw-
skiego. Po prof. Serkowskim jej kolejnymi kie-
rownikami byli:

o profesor dr med. Szymon Leonard Dzierzgow-

ski (1866-1929), w latach 1919-1928;

« profesor dr med. Tomasz Janiszewski (1867-
1939), w latach 1930-1937;
o profesor dr fil. i med. Witold Stanistaw Ga-

dzikiewicz (1879-1962), w latach 1930-1945.

W okresie okupacji hitlerowskiej, latach 1940-

1944 wyktada higien¢ i epidemiologie na Taj-
nym Wydziale Lekarskim Uniwersytetu War-

szawskiego, a w roku akademickim 1943/1944

jest dziekanem tego Wydziatu.

o profesor dr med. Marcin Kacprzak (1888-
1968), byt w latach 1945-1950 kierowni-
kiem Katedry Higieny Ogdlnej Uniwersytetu

Medycyna Dydaktyka Wychowanie, Vol. XLIV, No. 1/2012 13



Historia

Prof. Jan Karol Kostrzewski

Prof Feliks Przesmycki

Warszawskiego, a w latach 1950-1965 kierow-
nikiem tejze Katedry na Wydziale Lekarskim
Akademii Medycznej, co wigzalo si¢ z po-
wstaniem nowej uczelni lekarskiej.
Odrodzony bowiem, jeszcze w roku 1944,
w oswobodzonej dopiero prawobrzeznej dzielnicy
Warszawy — Pradze, Wydzial Lekarski Uniwersy-
tetu Warszawskiego, zostal 1 stycznia 1950 roku
przeksztalcony (na mocy rozporzadzenia Rady
Ministrow z 24 pazdziernika 1949 r.) w samo-
dzielng uczelni¢ akademicka — Akademie Lekar-
ska. Juz 3 marca 1950 roku zmieniono jej nazwe
na Akademie Medyczng w Warszawie, z dwoma
Wydziatami: Lekarskim i Farmaceutycznym. Za-
razem na Wydziale Lekarskim powstaje w roku
1950, i rozpoczyna swa dziatalno$¢ w roku 1951
— Katedra i Zaklad Epidemiologii. Jej kierowni-
kiem zostaje, wspomniany juz, wspoltworca wi-
rusologii polskiej, Feliks Przesmycki (1892-1974).
Zostaje on zrazu mianowany profesorem zwy-
czajnym mikrobiologii lekarskiej Uniwersytetu
Lodzkiego, a w roku 1954 — pierwszym w Polsce
profesorem epidemiologii. W latach 1953-1965
jest on tez czlonkiem Rady Wydziatu Lekarskiego
Akademii Medycznej w Warszawie. Profesor
Przesmycki byl przede wszystkim mikrobiolo-
giem, a zwlaszcza - wirusologiem. Doglebna,
teoretyczna i praktyczna (nabyta w obu wojnach
$wiatowych) znajomo$¢ epidemiologii, pozwo-
lita mu na zorganizowanie i przeprowadzenie,
zakonczonych sukcesem, terenowych badan nad
szeregiem nieznanych dotad w Polsce wirusoéw,
a zwlaszcza kleszczowego zapalenia mdzgu. Sta-
rannie zaplanowane, bezbledne metodycznie
i interdyscyplinarne, taczylty w sobie cechy badan
przesiewowych, seroepidemiologicznych, wiru-
sologicznych, arachnoentomologicznych i eko-
logicznych w ogniskach przyrodniczych zoonoz
wirusowych, oraz klinicznych (20,21). Wraz z pre-
cyzyjna oceng skuteczno$ci szczepien przeciw

T
340

=

Prof. Marcin Kacprzak Prof. Zbigniew Brzezifiski

poliomyelitis, ktérych byt wsp(')lorganizatorem
w kraju, ugruntowaly tez pozycje prof. Przesmyc-
kiego w czoléwce wirusologéw europejskich.
Zarazem, rozporzadzeniem Ministra Zdrowia
z dnia 18 pazdziernika 1950 r. w sprawie zmian
organizacyjnych w Akademii Medycznej w War-
szawie (Dz. U. 1950, Nr 50, poz. 463) utworzono
Oddzial Sanitarno-Higieniczny Wydziatu Lekar-
skiego, sktadajacy sie z 5 katedr. Jedng z nich byla
Katedra Epidemiologii. Przy organizacji Studium
wielka role odegrali: Jan Kostrzewski (1915-2005),
ktorego pdzniejsza dzialalnos¢ (zwlaszcza za$ de-
cydujacy wktad w eradykacje ospy prawdziwej na
$wiecie) uczyni zen jednego z najwybitniejszych
epidemiologdw, oraz higienista i wielki animator
medycyny spotecznej w Polsce, profesor Marcin
Kacprzak (1888-1968). Oddzial w praktyce zaczal
dziala¢ w roku 1952, w gmachu Panstwowego
Zakladu Higieny w Warszawie, przy ul. Cho-
cimskiej 24. Podstawowym celem Oddziatu byto
przeddyplomowe ksztalcenie lekarzy wyspecjali-
zowanych w zakresie higieny, epidemiologii oraz
choréb zakaznych. Kadra taka byla niezbedna
w Owczesnej, tragicznej wrecz sytuacji epidemicz-
nej choréb zakaznych w kraju. Podstawowymi
podrecznikami stang sie, wydane w latach 1951-
1952, dwa tomy ,,Epidemiologii ogolnej” i ,,Epide-
miologii szczegétowej”, LW. Gromaszewskiego,
tlumaczone z jezyka rosyjskiego, a zwlaszcza
dopelniajace si¢ ksiazki Marcina Kacprzaka:
»Higiena ogélna” (1952) i ,,Epidemiologia ogdlna”
(1956). Ta ostatnia, pokazne (464 strony) i pio-
nierskie dzielo bedace rozwinieciem obszernego
rozdziatu profesora pod tym samym tytulem, za-
mieszczonego w wielkim rodzimym podreczniku
choréb zakaznych z roku 1937 pod redakcja pro-
fesorow Karwackiego i Malinowskiego, stuzyto
epidemiologom polskim za podstawe pracy az do
wydania ttumaczenia z jezyka angielskiego ,,Epi-
demiologii” MacMahona i Pugha w roku 1974.
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Oddzial Sanitarno-Higieniczny ~Wydzialu
Lekarskiego Akademii Medycznej w Warszawie
zostaje, zarzagdzeniem Ministra Zdrowia z dnia
14 listopada 1957 r. (Monitor Polski 1957, Nr 98,
poz. 575), przeksztalcony w Studium Sanitarno-
-Higieniczne Akademii Medycznej w Warszawie.
Tym samym uleglo likwidacji przeddyplomowe
ksztalcenie przysztych lekarzy o kierunku sani-
tarno-higienicznym. W nowej strukturze Uczelni
nadal istnieje Katedra Epidemiologii. Zadaniem
Studium jest, zgodnie z jego statutem (zmienio-
nym rozporzadzeniem Ministra Zdrowia z dnia
30 listopada 1959 r.: Monitor Polski Nr 5, poz. 25),
»(-..) podnoszenie kwalifikacji fachowych lekarzy
i innych pracownikow stuzby zdrowia w zakresie
higieny i epidemiologii (...)”. Studium Sanitarno-
-Higieniczne Akademii Medycznej prowadzito
wiec, na mocy zarzadzenia Ministra Zdrowia
i Opieki Spotecznej z dnia 29 grudnia 1962 roku
(Monitor Polski Nr 2, poz. 7), specjalizacje w za-
kresie higieny, mikrobiologii i epidemiologii.
Wszystkie inne specjalizacje prowadzilo Studium
Doskonalenia Lekarzy Akademii Medycznej
w Warszawie, powstate w roku 1968 z przeksztal-
cenia zalozonego w roku 1953 Instytutu Ksztal-
cenia i Doskonalenia Kadr Lekarskich. Studium
Sanitarno-Higieniczne uleglo likwidacji w roku
1957, a wraz z nim ulegta likwidacji Katedra Epi-
demiologii uczelni. Studium zostalo odtworzone
w strukturach Panstwowego Zakladu Higieny;
kierowal nim zrazu prof. Kostrzewski, nastepnie
za$ — przez wiele lat — prof. dr hab. med. Danuta
Naruszewicz-Lesiuk. Znaczgca wigkszos¢ bardzo
szczuplej kadry lekarzy-epidemiologéw polskich
poglebila swa wiedze i uzyskala specjalizacje
w tym Studium, dzigki jej entuzjazmowi i energii.

Wyklady z epidemiologii dla studentow Wy-
dzialu Lekarskiego prowadzila natomiast Ka-
tedra i Zaklad Higieny Ogolnej Akademii
Medycznej w Warszawie. Do roku akademic-
kiego 1964/1965 kierowal nig Marcin Kacprzak,
nastepnie objal Katedre uczen Kacprzaka i Ko-
strzewskiego, epidemiolog Zbigniew Jan Brze-
zinski (1928-2007), ktéry w roku 1975 uzyskat
tytul profesora. Przy jego wspdtudziale, w Aka-
demii Medycznej w Warszawie powstaje, decyzja
Ministra Zdrowia i na bazie Katedry i Zakladu
Higieny, Instytut Medycyny Spofecznej, sktada-
jacy sie z 3 Zakladéw: Epidemiologii, Higieny
i Opieki Zdrowotnej. Pierwszym dyrektorem In-
stytutu Medycyny Spotecznej i zarazem kierow-
nikiem odtworzonego Zakladu Epidemiologii,
zostaje profesor Brzezinski. Prowadzone s3 tam
m.in. prace nad klinicznymi zastosowaniami epi-
demiologii, ktére po latach zaowocujg pierwsza

Od lewej: prof. Jan Kopczyniski, dr Cecylia Eabanowska,
Barbara Mysiak, siedzi dr n. med. Maria Mularczyk-Bal,
mgr Zbigniew Lewandowski, dr Kinga Dunin-Horkawicz

Dr Elzbieta Mréz podczas odbierania z rgk Rektora
Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego prof. Marka
Krawczyka Medalu Komisji Edukacji Narodowej

