<2, MEDYCYNA »
F \ e
i 2 DYDAKTYKA e
i WYCHOWANIE ISSN 01376543
ROK XLI WARSZAWSKI UNIWERSYTET MEDYCZNY NR 7-8/2009
) ; Spis tresci
Zespol redakcyjny:

Prof. dr hab. Stefan Krus - redaktor honorowy
Dr hab. Izabela Struzycka - redaktor naczelny
Dr Dariusz Kawecki - z-ca redaktora naczelnego
Mgr Karolina Gwarek - sekretarz redakcji

Rada Programowa i Naukowa:

Prof. dr hab. Marek Krawczyk - Rektor Warszawskie-
go Uniwersytetu Medycznego, prof. dr hab. Slawo-
mir Majewski - Prorektor ds. Nauki i Wspolpracy
z Zagranicg, dr hab. Stawomir Nazarewski — Prorektor
ds. Klinicznych, Inwestycji i Wspdlpracy z Regionem,
prof. dr hab. Anna Kaminska - Prorektor ds. Kadr, prof.
dr hab. Marek Kulus - Prorektor ds. Dydaktyczno-Wy-
chowawczych, prof. dr hab. Mirostaw Wielgo$ - Dzie-
kan I Wydziatu Lekarskiego, prof. dr hab. Renata Gérska
- Prodziekan ds. Oddzialu Stomatologicznego, prof. dr
hab. Jerzy A. Polanski - Dziekan II Wydzialu Lekar-
skiego, dr hab. Kazimierz Szopinski - Prodziekan ds.
Oddziatu Nauczania w Jezyku Angielskim, prof. dr hab.
Marek Naruszewicz — Dziekan Wydziatu Farmaceutycz-
nego, prof. nadzw. dr hab. Zdzistaw Wéjcik - Dziekan
Wydziatu Nauki o Zdrowiu, prof. dr hab. Zbigniew Ga-
ciong - Dziekan Centrum Ksztalcenia Podyplomowego.

Wydawca:
Warszawski Uniwersytet Medyczny,
Senacka Komisja ds. Informacji Naukowej i Wydawnictw

Adres redakcji:

ul. Zwirki i Wigury 61, 02-091 Warszawa
tel. 022 57 20 615

e-mail: mdw@wum.edu.pl
http://mdw.wum.edu.pl

Zdjecia:

Dzial Fotomedyczny WUM

Prawa autorskie zastrzezone. Zadna cze$¢ publikacji nie
moze by¢ powielana bez zgody Wydawcy. Redakcja nie
zwraca materialow niezamdéwionych, zastrzega sobie
prawo redagowania i skracania tekstow.

Sklad i druk:

Oficyna Wydawnicza WUM

tel. 022 57 20 327, fax 022 57 20 328

e-mail: oficynawydawnicza@wum.edu.pl
http://www.oficynawydawnicza.wum.edu.pl
Naktad: 500 egzemplarzy

CZzASOPISMO JEST PUNKTOWANE W SYSTEMIE INDEX COPERNICUS

Z ZYCIA WARSZAWSKIEGO UNIWERSYTETU
MEDYCZNEGO

Redakcja ,MDW”

Memorandum of Understanding

- inauguracja wspdtpracy naukowej migdzy Polska
1 BaWarig .ccoveeciniiciicciccc e 2
Karolina Gwarek

Przelomowa operacja w Klinice Otolaryngologii ...2
Redakcja ,MDW”

Jubileusz Profesora Tadeusza Toltoczki.................... 3
Tadeusz ToHoczko

Przemoéwienie wygloszone z okazji

Jubileuszu 80-1€cia .......cevveveverecreiereiereeereereeererenns 4

Joanna Gotlib, Dariusz Biatoszewski

Attention: New Professionalism and Health
Education - sympozjum miedzynarodowe.............. 6
Grazyna Sygitowicz

Warszawski Uniwersytet Medyczny

na XIII Pikniku Naukowym.........ccccccevuvininincnnnnc 8
Marta Jamroz

Przez zabawe do wiedzy - Festiwal Nauki

z udzialem pracownikéw naszej Uczelni................ 11
Elwira Zieliriska

Z Senatu WUM.......cooviiiiiniiiccniniccicens 14

HISTORIA

65. Rocznica Wybuchu Powstania Warszawskiego

Wiladystaw Bartoszewski

O Powstaniu Warszawskim .......ccecveeveeveevevveeeervenene. 16
Andrzej Danysz

Shuzba sanitarna w Powstaniu Warszawskim ........ 21
PRO MEMORIA

Redakcja , MDW”
Zegnamy Profesor Krystyne Bialowas-Wysocka...25

ETYKA W MEDYCYNIE

Kazimierz Szatata
Milosierdzie chrzedcijanskie dopelnieniem

hipokratejskiej tradycji w medycynie...................... 26
KOMUNIKATY
www.lekarzepowstania.pl........cococveeurencerinceeenecnnn. 32

Medycyna Dydaktyka Wychowanie, Vol. XLI, No. 7-8/2009



Z zycia Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego

Memorandum of Understanding
WSPOLPRACA NAUKOWA MIEDZY POLSKA I BAWARIA

W piatek 31 lipca nasza Uczel-
nie¢ odwiedzili przedstawicie-
le bawarskiego Ministerstwa
Nauki, Badan Naukowych
iSztuki z Ministrem Wolf-
gangiem Heubischem na cze-
le. Spotkanie bylo czescia
dwudniowej wizyty delegacji
Bawarii w Polsce, podczas kto-
rej podpisano Memorandum
of Understanding, inicjujace
wspolprace naukowa miedzy
naszymi krajami.

»Rzeczpospolita Polska i Bawa-
ria pragng zaciesni¢ wspolprace
miedzy uczelniami oraz w dziedzi-
nie badan naukowych” - czytamy
w komunikacie wydanym przez
Ambasad¢ Niemiec w Polsce.
Kluczem do realizacji tej idei jest
dokument Memorandum of Un-
derstanding, pod ktérym 30 lipca
podpisali si¢ Minister Wolfgang
Heubisch reprezentujacy strone
bawarska, i podsekretarz stanu
w Ministerstwie Nauki i Szkolnic-
twa Wyzszego dr Jerzy Duszynski.
W akcie tym okreslone zostaly

m.in. cele wspolpracy miedzy na-
szymi krajami, takie jak wymiana
studentow, wyktadowcow i innych
specjalistow oraz wspdlny udziat
w projektach unijnych.

Czg$cig dwudniowej wizyty de-
legacji Bawarii w Polsce bylo row-
niez odwiedzenie warszawskich
szkél wyzszych, w tym naszego
Uniwersytetu (na zdjeciu — uczest-
nicy tego spotkania). W tym czasie
przedstawiciele bawarskiego Mini-
sterstwa Nauki, Badan Naukowych
i Sztuki zapoznali si¢ z dotychcza-

sowymi osiagnieciami i planami
rozwoju WUM. Informacje na ten
temat przedstawil Prorektor ds.
Nauki i Wspélpracy z Zagranicg
prof. Stawomir Majewski. Omo-
wiono tez projekty wspolpracy
w dziedzinach m.in. neurologii,
medycyny nuklearnej, immunolo-
gii, gastroenterologii i alergologii.
Na zakonczenie Rektor prof. Ma-
rek Krawczyk oprowadzil bawar-
ska delegacje po Klinice Chirurgii
Ogolnej, Transplantacyjnej i Wa-
troby, ktorej jest kierownikiem.

Przeromowa OprErRACIA W KLINICE OTOLARYNGOLOGII

7 lipca zespdl lekarzy pod
kierunkiem prof. Kazimierza
Niemczyka z Katedry i Kliniki
Otolaryngologii WUM wykonat
pierwsza w Polsce operacj¢ obu-
stronnego wszczepienia implan-
tow ucha srodkowego. Zabieg
przeprowadzono u 20-letniego
pacjenta, ktory od dziecinstwa
cierpial na ubytek stuchu spo-
wodowany stosowaniem lekow
ototoksycznych.

- Z tego, co mi wiadomo,
byla to pierwsza w naszym kraju,
a prawdopodobnie i na $wiecie,
operacja jednoczesnego wszcze-
pienia implantéw ucha srodkowe-

go. W kazdym razie dotychczas nie
bylo na ten temat Zadnej publikacji
- podkreslit prof. Kazimierz Niem-
czyk w rozmowie z PAP. - W Pol-
sce okoto 100 tysiecy osdb rocznie
kwalifikuje si¢ do zalozenia apara-
tu stuchowego; okolo 8-10 tysiecy
znich jest kandydatami do implan-
tow, ktore my dzi$ zatozylismy.*
Pacjentowi wszczepiono im-
planty amerykanskie, ktére nie
maja cze$ci zewnetrznej i sg zakla-
danew catoscido uchasrodkowego.
Dzieki innowacyjnemu systemowi
obiektywnego monitorowania stu-
chu podczas operacji mozliwe bylto
jednoczesne operowanie obojga
uszu. Warto podkresli¢, ze sys-

tem ten zostal opracowany przez
specjalistow z CSK na Banacha.
Umozliwia on juz na poczatku za-
biegu takie ustawienie implantu,
aby byt on optymalnie wykorzy-
stany i dopasowany do potrzeb pa-
cjenta. Pozwala takze natychmiast
oceni¢, czy operacja sie powiodfa.
Jak podkreslajg lekarze, dzigki za-
biegowi pacjent bedzie styszal pra-
wie normalnie.

Zabieg wszczepienia implantow
jest alternatywa dla oséb, ktore nie
mogga korzystac z aparatéw stucho-
wych; moze poméc ludziom z ubyt-
kiem stuchu rzedu nawet 80 dB.

Redakcja ,, MDW”

“Zrédto: www.naukawpolsce.pap.pl
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Z zycia Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego

8 o -lecie Profesora Tadeusza ToHoczki

W lipcu Profesor Tadeusz Toltoczko - wybitny chirurg, Rektor naszej Uczelni w latach
1990-1996 - obchodzil 80. urodziny. Podczas posiedzenia Senatu Akademickiego 27 lipca

uroczyscie §wietowano ten Jubileusz.

Na wstepie dodajmy, ze oka-
zje do powinszowania Jubilatowi
byly dwie: pierwsza - zwigzana
z rocznica 80. urodzin, druga
- z wyr6znieniem Pana Profesora
Orderem Swietego Stanistawa.

Odznaczenie to zostalo usta-
nowione w 1765 roku przez
krola Stanistawa Augusta Ponia-
towskiego, dla uhonorowania ,,lu-
dzi czynigcych dobro”, w uznaniu
cno6t obywatelskich i wybitnych
osiagnie¢. W XVIII wieku bylo
uznawane za drugie co do waz-
nosci wyréznienie w Polsce (po
Orderze Orla Bialego). W 1990
roku uzyskalo charakter mie-
dzynarodowy. Do tej pory order
przyjelo ponad trzy tysiace oso-
bistosci z 30 krajow. Uroczystos¢
wreczenia odznaczenia prof. Ta-
deuszowi Toltoczce odbyta sie
w maju br. w Sali Balowej Patacu
na Wodzie w Lazienkach.

Podczas posiedzenia Se-
natu 27 lipca Rektor prof.
Marek Krawczyk w imieniu
calej Uczelni pogratulowat
prof. Toltoczce otrzyma-
nia orderu oraz zlozyl Jubi-
latowi serdeczne Zyczenia
urodzinowe.

W uroczysto$ci uczestni-
czyli réwniez byli rektorzy
naszego Uniwersytetu inaj-
blizsi wspolpracownicy Pana
Profesora. Jubilat przygoto-
wal specjalnie na t¢ okazje
przemoéwienie, w ktérym po-
dzielit sie wspomnieniami ze

swojej kilkudziesigcioletniej [

pracy w Uczelni.

Tres¢ przemdwienia za-
mieszczamy w catosci na stro-
nach 4-5.

Karolina Gwarek

Redakcja ,, MDW”

JM Rektor prof. Marek Krawczyk wrecza
> Jubilatowi pamigtkowy dyplom

Profesor Tadeusz ToHtoczko urodzit sie 31 lipca 1929 roku. W czasie Il wojny Swiatowej brat
udziat w Powstaniu Warszawskim. Studia na Wydziale Lekarskim Uniwersytetu Warszawskiego
ukonczyt w 1952 roku, doktorat obronit w roku 1963 - na podstawie pracy ,Anatomia chirurgicz-
na przytarczyc i jej znaczenie w taktyce operacyjnego leczenia ich nadczynnosci”, a habilitacje
otrzymat w 1969 roku (za prace ,Rozpoznawanie i leczenie pierwotnej nadczynnosci przytarczyc”).
W roku 1980 zostat profesorem nadzwyczajnym, a w 1991 - zwyczajnym.

Jest autorem prawie 260 opublikowanych prac naukowych, wielu monografii i podrecznikow, w tym
pierwszego w Polsce podrecznika ,Podstawy chirurgii endokrynologicznej”.

Przez 25 lat (1974-1999) kierowat Klinikg Chirurgiczng Il Wydziatu Lekarskiego, nastepnie Klinikg
Chirurgii Naczyn i Transplantologii | Wydziatu Lekarskiego. W latach 1981-1984 byt prorektorem,
a w latach 1990-1996 - rektorem naszej Uczelni.

Jest cztonkiem towarzystw naukowych - polskich i zagranicznych oraz laureatem wielu nagrod
i odznaczen panstwowych i akademickich. Siedmiokrotnie petnit funkcje prezesa Oddziatu War-
szawskiego Towarzystwa Chirurgdw Polskich (1977-1991), w latach 1993-1997 byt sekretarzem
generalnym PTCh. Obecnie wchodzi w sktad m.in. Komitetu Etyki w Nauce przy Prezydium PAN
i Wydziatu Lekarskiego PAU.
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Z zycia Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego

OSMIEL SIE BYC MADRYM!
PRZEMOWIENIE PROFESORA TADEUSZA TOLLOCZKI

Magnificencjo Panie Rektorze,
Pani Kanclerz,

Wysoki Senacie,

Dostojni i Szanowni Goscie!

Otrzymanie od JM Pana Rek-
tora na posiedzeniu Wysokiego
Senatu gratulacji w tak bardzo
uroczystej i artystycznej formie
z okazji mojego osobistego jubi-
leuszu i uhonorowania Orderem
Sw. Stanistawa stanowi dla mnie
wydarzenie zyciowe, bowiem -
uzyje historycznego zwrotu - za-
szczyt to niepospolity.

Wyznam szczerze, ze nie-
$pieszno mi bylo do roli dzisiej-
szego jubilata. Wyznam tez, ze
znajac tempo zycia, nie przewi-
dywalem takiego, tak wzruszaja-
cego i cennego takze i dla mnie
wydarzenia. Jestem wrecz zasko-
czony tak wspanialomys$lnym sto-
sunkiem do mojej osoby. Jestem
zaskoczony - ale nie zdziwiony,
bowiem Pan Rektor dat juz wiele
dowodow i przykladéw na to, ze
tradycje nie tylko szanuje i pie-
legnuje, ale rowniez jg tworzy —
wybierajgc jednak nowoczesnos¢
i postep. A budowanie tradycji to
tworzenie zbiorowej tozsamosci.

Ten osobisty jubileusz 80-
lecia, ktory tak uroczysdcie byt
przez JM Pana Rektora celebro-
wany, zamyka okres 65 lat mej
facznosci z chirurgia, z ktorg to
po raz pierwszy zetknalem sig¢
jako sanitariusz podczas Powsta-
nia Warszawskiego. Wowczas po
przyniesieniu do Szpitala ran-
nego Niemca, ktérego operowal
dr M. Czyzewski, postanowilem
zosta¢ chirurgiem.

Uroczystos$¢ dzisiejsza nie za-
myka natomiast 62-letniej lacz-
no$ci z moja Alma Mater, kiedy
to w 1947 roku po raz pierwszy
w przedostatniej gablocie na
dziedzincu UW zobaczytem swo-

je nazwisko wsrédd przyjetych
na Wydzial Lekarski z ,,nume-
rem albumu” 10.469. Tak wiec
to tu ksztaltowala si¢ moja za-
réwno lekarska, jak i obywatel-
ska osobowos¢, pod opieka iza
przykladem wspaniatych aka-
demickich nauczycieli, sposréd
ktérych wymieni¢ Profesoréw
R. Poplewskiego, T. Butkiewicza
i J. Nielubowicza. Wiele nauczy-
tem sie tez od moich wspoltpra-
cownikow. Nie moge pomingc
moich wspaniatych angielskich
nauczycieli Maxa Sandersona
i Milesa Hardie - oksfordczykdw,
do ktérych skierowany zostalem
przez Uczelni¢. To oni dodat-
kowo uczyli mnie wiary w sie-
bie iwiary w warto$¢ wilasnych
mys$li - co moim zdaniem jest
w polskim systemie edukacji, od
szkoly powszechnej poczynajac,
niedoceniane.

Dlatego niegdy$ w luznej roz-
mowie zaproszonych przez Pana
Rektora Prof. Janusza Piekar-
czyka osob, wéréd wielu innych
cennych propozycji, zapropo-
nowalem  umieszczenie nad
emblematem Szkoly w tej Sali
Senatu sentencji: ,Sapere Aude”
(O$miel si¢ by¢ madrym). Krél
Stanistaw August odznaczyt Me-
dalem z maksymg ,,Sapere Auso”
wiele wybitnych osobistosci,
a w tym Stanistawa Konarskiego,
za jego odwage w reformowa-
niu szkolnictwa, pomimo oporu
$rodowisk zwigzanych z eduka-
cja narodowy. Ilez to cennych,
anawet bezcennych wnioskow
i pomystow nie zostalo wypowie-
dzianych z powodu nie$miatosci
lub obawy przed wys$mianiem
badz zdeprecjonowaniem przez
utytulowane nawet osoby.

Wszelkie okragle jubileusze sa
konsekwencja ukladu dziesigtne-
go. Gdybysmy mieli uklad pigt-

kowy, to ja dzi$ mialbym 160 lat.
W ukladzie dziesietnym czuje sie
jednak lepiej.

Mowi sie, ze staro$¢ to okres
zniw. Ja jednak mysle, ze od-
zwierciedla raczej stan zboza
po mldcce. Pamietajmy jednak,
ze osiemdziesiecioletni Platon
najpigkniejsze rzeczy stworzyt
u schytku zycia. Pamietajmy row-
niez, ze mtodzi i dojrzali $wietnie
znajg wszelkie Zzyciowe reguly
i zasady, ale seniorzy znajg do tego
réwniez i wyjatki.

Kiedy bytem mlody, myslatem,
ze zycie jest przyjemnoscia, po-
tem, ze jest obowigzkiem, potem
— Ze obowiazek jest przyjemno-
$cig. A teraz... ,Nulla pars vitae
vacat officio” — mawiali starozytni
Rzymianie - ,Zadna cze$¢ zycia
nie jest wolna od obowigzku”. To-
tez na obecnym etapie zycia obo-
wigzkiem moim jest przekazywac
wartos$ci ,oporne na czas”. Wérdd
tych wartosci jest tradycja i etos,
a madro$¢ wynikajaca z tradycji
polega miedzy innymi réwniez
na wzbogacaniu tej tradycji.

Przez cale zycie §wiadomy by-
tem, ze ,,Sadzac drzewa, nie wie-
my, czy doczekamy ich rozkwitu”,
a tym bardziej owocowania. Do-
razne zyski i sukcesy na ogol nie
sa wiekopomnymi czy wieczno-
trwalymi osiggnieciami. Dzi$ oce-
niam, ze mam wielkie szczescie,
patrzac na dynamiczny rozwdj
Uczelni, a réwnoczednie realne
perspektywy, plany i zamierzenia
na przysztos¢ i szczerze ,raduje
sie serce moje i raduje si¢ dusza’,
ze uprzednio ,,posadzone drzewa”
juz bardzo intensywnie rozkwitly
i pojawily sie pierwsze zalgzki
obfitych i wartosciowych plonow.
Ciesze sig, ze tok mego rektor-
skiego myslenia przekroczyl moja
kadencje i wybiegl co najmniej
o0 jedng generacje naprzod.
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Z zycia Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego

Dlatego powtérze mysl wypo-
wiedziang na inauguracji roku
akademickiego 1995/96, rozpo-
czynajacego ostatni rok mojej
kadencji:

Myjsle, ze w przysztosci spotecz-
nos¢ akademicka - a ta dzisiejsza
mialem réowniez na mysli - ...da-
ruje mi nie zawsze optymalny po-
dzial niewystarczajgcych srodkéw
finansowych, ale pewny jestem,
ze nie darowataby mi braku sku-
tecznosci w odzyskaniu terenow
Pola Mokotowskiego. Dzis w tym
miejscu statyby gmachy Centrum
Handlu ze Wschodem, ktérych
plany budowy byly juz gotowe.

Rywali mieli§my poteznych,
facznie z pracownikami Urzedu
Premiera. Moj argument, ze za-
miast miasteczka akademickiego
pozostanie tylko kikut Centralne-
go Szpitala, dla wielu urzednikéw
i decydentéw najwyzszego nawet
szczebla nie byl przekonywajacy.

Wiele o0s6b przyczynito sie
do sukcesu. Wymieni¢ tu musze
nazwiska P. Dyr. Zbikowskiego,
Dlugosza i Pana Prof. Skulskiego
z Wydziatu Farmacji jako Radne-
go, oraz P. Posta Zelazowskiego,
ktory organizowal nam spotka-
nia z Przewodniczacymi Klubéw
Poselskich. Z wielkim zrozumie-
niem i zyczliwoscig spotkalismy
si¢ wowczas zwlaszcza ze strony
przewodniczacego Klubu Posel-
skiego Aleksandra Kwasniewskie-
go iTadeusza Chrzanowskiego.
Swiadomy bylem, ze przegrana
stwarzala sytuacje nieodwracal-
ng. Jako Przewodniczacy Rady
ds. Ochrony Zdrowia przy Prezy-
dencie Lechu Walesie uzyskatem
znaczace wsparcie min. Andrzeja
Zakrzewskiego — Szefa Kancelarii
Prezydenta.

W odniesieniu do organizacji
Studium Anglojezycznego sytu-
acja byla réwniez trudna, ale nie
nieodwracalna, zawsze bowiem
istniala mozliwo$¢ zorganizowa-
nia Studium w kolejnej kadencji
rektorskiej. Przyciszonym glo-
sem dodam jednak, ze podczas

dyskusji Czlonkowie Wysokiego
Senatu wcale w tej sprawie nie
byli jednomyslni. Dlatego na
moja wlasng odpowiedzialno$¢
rozpoczalem dzialania organi-
zacyjne. Bez aktywnej pomocy
Pana Prof. Wojciecha Sawickiego
nie bylbym w stanie tego pierw-
szego w Polsce pelnoprogramo-
wego Anglojezycznego Studium
Lekarskiego zorganizowa¢. Aka-
demia w Poznaniu przygotowata
czteroletnie Studium dla studen-
tow z USA po college’ach. Prze-
konany jestem, ze moja rados¢
i satysfakcja ~ z dynamicznego
rozwoju tej jednostki znajduje
uzasadnienie ize znajdzie réw-
niez zrozumienie.

