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X Konferencja Naukowa | Wydziatu Lekarskiego

27 maja 2015 roku po raz dziesigty Kolegium Dziekanskie | Wydziatu Lekarskiego
zorganizowato konferencje naukowa bedaca przegladem
najwazniejszych dokonan naukowych wydziatu w roku akademickim 2014/2015.

rawdziwe $wieto I Wydzialu Lekarskiego - jak okreslit wy-

dziatowg konferencje naukowg prof. Mirostaw Wielgos,
Dziekan I Wydzialu Lekarskiego - juz od 10 lat jest okazja
do podsumowania dorobku naukowego pracownikéw wydziatu
w ostatnim roku akademickim.

I Konferencja Naukowa I Wydzialu Lekarskiego odbyla
sie 29 marca 2006 roku w Sali Senatu naszej Uczelni. Profesor
Marek Krawczyk, pelniacy wowczas funkcje Dziekana I Wy-
dziatu Lekarskiego, inaugurujac wydarzenie, powiedzial: ,Dzi-
siejsza sesja, ktora - jestem przekonany - rozpocznie tradycje
naukowych spotkan pracownikéw I Wydzialu Lekarskiego,
a wierze, ze i calej uczelni, tak jak Sesje Noblowskie wejdzie
na stafe do kalendarza spotkan naukowych. Zostala ona przy-
gotowana przez Kolegium Dziekanskie I Wydziatu Lekarskiego
w skifadzie: prof. Anna Kaminska, prof. Renata Goérska, prof.
Ireneusz W. Krasnodgbski, prof. Piotr Pruszczyk, prof. Marek
Kulus, prof. Kazimierz Andrzej Wardyn i prof. Marek Gofe-
biowski. Patronat nad sesja objal Jego Magnificencja - prof.
Leszek Paczek, ktorego pomoc duchowg odczuwalismy od po-
czatku powstania naszej inicjatywy”. Natomiast obecny na in-
auguracji dwczesny Rektor Akademii Medycznej w Warszawie
prof. Leszek Paczek zauwazyl, ze ,,dzisiaj uczestniczymy w two-
rzeniu nowej tradycji akademickiej” (cytat za: , MDW” 4/2006).

Wydarzenia kolejnych lat pokazaly, ze inicjatywa spo-
tkan naukowych wydziatlu, w formie zaproponowanej przez
prof. Marka Krawczyka zostala bardzo pozytywnie ode-
brana przez pozostale wydzialy Uczelni. Méwit o tym na ju-
bileuszowe]j konferencji urzedujacy Rektor Warszawskiego
Uniwersytetu Medycznego prof. Marek Krawczyk. W 2008
roku swoje spotkania naukowe zaczal organizowaé Wy-
dzial Farmaceutyczny, kierowany w tym okresie przez prof.
Marka Naruszewicza, rok pézniej Dziekan Wydziatu Nauki
o Zdrowiu prof. Zdzistaw Wojcik zainaugurowat spotkania
naukowe WNoZ, natomiast w 2010 roku do grona wydzia-
téw organizujacych konferencje naukowa dotfaczyt II Wy-
dzial Lekarski, kierowany w tym czasie przez prof. Jerzego
A. Polanskiego. Rektor prof. Marek Krawczyk zauwazyl row-
niez, ze nasz najmlodszy Wydzial Lekarsko-Dentystyczny
réwniez wpisuje si¢ w tradycje organizacji swojej konferencji
naukowej dzigki rozpoczetej w 2006 roku przez prof. Janusza
Piekarczyka Konferencji Stomatologicznej Zach6d-Wschéd.

Z dzisiejszej perspektywy wiadomo, ze wyrazone de-
kade temu przekonanie prof. Leszka Paczka oraz prof. Marka
Krawczyka sprawdzilo sie - wydzialowe sympozja rozpoczety
nowy etap spotkan naukowych, na stale wpisujac sie w kalen-
darz akademicki.