Prof. Jan Kopczytiski kierowat Zaktadem Epidemiologii
w latach 1974-2001

w Polsce monografig ,,Epidemiologia kliniczna”
(PZWL, 1997), napisang przez prof. Brzezin-
skiego wraz z dr n. med. Katarzyng Szamotulska.
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Gdy w roku 1973 Brzezinski zostaje Kierowni-
kiem dzialu Epidemiologii Biura Regionalnego
WHO w Kopenhadze w latach 1973-1980, ko-
lejnym kierownikiem Zakladu Epidemiologii
Instytutu Medycyny Spolecznej zostaje uczen
Kostrzewskiego, Jan Kopczynski, ktéry w roku
1987 uzyskuje tytul profesora. Kieruje on Zakta-
dem najdluzej, w latach 1974-2001. Jest to okres
bardzo owocny; zostaja w nim wypracowane
i ugruntowane podstawowe zasady metodyczne;j
precyzji, ktére pozwolg na klarowne, ilo$ciowe
(i niejako ,odcedzone” od bledow metodycznych
i pomiarowych) oceny stanu zdrowia populacji
polskiej (wraz z elementami prognozy), na skale
dotad niepodjeta w kraju, a pionierskg i w wy-
miarze miedzynarodowym (4-10). Pracownicy
Zakladu (J. Kopczynski, A.S. Krolewski, Z. Le-
wandowski) badajag miedzy innymi umieralnosc
z powodu choréb cywilizacyjnych - zwlaszcza
przedwczesna (6,8,9,11,17,23), realizujg (wraz
z prof. F. Sawickim i prof. W. Jedrychowskim)
wieloletni program oceny nieswoistych cho-
réb ukladu oddechowego w populacji Krakowa
i Warszawy, wreszcie prowadza (J. Kopczynski,
A.S. Krolewski, Grazyna Gawlik, Z. Lewandow-
ski) interdyscyplinarne (wraz z zespolem prof.
Czyzyka, zwlaszcza prof. Danutg Janeczko) bada-
nia nad naczyniowymi powiklaniami cukrzycy
(np. predykatory retinopatii cukrzycowej). Prace
te, prowadzone w ramach WHO Multinational
Study of Vascular Diseases Group, zdobyly roz-
glos miedzynarodowy (11-14,17,22). W roku 1980
dotychczasowy adiunkt Zaktadu Epidemiologii
Instytutu Medycyny Spofecznej Akademii Me-
dycznej dr Andrzej S. Krélewski przenidst sie do
Kliniki im. Elliota Joslina w Bostonie, afiliowanej
przy Harwardzkiej Szkole Medycznej, by w pare
lat pézniej obja¢ stanowisko kierownika Pracowni
Genetyki i Epidemiologii Cukrzycy bedacej opar-
ciem dla studium postdoktoranckiego w zakresie
objetym przeznaczeniem placéwki. Do chwili
obecnej studium to wyksztalcito kilkudziesieciu
autoréw prac dotyczacych naczyniowych powi-
klan cukrzycy, awansujacych kierownika pra-
cowni do $wiatowej czotéwki cytowan z zakresu
epidemiologii cukrzycy. W studiach postdokto-
ranckich uczestniczylo takze kilkoro wyréznia-
jacych sie genetykéw i epidemiologéow cukrzycy
z kraju.

Unikalne s3, prowadzone od niemal 40 lat,
przez dr n. med. Mari¢ Mularczyk-Bal, kohor-
towe i prospektywne badania nad dalszymi
losami dzieci urodzonymi z niskg waga urodze-
niowg (19). Niedawno zmartfa adiunkt Zaktadu,
znakomity i zamilowany dydaktyk, ktéra nizej

podpisany pamieta z seminariéw studenckich,
dr n. med. Elzbieta Mréz (1939-2011), obronita
w roku 1975 prace doktorskg z zakresu iloscio-
wej oceny stanu zdrowia (,,skali” zdrowia) (18).
Opracowana subtelna metodyka pozwolila jej na
oceny skutkow halasu na zdrowie ludzi. Hatasu,
a wiec ,zmiennej trudnej do wykrycia i oszaco-
wania przy pomocy tradycyjnych metod badania”
(J. Kopczynski). Przychodzi na mysl nieodpar-
cie metafora Galczynskiego w ,,Piosence o Wita
Stwoszu™ ,Wiatr jam wyrzezbil takze”. Znaczacy
dorobek w zakresie oceny stanu zdrowia popula-
cji polskiej i jej prognozowania (2,7,15) powoduje,
iz Zaklad Epidemiologii od wielu lat odgrywa
wiodgca role w prognozach eksperckich dla Mi-
nisterstwa Zdrowia oraz w wytyczaniu celéow
Narodowego Programu Zdrowia. W ostatnich la-
tach prowadzone s3 badania nad perspektywami
zdrowotnymi starzejacego sie spoleczenstwa Pol-
ski (10).

W jednej z prac Kopczynski i wspotpracow-
nicy (2002 r.) napisza: ,Stan zdrowia zbioro-
wego okreslaja, wbrew intuicji, wskazniki jego
niedoboru, najlepiej - mierniki pojawiania si¢
najwazniejszych choréb (zapadalnosé). (...) Cho-
ciaz jest nader oczywiste, ze u podstaw zdrowia
zbiorowiskowego lezy zdolnos$¢ adaptacyjna po-
pulacji, to wyjawszy wybrane przejawy odporno-
$ci przeciwzakaznej, nie potrafimy okresli¢, lub
oceni¢ w szerszej skali, grupowej zdolnosci do
przeciwstawienia si¢ chorobom. Dlatego zdro-
wie mierzy si¢ albo wystepowaniem jego prze-
ciwienistwa w postaci zagrozenia chorobowego,
lub $rodowiskowego, badz — rzadziej - ocenami
rozpowszechnienia czynnikéw sprzyjajacych
zdrowiu” (8). W tych precyzyjnych pomiarach
i ich poprawnej metodycznie analizie (8,9,16,17)
zasadniczg role odgrywa od lat w Zakladzie Zbi-
gniew Lewandowski, matematyk, biostatystyk
i epidemiolog, znany tez z niecze¢stej umiejetnosci
przekazywania zlozonych zagadnien statystyki
i przektadania ich w sposdb prosty, lecz bez nad-
miernych uproszczen, na jezyk ,,ogélnie zrozu-
mialy”. W latach 2001-2011 obowigzki kierownika
Zakladu pelnita dr n. med. Maria Mularczyk-Bal,
kontynuujac zasadnicze kierunki dlugofalowych
prac Zakladu i prowadzac bardzo rozbudowana
dydaktyke dla trzech wydzialéw Uczelni. Nie
mozna poming¢, prowadzonej od lat, dydaktycz-
nej i naukowej dzialalnosci socjologéw Zaktadu:
dr Kingi Dunin, dr Cecylii Labanowskiej i mgr.
Adama Ostolskiego, ktora zastuguje na odrebne
omodwienie przez specjaliste¢ w tym zakresie.
1 pazdziernika 2011 roku kierownikiem Zaktadu
zostal, w drodze konkursu, dr hab. med. Jozef
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Knap, dotychczasowy profesor nadzwyczajny
i kierownik Zakladu Higieny i Parazytologii
Srodowiska Instytutu Medycyny Wsi, wieloletni
Dyrektor Departamentu Przeciwepidemicznego
Gléwnego Inspektoratu Sanitarnego i doradca
Ministra Zdrowia oraz Gtéwnego Inspektora Sa-
nitarnego, zajmujacy sie gtownie epidemiologia
choréb zakaznych, oraz przywlekanych - tropi-
kalnych (np. malaria, leiszmanioza) (3). Kierowat
zespolem, ktéry wykryt w Polsce ,,nowa” chorobe
zakazng - Infekcje Hantawirusowa — Goraczke
Krwotoczng z Zespolem Nerkowym (HFRS -
Haemorrhagic Fever with Renal Syndrome).

W roku 1976 powstaje na uczelni jeszcze jeden
zaklad epidemiologii. 1 kwietnia tego roku Mi-
nister Zdrowia i Opieki Spotecznej utworzyt
w AM w Warszawie Instytut Choréb Zakaznych
i Pasozytniczych, ktorego twoérca i pierwszym
dyrektorem zostal prof. dr hab. med. Bertold
Kassur (1906-1982). W sklad Instytutu weszlo
7 jednostek organizacyjnych, w tym - Zaklad
Epidemiologii Klinicznej. Pelnigcym obowigzki
kierownika Zakladu zostaje doc. dr hab. n. med.
Antoni Lapszewicz (1915-2005), za$ asystentem,
dr n. med. Jozef Piotr Knap. Zaklad miescit si¢
w bloku klinicznym Szpitala Zakaznego przy
ul. Wolskiej 37, na oddziale IX i podlegato mu kil-
kanascie 16zek obserwacyjno-zakaznych. Docent
Yapszewicz, znakomity klinicysta — zakaznik,
jest do swego nowego zadania dobrze przygoto-
wany. Oficer lekarz, uczestnik Kampanii Wrze-
$niowej 1939 roku, przez cala wojne jeniec oflagu
Woldenberg, w ktérym opanowal gruntownie
kilka jezykéw obcych, w latach 70-tych wspot-
uczestniczyl w rozleglych terenowych badaniach
seroepidemiologicznych i klinicznych nad wyste-
powaniem brucelozy (gléwnie przewleklej) wsrdd
pracownikoéw stuzby weterynaryjnej (1). Badania
te, kontynuowane do roku 1986, nosity charakter
kohortowych badan prospektywnych. W okre-
sie wieloletniego pobytu w Kuwejcie, na ekspo-
nowanym stanowisku kierownika naukowego
»Fever Hospital”, wspdtpracowal z profesorem
Czyzykiem, ktory, jako visiting professor, badatl
zjawisko gwaltownego wzrostu zachorowan na
cukrzyce wsrdd ludnosci Kuwejtu. W roku 1978
dr Knap przeszedt do wojskowej stuzby zdro-
wia, za$ w roku 1985 na emeryture odszedl doc.
Yapszewicz. Decyzja Ministra Zdrowia i Opieki
Spotecznej z dnia 20 czerwca 1980 roku Zakiad
Epidemiologii Klinicznej zostal zlikwidowany,
w ramach restrukturyzacji Instytutu. Powstalo
w nim kilka prac naukowych, uzyskano takze
nagrode JM Rektora AM.

