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Warszawski Uniwersytet Medyczny
wyrozniony za walke z plagiatami

%

Nasza Uczelnia po raz drugi znalazla sie
w gronie szkol wyzszych wyroznionych certyfi-
katami serwisu Plagiat.pl - za aktywna ochrone
wlasnosci intelektualnej i walke z plagiatami.

Gala wreczenia certyfikatow odbyla si¢ 17 kwiet-
nia br. w Warszawie i byla czescig konferencji
»Plagiatowanie chorobg cywilizacji XXI wieku”

Podczas uroczystosci wyrdznienia potwierdzajace
skuteczne przeciwdzialanie kradziezom débr inte-
lektualnych uzyskalo jedenascie szkét wyzszych,
gléwnie z terenu stolicy. W imieniu spotecznosci
Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego nagro-
de odebral prof. dr hab. Marek Kulus — Prorektor
ds. Dydaktyczno-Wychowawczych. Podczas posie-
dzenia Senatu Akademickiego 27 kwietnia certyfi-
kat ,,Uczelni walczacej z plagiatami” przekazal na
rece JM Rektora prof. dr hab. Marka Krawczyka.

Wyréznienie przyznawane przez serwis Pla-
giat.pl potwierdza range Warszawskiego Uniwer-
sytetu Medycznego jako uczelni dbajacej o jakos¢
ksztalcenia, szanujacej prawa autorskie i wlasnos¢
intelektualng studentéw. Jednoczesnie upowaznia
do wydania kazdemu absolwentowi studiéw licen-
cjackich i magisterskich imiennego ,Certyfikatu
oryginalnosci pracy dyplomowe;j”

Redakcja ,, MDW”

Stypendia dla naukowcow z naszej Uczelni

Reprezentuyjacy WUM miodzi naukowcy: dr Dominika No-

Fundacja na rzecz
Nauki Poiskief

Dr Dominika Nowis zosta-
fa laureatka stypendium konfe-
rencyjnego, ktére umozliwi jej
wyjazd naukowy do Stanéw Zjed-
noczonych. Znalazta si¢ w gro-
nie 39 zwyciezcow, wylonionych
sposréd 186 oséb zgltoszonych
do konkursu. Najwiecej z nich
wyjedzie do USA (7), a takze do
Szwecji (4), Australii i Francji
(po 3).

W tym roku planowane s3
jeszcze trzy edycje konkursu
o stypendia konferencyjne: ter-
miny skladania wnioskéw upty-
wajg 30 kwietnia, 30 czerwca
i 30 pazdziernika.

W kwietniu laureatem sty-
pendium Fundacji na rzecz Na-

uki Polskiej w programie START
zostal réwniez dr Grzegorz Ba-
sak. W konkursie uczestniczyly
az 872 osoby - laureatami zosta-
to 106 z nich. Kazdy stypendysta
otrzymuje 24 tysiace zlotych, ma
réwniez mozliwo$¢ ubiegania
sie o stypendium w przyszlym
roku.

Uroczyste wreczenie stypen-
diéow w programie START od-
bylo si¢ w sobote 25 kwietnia
na Zamku Kroélewskim w War-
szawie. Uczestniczyli w nim lau-
reaci, atakze ich opiekunowie
naukowi, przedstawiciele insty-
tucji badawczych i administracji
panstwowej. Gratulacje zlozyli
wyréznionym m.in. prof. Ma-

wis idr Grzegorz Basak z Zakladu Immunologii Centrum
Biostruktury otrzymali stypendia Fundacji na rzecz Nauki
Polskiej.

ciej Zylicz — prezes Fundacji na
Rzecz Nauki Polskiej, prof. Gra-
zyna Prawelska-Skrzypek - pod-
sekretarz stanu w Ministerstwie
Nauki i Szkolnictwa Wyzszego
oraz Aleksander Grad — Minister
Skarbu Panstwa.

W imieniu laureatéw wysta-
pita dr Anna Musiata z Uniwer-
sytetu im. Adama Mickiewicza
w Poznaniu - w przemdwieniu
podkreslita, ze stypendia FNP
sg dla mlodych naukowcéw bez-
cennym wsparciem, a zarazem
potwierdzeniem sensu ich pracy
badawczej.

Redakcja ,, MDW”

Zrédto informacgji i logo: www.fnp.org.pl
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IV Baltic Sea Region Conference
in Medical Sciences

W dniach 23-26 kwietnia 2009 roku odbyla si¢ IV Baltic Sea Region Conference in Medical Scien-
ces. Warszawski Uniwersytet Medyczny jako pierwszy w Polsce mial mozliwos¢ przygotowania tak
prestizowego spotkania studentow medycyny. Centrum Dydaktyczne WUM przezylo w tym cza-
sie prawdziwe oblezenie adeptow tej dziedziny ze wszystkich uczelni medycznych w kraju i wielu
uniwersytetow z calego swiata. Organizatorzy konferencji zadbali o to, aby nic nie zaklocilo spo-
koju obrad i wspanialej atmosfery kolezenskiej rywalizacji o uzyskanie jak najlepszych ocen jury.
Oprocz interesujacych dyskusji na temat prezentowanych prac nie zabraklo rowniez bogatej opra-

wy kulturalne;j.

Baltic Sea Region Conferen-
ce in Medical Sciences to jedno
z najbardziej prestizowych, cie-
szacych si¢ duzym zainteresowa-
niem spotkan studentéw uczelni
medycznych i mlodych lekarzy,
organizowanych na terenie Euro-
py. Wezesniejsze edycje odbyly sie
w Rydze i w Kownie. Mozliwo$¢
organizacji konferencji w Warsza-
wie byla z jednej strony wyroéznie-
niem dla naszej Uczelni, z drugiej
- ogromnym wyzwaniem, zaleza-
fo nam bowiem, aby zrealizowac
te impreze na réwnie wysokim po-
ziomie naukowym i kulturalnym,
co poprzednicy.

W zwigzku z tym przygotowa-
nia do ,,BSRC” ruszyly juz w lipcu
2007 roku, na dwa lata przed pla-
nowanym terminem konferencji.
Wynikalo to z potrzeby wczesniej-
szej promocji wydarzenia na skale
miedzynarodows. Ogromna ilo$¢
maili, plakatow i ulotek rozesta-
nych do studenckich towarzystw
naukowych i organizatoréw in-
nych sympozjéw przyniosta efekt.
Po raz pierwszy w historii kon-
gresow miedzynarodowych przy-
gotowywanych przez organizacje
studenckie WUM na konferencje
zarejestrowalo si¢ wiecej uczest-
nikéw spoza Uczelni, anizeli z niej
samej. Az 160 osob pochodzilo
z zagranicy (m.in. z Norwegii,
Francji, Niemiec, Ukrainy, Bia-
torusi, Rumunii, Bulgarii, Arabii
Saudyjskiej, Nigerii, Kenii, Liba-
nu, Iranu, Turcji czy Filipin), a 80
reprezentowalo polskie uczelnie
medyczne i niemedyczne.

Studenci i1 mlodzi lekarze,
ktorzy wyrazili che¢ udzialu
w IV Baltic Sea Region Confe-
rence in Medical Sciences, mieli
mozliwo$¢ uczestniczenia w praw-
dziwej ,,naukowo-kulturalnej ucz-
cie’, przygotowanej przez Komi-
tet Organizacyjny. W jego sklad
weszlo ponad 90 oséb z WUM
i innych uczelni. Konferencja zjed-
noczyla najwieksze organizacje
studenckie Warszawskiego Uni-
wersytetu Medycznego: Studenc-
kie Towarzystwo Naukowe WUM,
Samorzad Studentéw, Oddzial
Warszawa EMSA Poland, Oddziat
Warszawski IFMSA-Poland oraz
Mtloda Farmacje¢. Organizatorem
glownym kongresu zostalo Stu-
denckie Towarzystwo Naukowe,
na czele z Pelnomocnikiem Rek-
tora ds. Studenckiego Ruchu Na-
ukowego prof. dr hab. Wiestawem

Jedrzejczakiem, ktdry zostal Patro-
nem Merytorycznym konferencji.

Czwarta edycja ,,BSRC” byla
zarazem pierwszg, ktora trwala az
cztery dni. W tym czasie odbyta
si¢ rekordowa liczba sesji nauko-
wych - uczestnicy mieli mozliwos¢
udzialu w 26 spotkaniach. Z roku
na rok majg one coraz wezszy za-
kres, bardzo czgsto dotycza juz
tylko jednej specjalizacji lub na-
wet podspecjalizacji medyczne;.
W programie znalazly sie sesje:
Alergologia iPulmonologia; Na-
uki Podstawowe i Przedkliniczne;
Bioinformatyka i Telemedycyna;
Kardiologia; Chirurgia Szczeko-
wo-Twarzowa; Stomatologia; En-
dokrynologia; Chirurgia Ogolna
z Transplantologig; Genetykai Bio-
logia Molekularna; Ginekologia
i Poloznictwo; Nauki o Zdrowiu
i Epidemiologia; Choroby zakazne;

Rejestracja uczestnikow - organizatorzy mieli mnostwo pracy...
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W ramach konferencji odbylo sie az 26 sesji naukowych, a ponadto warsztaty

i wyktady eksperckie

Choroby wewnetrzne; Kardiologia
Inwazyjna i Kardiochirurgia; La-
ryngologia; Neurologia; Neurochi-
rurgia; Onkologia i Hematologia;
Chirurgia Onkologiczna; Okuli-
styka; Pediatra; Perinatologia; Far-
macja i Farmakologia; Psychiatria
i Psychologia Kliniczna; Urologia;
Chirurgia Naczyniowa.

Spotkania odbywaly si¢ w calym
Centrum Dydaktycznym WUM,
jednocze$nie w 8 salach, wtym
w Auli A i Auli B. Umozliwito to
sprawne przeprowadzenie tak du-
zej liczby sesji w pieciu blokach
naukowych, po 2,5 godziny kaz-
dy. W tym czasie uczestnicy mogli
sie spotka¢ z najwiekszymi auto-
rytetami w swoich dziedzinach,
wchodzacymi w sklad jury. Duze
zainteresowanie wzbudzily wy-
gloszone przez przewodniczacych
jury wyktady naukowe, poswie-
cone nowoczesnym technikom
wprowadzanym w poszczegdlnych
specjalnosciach medycznych i na-
ukach pokrewnych.

W tym roku poza rekordowa
liczbg sesji przygotowanych zostalo
réwniez wiele dodatkowych atrak-
cji. Najwazniejszymi byly wyklady
mistrzowskie, ktére zgodzili sig
poprowadzi¢ wybitni specjalisci.
W ciagu trzech dni zrealizowano
trzy cykle wykladowe. W czwartek

23 kwietnia prof. dr hab. Marek
Naruszewicz — Dziekan Wydzialu
Farmaceutycznego WUM przed-
stawil role lekéw naturalnych
w prewencji miazdzycy, a prof.
dr hab. Zbigniew Lew Starowicz
- jeden z najbardziej szanowanych
polskich seksuologow - omowit
aktualne wyzwania nowoczesnej
seksuologii.

Nastepnego dnia  poruszo-
ne zostaly zagadnienia z zakresu

nauk przedklinicznych. Uczest-
nicy wystuchali wykladu specja-
listy w dziedzinie immunologii
prof. dr hab. Marka Jakdbisiaka,
ktory zaprezentowal perspektywy
terapii genowej i mozliwosci jej
zastosowania w przysztoéci, oraz
wystgpienia prof. dr hab. Francisz-
ka Kokota, ktéry przedstawil role
FGF i klotoproteiny jako nowych
czynnikoéw w regulacji gospodarki
wapniowo-fosforanowe;j.

W trzecim dniu obrad réwniez
odbyly si¢ dwa wyklady - pierw-
szy wyglosil prof. dr hab. Stefan
Chlopicki, ktéry oméwil obecny
stan poszukiwan lekéow celowa-
nych w $rédblonek. Drugi referat
zaprezentowal prof. dr hab. Kurt
Schicho z Wiednia - dotyczyl on
roli telemedycyny we wspolcze-
snej medycynie, poczawszy od
chirurgii z uzyciem komputeréw,
skoficzywszy na analizie materialu
genetycznego DNA.

Oprocz wykladéw przygoto-
wano rowniez wiele warsztatow
naukowych, na ktérych studenci
i mtodzi lekarze mogli uzyskac nie
tylko ciekawe informacje, aleiprak-
tyczne umiejetnosci. We wspotpra-
cy z IFMSA zorganizowano zajecia

Ceremonia Otwarcia w Muzeum Powstania Warszawskiego. Uczestnikéw po-
witat Prorektor ds. Dydaktyczno-Wychowawczych prof. Marek Kulus (przy
mikrofonie), prof. Jerzy Jurkiewicz — Prezes Towarzystwa Lekarskiego War-
szawskiego, prof. Wiestaw Wiktor Jedrzejczak - Petnomocnik Rektora ds. Stu-
denckiego Ruchu Naukowego oraz przedstawiciele organizacji studenckich
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Dla gosci z zagranicy uroczystos¢ byta okazjg do poznania polskiej historii...

ze sztuki zarzadzania czasem,
asertywnosci, autoprezentacji, roz-
wijania zdolno$ci przywddczych
i komunikacji niewerbalnej. Cie-
szyly si¢ one sporym zainteresowa-
niem, jednak prawdziwe oblezenie
przezyly warsztaty studenckich kot
naukowych, na ktore zapisy byly
prowadzone duzo wczesniej droga
internetowa. Wéréd nich znalazty
sie zajecia z zakresu kardiochi-
rurgii, neurologii, anatomii wro-
dzonych wad serca, ginekologii,
pneumonologii, a takze warsztaty
szycia chirurgicznego. Wszystkie
wydarzenia odbywajace si¢ w ra-
mach ,,BSRC” trwaly od wczesnych
godzin porannych do pdznych go-
dzin popotudniowych.

Aby uczestnicy spoza Warsza-
wy mieli mozliwos¢ jeszcze lep-
szego poznania stolicy i jej kultury,
w pierwszym dniu konferencji zor-
ganizowano Ceremoni¢ Otwar-
cia. Odbyla si¢ ona w czwartkowy
wieczor w jednym z najbardziej
znanych warszawskich muzedw
- Muzeum Powstania Warszaw-
skiego. To tutaj po zakonczonym
sukcesem dniu obrad mlodzi me-
dycy wielu narodowosci mogli po-
zna¢ historie Polski i narodu, ktory
nie bal sie przeciwstawi¢ przeciw-
nikowi w walce o wolnosc¢.

Po uroczystym powitaniu go-
$ci przez Prezydentéw IV BSRC

przemdwienia wyglosili Prorektor
ds. Dydaktyczno-Wychowawczych
prof. dr hab. Marek Kulus, Prezes
Towarzystwa Lekarskiego War-
szawskiego prof. dr hab. Jerzy Jur-
kiewicz oraz Pelnomocnik Rektora
ds. Studenckiego Ruchu Naukowe-
go prof. dr hab. Wiestaw Wiktor Je-
drzejczak. Nastepnie zebrani mieli
okazje zwiedzenia muzeum.
Jednakze na tym nie koniec.
Po piatkowej, kolezenskiej rywa-
lizacji medycy zostali zaprosze-
ni do udzialu w Bankiecie Baltic
Sea Region Conference, ktory
wtym roku zostal zorganizowa-

ny w Centrum Dydaktycznym.
Ku zdziwieniu studentéow WUM
na jedng noc zamienito si¢ ono
w centrum spotkan miedzykul-
turowych, w ktéorym panowata
atmosfera sprzyjajaca rozmowom
i wymianie doswiadczen miedzy
studentami, miodymi lekarzami
iautorytetami w wielu dziedzi-
nach medycznych.