Podczas dziesigtej edycji konferencji Dziekan I Wydziatu
Lekarskiego prof. Mirostaw Wielgo$, podsumowujac dokona-
nia naukowe wydzialu w konczacym si¢ roku akademickim,
poinformowal, Ze w tym okresie w I Wydziale Lekarskim 6 osb
uzyskalo tytul naukowy profesora, 15 - stopien doktora habi-
litowanego, 44 - doktora nauk medycznych, w tym 32 osoby
uzyskaly ten stopien w zakresie medycyny, 12 - w zakresie bio-
logii medycznej. Przypomnial ponadto, ze niedawne uzyska-

nie uprawnien przez I Wydzial Lekarski do nadawania stopnia
doktora w zakresie nauk o zdrowiu zaowocowalo juz otwarciem
pierwszych przewodéw doktorskich w zakresie tej dziedziny.
Dziekan przekazal takze dane dotyczace liczby publikacji pra-
cownikéw I Wydziatu Lekarskiego: 1431 prac opublikowanych
zostalo w czasopismach znajdujacych si¢ na liscie Minister-
stwa Nauki i Szkolnictwa Wyzszego, o tacznej punktacji ponad
24 tys., liczba prac opublikowanych w czasopismach znajduja-
cych sie na liscie filadelfijskiej to 876 o tacznym IF 2100,828.
Prof. Mirostaw Wielgo$ poinformowal réwniez, ze w I Wy-
dziale Lekarskim prowadzonych jest 26 projektow studenckich
mini-grantow, 31 projektow mtodego badacza, a ze 154 grantow
obecnie realizowanych w naszej Uczelni, 96 wykonujg pracow-
nicy I Wydziatu Lekarskiego.

Rektor Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego
prof. Marek Krawczyk podkredlil, ze potencjal naukowy
Wydziatu znaczaco zwigkszyto uruchomienie rok temu Cen-
trum Badan Przedklinicznych, a w niedalekiej przysztosci
wplynie na niego réwniez otwarcie Szpitala Pediatrycznego,
ktéry zapewni 11 jednostkom I Wydziatu Lekarskiego zupet-
nie nowga jakos$¢ pod wzgledem edukacyjnym i naukowym.

%

Tegoroczne spotkanie naukowe obejmowalo trzy sesje.

Pierwsza stanowily wyklady STATE-OF-THE ART laure-
atow nagrod indywidualnych JM Rektora. Sesji przewodniczyli
prof. dr hab. Barbara Gérnicka, prof. dr hab. Katarzyna Zyciriska
i prof. dr hab. Krzysztof ]. Filipiak. Wystuchali$émy prezentacji:
1. ,Ekspresja transporteréw glukozy w komoérkach nowotwo-

rowych” - prof. Leszek Szablewski,

2. ,Statyny a melanogeneza” — dr Ryszard Galus,

3. ,Nowe materialy i niestandardowe sposoby hodowli komé-
rek o potencjalnym zastosowaniu w rekonstrukgji i regene-
racji tkanek” - prof. Malgorzata Lewandowska-Szumiel.

Sesji drugiej, pt. ,Postepy nauk przedklinicznych - sukcesy
i nagrody zespolowe I Wydziatu Lekarskiego”, przewodniczyli
prof. dr hab. Barbara Gornicka, prof. dr hab. Krzysztof J. Fili-
piak i dr hab. Pawet Wlodarski. Ztozyly si¢ na nig 3 prace:

1. IMMUNOLOGIA: ,Przyczyny opornosci na terapie
celowang w przewleklej bialaczce szpikowej i mozliwosci jej
przetamywania” - dr Tomasz Stoklosa, prof. Tomasz Skorski,
dr Matgorzata Nieborowska-Skorska, dr Grazyna Hoser, dr Eli-
sabeth Bolton-Gillespie,

2. NEUROFIZJOLOGIA: ,,Osrodkowa regulacja proceséw
zwigzanych z drgawkami oraz reakcjami leku i depresji” -
dr hab. Janusz Szyndler, dr Aleksandra Wistowska-Stanek,

3. ONKOGENETYKA: ,,Calogenomowe analizy wariancji
mikroRNA iich wptyw na rozwdj raka tarczycy” - dr hab. Kry-
stian Jazdzewski, dr hab. Anna Wdjcicka, dr Malgorzata Cze-
twertynska, prof. Rafal Ploski, dr Elzbieta Stachlewska.