Oczywistoscig jest, ze w zyciu
Uczelni ujawniajgce si¢ problemy
nie ograniczaly si¢ do powyzej
przedstawionych. Oczywistoscig
tez jest, Ze wszyscy rektorzy wraz
z calg akademicka spolecznosciag
zaréwno sprzed, jak i po mojej
kadencji borykali si¢ z wieloma
problemami i ze zasadzili wiele
drzew, ktore juz albo wkrétce za-
kwitng i zaowocuja. Jako cztonek
naszej akademickiej Wspdlnoty
skladam Im szczere wyrazy uzna-
nia i podziekowania, zwlaszcza ze
bardzo dobrzeirozumiem, iznam
klopoty, z jakimi si¢ zmagali.

Porusze jeszcze jeden pro-
blem. Jestem bowiem zaréwno
swiadkiem, jak i uczestnikiem
zycia wcalej poprzedniej epo-
ce od czasu zakonczenia woj-
ny. W panstwie z ,wiodaca rola
partii” do czasu transformacji
polityczne zmiany pogody nie
wiazaly si¢ z polityczng zmiang
klimatu. Byly okresy dokuczli-
wych mrozéw, podczas ktérych
Akademia Medyczna przybierata
znamiona politycznej - z poli-
tycznie determinowanymi decy-
zjami kadrowymi.

Wszyscy doskonale wiedzieli,
na czym polegaja ograniczenia
w zawodowej karierze, a réwniez
i na czym polega doping w przy-
spieszonym wchodzeniu na coraz

to wyzsze szczeble kariery zawo-
dowej,administracyjnej, politycz-
nej, a w konsekwencji réwniez
akademickiej i naukowe;j.

W okresie, w ktérym zde-
cydowalem si¢ kandydowa¢ na
stanowisko rektora, sytuacja poli-
tyczna w panstwie byta chwiejna,
bo jedni jeszcze wladzy w kraju
catkowicie nie oddali, a drudzy
jej jeszcze calkowicie nie przejeli.
Jako kandydat bezpartyjny o pel-
nej suwerennosci myslenia iro-
zumowania, nie mogtem liczy¢
na poparcie zadnej ze stron.

Niedawno podczas nieoficjal-
nej czesci oficjalnego spotkania
Pan Prof. Grzegorz Opolski przy-
pomnial mi w prywatnej rozmo-
wie, ze przed laty w wyborach
rektorskich podczas prezentacji
kandydatéw wyrazilem naste-
pujaco swoje stanowisko: ,,Mnie
kolor kota nie obchodzi. Chce
tylko, zeby lapal myszy”. Mysle,
ze moje poglady ipostawa zaj-
mowana w sprawach kadrowych
byly przekonywajace. Dzi$§ je-
stem wielce usatysfakcjonowa-
ny, ze reprezentujac wowczas to
swoje stanowisko w tej sprawie,
wyczulem i realizowalem ,ducha
czasu’, ktory dla Cztonkéw obec-
nego Wysokiego Senatu jest juz
normalnoscia.

Na zakonczenie pragne po-
dziekowac chérowi za tak piekne
muzyczne interludium w dzisiej-
szej uroczystosci. Piekna har-
monia, melodyjnos¢ utworéw
i nadane tym utworom tempo ,,vi-
vace” odzwierciedlajg harmonijny
rozwo6j Uczelni, wlasnie w tempie
»vivace”.

Przedstawiane przez JM Pana
Rektora plany dalszego rozwoju
Uczelni s3 imponujgce. Dyna-
miczne dziatania Wtadz Uczelni,
jak i calej spolecznosci sa gwa-
rantem ich realizacji. Dlatego
Panu Rektorowi, Pani Kanclerz,
Wysokiemu Senatowi, Uczelni
zycze, aby z okresu tej kadencji
Wiadz pochodzil przyszly polski
laureat nagrody Nobla.
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MIEDZYNARODOWE SYMPOZJUM
Attention: New Professionalism and Health Education

W dniach 18-19 czerwca w En-
schede w Holandii odbylo si¢
Miedzynarodowe Sympozjum
»Attention - New Professio-
nalism and Health Education”,
zorganizowane przez School
of Health Uniwersytetu Saxion
z okazji pieciolecia tej duzej,
holenderskiej wyzszej uczelni.

W nowoczesnym budynku
Uniwersytetu Saxion spotkato sie
okolo 150 uczestnikéw sympo-
zjum, reprezentujacych kilkana-
$cie krajow Europy i $wiata, w tym
tak odlegle, jak Surinam czy Re-
publika Potudniowej Afryki. Poza
najliczniejsza grupa przedstawi-
cieli z osrodkéw ksztalcacych fi-
zjoterapeutoéw reprezentowali oni
réwniez inne kierunki zwigzane
z naukami o zdrowiu: pielegniar-
stwo, podologie oraz zdrowie
publiczne. W konferencji uczest-
niczyly réwniez osoby zwigzane
z badaniami naukowymi z zakre-
su ksztalcenia w szkotach wyz-
szych i pedagodzy. Nie zabraklo
tez przedstawicieli wladz uczelni
decydujacych o organizacji na-
uczania fizjoterapii w poszczegol-
nych krajach.

Kongres byl doskonalg okazja
do wymiany doswiadczen na te-
mat wielu zagadnien zwigzanych
z ksztalceniem ww. specjalistow,
w tym przede wszystkim fizjotera-
peutéow. Gléwnymi tematami dys-
kusji byly zagadnienia dotyczace
ksztaltowania ich nowych rél za-
wodowych w $wietle ewoluujacej
obecnie relacji pacjent - czlonek
zespolu terapeutycznego.

Sympozjum otworzyl Dziekan
School of Health, wygtaszajac wy-
ktad inauguracyjny na temat aktu-
alnych tendencji w ksztaltowaniu
miedzynarodowej opieki zdrowot-
nej (Trends in International Health

Care). W swym wystapieniu poto-
zyt szczegdlny nacisk na znaczenie
jakosci wspotpracy miedzy czton-
kami zespolu terapeutycznego
dla optymalizacji procesu lecze-
nia. Stanowilo ono jednocze$nie
wstep do zaje¢ warsztatowych od-
bywajacych si¢ juz w mniejszych
grupach oséb zainteresowanych
ksztalceniem na poszczegolnych
kierunkach studiow: fizjoterapii,
pielegniarstwie, podologii, czy tez
zdrowiu publicznym. Pierwsze
spotkanie warsztatowe poswieco-
ne edukacji fizjoterapeutéow doty-
czylo ksztaltowania ich nowej roli
zawodowe;j.

Celem warsztatéw, w ktorych
udziat wzigli przedstawiciele roz-
nych panstw, byta wspolna analiza
trendéw wptywajacych na organi-
zacje ksztalcenia fizjoterapeutow
w poszczegolnych krajach. Mimo
znacznych réznic  kulturowych
i systemowych w sposobie orga-
nizacji ksztalcenia, odnaleziono
wiele wspdlnych obszaréw oraz
potrzeb dokonywania zmian,
ktére podniostyby jego jakosc.
Jesli chodzi o problemy charak-
teryzujace polski system edukacji
fizjoterapeutéw, to szczegdlnie
zaskakujaca dla przedstawicieli
innych krajow byta liczba obecnie
ksztalconych w naszym kraju stu-
dentéw. Duze zdumienie budzit
rowniez brak odrebnej ustawy
o wykonywaniu zawodu fizjo-
terapeuty, w wigkszosci krajow
europejskich jest to bowiem tzw.
zawod regulowany. W samych
warsztatach wazne bylo tez to, ze
ich forma pozwalala na integracje
uczestnikow spotkania (np. dele-
gacja polska pracowata wspolnie
z delegacja Surinamu). W tym
samym czasie odbywaly sie réw-
niez warsztaty w zakresie innych
ww. specjalnosci. Podczas wspdl-
nego lunchu (w trakcie ktérego

serwowano holenderskie potrawy
narodowe) zywo dyskutowano
omawiane na zajeciach problemy.

W godzinach popotudniowych
kontynuowano spotkania warsz-
tatowe, w ramach ktérych podjeto
proby stworzenia ram ksztalcenia
fizjoterapeutéw, dostosowanych
do realiow, mozliwosci i potrzeb
réznych krajow. Wypracowano
jednoczesnie kilka uniwersal-
nych, wspoélnych dla wszystkich
tzw. ,,dobrych praktyk w obszarze
ksztalcenia fizjoterapeutow”.

Po zakonczeniu pierwszego,
pracowitego dnia obrad wziglismy
udzial w uroczystosci wreczenia
dyploméw przedstawicielom mie-
dzynarodowej grupy studentéw
konczacych w Saxion ksztalcenie
na kierunku fizjoterapia. Bylo to
okazja do wielu ciekawych rozméw
zarowno ze studentami, jak i ich
wykladowcami. Po tym spotkaniu
zwiedziliSmy z przemilym prze-
wodnikiem historyczne centrum
Enschede, o ktérym ustyszelismy
wiele ciekawych opowiesci. Wie-
cz6r zakonczylismy na rozmowach
w kawiarni na rynku tego urocze-
go miasta.

Drugi dzien obrad poswigcony
byl specyfice ksztalcenia klinicz-
nego fizjoterapeutéw. Rozpoczat
sie od wyktadu Hanka Hoekmana
- Koordynatora Ksztalcenia Kli-
nicznego na kierunku fizjoterapia
Saxion University, ktéry podkre-
slal, ze to wlasnie ksztalcenie fi-
zjoterapeutow w zakresie nauk
klinicznych ma decydujacy wptyw
na odnajdywanie przez nich wia-
snej drogi zawodowej, zgodnej
ze szczegolowymi, rzeczywistymi
zainteresowaniami. Zwrocil row-
niez uwage na fakt, jak istotne
jest dobre ksztalcenie kliniczne
dla ksztaltowania prawidtowych
postaw zawodowych przyszlych
fizjoterapeutow.
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W godzinach popotudniowych
drugiego dnia Sympozjum pisza-
cy te sfowa mogli na zaproszenie
Hanka Hoekmana, ktory byl na-
szym przewodnikiem, obejrze¢
pomieszczenia Wydzialu Fizjote-
rapii. Zwiedziliémy nowoczesne,
estetyczne i funkcjonalne sale
dydaktyczne oraz pracownie spe-
cjalistyczne: kinezyterapii, fizy-
koterapii i masazu. Byly one ku
naszemu zaskoczeniu zbudowane
na planie kwiatu tulipana - sym-
bolu Holandii. Moglismy si¢ row-
niez przyjrze¢ z bliska codziennej
uczelnianej rzeczywistosci... bo
przeciez, podczas gdy w polskich
uczelniach juz na dobre trwala
sesja egzaminacyjna, studenci Sa-
xion University mieli przed soba
jeszcze caly diugi miesigc nauki
oraz egzamindéw koncowych! Au-
torzy niniejszego sprawozdania
skorzystali z doskonatej okazji za-
poznania si¢ z warunkami ksztal-
cenia studentéw ,od kuchni’
niestety znacznie nowocze$niej-
szej i stwarzajacej bez poréwnania
lepsze warunki dla edukacji przy-
szlych fizjoterapeutéw niz nasza
obecna.

Na odbywajacym sie w sto-
necznym Enschede spotkaniu
przedstawiciele naszego kraju re-
prezentowali trzy uczelnie wyzsze:
Akademi¢ Wychowania Fizyczne-
go w Krakowie (mgr Jadwiga Laso-
ta), Wyzsza Szkote Administracji
z Bielska Bialej (Dziekan Wydziatu
Fizjoterapii — dr Maciej Plaszewski
oraz mgr Jacek Starzynski), War-
szawski Uniwersytet Medyczny
(mgr Joanna Gotlib z Zakfadu
Dydaktyki i Efektow Ksztalcenia
Wydziatu Nauki o Zdrowiu, dr Da-
riusz Bialoszewski - Kierownik
Zakladu Rehabilitacji Oddzialu
Fizjoterapii II Wydzialu Lekar-
skiego). Sklad polskiej delegacji
odzwierciedlal obecng sytuacje
organizacji systemu ksztalcenia
fizjoterapeutéw w naszym kraju.
Reprezentowala ona bowiem trzy
typy uczelni: medyczng, sportowa
i szkole niepubliczng.

Polska reprezentacja przed gtowng siedzibg School of Health Saxion Univer-

sity (stojg od lewej: dr Dariusz Biatoszewski, mgr Jadwiga Lasota, mgr Joan-

na Gotlib oraz mgr Jacek Starzyriski)

Gloéwnym celem wizyty polskiej
delegacji w Enschede byta prezenta-
cja wynikow oraz upowszechnienie
prowadzonego od 2006 r. na War-
szawskim Uniwersytecie Medycz-
nym Miedzynarodowego Projektu
Badawczego ,Wplyw cykli ksztal-
cenia studentéw fizjoterapii na
ksztaltowanie sie ich postaw zawo-
dowych”. Projekt jest realizowany
pod Honorowym Patronatem prof.
dr hab. Stawomira Majewskiego -
Prorektora ds. Nauki i Wspdtpracy
z Zagranicg, a szczegoly dotyczace
jego zalozen znalez¢ mozna na ofi-
cjalnej stronie internetowej projek-
tu: www.wum.edu.pl/mpb.

Podczas spotkania w Enschede
zaprezentowano plakat Familiari-
ty with career possibilities among
first-year physiotherapy students
from different countries of the
world. Stanowil on podsumowa-
nie wynikéw I etapu miedzyna-
rodowych badan prowadzonych
w ramach Projektu, a autorami
doniesienia byli autorzy niniej-
szego sprawozdania: dr Dariusz
Biatoszewski (Kierownik Projek-
tu) i mgr Joanna Gotlib (Gléwny
Wykonawca) oraz dr Janusz Sier-
dzinski (Glowny Statystyk).

W prezentowanej pracy przed-
stawiono podobienstwa i rozni-

ce w systemach ksztalcenia oraz
sytuacji dotyczacej zatrudniania
fizjoterapeutéw w rdéznych pan-
stwach Europy i $wiata, biorgcych
udzial w badaniach. Celem pracy
byto poréwnanie sposobu po-
strzegania zawodu fizjoterapeuty
przez studentéw I roku studiow
zréznych krajéow oraz poréwna-
nie wiedzy o mozliwosci podej-
mowania pracy zawodzie.

W badaniach wzielo udziat
2763 studentow z 7 panstw: Czech
(120 studentow), Wielkiej Bryta-
nii (10), Lotwy (22), Malty (15),
Nowej Zelandii (96) i Hiszpanii
(253). Badani studenci reprezen-
towali 34 uniwersytety. Polscy
studenci stanowili zdecydowana
wigkszos¢ badanej grupy - 2247
0s0b z 25 polskich uczelni.

Prezentowany material wzbu-
dzit zywe zainteresowanie uczest-
nikéw Sympozjum. Dyskusje na
temat wynikéw okazaly sie dosko-
nalg okazja do kolejnej wymia-
ny doswiadczen i uwag na temat
ksztalcenia fizjoterapeutow w wie-
lu krajach Europy i $§wiata.

Wszystkie osoby, z ktory-
mi mieli§my okazje rozmawia,
zgodnie twierdzily, ze w procesie
ksztalcenia fizjoterapeutéw nie-
zwykle wazne jest ksztaltowanie
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prawidlowych relacji z innymi
czlonkami zespolu terapeutycz-
nego. Dotyczy to szczegolnie kon-
taktow zawodowych z lekarzami
i pielegniarkami. Efektywna
wspolpraca jest bowiem warun-
kiem zapewnienia wysokiej ja-
kosci leczenia pacjentow. Jest
to szczegolnie wazne w krajach,
w ktorych ksztalcenie w obszarze
fizjoterapii oferowane jest przez
rézne uczelnie, nie tylko o profilu
medycznym. Zdumienie uczestni-
kéw Sympozjum wzbudzity wyni-
ki, zgodnie z ktérymi znajomos¢
przysztych mozliwosci  zatrud-
nienia w zawodzie nie wplywata
na decyzje studentéw o podjeciu
studiéw na kierunku fizjoterapia.
Nie dziwig natomiast juz tak po-
wszechnie opinie studentéw, kto-
rzy twierdza, ze w innych krajach
tatwiej niz we wlasnym znalez¢é
prace w zawodzie fizjoterapeuty.
Zywe dyskusje wywotaly oczywi-
$cie podane przez nas zaskakuja-
ce dane dotyczace liczby polskich
szkél  (obecnie - ponad 150)
ksztalcacych okoto 15 tys. (!) stu-
dent6w fizjoterapii rocznie.
Wyniki naszej pracy zacheci-
ly réwniez przedstawicieli kilku
zagranicznych uczelni do uczest-

nictwa w Projekcie celem prze-
prowadzenia wspolnych badan
i miedzynarodowych analiz po-
rownawczych postaw zawodo-
wych studentdw fizjoterapii.
Efekty prowadzonych w ra-
mach Projektu Migdzynarodowe-
go badan przerosly oczekiwania
tworcow. Przekroczyt on bowiem
aspekt wylacznie naukowy oraz
wymiar praktyczny i zaczal inte-
growac polskie $rodowiska aka-
demickie ksztalcace przysztych
fizjoterapeutow. Przez wiele lat
uczelnie medyczne i sportowe, za-
angazowane dotychczas w proces
ksztalcenia fizjoterapeutéw, nie
mogly znalez¢ wspolnego jezyka
i nici porozumienia. Moze teraz,
po czesci wlasnie dzieki udzialowi
w Miedzynarodowym Projekcie
Badawczym, przelamig zlg passe
i zaczng konstruktywnie ze soba
wspolpracowacd. Juz po raz drugi,
po pierwszym udanym spotka-
niu w Sztokholmie, ktére odbylo
sie we wrzesniu ubieglego roku,
przedstawiciele uczelni o réznych
profilach spotkali sie ponownie
w przyjacielskiej atmosferze, aby
dyskutowa¢ podczas spotkan for-
malnych, jak i nieformalnych.
Kolejne spotkania z pewnoscia

przed nami - lecz czy jest szansa,
zebysmy spotkali si¢ w atmosferze
akceptacji i wzajemnego zrozu-
mienia tym razem juz w Polsce?
Czas pokaze...

Podsumowujac, chcemy pod-
kresli¢, ze spotkanie w Enschede,
poza znakomitg i niebanalng or-
ganizacja, pozostawilo w pamie-
ci réwniez niezwykla atmosfere
otwarto$ci przyjaznych Holen-
drow, ktdérzy szeroko otworzyli
przed nami drzwi swojego Uni-
wersytetu, pokazujac uczelnie
réwniez ,,od kuchni”

Mamy nadzieje, ze zawarte
nowe, miedzynarodowe przyjaznie
zaowocuja juz niedlugo wspolny-
mi projektami naukowymi, a no-
we kontakty krajowe przyczyniag
sie do wypracowania wspolnych
stanowisk dotyczacych podno-
szenia jakosci ksztalcenia rodzi-
mych fizjoterapeutdw... oby tylko
nie ,na eksport’, na przyktad do
Holandii!

Joanna Gotlib
Zaktad Dydaktyki
i Efektéw Ksztatcenia WNoZ

Dariusz Bialoszewski
Zaktad Rehabilitacji
Oddziatu Fizjoterapii I WL

Warszawski Uniwersytet Medyczny

na 13. Pikniku

Polskiego Radia i Centrum Nauki Kopernik

Od 13 juz lat, zawsze tuz
przed wakacjami odbywa sie
w Warszawie na Rynku Nowe-
go Miasta iPodzamczu nie-
zwykle interesujaca impreza
popularnonaukowa. Jako jedna
z najwiekszych takich imprez
w Europie $ciggnela w tym roku
wystawcow z 22 krajow swiata.

A wystawcami byly, jak za-
wsze, instytucje naukowe iba-
dawcze, muzea, fundacje zwig-

zane z nauka oraz kota naukowe,
ktore prezentowaly swoje osig-
gniecia iodstanialy kulisy swej
codziennej pracy. W nawigzaniu
do ogloszenia przez ONZ roku
2009 Miedzynarodowym Rokiem
Astronomii, mysl przewodnia
13. edycji Pikniku Naukowego
stanowito hasto ,Nauka wsrod
gwiazd”. Program Pikniku byt wy-
petniony fascynujacymi ekspery-
mentami, pokazami niezwyklych
wynalazkow $wiata i najnowszych

osiggnie¢ nauki. Organizatorami
tego przedsiewziecia byli, tak jak
w poprzednich latach, Polskie Ra-
dio i Centrum Nauki Kopernik.

Podczas tegorocznej, 13. edy-
¢ji Pikniku Naukowego War-
szawski Uniwersytet Medyczny
reprezentowaly: Studenckie Koto
Naukowe DiagMed dzialajace
przy Oddziale Analityki Medycz-
nej oraz Studenckie Kolo Na-
ukowe przy I Katedrze i Klinice
Kardiologii.
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SKN przy I Katedrze i Kli-
nice Kardiologii, ktore debiu-
towalo wtym roku na Pikniku
Naukowym, rzetelnie przygoto-
walo sie do swoich prezentacji.
Wielka atrakcja staly si¢ pokazy
automatycznych zewnetrznych
defibrylatoréw, podczas ktorych
zainteresowani mogli si¢ prze-
kona¢ o ich uzyteczno$ci w na-
glych sytuacjach - czesto ratuja
one zycie osobom z naglym za-
trzymaniem krazenia. Kolejny-
mi ciekawymi pokazami byly:
prezentacja  elektrostymulacji
oraz zestawu do krazenia poza-
ustrojowego. Dociekliwi Pikni-
kowicze zadawali wiele pytan
zwigzanych z prezentacjami.
Nie byty to jednak banalne py-
tania, ale dotyczace m.in. moz-
liwosci wykorzystania zestawu
do krazenia pozaustrojowego
w kardiochirurgii. Swiadczy to
o duzym zainteresowaniu spote-
czenstwa takimi zagadnieniami
i o potrzebie tego typu spotkan
popularnonaukowych.

Studenckie Koto Naukowe
DiagMed juz po raz trzeci ak-
tywnie uczestniczylo w Pikni-
ku, prezentujac bogaty program

naukowy pt. ,Nowe Gwiazdy
Analityki Medycznej”. Zgodnie
z doswiadczeniem poprzednich
lat, SKN DiagMed przygotowalo
pokazy i prezentacje, obejmuja-
ce rézne dziedziny diagnostyki
laboratoryjnej wraz z jej prak-
tycznymi aspektami. Pikniko-
wicze mogli nie tylko ogladac te
prezentacje, ale takze bra¢ w nich
aktywny udzial.