Okreslajac niejednokrotnie w tekscie przy-
mioty omawianych oséb, nie przekraczano rygo-
réw okreslonych przez Marie Dabrowska: ,,Stowu
nie wolno by¢ wiekszym od jego tresci znacze-
niowej”. Ludzie ci, tak niejednokrotnie catkiem
rozni, byli bowiem autentycznie wybitni, wy-
tyczajacy nie tylko droge nowej nauce medycz-
nej, ale tez wprzegajacy ja, niemal od razu, do
rozwigzywania palacych probleméw medycyny
w Polsce. W roku 1973 Jan Karol Kostrzewski,
w przedmowie do polskiego wydania miedzyna-
rodowego podrecznika (,,Epidemiology. A guide
to teaching methods”. Edit. Lowe i Kostrzewski),
napisal: ,Epidemiologia, jedna z najstarszych
nauk medycznych, przechodzi od dwudziestu lat
okres swego ponownego rozkwitu, i dynamicz-
nego rozwoju, ktérego tempo zaskakuje zaréwno
ogol swiata medycznego, jak i specjalistow w tej
dziedzinie”. Jak moze wynika z przytoczonych tu
faktéw i danych, owo narodzenie si¢ epidemiolo-
gii, zarazem akademickiej i praktycznej, nasta-
pito w Polsce duzo wczesniej, tworzac tradycje
ciaglodci pokolen uczonych i ich dorobku.
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Opinie studentow pielegniarstwa na temat
realizacji zajec dydaktycznych
z przedmiotu, Prawo w ochronie zdrowia”
w formie kursu e-learningowego

W semestrze zimowym roku akademickiego 2011/2012 wyktady

z przedmiotu ,Ksztatcenie w zakresie Prawa w ochronie zdrowia

n

dla studentow studidw Il stopnia na kierunku pielegniarstwo
zostaly zrealizowane w formie kursu internetowego. W Raporcie
przedstawiono wstepne wyniki badan opinii studentéw
pielegniarstwa na temat realizacji zaje¢ dydaktycznych z przedmiotu
,Prawo w ochronie zdrowia” w formie kursu e-learningowego.

Wydziale Nauki o Zdrowiu Warszawskiego
Uniwersytetu Medycznego na kierunku pie-
legniarstwo, przedmiot ,Ksztalcenie w zakresie
Prawa w ochronie zdrowia” realizowany jest pod-
czas studiow II stopnia: I roku studiéw niestacjonar-
nych i II roku studiéw stacjonarnych, w wymiarze
35 godzin dydaktycznych: 10 godzin seminariow
i 25 godzin wyktadow.

Od roku akademickiego 2011/2012, po raz pierw-
szy w historii Wydzialu Nauki o Zdrowiu WUM,
w celu podnoszenia jakosci ksztalcenia w zakresie
prawa, w ramach godzin dydaktycznych dotychczas
przeznaczonych na wyktady, rozpoczeto kurs e-lear-
ningowy ,,Ksztalcenie w zakresie Prawa w ochronie
zdrowia”.

Zajecia seminaryjne, podczas ktérych omawiano
szczegdlowo aktualnie obowiazujace akty prawne
dotyczace wykonywania zawodu pielegniarki/piele-
gniarza (Ustawa o zawodach pielegniarki i potoznej
z dnia 15 lipca 2011 r. oraz Ustawa o samorzadzie
pielegniarek i potoznych z dnia 1 lipca 2011 r.) od-
bywaly sie bez zmian, w tradycyjnej formie semina-
riéw z nauczycielem akademickim.

Zawartosc¢ tematyczna kursu

Kurs e-learningowy umieszczony byl na bez-
platnej platformie e-learningowej Moodle: http://
www.nzd.moodle.wum.edu.pl/ i zawieral 7 modu-
téw tematycznych:

» Wstep do prawoznawstwa,
o System prawny Rzeczypospolitej Polskiej,
o Prawa cztowieka, prawa dziecka,

» Wstep do prawa medycznego,
« Prawa pacjenta,
« Organizacje pielegniarskie.

Materiaty dydaktyczne umieszczone w kursie to
m.in.:

o aktualne akty prawne z komentarzem wykla-
dowcy,

« linki do wiarygodnych stron internetowych,

o filmy,

« audycje radiowe,

o przygotowane przez nauczyciela akademickiego
fragmenty literatury,

o prezentacje Power-Point z komentarzem.

Zaliczenie kursu

Kurs byl obowiazkowy dla wszystkich studen-
tow. Formg zaliczenia kursu byto:

« zaliczenie pigciu testow (okoto 30 pytan kazdy)
rozwigzywanych przez Internet, tylko jedno po-
dejscie do kazdego testu, ograniczony czas od-
powiedzi na pytania: 1 minuta,

» przygotowanie eseju na temat przestrzegania
praw pacjenta w miejscu pracy/lub leczenia stu-
denta.

Zaliczenie przedmiotu

Do zaliczenia przedmiotu ,,Ksztalcenie w zakre-
sie Prawa w ochronie zdrowia” konieczna jest:
« obecno$¢ na wszystkich zajeciach seminaryj-
nych,
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« zaliczenie kursu e-learningowego (jak wyzej),
» zaliczenie koncowego egzaminu testowego
w tradycyjnej formie egzaminu ,,w sali”.
Egzamin testowy (60 pytan zamknietych, py-
tania wyswietlane na slajdach przez 1 minute,
bez mozliwosci powrotu do pytania) obejmuje
zarowno tresci ksztalcenia z kursu e-learningo-
wego, jak rowniez z zajeé seminaryjnych.

Cel pracy

Celem pracy byla analiza opinii studentéw
pielegniarstwa na temat realizacji ksztalcenia
z przedmiotu ,,Prawo w ochronie zdrowia” w for-
mie kursu e-learningowego oraz pordwnanie
opinii studentéw studiéw stacjonarnych i niesta-
cjonarnych na temat tej formy ksztalcenia.

Material

Ryc. 1.
wo w ochronie zdrowia” umieszczony na platformie Moodle

W badaniu wzieto udzial 156 studentow I i IT
roku studiéw stacjonarnych i niestacjonarnych
IT stopnia:

o 84 studentow II roku studiéw stacjonarnych -

Grupa 1,

« 72 studentéw I roku studiow niestacjonarnych
- Grupa 2.

Odsetek 0sdb bioragcych udzial w badaniu wy-
niost 40%. W badanej grupie bylo 152 kobiety
i 4 mezczyzn, $rednia wieku wyniosta 32,02 lat
(min. 22, max. 56, SD: 9,522).

Metody

Anonimowy kwestionariusz ankiety umiesz-
czony byl na platformie e-learningowej Moodle
w formie linku do elektronicznego formularza:
https://docs.google.com/spreadsheet/viewform?form-
key=dGpoUOpuUk5Qak9xaUpnOEN2NT-
ZNX3c6MQ.

Udzial w ankiecie byt dobrowolny i nie byt zwia-
zany z zaliczeniem przedmiotu ,,Prawo w ochro-
nie zdrowia”. Link do ankiety umieszczony byl na
zakonczenie kursu e-learningowego, pod materia-
tami dydaktycznymi, z ktérych korzystali studenci
w czasie kursu. Dostep do ankiety mieli wylacznie
studenci bioragcy udziat w kursie.

Ankieta skladata sie z 6 czesci, zawierata tacznie
29 pytan, w tym 21 pytan zamknietych i 8 pytan
otwartych. Kwestionariusz zawieral pytania na
temat preferencji studentéow dotyczacych stylu
nauki, opinii studentéw o kursie i oceny materiatow
dydaktycznych, nauczania przez Internet w War-
szawskim Uniwersytecie Medycznym oraz inne
uwagi i dane osobowe. Ryc. 1 przedstawia zawarty

WET UDTIAL W ANKIECIE! TWO B TRAMIE S5 LICIV]

Serdecznie represzam Parstwa do udeisty w pontle] remisszorone] ank eoe
datycigse] Pafdtwa ophill ns temet s e-leamigoegn Rz ratenie w Falradie Proves w
achranie Tdrowia”,

W ok s by vy | schy s e lebaba udoahonsis. | wroamaic sl ma Lty
dydakiyezng UdSTIEEAIaNE LCHEFIATGM kuriu, Dwipkaza|as Jago strakeyirod |
afskbpranots, datego tel bardso progs o wikislenie rTetelmch | ERchirpch Sdpcnaiadsl.

Bardzo Pencbwy deighu]g za udzisl w sndiecie oraa za udzish w lorsio o-leamimgoesym
TP ESRAE i BRI Prdwd w ochranie Parouia”, Mam neSria]e, £e byls 1o S Perites
noss | mite dofeisdcenis w rtudicwania, & sewagl, kidre prosdrtasdiicis Padtbeo w
arkiecis pomoge mi w diikonakeni kolsjmch sdedl ke,

T 2ycseraami pomyiinie Sdnege spzaming konceweps, witrwaleio w

shudicwania i dalzzych suk cevdw zawadawych
Jaarnun Gaotlb

Link do ankiety oceny kursu e-learningowego ,,Pra-

na kursie e-learningowym modut ,,Ankieta”, w ktd-
rym umieszczony zostal link do kwestionariusza
oceny kursu zamieszczonego na platformie Moodle.

Wyniki

Ponizej przedstawiono szczegoélowe wyniki
analizy opinii studentéw w zaleznosci od trybu
studiéw oraz w umieszczonych ponizej tabelach
przedstawiono wyniki analizy statystycznej uzy-
skanych danych (nieparametryczny test staty-
styczny U Manna-Whitneya, p<0,05).

» 98% studentéw po raz pierwszy bralo udzial
w kursie e-learningowym.

o 76% studentéw w przyszlosci chciatoby réw-
niez wzig¢ udzial w e-kursach.

o 70% studentéw deklarowalo, ze kurs wptynal
na polepszenie jakosci ksztalcenia z przedmio-
tu ,,Prawo w ochronie zdrowia”.

* 61% badanych studentéw deklarowalo, ze stu-
dent bioracy udzial w zajeciach e-learningowych
poswieca wiecej czasu na nauke podczas kursu e-
-learningowego, niz podczas tradycyjnych zajec.

 20% badanych miala podczas nauki problemy
techniczne z obstugg platformy Moodle.

« 91% badanych studentéw deklarowatlo, ze
przekazywane tresci ksztalcenia byly cieka-
we i wplynety na zainteresowanie nauczanym
przedmiotem.

 70% badanych studentéw deklarowalo, ze prze-
kazywane tresci ksztalcenia motywowaly do
poglebiania wiedzy w danej dziedzinie.

20 Medycyna Dydaktyka Wychowanie, Vol. XLIV, No. 1/2012



Opinie

o Za najciekawsze tre$ci uznano moduly dotycza-
ce Praw pacjenta i Organizacji pielegniarskich.
o Szczegotowe wyniki przedstawia Tab. 1,21 3.

Podsumowanie

W badanej grupie studentéw przewazaly po-
zytywne opinie o kursie e-learningowym ,,Prawo
w ochronie zdrowia” oraz jego pozytywnym wply-
wie na jakos$¢ ksztalcenia z tego przedmiotu. Dla-
tego tez, ta udoskonalona organizacyjnie forma
ksztalcenia, po uzyskaniu dalszej aprobaty Wiadz
Dziekanskich i Wladz Rektorskich Warszawskiego
Uniwersytetu Medycznego, bedzie kontynuowana
w kolejnych latach. Ograniczeniem prezentowa-
nych wynikéw badan byl niski odsetek zwrotu an-
kiet — 40%. Zdecydowano, ze ankieta oceny kursu
bedzie dobrowolna, co wptyne¢lo na niski odsetek
zwrotu i moze powodowac, ze prezentowane w ba-
daniach opinie beda skrajnie negatywne lub po-
zytywne. W prezentowanych badaniach na temat
kursu ,,Prawo w ochronie zdrowia” przewazatly
opinie pozytywne.