Sesja trzecia, pod przewodnictwem prof. dr. hab. Krzysz-
tofa J. Filipiaka, prof. dr. hab. Kazimierza Niemczyka, prof.
dr. hab. Krzysztofa Zieniewicza, obejmowata trzy prezentacje
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pod hastem ,,Postepy nauk klinicznych - sukcesy i nagrody 3. TECHNIKI OBRAZOWANIA: ,Nowoczesne techniki
zespotowe I Wydziatu Lekarskiego™ rezonansu magnetycznego w diagnostyce schorzen watroby
1. PSYCHIATRIA: ,Uwarunkowania genetyczne i psycho- i drég zétciowych” - dr hab. Andrzej Cieszanowski, prof. Ol-
logiczne uzaleznienia od alkoholu oraz wyniki leczenia” - prof.  gierd Rowinski, prof. Krzysztof Zieniewicz, prof. Barbara Gor-
Marcin Wojnar, dr Andrzej Jakubczyk, dr Anna Klimkiewicz, — nicka, prof. Ryszard Pacho.
2. PULMONOLOGIA: ,Biomarkery i ich zastosowanie
w chorobach ukltadu oddechowego” - prof. Ryszarda Chazan, Cezary Ksel
dr Katarzyna Gorska, prof. Rafal Krenke, dr Justyna Kosciuch, Redakcja ,, MDW”

Dziekan I Wydziatu Lekarskiego prof. Mirostaw Wielgos

Prof. Leszek Szablewski wygtasza wyktad STATE-OF-THE ART Dr hab. Anna Wéjcicka podczas wyktadu w Sesji 1T

| Konferencja Naukowa | Wydziatu Lekarskiego — 29 marca 2006

| RONFEREN 1A MALROWS i : “’r-'l' 1 WOFWERENC S S UDERS
1

.
| WYLELARL LEFRARSKIEG = | WTLELALL LEKARSEI0 'I-'-?
ARALEME MEDTURNE) W WARSIANT AESTED SELTOIE) F WARLTAWIF

Prof. Leszek Pgczek - Rektor Akademii Me-  Prof. Marek Krawczyk - w latach 2002-2008 pel-  Prof. Kazimierz A. Wardyn podczas pierw-
dycznej w Warszawie w latach 2005-2008 nigcy funkcje Dziekana I Wydzialu Lekarskiego  szej edycji konferencji
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VIl Konferencja Naukowa Wydziatu Nauki o Zdrowiu

22 maja odbyla si¢ konferencja WNoZ, w trakcie ktdrej pracownicy naukowo-dydaktyczni
wydzialu przedstawili swéj dorobek i potencjal badawczy. Patronat nad wydarzeniem objat
Rektor Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego prof. Marek Krawczyk.

roczystego otwarcia konferencji dokonatl Dziekan Wydzialu

Nauki o Zdrowiu prof. Piotr Matkowski. Wyktad inaugura-
cyjny zatytulowany ,Filozofia jako trucizna i lekarstwo” wyglosit
dr hab. Adam Lipszyc z Instytutu Filozofii i Socjologii PAN.

Kluczowym punktem spotkania byta prezentacja dokonan nauko-

wych pracownikéw Wydziatu Nauki o Zdrowiu, ktorzy zreferowali
zebranym prace naukowe swojego wspotautorstwa, opublikowane
na tamach znaczacych pism zagranicznych: dr Mariusz Panczyk z Za-
ktadu Dydaktyki i Efektow Ksztalcenia (,Pharmacogenetics research
on chemotherapy resistance in colorectal cancer over the last 20 years”
opublikowana przez World Journal of Gastroenterology), dr Dariusz
Koziorowski z Kliniki Neurologii (,,Ropinirole treatment in Parkinso-
n’s disease associated with higher serum level of inflammatory biomar-
ker NT-proCNP” - Neuroscience Letters) oraz dr hab. Adam Fronczak
w zastepstwie dr Aleksandry Czerw z Zakladu Zdrowia Publicznego
(»The differences in the usage of outsourcing in public and private in-
stitutions providing medical services” - Archives of Medical Science).

Nastepnie uczestnicy konferencji zapoznali si¢ z 4 wyrdznio-

nymi pracami doktorskimi:

- Lukasza Czyzewskiego z Zakladu Pielegniarstwa Nefrolo-
gicznego (,Analiza poréwnawcza wystepowania nadciénie-
nia tetniczego i czynnikéw je warunkujacych wérdéd osob
leczonych nerkozastepczo”),

- Barbary Sieradzkiej z Zakladu Profilaktyki Zagrozen Sro-
dowiskowych i Alergologii (,Znaczenie i czesto$¢ uczulenia
kontaktowego u dzieci chorych na atopowe zapalenie skory
ze szczegdlnym uwzglednieniem nadwrazliwosci na skfad-
niki kosmetyczne”),

- Aleksandry Saniewskiej-Kilim z Zaktadu Profilaktyki On-
kologicznej (,Analiza prowadzonej w Polsce profilaktyki
onkologicznej na poziomie centralnym i wojewodzkim w od-
niesieniu do zalecent Rady Unii Europejskiej”),

- Agaty Matysiak z Zakladu Zdrowia Publicznego (,,System
Panstwowego Ratownictwa Medycznego w Polsce w obliczu
zdarzenia masowego”).