Szeroka game pokazéw zdo-

minowalo stanowisko zwracaja- |
ce uwage na ryzyko zagrozenia [
chorobami cywilizacyjnymi. Jed- |4

nym z takich zagrozen jest ze-
spot metaboliczny. Piknikowicze
mogli dowiedzie¢ si¢ wiele o tym
zespole oraz mieli mozliwos¢
zbadania niektorych z jego czyn-
nikéw: pomiarow BMI, obwodu
ciala, ci$nienia krwi, przygodnej
glikemii i cholesterolu catkowi-
tego mierzonych w kropli krwi.
W wykonywaniu badan w kie-
runku oceny ryzyka zagrozenia
zespolem metabolicznym bra-
li udzial studenci obydwu kot
naukowych.

Podczas tegorocznego Pikniku
SKN DiagMed zwrécilo uwage na
problem naduzywania alkoholu,

.

. ey W

Analityki Medycznej”

SKN DiagMed przygotowato w tym roku program pod nazwg ,,Nowe gwiazdy

Co roku atrakcje Pikniku przyciggajg
malych i duzych ,badaczy’...

ktéry prowadzi do uzaleznienia
biologicznego oraz jest powazna
przyczyna wielu schorzen. Przy-
gotowano i prezentowano szyb-
kie, jakosciowe testy oceniajace
poziom alkoholu w §linie, a zain-
teresowani mogli sami wykona¢
te oznaczenia.

Duzym zainteresowaniem cie-
szyla si¢ ocena mikroskopowa
rozmazow krwi ludzkiej i zwierze-
cej. Zwiedzajacy mogli zobaczy¢
pod mikroskopem stereoskopo-
wym, pod okiem studentéw ana-
lityki medycznej, jak wygladaja
rézne typy krwinek prawidtowych
i nieprawidlowych, sugerujace
mozliwo$¢ ujawnienia sie roz-
maitych zaburzen hematologicz-
nych. Dociekliwi poréwnywali
obrazy krwinek spod mikroskopu
z krwinkami przedstawionymi na
licznych plakatach i widocznymi
podczas hematologicznych pro-
jekcji multimedialnych, wyswie-
tlanych w namiocie DiagMed-u.

Mikroskop to nieodzowne na-
rzedzie pracy analityka. Studenci
analityki medycznej przygotowa-
li pokazy podstawowych drobno-
ustrojow czlowieka, prezentacje
kolonii na réznych podiozach,
a takze przyklady utrwalonych
preparatow ludzkich pasozytow.
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Wyglad tych ostatnich, ktdre
moga by¢ grozne, a nawet przy-
czynia¢ si¢ do rozwoju zakazen,
sklanial do wielu dyskusji. A tym
bardziej wowczas, gdy ogladano
tasiemca nieuzbrojonego w for-
mie utrwalonej.

Tradycyjnym punktem pro-
gramu analityki medycznej sa
zagadnienia biologii moleku-
larnej. Pokazy modeli struktur
kwaséw nukleinowych: DNA,
RNA, wiruséw, budza wiele py-
tan, zadawanych nie tylko przez
mlodziez i dzieci. Pokazy tego
typu ciesza si¢ zawsze duzym
zainteresowaniem.

W  warunkach plenerowych
mozliwosci laboratorium kry-
minalistycznego s3 ograniczo-
ne. Nie przeszkodzito to jednak
W zaprezentowaniu zainteresowa-
nym podstawowych metod po-
stepowania kryminalistycznego
w miejscu przestepstwa, takich
jak metody daktyloskopowe czy
traseologiczne.

Daktyloskopia identyfikuje na
podstawie odbitki wzoru linii pa-
pilarnych dloni pozostawianych
na miejscu zdarzenia. Badanie
i poréwnywanie $ladow prze-

mieszczania sie cztowieka pieszo
(wzory-odlewy spodéw obuwia)
oraz przy uzyciu $rodkéw trans-
portu jest okreslane pojeciem
traseologii. W tym przypadku
to najczesciej dzieci i mlodziez
byly zainteresowane wykona-
niem wilasnych odlewow spodow
obuwia, ktére chetnie zabieraly
ze soba.

Namiot analityki medycz-
nej przygotowal réwniez sporo

atrakcji dla mlodziezy szkolnej |

z zakresu chemii analitycznej.
Nalezaly do nich m.in. efektow-
ne pokazy spalania w ptomieniu
réznych rodzajow soli metali.
Roéznorodnos¢ barw plomie-
nia budzila emocje oraz liczne
komentarze; a na jej podsta-
wie zainteresowani mogli row-
niez okresla¢ sklad spalanych
zwigzkow.

Na koniec warto zwréci¢ uwa-
ge na fakt, Ze wszystkie pokazy
w namiocie analityki medycznej
byty wzbogacone w rzetelnie przy-
gotowane ulotki informacyjne,
zawierajace podstawowe wiado-
mosci zwigzane z przedstawiany-
mi zagadnieniami. Piknikowicze
chetnie zabierali ulotki ze soba

oD

ol |

mogli znalez¢ wiedze ,w piguice”

Na przygotowanych przez studentow WUM ulotkach uczestnicy Pikniku

Laboratorium kryminologiczne SKN
DiagMed cieszylo si¢ jak zwykle duzg
popularnoscig

i miejmy nadzieje, ze w zaciszu
domowym beda one odpowiednia
lektura, poglebiajaca wiedze na
przyblizane im tematy.
Wszystkie pokazy i prezen-
tacje tegorocznego Pikniku
Naukowego zostaly ocenione
bardzo wysoko. Najnowsze osig-
gniecia nauki, fascynujace eks-
perymenty, czesto interaktywne
eksponaty zréznych dziedzin
wiedzy zostaly przedstawione
w sposob ciekawy, zrozumia-
ly, barwny i atrakcyjny. Osoby
uczestniczagce w 13. Pikniku
Naukowym w Warszawie wie-
lokrotnie podkreslaty, ze taka
forma imprez popularnonauko-
wych jest szalenie interesujacg
i moze by¢ naprawde fascynu-
jaca naukowsa przygoda zaréw-
no dla najmlodszych, jak i dla
0sob starszych. A ponadto jest
to jedna z najlepszych form pro-
pagowania wiedzy popularno-
naukowej w spoteczenstwie.

dr Grazyna Sygitowicz
Katedra i Zaktad Biochemii
i Chemii Klinicznej
Warszawski Uniwersytet
Medyczny
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Przez Zabawe do Wiedzy
FESTIWAL W KOREI Z UDZIALEM PRACOWNIKOW WUM

-

Welcome to Korea/

Medical University of Warsaw

Joanna Celinsky

Katarzyna Paradowska ,,. _

Katarzyna zawada
Marta Jamroz

Zespot Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego podczas powitania na lot-
nisku w Seulu

Kilka faktow

Pierwszy Festiwal Nauki w Ko-
rei odbyt sie w roku 1997 ico
roku wydarzenie to zyskuje na
popularnosci. Koreanczycy mo-
wig, ze to ludzie sg ich podsta-
wowym ,zasobem naturalnym’,
dlatego szczegdlny nacisk ktada
na wyksztalcenie i nie szczedza
pieniedzy, by je osiagnaé. FN od-
wiedzajg zaréwno dzieci, jak i stu-
denci, nauczyciele czy naukowcy.
Trwa on 6 dni, a kazdego z nich
hale wystawowg odwiedza 30-40
tysiecy oséb — w tym roku bylo
ich facznie 205.549 (!). Wstep na
Festiwal, podobnie jak w Polsce,
jest bezptatny.

W roku 2009 do dyspozy-
¢ji uczestnikéw oddanych bylo
470 stanowisk 204 organizacji

(muzedw, uczelni, szkol, instytu-
tow naukowych), w tym 13 sto-
isk miedzynarodowych. Mozna
byto na nich nie tylko zobaczy¢
najnowsze osiagniecia technolo-
giczne i naukowe czy wystucha¢
ciekawych wykladow, ale takze,
wykonujac samodzielnie wie-
le eksperymentéw, doswiadczy¢
przyjemnosci bycia naukowcem
na wlasnej skorze.

Klimat FN w Korei

Festiwal Nauki w Korei to wy-
darzenie zorganizowane z duzym
rozmachem i cieszace si¢ wielkim
zainteresowaniem dzieci, mtodzie-
zy i dorosltych. Juz poét godziny
przed otwarciem wystawy u wej-
$cia ustawiala si¢ dluga kolejka
oczekujacych, ktérzy punktualnie

»Fun comes first, knowledge
comes naturally”" (przez zaba-
we do wiedzy) - to haslo przy-
$wiecajace organizatorom 13.
Festiwalu Nauki (FN) w Ko-
rei. W tym roku odbyl sie on
w dniach 4-9 sierpnia w hali wy-
stawowej Kintex w Ilsan, nieda-
leko Seulu. Wéréd naukowcow
zaproszonych do wspéltwo-
rzenia tego niezwyklego wyda-
rzenia znalezli si¢ pracownicy
Warszawskiego Uniwersytetu
Medycznego z Zakladu Chemii
Fizycznej Wydzialu Farmaceu-
tycznego: Katarzyna Zawada,
Katarzyna Paradowska, Joanna
Celinska oraz Marta Jamroz.

0 10. wbiegali na teren hali, by stu-
cha¢ wyktadéw, ogladac i wykony-
wac eksperymenty czy bra¢ udzial
w rozmaitych warsztatach.

Aby cho¢ troche poczu¢ klimat
tego nieco odmiennego od naszego
rodzimego Festiwalu wydarzenia,
warto poznac zasade przyswieca-
jaca Koreanczykom w jego organi-
zowaniu. Brzmi ona: ,Fun comes
first, knowledge comes naturally”
(co mozna przetlumaczy¢: ,przez
zabawe do wiedzy”). Moze wiasnie
z tego powodu hale wystawowa
Kintex odwiedzito tak wielu mto-
dych uczestnikow (nawet w wieku
przedszkolnym).

Zgodnie z przytoczong zasada
na Festiwalu mozna bylo zbudowa¢
przeciwcialo z kolorowych chrup-
kow  kukurydzianych, dowolna
czasteczke chemiczng ze styropia-
nowych barwnych kulek lub DNA
z klockow. Czasteczki chemiczne
mozna bylo budowa¢ tez z wyka-
taczek i plasteliny otoczonych ban-
ka mydlang jako obrazem chmury
elektronowej. Odwiedzajacy mogli
tez zapozna¢ si¢ doswiadczalnie
z teorig grawitacji, wazac sie na
kolejnych wagach pokazujacych
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Zaraz po otwarciu Festiwalu hale wystawowe ttumnie wypetnili goscie

ciezar ciala na Ksig¢zycu, Stoncu,
Jupiterze czy Marsie. Kolejne sta-
nowisko to okazja, by ulozy¢ uktad
okresowy z kolorowych puzzli,
a jeszcze kolejne - by samemu roz-
tozy¢ i ztozy¢ plastikowy trojwy-
miarowy model mézgu cztowieka.
Byl tez schemat elektrowni jadro-
wej, konczacy sie wyplywaniem
wody z kranu, gra komputerowa
jako sposob na badanie aktywno-
$ci mozgu, a nawet mozliwos¢ zo-
stania na chwile profesjonalnym
prezenterem prognozy pogody czy
lokalnych wiadomosci. Nic wiec
dziwnego, ze rzesze dzieci odwie-
dzajace Kintex byly zachwyco-
ne, a przy okazji dowiadywaly sie
wielu ciekawych i pozytecznych
rzeczy. Rowniez towarzyszacy im
rodzice i nauczyciele byli zainte-
resowani tymi stanowiskami, gdyz
na kazdym z nich uzyskiwali wy-
czerpujace informacje na temat
naukowych podstaw rozmaitych
eksperymentow.

Na wystawie znajdowaly sie tez
naturalnie stanowiska skierowane
do mlodziezy i dorostych. Sposrod
najbardziej zdumiewajacych na-

lezy wymieni¢ mozliwos¢ wyho-
dowania bakterii ze swojej dloni
na plytce z pozywka agarowa, wy-
izolowania i otrzymania zamknie-
tego w breloczku wilasnego DNA,
czy tez obejrzenia samochodu ze
sztuczng skorg rekina zamiast la-
kieru (powlekanie samochodu
takim materiatem ma wedlug au-
toréw pomystu zmniejsza¢ zuzycie
paliwa).

Warto  podkreslic  fakt, ze
wszystkie stanowiska prezentujg-
cych sie instytutow byty niezwykle
kolorowe, o fantazyjnych ksztal-
tach, samym swoim wygladem
zachecajace do ich odwiedzenia.
Zostaly tez niezwykle profesjo-
nalnie przygotowane - to nie byly
prowizoryczne ,boksy’, ale stoiska
przemyslane, zaprojektowane ,o0d
AdoZ”

Po hali wystawowej spacero-
waly bajkowe postaci, zaprasza-
jace do odwiedzenia rozmaitych
stanowisk. Mozna bylo spotkac
nawet samego Izaaka Newtona,
ktory w stroju z epoki przechadzal
si¢ z jabtkami w dloniach, pytajac
wszystkich, czy go rozpoznaja.

Stanowiska
miedzynarodowe

W jednym z artykutéw w kore-
anskich mediach opisujacych FN
mozemy przeczytaé: ,Wydaje sie,
ze Koreatiski Festiwal Nauki 2009
stal sie miedzynarodowym festi-
walem nauki”. Rzeczywiscie — 13
stanowisk  miedzynarodowych
z 10 krajow z catego $wiata to cal-
kiem imponujaca liczba. Repre-
zentanci Polski, Wielkiej Brytanii,
Lotwy, Japonii, Estonii, Serbii,
Tajlandii, Filipin, Indii i Hiszpanii
zaprezentowali wiele ciekawych
eksperymentow, ktére cieszyly
sie niestabngcym powodzeniem
przez caly czas trwania FN. Mie-
dzynarodowe boksy oblegane byty
przez tlumy uczestnikéw, pra-
gnacych zobaczy¢ Serbow poka-
zujacych, jak we wlasnej kuchni
mozna przeprowadzi¢ ponad 30
doswiadczen chemicznych i fi-
zycznych, Tajlandczykow prezen-
tujacych dziatanie wykrywacza
dymu tytoniowego, Brytyjczykéw
wydobywajacych dzwigki z roz-
maitych przedmiotéw codzien-
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nego uzytku, nawet ze stomek do
picia lub miednicy zwodg, czy
Estonczykéw, u ktoérych kazdy
mogt zbudowad sobie przeciw-
cialo o najbardziej fantazyjnym
ksztalcie. Na stanowisku japon-
skim mozna byto zbudowac¢ uklad
optyczny, wyklejajac go z papieru,
a na lotewskim przyblizy¢ sobie
zjawisko elektrolizy.

Warto wspomnie¢, Ze spo-
§r6d Polakow nie tylko War-
szawski Uniwersytet Medyczny
mial swoich przedstawicieli na
FN w Korei. Takze Politechnika
Warszawska byla tam reprezen-
towana przez studentéw z kola
naukowego Flogiston. Ich pokaz
pt. »,Magic chemistry” obejmo-
wal rézne widowiskowe ekspery-
menty chemiczne, przyciagajace
nieustannie zywo tym zaintere-
sowang publicznos¢.

Warszawski Uniwersytet
Medyczny na Festiwalu
Nauki w Korei

Zaszczyt uczestnictwa w FN
w Korei zawdzieczamy dotacjom
Dziekana Wydzialu Farmaceutycz-
nego prof. Marka Naruszewicza,
Prorektora ds. Nauki i Wspolpracy
z Zagranicy prof. Stawomira Ma-
jewskiego oraz Kierownika Zakla-
du Chemii Fizycznej prof. Iwony
Wawer. Dzieki temu wsparciu fi-
nansowemu mieli§my okazje za-
prezentowacé w Korei eksperyment
pt. »Antyoksydacyjna potega her-
baty”. Nasz boks, podobnie jak inne
miedzynarodowe stanowiska, cie-
szyl si¢ ogromnym zainteresowa-
niem. Uczestnicy Festiwalu mogli
u nas obejrze¢ niezwykla prezen-
tacje komputerowa ukazujaca,
czym s3 wolne rodniki, co powo-
duje ich powstawanie wludzkim
organizmie, jakie szkody przynosi
nam ich nadmiar i jak mozemy
z nimi walczy¢. Mogli takze sami
przeprowadzi¢ eksperyment, ba-
dajac zdolnosci wymiatania wol-
nych rodnikéw przez rézne rodza-
je herbat.

Nasze pokazy wzbudzity wielkg ciekawos¢ w gronie ,,przyszlych naukowcow”...

Nasz eksperyment

Zdolno$¢ wymiatania wol-
nych rodnikéw (czyli pojem-
no$¢ antyoksydacyjna) mozna
bada¢ kilkoma metodami. My
wykorzystalismy metode opie-
rajacy si¢ na reakcji barwnej. Al-
koholowy roztwér modelowego
wolnego rodnika, DPPH (2,2-
difenylo-1-pikrylohydrazyl),
ma barwe fioletowa. Pod wply-
wem antyoksydantéow (zawar-
tych m.in. w réznych herbatach),
DPPH przechodzi w hydrazyne
(DPPH2), zmieniajgc tym samym
barwe na jasnozoélta. Stopien
zmiany barwy jest zatem mia-
r3 zdolnosci antyoksydacyjnych
herbaty. Wazny jest tez fakt, ze
nie wszystkie herbaty majg takie
same zdolnosci antyoksydacyjne.
W naszym ,koreanskim” ekspe-
rymencie najlepsze okazaly sie
herbaty: biata z Chin (White Yun)
oraz zielona z dodatkiem cytryny

z Japonii (Sencha Lemon). Bada-
lismy takze ,herbaty” koreanskie
(Koreanczycy za herbate uwazaja
réwniez napoje na bazie jeczmie-
nia, pszenicy, ryzu czy kukurydzy)
- sposrod nich najlepsza (jednak
nie tak dobrg jak zwycigzcy na-
szego eksperymentu) okazala si¢
ta na bazie jeczmienia, najgor-
sza za$, praktycznie pozbawio-
na zdolnosci antyoksydacyjnych
- na bazie ryzu. Wielu uczestni-
kéw EN bioracych udzial w na-
szym eksperymencie wyrazato
zdziwienie, ze dzialanie herbaty,
zwlaszcza zielonej, moze by¢ tak
korzystne dla naszego organizmu.
Eksperyment zainteresowal takze
koreanskich nauczycieli, ktorzy
dopytywali o szczegoly wykona-
nia, chcac powtdrzy¢ go na pro-
wadzonych przez siebie lekcjach
w szkofach.

mgr Marta K. Jamroz
Zaktad Chemii Fizycznej WUM

Czas
Miejsce

Liczba odwiedzajacych
Reprezentacja WUM

Tytut pokazu

4-9 sierpnia 2009

Hala wystawowa Kintex,

Ilsan, Korea Potudniowa

205.549 oséb

dr Katarzyna Zawada

dr Katarzyna Paradowska

dr inz. Joanna Celinska

mgr Marta Jamréz

Antioxidant power of tea
(antyoksydacyjna potega herbaty)
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Z Senatu

Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego
22 czerwca 2009 roku

1. Gratulacje, nominacje.

JM Rektor wreczyt akt powota-
nia na stanowisko profesora nad-
zwyczajnego w Klinice Psychiatrii
Oddziatu Fizjoterapii dr hab. Bar-
toszowi Lozie oraz zlozyl gratula-
cje studentowi Arturowi Piotrowi
Leskow z okazji zakwalifikowania
sie do finalu konkursu ,,Studenc-
ki Nobel 2009". JM wreczyl réw-
niez studentom I i II Wydzialu
Lekarskiego listy gratulacyjne
z okazji zdobycia I miejsca in-
dywidualnego oraz zespolowego
w ogdlnopolskim konkursie wie-
dzy anatomicznej. W kwalifikacji
indywidualnej I miejsce uzyskata
Agnieszka Grzyb, a w kwalifika-
c¢ji druzynowej zwyciezyl zespot
w skladzie: Agnieszka Grzyb, Pa-
wel Gajkowski, Anna Kornakie-
wicz, Janusz Skrzypecki, Kamil
Krystkiewicz, Pawel Promada.

2. Zmiany w skladzie Rady Spo-
lecznej Szpitala Klinicznego
im. Ks. Anny Mazowieckiej.
Senat odwolal ze skladu Rady

Spolecznej Szpitala Klinicznego Ks.
Anny Mazowieckiej: prof. nadzw.
dr hab. Jozefa Kowalskiego i dr
hab. Rafata Paluszkiewicza, a po-
wotal w to miejsce prof. nadzw. dr
hab. Ewe Osuch-Wojcikiewicz i dr
hab. Pawla Krajewskiego.

3.Opinia Senatu w sprawie
przedluzenia mianowan na
stanowisku profesora nad-

ZWYyczajnego.

Senat pozytywnie zaopinio-
wal sprawe przedluzenia mia-
nowan na stanowisku profesora
nadzwyczajnego  nastepujacym
nauczycielom akademickim nie-
posiadajacym tytulu naukowego,
ktérym mija termin mianowania
na to stanowisko:

1) dr hab. Franciszkowi Heroldo-
wiw Katedrze i Zakladzie Tech-
nologii Srodkéw Leczniczych,

2) drhab. Zbigniewowi Wierzbickie-
mu w Katedrze i Klinice Chirur-
gii Ogélnej i Transplantacyjne;j,

3)dr hab. Tomaszowi Wolan-
czykowi w Klinice Psychiatrii
Wieku Rozwojowego,

4)dr hab. Bozenie Werner w Kli-
nice Kardiologii Wieku Dzie-
ciecego i Pediatrii,

5)dr hab. Magdalenie Marczyn-
skiej w Klinice Chorob Za-
kaznych Wieku Dziecigcego
Instytutu Choréb Zakaznych
i Pasozytniczych.

4. Zatwierdzenie Planu rzeczo-
wo-finansowego na rok 2009.
Senat w drodze glosowania

jawnego zatwierdzil Plan rzeczo-

wo-finansowy WUM na 2009 r.

5. Zmiany w Regulaminie Orga-
nizacyjnym Warszawskiego
Uniwersytetu Medycznego.
Mgr Malgorzata Kozlow-

ska - Kanclerz WUM zapropo-
nowala wprowadzenie zmian
w Regulaminie Organizacyjnym,
wynikajacych z nowych zapi-
séw w Statucie Uczelni, a takze
zwigzanych ze zmianami w jej
strukturze organizacyjnej oraz
zakresami zadan jednostek ad-
ministracji, tj.:

1) Zmiany w Regulaminie Orga-
nizacyjnym Uczelniwynikajace
z nowych zapisow w jej Statucie
dotyczacych przyporzadkowa-
nia jednostek migdzywydzialo-
wych odpowiednim wydziatom
lub okreslenia ich jako ogol-
nouczelnianych. Jednostkami
uogolnionymi stajg sie:

- Centrum Epigenetyki Wieku
Podesztego (EDEN),

- Studia (Studium Jezykéw Ob-
cych, Studium Medycyny Ka-
tastrof, studia $rodowiskowe
i doktoranckie).