Po trzech dniach spotkan
naukowych 1 udanych imprez
kulturalnych nadszed! czas na za-
mkniecie kongresu. W sobote 25
kwietnia zorganizowano uroczystg
Ceremonie Zakonczenia, w ktd-
rej udzial wrzigli przedstawiciele
wladz Uczelni i patronéw hono-
rowych ,,BSRC”. Goscili§my m.in.
Jego Magnificencje¢ Rektora prof.
dr hab. Marka Krawczyka, Prorek-
tora ds. Dydaktyczno-Wychowaw-
czych prof. dr hab. Marka Kulusa,
Dziekana I Wydzialu Lekarskiego
prof. dr hab. Mirostawa Wielgosia,
Kanclerz Uczelni mgr Malgorza-
te Kozlowska, Prezesa Towarzy-
stwa Lekarskiego Warszawskiego
prof. dr hab. Jerzego Jurkiewicza,
a takze reprezentantow Minister-
stwa Zdrowia, Polskiego Towarzy-
stwa Lekarskiego, Naczelnej Izby
Lekarskiej. Warte podkreslenia
jest rowniez, ze po raz pierwszy
w historii studenckich kongresow

Laureatom IV Baltic Sea Region Conference in Medical Sciences nagrody
wreczat JM Rektor prof. dr hab. Marek Krawczyk
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naukowych patronat nad konferen-
cja objeta Polska Akademia Nauk.

Aby uspokoi¢ goraca atmosfe-
re przed ogloszeniem wynikow,
odtworzony zostal film o historii
gléwnego sponsora IV ,BSRC”
GlaxoSmithKline =~ Commercial
sp. z 0. o. Nastepnie Prezydenci
kongresu podsumowali przygo-
towania i przebieg tegorocznego
spotkania. Zaprezentowano mi-
gawkiz poszczegélnych wydarzen:
uczestnicy z ogromna radoscia
ogladali na ekranie swoje twarze
— skupione podczas dyskusji, za-
myslone w trakcie wykladow eks-
perckich czy wreszcie rozbawione
w czasie bankietu w Centrum
Dydaktycznym.

W kolejnej czesci spotka-
nia Prezydent IV edycji ,BSRC”
Barbara Slipska zaprosita do
wreczenia nagrod Jego Magni-
ficencje Rektora prof. dr hab.

Marka Krawczyka i prof. dr hab.
Wiestawa Wiktora Jedrzejczaka.
Zwyciezcom poszczegolnych se-
sji wyréznienia wreczali réwniez
specjalisci w poszczegdlnych dzie-
dzinach medycyny.

Po ceremonii i odebraniu cer-
tyfikatéw prac oraz potwierdzen
udzialu w kongresie, uczestnicy
przeniesli si¢ do warszawskiego
klubu ,,Mirage” w Palacu Kultury
i Nauki, gdzie najwytrwalsi bawili
sie do bialego rana. W niedziele
26 kwietnia wszyscy chetni wy-
brali si¢ na calodzienng wycieczke
i zwiedzanie zabytkéw Warszawy.

Po zakonczeniu konferencji
wielu studentéw i wyktadowcow
zyczylo nam, aby w przyszlym
roku spotkanie bylo tak samo
owocne i jeszcze bardziej obfi-
towalo w uczestnikow czynnych
i biernych oraz w prezentacje prac
badawczych (w tym roku bylo ich

ponad 300). Przede wszystkim
jednak - aby uzyskato réwnie duza
pomoc ze strony wladz Uczelni
i grona profesorskiego, ktorych
autorytet z roku na rok przyciaga
coraz wiecej studentéw i mlodych
lekarzy, pragnacych uczy¢ sie i by¢
ocenianymi przez najwybitniej-
szych specjalistow.

Mamy nadzieje, ze konferen-
cja, ktora zostanie zorganizowana
za rok, sprosta rosnacym oczeki-
waniom wladz, kadry i studentow
Warszawskiego Uniwersytetu Me-
dycznego, a nasza Uczelnia bedzie
miafa szanse¢ na organizacje tego
prestizowego wydarzenia z réwnie
duzym sukcesem.

Stanistaw Szlufik
Przewodniczgcy Komitetu
Organizacyjnego IV BSRC

Barbara Slipska
Prezydent IV BSRC

VIl Czwartek Chirurgiczny

Na poczatku kwietnia 2009 roku na Warszawskim Uniwersytecie Medycznym po raz siédmy odbyl
si¢ Czwartek Chirurgiczny. Tym razem studenci pod okiem neurochirurgéw z Kliniki Neurochi-
rurgii i Urazow Ukladu Nerwowego CMKP rozmawiali na temat urazow czaszkowo-mézgowych.

Czgs$¢ merytoryczng konferen-
cji rozpoczal dr Artur Zaczynski
wyktadem poswieconym zasadom
postepowania  przedszpitalnego
u chorych z urazem czaszkowo-
mozgowym. W sposob szczegdlny
w wykladzie ujety zostal problem
organizacji  ratownictwa  me-
dycznego i intensywnej opieki
w Warszawie. Nastepnie studenci
wyglosili wykltady na temat opieki
nad chorym z urazem czaszkowo-
mozgowym, zamknietych urazo-
wych uszkodzen moézgu, ztaman
kosci czaszki, krwiakéw wewnatrz-
czaszkowych i urazéw drazacych
glowy. Spotkanie podsumowat
i uzupetnit dr Maciej Bujko.

W konferencji wzigto udzial
ponad 160 studentéw medycyny
z Warszawy, Lodzi i Bydgoszczy.
Wysoki poziom merytoryczny
i organizacyjny wielokrotnie pod-

kreslali ~ czlonkowie —Komitetu
Naukowego VII Czwartku Chi-
rurgicznego. W konkursie na naj-
lepszy wyklad zwyciezyli: Marta
Zebala (WUM) i Krzysztof Chmie-
lak (UM w Lodzi).

W biezacym roku akademickim
odbyly si¢ trzy edycje Czwartkow
Chirurgicznych,  poswigconych
kolejno: diagnostyce i leczeniu
raka zoladka, zastosowaniu la-
paroskopii w chirurgii, urazom
czaszkowo-moézgowym.  Udziat
czynny w Czwartkach dotychczas
wzieli studenci z 25 Studenckich
K6t Naukowych zarejestrowanych
przyklinikach uczelni medycznych
w Warszawie, Krakowie, Lodzi,
Bydgoszczy, Poznaniu i Gdansku.
Z calg pewnoscig Czwartki Chi-
rurgiczne s3 obecnie najbardziej
popularng tematyczng konferen-
cja studencka w Polsce.

Wobec duzego zainteresowa-
nia Czwartkami Chirurgicznymi
w roku akademickim 2008/2009
studenci ze Studenckiego Kota
Naukowego przy Oddziale Chi-
rurgii  Ogolnej i Naczyniowej
Miedzyleskiego Szpitala Specjali-
stycznego w Warszawie zapowie-
dzieli che¢ ich organizacji takze
w przysztym roku akademickim.
VIII Czwartek Chirurgiczny pla-
nowany jest na pazdziernik 2009
roku. Organizatorzy zapraszaja
zainteresowane kofa naukowe do
wspolpracy.

Wiecej informacji znalez¢ moz-
na na stronie http://czwartkichi-
rurgiczne.wum.edu.pl.

Stawomir Poletajew
Przewodniczgcy

Komitetu Organizacyjnego
Czwartkéw Chirurgicznych
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IIWIOSNA z FIZJOTERAPIA
Cykliczne Sympozjum
Studenckich Két Naukowych

Juz po raz trzeci Studenckie Kolo Naukowe Fizjoterapii wraz
z Zakladem Rehabilitacji Oddzialu Fizjoterapii II Wydzialu Le-
karskiego WUM bylo organizatorem Cyklicznego Sympozjum
Studenckich Kot Naukowych ,,Wiosna z Fizjoterapia” Jego temat
przewodni, podobnie jak w latach ubieglych, stanowila ,,Reha-
bilitacja w geriatrii”. Honorowy patronat nad sympozjum objal
Rektor Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego prof. dr hab.
Marek Krawczyk. Patronat naukowy sprawowaly tradycyjnie trzy
Polskie Towarzystwa: Fizjoterapii, Rehabilitacji i Gerontologii.

Na sympozjum przybyto oko-
to 480 uczestnikow z calej Polski
- studentéw fizjoterapii uniwer-
sytetow medycznych, akademii
wychowania fizycznego oraz nie-
publicznych szkoét ksztalcacych
fizjoterapeutow.

Radzie Naukowej wspotprze-
wodniczyli krajowi konsultanci:
w dziedzinie fizjoterapii — prof.
nadzw. dr hab. Zbigniew Sli-
winski, i rehabilitacji medycznej
- dr Marek Krasuski, ktory pet-
ni jednoczesnie funkcje Prezesa
Zarzadu Gloéwnego Polskiego
Towarzystwa Rehabilitacji. Go-
$ciliSmy réwniez przedstawicieli
wladz naszej Uczelni i szkoét wyz-
szych uczestniczacych wsym-

pozjum. Nie zabraklo tez innych
waznych postaci zwigzanych
z polskim $rodowiskiem nauko-
wym fizjoterapii i rehabilitacji,
a w szczegdlnosci konsultantow
wojewddzkich dla wojewddztwa
mazowieckiego ~w dziedzinach:
fizjoterapii - dr Marii Grod-
ner, i rehabilitacji medycznej
- dr Krzysztofa Wasiaka.
Sympozjum otworzyt prze-
wodniczacy Komitetu Organiza-
cyjnego—drDariusz Bialoszewski.
W imieniu JM Rektora oraz swo-
im przywitala zebranych prof. dr
hab. Anna Kaminska - Prorektor
ds. Kadr WUM. Nastepnie glos
zabral prof. dr hab. Stawomir
Majewski - Prorektor ds. Na-

Przewodniczgcy Komitetu Organi-
zacyjnego sympozjum - dr Dariusz
Biatoszewski wygtasza stowo wstep-
ne i wita zebranych

uki i Wspolpracy z Zagranica
oraz, w imieniu prof. dr hab. Je-
rzego Polanskiego - Dziekana
II Wydziatu Lekarskiego iswo-
im dr hab. Dariusz Szukiewicz
- Prodziekan II WL ds. Oddzia-
tu Fizjoterapii. W wystgpieniach
przedstawiciele wtadz Uczelni

Stowa powitania do uczestnikow sympozjum kierujg kolejno: prof. dr hab. Anna Kamiriska — Prorektor ds. Kadr, prof.
dr hab. Stawomir Majewski — Prorektor ds. Nauki i Wspotpracy z Zagranicg, dr hab. Dariusz Szukiewicz — Prodziekan
II Wydziatu Lekarskiego ds. Oddziatu Fizjoterapii
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Sala obrad o godz 10.00, w pierwszych rzedach: goscie, wladze naszej Uczelni
i cztonkowie Rady Naukowej sympozjum. Nie wszyscy jeszcze dojechali...

podkreslali aktualno$¢ tematu
przewodniego sympozjum, gra-
tulowali organizatorom inicjaty-
wy i zyczyli wszystkim zebranym
owocnych obrad.

Wyklad inauguracyjny pt.
»Dobrostan w staros$ci. Jednostka
i zbiorowos$¢ spoteczna” wygtlo-
sit prof. dr hab. Piotr Btedowski
— Prezes Zarzadu Gléwnego Pol-
skiego Towarzystwa Gerontolo-
gicznego i jednoczes$nie czlonek
Rady Naukowej sympozjum.
Wystgpienie dotyczylo kwestii
poruszanych rzadko na konfe-
rencjach medycznych i spotkalo
sie z duzym aplauzem ze strony
stuchaczy.

Po wykladzie rozpoczeta sie
cze$¢ konkursowa. Zostaly do
niej tym razem zakwalifikowa-
ne jedynie prace oryginalne.
Ich pierwszymi autorami mu-
sieli by¢ studenci. W tym roku
uwzgledniono réwniez studen-
tow  studiéw  doktoranckich.
Czlonkowie Rady Naukowej do-
konywali za pomocg odpowied-
nich kwestionariuszy wnikliwej
oceny kazdej z prac pod wzgle-
dem jej wartos$ci merytorycznej
i wizualnej oraz umiejetnosci
zaprezentowania.

Moderatorami Sesji I, doty-
czacej rehabilitacji w geriatrii,

byli: prof. dr hab. Jerzy Kiwer-
ski, ktéry jej przewodniczyl,
prof. dr hab. Krzysztof Galus,
dr Marek Krasuski i dr hab. Da-
riusz Szukiewicz. W tej czesci
zaprezentowanych zostalo 16
prac. Tematyka obejmowaly one
sprawno$¢ fizyczng osdb star-
szych, a takze metody jej badania
i sposoby na utrzymanie i po-
prawienie aktywnos$ci ruchowej
tych osob.

W Sesji II, w ktorej przedsta-
wiane byly prace o dowolnej te-
matyce z zakresu szeroko pojetej
fizjoterapii i rehabilitacji, mo-

Wkrétce Aula wypetnita sig szczelnie...

deratorami byli: prof. nadzw. dr
hab. Jolanta Kujawa (Przewod-
niczaca Sesji), dr Andrzej Bugaj-
ski, dr Andrzej Gryglewicz oraz
dr Piotr Majcher. Uczestnicy
sympozjum wystuchali 11 prac
o bardzo zréznicowanej i czesto
nowatorskiej tematyce, dotyczg-
cej np. badan nad chronotypami
pacjentéw, akcelerometria, me-
toda Kinesiology Taping, syste-
mami ¢wiczen Nordic Walking
i Gymstick oraz zespotami bolo-
wymi kregostupa.

Lacznie podczas III Wiosny
z Fizjoterapia wygloszonych zo-
stalo 27 prac konkursowych. Au-
torami 10 z nich byli cztonkowie
SKN Fizjoterapii dzialajacego
przy Zaktadzie Rehabilitacji Od-
dzialu Fizjoterapii II Wydzialu
Lekarskiego naszej Uczelni.

Po zakonczeniu czesci robo-
czej sympozjum przyszedl czas
na ,Wykfad Mistrza”. W tym roku
zaproszenie do jego wygloszenia
przyjeta Kierownik Kliniki Re-
habilitacji Medycznej Uniwersy-
tetu Medycznego w Lodzi prof.
nadzw. dr hab. Jolanta Kujawa,
ktora przedstawita temat o nie-
co przewrotnym tytule: - ,Aging
- nowe wyzwanie dla rehabili-
tacji?”. Po wykladzie kroétkiego
podsumowania sympozjum do-
konat dr Marek Krasuski.
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Sesja I - przewodniczy prof. Jerzy Kiwerski

Wreszcie nadszedt oczekiwany
moment - rozdanie nagréd i wy-
réznien, ktére przy dzwiekach
fanfar byly wreczane przez czlon-
kow Rady Naukowej sympozjum
autorom najlepszych prac. Uro-
czystos¢ utrwalono na wspol-
nej, pamigtkowej fotografii. Ze
wzgledu na bardzo wysoki i wy-
réwnany poziom prac, podczas
tegorocznej III Wiosny z Fizjote-
rapig wreczono az cztery nagrody
gltéwne oraz cztery rownorzedne
wyroznienia. Poza dyplomami
laureaci otrzymali wartosciowe
nagrody ksigzkowe — najnowsze
anglojezyczne monografie tema-
tycznie zwigzane z fizjoterapia
i rehabilitacja.

Tegorocznymi laureatami Sym-
pozjum zostali:

o Dwie réwnorzedne I Nag-

rody:

- Magdalena Nowak z SKN Fi-
zjoterapii Uniwersytetu Me-
dycznego w Lodzi za prace:
»Chronotyp pacjenta — podsta-
wa do planowania indywidual-
nych godzin rehabilitacji”;

- Monika Sujecka, Joanna So-
biszek z SKN Fizjoterapii Od-
dziatu Fizjoterapii II Wydziatu
Lekarskiego WUM za prace:

SWplyw ¢wiczen z przyborem
Gymstick na wybrane para-
metry oddechowe iréwno-
wage ciala u oséb po 55 roku
zycia”

o II Nagroda:
- Marzena Kupicz, Monika Obi-

rek z SKN Instytutu Fizjote-
rapii Wydzialu Medycznego
Uniwersytetu Rzeszowskiego
za prace: ,Wplyw réwnowa-
gi i stabilnosci posturalnej na
wystepowanie upadkéw i za-
burzen lokomocji w populacji
0s6b powyzej 70 r.z.”

o III Nagroda:

— Izabela Burakowska, Dagma-
ra Gajo, Katarzyna Broczek
ze Studenckiego Geriatrycz-
nego Kofa Naukowego przy
Klinice Geriatrii WUM i Kli-
niki Geriatrii WUM za prace:
»Dostepnos$¢ $wiadczen reha-
bilitacyjnych ~ w prywatnych
domach opieki w wojewddz-
twie mazowieckim”.