W spotkaniu udzial wzieli: Prorektor ds. Dydaktyczno-Wy-
chowawczych prof. Marek Kulus oraz reprezentanci zaprzyjaznio-
nych wydzialéw: Dziekan I Wydziatu Lekarskiego prof. Mirostaw
Wielgo$, Dziekan Wydziatu Lekarsko-Dentystycznego prof. Elz-
bieta Mierzwinska-Nastalska, Dziekan Wydzialu Farmaceutycz-
nego prof. Piotr Wroczynski, Prodziekan IT Wydzialu Lekarskiego
dr hab. Jan Kochanowski i byly Dziekan Wydziatu Nauki o Zdro-
wiu prof. Longin Marianowski.

Biuro Informacji i Promocji

Dziekan Wydziatu Nauki o Zdrowiu prof. Piotr Matkowski

h &

Dr hab. Adam Fronczak

Dr Agata Matysiak

4 Medycyna Dydaktyka Wychowanie, Vol. XLVII, No. 5/2015



Z zycia Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego

OTWARCIE NOWEGO BUDYNKU
SZPITALA KLINICZNEGO IM. KS. ANNY MAZOWIECKIEJ

W ponad stuletniej historii szpitala przy ul. Karowej, 11 maja 2015 roku bedzie data wyjatkowa.
Tego dnia szpital, ktory w przeszlosci mial by¢ juz dwukrotnie zlikwidowany, otworzyt
nowo wybudowane skrzydlo przy ul. Dobrej, ktére pomiesci nowoczesne oddzialy szpitalne, a takze
apteke i dwie pracownie: Zywienia pozajelitowego oraz przygotowywania lekéw cytostatycznych.

Wybudowany w niecaly rok budynek wienczy jeden
z kilku etapéw rozbudowy i modernizacji Szpitala Kli-
nicznego im. ks. Anny Mazowieckiej. Celem zmian jest dosto-
sowanie warunkow udzielania $wiadczen do obowigzujacych
wymogow, zwigkszenie liczby 16zek, poprawa bezpieczenstwa
i komfortu pracy personelu i pobytu pacjentek. Przybedzie
ponad 1700 m® nowej powierzchni uzytkowej, co zwiekszy
powierzchnie szpitala o okoto 30%. Ponad 1/3 dotychczaso-
wej powierzchni lecznicy znajduje si¢ w fazie przebudowy.

W uroczystoéci otwarcia budynku naszg Uczelnig repre-
zentowal Rektor prof. Marek Krawczyk. Przybyli réwniez:
Prorektor prof. Stawomir Nazarewski, Dziekani: I Wy-
dziatu Lekarskiego prof. Mirostaw Wielgo$, II Wydziatlu
Lekarskiego prof. Marek Kuch, Wydziatu Nauki o Zdrowiu
prof. Piotr Malkowski oraz Zastepca Kanclerza mgr Dorota
Gawronska-Woéjcik. Wyjatkowym gosciem byt Wicepre-
mier i Minister Gospodarki Janusz Piechocinski.

Prof. Marek Krawczyk w swoim przemdéwieniu podkreslil
znaczenie, jakie na poziom dydaktyki majg warunki, w jakich
studenci otrzymuja wiedze. Burzliwg historie lecznicy przy
Karowej opowiedziata Ewa Piotrowska — dyrektor placéwki.
Pani dyrektor odczytala ponadto list, ktéry z okazji otwar-
cia nowego skrzydfa szpitala przystal Prezydent Rzeczypo-
spolitej Polskiej Bronistaw Komorowski. ,,Trudno przeceni¢
znaczenie tego rodzaju inwestycji oraz wartos¢ sprawnego
funkcjonowania Szpitala. Ogniskuja si¢ tu najwazniejsze
sprawy ludzi oraz najistotniejsze zadania polityki spotecznej
panstwa. Polska potrzebuje konsekwentnej i trwalej polityki
przyjaznej rodzinie. W tym kontekécie niezmiernie istotna
jest odpowiednia dostepnos¢ i jako$¢ ustug medycznych,
naktady na modernizacje, rozwdj, nowe technologie i bada-
nia naukowe, przemyslane zasady ksztalcenia i zatrudnia-
nia lekarzy, potoznych, pielegniarek. Dlatego wszechstronna
pomoc rodzinie jest i pozostanie priorytetem mojej dziafal-
noéci publicznej. Jestem przekonany, Ze we wspolpracy ze $ro-