2) Zmiany zwiazane z przeksztal-
ceniami w strukturze organiza-
cyjnej Uczelni oraz zadaniami
jednostek administracji:

- uzupelnienie Regulaminu Orga-
nizacyjnego o schemat Systemu
Biblioteczno-Informacyjnego,

- utworzenie nowego pionu
Gléwnego Energetyka podle-
glego Kanclerzowi WUM,

- modyfikacja zakresu zadan Biura
Organizacyjno-Prawnego wraz
ze zmiang nazwy na Biuro Orga-
nizacyjne, a takze zmiana zadan
Biura Prawnego w zakresie spo-
rzadzania przez nie wszystkich
wewnetrznych aktow wydawa-
nych przez Rektora oraz Kancle-
rza. Rejestr w/w aktéw prawnych
prowadzony bedzie nadal przez
Biuro Organizacyjne.

6. Kryterium zatrudniania na-
uczycieli akademickich na
stanowisku adiunkta.
Zgodnie z decyzja Senatu na

stanowisku adiunkta moze zosta¢

zatrudniona osoba:

1) posiadajagca co najmniej sto-
pien naukowy doktora we wla-
$ciwej dyscyplinie,

2)posiadajagca  tytul  specjali-
sty — w przypadku dyscyplin
klinicznych,

3)ktora prowadzi aktywna dzia-
falno$¢ naukowa i opubli-
kowala co najmniej 5 prac
oryginalnych w czasopismach
recenzowanych oraz uzyskata
pozytywng ocene pracy dydak-
tycznej kierownika jednostki.

7.Opinia Senatu w sprawie ne-
potyzmu.
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Z zycia Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego

Senat WUM wyrazil opinie, iz
zatrudnianie w tych samych jed-
nostkach organizacyjnych Uczelni
na zasadzie podleglosci stuzbowej
malzonka, krewnych lub powino-
watych pracownikow WUM badz
tez taka zmiana stosunku pracy,
ktéra spowodowataby powstanie
podleglosci stuzbowej pomiedzy
wymienionymi osobami, sg nie-
zgodne z zasada dobrych oby-
czajow, jakie powinny panowac
w uczelni publicznej.

Jednoczes$nie, zgodnie z opinig
Senatu Warszawskiego Uniwersy-
tetu Medycznego, Uczelnia bedzie
podejmowata dziatania zmierza-
jace do niezatrudniania w jed-
nostkach organizacyjnych Uczelni
cztonkéw rodzin osob, ktore pet-
nig w nich funkcje kierownikow.

Senat WUM zalecil pracow-
nikom Uczelni eliminowanie zja-
wisk nepotyzmu w dopuszczalnym
prawnie zakresie, a w przypadkach
zatrudnienia os6b bliskich i krew-
nych na zasadzie podleglosci
stuzbowej - zlikwidowanie tego
zjawiska w okresie do lat trzech od
wydania niniejszej opinii.

Celem powyzszego jest two-
rzenie rzetelnych i jasnych zasad
oceny kwalifikacji zatrudnianych
w Uczelni oséb.

8. Sprawy I WL.

Senat pozytywnie zaopiniowat
sprawe powolania:

1)dr hab. Alicji Wiercinskiej-
Drapalo na stanowisko profe-
sora nadzwyczajnego w Klinice
Hepatologii i Nabytych Niedo-
boréw Immunologicznych,

2) prof. dr hab. Jakuba Golgba na
stanowisko Kierownika Za-
kfadu Immunologii Centrum
Biostruktury,

3)dr hab. Romualda Cichonia na
stanowisko Kierownika-Ordy-
natora Kliniki Kardiochirurgii
I Katedry Kardiologii,

4)dr hab. Tomasza Lazowskiego
na stanowisko Kierownika-Or-
dynatora I Kliniki Anestezjolo-
gii i Intensywnej Terapii.

9. Sprawy I WL.

Senat pozytywnie zaopiniowal
sprawe:

1) przedluzenia powotania na
stanowisku:

- Kierownika Zaktadu Historii
Medycyny i Filozofii - prof.
nadzw. Marka Wichrowskiego,

- Kierownika Katedry i Klini-
ki Kardiologii, Nadci$nienia
Tetniczego i Choréb We-
wnetrznych oraz Ordynatora
Oddziatu - prof. dr. hab. Miro-
stawa Dluzniewskiego,

- Kierownika IT Katedry i Klini-
ki Chirurgii Ogdlnej, Naczy-
niowej i Onkologicznej oraz
Ordynatora Oddzialu prof. dr.
hab. Jerzego Polanskiego,

2) powolania na stanowisko Kie-
rownika Zakladu Biochemii
prof. Marianny Kanskiej.

10.Sprawy Wydzialu Farmaceu-
tycznego.

Senat pozytywnie zaopiniowal
sprawe utworzenia Zaktadu Opie-
ki Farmaceutycznej w ramach
Katedry Farmakognozji i Mole-
kularnych Podstaw Fitoterapii.

11.Sprawy Wydzialu Nauki

o Zdrowiu.

Senat pozytywnie zaopinio-
wal sprawe powolania prof. dr
hab. Lidii Rudnickiej na stano-
wisko prof. nadzw. w Zakladzie
Pielegniarstwa Klinicznego oraz
utworzenia Oddzialu Dietetyki
w ramach WNoZ.

Senat podjal réwniez uchwale
dotyczaca uzupelnienia zasad re-
krutacji na studia I st. na kierun-
ku Zdrowie Publiczne o 10 miejsc
- na studia niestacjonarne wie-
czorowe na rok akad. 2009/2010.

12. Sprawy Centrum Ksztalce-
nia Podyplomowego.

Senat zatwierdzit w drodze
uchwaly plan i program nowych
studiow podyplomowych w za-
kresie: ,Seksuologii klinicznej’,
»Seksuologii sagdowej”, ,Medycyny
ubezpieczeniowej i orzecznictwa’.

13.Sprawa polaczenia Cen-
trum Lecznictwa Ogodlnego
i Geriatrii mieszczacego sie
w budynku przy ulicy Emilii
Plater ze Szpitalem Klinicz-
nym Dziecigtka Jezus - Cen-
trum Leczenia Obrazen.
Senat w drodze jawnego glo-
sowania wyrazil pelng akceptacje
dla dalszych dziatan wiadz Uczel-
ni zmierzajacych do wlaczenia
Centrum Lecznictwa Ogolnego
i Geriatrii w strukture Szpitala
Klinicznego Dziecigtka Jezus-
Centrum Leczenia Obrazen.

14. Omoéwienie najwazniejszych
spraw biezacych Uczelni.

- JM poinformowal o wizycie
prof. dr hab. Stawomira Ma-
jewskiego w Brukseli. Celem
wizyty jest przedstawienie pro-
jektu CEPT. Projekt ten zostat
juz poddany w Polsce wszyst-
kim wymaganym ocenom.
Ostateczna decyzja w sprawie
finansowania CEPT zapadnie
we wrzesniu br.

- W biezagcym roku kontynu-
owany bedzie remont ,,Domu
Medyka”. Planowane jest wy-
konanie prac elewacyjnych
budynku oraz naprawa da-
chu. W nastepnych latach re-
alizowane beda kolejne etapy
remontu.

- W ramach obchodéw 200-
lecia nauczania medycyny
w Warszawie planowane jest
wreczenie odznaczen zastuzo-
nym pracownikom Uczelni, tj.
nadanie Medalu ,Za zaslugi
dla Warszawskiego Uniwersy-
tetu Medycznego” JM Rektor
zwrocil sie do Dziekanéw Wy-
dzialéw z prosba, by zglosili
swoich kandydatéw do nada-
nia tego honorowego wyrdz-
nienia. Ostatecznym terminem
rozpatrzenia zgloszonych kan-
dydatur bedzie wrze$niowe
posiedzenie Senatu.

mgr Elwira Zielitiska
Biuro Organizacyjne WUM
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65. ROCZNICA WYBUCHU
POWSTANIA WARSZAWSKIEGO

1 sierpnia 1944 roku wybuchto Powstanie Warszawskie. Walka trwata nieprzerwanie przez
63 dni, a jej celem byta wolna Polska - niezalezna od niemieckiej i sowieckiej okupacji.
W tym nierownym boju polegto 18 tysiecy polskich zotnierzy, blisko 7 tysiecy zostato ciezko
rannych, a straty wsrod cywili wyniosty ponad 150 tysiecy zabitych.

I cho¢ rozne s obecnie oceny Powstania, nie da sie zaprzeczyé, ze byta to przede wszystkim
walka o idealy, o godnos¢ i wolnos¢ narodu po czterech latach terroru. W tej walce piekng
karte zapisali przedstawiciele stuzb sanitarnych - lekarze, pielegniarki, sanitariuszki, ktorzy
w czasach $smierci niesli nadzieje zycia tysigcom rannych i chorych.

Dzis, po 65. latach od tych tragicznych wydarzen, na naszych tamach przypominamy prze-
bieg Powstania i dziatalnos¢ stuzby sanitarnej tamtych dni. Przedstawiamy dwa teksty, publi-
kowane kilka lat temu w czasopismie uczelnianym, ktore pozostaja jednak nadal aktualne.
Ich autorami sg uczestnicy powstanczych wydarzen: pierwszy artykut to refleksja historycz-
na wybitnego polityka, dziatacza spotecznego i pisarza Wtadystawa Bartoszewskiego, drugi
- ukazujacy dziatania medykow w walczacej Warszawie - zostat napisany przez prof. Andrzeja

Danysza, przewodniczacego Kota Lekarzy i Medykow Powstania Warszawskiego.

Powstanie warszawskie bylo jedynym w okupowa-
nej przez Niemcéw Europie wojskowym dzialaniem
ruchu podziemnego o tak wielkim nat¢zeniu i za-
siegu, cho¢ nie jedyng probg uwolnienia wlasnymi
sifami stolicy kraju bez $cistego uzgodnienia termi-
nu z regularnymi armiami sojuszniczymi: podobnie
rzecz miafa si¢ w Paryzu (w sierpniu 1944) i w Pradze
(w kwietniu 1945). Intencja ogoétu uczestnikéw po-
wstania byto wzigcie udziatu w akcji z bronig w reku
przeciwko okupantowi, akcji oczekiwanej od pigciu
lat, a podstawowym motywem moralnym - uznanie
koniecznosci podjecia tej walki jako boju o wolnos¢
i suwerenno$¢ Polski.

W toku powstania solidarno$¢ ludzi osiagala
czestokro¢ formy prawdziwego braterstwa. Roznice
pogladéw nie odgrywaly zasadniczej roli. Po pie-
ciu latach okupacji spoteczenstwo dawalo dobitny
wyraz swemu demokratyzmowi i dojrzatosci poli-
tycznej. Powstanie, zamierzone na 2-3 dni, trwalo
faktycznie 63 dni. Ten fakt — zdumiewajacy fachow-
cow wojskowych i dostrzezony przez sztabowcoéw
niemieckich - przypisa¢ trzeba przede wszystkim
wyjatkowemu poczuciu patriotyzmu i poswieceniu
zolnierzy i ludnosci oraz solidarnoéci dziatania dla
sprawy zwyciestwa. Strona niemiecka oceniata bdj
w Warszawie jako ,walke najbardziej zazartg spo-
$réd wszystkich prowadzonych od poczatku wojny,
réwnie cigzka jak walka uliczna o Stalingrad” (He-
inrich Himmler do generaléw niemieckich, 21 IX
1944), podkreslajac, ze ,gdyby zolnierze niemiec-
cy nie wprowadzili do walki w Warszawie absolut-
nie wszystkich §rodkéw, jakie maja do dyspozycji

- walka bylaby beznadziejna” (radio niemieckie,
30 IX 1944).

Gen. Erich von dem Bach, dowodzacy sitami nie-
mieckimi zwalczajagcymi powstanie, tak oto ocenit
wplyw akcji powstanczej na dziatalnos¢ bojowg armii
niemieckiej na odcinku frontu Warszawy:

A)Pod wzgledem materialnym ruchy wojsk zwigzane
z frontem [...] przestawiono na droge okreing, co
zwigkszato odleglos¢ i niepotrzebne zuzycie cennego
paliwa. Zwigzanie kilku putkéw i silnych jednostek
artylerii, ktore zostaly wyciggniete z walki frontu
praskiego, wreszcie zwigzanie jednej z najlepszych
dywizji pancernych, ktérych na froncie brakowato,
co najmniej na 14 dni; utrata z powodu pozaru czy
zdobycia przez powstancow bardzo waznych maga-
zynéw mundurowych i Zywnosciowych, a wreszcie
utrata wszystkich wojskowych warsztatéw repara-
cyjnych i jednostek zaopatrzenia, ktore byly nie do
zastgpienia.

B)Pod wzgledem moralnym. Moralny wplyw powstania
na zotnierzy nie moze by¢ niedoceniany. Walczgce
na wschod od Pragi wojska czuly sig stale zagrozZo-
ne na tylach przez powstanie. Mozna byto obawiac
sie wybuchu powstania na Pradze. Przede wszystkim
zas wojska frontowe, juz silnie pobite, czuly zagrozo-
ng swq droge odwrotu na zachod wobec spodziewa-
nego wielkiego natarcia rosyjskiego. Temu poczuciu
niepewnosci mozna przypisac fakt, ze Praga tak
niespodziewanie zostata stracona przy ataku, ktory
nastgpit pézniej, poniewaz ,wojska dgzyty do osig-
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gniecia znajdujgcych sig jeszcze na |
pétnoc od Warszawy mostow przez |
pospieszny odwrot.
Ocene te zrozumiemy lepiej, |
pamigtajac, ze Niemcy poniedli |-
w walce zpowstaniem wyjatkowo |-
wielkie straty, wynoszace - wedtug -
obliczen von dem Bacha - okolo
26000 ludzi: co najmniej 17000 za-
bitych (uznajac w tym zaginionych | = -
za zabitych) i okoto 9000 rannych, | .
przy czym - jak stwierdza von dem | [ 7
Bach - w pierwszych dniach zostaly |-
zniszczone cale jednostki, o ktorych |
losie ze strony niemieckiej nigdy juz
pdzniej nie mozna bylo sie dowie-
dzie¢. Przecigtne straty niemieckie |-
w akcji bojowej przeciwko powstan- |
com wynosilty okoto 1900 zabitych |
tygodniowo, przewyzszaly znacznie |’
straty ponoszone przez armie hitle-
rowskie przy najwiekszym nasileniu | 7
walk na froncie zachodnim w kam- |4 <.
panii 1944/1945 r., ktére nie prze- |
kraczaty 1000 zabitych tygodniowo. |,
Niemiecka 9. Armia (pod dowodz- |5 ==
twem gen. Nicolausa von Vormanna, | —
a potem gen. Smilo von Liittwitza), | "
utrzymujaca odcinek frontu nie- |
miecko-radzieckiego na Wisle wraz
z Warszawa, oceniala straty ponie-

sione w walce przeciwko powstaniu

na 25% ogotu swych zabitych i ran-
nych w sierpniu i wrzesniu 1944 r.
Okolo 2000 zoinierzy niemieckich
dostato sie do niewoli AK w Warszawie — cze$¢ z nich
- dzielac los polskiej ludnosci cywilnej - zgingta od
bomb i pociskéw wiasnej armii niszczacej miasto.

Po naszej stronie straty wynosity 18000 poleglych
(wraz z zaginionymi) oraz okoto 6500-7000 cigzko
rannych Zolnierzy powstania. Tak wigc formacje nie-
mieckie mialy podobne straty w zabitych jak oddziaty
powstanicze, co stanowi — wobec jaskrawej dyspro-
porcji srodkéw walki - wymowny dowdd jakosci wy-
szkolenia powstancow, chlubnie zreszta ocenianego
w tajnym raporcie niemieckiego dowddcy garnizonu
w Warszawie gen. Rainera Stahela. Powstanie kosz-
towalo ponadto Warszawe i caly naréd okoto 150000
zabitych posréd ludnosci cywilnej, wérdd nich co naj-
mniej jedna trzecig stanowily ofiary bombardowan
lotniczych. Ponad 40000 mezczyzn, kobiet i dzieci
wymordowaly na Woli, Ochocie, Starym Miescie
i Czerniakowie oddzialy Reinefartha, Dirlewangera
i Schmidta, tysigce — w alei Szucha formacje policyjne
podlegle Geiblowi i Hafnowi.

Tereny opanowane przez powstaricow na dzieri 4 VIII 1944 — maksymalny zasieg
terytorialny Powstania (http://pl.wikipedia.org/wiki/Powstanie_warszawskie)

Armia Krajowa wchodzila formalnie w sktad Pol-
skich Sit Zbrojnych walczacych na réznych frontach
i podlegata Naczelnemu Wodzowi w Londynie. Mimo
to dopiero 30 sierpnia 1944 r., w pigtym tygodniu po-
wstania, zdolano w wyniku usilnych zabiegéw uzyska¢
uznanie jej przez Wielka Brytanie i Stany Zjednoczo-
ne za armi¢ kombatancky. Wywarlo to niewatpliwie
pewien wplyw na traktowanie jencéw dostajacych sie
w rece niemieckie. Strona hitlerowska dopuszczala sie
wprawdzie nadal licznych zbrodni wobec uczestni-
kéw powstania, jednak czestotliwos¢ ich we wrzesniu
1944 r. wyraznie zmalala. W praktyce Niemcy re-
spektowac zaczeli prawa kombatanckie powstancow
dopiero przy kapitulacji Mokotowa (27 wrze$nia), Zo-
liborza (30 wrzesnia) i Srédmiescia (2 pazdziernika).

Do niewoli niemieckiej dostalo sie wtedy 15378
powstancow, w tym 922 oficeréw oraz okoto 2000 ko-
biet - Zolnierzy, taczniczek, sanitariuszek. W czasie
dwoch miesigcy powstania zniszczeniu uleglo ok. 25%
przedwojennego stanu zabudowy Warszawy, gtéwnie
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w wyniku barbarzynskiego podpalania catych ulic.
Po upadku powstania, tj. miedzy 3 pazdziernika 1944
a 17 stycznia 1945 r., Niemcy wysadzili w powietrze
lub spalili jeszcze ponad drugie tyle doméw (ok. 30%
przedwojennego stanu zabudowy). Wbrew warun-
kom dopiero co podpisanego ukladu kapitulacyjnego,
przewidujacego chronienie przedmiotéw o warto$ci
artystycznej, kulturalnej i koscielnej, a takze zabezpie-
czenie dobra publicznego i prywatnego pozostajacego
w miescie, spalono wtedy m.in. Biblioteke Krasinskich
(wraz z nagromadzonymi w niej bezcennymi zbiora-
mi bibliotek: Zaluskich, Narodowej, Rapperswilskiej
i Uniwersyteckiej), Archiwum Miejskie, Archiwum
Akt Nowych, Biblioteke¢ Publiczng m. Warszawy,
wysadzono w powietrze mury katedry $w. Jana i ko-
$ciota OO. Jezuitéw na ul. Swietojanskiej oraz Zamku
Krolewskiego, palac Briihla, palac Saski, wiele innych
jeszcze budowli zabytkowych, pomnikéw, dziet kultu-
ry polskiej i europejskiej.

Wiadomo, ze do dzisiaj wlasciwie trwaja w pi-
$miennictwie historycznym rdézne kontrowersje
fachowe dotyczace okolicznosci wybuchu, szans po-
lityczno-wojskowych czy metod dziatania w czasie
powstania styczniowego 1863 r., mimo ze uplyneto
lat z gora sto czterdziesci. Ale uprzytomnijmy sobie,
ze w pierwszych pokoleniach postyczniowych, w tym
pokoleniu, do ktérego nalezeli Jozef Pilsudski, Stefan
Zeromski czy Andrzej Strug, w pokoleniu, ktére zyto
w latach dzielacych upadek powstania 1863/1864 r.
i szubienice w Cytadeli od wydarzen 1904/1905 r. na
ziemiach polskich, w piec¢dziesiecioleciu, jakie uply-
nelo od zlozenia polskiego oreza w 1864 r. do jego
podniesienia w dniu 6 sierpnia 1914 r., problematy-
ka skutkow spolecznych, gospodarczych, psycholo-
gicznych, a nade wszystko ideowych tamtych walk
o niepodlegto$¢ obecna byta na co dzien na kartach
najlepszych dziet literatury polskiej i w zyciu tysigcy
$wiadomych polskich rodzin.

Dzisiaj, w innych przeciez warunkach, gdy do szkot
i na uczelnie chodza juz wnuki warszawskich powstan-
cow z 1944 r., sprawa powstania warszawskiego pozo-
staje wcigz zywa w mysleniu Polakéw. Nie wygasto
zainteresowanie problematyka okoliczno$ci wybuchu
i politycznych kulis loséw powstania, cho¢ rzetelne
naswietlenie tych problemow bez reszty - ze wzgledu
na niedostepno$¢ wielu archiwow wielkich mocarstw
- jest nadal trudne. W kazdym razie odczucie spotecz-
ne zgodne jest tu z wypowiedzig Ojca Swietego Jana
Pawla II z 1979 r. o0 walce ,w ktdrej Warszawa zostata
opuszczona przez sprzymierzone potegi’.

Coraz czgéciej jednak ogot myslacych ludzi, a nie
badaczy specjalistow, obraca si¢ jak gdyby ku nad-
rzgdnemu problemowi trwalych moralno-histo-
rycznych warto$ci powstania warszawskiego jako
wielkiego wydarzenia w dziejach Polski, jako jednego

z symbolicznych ogniw walki o niepodleglos¢ i suwe-
renno$¢ Polski. Z tej perspektywy nie najwazniejsze
wydaje si¢, ze wiele ocen - jak dzi§ wiemy - podej-
mowano w 1944 r. mylnie, ze w sposéb niepelny, albo
wrecz nieprawidlowy rozumiano czy oceniano sytu-
acje migdzynarodowa uwarunkowang juz w grudniu
1943 r. podpisaniem ukladu w Teheranie o podziale
Europy na strefy wplywow, ze w sposob niepelny oce-
niano nastawienie polityczne aliantdw, stan gotowo-
$ci wojskowej, realne mozliwosci i zamiary dzialania
aliantoéw zachodnich, ZSRR, a w pewnej mierze takze
sily strony niemieckiej. Oceniano przeciez réwniez
niedoskonate, w sposob w szczegotach bledny, mozli-
wosci przy podjeciu walki w 1939 r., a jednak obrona
Warszawy we wrze$niu 1939 r., ktéra nie mogta przy-
nie$¢ — w tamtych warunkach politycznych i wojsko-
wych - odmiany losu kampanii wojennej (szczegdlnie
po »nozu w plecy” z 17 wrzesnia 1939), uwazana byla
i jest powszechnie — co uznawala nawet propaganda
polityczna w PRL - za czyn nieodzowny i pozytywny.
Rozmiar poniesionych w 1939 r. ofiar ludzkich i ofiar
materialnych - znaczny, jak na ten czas i na dwczesne
doswiadczenia - uznawano tez w okresie okupacji za
ofiare bolesna, ale usprawiedliwiong i zrozumialg.