« Rownorzedne wyrdznienia

otrzymali:

- Justyna Chmiel i Kamil Chotuj
z SKN Fizjoterapii Uniwersyte-
tu Medycznego w Lublinie za
prace: ,Poréwnanie poziomu
funkcjonalnej sprawnosci fi-
zycznej senioréw ze Srodowi-
ska miejskiego i wiejskiego na
podstawie testu Fullerton”;

- Slawa Madej z SKN Fizjote-
rapii Oddzialu Fizjoterapii II
Wydzialu Lekarskiego WUM
za prace: ,Wplyw treningu Tai-
Chi na rownowage u kobiet po
50 roku zycia’;

- Piotr Szwedowski z SKN Bio-
mechaniki AWF w Warszawie
za prace ,,Poréwnanie wartosci
przyspieszenia pozyskanych za
pomoca stabilografii i akcelero-
metrii — badania pilotazowe”;

- Katarzyna Wasiak, Agnieszka
Hankiewicz, Iwona Majewska,

Sesja II - przewodniczy prof. Jolanta Kujawa
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Laureaci Sympozjum i cztonkowie jego Rady Naukowej

Bartosz Kaczynski, Izabe-
la Korabiewska oraz Michat
Dwornik z SKN Fizjoterapii
Oddziatu Fizjoterapii II Wy-
dziatu Lekarskiego WUM, Za-
kfadu Informatyki Medycznej
i Telemedycyny I Wydziatu Le-
karskiego WUM i Zakladu Re-
habilitacji OF II WL WUM za
prace: ,Wplyw aplikacji Kine-
siology Tapingu na sensomo-
toryke glowy bocznej miesnia
brzuchatego lydki w trakcie
chodu - doniesienie wstepne”

Wiekszos¢  prezentowanych
podczas sympozjum prac byla
nagrywana przez przedstawiciela
platformy internetowej ,Fizjote-
rapiaonline” - po autoryzacji zo-
stang one udostepnione na stronie
www.fizjoterapiaonline.pl.

Zamykajac to niezwykle udane
spotkanie Przewodniczacy Komi-
tetu Organizacyjnego dr Dariusz
Bialoszewski podziekowat i po-
gratulowal raz jeszcze laureatom
i wszystkim, ktérzy wlozyli tyle
trudu w przygotowanie prezento-
wanych doniesien. Podziekowatl
réwniez za prace Radzie Nauko-
wej oraz wszystkim za przyby-
cie i ciekawe dyskusje. Zaprosil
jednoczesnie obecnych na ko-
lejng, czwartg juz edycje Wiosny
z Fizjoterapia, ktéra tradycyjnie

odbedzie sie za rok w kwietniu
w Warszawie.

Sympozjum, w opinii zapro-
szonych gosci, Rady Naukowej
oraz uczestnikéw stalo w tym
roku, podobnie jak w latach
ubieglych, na wysokim pozio-
mie zaréwno pod wzgledem na-
ukowym, jak i organizacyjnym.
Dzigki zaangazowaniu czlonkow
Komitetu Organizacyjnego spo-
tkania, wspieranych przez wie-
lu czlonkow SKN Fizjoterapii,
mozliwe bylo sprawne dziatanie
zarowno sekretariatu, jak i ob-

stugiwanie sali konferencyjne;j.
Przeprowadzenie = sympozjum
nie byloby réwniez mozliwe
bez wsparcia finansowego Sa-
morzadu Studenckiego WUM,
Studenckiego Towarzystwa Na-
ukowego WUM, zaprzyjaznionej
firmy ,, Accuro-Sumer” - Part-
nera Strategicznego Sympozjum
i Wydawnictwa »~Medipage”,
ktére ufundowalo czes¢ na-
gréd. Dzigkujemy rowniez Panu
mgr Krzysztofowi Grzelce - Kie-
rownikowi Centrum Dydaktycz-
nego i Zespolowi Pracownikéow
Centrum za bardzo zyczliwg at-
mosfere i wydatng pomoc pod-
czas organizacji sympozjum. Do
zobaczenia za rok!

dr Dariusz Biatoszewski
Przewodniczgcy Komitetu
Organizacyjnego Sympozjum
»11I Wiosna z Fizjoterapig”,
Opiekun SKN Fizjoterapii,

p.o. Kierownika

Zaktadu Rehabilitacji
Oddziatu Fizjoterapii

II Wydziatu Lekarskiego WUM

Anna Mosiolek
Przewodniczgca

SKN Fizjoterapii

przy Zaktadzie Rehabilitacji
Oddziatu Fizjoterapii

II Wydziatu Lekarskiego WUM

Praca w Sekretariacie Sympozjum obstugiwanym przez cztonkow Komitetu
Organizacyjnego i wspierajgcych ich cztonkéw SKN Fizjoterapii Oddziatu
Fizjoterapii IT WL
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| Warszawskie Dni
Nauki o Zywieniu Czlowieka

Zaklad Zywienia Czlowieka, kierowany przez prof. nadzw.
dr hab. Zdzistawa Woéjcika - Dziekana Wydzialu Nauki
0 Zdrowiu, zorganizowal 22 kwietnia br. I Warszawskie
Dni Nauki o Zywieniu Czlowieka. Sympozjum, ktore od-
bylo si¢ w Centrum Dydaktycznym naszego Uniwersytetu,
otworzyl JM Rektor prof. dr hab. Marek Krawczyk. Wladze
Uczelni reprezentowal takze dr hab. Stawomir Nazarewski
- Prorektor do spraw Klinicznych, Inwestycji i Wspolpracy

z Regionem.

Prof. nadzw. dr hab. Zdzistaw
Wojcik otwierajac spotkanie, po-
wital przybytych gosci i uczest-
nikéw oraz podkreslil, ze jest to
pierwsza konferencja naukowa
przygotowana przez Zaklad Zy-
wienia Czlowieka.

- Mam nadzieje, ze to spo-
tkanie otworzy cykl wiosen-
nych konferencji poswigconych
zywieniu - zaréwno czlowieka
zdrowego, jak i chorego — méwit
Dziekan.

JM Rektor w swoim wysta-
pieniu pogratulowat Dziekanowi
Wojcikowi idei organizacji spo-
tkania oraz, podazajac za stowa-
mi Gabriela Garcii Marqueza,
podkreslil, ze ,najtrudniejszy
jest poczatek” — ten za$ zostal juz
zrobiony, bowiem Warszawskie
Dni Nauki o Zywieniu Czlowie-
ka staly si¢ faktem. Szczegdlnie
cieple stowa skierowal JM do
prof. Brunona Szczygla - Prze-
wodniczgcego Komitetu Organi-
zacyjnego konferencji, odnoszac
sie nie tylko do waznych funkcji,
jakie sprawowal w naszej Uczel-
ni - Prorektora i Dziekana Wy-
dzialu Lekarskiego - ale i do jego
osiagnie¢ jako jednego z tworcow
zywienia klinicznego w naszym
kraju, wieloletniego Kierownika
Katedry i Kliniki Chirurgii Ogol-
nej, Gastroenterologii i Zywienia,
z ktorej to Katedry na caly kraj
rozwinelo si¢ zywienie kliniczne.

Zaproszenie do udzialu w kon-
ferencji, obok Jego Magnificen-

cji Rektora oraz Prorektora
ds. Klinicznych, Inwestycji
i Wspolpracy z Regionem,
przyjeli takze miedzy innymi
prof. Mirostaw Jarosz - Dy-
rektor Instytutu Zywnosci
i Zywienia, prof. Jerzy So-
cha - Kierownik Kliniki Ga-
stroenterologii, Hepatologii
i Immunologii w Instytucie
,2Pomnik-Centrum Zdrowia
Dziecka”, prof. Dorota Rosolow-
ska-Huszcz - Kierownik Katedry
Dietetyki Wydziatu Nauki o Zy-
wieniu Czlowieka i Konsumpcji
Szkoly Gléwnej Gospodarstwa
Wiejskiego.

Konferencja  skladala  si¢
z dwoch sesji. Pierwsza poswie-
cona byla zywieniu w cukrzycy

Konferencje prowadzit prof. nadzw. Zdzi-
staw Wojcik - Dziekan Wydziatu Nauki
o Zdrowiu i Kierownik Zakladu Zywienia
Czlowieka Warszawskiego Uniwersytetu
Medycznego

typu 2, druga za$ dietoprofilakty-
ce i dietoterapii otylosci u dzieci
i mlodziezy.

Obydwu sesjom naukowym
towarzyszyly sesje plakatowe.

Marta Wojtach

Rzecznik Prasowy
Warszawskiego Uniwersytetu
Medycznego

Na sympozjum sktadaly si¢ sesje naukowe w Auli Centrum Dydaktycznego oraz
sesja plakatowa
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Warszawskie Spotkania
w Ginekologii Onkologicznej

W piatek 24 kwietnia w Szpitalu Klinicznym im. Ksi¢znej Anny Mazowieckiej zorganizowano kon-
ferencje ,,Nowosci w leczeniu raka trzonu macicy”. Bylo to wydarzenie inaugurujace cykl Warszaw-
skich Spotkan w Ginekologii Onkologicznej. W konferencji uczestniczyli przedstawiciele wladz
naszej Uczelni: prof. dr hab. Marek Kulus - Prorektor ds. Dydaktyczno-Wychowawczych i prof. dr
hab. Miroslaw Wielgos - Dziekan I Wydzialu Lekarskiego.

Warszawskie Spotkania
w Ginekologii Onkologicznej

Nowosci w leczeniu raka trzonu macicy

Warszawa, 24 kwietnia 2009 r.

uniwersyteckich, instytutéw
i szpitali miejskich. Wierzy-
my, ze takie spotkania moga
przyczyni¢ si¢ do unifikacji
postepowania  onkologicz-
nego, aprzez to do lepszej
wspolpracy miedzy osrod-
kami ipodniesienia jakosci
leczenia chorych na nowo-
twory narzadu rodnego -
podkredlili ~ organizatorzy
spotkania.

Patronat nad konferencja
objeli Rektor Warszawskiego
Uniwersytetu  Medycznego
prof. dr hab. Marek Kraw-
czyk i dyrektor Centrum
Onkologii prof. dr hab. Ma-
rek P. Nowacki. W imieniu
wladz Uczelni do uczestni-

Uczestnikow spotkania powi-
tali: prof. dr hab. Krzysztof Czaj-
kowski — kierownik II Katedry
i Kliniki Potoznictwa i Ginekolo-
gii Warszawskiego Uniwersytetu
Medycznego oraz prof. dr hab.
Mariusz Bidzinski - kierownik
Kliniki Nowotworow Narzagdéw
Plciowych Kobiecych Centrum
Onkologii-Instytutu im. Marii
Sktodowskiej-Curie. W swoich
wystapieniach zwrdcili oni uwa-
ge na gléwne cele odbywajacej
si¢ konferencji: che¢ przedsta-
wienia najnowszych trendow
w diagnostyce i leczeniu raka
trzonu macicy oraz pragnienie
integracji réznych $rodowisk
w regionie zajmujacych sie tym
problemem.

- Liczymy na wymiane do-
$wiadczen i pogladéw lekarzy
ginekologéw, onkologéw oraz
patomorfologéw z osrodkow

kéw zwrdcit sie prof. dr hab.
Marek Kulus - Prorektor ds.
Dydaktyczno-Wychowawczych:

- Integracja $rodowiska le-
karskiego w zakresie przeciw-
dzialania nowotworom jest
niezwykle istotna, réwnie wazne
jest jednak stworzenie platfor-
my merytorycznej do realiza-
cji tego celu. Mam nadzieje, ze
podjeta dzi§ inicjatywa odbije
si¢ szerokim echem nie tylko na
Mazowszu, ale i w calym kraju
- powiedzial.

Sympozjum  skladalo  sie
z czterech sesji, ktore poprowa-
dzili wybitni specjalisci w zakre-
sie patomorfologii, onkologii,
ginekologii i poloznictwa. Podje-
te tematy obejmowaly diagnosty-
ke, sposoby leczenia, rehabilitacji
i opieki paliatywnej nad chorymi
na nowotwory narzgdu rodnego.

Karolina Gwarek
Redakcja ,, MDW”

Manes;g' 500 pg

EIUBMOSD]S 0P

Uczestnikow spotkania witajg prof. dr hab. Krzysztof Czajkowski (przy mi-
krofonie) i prof. dr hab. Mariusz Bidziriski
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Il OgodInopolski

Uniwersytecki Dzien Diabetologii

Srednio co pie¢ sekund u jednej osoby na §wiecie rozpoznaje si¢ cukrzyce. Ocenia sie, ze do 2025 roku
bedzie na nig chorowalo ponad 330 milionow ludzi. W zwigzku z tym naukowcy mowia juz nawet
o epidemii, okreslajac cukrzyce mianem ,,plagi XXI wieku”. O tym, jak skutecznie wykrywac i leczy¢
te chorobe, dyskutowali uczestnicy III Ogolnopolskiego, Uniwersyteckiego Dnia Diabetologii, ktory
odbyl sie 25 kwietnia br. w Auli im. Stefana Dembego Biblioteki Narodowej w Warszawie.

Konferencja zostala zorgani-
zowana przez Katedre i Klinike
Choréb Wewnetrznych i Diabe-
tologii II Wydziatu Lekarskiego,
pod kierunkiem prof. dr hab.
Anny Czech. Na poczatku spo-
tkania do oso6b zgromadzonych
w Bibliotece Narodowej w imie-
niu organizatoréw zwrdcil sie
prof. dr hab. Jan Taton - Or-
dynator Oddzialu Diabetologii
Wojewodzkiego Szpitala Bréd-
nowskiego. Nastepnie spotka-
nie uroczyscie otworzyl Jego
Magnificencja Rektor prof. dr
hab. Marek Krawczyk, zwraca-
jac uwage na niezwykle aktualng
problematyke konferencji i dzig-
kujac za zaangazowanie Wwjej
przygotowanie.

Na spotkanie skfadaly si¢ czte-
ry sympozja tematyczne, sesja po-
sterowaiwarsztaty organizacyjne,
odbywajace sie¢ w kuluarach, po-
swiecone programowi prewencji
cukrzycy typu 2 oraz profesjonal-
nej edukacji terapeutycznej i psy-
chospolecznej w kompleksowym
leczeniu cukrzycy.

Podczas pierwszego sympo-
zjum uczestnicy dyskutowali,
jak skutecznie ograniczy¢ epide-
mie cukrzycy. Poruszono zagad-
nienia z zakresu epidemiologii
i genetyki, a takze skutecznej
profilaktyki choroby. W tej cze-
$ci spotkania wyktady wyglo-
sili: dr Pawel Luzniak ,Trendy
w epidemiologii cukrzycy i jej
powiklan na swiecie i w Polsce”,
dr Sylwia Zawada-Targoni ,,Po-
stepy w genetyce cukrzycy typu
2%, dr Malgorzata Bernas ,,Pre-
wencja cukrzycy typu 2 - pro-

pozycje praktyczne’, a takze mgr
Iwona Parafieniuk ,,Pacjent z cu-
krzyca i nadci$nieniem - mozli-
wosci terapeutyczne w $wietle
najnowszych badan” ilek. Zbi-
gniew Figat ,,Uzaleznienie od ty-
toniu i jego leczenie”.