Wejscie do nowego budynku szpitala

dowiskami medycznymi uda si¢ wypracowaé rozwigzania
optymalne. Mam ogromng nadzieje, ze drugie ¢wieréwiecze
polskiej wolnosci bedzie czasem jeszcze bardziej dynamicz-
nego awansu cywilizacyjnego - przede wszystkim w tych
fundamentalnie waznych dziedzinach zycia spolecznego” -
napisat w liscie Prezydent Bronistaw Komorowski.

Nowy pieciokondygnacyjny budynek przy ul. Dobrej
miesci w strukturach II Katedry i Kliniki Poloznictwa
i Ginekologii Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego
nowoczesne oddzialy Mikroinwazyjnej Chirurgii Ginekolo-
gicznej oraz Onkologii Ginekologicznej, a takze jeden z naj-
wigkszych w regionie oddzialéw Patologii Cigzy. Na parter
wrdcila Specjalistyczna Poliklinika z nowoczesnymi roz-
wiazaniami w zakresie rejestracji do poradni, a na poziomie
-1 zostala umieszczona nowoczesna, spelniajagca najnowsze
przepisy i regulacje unijne Centralna Apteka z pracownia
przygotowywania lekdw cytostatycznych i pracownig zywie-
nia pozajelitowego. Zmienit si¢ réwniez wyglad reprezenta-
cyjnego wejscia do szpitala od ul. Dobrej. Jest teraz widne,
przeszklone, z szatnig, barem oraz wejéciem do trzech auli
wykladowych dla studentéw naszej Uczelni.

Przed nami trzeci etap budowy - zmieni wyglad péinocny
dziedziniec szpitala, powstanie czterokondygnacyjna zabu-
dowa wneki. Szpital zyska dodatkowe powierzchnie dla zespotu
laboratoriéw, Bloku Operacyjnego i Oddziatu Patologii Nowo-
rodka, a w przyziemiu oddana zostanie szatnia dla personelu.

Calkowity przewidywany koszt planowanej inwestycji
wyniesie 65 058 945,04 zlotych, z czego okoto 38,3% kosztow
pokrywa Ministerstwo Zdrowia. W kosztach catkowitych
ujety jest koszt wyposazenia w wysokosci 7 mln 318 tys. zl.

Cezary Ksel
Redakcja ,MDW”

Opracowanie na podstawie materiatow prasowych
oraz informacji zaczerpnigtych ze witryny internetowej szpitala

Wicepremier Janusz Piechocitiski i Rektor prof. Marek Krawczyk
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Jan Borysowski

(Zakfad Immunologii Klinicznej WUM)
jest jednym z trzech naukowcow
naszej Uczelni, ktorzy zostali
laureatami konkursu,,Supertalent
w medycynie 2015" dla wybitnych
mtodych lekarzy, organizowanego
przez magazyn ,Puls Medycyny®
W rozmowie z,MDW" opowiada

o swoich zainteresowaniach

i osiggnieciach naukowych.

Fot. Michat Teperek

Kim jest Jan Borysowski?

Jestem absolwentem I Wydziatu Lekarskiego Warszaw-
skiego Uniwersytetu Medycznego. Od ukonczenia Uczelni
pracuje w Zakladzie Immunologii Klinicznej. W pracy
naukowej zajmuje sie przede wszystkim bakteriofagami,
$cislej — interakcjami bakteriofagdéw z ukladem immunolo-
gicznym.

W ostatniej edycji konkursu ,,Supertalent w medycy-
nie”, wérod 10 laureatow az trzech bylo naukowcami naszej
Uczelni - dr Filip Szymanski, dr Michal Grat oraz Pan.
Jakie znaczenie ma dla Pana ta nagroda?