Fakt, ze Warszawa jako pierwsza na $wiecie i jedyna
stolica okupowanego pozniej kraju stawiala agresji i ob-
lezeniu bezposredni opdr do wyczerpania wszystkich
mozliwosci w 1939 r., stal si¢ nie tylko zrédtem naro-
dowej dumy, stal si¢ zupelnie realnie Zrodtem podtrzy-
mania godnosci w najtrudniejszych latach okupacji,
a ten element psychologiczny jest réwnie wymierny,
sprawdzalny i doniosly, jak kazdy inny realistycznie
mierzony element wsparcia jakimi$§ okoliczno$ciami
okreslonych dzialan i ludzi w okreslonej sytuacji.

W Warszawie tradycja ofiarnego i solidarnego
dzialania, mestwa i glebokiego przywigzania do wol-
nosci, zamanifestowana we wrzesniu 1939 r., byla
zywotna i owocowala przez cala wojne dziataniami ca-
lego patriotycznego ruchu podziemnego: harcerstwa,
Zwigzku Walki Zbrojnej i Armii Krajowej, licznych
organizacji spotecznych; owocowala we wszystkim,
wskazujgc na odrebnosci zrodzone w tej tradycji.

I trafng wizje stworzyt poeta w znanym powszech-
nie wierszu (mam na myédli K. I. Galczynskiego):
»w srodek Warszawy splyniemy w dot zolnierze We-
sterplatte” — wskazujac na wspdlnote tej tradyciji,
jednos¢ walki na froncie i walki podziemnej, na dzie-
dzictwo pojecia honoru jako realnej wartosci. Wal-
ka z okupacjg miala wymiar nie tylko wojskowy, ale
réwniez wychowawczy. Nie jest zapewne rzeczg przy-
padku, ze w calej okupowanej Europie nie ma faktu
poréwnywalnego do tego, ktérego bohaterami stali sie
polscy Zydzi, podnoszac ogien buntu w beznadziej-
nych starciach w gettach Warszawy, Bialegostoku czy
nawet w obozie zagtady w Treblince.
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Genius loci? Powszechna $wiadomos¢ celow woj-
ny i celéw walki toczonej z przemocy okupanta stata
si¢ jednym z podstawowych zrédel sily spoleczen-
stwa w tamtych latach. Walke o wolnos¢ i suweren-
nos¢ panstwa utozsamiano w okupowanej Warszawie
z walka o prawa ludzkie, o godno$¢ osobistg kazde-
go czlowieka. Straszliwe ci$nienie terroru okupanta
w latach masowych deportacji do obozéw koncentra-
cyjnych, w latach potajemnych egzekucji, po ktérych
zostawaly katuze krwi na bruku, préby ponizania,
poniewierania ludzmi - to wszystko uwazano za zja-
wisko przemijajace. Powszechnie wierzono, ze u kresu
tego zjawiska przyjdzie otwarte, zbrojne, powszechne
wystgpienie — osobisty udzial spoleczenstwa w odzy-
skaniu wolnosci.

Ten specyficzny sposob myslenia i ten sposéb od-
czuwania dyktowal wowczas wysoka pozycje w hie-
rarchii wartoéci zdecydowanego odruchu protestu,
uznawanego za niezbedny bez wzgledu na realne
szanse i konsekwencje, gdy przebrala si¢ miara nie-
prawosci i zbrodni. W tym protescie, w samej goto-
wosci do niego, zawierato si¢ ogromne przywigzanie
minionej generacji do imponderabiliow.

Prawda jest, ze decyzja o wybuchu powstania pod-
jeta zostala w niewielkim gronie ludzi przez konspira-
cyjne, legalne wtadze Polskiego Panstwa Podziemnego.
Ale prawdg jest rowniez, ze decyzje poprzedzita spon-
taniczna, solidarna, masowa decyzja spofeczna, decy-
zja stawienia jawnego oporu woli okupanta, decyzja
réwna rzuceniu rekawicy przez spoleczenstwo bez
zadnych wezwan i bez zadnych dyrektyw, a miano-
wicie: 27 lipca 1944 r. 6wczesny niemiecki, niestaw-
nej pamigci, gubernator Ludwig Fischer oglosit przez
megafony - poparte potem plakatami - wezwanie do
stawienia si¢ nastepnego dnia, czyli 28 lipca, w szesciu
punktach Warszawy stu tysiecy mezczyzn w wieku od
17 do 65 lat do przymusowych roboét fortyfikacyjnych.
Wezwanie zbojkotowano. A wiemy, Ze te nonsensow-
ne zreszta w praktyce poczynania fortyfikacyjne pro-
wadzone byly w wielu punktach okupowanej Polski
przez wiele miesiecy, i ze mimo powszechnej przeciez
niecheci do $wiadczen na rzecz wroga - ludzie, ra-
dzi nie radzi, bojac si¢ konsekwencji, pod naciskiem
w tych robotach uczestniczyli. Ten zbiorowy, manife-
stacyjny bojkot spotkal wtedy okupanta tylko w War-
szawie. Logika wskazuje, ze niewatpliwie musialby on
pociagna¢ za sobg w nastepnych dniach konsekwen-
cje. Do nich nalezalyby przede wszystkim: catkowita
ewakuacja tak wrogo nastawionej ludnosci z miasta
i obrécenie w ten sposob Warszawy w baze przy-
frontowg czy twierdz¢. Realizowano to wszak potem
wsrdd ruin stolicy w pazdzierniku po powstaniu. Nie
ma do dzi$ sensownej odpowiedzi na pytanie, czy wo-
bec polityki hitlerowskiej i jej znanych regut dziata-
nia istniata w ogoéle mozliwo$¢ zabezpieczenia miasta

iludnosci Warszawy przed zniszczeniem podykto-
wanym zbrodniczymi celami okupanta. Wiadomo
jednak, ze byto nie do pomyslenia zachowanie przez
to milionowe niemal skupisko Polakéw biernosci na
linii frontu przez szereg miesigcy. Wiadomo réwniez,
ze front stal do 17 stycznia 1945 r., a wigc od sierpnia
prawie pof roku. Jest czystg teorig, utopijna politycz-
nie i historycznie, aby Niemcy mogli $cierpie¢ na bez-
posrednim swoim zapleczu, przy toczacej si¢ na linii
Wisly walce, Warszawe integralng, nienaruszong, na-
jezong ukryta bronig i dyszaca checia wzigcia odwetu
na okupancie. Faktem jest, Ze z dzielnic i przedmies¢
Warszawy potozonych na wschodnim brzegu Wisly
wywieziono w sierpniu 1944 r. tysigce mezczyzn do
obozéw koncentracyjnych, mimo ze nie dotarta tam
akcja powstancza.

Istnieje kilka generalnych ocen powstania war-
szawskiego. Najpozytywniejsza oceng sprawnosci or-
ganizacyjnej Armii Krajowej, ktora potrafita wytrwac
w walce zamierzonej na 3-4 dni przez dni 63, znaj-
dujemy - o dziwo - w materiatach naukowych ogla-
szanych przez historykéw zachodnioniemieckich.
Krytyka, niekiedy bardzo ostra, wychodzi spod piéra
Polakéw. I tak wspomniany Jerzy Kirchmayer uwaza
- generalnie rzecz biorgc, oczywiscie w pewnym skr6-
cie - ze powstanie bylo bfedem, bo bylo nie na reke
polityce sowieckiej. A historyk - Polak, wychowany
w brytyjskich uczelniach - profesor Jan Ciechanow-
ski z Londynu uznaje, ze powstanie bylo bledem, bo
bylo niezgodne z planami brytyjskiego alianta. Mniej
natomiast znajdujemy refleksji nad tym, Ze mielismy
i mamy prawo - jakkolwiek z szacunkiem, sympa-
tig czy tolerancjg odnoszac si¢ do intereséw réznych
panstw — do prowadzenia wlasnej polityki, a nawet
popelniania wlasnych btedow.

Kto$ powiedzial bardzo rozsadnie, ze powstanie
warszawskie, kto wie czy nie na dlugie lata, byto ostat-
nim suwerennym aktem dawnej Rzeczypospolitej,
podjetym decyzja Polakéow w interesie dlugofalowej
racji stanu Polski. Mozna zapyta¢, co to jest racja stanu
i czy decyzja o powstaniu byta z nig zgodna. Nie ma
na to odpowiedzi uniwersalnej. Nie zawsze ci, ktorzy
wchodzili w uklad kompromisowy, rezygnujac z walki,
wyszli w ogélnym rozrachunku dziejowym na tym le-
piej niz ci, ktérzy podejmowali walke pozornie bezna-
dziejna. Azeby siggnac tylko do przykiadéw z historii
sprzed kilkudziesieciu lat, a wiec niewatpliwie faktow
juz historycznych, a nie biezacej polityki - pozosta-
je sprawa otwarta, czy stuszniejsza byta droga, ktéra
wybrala mata Finlandia, bronigc swej niepodleglosci
w grudniu 1939 r., czy tez droga, ktora wybraly w lecie
1940 r. Litwa, Lotwa i Estonia, ustepujac bez walki. Czy
stuszniejsza byla droga, ktora wybrali Czesi w 1968 .,
nie stawiajac zbrojnego oporu, czy ta, na ktorg weszli
Wegrzy w 1956 r., przyplacajac to krwawymi ofiarami.

Medycyna Dydaktyka Wychowanie, Vol. XLI, No. 7-8/2009 19



Historia

Ale - patrzac z perspektywy kilkudziesieciu lat - We-
grzy wyszli w nastepnych dziesigcioleciach na swych
strasznych ofiarach wcale nie najgorze;j.

Z perspektywy historyka postrzega si¢ wiele spraw
inaczej, bo - niestety i wbrew naszym najglebszym
odczuciom - z perspektywy historyka trzeba patrze¢
nie w kategorii jednego tylko pokolenia. My wszyscy
chcemy patrze¢ w kategoriach naszego zycia, a histo-
ria patrzy w kategoriach pokolen, wielu generacji, nie
jednej. I to trzeba bra¢ pod uwage.

Powiada sie nieraz, ze powstanie warszawskie byto
wywolane bez wkalkulowania mozliwosci udziele-
nia mu pomocy. Nie moge tu wchodzi¢ w najezone
liczbami i faktami rozwazania szczegélowe. Faktem
jest, ze bylo ono jedynym w swoim rodzaju w oku-
powanej wowczas przez Niemcy hitlerowskie Euro-
pie dzialaniem wojskowym o tak wielkim natezeniu
i zasiegu, w ktérym uczestniczylo bezposrednio kil-
kadziesigt tysiecy, a posrednio kilkaset tysigcy ludzi.
A chociaz dyktowane podobng intencja uwolnienia
wlasnymi sitami stolicy kraju akcje powstancze w Pa-
ryzu w sierpniu 1944 r. i Pradze w kwietniu 1945 r. nie
moga by¢, jak wiadomo, poréwnywane z powstaniem
warszawskim ani pod wzgledem powszechno$ci, ani
dtugotrwalosci, ani natezenia walki, a w konsekwen-
cji i strat obu stron walczacych - to jednak w Paryzu
Francuzi spotkali si¢ ze zmiang strategicznych planow
amerykanskich i Amerykanie, ktorzy spiesznie zmie-
rzali do opanowania Renu, zatrzymali si¢, azeby po-
moc Paryzowi, i nigdy nie mieli za zle Francuzom, ze
chcieli na wlasng reke wyzwoli¢ wlasng stolice, cho¢
nie byto to z Amerykanami uzgodnione.

Tak wigc nie zagadnienie prawa czy braku prawa
decydowania o wlasnym losie czy walki wlasnymi si-
tami o wlasng stolice, ale zagadnienie innych konfi-
guracji, duzo bardziej skomplikowanej natury moze
jedynie ttumaczy¢ przykladanie innej miary do na-
szych praw, a innej miary do praw innych walczgcych,
w innych krajach w gruncie rzeczy o t¢ sama swobode
decyzji.

Powstanie we wszystkim tym, co wznioste i pigkne,
i z tym wszystkim, co bylo tez ludzkg staboscig i ma-
toscia, odegrato wazng role na drodze do odzyskania
i utrwalenia niepodlegtos$ci Polski. Wydaje mi sig, jako
historykowi tego okresu, a nie jako uczestnikowi, kto-
ry nie byl wtedy tego swiadom, bedac tylko jednym
z dziesigtkow tysiecy spelniajacych swoéj obowigzek
codzienny, ze dzi$ jeszcze nie umiemy w pelni ocenic,
jak wielkie jest znaczenie powstania warszawskiego
dla ugruntowania pojec¢ niepodleglosci i tesknoty do
niepodlegtosci. Jedyne uzupelnienie, jakie trwale za-
pisa¢ powinni$my w pamieci i $wiadomosci spolecz-
nej, przyszto z Watykanu. 18 maja 1994 r. Jan Pawel
I1, najwigkszy autorytet moralny dla ogétu Polakdw,
powiedzial w swym oredziu do uczestnikéw obcho-

dow rocznicy bitwy pod Monte Cassino, co nastepuje
(,Osservatore Romano” 1994, nr 6-7, s. 55-56):

[...] Mysl nasza i modlitwa nasza zwraca si¢ w stro-
ng tych poleglych, ktérzy rozstajgc si¢ z Zyciem, mysleli
o swoich bliskich w Polsce, a $Smier¢ ich byla swiadec-
twem tej gotowosci, ktora wtedy cechowata cate spofe-
czenistwo: ,oddac zycie dla Swigtej sprawy Ojczyzny’.
Nie mozemy zapomnieé, Ze w tym samym roku 1944,
w kilka miesiecy péiniej, wybucha takze powstanie
warszawskie, ktore miato byc jakims odpowiednikiem
walki pod Monte Cassino, Polacy w OjczyZnie uwazali,
ze powinni podjgc jeszcze i ten boj, azeby zaznaczyc,
ze ,Polska od pierwszego do ostatniego dnia walczy
o sprawe nie tylko swojej wolnosci, ale takze i o sprawe
przyszlosci Europy i $wiata”. Liczyli przy tym na to, Ze
zblizajgca sie do Warszawy Armia Radziecka, a z nig
takze formacje polskie powstate na terenie Zwigzku
Radzieckiego dopomogg im przewazy¢ szalg losow po-
wstania w strong zwycigstwa. Tak sig¢ jednak nie stato.
Wiemy, ze Polska zaptacita za powstanie warszawskie
najwyzszq ceng, jakg byta nie tylko Smier¢ tylu tysie-
cy Polakéw i Polek z pokolenia moich réwiesnikéw, ale
takze prawie zupetne zniszczenie stolicy. [...] na gru-
zach IT wojny swiatowej zaczeto wznosic gmach Europy
zjednoczonej, a ci, ktorzy byli pierwszymi budowniczy-
mi tego gmachu, nawigzywali zdecydowanie do chrze-
scijanskich korzeni europejskiej kultury.

My, Polacy nie moglismy uczestniczy¢ bezposrednio
w tym procesie odbudowy Europy, ktéry zostat pod-
jety na zachodzie. Zostalismy z gruzami wlasnej sto-
licy. Znalezlismy sig, jako alianci zwycigskiej koalicji,
W sytuacji pokonanych”, ktérym narzucono na czter-
dziesci kilka lat dominacje ze wschodu, w ramach blo-
ku sowieckiego. Tak wigc dla nas walka nie skoriczyta
sie w roku 1945. Trzeba jg bylo podejmowac wcigz na
nowo. To samo zresztg dotyczyto naszych sgsiadéw. Do
wspomnienia o zwycigstwie pod Monte Cassino trzeba
wiec dolgczy¢ dzisiaj ,prawde o wszystkich Polakach
i Polkach”, ktérzy w rzekomo wlasnym panstwie ,,stali
sig ofiarami totalitarnego systemu” i ktérzy na wlasnej
ziemi oddali Zycie za t¢ samq sprawe, za ktorg odda-
wali zycie Polacy w roku 1939, potem podczas calej
okupacji i wreszcie pod Monte Cassino oraz w powsta-
niu warszawskim. Trzeba wspomnie¢ wszystkich za-
mordowanych rekami takze polskich instytucji i stuzb
bezpieczeristwa, pozostajgcych na ustugach systemu
przyniesionego ze Wschodu. Trzeba ich przynajmniej
przypomniec przed Bogiem i przed historig, azeby ,,nie
zamazywac prawdy o naszej przesztosci w tym decydu-
jgcym momencie dziejow”.

Wiladystaw Bartoszewski
*Przeméwienie wygfoszone 20 grudnia 2004 r. podczas uroczystosci

promogji absolwentéw | Wydziatu Lekarskiego AM. Fragmenty byty
drukowane w , Tygodniku Powszechnym’.
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SEUZBA SANITARNA
W POWSTANIU WARSZAWSKIM

My zeby mamy wilcze i czapki na bakier

Tu u nas nikt nie placze w walczgcej Warszawie
Tu si¢ Prusakom siada na karkach okrakiem

I wrogow golq piescig za gardto sie dlawi.
Halo!... Tu serce Polski, tu mowi Warszawa!
Niech pogrzebowe spiewy wyrzucq z audycji
Nam ducha starczy dla nas i starczy go dla was.
Oklaskéw tez nie trzeba. Zgdamy amunicji!!!

Te stowa poety — powstanca Zbigniewa Jasin-
skiego - najlepiej oddaja nastroje powstancéw war-
szawskich, a rownoczesnie ich przekonanie o sensie,
a nawet koniecznosci kontynuowania walki. Jak po-
wiedzial Jan Nowak-Jezioranski w filmie ,,Akowcy”,
Polska byta jedynym krajem w Europie, w ktéorym
przez caly czas okupacji niemieckiej dzialata regu-
larna armia podziemna, liczaca w niektdrych latach
do 400 tys. zolnierzy, a mlodziez — prawie bez wy-
jatku - entuzjastycznie garnela sie do niej. Polacy
byli umeczeni czterema latami upadlajacej, brutal-
nej okupacji. Wychowanie rodzinne, harcerstwo
i koscidt jednoznacznie tworzyly okreslone warto-
$ci. Nie wdajac si¢ w ocene polityczng powstania
warszawskiego, pozwalam sobie zacytowac opinie
jednego z przemawiajacych na ostatnich uroczy-
stosciach rocznicowych bitwy pod Monte Cassino:
— Byé moze bez Monte Cassino i bez powstania war-
szawskiego nie bytoby Polski - przynajmniej w tym
ksztatcie i w tym uktadzie - w Unii Europejskiej.

W kazdym razie my, powstancy warszawscy, be-
dziemy do konca walczy¢ o wlasciwe miejsce po-
wstania warszawskiego w polskiej historii. Byla to
straszliwa hekatomba, ale my, pracownicy stuzb
sanitarnych w powstaniu - lekarze, medycy, pie-
legniarki i sanitariuszki - czyniliSmy wszystko, co
mozliwe, aby zmniejszy¢ rozmiar ofiar. Mamy prze-
konanie, ze zadanie to spetniliémy.

Wedtug historykéw w powstaniu dziatalo 900-
1000 lekarzy i p.o. lekarzy, czyli studentéw medycy-
ny ostatnich lat. Pracowali oni w 25 szpitalach, ok.
120 szpitalach polowych i w ponad 200 punktach
opatrunkowych. Szacunkowo ocenia sie, Ze sanita-
riuszek i pielegniarek bylo 5-6 tysiecy i pracowaly
one w ponad 800 patrolach sanitarnych, liczacych
poczatkowo po 5 oséb kazdy. Powstancow, tzn. zot-
nierzy AK, AL i innych bylo w sumie ok. 50 tysie-
cy. Wielka Encyklopedia Powstania Warszawskiego
zamieszcza w 2 tomach ok. 48 tysiecy nazwisk, ale
z pewnoscig nie obejmuje to wszystkich uczestni-
czacych aktywnie w walkach. W powstaniu zginelo

Powstaricza mogita na Czerniakowie, Zrodlo: Lestaw Bar-
telski, Tadeusz Bukowski (1980): ,Warszawa w Dniach
Powstania 1944”; www.wikipedia.org, publ. 24 X 2007
15-18 tysigcy zolnierzy i okoto 150 tys. ludnosci cy-
wilnej. Ale straty te bylyby bez poréwnania wigksze,
gdyby nie skuteczna, ofiarna, niekiedy wrecz hero-
iczna dzialalnos¢ stuzb sanitarnych.

W ogromnym przyblizeniu w czasie powstania
wykonano 50-70 tys. zabiegdw réznego rodzaju —
od drobnych opatrunkéw do powaznych zabiegow
chirurgicznych. Niektorzy oceniaja, ze dzigki pracy
stuzb sanitarnych nie mniej niz 25 tys. ludzi zostalo
uratowanych od $mierci lub ciezkiego kalectwa.

Pracownicy powstanczej stuzby zdrowia doko-
nywali nieraz czynéw prawdziwie bohaterskich,
czasem niezaleznie od swoich obowigzkéw zawo-
dowych. Przyjrzyjmy si¢ niektérym z nich.

Dr Wiladyslaw Stefanoff (w tym czasie ,,niedo-
konczony” lekarz) przebywal w czasie powstania na
Zoliborzu. W czasie zmasowanego natarcia Niem-
cow schowal si¢ w nieczynnej studni, uzbrojony
w pistolet z szeScioma nabojami. W pewnym mo-
mencie zdecydowal sie wyjs¢ z kryjowki i prébowac
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przebi¢ si¢ do polskich oddziatéw. W ciggu kilkuna-
stu minut trafif - ciezko ranigc lub zabijajac - sze-
$ciu Niemcow i szczesliwie ukryl si¢ w bezpiecznym
miejscu. Nie byl to zreszta odosobniony fakt takiej
udanej akgji zbrojnej lekarza.