Podczas drugiego sympozjum
specjalisci mowili o ulepszeniach
praktycznychiperspektywach far-
makoterapii cukrzycy typul i2.
Prof. dr hab. Anna Czech przed-
stawita ,Nowe zasady leczenia
skojarzonego oraz wieloczynni-
kowego cukrzycy typu 2 i zespotu
metabolicznego” w $wietle wy-
tycznych na 2009 rok. Dr Zofia
Szczeklik-Kumala zaprezentowa-
ta ,Postepy w badaniach farma-
kologicznych doustnych lekéw
przeciwcukrzycowych”. Prof. dr
hab. Jan Taton omoéwil zagadnie-
nie insulinoterapii, a dr Maciej
Nazar odpowiedzial na pytanie,
czy leczenie insuling musi ko-
niecznie wigza¢ si¢ z przyrostem
masy ciata.

Ciekawym elementem spo-
tkania byty wyklady specjalne na
temat wptywu cukrzycy na wy-
brane mechanizmy odpornosci
— infekcje, nowotwory (dr Pawel
Pigtkiewicz) oraz transplantacji
komorek beta w leczeniu cu-
krzycy. O $wiatowych i polskich
dos$wiadczeniach w tym zakresie
mowil prof. dr hab. Piotr Fiedor.

W Sympozjum III, pod nazwa
»Palace problemy praktyczne’,
dyskutowano na temat zaleznosci
miedzy cukrzyca i nowotworami
ztosliwymi (wyktad wygtosit prof.
dr hab. Waldemar Karnafel) oraz
zespolem  wielotorbielowatosci

jajnikéw (dr Zofia Malgorzata
Bernas). Poruszone zagadnienia
dotyczyly réwniez patofizjolo-
gii otylosci, ktéra jest jednym
z gléwnych czynnikéw ryzyka
wystapienia cukrzycy typu 2 - to
zagadnienie omodwila dr Anna
Rubiec-Niemirowska.

Ostatnie sympozjum zostalo
poswiecone zagadnieniom pro-
fesjonalnej edukacji terapeutycz-
nej i psychoemocjonalnej oséb
z cukrzyca. Bylo to zarazem
spotkanie organizacyjne Towa-
rzystwa Edukacji Terapeutycznej
(TET).

Wyklady wygtlosili: prof. dr
hab. Jan Taton ,Kliniczna pe-
dagogika i motywacja psycho-
emocjonalna o0séb z cukrzyca
jako warunek powodzenia te-
rapeutycznego, Zuzanna Kwis-
sa i Ewa Wojtyra ,Zachowania
zdrowotne 0s6b z cukrzycg typu
2: uwarunkowania oraz wplyw
na zdrowie fizyczne i psychicz-
ne’, prof. dr hab. Anna Czech
i prof. dr hab. Jan Taton ,,Gdzie
jestesmy i dokad zmierzamy
w diabetologii i w Towarzystwie
Edukacji Terapeutycznej” Jak
podkreslali prelegenci, wlasci-
wie realizowana edukacja tera-
peutyczna i psychoemocjonalna
jest sposobem na ulepszenie sty-
lu zycia pacjentéw, osiaganie
lepszych wynikow leczenia oraz
bardziej skuteczng prewencje
powiktan cukrzycy.

Karolina Gwarek
Redakcja

»Medycyny Dydaktyki
Wychowania”
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Z Senatu

Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego

1. Gratulacje, nominacje.

JM Rektor wreczyt powolania
na stanowiska profesoréow nad-
zwyczajnych prof. dr hab. Tade-
uszowi Wrdblewskiemu i prof.
dr hab. Krzysztofowi Zieniewi-
czowi w Katedrze i Klinice Chi-
rurgii Ogoélnej, Transplantacyjnej
i Watroby.

2. Wreczenie studentom War-
szawskiego Uniwersytetu Me-
dycznego stypendium Ministra
Zdrowia na rok akademicki
2008/2009 za osiagniecia w na-
uce i sporcie.

JM Rektor wreczyt dyplomy
i zlozyt gratulacje studentom
zokazji uzyskania stypendium
Ministra Zdrowia.

Nagrody otrzymaly nastepuja-
ce osoby:

1) za osiggniecia w nauce:
- Olga Bartosik,

- Ewa Biegaj,

— Dorota Brodowska,

- Ewa Jopowicz,

— Artur Piotr Leskow,

— Rafal Machowicz,

— Dorota Marszatek,

— Beata Michalska,

— Pawel Salwa,

— Lukasz Zapala,

- Bogustawa Znajdek,
Aneta Zwierzchowska,

2) za wybitne osiagniecia sporto-
we:

— Anna Dabrowska,

- Katarzyna Wicik.

3. Uchwala Senatu Warszaw-
skiego Uniwersytetu Medycz-
nego w sprawie zasad i trybu
przyznawania nagrod Jego
Magnificencji Rektora.

16 marca 2009 roku

Senat przyjal nastepujace re-
gulaminy w zakresie przyznawa-
nia nagréd Rektora:

1) ,Regulamin przyznawania na-
gréd Rektora Warszawskiego
Uniwersytetu Medycznego na-
uczycielom akademickim”.

2) ,Regulamin przyznawania na-
grod Rektora Warszawskie-
go Uniwersytetu Medycznego
pracownikom niebedacym na-
uczycielami akademickimi”.

4. Kwestie zwigzane z odbywa-
niem przez cudzoziemcéw
studiow w jezyku polskim na
Warszawskim Uniwersytecie
Medycznym.

Prof. dr hab. Marek Kulus
- Prorektor ds. Dydaktyczno-
Wychowawczych  przedstawit
Senatowi informacj¢ na temat po-
trzeby aktualizacji wewnetrznych
aktow prawnych dotyczacych cu-
dzoziemcéw odbywajacych stu-
dia w jezyku polskim.

Wynika ona z koniecznosci
dostosowania uregulowan we-
wnetrznych do obowiazujacych
aktow prawnych wyzszego rzedu,
tj. Rozporzadzenia Ministra Na-
uki i Szkolnictwa Wyzszego z 12
pazdziernika 2006 r. w sprawie
podejmowania i odbywania przez
cudzoziemcoéw studiéw i odby-
wania szkolen oraz ich uczest-
nictwa w badaniach naukowych
i pracach rozwojowych (Dz. U.
Nr 190, poz. 1406).

Aktualnie na Warszawskim
Uniwersytecie Medycznym stu-
diuje 19 0sob wjezyku polskim na
zasadach odplatnosci dewizowe;j.

Zmiany wymaga¢ beda na-
stepujace  wewnetrzne  akty
prawne:

1) Uchwata nr 22/2007 Senatu
Warszawskiego Uniwersytetu
Medycznego z dnia 2 kwiet-
nia 2007 r. w sprawie wprowa-
dzenia ,Regulaminu Studiéw
WUM”;

2) Zarzadzenie Nr 64/2008 Rekto-
ra Warszawskiego Uniwersyte-
tu Medycznego z dnia 28 maja
2008 r. w sprawie wysokosci
oplat za studia niestacjonarne,
powtarzanie zaje¢ z powodu
niezadowalajacych ~ wynikow
w nauce, za studia i szkolenia
cudzoziemcow  prowadzone
w jezyku polskim w roku aka-
demickim 2008/2009;

3)Uchwala nr 43/2008 Senatu
Warszawskiego Uniwersytetu
Medycznego z dnia 28 lipca
2008 r. w sprawie szczegodlo-
wych zasad pobierania optat,
trybu i warunkéw zwalniania
z calosci lub czesci optat w za-
kresie odpfatnosci za studia
niestacjonarne, za powtarzanie
zaje¢ z powodu niezadowala-
jacych wynikéw w nauce, za
studia i szkolenia dla cudzo-
ziemcow prowadzone w jezyku
polskim, za prowadzenie kur-
séw doksztalcajacych;

4) Zarzadzenie Nr 4/2009 Rektora
Warszawskiego Uniwersytetu
Medycznego z dnia 9 stycznia
2009 r. w sprawie jednolitego
wzoru umowy o warunkach
odplatnosci za studia niesta-
cjonarne na Warszawskim Uni-
wersytecie Medycznym oraz
wzoréw anekséow do umoéw,
zawieranych przez WUM.

Senat poparl proponowany
kierunek zmian wewnetrznych
aktow prawnych w tym zakresie.
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5. Opinia Senatu w sprawie wnio-
skow o przyznanie nagrod Mi-
nistra Zdrowia za dzialalnos¢
naukowa w 2008 r.

Senat pozytywnie zaopiniowal
wnioski Senackiej Komisji ds. Na-
uki o przyznanie nagrod Ministra
Zdrowia za dzialalno$¢ naukows
w 2008 r. Wéréd wyréznionych
znajduja sie nastepujace osoby:

1)dr Bartlomiej Kwiek, Katedra
i Klinika Dermatologii WUM
(95%), prof. dr hab. Andrzej
Langner - emerytowany profe-
sor, Klinika Dermatologii (5%)
- nagroda zespolowa za prace:
Tacrolimus and TGF-beta act
synergistically on the generation
of Langerhans cells;

2) prof. dr hab. Piotr Pruszczyk,
Klinika Choréb Wewnetrznych
i Kardiologii WUM (45%),
dr Maciej Kostrubiec, Klinika
Choréb Wewnetrznych i Kar-
diologii WUM (45%), dr Anna
Kaczynska, Klinika Chorob
Wewnetrznych, Nadci$nienia
Tetniczego i Angiologii WUM
(10%) - nagroda zespotowa za
cykl prac: Ocena przydatnosci
biomarkerow i echokardiografii
w okresleniu rokowania u cho-
rych z zatorowoscig ptucng;

3)dr hab. Marta Wrdéblewska
- Katedra i Zaklad Mikro-
biologii Lekarskiej — nagroda
indywidualna za rozprawe
habilitacyjna Znaczenie bak-
terii z rodzaju Acinetobacter
u hospitalizowanych  pacjen-
tow, z uwzglednieniem typo-
wania molekularnego szczepow
i wytwarzania biofilmu.

6. Zatwierdzenie Regulaminu
Senackiej Komisji ds. Nauki.

Senat zatwierdzil ,,Regulamin
Senackiej Komisji ds. Nauki War-
szawskiego Uniwersytetu Me-
dycznego” przedstawiony przez

jej przewodniczacego prof. dr
hab. Jacka Malejczyka.

7. Opinia Senatu Uczelni w spra-
wie wnioskéw o przyznanie
nagrod Ministra Zdrowia
za dzialalno$¢ dydaktyczna
w 2008 roku.

Senat pozytywnie zaopiniowat
wnioski Senackiej Komisji ds.
Dydaktyki o przyznanie nagréd
Ministra Zdrowia za dziatalno$¢
dydaktyczng w 2008 r.

1) Wnioski o nagrode indywidu-
alna:

- za redakcje podrecznika pt.
»Zespol metaboliczny” - dr
hab. Artur Mamcarz;

- za redakcje podrecznika pt.
»Podstawy diagnostyki i te-
rapii nowotwordéw” - dr hab.
Mariusz Fraczek;

- za monografie naukowa ,NMR
Spectroscopy in Pharmaceu-
tical Analysis” — prof. nadzw.
dr hab. Iwona Wawer.

2) Wnioski o nagrode zespolowa:

- za redakcje i autorstwo pod-
recznika pt. ,Wyklady o sercu
i kardiochirurgii wad wrodzo-
nych” - prof. dr. hab Maciej
Karolczak, dr Wojciech Ma-
dry, lek. Adam Kolesnik, dr Ja-
nusz Zidtkowski, prof. dr hab.
Bogdan Ciszek, dr hab. Anna
Ratajska, dr Zbigniew Malec,
dr Krzysztof Grabowski,

- za redakcje podrecznika pt.:
»Zapalenia zatok przynoso-
wych” - prof. dr hab. Antoni
Krzeski, dr Iwona Gromek,

— za ksigzke pt. ,ECAP - epide-
miologia choréb alergicznych
w Polsce” - prof. dr hab. Bo-
lestaw Samolinski, mgr Jacek
Borowicz, lek. Jarostaw Komo-
rowski, dr Agnieszka Lipiec,
dr inz. Barbara Piekarska, mgr
Filip Raciborski, dr Adam Sy-
bilski, mgr Aneta Tomaszew-

ska, dr Oksana Wojas, dr inz.
Zbigniew Wawrzyniak.

8.Opinia Senatu w sprawie
wniosku o przyznanie nagro-
dy Ministra Zdrowia za calo-
ksztalt dorobku.

Senat pozytywnie zaopiniowal
wniosek o przyznanie nagrody
indywidualnej Ministra Zdrowia
prof. dr hab. Jarostawowi Desz-
czynskiemu z Kliniki Ortopedii
i Rehabilitacji II Wydzialu Le-
karskiego - za caloksztalt dorob-
ku naukowego oraz wdrozenie
polskiego systemu stabilizacji
zewnetrznej do leczenia ztaman
trzonow kosci dlugich mied-
nicy izlaman stawowych sta-
wow: kolanowego, skokowego,
tokciowego.

9. Sprawy I WL.

1) Sprawa odmowy uznania dy-
plomu lekarza stomatologa
uzyskanego przez Romana Ga-
tala - absolwenta Lwowskie-
go Narodowego Uniwersytetu
Medycyny.

Senat Warszawskiego Uni-
wersytetu Medycznego utrzymat
w mocy uchwale nr 1/525/2009
Rady I Wydzialu Lekarskiego
Oddziatu Stomatologii z 7 stycz-
nia 2009 r. w sprawie odmowy
uznania dyplomu lekarza sto-
matologa uzyskanego za granica
przez Romana Gatata i wydanego
20 czerwca 2008 r. przez Lwow-
ski Narodowy Uniwersytet Me-
dyczny.

W uzasadnieniu  uchwaly
podkreslono zbyt duze réznice
programowe, wystepujace w pla-
nach studiéw, prowadzonych
w obu uczelniach na kierunku
lekarsko-dentystycznym.

10. Sprawy IT WL.

Senat pozytywnie zaopiniowal
sprawe powolania:
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- prof. dr hab. Stawomira Ma-
jewskiego na stanowisko Kie-
rownika Katedry Dermatologii
i Wenerologii na okres 6 lat,

— dr hab. Magdaleny Malejczyk
na Kierownika Zakladu Dia-
gnostyki Choréb Przenoszo-
nych Droga Plciowg na okres
6 lat,

— dr hab. Magdaleny Malej-
czyk na stanowisko profesora
nadzwyczajnego w Zakladzie
Diagnostyki Choréb Przeno-
szonych Droga Plciows.

11. Sprawy Wydzialu Farma-
ceutycznego.

Senat zatwierdzil plan i ra-
mowy program stacjonarnych
studiow doktoranckich prowa-
dzonych na Wydziale Farma-
ceutycznym.

11. Informacja o $rodkach fi-
nansowych w  dyspozycji
Warszawskiego Uniwersytetu
Medycznego w roku 2009.

Mgr Malgorzata Koztowska
- Kanclerz WUM poinformo-
wala o przewidywanej wysokosci
dotacji na dzialalno$¢ naukowsa
i badania wlasne oraz dziatalnos¢
dydaktyczng w 2009 r.

Zgodnie z informacja uzy-
skang 13 marca 2009 r. z Mini-
sterstwa Zdrowia, dotacja na
dzialalno$¢ dydaktyczna ksztal-
towac sie bedzie wg wskaznika
wzrostu 100,2% w stosunku do
ubieglorocznej dotacji przeka-

zanej przez Ministerstwo na ten
cel. Natomiast z informacji uzy-
skanych z Ministerstwa Nauki
i Szkolnictwa Wyzszego wyni-
ka, iz dotacja na dzialalnos$¢ na-
ukowy i statutowa dla jednostek
kategorii I uksztaltuje si¢ na po-
ziomie dotacji z 2008 r. Dota-
cja na badania wlasne podana
zostala wg otrzymanej decyzji
Ministra Nauki i Szkolnictwa

Wyzszego.
Na inwestycje budowlane
Warszawskiego Uniwersytetu

Medycznego Ministerstwo Zdro-
wia przekaze §rodki w wysokosci
10.000.000 zl, z czego na Cen-
trum Dydaktyczno-Biblioteczno-
Informacyjne - 9 mln zI oraz na
Centrum Dydaktyczne - 1 mln zt.
W budzecie Ministra Finanséw
nie ujeto dotacji na inwestycje
~Budowa Szpitala Pediatrycz-
nego” w wysokosci 6 milionéw
zlotych.