Dalsze kierunki badan

Przedmiotem kolejnego opracowania bedzie
szczegolowa analiza wynikéw egzaminu: pordw-
nanie odpowiedzi na pytania, ktdrych tresci obej-
mowaly material przekazywany na seminariach
z odpowiedziami na pytania, ktorych tresci obej-
mowaly material przekazywany w kursie e-lear-
ningowym.

Ponadto, wraz z rozszerzaniem oferty kursoéw
e-learningowych przez Zaklad Dydaktyki i Efek-
tow Ksztalcenia Wydziatu Nauki o Zdrowiu War-
szawskiego Uniwersytetu Medycznego badania
opinii studentéw na ich temat beda kontynuowane.
Umozliwiajg one organizacyjne doskonalenie kur-
séw zgodnie z oczekiwaniami studentéw, co moze
wplywac na dalsze podnoszenie jakosci i atrakcyj-
nosci ksztalcenia przez Internet i zwigkszanie jego
efektywnosci.

Joanna Gotlib
Zaktad Dydaktyki i Efektow Ksztalcenia WUM

Tab. 1. Opinie badanej grupy studentéw na temat kursu e-learningowego ,,Prawo w ochronie zdrowia”

. Cala grupa
Lp. Pytanie (liczba 0s6b) Gr.1 Gr. 2 P
Czy kurs, ktéry wlasnie Pani/Pan skonczyl byl | Tak 153 83 70 NS
1 | pierwszym kursem e-learningowym, w ktérym .
brala Pani/Pan udzial? Nie 3 1 2 NS
Czy chcialaby Pani/Pan w przyszloéci wzigé Zdecydowanie tak / tak 120 68 52 NS
» udzial w kolejnych e—ku‘rsach oferowanych Zdecydowanie nie/nie 25 10 15 NS
przez Zaklad Dydaktyki - -
i Efektow Ksztalcenia WNoZ? Nie mam zdania 11 6 5 NS
Czy Pani/Pana zdaniem e-kurs wptynal na Zdecydowanie tak/tak 113 66 47 NS
3 | polepszenie jakosci ksztalcenia Zdecydowanie nie/nie 26 9 17 NS
z nauczanego przedmiotu? Nie mam zdania 17 9 3 NS
Czy e-kurs, w ktérym wzigla Pani/Pan udzial | Zdecydowanie tak/ tak 91 50 41 NS
4 byt zgoc.lny.z P;.am/ Pana wezeshiejszymi Zdecydowanie nie/ nie 47 25 22 NS
wyobrazeniami dotyczacymi ksztalcenia przez
Internet? Nie mam zdania 18 9 9 NS
) ' ) Zdecydowanie tak/tak 110 60 50 NS
5 Czy e.-kurs,.w ktérym wzlgla .Panl/ Pan udzial Zdecydowanie nie/ nie 3 15 18 NS
spefnit Pani/Pana oczekiwania?
Nie mam zdania 13 9 4 NS
6 Czy podczas nauki miala Pani/Pan problemy Tak 32 14 18 NS
techniczne z obstuga platformy Moodle? Nie 124 70 54 0,05
poswieca wigcej czasu na nauke 96 53 43 NS
Czy w Pani/Pana opinii student bioracy udziat poswieca mniej czasu na nauke 24 11 13 NS
7 | w zajeciach e-learningowych, —
w stosunku do tradycyjnych zajeé: poswieca tyle samo czasu na nauke 28 15 13 NS
nie mam zdania na ten temat 8 5 3 NS

Gr. 1 - Grupa studentéw II roku studiéw stacjonarnych I stopnia

Gr. 2 - Grupa studentéw I roku studiéw niestacjonarnych II stopnia

p - poziom istotnosci statystycznej
NS - rdznica nie istotna statystycznie
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Tab. 2. Opinie badanej grupy studentéw na temat materiatéw dydaktycznych zamieszczonych w kursie e-learnin-

gowym ,,Prawo w ochronie zdrowia”

Lp. Pytanie g(r:f:a Gr.1|Gr2| p
L . . Zdecydowanie tak/tak 142 50 92 | 0,05
1 Czy Przekz.izywane treéci ksztalcenia byly Pani/Pana Zdecydowanie nie/nie 8 2 p NS
zdaniem ciekawe?
Nie mam zdania 6 1 5 NS
Czy prezentowane tresci ksztalcenia wplynety Zdecydowanie tak/tak 110 42 68 | 0,05
2 na Pani/Pana zainteresowanie nauczanym Zdecydowanie nie/ nie 38 10 28 NS
przedmiotem i motywowaly do poglebiania wiedzy | .
w danej dziedzinie? Nie mam zdania 8 1 7 NS
Wstep do prawoznawstwa 12 6 6 NS
System prawny Rzeczypospolitej Polskiej 43 21 22 NS
) . ) . Prawa czlowieka 56 24 32 NS
3 Ktory modu'l (temat) w e-ku'r51e, w kt01jy'm Pani/ Prawa dziecka =8 v 34 | NS
Pan uczestniczyl uwaza Pani/Pan za najciekawszy?*
Wstep do prawa medycznego 55 21 24 NS
Prawa pacjenta 95 47 48 NS
Organizacje pielegniarskie 102 62 40 NS
Wstep do prawoznawstwa 120 71 49 NS
System prawny Rzeczypospolitej Polskiej 85 47 38 NS
Ktéry modut (temat) w e-kursie, w ktérym Prawa czlowieka 48 23 25 | NS
4 | Pani/Pan uczestniczyt uwaza Pani/Pan za Prawa dziecka 51 29 22 | NS
najnudniejszy?* Wstep do prawa medycznego 56 20 36 | NS
Prawa pacjenta 18 7 11 NS
Organizacje pielegniarskie 25 12 13 NS
Fragmenty tekstow (np. ksiazek, artykutow) 126 77 49 NS
5 Jaka forma materialéw dydaktycznych najbardziej | Strony www 121 57 64 NS
Pani/Panu odpowiadata podczas nauki?* Filmy (np. z youtube.com) 140 71 69 NS
Audycje radiowe 56 29 27 | NS
. . . Zdecydowanie tak/tak 140 48 92 | 0,05
6 Cz,y. w Pan1./ Pal.la opinii materialy dydaktyczne byly Zdecydowanie nie/nie 9 4 5 NS
spojne, logicznie uporzadkowane? - -
Nie mam zdania 7 1 6 NS
Czy wykorzystywano réznorodne, atrakcyjne formy | Tak 139 47 92 | 0,05
7 rzekazywania wiedzy, takie jak np.: diagramy, .
graﬁczngrezentacje)t,res'ci, thp? ’ s Nie 17 6 1 0,05
. L . Zdecydowanie tak / tak 119 41 78 | 0,05
g | 7y utyte clementy multimedialne wspieraly Zdecydowanie nie/ nie 41 6 | 35 |0,05
nauczanie, a nie byly jedynie ozdobnikami? - -
Nie mam zdania 15 6 9 NS
Bardzo dobra 56 15 41 | 0,05
. . o o Raczej dobra 60 23 37 NS
9 Jak ocenia Pani/Pan jako$¢ materiatéw Zadowalajaca a1 3 THEST
multimedialnych? - -
Niezadowalajaca 5 - 5 NS
Nie mam zdania 4 2 2 NS
Bardzo dobry 59 18 41 NS
Raczej dobry 50 21 29 NS
10 Stopien wykorzystania element6éw interaktywnych | Zadowalajacy 28 10 18 NS
w materiatach dydaktycznych. Zdecydowanie za duzo 10 4 6 NS
Zdecydowanie za mato 4 - 4 NS
Nie mam zdania 5 - 5 NS
Czy w e-kursie byly zawarte informacje o stopniu | Tak 151 52 99 NS
zaawansowania materialéw (czy oznaczono
1 np. materialy dodatkowe, materiaty dla Nie 5 1 4 NS
zainteresowanych)?
Bardzo dobra 66 24 42 NS
Raczej dobra 57 22 35 NS
12 | Jak ocenia Pani/Pan jako$¢ nawigacji? Zadowalajgca 20 5 15 | NS
Niezadowalajgca 11 2 9 NS
Nie mam zdania 2 - 2 NS

* mozliwos¢ zaznaczenia wiecej niz jednej odpowiedzi
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Opinie

Tab. 3. Opinie badanej grupy studentéw na temat udzialu w kursie e-learnigowym ,,Prawo w ochronie zdrowia”

zawarte w pytaniu otwartym ankiety

Negatywne opinie studentéw

Pozytywne opinie studentow

- nie wzieli$cie Paiistwo pod uwage bardzo
waznej kwestii. Osoby, ktdre zdecydowaly si¢
na studia zaoczne to takie, ktore na co dzien
pracuja lub, tak jak ja, majg malenkie dziecko
w domu, ktérym si¢ opiekuja; wiec logiczne
jest to, ze nie majg zbyt duzo czasu, a ten kurs
pochtania bardzo duzo czasu.

- wolatabym tradycyjng forme wyktadow, ta jest
zbyt czasochlonna.

- zbyt malo czasu na rozwigzanie testu.

- zbyt wiele linkéw do oryginalnych stron, ktére
s3 bardzo rozbudowane.

- kurs jest stanowczo za obszerny.

- jestem zwolennikiem zaje¢ tradycyjnych, lubie
stucha¢ wyktadowcy.

- materialéw jest stanowczo za duzo.

- korzystam z Internetu mobilnego i po
obejrzeniu kilku filméw, predko$¢ Internetu nie
pozwala na przegladanie dalszych materiatéw.

- uwazam pisanie eseju za catkowicie zbedna
rzecz. Nie jeste$my w liceum ani na studiach
humanistycznych.

- niedosyt kontaktu z tak §wietnym wyktadowca.

- wymaga od uczestnika samodyscypliny, co
czasami okazuje si¢ trudne.

- studenci powinni by¢ informowani przed
rozpoczeciem nauki o tym, Ze cze$¢ zajgé
bedzie prowadzona w takiej formie.

- testy powinny by¢ w jezyku polskim.

- nie mam nieograniczonego dostepu do
komputera i przyswajanie wiadomosci z ekranu
jest mi obce. Cze$¢ materialéow musiatam
wydrukowac. Ja lubi¢ wygodnie usia$¢
i podkresli¢ sobie na kolorowo najwazniejsze
rzeczy.