»Supertalent w medycynie 2015” to konkurs, ktéry byt
ogloszony przez ,Puls Medycyny”. Mial on na celu wylo-
nienie 10 mlodych lekarzy, ktérzy dysponuja juz obecnie
istotnymi osiggnieciami, a w przyszlosci moga sta¢ sie lide-
rami w stuzbie zdrowia. Jak dla kazdego laureata, zdobycie
wyrdznienia w takim konkursie jak ,,Supertalent” ma po-
dwdjny wymiar, z jednej strony to wyraz uznania dla mo-
jego dotychczasowego dorobku, z drugiej, bardzo znaczace
zrodto motywacji do dalszej pracy naukowe;j. To daje wielka
satysfakcje, potegowana tym, Ze zajmuje si¢ tematyka ba-
dawcza, ktora interesuje stosunkowo waskie grono badaczy.
Szczegoélnie w tym kontekscie cieszy mnie, Ze moja praca
znalazfa uznanie wérédd juroréw. Oczywiscie chcialbym
réwniez pogratulowaé¢ moim Kolegom, przyznanie takiego
wyréznienia az trzem osobom z naszej Uczelni $wiadczy
o wysokim poziomie naszych badan.

ﬁ

Jakimi cechami powinien by¢ - Pana zdaniem - obda-
rzony supertalent w medycynie?

Mysle, ze jedna z najwazniejszych cech, jakie powi-
nien posiada¢ miody lekarz zajmujacy si¢ praca naukowa
jest kreatywnos¢. Do tego dochodza inne tradycyjne cechy
— pracowito$¢ (jest bardzo wazna, by¢ moze tak samo, jak
uzdolnienia), wytrwaloé¢ w realizacji swoich celdéw, i umie-
jetno$¢ dobrej organizacji swojej pracy.

Co to znaczy ,,by¢ kreatywnym™?

W odniesieniu do pracy naukowej jej punktem wyjscia
jest umiejetno$¢ dostrzezenia ciekawego problemu, znale-
zienia pewnej niszy (oczywiscie w pozytywnym rozumieniu
tego stowa — mam na mysli jakis jeszcze niezbadany obszar).
Ze wzgledu na olbrzymi postep praktycznie w kazdej dzie-
dzinie wiedzy, jest to obecnie bardzo trudne, ale jednak moz-
liwe. Nastepny etap jest oczywisty — badania prowadzace
do rozwigzania tego problemu.

Powiedzial Pan, Ze tematyka badawcza, ktora si¢ Pan zaj-
muje, jest relatywnie mato popularna. Z czego to wynika?

Badania zespotu Zakladu Immunologii Klinicznej, w tym
réwniez i moje, skupiaja si¢ na bakteriofagach. Bakteriofagi
sa wirusami, ktore infekujg tylko komorki bakteryjne, nie od-
dziatujg niekorzystnie nakomorkiorganizméwwyzszych, wtym
na komorki organizmu czlowieka. W ostatnich latach bakte-
riofagi sg bardzo intensywnie badang grupa wiruséw, jednak
wiekszo$¢ badan skupia sie na takich aspektach biologii fagow,
jak ich interakcje z komodrkami bakteryjnymi czy genomika.
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Duzo publikuje si¢ réwniez na temat terapii fagowej, czyli zasto-
sowania bakteriofagéw do eliminacji bakterii, w tym szczepow
antybiotykoopornych. Nasz zespot zajmuje sie zupelnie inng
tematyka badawczg - interakcjami bakteriofagéw z uktadem
immunologicznym. Mysle, ze relatywnie mniejsze zaintereso-
wanie tym wlasnie aspektem biologii bakteriofagéw wynika
z pewnego tradycyjnego dogmatu mocno zakorzenionego
w $wiadomosci wigkszosci badaczy, dla ktérych bakteriofagi
to w praktyce (jak sama nazwa wskazuje) wirusy bakterii, ktére
z definicji nie bedg wchodzily w istotne interakcje z komérkami
organizmoéw eukariotycznych. Wyniki naszych badan pokazuja
jednak, ze taki poglad jest bledny. Jeszcze raz chce mocno pod-
kresli¢, ze interakcje te przy obecnym stanie wiedzy nie wydaja
sie niekorzystne dla organizmu, nie obejmuja one infekowania
komorek, a jedynie wptyw na niektore ich funkcje, gléwnie
w ukfadzie immunologicznym.

Co sklonilo Pana, zeby zaja¢ si¢ bakteriofagami?

Tq tematyka zainteresowalem si¢ pod koniec studiow,
pracujac w Kole Naukowym przy Zakladzie Immunologii
Klinicznej, a $cidlej — zainteresowal mnie nig mdj obecny
promotor prof. Gorski.

Ale co dokladnie zafascynowalo Pana w bakteriofagach,
ze zdecydowal sie¢ poswieci¢ badaniom wlagnie tych wirusow?