12. Omoéwienie najwazniejszych
spraw biezacych Uczelni.

1)12 marca 2009 roku odbyto
sie spotkanie Rektorow Uczel-
ni Medycznych z Ministrem
Zdrowia. Celem spotkania
bylo wyjasnienie sprawy obni-
zenia dotacji dydaktycznej dla
uczelni medycznych.

Minister Zdrowia Ewa Kopacz
poinformowala, ze obnizenie do-
tacji wynika z faktu nieprzekaza-
nia przez Ministerstwo Finansow
odpowiednich srodkéw na ten cel.

: . 2008 rok 2009 rok

Lp. | Rodzaj dotacji Kwotaw tys. 2t | Kwota w tys. 2
Dotacja

1 na dziatalnos¢ dydaktyczng 148.241 148.537
Dotacja

2 na dziatalnoé¢ statutowa 10.332 10.332

3 Dotacja _ 3160 174
na badania wlasne

4 RAZEM 161.733 160.043

Z jej informacji wynika, ze Mini-
ster Nauki i Szkolnictwa Wyzsze-
go dysponuje rezerwa finansowa
w wysokosci 58 mln zlotych, ktd-
ra mogtaby zosta¢ przeznaczona
na uzupelnienie dotacji dydak-
tycznej dla wszystkich uczelni
medycznych w kraju.

2) Niezaleznie od dotacji budze-
towych z Ministerstwa Zdro-
wia Uczelnia wystapila o $rodki
unijne z Programu Operacyj-
nego Infrastruktura i Srodowi-
sko, tj.:

- na budowe Centrum Dydak-
tyczno-Biblioteczno-Informa-
cyjnego — 33 mln zl;

- na rozbudowe Centrum Bio-
struktury, w szczego6lnosci Za-
ktadu Medycyny Sadowej — 40
mln zl, oraz na termomoder-
nizacje Centrum Biostruktury
- 4,5 mln zi;

- na termomodernizacje obiek-
tow Wydzialu Farmaceutycz-
nego — 13 min zl.

Zmniejszenie $rodkéw na ba-
dania naukowe spowodowalo, ze
wiele oséb wystepuje o dofinan-
sowanie projektéw badawczych
ze $rodkéw unijnych. W wielu
przypadkach wigze sie to z udzia-
tem $rodkéow wlasnych, np. na
przygotowanie studium wyko-
nalnoéci. W zwiazku z tym ist-
nieje potrzeba stworzenia przez
Uczelnie¢ odnawialnego funduszu
na ten cel. Badacz po otrzyma-
niu $rodkéw unijnych powinien
zwréci¢ srodki przekazane mu
z funduszu uczelnianego jako
wklad wiasny;

3) na 17 marca biezacego roku
zaplanowano spotkanie Rekto-
ra WUM z Ministrem Sportu
i Turystyki w sprawie finan-
sowania budowy Centrum
Rehabilitacyjno-Sportowego.

mgr Elwira Zielitiska
Biuro Organizacyjno-Prawne
WUM
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Streszczenia wyréznionych prac doktorskich

Przeszczepienie nerki pobranej
od dawcy zmartego o rozszerzonych kryteriach

lek. Piotr Domagata

Przeszczepienie nerki jest obecnie metodg z wy-
boru leczenia schylkowej niewydolnosci nerek.
Jednym z gléwnych probleméw wspolczesnej me-
dycyny transplantacyjnej jest niedobdr narzadow
do przeszczepienia. Wydtuza si¢ lista chorych ocze-
kujacych na transplantacje nerki przy nieznacznym
tylko wzroscie liczby przeszczepianych narzadow.
Istotnym sposobem zwiekszenia puli narzagdéw do
przeszczepienia, obok szerokiego wykorzystywania
narzagdow pochodzacych od zywych dawcéw oraz
prac nad stworzeniem sztucznych narzadow, jest wy-
korzystanie organéw pobranych od dawcéw zmar-
lych o rozszerzonych kryteriach (expanded criteria
donors — ECD).

Cele pracy

- Analiza wynikoéw przeszczepienia nerki pobrane;j
od dawcy zmarlego o rozszerzonych kryteriach.

- Ocena wplywu przewleklych zmian histopatolo-
gicznych na czynno$¢ allogennego przeszczepu
nerkowego.

- Ocena zaleznosci pomigdzy parametrami dawcy
o rozszerzonych kryteriach a przewleklymi zmia-
nami histopatologicznymi.

- Ocena nerki przed przeszczepieniem na podstawie
parametrow dawcy, obrazu histopatologicznego
oraz cigglej perfuzji w hipotermii.

Chorzy i metody

Badanie przeprowadzono z udzialem 172 bior-
cow allogennego przeszczepu nerkowego, u ktoérych
przeszczepienie wykonano pomiedzy 1 stycznia 2006
roku a 31 sierpnia 2008 roku. Zebrano informacje
o dawcach, uwzgledniajac: wiek, pte¢, wskaznik masy
ciala, czasy pobytu w oddziale intensywnej opieki me-
dycznej, stan hemodynamiczny, koniecznos¢ podazy
amin presyjnych, przyczyne zgonu, wywiad nadci-
$nienia tetniczego, stezenie kreatyniny i mocznika.
Biorcow przeszczepu oceniono m.in. pod wzgledem
wieku, plci, wskaznika masy ciala, wywiadu choréb
przewleklych, stanu wirusologicznego, przyczyny
niewydolnosci nerek, doboru immunologiczne-
go izastosowanego leczenia immunosupresyjnego.

Analizowano sposob przechowywania i parame-
try mierzone w czasie ciaglej perfuzji w hipotermii
(MP). Uzyskano wyniki biopsji 147 nerek, w kto-
rych oceniono wystepowanie zmian przewleklych,
jak: wldknienie zrebu, zanik cewek, arterioskleroze,
nacieki zapalne, szkliwienie arterioli, twardnienie
ktebuszkow oraz zmiany zakrzepowe, zgodnie z kla-
syfikacja Banft 2007. Uzyskano informacje dotyczace
przezycia chorego oraz przezywalnosci przeszczepu.
Zebrano dane o czynnosci wczesnej i odleglej prze-
szczepu nerkowego. Oceniono wystepowanie bez-
posredniej, opdznionej i powolnej czynnosci nerki
po przeszczepieniu. Czynnos¢ nerki oceniono przy
pomocy stezenia kreatyniny oraz klirensu kreatyni-
ny obliczonego przy uzyciu wzoru Cockrofta-Gaul-
ta. Czas obserwacji wynidst od 3 do 35 miesiecy po
przeszczepieniu. Poréwnanie procentowego rozkla-
du poszczegdlnych zmiennych nominalnych miedzy
grupami wykonywano przy pomocy testu Chi-kwa-
drat lub testu Cochrana-Mantela-Haenszela w zalez-
nosci od liczebnosci poszczegdlnych podgrup. Do
poréwnania réznic miedzy $rednimi lub medianami
stosowano test Studenta lub test Wilcoxona. Do tacz-
nej oceny wplywu wybranych parametréw na przezy-
walno$¢ i czynnos¢ nerki przeszczepionej w szostym
miesigcu po przeszczepieniu zastosowano model re-
gresji logistyczne;j.

Wyniki

W analizowanym materiale przezywalno$¢ prze-
szczepu po 12 miesigcach wyniosta 86,9%, a $rednie
stezenie kreatyniny 1,58 mg/dl. Odnotowano jeden
przypadek pierwotnego braku czynnosci narzadu
po przeszczepieniu (0,6%) u biorcy, ktéry otrzymat
nerke pochodzacg od ECD. Ponad 25% przeszczepio-
nych nerek pochodzilo od dawcow zmartych spelnia-
jacych rozszerzone kryteria. Nie wykazano istotnych
réznic dotyczacych przezycia w grupach chorych,
ktorzy otrzymali nerke od dawcow o rozszerzonych
kryteriach oraz dawcéw o standardowych kryteriach
(standard criteria donors — SCD). Stwierdzono istot-
ne statystycznie roznice w przezywalnosci przeszcze-
pu w obu grupach na niekorzy$¢ chorych, ktorzy
otrzymali nerke pochodzaca od ECD (w 12 miesigcu
62,5% vs 94,4%, p = 0,004). Nie odnotowano rdznic
w zakresie wystepowania pierwotnego braku i opdz-
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nionej czynnosci przeszczepu w obu grupach. Wsréd
chorych, ktorzy otrzymali nerke pochodzacg od ECD
istotnie czedciej obserwowano powolng czynnosé
przeszczepu (69,2% vs 37,8%, p = 0,033). Czgsciej
réwniez chorzy w tej grupie byli leczeni z powodu
ostrego odrzucania (57,1% vs 21,2%, p = 0,005).

Wykazano wplyw wystepowania przewleklych
zmian histopatologicznych w nerce ,odziedziczo-
nych” po dawcy na przezywalno$¢ i czynno$¢ allo-
gennego przeszczepu nerkowego. Widknienie zrebu,
zanik cewek, arterioskleroza, szkliwienie arterioli
i twardnienie kigebuszkow, stwierdzone w biopsji, ko-
relowaly z wyzszym stezeniem kreatyniny i nizszym
klirensem kreatyniny. Dodatkowo obecnos¢ widknie-
nia zrebu, arteriosklerozy lub istotnego twardnienia
ktebuszkéw zmniejszala przezywalno$¢ przeszczepu
nerkowego.

Wykazano istotnie czestsze wystgpowanie zmian
przewleklych o charakterze wldknienia zrebu, zani-
ku cewek, arteriosklerozy, szkliwienia arterioli oraz
stopnia twardnienia ktgebuszkéw w grupie chorych,
ktorzy otrzymali nerke pochodzacg od ECD w po-
réwnaniu do tych, ktérzy otrzymali nerke pochodza-
cg od SCD.

Stwierdzono istotnie mniejsza przezywalno$¢ ner-
ki w 6 miesiacu po przeszczepieniu, jezeli przeptyw
mierzony w 4 godzinie w czasie MP wynidst ponizej
0,4 ml/g.

W analizie regresywnej wykazano istotny wplyw
wystapienia zmian histopatologicznych na przezy-
walnos$¢ nerki w 6 miesigcu po przeszczepieniu oraz
istotny wplyw pochodzenia nerki od dawcy o rozsze-

rzonych kryteriach naniestabilng czynno$¢ przeszcze-
pu nerkowego w 6 miesigcu po przeszczepieniu.

Whnioski

- Przezycie chorego po przeszczepieniu nerki po-
branej od dawcy o rozszerzonych kryteriach nie
rézni sie istotnie od przezycia chorego po prze-
szczepieniu nerki od dawcy o standardowych
kryteriach.

- Przezywalnos¢ allogennego przeszczepu nerko-
wego od dawcy o rozszerzonych kryteriach jest
nizsza w poréwnaniu do przezywalnosci nerki
pobranej od dawcy o standardowych kryteriach.

- Wystepowanie opdznionej czynnosci nerki po
przeszczepieniu nie rézni si¢ istotnie dla biorcow
nerki pobranej od dawcy o rozszerzonych i stan-
dardowych kryteriach.

- Wsrdd biorcow nerki pobranej od dawcy o roz-
szerzonych kryterlach czqsc1e] wyste;pu]e niesta-
bilna czynno$¢ przeszczepu i czgsciej wystepuja
epizody ostrego odrzucania.

- Obecnos¢ przewleklych zmian histopatologicz-
nych pogarsza czynno$¢ i zmniejsza przezywal-
no$¢ nerki po przeszczepieniu.

- W nerkach pobranych od dawcéw o rozszerzo-
nych kryteriach czesciej wystepuja przewlekle
zmiany histopatologiczne.

- Ocena nerki pobranej od dawcy o rozszerzonych
kryteriach powinna uwzglednia¢: parametry
dawcy, obraz histopatologiczny oraz wyniki cia-
glej perfuzji w hipotermii.

Opornosc Streptococcus pneumoniae
na B-laktamy i tetracykliny
na tle struktury klonalnej tego drobnoustroju w Polsce

mgr Radostaw Izdebski

Streptococcus pneumoniae (pneumokok) jest naj-
czestszg przyczyna bakteryjnych pozaszpitalnych za-
palen pluc i zapalen ucha $rodkowego; wywotuje on
réwniez zapalenia zatok i zagrazajace zyciu zakazenia
krwi oraz osrodkowego ukladu nerwowego. Szacuje
sie, ze na calym $wiecie wskutek zapalen ptuc powo-
dowanych przez pneumokoki umiera rocznie blisko
milion dzieci ponizej 5. roku zycia. Podobna liczba
$miertelnych przypadkéw zakazen wywotywanych
przez ten patogen szacowana jest wsrod dorostych.
W ostatnich latach nastapil szybki wzrost opornosci
S. pneumoniae na penicyling i inne p-laktamy, ktorej
czesto towarzyszy oporno$¢ na inne leki, a zwlaszcza
makrolidy, tetracykliny, kotrimoksazol i chloramfe-

nikol. Opornos¢ pneumokokoéw na leki szerzy si¢ na
calym $wiecie, prowadzac do duzych probleméw tera-
peutycznych i epidemiologicznych.

Gléwnym celem niniejszej pracy doktorskiej byla
ocena stanu wrazliwosci populacji pneumokoka
w Polsce na antybiotyki PB-laktamowe i tetracykli-
nowe, polaczona ze szczegdétowq analiza genetyczng
szczepow opornych. Materialem wyjsciowym byla
reprezentatywna grupa izolatéw klinicznych S. pneu-
moniae z terenu calego kraju, zbierana w latach
1995-2003 i znajdujaca sie w kolekeji drobnoustro-
jow ,Mikrobank” Pionu Mikrobiologii Klinicznej
i Profilaktyki Zakazen Narodowego Instytutu Lekow
w Warszawie (wczesniej Centralnego Laboratorium
Surowic i Szczepionek). Badania genetyczne objely
analize struktury klonalnej izolatéw niewrazliwych
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na penicyline (PNSP) lub opornych na tetracykling
(TRP) oraz molekularng charakterystyke determi-
nant opornosci na antybiotyki B-laktamowe (zmody-
fikowanych biatek PBP) i tetracykliny [genu tet(M)
i zawierajacych go elementow genetycznych].
Stwierdzony ogolny poziom niewrazliwosci pneu-
mokokéw na B-laktamy w Polsce za lata 1998-2002
(12,3% izolatow) lokowat sie w zakresie $rednich war-
tosci dla krajow europejskich, ale odnotowano tez
niepokojacg tendencje wzrostowa pod koniec tego
okresu (20,3% w 2002 r.). Rozprzestrzenianie si¢ tej
opornosci jest zwigzane przede wszystkim z dynami-
ka wystepowania niewielkiej liczby grup klonalnych
S. pneumoniae, gléwnie migdzynarodowych klonow
Spain23F-1, Spain9V-3, Poland23F-16 i Poland6B-
20. Wérdd wigkszosci tych izolatow, zwlaszcza z grup
Spain23F-1 i Spain9V-3, zaobserwowano wyrazny
zwigzek pomiedzy przynaleznoscia do grupy klo-
nalnej a prezentowanym profilem zmodyfikowanych
gendw pbp, ktory z kolei przektadal sie na zblizone
profile opornosci na antybiotyki pB-laktamowe. Za-
skakujaca obserwacja byta z kolei wysoka wewnetrz-
na réznorodno$¢ w grupie klonalnej Poland23F-16
i na mniejsza skale w grupie Poland6B-20, u przed-
stawicieli ktorych, zgodnie ze wstepnymi wynikami
PCR-RFLP, zaobserwowano tez zréznicowanie profili
migracji biatek PBP wyznakowanych BocillinTMFL,
reakcji tych bialek z przeciwciatami przeciwko PBP2b
i PBP1a oraz sekwencji aminokwasowych ich domen
transpeptydazowych (TP). Okreslenie struktury do-
men TP PBP2x, PBP2b i PBP1a izolatéw nalezacych
do grup klonalnych Poland6B-20 i Poland23F-16 po-
zwolito wyrdzni¢ kilka nowych wariantéw tych bialek
(cztery warianty PBP2x i po dwa w przypadku PBP2b
i PBPla) oraz stwierdzi¢ wystepowanie sekwencji
identycznych lub wykazujacych homologie z opisany-
mi wczesniej u szczepéw pneumokokow lub innych,
spokrewnionych gatunkéw paciorkowcéow z roz-
nych krajow $wiata, w tym Kanady, Francji, RPA czy
Wielkiej Brytanii. Wysoka réznorodnos¢ ustalonych
sekwencji domen TP zaobserwowana u przedstawi-
cieli grup klonalnych Poland23F-16 i Poland6B-20
pokazala, ze okre$lone struktury mozaikowych bialek
PBP nie musza by¢ ustalone ,,raz na zawsze” w danej
grupie klonalnej, ale mogg ulega¢ dalszym zmianom
wskutek niezaleznych rearanzacji DNA w poszczegdl-
nych szczepach bedacych przedstawicielami jednego
klonu. Obserwacje te, poza ,niesmialym” doniesie-
niem na temat grupy klonalnej Hungaryl19A-6, nie
mialy dotad precedensu w literaturze i spowodowaly,
ze, przynajmniej w odniesieniu do pewnych grup klo-
nalnych, zwlaszcza takich jak Poland23F-16, nalezy
przewartosciowac znaczenie metody MLST, uwazanej
za bardzo czulg i precyzyjng w typowaniu szczepow
S. pneumoniae. Niewyjasnione pozostajg jednak nadal