- lubie takze kontakt z Zywym czlowiekiem,
nauczycielem. Z takiej formy nauczania
korzystalam pierwszy raz. Doceniam
ogrom pracy, ktéry musiata Pani Doktor
wlozy¢ w przygotowania, ale mnie bardziej
odpowiadalyby wyklady tradycyjne na zmiane
z obecng formg.

jestem bardzo zadowolona z tej formy edukacji. Pierwszy raz uczestniczytam
w tego typu zajeciach i jestem pozytywnie zaskoczona.

wiele innych zaje¢ tez mogtoby sie odbywac w ten sposdb, np. psychologia
czy seksuologia lub nefrologia. Dziekuje.

kurs jest bardzo dobrze przygotowany, duzo réznorodnych materiatéw,
platforma Moodle dzialata réwniez bez zarzutu.

jako$¢ kursu dobra, mobilizuje do nauki przedmiotu.

wspanialy innowacyjny pomyst, program na 6! ze stoneczkiem.

jezeli musialabym wybierad: siedzie¢ na wykladach, a kurs e-learning - to
wolatabym kurs. Mam nadzieje, Ze w przyszloéci bedzie wigcej tego typu
kurséow.

bardzo dobry kurs zmuszajacy studentéw nie tylko do odtwarzania wiedzy,
ale do jej zrozumienia.

przedmiot wyznaczyt do§¢ wysokie wymagania. Informacje zawarte

w modutach na pewno bardzo mnie wzbogacily i cieszg¢ si¢ z ich poznania,
natomiast zdecydowanie cenniejszymi informacjami dla mnie, osobiscie,
byly spotkania z Panig Doktor i komentarze do tematéw seminaryjnych

(ich interpretacja przez profesjonaliste i wyja$nianie na biezaco watpliwosci
i nasuwajacych si¢ pytan).

dzieki kursowi zaoszczedzitam duzo czasu.

mogtam sie uczy¢, kiedy chce i jak chce.

super pomyst! W koricu nie traci si¢ czasu na nudne wyklady, na ktore

i tak nikt nie uczeszcza. SUPER!

pracujac w systemie zmianowym, moge zaplanowac sobie czas nauki, kiedy
chce. Mam dostep do materiatéw dydaktycznych bez obawy, Ze czegos nie zdaze
zapisaé. Zycze powodzenia w pionierskim dzialaniu.

bardzo dobra forma prowadzenia zajeé. Przygotowany material, nie trzeba
szuka¢ po bibliotekach i ksiggarniach, wiadomo, jaki zakres materialu
obowiazuje.

chciatabym, zeby wigksza liczba przedmiotéw byla realizowana w formie
e-learning, poniewaz zdecydowanie wigcej materialu mozna przyswoic i nie
traci si¢ czasu na dojazdy na zajecia.

podobalo mi si¢ bardzo, aczkolwiek musze¢ si¢ przyzna¢, ze na poczatku cigzko
bylo mi si¢ zmotywowa¢ do nauki, dopiero gdy terminy zaczely goni¢. Moze
wyznaczy¢ po kolei terminy zaliczenia testow (np. jeden na tydzien) zamiast
wszystkie naraz? Moze studentom ulatwilo by to systematyczna prace, a nie
nauke na ostatni dzwonek (mi na pewno by to pomoglo).

chciatam szczerze podzigkowaé Pani prowadzacej za przygotowanie
wszystkiego, dostepnos¢ i wytrwalos¢.

bardzo dobry schemat nauczania, pomijajacy wyklady, na ktére nalezy dotrze¢
i czesto spotkac si¢ z malo interesujacym moweca, a, jak wiemy, ma to duze
znaczenie w przekazywaniu wiedzy.

istotne jest, aby platforma dzialala na zasadzie zastepstwa wykladow
odbywajacych si¢ w gmachu uczelni.

osobiscie jestem za wdrozeniem systemu e-kursu, oraz uwazam,

ze w polaczeniu z zajeciami seminaryjnymi (ktdre staly sie uzupelnieniem
kursu) przynidst wiecej korzysci, niz byto by to w przypadku innego schematu
przeprowadzanych zajec.
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Nauka

Obrony prac doktorskich

| Wydziat Lekarski
12 stycznia 2012 roku

godz. 12%°

lek. Joanna Sanko-Resmer Zaburzenia budowy i funkcji gruczotu tarczowego u pacjentow po przeszcze-
pieniu wgtroby

promotor: prof. dr hab. Leszek Paczek

recenzenci:  prof. dr hab. Ewa Zukowska-Szczechowska, prof. dr hab. Waldemar Karnafel

godz. 13*

lek. Piotr Smoter Analiza wskazani i wynikow zastosowania pozaustrojowego krgzenia Zylnego podczas
przeszczepienia watroby

promotor: prof. dr hab. Krzysztof Zieniewicz

recenzenci:  dr hab. Andrzej Kanski, prof. nadzw. WUM, dr hab. Pawet Nachulewicz

Wydziat Farmaceutyczny
11 stycznia 2012 roku

godz. 12

mgr farm. Lukasz Szczesny Ocena toksycznosci substancji promieniochronnych z wykorzystaniem
testow na Brachionus calyciflorus (wrotki)

promotor: dr hab. Grzegorz Nalecz-Jawecki

recenzenci:  prof. dr hab. Lidia Wolska, dr hab. Olga Olszowska, prof. nadzw. WUM

Wydziat Nauki o Zdrowiu
24 stycznia 2012 roku

godz. 11*°
mgr Edyta Krzych-Falta Znaczenie czynnikéw srodowiskowych w alergizacji pacjentéw z alergicznym
niezytem nosa

promotor: dr hab. n. med. Bolestaw Samolinski, prof. nadzw. WUM
recenzenci:  prof. dr hab. Marek Kulus (WUM), prof. dr hab. Jerzy Kruszewski (WIM Warszawa)

godz. 12°°

lek. Katarzyna Jacewicz-Plusa Wplyw pozycji ciata na dyspersje odstepu QT w elektrokardiogramie
u zdrowych kobiet

promotor: dr hab. n. med. Andrzej Krupienicz

recenzenci:  prof. dr hab. Grzegorz Opolski (WUM), prof. dr hab. Jan Kowalski (UM w Lodzi)

godz. 13*
mgr Marta Dabrowska-Bender Badanie jakosci zycia chorych po transplantacji wgtroby jako istotny
element wynikow leczenia

promotor: prof. dr hab. n. med. Janusz Slusarczyk
recenzenci:  prof. dr hab. Jerzy Szczerban (WUM), dr hab. Andrzej Szpak (UM w Bialymstoku)
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Analiza opinii studentéw i nauczycieli akademickich
Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego
na temat ksztatcenia przez Internet

Opinions of medical students and academic teachers on online learning as
exemplified by results of a survey conducted at the Medical University of Warsaw.
Pilot study.

dr n. o zdr. Joanna Gotlib', dr n. med. Dariusz Bialoszewski’, mgr Anna Mosiotek’,

lek. med. Filip Dgbrowski*

! Zaklad Dydaktyki i Efektow Ksztalcenia Wydzialu Nauki o Zdrowiu, Warszawski Uniwersytet Medyczny
? Zakltad Rehabilitacji Oddziatu Fizjoterapii II Wydziatu Lekarskiego, Warszawski Uniwersytet Medyczny
3 Warszawski Uniwersytet Medyczny, II Wydzial Lekarski, kierunek: fizjoterapia

* Warszawski Uniwersytet Medyczny, I Wydziat Lekarski, kierunek: lekarski

STRESZCZENIE

Wstep i cel pracy: Ksztalcenie przez Internet
wprowadzane jest w coraz wigkszej liczbie uczelni
wyzszych ksztalcacych specjalistéow ochrony zdro-
wia, jako samodzielne kursy lub wspomaganie tra-
dycyjnego ksztalcenia. Celem pracy byta analiza
opinii studentéw i pracownikéw naukowo-dydak-
tycznych WUM na temat wprowadzenia ksztalce-
nia przez Internet w Warszawskim Uniwersytecie
Medycznym.

Material i metody: 1528 studentéw (Grupa S:
80% kobiet, 18% mezczyzn, sredni wiek 29,7 lat,
min. 19, max. 52, SD: 3,73) oraz 128 nauczycieli
akademickich (Grupa N: 54% kobiet, 45% mez-
czyzn, $redni wiek 40,43 lat, min. 25, max. 67, SD:
12,36, $redni staz 11 lat, min. 1 rok, max. 35 lat,
SD: 8,86). Dobrowolne, anonimowe badania an-
kietowe (2 kwestionariusze: Grupa S — 14 pytan
i Grupa N - 20 pytan). Analiza statystyczna (Sta-
tistica 9.0, licencja WUM): nieparametryczny test
U Manna-Whitneya, p<0,05.

Wyniki: 53% studentéw zawsze korzysta z kom-
putera podczas nauki, a 74% przed przystapieniem
do nauki w systemie e-learningu nie potrzebuje
dodatkowego szkolenia. 55% wykladowcéw co-
dziennie lub kilka razy w tygodniu wykorzystuje
Internet w celach dydaktycznych lub do kontaktu
ze studentami, a 65% przekazuje studentom przez
Internet materialy z zaj¢¢ dydaktycznych. 58%
studentow chciatoby wzig¢ udzial w zajeciach dy-
daktycznych prowadzonych przez Internet, 54%

nauczycieli byloby zainteresowanych przepro-
wadzeniem zaje¢ dydaktycznych przez Internet
(p=NS). W opinii wiekszosci nauczycieli i studen-
tow WUM wyklady i seminaria sg najlepsza forma
zaje¢ dydaktycznych, ktora nadaje si¢ do naucza-
nia przez Internet (p=NS), a przedmioty ogélno-
uniwersyteckie bylyby najlepszym obszarem do
zdalnego ksztalcenia (p=NS).

Wnhioski:

1. Wprowadzanie nowych metod ksztalcenia
przez Internet nalezy rozpocza¢ od zaje¢ teo-
retycznych realizowanych w trybie wykladow
i seminariow w zakresie przedmiotéw ogélno-
uniwersyteckich.

2. Nalezy propagowa¢ wérod nauczycieli akade-
mickich WUM wiedz¢ na temat mozliwosci,
jakie oferuje e-learning ze wzgledu na to, ze ta
nowatorska metoda ksztalcenia moze w istotny
sposob uatrakcyjnic¢ oferte dydaktyczng i wply-
na¢ na dalsze podnoszenie jakosci ksztalcenia
w WUM.

Stowa kluczowe: ksztatcenie na odlegtos¢, blen-
ded-learning, uczelnia medyczna, nowoczesne me-
tody ksztalcenia.

SUMMARY

Introduction and objective: Online learning
is being introduced either as independent courses
or in addition to traditional education at an incre-
asing number of university-level schools training
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future health-care specialists. The present study
aimed to analyse the opinions of students and te-
achers from the Medical University of Warsaw on
the introduction of e-learning at their University.