Inna forma bohaterstwa byly dzialania lekarzy,
ktorzy $§wiadomie oddawali swe Zycie za innych.
W pierwszych dniach powstania Niemcy opanowa-
li i podpalili szpital dzieciecy Karola i Marii, poleca-
jac personelowi oraz chodzacym rannym i chorym
przejs¢ do Szpitala Wolskiego. Kto mogt, bral na
rece znajdujace si¢ w szpitalu dzieci, cz¢$¢ rannych
byla w bieliznie, lekarze i pielegniarki w fartuchach.
Upiorny pochéd przesuwal si¢ krok za krokiem.
W pewnym momencie do kierujgcego transpor-
tem oficera SS podbiegl Zolnierz z jakim$ pisem-
nym rozkazem. Oficer krzyknal, ze komendant
szpitala ma natychmiast wystapic. Jeden z lekarzy
odpowiedzial, Ze komendanta nie ma - wyszed! ze
szpitala razem z zolnierzami na Stare Miasto. Ofi-
cer odparl, Ze jesli w ciaggu minuty nie zglosi si¢ ko-
mendant, wszyscy zostang rozstrzelani. Po chwili
wystapit jeden z lekarzy jako rzekomy komendant.
Zostal natychmiast zastrzelony. Tym lekarzem byt
mjr dr Wlodzimierz Aleksander Kmicikiewicz,
ps. Lech, lekarz gen. Bora-Komorowskiego, absol-
went CWSan., wysportowany, wybitnie zdolny i in-
teligentny oficer - lekarz, ktory swiadomie zgodzit
sie ponies$¢ $mier¢, aby uratowa¢ innych.

Lekarz pediatra, dr Hanna Zabinska-Petrynow-
ska, ps. dr Rana, siostra doktora Zabiriskiego, dy-
rektora ogrodu zoologicznego, w czasie powstania
zorganizowala na Starym Miescie w podziemiach
Panstwowej Wytworni Papieréw Wartos$ciowych
szpital polowy. Po upadku Staréwki zdecydowata
sie wraz z grupg sanitariuszek pozosta¢ z cigzko
rannymi, nie kwalifikujacymi si¢ do transportu,
wiedzac dobrze, na co si¢ naraza - Niemcy mor-
dowali wszystkich rannych tacznie z personelem.
Istotnie, oddzial Niemcéw wtargnal do PWPW
i zaczat rzuca¢ do podziemi granaty. Dr Rana wy-
biegta wprost na Niemcéw, krzyczac rozpaczliwie:
Przestancie, to jest szpital! Nastepna wigzka grana-
tow zabila dr Rane, stojaca obok niej sanitariuszke
i rannych w piwnicy.

Przykltadem skutecznego lekarza - bohatera
moze by¢ dr Tadeusz Pogorski, ps. Morwa, lekarz
batalionu ,,Gustaw”. W czasie powstania warszaw-
skiego rozpoczal prace lekarza na Woli, kierujac
punktem opatrunkowym batalionu Kilinski w gma-
chu sadéw przy ul. Ogrodowej. Jako zaplecze punkt
ten mial Szpital Maltanski przy ul. Senatorskiej,
gdzie dr Morwa kierowal wszystkie przypadki wy-
magajace powazniejszych zabiegéw, np. trepanacji
czaszki. Po kilku dniach punkt opatrunkowy musiat

przeniesc sie na ul. Elektoralng, a 7 sierpnia Morwa
podporzadkowal sie kapitanowi Gustawowi i ewa-
kuowat si¢ czesciowo ze swym personelem na Stare
Miasto, gdzie otrzymat przydzial do batalionu ,,Gu-
staw” i polecenie zorganizowania szpitala polowego
w klasztorze siostr Sakramentek na Nowym Miescie.
Po kilku dniach, wskutek stalego ostrzalu i zalewa-
nia piwnic klasztoru wodg dr Morwa zdecydowat
sie przenies¢ swoj szpitalik na ul. Kilinskiego 3.
Przezyl tam cudem wybuch czotgu - pulapki. Praca
trwala od $witu do pdinocy, nawet przez calg noc,
przy $wieczkach i bez wody. Sanitariuszki padaly ze
zchzema Dr Morwa przetrzymywal wszystkich.

Przezyt rowniez nastepne zasypanie gruzami. Zgod-

nie z poleceniem wladz, wraz z ostatnig grupg ran-
nych dr Morwa przedostat sie do Srédmiescia i tam
organizowal kolejno 3 szpitaliki, stale bombardo-
wane i ostrzeliwane. Kolejny raz zostal zasypany
i kontuzjowany. W ciggu 63 dni powstania zgineto
w sumie 18 jego najblizszych wspdtpracownikow.
Po kapitulacji dr Morwa wydostal si¢ z Warszawy
do Pruszkowa. To byl (zmart w listopadzie 2001 r.)
bohater naszych czasow.

Wirdd sanitariuszek tego samego ugrupowania
~Gustaw — Harna$” wiele bylo takich, ktére nie wa-
haly sie poswieci¢ swojego zycia dla ratowania in-
nych. Sanitariuszka Helena Suminska z kompanii
»Grazyna” batalionu ,,Harna$” 3 wrze$nia, w cza-
sie bombardowania i ostrzalu kwatery batalionu,
podczas ktorego zgingl dowddca Harnas, chciala
ratowa¢ plongcego kwatermistrza batalionu, ppor.
Mieczystawa Sikorskiego i zgineta w meczarniach,
plonac jak pochodnia.

Piekng i bohaterska postacig byla sanitariuszka
i studentka medycyny Ewa Matuszewska, corka
ministra skarbu w okresie miedzywojennym, Igna-
cego Matuszewskiego. Ta wysportowana harcerka
(plywanie, narty) w czasie okupacji przez caly czas
dzialata w stuzbach sanitarnych Szarych Szeregow,
biorac udzial w wielu akcjach AK, m.in. w akcji ra-
towania dzieci Zamojszczyzny. W czasie powstania
warszawskiego byla komendantka patroli sanitar-
nych zgrupowania Baszta. W ostatnim licie do ro-
dziny napisala: ,,To, co przezywamy na Mokotowie,
jest piektem. Ale mamy wolno$¢, wiec warto”. Zgine-
ta zastrzelona przez Niemcow z bandazem w reku,
ratujac Janusza Przesmyckiego. Zostata pochowana
w prowizorycznym grobie w parku Dreszera, potem
przeniesiona na Powazki.

Wisréd lekarzy powstania wiele bylo postaci
wrecz pomnikowych, jak chociazby pulkownik
dr Leon Strehl, czy general dr Stefan Tarnawski.
Pik dr Leon Strehl, ps. Feliks, petnil funkcje Sze-
fa Sanitarnego KG AK. Dzialal gtéwnie na terenie
Srédmiescia, organizujac m.in. ewakuacje Szpita-
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la Maltaniskiego z ul. Senatorskiej do Srédmiescia.
Odpowiadal za calo$¢ organizacji stuzby zdrowia
w powstaniu, a po jego upadku bral udziat w roko-
waniach kapitulacyjnych, omawiajac szczegoty ewa-
kuacji rannych, dla ktérych zorganizowal szpital
jeniecki w Zeith. Za swe zastugi zostal odznaczony
dwukrotnie Krzyzem Virtuti Militari, dwukrotnie
Krzyzem Walecznych, Krzyzem Niepodleglosci
i Zlotym Krzyzem Zastugi.

Gen. dr Stefan Tarnawski w czasie powstania war-
szawskiego pelnil funkcje Szefa Sanitarnego Grupy
PéInoc. To on wystosowal apel do ludnosci cywilne;j
o zglaszanie si¢ do stuzb pomocniczych. Sam udzie-
lal pomocy lekarskiej. Na rozkaz ptk Wachnowskie-
go przedostal sie z oddzialami AK do Srédmiescia
i objat nadzor nad szpitalami powstaficzymi, m.in.
przy ul. Lwowskiej i Sniadeckich. Po upadku po-
wstania wraz z transportem rannych ichorych
przedostat si¢ do Rakowa, do ewakuowanego tam
Szpitala Ujazdowskiego, bedacego woéwczas pod
patronatem Czerwonego Krzyza. Wszyscy, ktorzy
zetkneli si¢ z doktorem Tarnawskim, podkreslali
jego niezwykta dobro¢, uczynnos¢ i humor. Odzna-
czony Krzyzem Virtuti Militari, Krzyzem Walecz-
nych, Krzyzem Zaslugi z Mieczami, Krzyzem AK
i Krzyzem Powstania Warszawskiego zmarl, oto-
czony powszechnym szacunkiem, w wieku 103 lat
i pochowany zostal na wojskowym cmentarzu na
Powgzkach.

Wsrdd tych pomnikowych postaci nie moze za-
brakna¢ pielegniarek - Kazimiery Marii Dreszerowej
czy Teresy Krassowskiej. Kazimiera Maria Dresze-
rowa, znajac znakomicie jezyk niemiecki, w czasie
powstania pracowala w tzw. Obozie Przejsciowym
(Umschlagslager). Pelnita funkcje selekcjonera — wy-
znaczala okreslone osoby do szpitala na dalsze le-
czenie, do wypuszczenia na teren GG lub na roboty
do Niemiec. Trudno wprost oceni¢, ilu ludziom ura-
towala wowczas zycie. Zaplacila za to wysoka cene:
Niemcy zorientowali sie¢ w charakterze jej dzialalno-
$ci i wystali ja do obozu koncentracyjnego w Oswie-
cimiu. Przezyta. Zmarta w 1984 r. w Szczecinie.

Teresa Krassowska, ps. Joanna, w 1939 r. ukon-
czyla anglistyke na Uniwersytecie Jagiellonskim.
Byla pigkna dziewczyng. W czasie powstania war-
szawskiego pracowala jako pielegniarka w Szpitalu
Maltanskim przy ul. Senatorskiej. Pewnego dnia
szpital zostal zdobyty przez Niemcéw, a do sali
z rannymi, w ktorej pracowala Joanna, wpadt mlody
gestapowiec i krzyczac ,,Polnische Banditen”, chcial
rozpoczac ostrzatlezacych rannych. Wowczas Teresa
Krassowska wskoczyta na st6t i spokojnym, mocnym
glosem zaczgla wyjasnia¢ Niemcowi, Ze jest to szpi-
tal miedzynarodowy i nie ma tu bandytéw. Jej opa-
nowanie zrobilo wrazenie na gestapowcu — wybiegl

z sali, a ranni zostali uratowani. Teresa Krassowska
zginela potem na Starym Miescie, przysypana gru-
zami wraz z kilkoma swoimi kolezankami.

A czyz mozna zapomnie¢ bohatersky lekar-
ke, Aline Zawadzka-Ruzyllo, ktéra przebywajac
w catkowicie okrazonej ,,Reducie Wawelskiej”, do-
wiedziala si¢, ze w kamienicy naprzeciwko rodzi
jakas kobieta i bez wahania opuscila si¢ w nocy na
przescieradle z pierwszego pietra, przeczolgala sie
na drugg strong ulicy, odebrata pordd i wrdcita na
swoj posterunek?

Skutecznos¢ dziatania stuzb sanitarnych zaleza-
ta w duzym stopniu od pomocy ludnosci cywilne;.
Czesto trzeba bylo przenosic¢ istniejgce punkty sa-
nitarne czy zbombardowane szpitale polowe w inne
miejsca lub organizowa¢ nowe punkty pomocy
medycznej. Bylo to mozliwe tylko dzieki zaangazo-
waniu i pomocy warszawiakéw. Zapal, a niekiedy
wrecz entuzjazm ludnoséci Warszawy byl niewiary-
godny. Mieszkancy przynosili Zotnierzom zywnosc,
bielizne, ubrania, posciel, a nawet t6zka. Warunki
pracy lekarzy i personelu pomocniczego byly nie-
kiedy wyjatkowo trudne, Niemcy bowiem nie re-
spektowali znakéw Czerwonego Krzyza, a nawet
wrecz przeciwnie, budynek nim oznaczony stawat
sie obiektem szczegdlnie intensywnego ostrzalu.
W czasie zabiegow operacyjnych lekarze i piele-
gniarki niejednokrotnie wiasnym ciatem zakrywali
otwarte rany, aby ostoni¢ je od rozpryskéw szkla czy
opadajacego z sufitu tynku. Oprécz bombardowan
i ostrzalu podstawowym problemem stuzby zdrowia
w czasie powstania byly narastajgce braki i niedo-
bory praktycznie wszystkiego, ale przede wszystkim
lekéw, srodkéw opatrunkowych, narzedzi chirur-
gicznych. Leki zbierano z wszystkich mozliwych
i dostepnych pomieszczen, a miejscowa ludnos¢
- najlepiej zorientowana w lokalizacji aptek i hur-
towni farmaceutycznych - byla gléwnym zrédiem
informacji i zaopatrzenia. W zakresie srodkow opa-
trunkowych, ktérych bardzo szybko zaczeto brako-
waé, pomystowos¢ pielegniarek i sanitariuszek byta
wrecz nieograniczona. Oczywiscie w pierwszym
rzedzie darto na pasy bielizne, wykorzystywano
jednak réwniez papier, zwlaszcza papier toaletowy.
Sprzymierzencem sanitariuszek i pielegniarek w le-
czeniu trudno gojacych sie i ropiejacych ran okazata
sie mucha - plujka. Larwy tej muchy, skladajacej ja-
jeczka w ropiejacych ranach doskonale oczyszczaty
rany z ropy. Niektore sanitariuszki byly przerazone,
stwierdzajac pod opatrunkami wijgce si¢ larwy mu-
chy, ale ich bardziej doswiadczone kolezanki zabra-
nialy usuwania larw, wiedzac, jaka petnia role.

Nalezy wspomnie¢ tu o pelnej poswigcenia dzia-
talnosci farmaceutéw i chemikoéw, ktérzy z nara-
zeniem zycia destylowali techniczny eter etylowy,
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aby uzyskac produkt nadajacy si¢ do narkozy. Przy-
gotowywali oni réwniez jalowe plyny infuzyjne,
niezbedne rannym, szczegdlnie wykrwawionym.
Jedna z sanitariuszek wspomina, jak poradzono
sobie w sytuacji koniecznosci podania ptynu infu-
zyjnego, ktorego brakowalo: odwazono okreslona
ilos¢ soli kuchennej, rozpuszczono w zwyktej , kra-
néwce’, przegotowano i wstrzyknieto rannemu do-
zylnie. O dziwo - pacjent nie tylko przezyt, ale jego
stan si¢ poprawil. Z lekéw przeciwbakteryjnych do-
stepny byl wlasciwie tylko sulfonamid - prontozyl,
i to w bardzo ograniczonych ilosciach. Jako cieka-
wostke mozna podac¢ opisany przez dr. Bayera fakt,
ze prawdopodobnie powstaniec warszawski byl
pierwszym Polakiem w kraju, ktéremu zastosowano
leczniczo penicyling, znaleziong w jednym z zasob-
nikéw zrzutéw amerykanskich we wrzesniu. Brak
lekéw przeciwbdlowych i narkotycznych utrudniat
wykonywanie zabiegéw operacyjnych. Radzono so-
bie w rézny sposob - albo upijano rannego alko-
holem (np. winem), albo wykonywano zabiegi bez
znieczulenia, unieruchamiajgc rannego pasami lub
ramionami zdrowych i silnych kolegow.

Do zabiegéw chirurgicznych, w razie koniecz-
nosci, uzywano dtut i pilek stolarskich, wzglednie
$lusarskich.

Pod koniec powstania brakowato czesto lekarzy
specjalistow — chirurgdw. W sytuacjach koniecznych
do zabiegu stawali za stotem operacyjnym lekarze
psychiatrzy, stomatolodzy, weterynarze, a nawet
studenci medycyny. Znany jest przypadek, gdy stu-
dent IV roku medycyny dokonal bez znieczulenia
trepanacji czaszki u rannego w glowe powstanca,
a co najwazniejsze — z sukcesem terapeutycznym.

Cechg charakterystyczng medycyny w czasie po-
wstania byl brak zakazen tezcem i brak wystepowa-
nia wstrzagséw pourazowych. Ten ostatni fakt mogt
zaleze¢ od kilku czynnikéw. Po pierwsze, zwlaszcza
na poczatku panowata wsréd powstancéw pewnego
rodzaju euforia, co - jak wiadomo - zmniejsza po-
datnos¢ na wstrzasy pourazowe. Po drugie - ogromne
znaczenie miala szybko$¢ udzielania pierwszej pomo-
cy medycznej. Punkty pierwszej pomocy znajdowa-
ly sie najczesciej bardzo blisko pola walki. I wreszcie
- mozliwo$¢ wczesnego przetoczenia krwi. Wszyscy
pracownicy stuzb sanitarnych mieli oznaczong grupe
krwi i ochoczo (czesto kilka razy) te krew oddawali.

Dr Stanistaw Bayer opisuje amputacje nogi, ktora
zakleszczyla si¢ miedzy dwiema stalowymi belkami.
Dr Bayer dokonal amputacji, pozostawiajac zaklesz-
czong noge na gruzowisku i przenoszac rannego do
szpitala. Dostarczenie rannego do punktéw pierw-
szej pomocy medycznej odgrywa podstawowy role,
jesli chodzi o szanse przezycia. Transport za pomocg
normalnych noszy byt mozliwy tylko w pierwszym

okresie powstania. Potem ostrzal i bombardowa-
nie zmusity pracownikéw stuzb medycznych do
przeciskania si¢ waskimi przejsciami w piwnicach.
Dr Bayer wraz z kolegami skonstruowali zmodyfiko-
wane nosze, bedace czyms$ w rodzaju fotelo-lezaka.
Trudnosci transportowe narzucaly réwniez okreslo-
ne ograniczenia w sposobie zaktadania opatrunkow
unieruchamiajgcych — nie mozna bylo np. stosowac
sterczacych w bok opatrunkéw gipsowych.

Jak oceni¢ skuteczno$¢ powstanczej stuzby
zdrowia? Wiekszos¢ lekarzy pracujacych w czasie
powstania stwierdza zaskakujaco malg liczbe zaka-
zen wtérnych i, jak juz wspomniano, brak zakazen
tezcem oraz wyjatkowy brak wstrzaséw poura-
zowych. Smiertelnoé¢ po postrzatach w brzuch
i operacjach z otwarciem jamy brzusznej wynosita
ponizej 50%. Jest to co$ doprawdy zdumiewaja-
cego! Przyczyna tego byla, wg ekspertow, przede
wszystkim szybkos¢ udzielanej pomocy lekarskiej.
Punkty opatrunkowe i szpitaliki polowe znajdowa-
ly si¢ praktycznie tuz za linig walki. Sanitariuszki
dostarczaly rannych najczesciej w ciggu kilkunastu
minut. Istotnym natomiast problemem byly opa-
rzenia, zwlaszcza powodowane pociskami zapala-
jacymi (tzw. ,,krowy”).

Pptk Henryk Lenk ps. Bakcyl w swym pozegnal-
nym rozkazie napisal: ,Spelniliscie swéj obowigzek
w warunkach najciezszych, w jakich stuzba zdrowia
kiedykolwiek pracowata”.

My, pracownicy stuzb sanitarnych w powstaniu,
mamy $wiadomos$¢, ze daliSmy z siebie wszystko.
Powyzej przedstawiono kilka zaledwie przykladow
bohaterskiej, ale rownocze$nie efektywnej dzialal-
nosci pracownikow stuzb sanitarnych w powsta-
niu. My, byli lekarze i sanitariuszki-kombatanci,
uwazamy, ze naszym polegtym kolezankom i kole-
gom nalezy si¢ co$ wigcej, niz umieszczenie ich na-
zwisk na murze pamieci przed muzeum powstania.
Kolo Lekarzy, Medykéw i Sanitariuszek Powstania
Warszawskiego uwaza za wlasciwe, a nawet nie-
zbedne uwiecznienie pamigci naszych poleglych
kolezanek i kolegdw chociazby w tej formie, jak
zostaly upamietnione laczniczki, ktérym zbudo-
wano w Jozefowie k. Warszawy pomnik. Pamie¢
o naszych bohaterach ginie. Mlodziez niewiele wie
o powstaniu i jego uczestnikach. Podobno niedaw-
no w ankiecie zapytano miodziez, co wie o powsta-
niu warszawskim. Jeden z z uczniéw powiedzial:
»Duzo to nie wiem, ale styszatem, ze si¢ podobno
szykuje”.

prof. dr hab. Andrzej Danysz
*Wyktad wygtoszony 1 pazdziernika 2004 roku podczas uroczystej

Centralnej Inauguracji Roku Akademickiego 2004/2005 w Uczelniach
Warszawskich.
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Pro memoria

Non omnis moriar

9 czerwca br. zmarla Profesor Krystyna Bialowas-Wysocka -
uczestniczka Powstania Warszawskiego, od ponad 40 lat zwigzana
z naszg Uczelnia, w latach 1986-1990 Kierownik I Katedry i Klini-
ki Kardiochirurgii i Chirurgii Dziecigce;j.

Profesor Krystyna Bialowas
-Wysocka urodzita sie w 1920 roku
w Radomiu. W wieku 17 lat uzy-
skata $wiadectwo dojrzalosci, na-
stepnie za$ rozpoczela studia na
Uniwersytecie Warszawskim, prze-
rwala je jednak wojna. W latach
1941-1943 ksztalcita sie w War-
szawskiej Szkole Pielegniarek przy
ulicy Koszykowej, jednocze$nie zas
studiowala medycyne na Wydziale
Lekarskim tajnego Uniwersytetu
Ziem Zachodnich.

Uczestniczytaw Powstaniu War-
szawskim (t¢ czg$¢ swojej biografii
opisata we wspomnieniach opubli-
kowanych w Pamietniku Towarzy-
stwa Lekarskiego Warszawskiego).
1 sierpnia 1944 roku zostala we-
zwana do stawienia si¢ na godzi-
ne ,W” na ulice Gréjecky. Wziela
udzial w nieudanej akcji zdobycia
domu akademickiego, ktéry mie-
$cil si¢ naprzeciwko ulicy Kaliskiej,
nastepnie zas zglosila si¢ do punk-
tu powstanczego w dawnej fabryce
farmaceutycznej Nasierowskiego.
Komendantem byl tam Andrzej
Chyczewski ,,Gustaw”, a lekarzem
- dr Bertold Kassur, pozniejszy
dyrektor Instytutu Choréb Zakaz-
nych iPasozytniczych w naszej
Uczelni. Zadaniem prof. Krysty-
ny Bialowas-Wysockiej (wowczas
pielegniarki dyplomowanej) bylo
dzialanie w sanitariacie.

We wrze$niu 1944 roku udalo
si¢ jej wspolnie z matkg przedostac
do Czgstochowy, gdzie rozpoczeta
prace w Instytucie Weigla, zajmu-
jacym sie produkcjg szczepionek
przeciwtyfusowych. Zaangazowala
sie tu w dziatalno$¢ sabotazows,
polegajaca na dostarczaniu Niem-
com gorszej jakosci szczepionek.

W lutym 1945 roku powro-
cila do Warszawy, a od mar-

ca kontynuowala studia na
Wydziale Lekarskim Uniwersy-
tetu Warszawskiego, poczatkowo
w ,Akademii = Boremlowskiej”.
Absolutorium uzyskata w 1948 r.,
dyplom - w roku 1950, doktorat
obronila w 1960, a habilitacje -
w 1967 r. Nominacje profesorska
otrzymata w roku 1988.

Od 1949 roku byla zatrudniona
w Klinice Chirurgii Dziecigcej pod

LEGITYMACIJA
KRZYZA ARMII KRAJOWEJ

MINISTERSTWO OBRONY NARCDOWEJ

LEGITYMACJA Nr. .. 20995 ...............