réznice pomiedzy poszczegolnymi grupami klonalny-
mi - stabilnos$¢ struktury PBP u Spain23F-1, Spain6B-
2 i Spain9V-3, przy jej zmiennosci u Poland23F-16,
Poland6B-20 i Hungaryl9A-6. Ostateczng konkluzjg
plynaca z niniejszej pracy jest to, ze niewrazliwos¢
na B-laktamy w polskiej populacji S. pneumoniae jest
glownie wynikiem rozprzestrzeniania si¢ klonalne-
go malej liczby grup spokrewnionych szczepdow, ale
element horyzontalnego transferu DNA byt réwniez
istotny i mial znaczenie nie tylko w momencie kon-
stytuowania si¢ grup klonalnych, ale tez na pdzniej-
szych etapach ich ewolucyjnego rozwoju.

Ogolna czestos¢ wystepowania opornosci na tetra-
cykliny w polskiej populacji S. pneumoniae ustalono
na poziomie 27,9%, z niewielkim trendem spadko-
wym w latach 1998-2003. Wyniki analizy lekowrazli-
wodci izolatéw TRP potwierdzily istnienie opornosci
krzyzowej na tetracykline, doksycykling i minocykling
oraz doskonala aktywnos¢ in vitro tigecykliny wzgle-
dem izolatéw TRP. Wsrdéd analizowanych izolatow
TRP gen tet(M) byl jedyna zidentyfikowang determi-
nantg opornosci na te antybiotyki. Analiza transpo-
zondw zawierajacych gen tet(M) ukazata gléwna role
rodziny elementéw Tn916 w rozprzestrzenianiu si¢
opornosci na tetracykliny u S. pneumoniae w Polsce.
Znacznie wigksza réznorodnos¢ izolatéw TRP niz
PNSP pod wzgledem serotypow, wzoréow PFGE i ty-
pow ST, a takze, pomimo ogdlnej dominacji rodziny
Tn916, znaczaca zmienno$¢ typoéw i wariantéw ele-
mentow zawierajacych rézne allele genu tet(M), zasu-
gerowala wyraznie wieksze znaczenie wielokrotnego
nabywania determinant opornosci przez poszczegol-
ne szczepy S. pneumoniae. Roli klonalnego rozprze-
strzeniania si¢ niektdrych szczepéw i znaczgcego
udzialu wsréd nich klondw miedzynarodowych nie
mozna jednak poming¢, a zwlaszcza znaczenia spe-
cyficznego klonu ST423 19F, ktory byl silnie nadre-
prezentowany w grupie izolatéw TRP w poréwnaniu
z grupg izolatéw wrazliwych na tetracykliny. W sumie
grupa klonalna ST423 stanowita 26,0% izolatéw TRP.
Nalezy tu podkresli¢, Ze niniejsza praca byla jedna
z nielicznych, w ktérych na duzg skale podjeto wysi-
tek analizy transpozondéw niosacych rézne allele genu
tet(M). Ukazata ona wiele przypadkow izolatow, ktore
moga zawiera¢ nieznane dotad typy i warianty tych
elementow i zaproponowala nowy algorytm tzw. ,ma-
powania PCR’, prowadzacy do identyfikacji szeregu
elementoéw juz znanych.

Bardzo wysoki odsetek izolatow nalezacych do
tzw. ,serotypow szczepionkowych” zaréwno w gru-
pie izolatow PNSP, jak i TRP, pozwala przypuszcza,
ze wprowadzenie powszechnych szczepien w Polsce
moze spowodowac nie tylko zahamowanie, ale réw-
niez redukcje rozprzestrzeniania opornych na bada-
ne antybiotyki klonéw S. pneumoniae. Jednakze, na
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efektywno$¢ immunoprofilaktyki moze mie¢ wptyw
wzrost czestosci wystepowania klonéw o serotypach
nieobjetych szczepionkami, ktéry obok ekspansji ory-
ginalnych klondw posiadajacych takie serotypy, moze
by¢ wynikiem zaobserwowanego réwniez w tej pracy
zjawiska zamiany genéw odpowiedzialnych za rodzaj
otoczki polisacharydowe;.

Powszechne wystepowanie szczepéw PNSP i TRP,
staly trend wzrostowy odsetka izolatéw opornych na
penicyling, rozprzestrzenianie si¢ ,nowych’, szcze-
golnie niebezpiecznych klondéw, zjawiska zmiany
serotypu, modyfikacje genéw prowadzace do obnize-
nia wrazliwosci na antybiotyki p-laktamowe czy sta-

ly horyzontalny transfer genéw opornosci na rézne
grupy lekow poprzez ruchome elementy genetyczne
powoduje konieczno$¢ statego monitorowania ewen-
tualnych zmian w populacji S. pneumoniae. Uzyska-
ne wyniki s3 dobrym materialem wyjSciowym do
dalszych badan nad izolatami tego gatunku w Polsce
oraz dostarczaja wiedzy do aktualizacji rekomen-
dacji terapeutycznych, majagcych na celu racjonalne
leczenie empiryczne zakazen wywolywanych przez
ten drobnoustrdj. W ten sposéb s3 zrédlem szeregu
przestanek do zapobiegania rozprzestrzenianiu si¢
niewrazliwych na penicyling i tetracykling szczepow
S. pneumoniae w naszym kraju.

Opracowanie produktu inzynierii tkankowej kosci
z wykorzystaniem ludzkich komérek osteogennych
i materiatéw poliuretanowych

mgr inZ. Piotr WoZniak

Obecnie w chirurgii rekonstrukcyjnej tkanki kost-
nej stosowane sg dwa gltéwne typy przeszczepow:
autografty lub allografty. Pomimo stosunkowo du-
zej skutecznodci przeszczepy kostne nie zaspokajaja
w pelni potrzeb klinicznych, gléwnie z powodu ogra-
niczonej dostepnosci tkanek. Jako alternatywe dla
auto- i allogenicznych przeszczepow tkankowych sto-
suje sie syntetyczne implanty kostne wykonane z ma-
terialéw metalicznych, ceramicznych, polimerowych
lub kompozytowych. W ostatnich latach podejmowa-
ne sg prace nad uzyskaniem w oparciu o biomateriaty
implantow, ktore zapewnialyby nie tylko substytucje,
ale takze regeneracje tkanek biorcy. Duze mozliwosci
stwarza tu inzynieria tkankowa (IT). Gléwnym celem
IT jest stworzenie in vitro hybrydowej struktury skla-
dajacej sie z trojwymiarowego rusztowania wykona-
nego z biomateriatu oraz osadzonych w nim komérek,
najlepiej wlasnych komdrek pacjenta, a nastgpnie jej
implantacja w celu rekonstrukcji uszkodzonej tkanki.
Taki system, zwany produktem inzynierii tkankowej
(PIT), posiada wszystkie zalety wszczepu autogenne-
go ijednoczesnie nie wymaga pobrania od pacjenta
duzej ilosci tkanki, a dzigki mozliwosci ksztaltowania
rusztowania stanowigcego zrab implantu moze by¢
przygotowywany na zamdwienie, tj. na potrzeby kon-
kretnego przypadku klinicznego.

Do najwazniejszych probleméw zwigzanych
z przygotowaniem PIT naleza: dobér odpowiednie-
go materialu do przygotowania rusztowania, réwno-
mierne rozmieszczenie komdrek w tréjwymiarowe;
strukturze, skuteczne pobudzenie komorek do wy-
tworzenia tkanki w hodowli in vitro oraz zapewnie-
nie przezywalnosci przeszczepianych komorek po
implantacji in vivo.

Powszechnie uwaza sie, ze jednymi z najlepszych
materialow, jakie moga by¢ uzywane do przygotowa-
nia rusztowan stosowanych w inzynierii tkankowej
kosci, s3 biodegradowalne i bioresorbowalne mate-
rialy polimerowe, a wéréd nich poliuretany (PUR).

Od wielu lat PUR s3 wykorzystywane w medy-
cynie implantacyjnej, gléwnie do przygotowywania
réznego rodzaju wszczepow naczyniowych, jednakze
dopiero w ciggu ostatnich kilku lat materialy poliure-
tanowe staly sie przedmiotem bardziej intensywnych
badan dotyczacych ich potencjalnego zastosowania
w inzynierii tkankowej kosci, chrzastki oraz tkanek
migkkich. Tak duza réznorodnos¢ ewentualnych za-
stosowan poliuretanéw jest zwigzana z ich unikalng
budowa chemiczng pozwalajaca, poprzez modyfi-
kacje substratow i warunkow syntezy, na uzyskanie
materialow o szerokim spektrum wilasciwosci biolo-
gicznych, mechanicznych i fizycznych.

Bioragc pod uwage zachecajace wyniki dotychcza-
sowych klinicznych zastosowan PUR i interesujace
wlasciwosci nowych materialéw z tej grupy, w ni-
niejszej pracy przeprowadzono serie doswiadczen
zmierzajacych w kierunku opracowania produktu
inzynierii tkankowej ko$ci w oparciu o prawidlowe
ludzkie komorki osteogenne oraz biodegradowalne
rusztowania poliuretanowe.

Przedmiotem niniejszej pracy bylo wytypowa-
nie optymalnego biodegradowalnego poliuretanu
do przygotowania PIT, nastepnie jego wytworzenie
woparciu o rusztowanie PUR iludzkie komorki
osteogenne oraz weryfikacja opracowanego ukladu
in vivo, poprzez eksperymentalng implantacje do
tkanek immunotolerancyjnych myszy SCID.

W pierwszym etapie prac doswiadczalnych, w ce-
lu dokonania seleke;ji kilku najbardziej obiecujacych
materialow poliuretanowych do przygotowania troj-
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wymiarowych rusztowan do hodowli komérek in vi-
tro, oceniono biozgodno$¢ litych, dwuwymiarowych
materiatéw w hodowli ludzkich komoérek osteogen-
nych in vitro. Na podstawie oceny zywotnosci, aktyw-
nosci osteogennej oraz morfologii komdrek wybrano
trzy potencjalnie najlepsze materialy do przygotowa-
nia tréjwymiarowych rusztowan do hodowli komo-
rek in vitro.

Niezaleznie, przeprowadzono doswiadczenia ma-
jace na celu ocen¢ wplywu dawki promieniowania
radiacyjnego oraz tzw. efektu postradiacyjnego, czyli
czasu pomiedzy sterylizacjg a przeprowadzeniem do-
$wiadczenia, na biozgodnos¢ wybranych dwuwymia-
rowych materiatéw poliuretanowych. Na podstawie
oceny przezywalnosci ludzkich komoérek osteogen-
nych oraz ich aktywnosci osteogennej zweryfikowano
mozliwo$¢ zastosowania promieniowania radiacyjne-
go jako metody sterylizacji biodegradowalnych PUR
do zastosowan w inzynierii tkankowej kosci.

W drugim etapie prac doswiadczalnych, w ce-
lu dokonania selekeji najlepszego tréjwymiarowego
rusztowania poliuretanowego do przygotowania PIT
oceniono biozgodno$¢ szesciu typéw rusztowan wy-
konanych z uprzednio wyselekcjonowanych trzech
rodzajoéw poliuretanéw i roznigcych sie miedzy sobg
wielkoscig poréw oraz rodzajem materiatu wyjscio-
wego uzytego do ich syntezy. Na podstawie zmian
liczby zywych komorek w czasie trwania hodowli
oraz syntezy kolagenu wybrano potencjalnie najlep-
sze rusztowanie do dalszych badan w warunkach in
vitro oraz in vivo.

W trzecim etapie prac doswiadczalnych, wyko-
rzystujac uprzednio wyselekcjonowane rusztowanie
poliuretanowe oraz ludzkie komorki osteogenne,
przygotowano w warunkach dwutygodniowej ho-
dowli in vitro produkt inzynierii tkankowej kosci.
W tym celu zastosowano dynamiczne warunki ho-
dowli w bioreaktorze, wykorzystujagc go tak, aby
uzyskac ciagly, dynamiczny przeptyw pozywki ho-
dowlanej przez calg tréjwymiarowa strukture rusz-
towania. Na podstawie obserwacji w mikroskopie
fluorescencyjnym, oceny liczby komoérek oraz analizy
ekspresji charakterystycznych dla osteoblastow ge-
néw (RT-PCR) stwierdzono, iz zastosowanie dyna-
micznych warunkow zasiedlania i hodowli komdrek
pozwolito na ich rownomierne rozmieszczenie w po-
rowatych prébkach poliuretanowych, a takze zapew-
nilo odpowiednie warunki do ich proliferacji oraz
utrzymania prawidlowego fenotypu.

W ostatnim etapie prowadzenia prac doswiadczal-
nych, w celu oceny biozgodnosci in vivo wybranego,
tréjwymiarowego rusztowania poliuretanowego,
przygotowane w bioreaktorze PIT-y wszczepiono do
zwierzat doswiadczalnych. Jako kontroli uzyto rusz-
towan, ktore przed implantacjg nie zostaly zasiedlone

komérkami. Po zakonczeniu cztero- i trzynastotygo-
dniowych implantacji oceniono makroskopowo miej-
sca, w ktorych wszczepiono implanty oraz oceniono
jakos¢ tkanek - eksplantéw pobranych od zwierzat
eksperymentalnych. W tym celu probki zostaly zba-
dane przy zastosowaniu standardowych metod histo-
logicznych (barwienie hematoksylina-eozyna), jak
réwniez metod immunohistochemicznych (specy-
ficzne barwienia tkanki kostnej — ludzkiego kolagenu
typu I oraz osteopontyny).

Podsumowujac, na podstawie wszystkich uzyska-
nych wynikéw stwierdzono, iz biodegradowalne ma-
terialy poliuretanowe o okreslonych wilasciwosciach
moga by¢ uzywane do wytworzenia tréjwymiaro-
wych rusztowan stuzacych do hodowli komdrek
osteogennych in vitro, a w rezultacie do przygotowa-
nia hybrydowego produktu inzynierii tkankowej do
zastosowania w rekonstrukeji tkanki kostnej. Sfor-
mulowano nastepujace wnioski:

- Poprzez zmiang skladu istruktury poliureta-
néw mozna wplywaé na zachowanie komorek
osteogennych hodowanych w kontakcie ztymi
materiatami.

- Rusztowania dla komérek wykonane z poliureta-
néw moga by¢ sterylizowane radiacyjnie.