Material and methods: The study involved
1528 students (Group S, 80% F, 18% M; average
age 29.7 years, min. 19, max. 52, SD 3.73) and 128
academic teachers (Group T: 54% F, 45% M; ave-
rage age 40.43 years, min. 25, max. 67, SD 12.36,
average time at the university: 11 years, min. 1,
max. 35, SD: 8.86). A voluntary anonymous su-
rvey (two questionnaires: 14 questions for Group S
and 20 questions for Group T). Statistical analysis
(Statistica 9.0, licensed to MUW): non-parametric
Mann-Whitney u test, p<0.05.

Results: According to our findings, 53% of the
students always use the computer while studying
and 74% do not need additional training before
starting e-learning. Moreover, 55% of the teachers
use the Internet for educational purposes or to
contact their students every day or several times
a week and 65% provide students with class ma-
terials via the Internet. Fifty-eight per cent of the
students would like to participate in e-learning
and 54% of the teachers would be interested in

conducting classes online (p=NS). In the opinion
of most teachers and students of MUW, traditio-
nal teaching forms that could be most successfully
taught on-line are lectures and seminars (p=NS)
and the educational content most suitable for e-le-
arning would be general academic courses (p=NS).

Conclusions:

1. A vast majority of students currently have ac-
cess to a computer and use the Internet for
studying. Therefore, they already have the tech-
nical preparation for distance learning.

2. Itis necessary to raise students’ computer skills
and their ability to use e-learning platforms to
avoid a situation when insufficient skills would
impede teaching and affect their perception of
this modern form of education.

3. The introduction of e-learning at medical uni-
versities should begin with general academic
courses conducted in the form of lectures and
seminars.

4. The findings of the present study represent
a basis for conducting a prospective represen-
tative multi-centre study.

Key words: distance learning, blended-learning,
medical university, modern teaching methods.

Wstep

Postepujacy w ostatnich latach rozwdj tech-
nologii teleinformatycznych i Internetu wptynat
na coraz czestsze wykorzystanie metod zdalnego
nauczania: e-learningu czy blended-learningu
w ksztalceniu specjalistéw ochrony zdrowia [1-7].

Zasadnos¢ wprowadzenia nauczania przez In-
ternet w uczelniach medycznych, w ktérych spe-
cyfika ksztalcenia wymaga interpersonalnego
kontaktu z chorymi, a relacja Uczen-Nauczyciel-
-Mistrz stanowi w procesie ksztalcenia nieoce-
niong role, wciaz budzi wiele watpliwosci. Z drugiej
strony, dynamiczny rozwdj nauki w tej dziedzinie
wymaga cigglej aktualizacji przekazywanej studen-
tom wiedzy, ktéra jest fundamentem zapewniania
wysokiej jakosci ksztalcenia w wyzszych uczel-
niach. Aktualizacj¢ wiedzy bez ponoszenia dodat-
kowych, wysokich nakladéw finansowych moze
zapewni¢ wlasnie wykorzystanie e-learningu, dla-
tego tez ksztalcenie przez Internet wprowadzane
jest w coraz wiekszej liczbie uczelni wyzszych
ksztalcacych specjalistow ochrony zdrowia [1-7].

Ksztalcenie zdalne umozliwia prowadzenie samo-
dzielnych kurséw e-learningowych, wspomaganie
tradycyjnego ksztalcenia, biezaca kontrole jakosci
ksztalcenia oraz stala aktualizacje przekazywanej

studentom wiedzy. Warunkiem koniecznym do efek-
tywnego wykorzystania Internetu do uczenia sie¢ i na-
uczania jest umiejetnos¢ bieglej obstugi komputera
i Internetu wsrod studentéw i wyktadowcow [1-7].

Cel pracy

Celem pracy byla analiza opinii studentéw
i wykladowcow Warszawskiego Uniwersytetu
Medycznego na temat mozliwo$ci wprowadzenia
ksztalcenia przez Internet w WUM.

Material badany

W badaniach grupy studentow WUM (Grupa S)
udziat wzieto 1528 studentéw, w tym 1228 kobiet
i 275 mezczyzn. Sredni wiek badanej grupy - 29,7
lat (min. 19, max. 52, SD: 3,73). W badaniach udziat
wzielo 671 studentéw studiow jednolitych, 643 stu-
diow I stopnia i 199 studiéw II stopnia oraz 863
studentdéw studiow stacjonarnych i 632 studentéw
studidow niestacjonarnych.

W badaniach grupy pracownikéw WUM (Grupa
N) udzial wzielo 128 pracownikéw naukowo-dy-
daktycznych: 54% kobiet i 45% mezczyzn. Sredni
wiek badanej grupy wynidst 40,43 lat (min. 25,
max. 67, SD: 12,36). Sredni staz pracy na stanowi-
sku nauczyciela akademickiego w badanej grupie
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Tab. 1. Korzystanie z komputera/Internetu podczas nauki w grupie studentéw Warszawskiego Uniwersytetu Me-

dycznego
Grupa $*/
Lp. Pytanie Odpowiedzi Odsetek
odpowiedzi
k czegsto k ta Pani/Pan z k tera/ Internet Lawsze 2%
L Jak czesto orzysta Pani/Pan z komputera/ Internetu 7, ~ razy w tygodniu 33%
podczas nauki? —— — -
Rzadziej niz raz w miesigcu / nigdy 1%
Korzystam z komputera, ktéry jest do mojej dyspozycji 81%
o Korzystam z komputera razem z cztonkami rodziny 12%
Prosze¢ okresli¢ Pani/Pana dostep do komputera . : . -
2. i Korzystam z komputera razem ze znajomymi/kolezankami 2%
(laptop, netbook, komputer stacjonarny)? — -
Korzystam z komputera tylko w miejscach publicznych 0,2%
Nie korzystam z komputera 0,2%
Starszy niz Windows XP 17%
7 il . ) K Pani/P Windows XP 45%
3, |ZJakiego systemu operacyjnego orzysta Pani/Pan Windows Vista 19%
obecnie?
Mac OS 6%
Linux 2%
Do 3 lat 70%
Od 3 lat do 6 lat 18%
4. | Z jakiego komputera korzysta Pani/Pan obecnie? = .f) = -
Starszy niz 6 lat 2%
Nie wiem 0,7%
. . Tak 86%
Czy ma Pani/Pan dostep do szybkiego tacza -
5. Nie 7%
szerokopasmowego Internetu? —
Nie wiem 4%
Dowolnie wybierany czas nauki 50%
Jakie czynniki Pani/Pana zdaniem moglyby Indywidualny tryb/tempo nauki 40%
6 najbardziej zacheci¢ Pania/Pana do udzialu Interaktywny, osobisty kontakt z wykladowca 17%
" | w zajeciach dydaktycznych prowadzonych przez Wzgledy finansowe (koszty dojazddw) 14%
Internet (e-learning)? Mozliwoé¢ poszerzania wlasnych zainteresowan 25%
Stata aktualizacja przekazywanej wiedzy 25%
Prawie caly czas jestem ,,on-line” 21%
Kilka razy dziennie 57%
. Codziennie 11%
7. |Jak czesto korzysta Pani/Pan z Internetu? - -
Kilka razy w tygodniu 6%
Raz lub kilka razy w miesiacu 0,2%
Rzadziej niz raz w miesigcu 0,2%
Czy przed przystapieniem do nauki Zdecydowanie tak / tak 9%
g |V systemie e-learningu potrzebuje Pani/Pan Nie wiem 16%
" | dodatkowego szkolenia w zakresie podstawowej decvd o 74%
obstugi komputera/Internetu? Zdecydowanie nie/nie

* Grupa S - grupa studentow biorgcych udzial w badaniu

pracownikéw WUM wynidst 11 lat (min. 1 rok,
max. 35 lat, SD: 8,86).

Badani pracownicy WUM prowadzili wszystkie
rodzaje zaje¢ dydaktycznych: wyklady, seminaria,
¢wiczenia, laboratoria oraz fakultety dla wszystkich
kierunkéw i lat studiow.

Metody badania

Dobrowolne i anonimowe badania ankie-
towe zostaly przeprowadzone za pomocg dwdch
samodzielnie skonstruowanych kwestionariu-
szy: ankiety dla studentéw i nauczycieli. Celem
umozliwienia poréwnania otrzymanych wyni-

kéw badan pomiedzy grupg studentéw i nauczy-
cieli, 10 pytan zawartych w dwdch ankietach byla
taka sama.

Badania w grupie studentéw prowadzono od
4 kwietnia do 9 maja 2011 roku podczas zaje¢ dydak-
tycznych. Ankieta skladala si¢ z 14 pytan (pytania
zamkniete, jedno- i wielokrotnego wyboru, pytanie
otwarte, pytanie polotwarte, pytania z wykorzysta-
niem skali 2-5). W badaniach udziat wzieli studenci
kierunkow: lekarskiego, lekarsko-dentystycznego,
farmacji, fizjoterapii, pielegniarstwa, poloznictwa.

Badanie w grupie nauczycieli prowadzone bylo
od 15 maja do 9 czerwca 2011 roku. Ankieta, w for-
mie internetowego kwestionariusza umieszczonego
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Tab. 2. Samoocena obstugi komputera w badanej grupie studentéw Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego

Aplikacja komputerowa Nie korzystam wf;eb(:::;:hc Zg?&:gffgféi:it‘;ﬁl

Edytor tekstu (np. Word) 7* 5X*
Arkusz kalkulacyjny (np. Excel) 50 4,29
Program do obstugi poczty elektronicznej 88 4,46
Fora dyskusyjne 85 4,36
Przegladarki internetowe (np. Internet Explorer) 4 4,95
Pakiet statystyczny (np. Statistica) 536 2,25
Komunikatory tekstowe (np. Gadu-Gadu) 80 4,55
Komunikatory gltosowe (np. Skype) 170 4

* — liczba 0sob
** _ $rednia ocena w skali od 2-3,3,5-4-4,5-5

na bezplatnym serwerze zewnetrznym: https://spre-
adsheets.google.com/spreadsheet/viewform?form-
key=dFdLb3IRSVhGQk]JvcklrYzBfZVFGY3c6MQ,
zostalarozestana e-mailem do wszystkich pracowni-
kéw naukowo-dydaktycznych WUM. Baze adresow
e-mailowych autorzy otrzymali dzigki uprzejmosci
pracownikéw Dziatu Informatyki WUM, do jed-
norazowego wykorzystania adreséw e-mail dla po-
trzeb niniejszego badania. Ankieta skladata sie z 20
pytan (pytania zamkniete, jedno- i wielokrotnego
wyboru, pytanie otwarte, pytania polotwarte).