Stopied, Imie. nazwisko S48TZyPChOT.dT.

o WARSZAWA
po raz 1,2,5 i &4
MEDALEM WOJSKA

kierunkiem prof. Jana Kossakow-
skiego, poczatkowo jako stypen-
dystka, nastepnie starszy asystent
iadiunkt. W 1986 roku zostata
kierownikiem Kliniki Kardio-
chirurgii, Kardiologii i Chirurgii
Ogodlnej Dzieciecej warszawskiej
Akademii Medycznej. W roku
1990 przeszia na emeryture.

Byla wielokrotnie wyrézniana
odznaczeniami i nagrodami pan-
stwowymi oraz akademickimi,
m.in. Krzyzem Armii Krajowej,
Zlotym Krzyzem Zaslugi, War-
szawskim Krzyzem Powstanczym,
Krzyzem Kawalerskim Orderu Od-
rodzenia Polski, a takze Medalem

Profesora Jana Kossakowskiego
- jako wspoltworczyni torakochi-
rurgii u najmlodszych dzieci.
Profesor Krystyna Bialowas
-Wysocka pozostanie w pamie-
ci swoich pacjentdw, uczniow
i wspotpracownikow jako lekarz
o wielkim sercu, ktory cate swoje
zycie poswiecil chorym dzieciom.
W pamieci nas wszystkich - jako
jedna z tych, ktérzy wywalczyli na-
szemu Narodowi wolng Polske.

Redakcja ,, MDW”
*Na zdjeciu powyzej — legitymacja Krzyza AK
prof. Krystyny Biatowgs-Wysockiej
**Oprac. na podst. materiatow z Archiwum
WUM i strony www.lekarzepowstania.pl
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Etyka w medycynie

FILOZOFICZNE WYZWANIA WSPOLCZESNEJ MEDYCYNY

Mitosierdzie chrzescijanskie
dopetnieniem hipokratejskiej tradycji w medycynie

PHILOSOPHICAL CHALLENGES OF CONTEMPORARY MEDICINE
Christian compassion as the complement of the Hipocratean tradition in European medicine

dr Kazimierz Szalata
Wydziat Filozofii UKSW

Streszczenie

Historia medycyny europejskiej $cisle wiaze sie¢ z tra-
dycja hipokratejskiego etosu lekarskiej stuzby czlowiekowi
potrzebujagcemu pomocy. Wyrastajaca z czasow starozyt-
nych tradycja w ciggu wiekéw wzbogacona zostala o nowe
dos$wiadczenia przede wszystkim plynace z chrzescijan-
stwa, ktore w czasach $redniowiecza wyniosto medycyne
na poziom milosierdzia usprawniajacego cztowieka do
wielkich heroicznych czynéw. Ta wspaniata tradycja zosta-
ta przerwana niemal na naszych oczach. Tekst ,,Przysiegi
Hipokratesa”, ktory przez stulecia byt wzorem przysiegi
lekarskiej, zostal zastapiony arbitralnie ustalanymi przez
uczelnie medyczne rotami przyrzeczen. Samo pojecie mi-
losierdzia od czaséw oswiecenia przestalo by¢ czytelne
i w naszej zlaicyzowanej kulturze uznano je za bezwarto-
$ciowe. Rodzi si¢ zatem pytanie: dokad zmierza medycyna,
jesli zrezygnowala ze swych utrwalonych wielowiekowa
tradycja ideatow?

Stowa kluczowe: medycyna, milosierdzie, tradycja hipo-
kratejska, etyka lekarska, wartosci chrzescijariskie.

Summary

The history of European medicine is strongly linked
with the Hipocratean ethos of the medical service given
to the Man in need. The very tradition originating from
the ancient times constantly enriched by new experien-
ce — mostly of Christian roots - placed medicine on the
platform of compassion enabling the Man to accomplish
great and heroic deeds.

This wonderful tradition has been abandoned at pre-
sent. The text of the Hipocratean Oath which was the spi-
rit of physicans' oath for ages has been substituted with
a number of arbitrarliy set texts varying with the univer-
sity or accademy.

The meaning of compassion, so clearly set in the days
of Enlightment has become illegible and considered as
of no value in our lay culture of today. A question ap-
pears: what is the target of today's medicine when the
longlasting ideas have been abandoned?

Key words: medicine, compassion, Hipocratean tradition,
medical ethics, Christian values.

Nasza europejska swiadomos¢ moralna zwigzana
z medyczng postuga na rzecz ludzi chorych budo-
wala sie w oparciu o dwa solidne zrodta. Pierwszym
z nich jest najstarszy znany tekst zawierajacy pod-
stawowe, oparte na racjonalnych przestankach filo-
zoficznych zasady etyki lekarskiej, znany pod nazwa
»Przysiegi Hipokratesa™' Drugim zrédiem, ktore po-
stuge lekarska wyniosto na wyzyny mitosierdzia, jest
wiara chrzescijanska plynaca z pism objawionych
Starego i Nowego Przymierza. By dobrze zrozumie¢
istote medycyny naszego kregu kulturowego, winni-
$my dobrze wczytywac si¢ w te dwa niewyczerpane
zrodla. Jest to tym bardziej wazne, ze mniej wiecej
od dziewigtnastego wieku medycyna zaczeta szukac
nowego oblicza, niekoniecznie zgodnego z tradycja
i prawda o czlowieku. Mozemy nawet powiedzie¢, ze

jeste$my $wiadkami jednoznacznego zerwania z tra-
dycja. Oto bowiem traktowana przez cale stulecia
jako swoistego rodzaju dekalog medycyny ,,Przysie-
ga Hipokratesa” przestata by¢ wzorem dla przyrze-
czen, jakie skladaja absolwenci szkét medycznych
przed rozpoczgciem swej praktyki zawodowej. Mi-
losierdzie za$, stanowigce najwyzszy sposob od-
dania sie na stuzbe potrzebujacemu czlowiekowi,?
spychane na margines, przestalo by¢ miarg dobrze
uprawianej medycyny. Owszem, mowi si¢ — czasem
nawet z pewnym uznaniem - ze tekst Hipokratesa
to co prawda pigkny dokument, wigcej — $wiadectwo
szlachetnej tradycji, pewnej swiadomosci moralnej
— ale jest to juz dokument historyczny, nie majacy
dzi§ praktycznego znaczenia. Podobnie ocenia si¢
tradycje chrzescijaniska, ktora pozostawila po sobie
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wiele pieknych dziel tworzonych niekiedy przez lu-
dzi $wietych, oddanych do konca Bogu i bliznim, ale
to tylko nostalgiczne wspomnienie po epoce, ktéra
przezyta sie i dzi§ nie ma juz praktycznie zadnego
znaczenia, tym bardziej, ze czlowiek wyzwolit sie juz
dawno spod historycznych autorytetéw — w tym au-
torytetow religijnych.

Madros¢
podstawa etyki hipokratejskiej

By dobrze zrozumie¢ i odkry¢ bogactwo tresci
»Przysiegi Hipokratesa’, warto w pierwszym rzedzie
zwrdci¢ uwage na strukture tekstu. Na samym po-
czatku znajdujemy co$ w rodzaju inwokacji wska-
zujgcej na fundament refleksji moralnej. Nastepnie
autor ,,Przysiegi” umieszcza zasady postgpowania
dotyczace srodowiska zawodowego (medycznego),
odpowiedzialnosdci i dbalosci o jego szlachetnos¢.
W czeéci zasadniczej ,,Przysiegi” znajdujemy zdecy-
dowang deklaracje ochrony zycia ludzkiego od po-
czecia do naturalnej $mierci — co stanowi naczelng
zasade calego tekstu. W dalszej czesci pierwszego
kodeksu etyki lekarskiej (jak czesto nazywany jest
omawiany tekst Hipokratesa) umieszczono deklara-
cje chronienia godnosci cztowieka, zwlaszcza w tym,
co dla niego najbardziej intymne, co domaga sie od
nas absolutnej dyskrecji. ,,Przysiege” zamyka odwo-
tanie sie¢ do honoru cztonka korporacji medycznej,
jako gwarancji dobrze spelnianego postannictwa.

Zacznijmy zatem od inwokacji.

Przysiegam na Apollona, lekarza, na Asklepio-
sa, Hygeje i swiadkow, ze wedle mej mozliwosci
i rozeznania bede dochowywal tej przysiegi i tych
zobowigzan.?

Jest rzecza oczywista, ze autor tych stow dla zbu-
dowania solidnej refleksji moralnej szuka znacznie
glebszego fundamentu niz nasza wtasna $wiado-
mos$¢ moralna. By znalez¢ taki fundament, ktéry
pozwoli zdystansowac poziom naszych subiektyw-
nych odczuéiocen, Hipokrates odwoluje si¢ do rze-
czywistosci wyzszej, boskiej, siegajac ponad nasze
opinie. W ten sposdb refleksja moralna Hipokratesa
znajduje oparcie w rzeczywisto$ci ponadnaturalnej,
ktdra jest gwarantem obiektywno$ci wyprowadza-
nych stad norm etycznych. Ostatecznie opiera si¢
ona na prawdzie, ktéra jest, jak mowili pitagorej-
czycy, przynalezna bogom, bo tylko bogowie moga
jej dosiegnac.*

Druga czg$¢ ,,Przysiegi Hipokratesa” po$wigco-
na jest odpowiedzialnosci za rozwdj profesji me-
dycznej, poprzez $wiadomo$¢ korporacyjna oparta
na zasadzie solidarnosci.

Mistrza mego w tej sztuce bede szanowat na row-
ni z rodzicami, bede sie dzielit z nim mieniem i na

zgdanie zaspokajat jego potrzeby; synow jego bede
uwazat za swoich braci i bede uczyt ich swej sztuki,
gdyby zapragneli sie w niej ksztalcic, bez wynagro-
dzenia i Zadnego zobowigzania z ich strony; prawi-
del, wyktadow i calej pozostatej nauki bede udzielat
SWym synom, synom swego mistrza oraz uczniom,
wpisanym i zwigzanym prawem lekarskim, poza tym
nikomu innemu.

Nastepnie ,,Przysiega” wskazuje chorego jako
wlasciwy i jedyny cel medycyny, w strong ktérego
lekarz winien zwréci¢ cale swoje osobiste i zawo-
dowe zaangazowanie, by przynies¢ cztowiekowi do-
tknietemu chorobg pomoc i ulge, wystrzegajac sie
wszelkiej niesprawiedliwosci.

Najbardziej zdecydowane i zarazem konkretne
s3 wymagania Hipokratesa dotyczace ochrony zy-
cia ludzkiego.

Bedeg stosowat zabiegi lecznicze wedle mych moz-
nosci i rozeznania ku pozytkowi chorych, bronigc ich
od uszczerbku i krzywdy.

Nikomu, nawet na zgdanie, nie dam Smier-
cionosnej trucizny, ani nikomu nie bede jej dora-
dzat, podobnie tez nie dam nigdy niewiescie srodka
poronnego.

To wlasnie tak jednoznaczne opowiedzenie sig
za bezwarunkowg obrong ludzkiego zycia stanowi
dzi$ najwieksza trudnos¢ w zaakceptowaniu calej
»Przysiegi Hipokratesa”. Deklaracja ta jest tak jed-
noznaczna, ze nie pozwala na jakakolwiek dowolng
interpretacje. Zycie bowiem ludzkie jest najcenniej-
szg wartoscia i ci, ktorym je powierzamy, winni je
traktowac z naleznym respektem. Jest to fundament
nie tylko samej ,,Przysiegi’, ale zarazem calej trady-
cji hipokratejskiej, ktora rozwijala si¢ na przestrzeni
wiekow. Prawda nie pozwala nam na dowolne deli-
berowanie o wartosci cztowieka, by nas uwolni¢ od
odpowiedzialnosci za jego zycie.®

By sprosta¢ wszystkim wymaganiom wynikaja-
cym z etosu zawodu zaufania publicznego, potrzeb-
na nam jest sita znajdujaca swoje oparcie w solidnej
formacji osobowej. Pami¢tam z wlasnego dziecin-
stwa, jak moj ojciec powtarzal mi wiele razy: jesli
chcesz by¢ dobrym ksiedzem, lekarzem, nauczy-
cielem, musisz by¢ przede wszystkim czlowiekiem,
naprawde cztowiekiem, ktory zdolny jest wspia¢ sie
na poziom madrosci.

Dlatego Hipokrates proponuje: W czystosci i nie-
winnosci zachowam Zycie swoje i sztuke swojg.

Deklaracja ta kryje w sobie nieco dzi$ zapomnia-
na, a nawet tu i 6wdzie kontestowanag teze, ze — by
dobrze spelnia¢ swoje zawodowe powolanie - trze-
ba by¢ czlowiekiem prawym i uczciwym. Trzeba
zachowac czysto$¢. Jest to zasada szczegdlnie poza-
dana u tych, ktéorym powierza si¢ odpowiedzialne
zadania. Oczywiscie dotyczy to wszystkich dziedzin
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zwigzanych z medycyna, ktéra zajmuje si¢ naszym
zdrowiem i zyciem. Kiedy prowadzilem zajecia ze
studentami medycyny, raz po raz pojawialo sig, nie
wiem skad, pytanie, czy lekarz ma by¢ dobrym spe-
cjalista, czy dobrym cztowiekiem, i czy wybierajac
dla siebie lekarza, bede si¢ kierowal jego zaletami
osobistymi czy kompetencja zawodowa. Tak posta-
wione pytanie opiera si¢ na nieporozumieniu. Od-
powiedzialnos¢ lekarza zawiera w sobie takze zasade
kompetencji. Nie mozna o kim$ powiedzie¢, ze jest
dobrym cztowiekiem, jesli lekcewazy swoje zawo-
dowe obowiazki, a do tych nalezy miedzy innymi
doskonalenie swoich zdolnosci i rozszerzanie kom-
petencji, by jak najlepiej stuzy¢ pacjentowi. Zasada
kompetencji zawiera tez $wiadomos¢ i umiejetno$é
niewkraczania w dziedziny, w ktérych nie jestem
specjalista. W ,,Przysiedze Hipokratesa” zasada ta
wyrazona jest w zdaniu: Nie bede operowat chorych
na kamice, pozostawiajgc to ludziom zawodowo sto-
sujgcym ten zabieg.®

Kolejna czes¢ klasycznego tekstu méwi o godno-
$ci czlowieka, ktora niezalezna jest ani od jego plci,
ani tez statusu spotecznego. Godno$¢ osoby ludzkiej
stawia przed nami wymaganie sprawiedliwego i row-
nego jej traktowania bez wzgledu na jakiekolwiek
okolicznosci. Domaga si¢ ona od nas postawy, kto-
ra zastugiwataby na zaufanie ze strony pacjenta po-
przez pelny respekt dla tego, co w nim odkrywamy
najbardziej ludzkiego. Przywolana przez Hipokratesa
dyskrecja zawodowa chronigca w czlowieku to, co
najbardziej mu bliskie, intymne, jest wyrazem czegos
bardzo waznego w etosie zawodu zaufania publicz-
nego. Umie¢ zachowac tajemnice to tyle, co respekto-
wac drugg osobe, ktéra nam powierza to, co dla niej
najbardziej osobiste, a zatem ukryte.”

Kazde zdanie ,,Przysiegi Hipokratesa” ma swoje
niepowtarzalne znaczenie. Ale cz¢$¢ stanowigca jak-
by konkluzje tekstu odkrywa nam prawdziwy wy-
miar porzadku etycznego. Nie mowi si¢ tu nigdzie
o jakichkolwiek sankcjach grozacych za nieprze-
strzeganie wymienionych zasad, nie znajdujemy
tez zadnego odwotlania do jakiego$ zewnetrzne-
go autorytetu, ktéry gwarantowalby ich aplikacje.
Najwyzszym autorytetem zobowigzujacym nas do
porzadnego Zycia jest dla nas nasza dobrze uksztal-
towana $wiadomos¢ moralna. Przez cale wieki ab-
solwenci studiéw lekarskich przed przystapieniem
do praktyki przyrzekali: Jezeli dochowam tej przy-
siegi i nie ztamieg jej, obym osiggngt pomyslnosé w zy-
ciu i pelnieniu tej sztuki, cieszgc si¢ uznaniem ludzi
po wszystkie czasy; jesli jg przekrocze i ztamig, niech
mnie los przeciwny dotknie.

W ten sposob Hipokrates wskazal na najwazniej-
sze zrodto moralnosci, jakim jest dobrze uksztatto-
wana $wiadomos$¢ moralna. Nie jaki§ zewnetrzny

trybunat z calym arsenalem dotkliwych sankcji
karnych, ale wlasne poczucie godziwosci postepo-
wania ma by¢ gwarantem postawy lekarza.

Mitosierdzie

Recepcja pierwszego kodeksu etyki lekarskiej,
jak juz na samym wstepie nazwalismy tekst hipo-
kratejskiej ,,Przysiegi’, znakomicie rozwijala si¢ za
czasOw Arystotelesa, w czasach rozkwitu kultury
arabskiej oraz w czasach $redniowiecza, stano-
wigc zwienczenie syntezy madrosci greckiej i wiary
chrzescijanskiej.* Milosierdzie chrzescijanskie 13-
czace madro$¢ z mocy wiary wzbogacilo tradycje
hipokratejskiej stuzby cierpigcemu czlowiekowi,
tworzac pigknag tradycje europejskiej medycyny.

Ze zdziwieniem czytamy w niektérych opra-
cowaniach historycznych mocno naznaczonych
o$wieceniowo-pozytywistyczng ideologia, ze ze-
rwanie tradycji znakomicie rozwijajacej si¢ medy-
cyny greckiej i rzymskiej nastgpito jakoby w czasach
Sredniowiecznych, kiedy to postep naukowy zostal
zastgpiony postulatem modlitwy, pokuty i zawierze-
nia opatrznosci bozej.” Wraz z przyjeciem postawy
okreslonej w scholastycznym programie $w. Anzel-
ma'’ - Wiary poszukujgcej zrozumienia — madro$¢
grecka, ktora obejmowala réwniez dziedzing medy-
cyny, nie tylko nie byla traktowana jako zagrozenie
dla wiary, ale jako warunek dobrego zrozumienia
Objawienia. Bég bowiem dal nam rozum po to,
by$my z niego korzystali, objawil prawdy wieczne,
by$smy mocg naszego rozumu je pojeli. Dlatego w ra-
mach realizacji anzelmianskiego programu w XII
i XIII wieku, obok pieknych, wspaniatych gotyckich
katedr budowano uniwersytety, w ktérych ludzie
wsparci wiarg wzrastali ku madrosci. Owocem za$
wiaryi madrosci jest milosierdzie, czyli umiejetnos¢
spojrzenia na drugiego czlowieka poprzez prawde
o wcieleniu i odkupieniu cztowieka przez Syna Bo-
zego. Zatem obok katedry i uniwersytetu pojawita
sie trzecia instytucja symbolizujgca miltosierdzie
— szpital. Sredniowieczne szpitale co prawda byty
raczej przytultkami, miejscami, w ktérych cztowiek
potrzebujacy mogl otrzymac niezbedng pomoc, nie
tylko medyczng. Rozwijala si¢ takze oparta w glow-
nej mierze na tradycji hipokratejskiej oraz arabskiej
(Awicenna) wiedza medyczna."

Przy instytucjach kos$cielnych powstawaly brac-
twa religijne, ktérych celem bylo niesienie pomo-
cy chorym. Bractwa te zajmowaly si¢ nawet tymi,
ktorzy jak tredowaci byli izolowani i wyrzucani
na margines zycia spolecznego. Przez cale stulecia
pomoc tredowatym niesiona byla niemal wylacz-
nie przez instytucje koscielne, w ktérych pracowali
najodwazniejsi, najbardziej oddani ludzie. Ci, jak

28 Medycyna Dydaktyka Wychowanie, Vol. XLI, No. 7-8/2009



Etyka w medycynie

Galen i Hipokrates — fragment sredniowiecznego malowidla sciennego w Katedrze Anagni we Wloszech, fot. Nina
Aldin Thune, http://en.wikipedia.org/wiki/File:Galenoghippokrates.jpg

o. Damian, o. Beyzym, Raoul Follereau czy Matka
Teresa, szli opatrywa¢ rany mieszkancom lepro-
zoriéw z czystej milosci do Chrystusa, ktéry po-
wiedzial: Zaprawde powiadam wam: Wiszystko, co
uczyniliscie jednemu z tych braci moich najmniej-
szych, Mniescie uczynili.'?

Krakéw nalezal do tych miast europejskich, ktdre
juz w $redniowieczu posiadaly znaczng liczbe szpi-
tali. Pierwszy szpital zalozyt juz w latach 1220-1223
pod Krakowem biskup krakowski Iwo Odrowaz.
Rozwijaly swoja dzialalnos¢ bractwa religijne, do
ktoérych nalezeli czesto ludzie znakomitych rodéw,
jak chocby krdl Zygmunt III Waza. Wzér chrzesci-
janskiej postugi chorym, ktéry znajdujemy w ewan-
gelicznej przypowiesci o dobrym Samarytaninie, nie
tylko w niczym nie ktécit si¢ z wartosciami, na ja-
kich opierala si¢ tradycja medycyny hipokratejskiej,
ale wprost przeciwnie, stal si¢ niejako jej zwiencze-
niem. ,,Przysiega Hipokratesa” oparta na prawdzie
o cztowieku nie stracila na swej waznosci. Owszem,
w tekscie ,,Przysiegi’, ktora znajdujemy na przezy-
wajacym czasy swej Swietnosci Uniwersytecie Jagiel-
lonskim w XV wieku, zmieniono jedynie inwokacje,
zastepujac odwolanie si¢ do greckich boéstw Trdjca
Przenaj$wietsza: Ojca, Syna i Ducha Swietego."* Taka
»Przysiega” przetrwala do czasow oswiecenia, kiedy
to, zwlaszcza w epoce pozytywizmu, Tréjce Swieta
zaczeto zastepowac przez odwolywanie sie do samej
swiadomosci doniostosci zawodu lekarskiego, jego
tradycji - co mialo stanowi¢ wystarczajacy funda-
ment dla budowania refleksji moralne;j.