- Modyfikacja tych materialéw promieniowaniem
jonizujacym w warunkach eksperymentéw prze-
prowadzonych w niniejszej pracy, w szczegdlnosci
przy zastosowaniu niestandardowych, tj. innych
niz wymagane dla zapewnienia jalowosci produk-
tu dawek, nie podnosi waloréw poliuretanéw jako
rusztowan do hodowli i transplantacji komdrek
osteogennych.

- Zastosowanie dynamicznej metody zasiedlania
i hodowli poprawia rozmieszczenie, zapewnia do-
bra przezywalnos¢ oraz utrzymanie prawidtowego
fenotypu ludzkich komdrek osteogennych hodo-
wanych na podlozu wybranego degradowalnego
rusztowania poliuretanowego i powinno by¢ re-
komendowane przy otrzymywaniu produktu inzy-
nierii tkankowej kosci.

- Ludzkie komorki osteogenne stanowigce biowital-
ny element otrzymanego produktu inzynierii tkan-
kowej przezywaja implantacje do tkanek zwierzat
doswiadczalnych i zachowuja zdolno$¢ do wytwa-
rzania elementéw macierzy miedzykomadrkowe;.

- Implantacja in vivo uzyskanego produktu inzy-
nierii tkankowej w warunkach opisanych w pracy
prowadzi do uzyskania tkanki o bardziej pozadanej
strukturze w pordéwnaniu z implantacja samych,
tj. niezawierajacych zywych komorek, rusztowan
poliuretanowych. Potwierdza to zasadnos¢ wpro-
wadzenia do polimerowych implantéw kostnych
zywych komorek dawcy celem podniesienia jako-
$ci wszczepu.
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Motywy uczestnictwa pielegniarek
w ksztatceniu podyplomowym organizowanym
przez Warszawski Uniwersytet Medyczny

Nurses’ participation motives in postgraduate training
organized by the Medical University of Warsaw

mgr Anna Lenczuk-Gruba, mgr Ewa Kobos, mgr Grazyna Wojcik

Wydziat Nauki o Zdrowiu
Warszawski Uniwersytet Medyczny

Streszczenie

Dynamiczne zmiany w sektorze ochrony zdrowia,
rosngce oczekiwania odbiorcow ustug medycznych
uswiadamiajg pielegniarkom koniecznos¢ podno-
szenia kwalifikacji i doskonalenia umiejetnosci.

Celem pracy bylo poznanie motywéw podejmowa-
nia przez pielegniarki ksztalcenia podyplomowego.

Badaniami objeto 128 pielegniarek uczestnicza-
cych w réznych formach ksztalcenia podyplomowe-
go organizowanych przez Warszawski Uniwersytet
Medyczny. Badana grupa byla zréznicowana pod
wzgledem wieku, wyksztalcenia, stazu pracy, miej-
sca pracy, zajmowanego stanowiska.

W pracy wykorzystano metode sondazu diagno-
stycznego. Sposrod 19 motywéw podanych w an-
kiecie respondenci mogli wskaza¢ maksymalnie 5.

Wyniki badan wykazaly, ze do gtéwnych moty-
wow podjecia ksztalcenia podyplomowego nalezy
che¢ podniesienia kwalifikacji zawodowych i uak-
tualnienia wiedzy z zakresu pielegniarstwa.

Stowa kluczowe: pielggniarka, ksztatcenie podyplo-
mowe, motywy.

Abstract

Dynamic changes in the healthcare sector, gro-
wing expectations of the medical services recipients
inform the nurses of the need to raise qualifications
and improve skills.

The aim of the paper was to learn about the mo-
tives of nurses to undertake postgraduate training.

128 nurses, participating in various forms of
postgraduate training organized by the Medical
University of Warsaw, were included in the rese-
arch. The researched group was diverse in age, edu-
cation, work period, work place, work post.

The obtained research results showed that the
main motives of participating in postgraduate tra-

ining are: the need to raise work qualifications and
updating the nursing knowledge.

Key words: nurse, postgraduate training, motives.
Wstep

Wspolczesne oczekiwania odbiorcow ustug me-
dycznych i pracodawcéw w systemie ochrony zdro-
wia wymagaja od pielegniarek systematycznego
podnoszenia kwalifikacji zawodowych w toku ksztal-
cenia ustawicznego, ktorego jednym z elementow
jest ksztalcenie na poziomie podyplomowym. Ce-
lem ksztalcenia podyplomowego jest doskonalenie
umiejetnosci szybkiego i elastycznego przyjmowania
nowych zadan oraz dostosowania ich do potrzeb spo-
teczenstwa, w tym gléwnie: uzupetnienie brakow wy-
nikajacych z postepow wiedzy ogdlnej i medycznej,
wyrobienie zdolnosci organizacyjnych, umiejetnosci
rozwigzywania problemoéw zawodowych, umiejetno-
$ci intelektualnych, edukacyjnych, ksztalcenia wla-
$ciwych postaw etycznych i kultury pracy [4].

Wedtug T. Nowackiego ,,w doskonaleniu si¢ i osig-
ganiu mistrzostwa w danej dziedzinie istotng role gra
motywacja”. Termin motyw pochodzi od lacinskiego
stowa movere [poruszaé, popychac] i jest stosowany
do okreslenia tych wszystkich czynno$ci, ktére spo-
wodowaly czyjes dzialanie [7]. Podajac za J. Reykow-
skim - aby powstal motyw, musi by¢ spelnionych co
najmniej kilka warunkéw: cztowiek musi czego$ po-
trzebowa¢ lub mie¢ do wypelnienia jakie$ zadanie.
Niezaspokojenie potrzeby lub niewykonanie zadania
sg zrodfem napiecia emocjonalnego. Cztowiek musi
dostrzec, ze istnieje czynnik, ktdry moze potrzebe za-
spokoi¢ lub przyczyni¢ si¢ do zwigkszenia potrzeby.
Czlowiek musi mie¢ przeswiadczenie, ze w danych
warunkach potrafi osiggna¢ zaspokojenie potrzeby
lub rozwigza¢ zadanie [9].

Wiedza o motywie pozwala przewidywac decyzje
osoby i kierunki jej postepowania. Samo istnienie
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motywu wskazuje na to, ze zachowanie jednostki
bedzie uporzadkowane, co w procesie motywacji
pracownika do okreslonych dziatan na rzecz reali-
zacji celéw organizacji oraz indywidualnych celow
jednostki wydaje si¢ istotne. Pielegniarki i potozne,
podobnie jak inni pracownicy stuzby zdrowia mu-
szg dokonac obiektywnej oceny swoich umiejetnosci
i dotychczas petnionych funkcji zawodowych, od-
noszac je do rzeczywistych potrzeb spoleczenstwa
oraz kierunkéw reformujacego si¢ systemu ochrony
zdrowia, a takze wymagan jej organizatoréw, ktd-
rzy oczekuja od nich nowego wymiaru praktyki za-
wodowej [12]. Poznanie motywéw podejmowania
ksztalcenia podyplomowego pozwoli oceni¢ stano-
wisko kadry pielegniarskiej wobec nowych wyzwan
w systemie ochrony zdrowia.

Cel pracy

Celem pracy bylo poznanie motywdéw po-
dejmowania ksztalcenia podyplomowego przez
pielegniarki.

Materiat i metoda

W pracy wykorzystano autorski kwestionariusz
ankiety. Ankieta byla anonimowa, skladala sig
z metryczki i czegsci zasadniczej, zawierajacej pyta-
nie dotyczagce motywdéw podejmowania przez re-
spondentow ksztalcenia podyplomowego. Sposréd
19 motywdéw podanych w ankiecie respondenci
mogli wskaza¢ maksymalnie 5.

W badaniach wzigto udzial 128 pielegniarek,
w tym 75 pielegniarek z wyksztalceniem $rednim,
29 z wyzszym magisterskim oraz 24 z wyzszym li-
cencjackim. W grupie oséb badanych najliczniej
reprezentowane byly pielegniarki z przedzialow
wiekowych 41-45 lat (40 respondentéw) oraz 36-
40 lat (31 respondentéw). Tylko 5 pielegniarek re-
prezentowalo przedzial wiekowy 23-30 lat. Ankietg
objeto 88 respondentdéw uczestniczacych w spe-
cjalizacjach oraz 40 w kursach kwalifikacyjnych.
W grupie ankietowanych pielegniarek przewazaty
osoby z wieloletnim stazem pracy, najliczniejsza
grupe stanowily osoby w przedzialach stazu pracy
11-15 lat (32 respondentéw) oraz 21-25 lat (31 re-
spondentéw), staz pracy ponizej 10 lat deklarowa-
o 15 badanych. 104 ze 128 badanych pielegniarek
pracuje w szpitalu, 19 w podstawowej opiece zdro-
wotnej, tylko 6 deklaruje prace w ramach indywi-
dualnej praktyki pielegniarskiej. Wsr6d badanych
najliczniejszg grupe stanowily osoby pracujace na
stanowisku pielegniarki odcinkowej (98 ze 128),
23 pielegniarki pelnig funkcje kierownicze. Zdecy-
dowana wigkszo$¢ respondentéw (86 sposrod 128

badanych) decyzje o uczestnictwie w doskonaleniu
zawodowym podjeta samodzielnie, 36 z inicjatywy
pracodawcy, tylko 6 respondentek z inspiracji in-
nych osob.

Wyniki badan i oméwienie

Praca jest podstawowym rodzajem dzialalnosci
czlowieka dorostego i stanowi istotny element tre-
$ci jego zycia. Aktywno$¢ edukacyjna w tym okre-
sie jest gtownie stymulowana w zwigzku z obszarem
pracy zawodowej, zarobkami i podstawowymi po-
trzebami materialnymi jednostki. Wséréd moty-
wow podejmowania przez pracownikow dalszych
etapow rozwoju zawodowego najczesciej wymienia
sie: ,zwiekszenie mozliwosci wlasnego rozwoju,
uzyskanie wiekszej wladzy, prestizu, dochodéw, od-
powiedzialnosci, zwigkszenia samodzielnosci, wy-
konywanie pracy bardziej interesujacej’[5]. ,,Praca
o bogatej i zmiennej tresci, o trudnych i zmieniaja-
cych sie zadaniach wymaga cigglego doskonalenia
zawodowego”[8]. Niewatpliwie praca pielegniarki
do takich nalezy, dlatego zgodnie z ustawa o za-
wodach pielegniarki i poloznej ,,p1e1<;gn1arka ma
obowigzek stalego aktualizowania swojej wiedzy
i umiejetnosci zawodowych oraz prawo do dosko-
nalenia zawodowego w roznych rodzajach ksztalce-
nia podyplomowego”[13].

Wsréd badanych pielegniarek najczedciej dekla-
rowanym motywem podejmowania ksztalcenia po-
dyplomowego byla che¢¢ podniesienia kwalifikacji
zawodowych (113 sposrod 128 badanych); 83 pie-
legniarki wskazaly, iz podejmujac ksztalcenie po-
dyplomowe kierowaly si¢ potrzeba uaktualnienia
wiedzy z zakresu pielegniarstwa; 72 ankietowane
kierowaly si¢ ambicjami zawodowymi, co moze su-
gerowac, ze motywem podejmowania doskonalenia
zawodowego nie zawsze jest zdobycie formalnych
uprawnien (rycina 1).

W oparciu o powyzsze dane mozna wnioskowac,
ze pielegniarki majg Swiadomos$¢ istnienia wielu
réznych pozioméw zadan zawodowych, dostrzegaja
potrzebe ksztalcenia podyplomowego oraz uzytecz-
nos$¢ wiedzy i umiejetnosci w wykonywaniu $wiad-
czen pielegniarskich na wysokim, profesjonalnym
poziomie.

Mozliwos¢ dofinansowania kosztéw ksztalcenia
z réznych zrédet deklarowalo 71 badanych, w tym
ze Srodkow Ministerstwa Zdrowia 25 0séb oraz Izb
Pielegniarskich 27 respondentéw, pozostale piele-
gniarki skorzystaly z dofinansowania pracodawcy
oraz z funduszy unijnych przeznaczonych na ten cel.
Ma to istotne znaczenie w przypadku uczestnicze-
nia w szkoleniu specjalizacyjnym, ktorego koszty sa
powazng bariera w podjeciu decyzji o ksztalceniu.
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Ryc. 1. Motywy podejmowania ksztalcenia pody-
plomowego przez pielegniarki.
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Analiza kolejnych wynikéw pozwolifa stwierdzi¢,
ze uzupelnienie kwalifikacji brakujacych na stano-
wisku pracy wskazaly 63 pielegniarki, a uzyskanie
uprawnien do wykonywania konkretnych dzialan
pielegniarskich - 62 ankietowane. W/w motywy
moga wynika¢ z narzuconego przez ustawodawce
zakresu $wiadczen, do ktérych wykonywania wy-
magane jest ukonczenie stosownego rodzaju ksztal-
cenia podyplomowego [12].

Wiekszos$¢ ludzi podejmuje prace w celach za-
robkowych. Pienigdze s3 jednym z najbardziej
uniwersalnych $rodkéw zaspokojenia innych po-
trzeb. ,,Dazenie do zwiekszenia dochodow i che¢
demonstrowania zewnetrznych oznak presti-
zu wplywaja w duzym stopniu na motywacj¢ do
dziatania® [3]. Wzrost wynagrodzenia w badane;j
grupie jest istotnym motywem ksztalcenia pody-
plomowego dla 56 respondentéw. Wynagrodzenie
moze by¢ dla czlowieka miernikiem uznania dla
wynikéw jego pracy, spolecznego prestizu i po-
zycji. Jest jednoczesnie miarg spolecznej wartosci
pracy [6].

Dla 53 respondentéw waznym motywem pod-
jecia ksztalcenia jest zaspokojenie potrzeby bycia
autorytetem, zdobycia uznania i szacunku ze strony
innych; 31 os6b wskazalo na mozliwos$¢ uzyskania
autorytetu wsréd wspolpracownikéw, a 22 osoby
uzyskania autorytetu u pracodawcy. Mozliwo$é
uzyskania awansu w pracy wskazaly jako motyw
uczestnictwa w ksztalceniu 24 osoby.

Liczacym si¢ obecnie motywem podejmowania
ksztalcenia podyplomowego jest mozliwo$¢ uzy-
skania atrakcyjniejszej pracy w kraju lub za grani-
c3. Wyniki badan wykazaty, ze tylko 11 badanych
deklarowato che¢¢ zmiany pracodawcy. Badania nie
potwierdzity réwniez, jak si¢ powszechnie uwaza,
zainteresowania pielegniarek wyjazdem za granice,
poniewaz jedynie 7 sposréd respondentek wskaza-
fo w/w motyw. Uzasadnieniem tego wyniku moze

. Zdobycie pracy na stanowisku pielegniarki/pielegniarza

. Inne

. Przymus ze strony pracodawcy

. Podjecie pracy w zawodzie za granica

. Objecie prestizowej funkcji zawodowej

. Zmiana pracodawcy

. Zmiana stanowiska pracy

. Osiagniecie sukcesu zawodowego

. Zachowanie dotychczasowej pracy

10. Uzyskanie autorytetu u pracodawcy

11. Uzyskanie mozliwosci awansu w pracy

12. Uzyskanie autorytetu u wspdtpracownikow

13. Uzyskanie wyzszego wynagrodzenia

14. Uzyskanie uprawnien do wykonywania
wybranych $wiadczen pielegniarskich

15. Uzupelnienie brakujacych kwalifikacji,
niezbednych na Pani/a stanowisku pracy

16. Dofinansowanie kosztow ksztalcenia podyplomowego

17. Realizacja wlasnych ambicji zawodowych

18. Uaktualnienie wiedzy w danej dziedzinie/
zakresie pielegniarstwa

19. Podniesienie kwalifikacji zawodowych
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by¢ stosunkowo wysoka $rednia wieku badanych
pielegniarek.