Analiza statystyczna
uzyskanych wynikéw

Uzyskane w wyniku przeprowadzonych badan
ankietowych dane, zostaly zebrane w arkuszu Mi-
crosoft Excel (Microsoft Office). Do analizy sta-
tystycznej wykorzystano program firmy Statsoft
STATISTICA 9.0 (licencja Warszawskiego Uniwer-
sytetu Medycznego).

Ze wzgledu na charakter analizowanych danych
(dane jakosciowe, nieparametryczne), a dane te nie
mialy rozktadu normalnego - p>0,05 - analizowa-
nego testem Shapiro-Wilka, do analizy statystycznej
uzyskanych wynikéw wykorzystano nieparame-
tryczny test statystyczny test U Manna-Whitneya.
Za istotny statystycznie przyjeto poziom istotnosci
p<0,05.

Wyniki

W badanej grupie, wiekszos¢ studentow WUM
(53%) zawsze korzysta z komputera podczas nauki,
a zdecydowana wiekszo$¢ studentéw (74%) przed
przystapieniem do nauki w systemie e-learningu
nie potrzebuje dodatkowego szkolenia w zakresie
obstugi komputera/Internetu. Szczegdétowe wyniki
przedstawiono w Tab. 1.

W badanej grupie studenci bardzo wysoko oce-
nili umiejetnos¢ obstugi wszystkich podstawowych

aplikacji komputerowych - powyzej 4 (w skali od
2 do 5), najnizej oceniono wylacznie umiejetnosé
obstugi pakietu statystycznego. Szczegdlowe wy-
niki przedstawiono w Tab. 2.

W badanej grupie wyktadowcéw WUM 55% co-
dziennie lub kilka razy w tygodniu wykorzystuje
Internet w celach dydaktycznych lub do kontaktu
ze studentami, a 65% wykorzystuje Internet do
przekazywania studentom materialow z zaje¢ dy-
daktycznych w formie elektronicznej. Wiekszo$¢
wykladowcéw - 66% - bylaby zainteresowana
wspomaganiem tradycyjnie prowadzonego ksztal-
cenia w formie wykladéw, seminariéw i ¢wiczen
technikami nauczania przez Internet. Szczegétowe
wyniki przedstawiono w Tab. 3.

W opinii wiekszosci nauczycieli i studentéw
WUM wyklady i seminaria s najlepsza forma zaje¢
dydaktycznych, ktéra nadaje si¢ do nauczania przez
Internet. Najwigcksza grupa wykladowcow (67%)
i studentow (48%) WUM deklarowatla, ze obszar
przedmiotéw ogdlnouniwersyteckich bytby najlep-
szym obszarem do zdalnego ksztalcenia. Wiekszo$¢
studentow (58%) chcialaby wzia¢ udziat w zajeciach
dydaktycznych prowadzonych przez Internet, 54%
nauczycieli bylaby zainteresowana przeprowadze-
niem zaje¢ dydaktycznych przez Internet. Szczegd-
fowe wyniki przedstawiono w Tab. 4.

Dyskusja

W polskim pismiennictwie naukowym (Polska
Bibliografia Lekarska — PBL, wyszukiwane frazy:
nauczanie na odleglos¢, opublikowane w latach
1991-2011) odnaleziono przede wszystkim publika-
cje dotyczace prowadzenia przez Internet ksztalce-
nia ustawicznego [8-13] oraz doniesienia zjazdowe
dotyczace szerokich mozliwosci zastosowania zdal-
nego nauczania studentéw kierunkéw medycznych
[14-16]. Jedna z odnalezionych prac dotyczyla opi-
nii wykladowcéw na temat ksztalcenia przez In-
ternet [17], nie odnaleziono natomiast w polskim
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Tab. 3. Analiza opinii na temat ksztalcenia przez Internet w grupie pracownikéw Warszawskiego Uniwersytetu

Medycznego
Lp. Pytanie Odpowiedzi Grupa N*
Konieczno$é¢ aktualizacji przez wykladowcow przekazywanych 64%
studentom tresci ksztalcenia ’
Efektywne wykorzystanie czasu zajeé 40%
Jakie czynn.iki Pani/Pana zdaniem zwigzane . | Uatrakcyjnienie materiatéw dydaktycznych poprzez wykorzystanie 70%
L7 ksztalcemelm przez Internet. moglyby valynqc materiatéw multimedialnych 0
na poprawe jakosci ksztalcenia studentow iwose stal . . P dentd
WUM? Mozliwos¢ stalego monitorowania postepdw studentéw poprzez 39%
W ' wykorzystanie platformy e-learningowej
Konieczno$¢ stalego, systematycznego uczenia si¢ przez studentow
poprzez koniecznos¢ zaliczania poszczegolnych partii materiatu 28%
w okreslonym terminie
K becnie wik ) . Codziennie/kilka razy w tygodniu 55%
Jak czesto obecnie wykorzystuje Pani/Pan Raz lub kilka razy w miesiacu 25%
2. |Internet w celach dydaktycznych/do kontaktu — —
. Rzadziej niz raz w miesigcu 7%
ze studentami?
Nigdy, poniewaz nie mam takiej potrzeby 9%
Do przekazywania studentom materialow z zaje¢ dydaktycznych 65%
w formie elektronicznej ’
Do odpowiadania studentom na watpliwo$ci dotyczace tresci
Y 40%
merytorycznych prowadzonych zaje¢ dydaktycznych
Do jakich zadan wykorzystuje obecnie Pani/Pan | Do informowania studentéw o zaliczeniach / zmianach 56%
3. |Internet w celach dydaktycznych/do kontaktu | w rozkladzie zaje¢ itd. ’
ze studentami? Podczas sprawdzania prac dyplomowych 299
Do umawiania si¢ na spotkania ze studentami 42%
Nie dotyczy, nie wykorzystuje Internetu w celach dydaktycznych, 9%
ani do kontaktu ze studentami ’
Dowolnie wybierany czas pracy 73%
Wzgledy finansowe (brak kosztéw dojazdow) 46%
Jakie czynniki Pani/Pana zdaniem mogltyby Interaktywny, osobisty kontakt ze studentami 31%
4 najbardziej zachgci¢ pracownikéw naukowo- Stala aktualizacja przekazywanej studentom wiedzy 43%
" | dydaktycznych WUM do przeprowadzenia zajeé T o = .
) Mozliwo$¢ prowadzenia zajec na ,,roznych poziomach
przez Internet (e-learning)? . > . 59%
zainteresowan” studentéw
Mozliwos¢ stalego monitorowania stopnia opanowania wiedzy 29%
przez studentow ’
Czy bytaby Pani/Pan zainteresowana Zdecydowanie tak / tak 66%
5, |Wspomaganiem trgdycy;me ptrowadz.onegf) Nie wiem 14%
ksztalcenia w formie wyktadéw, seminariéw
i ¢wiczen technikami nauczania przez Internet? | Zdecydowanie nie/nie 18%
Czy przed przystapieniem do prowadzenia Zdecydowanie tak/ tak 66%
zaje¢ dydaktycznych w systemie e-learningu — 5
6. | potrzebuje Pani/Pan dodatkowego szkolenia Nie wiem 14%
w zakresie przygotowania materialow Zdecydowanie nie / nie 18%
dydaktycznych?
Czy w Pani/Pana opinii student biorgcy udziat | Wigcej czasu na nauke 14%
7. | w zajeciach e-learningowych, w stosunku do mniej czasu na nauke 25%
tradycyjnych zaje¢ poswigca: tyle samo czasu na nauke 20%

* Grupa N - grupa nauczycieli akademickich WUM biorgcych udziat w badaniu

pismiennictwie publikacji dotyczacych analizy opi-
nii na ten temat studentéw kierunkéw medycznych.

W dostepnym, $wiatowym pismiennictwie (Pub-
Med/MEDLINE, SCOPUS, EMBASE, wyszukiwane
frazy: e-learning, health sciences, computer lite-
racy, artykuly w jezyku angielskim, opublikowane
w ostatnich 5 latach) liczne doniesienia autoréw

reprezentujacych wiele krajéow podejmuja proble-
matyke zastosowania nowoczesnych technologii in-
formacyjnych w ksztalceniu studentéw kierunkow
medycznych. Publikacje dotycza przede wszystkim
poréwnania skutecznosci ksztalcenia przez Internet
oraz tradycyjnego nauczania, zastosowania e-lear-
ningu w ksztalceniu ustawicznym oraz prezentuja
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Tab. 4. Opinie na temat ksztalcenia przez Internet w grupie studentéw i wykladowcéw Warszawskiego Uniwersy-

tetu Medycznego
Lp. Pytanie Odpowiedzi Grsulpa Gl;;zp a P’
Wyklady 93% 73%
1 Jaka forma zaje¢ dydaktycznych nadaje si¢ do Seminaria 63% 39% NSt
" |nauczania przez Internet? Cwiczenia 11% 12%
Laboratoria 5% 1%
Przedmioty ogélonuniwersyteckie 48% 67% NS
2 Ktore przedmioty szczegélnie nadaja sie do Przedmioty z zakresu nauk podstawowych 36% 76% <0,001
" |nauczania przez Internet? Przedmioty z podstaw nauk klinicznych 8% 29% <0,001
Zajecia kliniczne 2% 3% NS
Czy chcialaby Pani/Pan wzig¢ udziat w zajeciach | Zdecydowanie tak/ tak 58% 54% NS
dydaktycznych prowadzonych przez Internet? Nie wiem 13% 23% <0,05
3. |Czy bytaby Pani/Pan zainteresowana
przeprowadzeniem zaje¢ dydaktycznych przez | Zdecydowanie nie/nie 10% 20% <0,05
Internet?
) o ) Dowolnie wybierany czas nauki 50% 73% <0,01
]alfle czypr.11k1 Pan}/,Pana Zda,mem mog}yby Interaktywny, osobisty kontakt z wyktadowca 17% 31% <0,05
najbardziej zachecic¢ studentéw do udziatu Ay
4. . Wzgledy finansowe (koszty dojazdow) 14% 46% <0,001
w zajeciach dydaktycznych prowadzonych przez >l — - - -
Internet? Mozliwoé¢ poszerzania wlasnych zainteresowan 25% 59% <0,001
Stata aktualizacja przekazywanej wiedzy 26% 43% <0,01

'Grupa S - grupa studentéw WUM biorgcych udzial w badaniu

2Grupa N - grupa nauczycieli akademickich WUM biorgcych udziat w badaniu
* p — poziom istotnosci statystycznej réznic pomiedzy grupg studentow i nauczycieli akademickich WUM

*NS - réznica nie istotna statystycznie (not significant)

indywidualne, wspomagajace ksztalcenie narzedzia
i programy e-learningowe. Wiele publikacji dotyczy
réwniez analizowanego m.in. w niniejszej pracy do-
stepu studentéw do wlasnego komputera, dostepu
do Internetu oraz czestodci ich wykorzystania pod-
czas nauki [18-28]. W dostepnym pismiennictwie
polskim i §wiatowym nie odnaleziono publikacji
analizujacych opinie studentéw i wykladowcow na
temat e-learningu jeszcze przed jego wprowadze-
niem do stosowanych metod ksztalcenia.