Sadze, ze oprécz inspiracji ze strony prof. Gorskiego, duze
znaczenie mial takze czas, kiedy zainteresowalem si¢ tg tema-
tyka. Zaczalem swojg kariere naukowa mniej wiecej w tym cza-
sie, kiedy tematyka badan nad bakteriofagami, moze nie tyle
nad immunologig bakteriofagéw, ale nad réznymi aspektami
ich biologii i terapia fagowa, zyskiwala coraz wieksza popu-
larnoé¢. Publikowano coraz wiecej prac zawierajacych czesto
zupelnie spektakularne dane na temat fagéw. Na przyklad
wiadomo, ze bakteriofagi s3 najliczniejszg grupa organizméw
w przyrodzie, a ich liczbe w $rodowisku szacuje si¢ na 107,
sg tak naprawde wszechobecne, wystepuja w bardzo duzej ilo$ci
m.in. w wodzie pitnej i niektérych produktach zywnoéciowych.
Bakteriofagi s obok bakterii bardzo waznym skladnikiem mi-
kroflory organizmu czlowieka (i roznych zwierzat), wystepuja
w jelicie w liczbie poréwnywalnej z liczbg komorek bakteryj-
nych (a warto przypomnie¢, ze liczba bakterii w przewodzie
pokarmowym przewyzsza liczbe komdrek, z ktérych sklada
sie organizm czlowieka). Dla mlodego naukowca publikacja
podobnych danych dziala stymulujaco, wzmaga wyobraznie.
Do tego dochodzi jeszcze mozliwos¢ roznych zastosowan w me-
dycynie, gléwnie terapia fagowa infekcji bakteryjnych, ktora
w modelach zwierzecych infekcji umozliwia bardzo skuteczng
eliminacje nawet wieloopornych szczepow bakteryjnych.

Jak wyglada Pana dorobek dotyczacy badan nad bak-
teriofagami?

Obejmuje 17 prac opublikowanych w czasopismach i pig¢
rozdzialéw w ksigzkach. Bardzo si¢ ciesz¢ z tego, ze niektore
z moich prac majg duza cytowalnos¢. Najczesciej cytowang
praca jest artykul poswiecony endolizynom, to jest takiej
grupie enzyméw pochodzenia fagowego, ktére rowniez
od kilku lat sa uzywane do leczenia infekeji bakteryjnych,
oczywiscie jak dotad jedynie w ramach terapii eksperymen-
talnej. Ta praca byla juz cytowana ponad 115 razy. Jest to bar-
dzo dobry wskaznik, jezeli wezmiemy pod uwage relatywnie
mala popularnos¢ tej tematyki badawcze;.

W czym upatruje Pan najwieksza warto$¢ prowadzo-
nych przez wasz zespol badan?

Mysle, ze te badania maja podwdjne znaczenie. Po pierw-
sze, ze wzgledu na fakt, ze na wigksza skale takie badania

nie byly jak dotad prowadzone, majg one duze znaczenie
poznawcze, umozliwiajg poznanie interakcji pomiedzy bak-
teriofagami a ukfadem immunologicznym. Po drugie, moga
one by¢ wazne dla niektérych zastosowan biomedycznych
bakteriofagéw, glownie terapii fagowej i uzycia fagéow jako
nosnikéw szczepionek. Dla przykladu moge wspomnieé
o naszych badaniach nad produkcja przeciwcial antyfago-
wych, ktdre sg jednym z gltéwnych czynnikéw mogacych
ogranicza¢ skutecznos¢ terapii fagowej. Nasze badania mogg
umozliwi¢ opracowanie takich protokotéw terapii fagowej,
gdzie produkcja przeciwcial nie bedzie znaczaco obnizala
skutecznosci terapeutycznej fagow.

Czy badania takie obarczone s3 jaka$ trudnoscia?

Nie wydaje mi sie, zeby z tg konkretng tematyka badawczg
wigzaly si¢ jakie$ szczegolne utrudnienia. Trzeba tez podkreslic,
ze bakteriofagi, mimo ze s3 wirusami, to jednak nie oddziatuja
niekorzystnie na komorki organizméw wyzszych. Dlatego tez
badania nad nimi cechuja si¢ duzym bezpieczenstwem.

Wieloletnie badania Pana oraz zespolu zajmujacego sie
fagami zwienczone zostaly rok temu wydaniem wyjatkowej
monografii - ,PhageTherapy: Current Research and Appli-
cations”.