Wplywwyksztalceniai poprzednichdoswiadczen
edukacyjnych na potrzeby w zakresie ksztalcenia
podyplomowego jest prawidlowoscig stwierdzong
w réznych badaniach. Wynika z nich, iz pracow-
nicy o nizszym poziomie wyksztalcenia rzadziej
przejawiaja potrzebe doksztalcania si¢ w zwigzku
z wymaganiami wykonywanej pracy, silniej orien-
tuja sie na okolicznosci jej towarzyszace oraz prze-
jawiaja znacznie nizsze oceny dotyczace wlasnych
mozliwosci intelektualnych [10]. Wyniki przepro-
wadzone wsrdd pielegniarek zaprzeczajg tej tezie,
poniewaz w ksztalceniu przewazaly pielegniarki ze
srednim wyksztalceniem - 75 badanych. Fakt wcze-
$niej podejmowanego ksztalcenia podyplomowego
w ramach kursow kwalifikacyjnych potwierdzily 73
badane osoby, kurséw specjalistycznych 68 osob,
kurséw doksztalcajacych 47. Dziesig¢ sposrdd 128
badanych legitymowato si¢ ukonczong specjaliza-
cja. Istotna jest réwniez informacja, iz znaczna licz-
ba pielegniarek (95 ze 128) zamierza w przysztosci
kontynuowac ksztalcenie podyplomowe, co moze
$wiadczy¢ o tym, ze uczestniczenie w okreslonym
rodzaju ksztalcenia uswiadamia potrzebe uzyska-
nia kolejnych kwalifikacji, a zatem wzbudza mo-
tywacje do podjecia réznego rodzaju doskonalenia
zawodowego.

Niezwykle szybki rozwdj nauki i techniki,
zmiany na tle stosunkéw spolecznych i gospodar-
czych wymuszaja na czlowieku pewne okredlone
zachowania zaréwno w zakresie wykonywanego
zawodu, jak iwlasnego rozwoju. Jak podkresla
T. Aleksander, czlowiek wspodlczesny ,skazany”
zostal niejako na ,wiezienie edukacyjne” trwajace
przez cale zycie [1]. R.E. Franken twierdzi z ko-
lei, ze ,,0siagane sukcesy oraz §wiadomos¢ wlasnej
kompetencji stajg si¢ zZréodlem poczucia wlasnej
wartos$ci” [2].
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Whioski

Przeprowadzona analiza materialu badawczego
pozwolifa na wysunigcie nastepujacych wnioskow:
1. Podstawowym motywem, ktérym kierowaly sie

pielegniarki podejmujac ksztalcenie podyplomo-

we organizowane przez Warszawski Uniwersytet

Medyczny byta che¢ podniesienia swoich kwalifi-

kacji zawodowych.

2. Innymi motywami uczestnictwa w ksztalceniu
podyplomowym byly:

- uaktualnienie wiedzy w danej dziedzinie/w da-
nym zakresie pielegniarstwa;

— realizacja wlasnych ambicji zawodowych;

- uzupelnienie brakujacych kwalifikacji, niezbed-
nych na stanowisku pracy pielegniarki.

3. Uzyskane wyniki sklaniaja do prowadzenia dal-
szych badan dotyczacych motywdéw zwigza-
nych z ksztalceniem podyplomowym personelu
pielegniarskiego.

4. Uruchomiony w ostatnich latach system ksztal-
cenia podyplomowego pielegniarek nadal bedzie
cieszyt si¢ zainteresowaniem personelu piele-
gniarskiego $wiadomego koniecznosci doskona-
lenia swoich kwalifikacji.
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Otwarto pracownie
rehabilitacji dla dzieci
chorych na hemofilie

W ramach obchodéw 20.
Dnia Chorych na Hemofilie
17 kwietnia w Samodzielnym
Publicznym Dzieciecym Szpi-
talu Klinicznym w Warszawie
otwarto pracownie rehabili-
tacji ruchowej dla pacjentéow
cierpiagcych na te chorobe.

Pracownia powstala w rekor-
dowym czasie - w ciagu 4 tygo-
dni dzialajacy w szpitalu zaklad
rehabilitacji powiekszono o do-
datkowe, niewykorzystane dotad
powierzchnie. Dokonano wymia-
ny instalacji elektrycznej, wodocig-

gowej i grzewczej, zalozono nowe
okna i klimatyzacje. Jak podkre-
slit w czasie uroczystego otwarcia
prof. Michal Matysiak, kierownik
mieszczacej sie w szpitalu Katedry
i Kliniki Pediatrii, Hematologii
i Onkologii WUM, umozliwi to
kompleksowa rehabilitacje dzieci
chorych na hemofili¢. Dziecigcy
Szpital Kliniczny przy ulicy Mar-
szalkowskiej koordynuje leczenie
wszystkich dzieci cierpigcych na
te chorobe w Polsce — obecnie jest
ich ok. 250. Jednostce podlegaja
o$rodki z calego kraju, m.in. w Po-
znaniu, Gdansku, Lodzi, Szcze-
cinie i Lublinie. W najblizszym
czasie w Szpitalu planuje si¢ stwo-
rzenie programu rehabilitacji cho-
rych na hemofilie, dzieki ktoremu

mali pacjenci beda mogli ¢wiczy¢
w domu. Program ma by¢ wdro-
zony w osrodkach catego kraju.

Braterstwo Krwi
juz po raz piaty!

6 kwietnia na WUM odby-
fa sie akcja ,Braterstwo Krwi",
zorganizowana przez Zakfad
Zdrowia Publicznego iRegio-
nalne Centrum Krwiodawstwa
i Krwiolecznictwa.

W tym roku do grona dawcow
zakwalifikowano 38 oséb - stu-
dentéw i pracownikow WUM, od
ktorych pobrano w sumie 17,5 li-
tra tego najcenniejszego leku.

Redakcja ,, MDW”
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INAUGURACJA AKCJI SPOLECZNEJ
Biataczka - sprawdz,
czy nie weszta ci w krew

We wtorek 21 kwietnia
uczestniczyliémy w konferencji
prasowej ,Biataczka - sprawdz,
czy nie weszta ci w krew’, zor-
ganizowanej przez Fundacje
Urszuli Jaworskiej oraz Insty-
tut Praw Pacjenta iEdukacji
Zdrowotnej. Spotkanie zainau-
gurowato kampanie majaca na
celu edukacje spoteczenstwa
i zachecenie do regularnego
wykonywania morfologii krwi
- jako podstawowego badania
we wczesnej diagnostyce cho-
réb hematologicznych.

W konferencji udzial wrzieli
m.in.: Marek Twardowski - pod-
sekretarz Stanu w Ministerstwie
Zdrowia, Jacek Paszkiewicz
— prezes Narodowego Funduszu
Zdrowia, Przemystaw Bilinski
- zastepca Gléwnego Inspektora
Sanitarnego, prof. dr hab. Wiestaw
Wiktor Jedrzejczak — kierownik
Katedry iKliniki Hematologii,
Onkologii i Choréb Wewnetrz-
nych, konsultant krajowy ds. he-
matologii. Obecni byli réwniez
chorzy na biataczke oraz aktorzy
i arty$ci popierajacy akcje.

Bialaczki to grupa schorzen
wystepujacych rzadko, zwlaszcza
w praktyce lekarza pierwszego
kontaktu. Ocenia sie, ze zapadal-
no$¢ na ostre iprzewlekle bia-
taczki to 6-7 przypadkéw rocznie
na 100 000 osob. Niestety, sprawia
to, ze lekarze pierwszego kontak-
tu nie mysla o bialaczkach czgsto,
czego konsekwencjg jest pozne
rozpoznawanie tego rodzaju cho-
réb lub nierozpoznawanie ich
wcale. To z kolei znajduje bezpo-
srednie przelozenie w gorszym
rokowaniu u pacjentéow dotknie-
tych ta grupa schorzen.

Bialaczki wystepuja w kazdym
wieku. U dzieci, mlodziezy i mlo-
dych dorostych (do 20. roku zycia)

czg$ciej mamy do czynienia z ich

postaciami ostrymi. U dorostych,
zwlaszcza po 50. roku zycia, prze-
wazajg postacie przewleklte.

Wstepnadiagnostykabialaczek
nie jest skomplikowana. Dostepne
powszechnie badanie morfologii
krwi obwodowej z rozmazem jest
w stanie zblizy¢ lekarza do podej-
rzenia, a do$¢ czesto umozliwi¢
mu rozpoznanie ostrej badz prze-
wlektej biataczki szpikowej lub
limfatycznej.  Symptomatologia
ostrych i przewleklych biataczek
jest zblizona, jakkolwiek ich dy-
namika jest r6zna. W przypadku
biataczek ostrych dynamika cho-
roby jest zreguly duza, objawy
pojawiajg si¢ stosunkowo nagle
i szybko narastaja. W ciagu kilku
tygodni rozwoju choroby zdro-
wy dotad czlowiek przeistacza
sie w ciezko cierpiacego pacjenta.
W przypadku biataczek przewle-
ktych choroba najczesciej przebie-
gaskrycie, a objawy sa skape, totez
zwykle bywaja one rozpoznawane
przypadkowo, np. po wykonaniu
morfologii krwi w ramach ruty-
nowych badan lekarskich.

Majac na uwadze mozliwosci
diagnostyczne lekarza pierwsze-
go kontaktu, mozna stwierdzi¢, ze
dysponuje on wlasciwie wszystki-
mi narzedziami niezbednymi do

podejrzewaniai wstepnego posta-
wienia rozpoznania. Do tych na-
rzedzi naleza: wywiady, badanie
przedmiotowe, ocena morfologii
krwi z rozmazem, a w rzadszych
przypadkach podstawowe bada-
nia obrazowe (RTG klatki pier-
siowej, USG jamy brzusznej).

Najczestszymi bledami po-
pelnianymi przez lekarzy w dia-
gnostyce nowotwordéw krwi jest
niedoktadne zbieranie wywiadu,
bagatelizowanie wynikéw nie-
prawidlowej morfologii krwi,
niediagnozowanie  bezobjawo-
wej limfadenopatii (wdrazanie
jedynie antybiotykoterapii) czy
splenomegalii.

Mowigc o wczesnej  dia-
gnostyce hematologicznej, nie
mozna poming¢ ogromnej roli
lekarza medycyny pracy wtym
zakresie. Do maja 1996 roku
morfologia krwi byla badaniem
obowigzkowym zlecanym przez
lekarza medycyny pracy kazde-
mu pacjentowi. Po tym okresie,
zgodnie z obowigzujacym sta-
nem prawnym [§2 ust. 2 roz-
porzadzenia Ministra Zdrowia
i Opieki Spotecznej w sprawie
badan profilaktycznych pracow-
nikow z dnia 30 maja 1996 r. (Dz.
U. 1996 Nr 69, poz. 332, § 7)],

Zaproszeni specjalisci — uczestnicy konferencji inicjujgcej kampanie ,Bia-
taczka - sprawdz, czy nie weszta ci w krew”
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badania podstawowe, a wsrod
nich morfologia, moga by¢
wprawdzie zlecane, ale tylko
w przypadkach, w ktorych le-
karz uzna, iz jest to niezbedne
dla prawidlowej oceny zdrowia
osoby przyjmowanej do pracy.
Niemniej praktyka pokazuje, ze
w sytuacji, w ktérej badania maja
jedynie charakter fakultatywny
i nie s3 obwarowane przymusem
prawnym, niestety sg przez leka-
rzy pomijane.

Przedstawiony stan rzeczy
wywiera niebagatelny wplyw na
poziom wczesnej diagnostyki
hematologicznej w Polsce. Nie-
zwykle istotne wydaje sie wiec
przywrocenie morfologii  krwi
jako badania podstawowego
do panelu badan gwarantowa-
nych w zakresie stuzby medycy-
ny pracy. Pozwoli to na wczesne
wykrywanie nowotworéw krwi
oraz wielu choréb narzadéw we-
wnetrznych na etapie, w ktérym
nie dajg one jeszcze precyzyjnych
objawow klinicznych.*

O tych zagadnieniach dysku-
towano podczas konferencji pra-
sowej 21 kwietnia w Warszawie.
Gospodarzami spotkania Dbyli:
Urszula Jaworska - zalozyciel-

ka Fundacji Urszuli Jaworskiej
i ks. Arkadiusz Nowak - prezes
Instytutu Praw Pacjenta i Eduka-
cji Zdrowotnej, prowincjal Zako-
nu Postugujacych Chorym.
Konferencj¢ rozpoczgta pro-
jekcja reportazu z udzialem pa-
cjentéw, u ktérych przypadkowo
wykryto biataczke w wyniku
badania morfologicznego krwi.
W dalszej czgsci spotkania dys-
kutowano na temat stanu wcze-
snej diagnostyki hematologicznej
w Polsce. Pokreslono koniecz-
no$¢ przywrocenia morfologii
krwi do pakietu badan obowigz-
kowych zlecanych przez lekarza
medycyny pracy. Zaznaczano
jednoczesdnie, ze obecnie jest ku
temu doskonala okazja, gdyz
trwaja prace nad nowelizacja roz-
porzadzenia Ministra Zdrowia
i Opieki Spolecznej w sprawie
badan profilaktycznych pracow-
nikéw z dnia 30 maja 1996 r. (Dz.
U. 1996 Nr 69, poz. 332,§ 7).
Organizatorzy kampanii pod-
kreglili ogromng role edukacji
spolecznej oraz edukacji srodowi-
ska lekarskiego w zakresie wcze-
snej diagnostyki hematologicznej
i koniecznosci regularnego wy-
konywania badan morfologicz-

Akcje oprocz specjalistow w dziedzinie medycyny wsparli rowniez artysci (na
zdjeciu od lewej Elzbieta Rabsztyn z Krajowej Izby Diagnostéw Laborato-
ryjnych, przy mikrofonie wokalistka Kayah, w glebi aktorzy Robert Moskwa
i Grazyna Wolszczak)

nych krwi w ramach profilaktyki
zdrowotne;j.

W wyniku spotkania powota-
ne zostalo Towarzystwo Nauko-
we kampanii, w skladzie: Ewa
Kopacz - Minister Zdrowia, Ja-
cek Paszkiewicz — prezes NFZ,
prof. Wieslaw Jedrzejczak — kon-
sultant krajowy ds. hematologii,
prof. Anna Dmoszynska, prof.
Andrzej Hellmann, prof. Jerzy
Hotowiecki, prof. Maciej Krza-
kowski, prof. Aleksander Skot-
nicki, prof. Krzysztof Warzocha,
a ponadto Elzbieta Buczkowska
(prezes Naczelnej Rady Piele-
gniarek i Poloznych), Tadeusz
Zajac (Glowny Inspektor Pracy),
dr Ewa Wagrowska-Koski (kon-
sultant krajowy w dziedzinie me-
dycyny pracy), Henryk Owczarek
(prezes Krajowej Izby Diagno-
stow Laboratoryjnych).

Ambasadorem  honorowym
kampanii zostal Bronistaw Ko-
morowski — Marszalek Sejmu
Rzeczypospolitej Polskiej. Akcje
poparfo réwniez srodowisko ar-
tystow, m.in.: Artur Barcis, Pawetl
Delag, Malgorzata Foremniak,
Kayah, Robert Moskwa, Marian
Opania, Grazyna Wolszczak, Ar-
tur Zmijewski.

Na zakonczenie wszyscy uczest-
nicy konferencji mieli mozliwos¢
wykonania bezplatnego badania
morfologicznego krwi oraz ho-
norowego jej oddania. Ponadto
w dniu konferencji w godzinach
11.00-16.00 w Instytucie Hema-
tologii i Transfuzjologi w Warsza-
wie mieszkancy stolicy i okolic
mogli wykona¢ bezplatne badania
morfologiczne krwi. W tym dniu
Instytut odwiedzili m.in. Kayah
i Robert Moskwa.

Na podstawie materialow
opracowanych przez firme
Dé&D Communication

*Za zgodq autoréw: Huberta Heleniaka,
Andrzeja Deptaty wykorzystano fragmenty
artykutu opublikowanego w czasopi-

Smie Medycyna Rodzinna (2002, nr 3:s.
231-235):,,Jak poprawnie rozpoznawac
biataczki w praktyce lekarza rodzinnego?”
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