Ale dzi$ mamy do czynienia z czyms$ znacznie
bardziej niepokojacym - z calkowitym odrzuce-

niem ,,Przysiegi Hipokratesa” i warto$ci, na ktore
ona wskazuje. Wlasciwie nigdzie juz w Europie nie
proponuje si¢ studentom medycyny oryginalnego
tekstu ,,Przysiegi’, uznajac, ze jest ona po prostu nie-
aktualna. Jest rzeczg zupelnie oczywista, ze w sytu-
acji legalizacji aborcji i eutanazji tekst Hipokratesa
stal si¢ trudny do zaakceptowania jako podstawa
formacji zawodowej lekarzy.'*

Nawet wsrod tych, ktorzy z zasady respektuja za-
sady hipokratejskiej medycyny, stycha¢ glosy, ze prze-
ciez medycyna ewoluuje i nie mozna wcigz stosowac
tych samych norm. Przysiedze zarzuca si¢ na przy-
ktad paternalizm, podczas gdy dzi§ model medycyny
zaklada partnerstwo lekarza i pacjenta. Zaréwno je-
den, jak i drugi bierze udzial w procesie leczenia. Ale
»Przysiega Hipokratesa” jest przysiega lekarza, a nie
pacjenta. Gdyby Hipokrates pisal tekst ,,Przyrzecze-
nia pacjenta’, z pewnoscig zawartby w nim réwniez
stosowne powinnosci pacjenta. By¢ moze nalezaloby
taki tekst napisa¢, a ,Przysiega Hipokratesa” moze
réwniez stanowi¢ dla nas dobry przyklad wtym
wzgledzie. Wraz z pojawieniem si¢ nowej dziedziny
zwanej bioetyka, refleksja moralna weszla jakby na
inne, jak méwig niektorzy, bardziej naukowe tory.
O. Wilson"® moéwi, ze etyke trzeba dzis przekazal
w rece biologow.'* Anne Fagot-Largeault w ksigzce
»Lhomme bio-éthique” pisze, ze coraz wiecej osob,
opierajgc si¢ na naiwnym przekonaniu, iz techni-
ka jest neutralnym moralnie narzedziem, uwaza, ze
rozwoju nie nalezy powstrzymywac iakceptowac
wszystko, co ze sobg przynosi. Sama autorka przy-
znaje, ze postepu nie nalezy si¢ obawiac, ale tez nie
powinno sie zbytnio wierzy¢ moralistom i ludziom,
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ktorym sie tylko wydaje, ze s3 w stanie zmieni¢ po-
stawe innych.”” Czy wobec tego rzeczywiscie nalezy
dzi§ zrezygnowa¢ z odpowiedzialnej refleksji mo-
ralnej na poziomie etyki, uznajac ja za przestarzaly
i nieskuteczng teorie, pozostawiajac decydujaca role
samej praktyce i ekonomii dzialan medycznych? Czy
gdzies nie zgubilo sie cos§ waznego w hipokratejskiej
tradycji europejskiej medycyny i czy dalej jej naczel-
na wartoscig jest zycie ludzkie? Czy mozna zgodzi¢
sie z opinig Tadeusza Brzezinskiego z polecanej nie-
stety studentom medycyny ksiazki ,,Etyka i deonto-
logia lekarska’, ze: Jak wszystkie normy etyczne, tak
i normy etyki lekarskiej sg wartosciami relatywnymi.
Aktualne w jednych warunkach, tracg swg aktual-
nos¢ w innych.'® Czy rzeczywiscie stanowigcy gtéwna
trudno$¢ w przyjeciu ,,Przysiegi Hipokratesa” nakaz
szanowania zycia ludzkiego od chwili poczecia do
jego naturalnej $mierci stat si¢ nieaktualny?

Zycie osobowe cztowieka
naczelng wartosciag medycyny
hipokratejsko-chrzescijanskiej

Czytajac tekst ,,Przysiegi Hipokratesa’, nietrud-
no zauwazyc, ze naczelng wartoscig, jaka winna by¢
chroniona w cztowieku, jest Zycie ludzkie w pelnym
jego osobowym wymiarze. Co prawda samo poje-
cie osoby ludzkiej zostalo sformulowane kilkaset
lat po Hipokratesie, tym niemniej w odniesieniu
do ,Przysiegi” mozemy z caly odpowiedzialnoscia
postugiwac si¢ tym boecjanskim wyrazeniem." Je-
$li bowiem doktadnie czytamy ,,Przysiege”, musimy
zauwazy¢, ze przedmiotem troski lekarza jest nie
tylko sam ludzki organizm wymagajacy zgodnych
ze sztuky lekarska dziatan terapeutycznych, ale
czlowiek ze swoja godnoscig, intymnoscig. ,,Przy-
siega” ukazuje medycyne w zespole relacji osobo-
wych miedzy przedstawicielami sztuki medycznej,
lekarzem a pacjentem, czy lekarzem i najblizszy-
mi chorego. Do jakiegokolwiek wejde domu, wejde
don dla pozytku chorych, nie po to, zeby swiadomie
wyrzgdzaé krzywde lub szkodzi¢ w inny sposob,
wolny od pozgdan zmystowych tak wobec niewiast,
jak i mezczyzn, wobec wolnych i niewolnikow. Taka
deklaracja sytuuje ponadto lekarza w kregu oséb
o najwyzszych standardach moralnych w kazdym
spoleczenstwie. Ma to dzi$§ tym wigksze znaczenie,
ze cale nasze zycie podlega procesowi, ktory prof.
Jacques Delcourt z Uniwersytetu Louvain nazwal
medykalizacja.?* Czlowiek juz od chwili poczecia
rozwija sie w$rodowisku medycznym. Sztuczna
albo medycznie wspomagana prokreacja, diagno-
styka prenatalna, urodziny w szpitalu, szczepienia,
prewencja, diagnostyka, choroba, zabiegi medycy-
ny plastycznej, wspomaganie zycia seksualnego, le-

czenie, operacje, transplantacje, terapia paliatywna
i $mier¢. Wszystko to odbywa sie w szpitalu, albo
w asy$cie wszechobecnej medycyny. Minat czas,
kiedy dzieci rodzily si¢ w domu, ludzie chorowali
i umierali w domu, wéréd najblizszych. Wraz z ta
wszechobecng w naszym Zyciu medycyna, lekarz
staje sie $wiadkiem najwazniejszych w naszym zy-
ciu wydarzen. Tym bardziej winnismy w nim wi-
dzie¢ cztowieka otwartego, godnego zaufania, a nie
wyszkolonego w postugiwaniu si¢ tylko nowocze-
snymi narzedziami terapeutycznymi specjaliste
zamknietego na $wiat zwyklych ludzkich spraw,
lekéw, niepokojow i cierpienia. Jesli medycyna
ma dzi§ problemy z odnalezieniem na nowo swo-
jego gleboko humanistycznego powolania, ktdre
potyka sie o problem eutanazji usprawiedliwianej
rachunkiem ekonomicznym, czy aborcji wigzanej
na przyklad z problemem przeludnienia i glodu
w krajach ubogich, to dlatego, ze gdzie$ po drodze
zagubily sie podstawowe wartosci moralne stresz-
czone przed wiekami w krétkim tekscie ,,Przysiegi
Hipokratesa.”

Podsumowanie

»Przysiega Hipokratesa” zawiera bardzo wyrazna
swiadomos¢ korporacyjng manifestujaca si¢ przez
postawe odpowiedzialno$ci za poziom moralny
przedstawicieli zawodéw medycznych. Nazywa sie
to etosem zawodoéw zaufania publicznego. Dzi$ mia-
nem tym okreslamy o wiele wigcej zawodéw. Wraz
z rozwojem naszego zycia spolecznego do zawodow
tych dolaczylismy nauczycieli, ratownikow, ale tez
stawiamy wysokie wymagania moralne wobec eko-
nomistéw, politykdw czy przedsigbiorcow.*

To kolejny argument za koniecznos$cig odwoly-
wania si¢ do trwalych zrdodel naszej refleksji mo-
ralnej, wsrdd ktorych dominujace miejsce zajmuje
pierwszy spisany tekst etyczny. Potrzeba ta staje si¢
tym bardziej pilna, ze wobec gwaltownego rozwoju
medycyny, wraz z pojawieniem si¢ nowych, czesto
bardzo drogich terapii, przy réwnoczesnym daze-
niu do zapewnienia calym spolecznosciom dostepu
do Zdobyczy medycyny wspolczesnej, zagadnienia
moralne zwigzane z medycynq staja sie zagadnie-
niami z poziomu ekonomii i polityki. Dotyczy to
nie tylko biednych krajow, lub tych, ktére sa na eta-
pie rozwoju, ale takze krajow wysoko rozwinietych,
bogatych, w ktérych konsumpcja osiaga bardzo wy-
soki poziom.

Medycyna stala si¢ waznym elementem wolnego
rynku w spoleczenstwach obywatelskich. W ten spo-
sob rozwdj medycyny, ujawniajac jej wszystkie wspot-
czesne wymiary zwigzane z postepem technicznym,
nowymi mozliwo$ciami terapeutycznymi, zarazem
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ujawnia raz po raz nowe, dotad niespotykane pro-
blemy natury moralnej. Bez wzgledu jednak na stan
zaawansowania medycyny, kazda decyzja medyczna,
ekonomiczna czy polityczna zakltada jakas$ antropo-
logie, jakie$ rozumienie czlowieka. Mowiac jeszcze
inaczej, kazda decyzja kryje w sobie jakies nasze ro-
zumienie cztowieka i jego przeznaczenia. Zatem jest
rzeczg wazng dla kazdego zawodu zaufania publicz-
nego stawianie sobie na co dzien pytania: Kim jest
cztowiek? Jakie jest jego przeznaczenie na poziomie
zZycia biologicznego, osobowego i duchowego?

»Przysiega Hipokratesa” wspiera si¢ na warto-
$ciach wyplywajacych z faktu godnosci osoby ludz-
kiej. Dzigki swym obiektywnym referencjom jest
wcigz aktualna. Natura czlowieka nie zmienia sie.
Prawda o czlowieku jest niezalezna od czasu i oko-
liczno$ci. Zmienia si¢ tylko nasza $wiadomos¢ i nasze
subiektywne spojrzenie na czlowieka. Przykazanie
»Nie zabijaj” jest zawsze i wszgdzie aktualne. Praw-
da jest, ze wraz z rozwojem naszej cywilizacji §mierc¢
czlowieka moze by¢ realizowana na rézne sposoby,
takze poprzez legalng, przeprowadzang w nowocze-
snych, dobrze wyposazonych klinikach tzw. ,bez-
pieczng aborcj¢”, czy poprzez humanitarny, zgodny
z prawem akt ,,dobrej $mierci’, czyli eutanazji.

Rezygnacja z identyfikowania czlowieka poprzez
jego osobowg godnos¢ na rzecz rozwazan o jakosci
zycia doprowadzila do jego pogardy juz w latach
trzydziestych ubieglego stulecia.” Niestety nie wy-
ciggnelismy wnioskow z tragicznej lekcji praktycz-
nej aplikacji nowej wizji cztowieka, ktérego wartos¢
zycia moze kiedys stang¢ pod znakiem zapytania.

Celem cywilizacji we wszystkich jej wymiarach
i przejawach jest wszechstronny rozwdj czlowie-
ka. Jesli tak nie jest, staje si¢ ona swoistego rodzaju
ideologicznym wiezieniem, ktére niszczy w czlo-
wieku to, co najcenniejsze. Czlowiek nie jest tylko
prostym elementem spoleczenstwa, ale jest zawsze
osobowym podmiotem, ktéremu powierzamy ja-
ki$ obszar odpowiedzialnosci za innych. ,,Przysiega
Hipokratesa” pokazuje nam naczelng warto$¢ oso-
by ludzkiej. Wszystko inne nalezy zaledwie do po-
rzadku srodkow.

Wchodzac w $wiat chrzedcijanskiej kultury opartej
na zaufaniu do odwiecznej prawdy objawionej przez
samego Boga Stworzyciela, medycyna hipokratejska
znalazta potwierdzenie swoich podstawowych warto-
$ci respektowania godnosci czlowieka, nawet wtedy,
gdy jest on chory i wydawac by si¢ moglo - spotecz-
nie nieuzyteczny. Madro$¢ Hipokratesa wsparta wiarg
wyniosta medycyne ponad poziom wiedzy, srodkéow,
struktur, systemow, stajac si¢ po prostu stuzba, albo,
inaczej mowiac, milosierdziem, czyli najbardziej traf-
ng odpowiedzig na potrzebe cztowieka cierpigcego
i potrzebujacego naszego wsparcia.

Przypisy:

1

Najstarszy spisany kodeks etyczny przypisywany Hipokra-
tesowi zyjacemu w latach 460-370 p.n.e. Wedlug niektérych
autoréw tekst «Przysiegi» zostal napisany przez uczniow
Hipokratesa z kregu pitagorejczykow. Niektorzy zas bada-
cze, jak na przyktad Naguibe Riada przypuszczaja, ze tekst
ten jest duzo starszy i pochodzi z Egiptu. Por. «Refleksje
nad etyka lekarska» pod red. Krystyny Osiniskiej, Warszawa
1992,s. 9.

France Qéré, charakteryzujac cnote mitosierdzia, opisuje ja
jako najwznioélejsza postawe ludzky zainspirowang przez
samego Chrystusa, ktérej nie zastapia zadne instytucje spo-
feczne ani osiggniecia techniki. Por. France Qéré: «Un mot
qui prend feu» [w:] «La charité. L'amour au risque de sa
perversion» dirigé par Odile Gandon Serié Morales n. 11.
Editions Autrement, Paris 1993, s. 44.

Cytaty z ,,Przysiegi Hipokratesa” pochodza z tekstu ttumacze-
nia G. Piankéwny i K. Kreyserowej zamieszczonego w ksigzce
»Refleksje nad etyka lekarsky’, praca zbiorowa pod red. Kry-
styny Osinskiej, Warszawa 1992, s. 9.

Pitagorejczycy twierdzili, ze madros¢ (prawda) przynalezy
tylko bogom. Nawet filozofowie nie moga jej osiagnac, stajac
sie co najwyzej przyjaciotmi madrosci.

L1l n'y eut jamais entreprise plus charitable que de soigner
des souffrants. Les autres sciences sont née de «la volonté de
savoir»; la médecine sort tout droit de la volonté de servir:
pitié envers les hommes, presque aussi vielle qu'eux”. France
Quéré: «L'éthique et la vie», Paris 1991, s. 15.

Hippocrate: ,Opera omnia” vol. 2, Leipzig, 1892.

Zasada ta jest zreszta wazna w kazdym zawodzie.

W tej tradycji mozemy znalez¢ perskiego filozofa i lekarza
Awicenne (980-1037) czy egipskiego Zyda Maimonide-
sa (1138-1204). Jego ,,Modlitwa” jest czesto cytowana obok
»Przysiegi Hipokratesa”

Przykladem moze by¢ teza Emila Bréhiera, ktéra wywotata
wielki spor o filozofie chrzescijaniska w latach dwudziestych
i trzydziestych ubiegtego wieku. Brehier zakwestionowat po-
zytywny wplyw chrzedcijaristwa na rozwdj kultury w §rednio-
wieczu, uznajac, ze dopiero gdy kosciot stracit dominujaca
pozycje w zyciu spotecznym w XVI wieku, nastgpil rozwoj
nauki pozostajacej przez cale stulecia w okresie stagnacji.
Wiecej na ten temat: Kazimierz Szafata: «Filozofia chrzesci-
janska», Warszawa 2004, s. 41-55. Podobna tez¢ o rzekomym
braku postepu w medycynie $redniowiecznej zdominowanej
przez chrze$cijanstwo powtarza Tadeusz Brzezinski w ksigz-
ce: «Etyka lekarska», Warszawa 2002, s. 25.

Sw. Anzelm z Canterbury lub Anzelm z Aosty (1033 lub 1034-
1109) - pochodzacy z Wloch $redniowieczny teolog i filozof,
ktory po latach sporu o prymat wiary w stosunku do rozumu
odkryl komplementarno$¢ dwoch dostepnych cztowiekowi
zrodet prawdy. Jego teza, iz do przyjecia wiary potrzebny jest
dobrze uksztaltowany rozum, stanowila inspiracje do two-
rzenia racjonalnej kultury sredniowiecznej, ktorej symbolem
staly sie zakladane wowczas uniwersytety. Zob: Stefan Swie-
zawski: «Dzieje europejskiej filozofii klasycznej», PWN War-
szawa 2000, s. 435-438.

Syntetyczny opis waznych osiagnie¢ $redniowiecznej medy-
cyny oraz rozwoju szpitalnictwa w Europie mozna znalez¢
w znakomitej Zrédlowej pracy historycznej: Alistair Came-
ron Crombie: «Nauka $redniowieczna i poczatki nauki no-
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wozytnej», z angielskiego przetozyl Stanistaw Lypacewicz,
tom I, Warszawa 1960, s. 271-289.

Mt 25, 40. Cytat za: Biblia Tysiaclecia, Wydawnictwo Palloti-
num, Poznan - Warszawa 1971, s. 1152.

A. Tulczynski: ,,Historia i ewolucja kodekséw deontologicz-
nych” [w:] ,,Etyka i deontologia lekarska”, praca zbiorowa pod
redakcjg Tadeusza Kielanowskiego, wyd. II, Warszawa 1985,
s. 195.

W tekscie ,,Deklaracji Genewskiej”, na ktorej opiera si¢ mie-
dzy innymi aktualne Przyrzeczenie lekarskie proponowa-
ne przez samorzad lekarski, nie méwi si¢ ani o aborcji, ani
o eutanazji. To prawda, ze méwi si¢ tam o respekcie dla zycia
ludzkiego, ale dzi$ dobrze wiemy, ze wcale nie jest jasne, czy
dotyczy to na przyklad embrionu, dziecka przed urodzeniem,
czy cztowieka u kresu Zycia.

Poréwnaj: O. Wilson [w:] ,Sociobiology: the New Synthesis”,
Cambridge 1975.

Cytat za: ,Une méme éthique pour tous?” sous la dir. de Jean-
Pierre de Changeux, ed. Odile Jacob, Paris 1997, s. 78.
Legalizacja aborcji nie wplynela na liczbe zabiegéw, popra-
wila tylko ich komfort. Apteki posiadajg wystarczajacg ilosé
trucizn, ale nie wywoluje to epidemii. Por: Anne Fagot-Lar-
geault: ,,Lhomme bio-éthigue’, Paris 1986, s. 17.

T. Brzezinski: ,Tradycyjne zasady deontologii lekarskiej” w:
»Etyka i deontologia lekarska’, s. 25.

Marie Dominique Philippe podobnie méwi o Arystotelesie,
ktory w sposdb doskonaty opisal osobowg rzeczywistos¢ ludz-
kiego bytu poprzez konsekwencje jego rozumnej natury, cho¢
nie wyciagnat do konca konsekwencji ze swojej antropologii,
co zrobili dopiero stoicy. ,,La notion de la personne humaine
s'est développée en premiere lieu chez les stoitiens. [...] mais la
réalité de la personne, s'est chez Aristote qu'on la trouve, sur-
tout quand il parle de I'amitié Il n'y a pas de mot pour expri-
mer la personne, mais il en montre la réalité en parlant de
l'amiti¢”. M. D. Philippe: ,Trois sagesse”, Fayard 1994, s. 149.
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~Cela contribue a une médicalisation de la totalité de la
fonction reproductive et du cycle reproducteur et sétend
jusqu'au traitement hormonal et médical de la ménopause.
Ces sciences et techniques du vivant cherchent a résoudre
tous les problemes de la fécondité et de la maternité mais
elles ne sarrétent pas la. Elles tentent aussi de résoudre les
problémes de santé émaillant le cycle complet de la vie, de-
puis lenfance, 'adolescence et la post-adolescence, puis la
maturité, la vieillesse et la mort”. Wyklad Jacquesa Delcourt
podczas sesji zorganizowanej przez Associations Interna-
tionale pour 1'Enseignement Social Chrétienne w siedzibie
Komisji Justitia et Pax w Rzymie we wrze$niu 2006.
Poréwnaj: ,,Etyka stuzb spotecznych’, pr. zb. pod red. Wandy
Kaczynskiej, wyd. I, Warszawa 1998, wydanie II rozszerzone,
aktualnie w druku.

~Oparcie etyki lekarskiej na wlasciwej koncepcji cztowieka
oznacza uznanie jego daleko idgcej odrebnosci wérodd istot
zywych, oraz zwigzanej z tym szczegllnej, gorujacej po-
zycji w $wiecie widzialnym. Czlowiek jest istota cielesno-
duchowa. Posiada cialo poddane prawom biologii, lecz jest
takze obdarzony rozumem i wola, czyli poznaniem inte-
lektualnym oraz opartg na nim wolnoscig wyboru, decy-
zji i dzialania”. Por. S. Olejnik: ,,Etyka lekarska”, Katowice
1994, s. 44.

W 1920 roku dwaj profesorowie niemieccy Karl Binding i Al-
fred Hoche w ksiazce opublikowanej w Lipsku Le droit de sup-
primer la vie qui ne mérite pas detre vécue postawili pytanie,
do jakiego stopnia mozemy respektowac zycie ludzkie, gdy na
skutek choroby albo urazu jakos$¢ tego zycia trwale stracilo
swoja warto$¢ i nie ma juz zadnej warto$ci ani dla owego czto-
wieka, ani dla spoleczenstwa. Por.: Karl Binding i Alfred Ho-
che: ,Die Freigabe der Vernichtung lebensunwerten Lebens”,
Lipsk 1920. Na ten temat pisze réwniez o. Jacek Salij OP:
Z dziejow pogardy dla najstabszych, ;W Drodze”, Zeszyt
nr 4 (380) 2005.

Komunikaty

www.lekarzepowstania.pl

W 65. rocznice Powstania
Warszawskiego - 1 sierpnia
2009 r., o godzinie 17. zostata
uruchomiona strona interne-
towa www.lekarzepowstania.
pl. Znajduja sie na niej wspo-
mnienia ponad stu medykéow
uczestniczacych w walkach
powstanczych, a ponadto tek-
sty biograficzne i historyczne
poswiecone stuzbie sanitarnej
tamtych dni.

Redaktorem strony jest Zyg-
munt Bohdanowicz-Koscielski.
Jak podkresla - powstala ona

1 SIERPNIA 1944

po to, by ocali¢ od zapomnienia
biografie i wspomnienia leka-
rzy, pielegniarek i sanitariuszy,
ktérzy w czasie powstania niesli
pomoc tysigcom chorych i ran-
nych, dajac wielokrotnie dowo-
dy prawdziwego bohaterstwa.
Wigkszos¢ prezentowanych na
stronie tekstoéw pochodzi z opu-
blikowanego w 2003 roku II wyd.

Pamietnika Towarzystwa Lekar-
skiego Warszawskiego (,,Powsta-
nie Warszawskie i medycyna
- wspomnienia lekarzy, medykow
i sanitariuszek z Powstania War-
szawskiego”). Redaktor strony
zacheca jednak zaréwno samych
uczestnikéw tych wydarzen, jak
i ich rodziny oraz przyjaciol do
nadsylania elektronicznych kopii
pamigtek z tego okresu — wspo-
mnien, biografii, zdjg¢, nagran,
a nawet filméw. Zachecamy do
wsparcia tej inicjatywy i od-
wiedzenia strony pod adresem
http://lekarzepowstania.pl/.

Karolina Gwarek
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