Badania dotyczace analizy dostepu studentdéw
do wlasnego komputera i dostgpu do Internetu,
oraz czestosci ich wykorzystania podczas nauki
prowadzone sg w wielu krajach $wiata, gdyz dostep
do Internetu jest warunkiem koniecznym do stoso-
wania metod ksztalcenia na odleglo$¢ [18-28].

W badaniach wlasnych, podobnie jak w ba-
daniach innych autoréw, wickszo$¢ studentow
posiadalo wlasny komputer i staly dostep do In-
ternetu [18-28]. Wigkszo$¢ badanych studentow
WUM - 53% - korzystala z komputera i Internetu
zawsze podczas nauki, co jest zgodne z wynikami
innych autoréw. W badaniach prowadzonych przez
Rzymskiego i wsp. w Uniwersytecie Medycznym
w Poznaniu, w grupie 180 studentek potoznictwa,
z Internetu korzystalo 82% badanych, a 79,3% ko-
rzystalo w czasie nauki z medycznych zasobéw In-
ternetu [23]. W badanej przez Rzymskiego grupie,
studentki korzystaly z Internetu $rednio od 5,3 do
8,4 razy w miesigcu, a wiec rzadziej, niz deklarowali

to studenci w badaniach wlasnych. Czestos¢ korzy-
stania z Internetu, co podkresla wielu autordéw, za-
lezy w duzym stopniu od samooceny umiejetnosci
obstugi komputera badanej grupy studentéw.

W badaniach wiasnych studenci wysoko oceniali
swoje umiejetnosci w zakresie obstugi podstawowych
aplikacji komputerowych, natomiast w badaniach
Rzymskiego samoocena byta istotnie nizsza - 3,7.
Podobne wyniki uzyskat Castello Castafieda, ktdry
analizowal korzystanie z komputera w grupie 90
studentéw stomatologii, wéroéd ktérych 93,30% ko-
rzystato z komputera w domu, ale umiejetnos¢ jego
obstugi byla oceniana w badanej grupie jako prze-
cietna. W wielu $wiatowych publikacjach podkresla
sie fakt, ze umiejetno$¢ obstugi komputera i Internetu
koreluje z czestoscig i checig uczestnictwa studentow
w zajeciach prowadzonych przez Internet. Dlatego tez,
w kontekscie wprowadzania w coraz wigkszej liczbie
uczelni zaje¢ dydaktycznych prowadzonych przez In-
ternet, nalezy stale podnosi¢ kompetencje studentéw
w zakresie obstugi komputera, zeby ich brak kom-
petencji w tym zakresie nie wplywal negatywnie na
udzial w zajeciach e-learningowych.

Podobne, jak w badaniach wlasnych, wyniki
w zakresie posiadania komputera i korzystania
z Internetu przez studentdéw uzyskali w swoich ba-
daniach Uribe i wsp. [25].

W badaniach prowadzonych w grupie 162 stu-
dentow stomatologii, wszyscy posiadali wiasny kom-
puter, a 96,4% korzystalo z Internetu. Zdecydowana

30 Medycyna Dydaktyka Wychowanie, Vol. XLIV, No. 1/2012



Dydaktyka

wiekszos¢ studentéw — 73,4% posiadata dostep do
Internetu w domu, a korzystanie przynajmniej raz
w tygodniu z poczty elektronicznej i wyszukiwarek
internetowych deklarowalo odpowiednio 92,2%
i 88,3% badanych. Jednakze w badaniach Uribe
zdecydowanie mniejsza grupa studentéw - zaledwie
21,1% - korzystala z zasobéw Internetu do wyszuki-
wania informacji potrzebnych do nauki. By¢ moze
bylo to réwniez zwigzane z ich samooceng obslugi
komputera, gdyz dla zdecydowanej wigkszosci ba-
danych korzystanie z Internetu byto fatwe lub bar-
dzo fatwe (95,4%), ale juz tylko 56,2% wskazalo,
ze wyszukiwanie informacji w Internecie jest fatwe.

Wyszukiwanie informacji w Internecie moze by¢
zwigzane z czesto wystepujacg wsrdd studentow re-
prezentujacych rézne kraje bariera jezykowa w ko-
rzystaniu z zasobow S$wiatowej sieci www. Fusilier
analizowal czynniki wplywajace na czestos¢ korzysta-
nia z Internetu w grupie studentéw reprezentujacych
rozne kraje: Indie, Mauritius, Reunion i Stany Zjedno-
czone. Studenci z Indii, Mauritiusa i Reunion czesciej
podkreslali che¢ korzystania z nieanglojezycznych
zasobow sieci, jednakze badania te wymagaja kon-
tynuacji i dalszych badan, poniewaz w pracy innego
autora, Ayatollahi J. i wsp., 96,6% studentéw z Iranu
deklarowalo, ze materialy anglojezyczne umieszczane
w sieci byly duzo bardziej przydatne niz materiaty
edukacyjne w ich jezyku narodowym.

W badaniach wlasnych nie analizowano wptywu
plci na opinie na temat wprowadzenia e-learningu
do metod ksztalcenia w Warszawskim Uniwersy-
tecie Medycznym, natomiast w wielu $wiatowych
publikacjach podkresla sie, ze istnieja rdznice po-
miedzy czestoscig korzystania z komputera i Inter-
netu wérod kobiet i mezczyzn.

W pracy Joiner R. i wsp. w badaniach 608 bry-
tyjskich studentéw (490 kobiet i 118 mezczyzn),
grupa badanych mezczyzn istotnie czedciej posia-
dala wlasng strone internetowq oraz czgsciej i diu-
zej korzystala z Internetu, a w szczegolnosci z gier
on-line, specjalistycznych stron internetowych oraz
$ciggania filméw czy muzyki z Internetu w poréw-
naniu z grupg badanych kobiet. W badanej grupie
nie wystapily natomiast istotne réznice pomiedzy
kobietami i mezczyznami w korzystaniu z Internetu
do komunikacji ze znajomymi i cztonkami rodziny.
Odmienne wyniki uzyskal natomiast w swoich ba-
daniach Ayatollahi J. i wsp., w ktérych kobiety korzy-
staly z Internetu czesciej (p<0.0001) niz ich koledzy.
By¢ moze réznice te mozna odnies¢ do kontekstu
kulturowego, gdyz badania Ayatollahi J. i wsp. pro-
wadzone byty w Iranie. Ponadto, wyniki Ayatollahi J.
i wsp. roznig si¢ rowniez w zakresie korzystania
przez studentow z komputerdw i Internetu. 79% stu-
dentéw stomatologii w Iranie korzystalo z Internetu,

ale tylko 13,79% studentéw korzystalo z Internetu
w celu wyszukiwania ogélnych informacji, zdecydo-
wanie wiecej w badanej grupie korzystalo z zasoboéw
umieszczonych w sieci do poszukiwania informa-
cji zwiazanej z kierunkiem studiéw i niezbednych
do nauki: najczesciej poszukiwano udostgpnianych
przez wykladowcow tekstow - 73%, fotografii kli-
nicznych - 47%, materiatéw histopatologicznych -
12%. Wyniki te nie sa zgodne z wynikami wczesniej
prezentowanych prac, w ktérych korzystanie z kom-
putera do nauki przez studentéw bylo tylko jedna
z wielu aktywnosci w Internecie.

W pozostatych pracach nie analizowano czesto-
$ci korzystania z Internetu do nauki przez studentow
uczelni medycznych. W badaniach prowadzonych
przez Ceyhan i wsp. w grupie 437 studentéw z Turcji,
studenci korzystali z Internetu przede wszystkim do
komunikowania z cztonkami rodziny i znajomymi,
gléwnie w nocy, natomiast w pracy Hanauera i wsp.
ponad 80% badanych studentéw mialo dostep do In-
ternetu w domu, ale wiekszo$¢ studentow zaintereso-
wanych bylo tematyka Zywienia i diet.

Jedyna publikacja, w ktérej wyniki dotyczace
czestosci korzystania przez studentéw z komputera
i Internetu byly zupelnie rézne od tych, uzyskanych
we wczesniej omawianych pracach byla publikacja
opisujaca badania prowadzone przez Palesh i wsp.
w grupie 198 studentéw z Uniwersytetu w Moskwie.
Polowa studentéw deklarowala korzystanie z Inter-
netu przynajmniej kilka razy w roku, podczas gdy
zaledwie 8% badanych korzystalo z Internetu co-
dziennie. Wiekszos¢ studentéw korzystala z Inter-
netu w domu lub u znajomych, 16% - w pracy, szkole
lub kawiarence internetowej. Gléwnym celem ko-
rzystania z Internetu bylo poszukiwanie materiatow
dydaktycznych (60%), korzystanie z poczty elektro-
nicznej (55%), rozrywek (50%), czatu (24%) oraz po-
szukiwania tresci pornograficznych (6%).

Whioski

1. Zdecydowana wigkszo$¢ studentéw posiada do-
step do komputera i korzysta z Internetu podczas
nauki, dlatego tez wydaje sig¢, brak dostepu do In-
ternetu nie powinien stanowic przeszkody w roz-
poczeciu ksztalcenia studentéw na odleglosc.

2. W zwigzku ze wzrostem popularnosci ksztalce-
nia na odleglo$¢, nalezy podnosi¢ kompetencje
studentéw w zakresie obstugi komputera i In-
ternetu, tak aby brak kompetencji studentow
w tym zakresie nie utrudnial prowadzenia zajeé
dydaktycznych i nie wptywal negatywnie na po-
strzeganie tej nowoczesnej formy ksztalcenia.

3. W zwiagzku z zainteresowaniem zaréwno stu-
dentéw, jak i wykladowcéw WUM nowg forma
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10.

11.

12.

13.

ksztalcenia, nalezy rozwazy¢ wprowadzenie
ksztalcenia na odleglos¢ do metod dydaktycz-
nych stosowanych w WUM, szczegdlnie, ze ta
nowatorska metoda ksztalcenia moze w istotny
sposob uatrakcyjni¢ oferte dydaktyczng i wply-
na¢ na podnoszenie jakosci ksztalcenia.

Wprowadzanie nowych metod ksztalcenia przez
Internet nalezy rozpoczaé od zaje¢ teoretycz-
nych realizowanych w trybie wykladow i semi-
nariéw w zakresie przedmiotéw ogélnouniwer-

syteckich.
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