Monografia ta ma bardzo szczegélne znaczenie, dlatego
ze jest to pierwsza ksigzka w pi§miennictwie poswiecona tera-
pii fagowej. Jestem pierwszym redaktorem tej ksigzki, drugim
jest moj kolega z Wroctawia dr Ryszard Miedzybrodzki, trze-
cim redaktorem jest prof. Gorski. Nasza praca nad ksigzka
trwala prawie 3 lata. Monografia sklada si¢ z kilkunastu
rozdzialéw napisanych przez ekspertéw z wielu $wiatowych,
wiodacych osrodkéw naukowych, zajmujacych si¢ badaniami
nad bakteriofagami i eksperymentalng terapig fagowa.

Ksigzka zostata wydana w 2014 r. Ukazala si¢ ona w szcze-
goélnie waznym dla rozwoju terapii fagowej okresie, kiedy
zostaly opublikowane wyniki pierwszych badan klinicznych
preparatow fagowych, ktére wstepnie wykazaly ich bezpie-
czenstwo i skutecznos¢. Tym niemniej terapia fagowa nie ma
jeszcze pewnej, ugruntowanej pozycji w medycynie kliniczne;.

Wydanie ksiazki moze w tym pomoc?

Wydaje mi si¢, ze tak, tym bardziej ze stanowi ona
podsumowanie wiedzy, ktéra zostala zebrana na temat
bakteriofagéw i ich terapeutycznych zastosowan w ciggu kil-
kudziesigciu lat badan. Stanowi swego rodzaju kompendium
zawierajgce praktycznie wszystko, co jest wazne dla zrozu-
mienia gtéwnych cech bakteriofagéw, jako lekéw przeciw-
bakteryjnych i przede wszystkim réznych zastosowan terapii
fagowej. Chociaz paradoksalnie w naukach biomedycznych
publikacje ksigzkowe maja mniejsze znaczenie niz artykuty
w czasopismach, to wlaénie tg ksigzke uwazam za najwieksze
swoje osiggniecie, za najwazniejszy punkt w moim dorobku.

Jaka jest recepcja ksiazki w Polsce i za granica?

Pojawily sie juz pierwsze recenzje, s3 bardzo pozytywne.
Cieszy mnie to m.in. z tego wzgledu, Zze jednym z autoréw recen-
zji jest ekspert Narodowego Instytutu Zdrowia w USA, recenzja
ta zostala opublikowana w pismie Clinical Infectious Diseases.

Uwaza si¢ Pan za propagatora wiedzy o bakteriofagach?

Nie jestem klasycznym typem popularyzatora nauki,
jak dotad nie publikowalem prac stricte popularnonau-
kowych. Z drugiej strony mam nadzieje, ze idea terapii
fagowej moze w jakim$ stopniu zosta¢ spopularyzowana
dzigki wydaniu naszej monografii, jest mozliwe, ze trafi
ona rowniez do czytelnikow, ktdrzy wczeséniej terapia fa-
gowg si¢ nie zajmowali.
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W jakim kierunku teraz beda przebiegaly Pana bada-
nia nad fagami?

Od kilku lat skupiam si¢ na temacie wptywu bakterio-
fagéw na funkcje komorek fagocytarnych, w tym na pro-
dukcje wolnych rodnikéw tlenowych i na degranulacje.
Ten kierunek badan moze mie¢ pewne znaczenie dla tera-
pii fagowej, poniewaz moze przyczynia¢ sie do weryfika-
cji jednego z istotnych aspektow bezpieczenstwa tej terapii,
to znaczy moze odpowiedzie¢ na pytanie, czy preparaty
bakteriofagowe, ktére sa podawane pacjentom, nie oddzia-
tujg zbyt silnie na niektdre funkcje komoérek fagocytarnych.
Teoretycznie takie silne oddzialywanie mogtoby prowadzi¢
do wystapienia objawdw niepozadanych u pacjentéw. Moje
badania pokazuja, ze ani produkcja wolnych rodnikéw tleno-
wych, ani degranulacja komoérek fagocytarnych nie sg silnie
stymulowane przez preparaty bakteriofagowe.

Czy mlodzi naukowcy maja szanse, aby w Polsce reali-
zowac swoje pasje badawcze?

Zasadniczo tak, chociaz na przeszkodzie rozwojowi mlo-
dych naukowcéw w Polsce mogg stang¢ dwa gléwne problemy.
Pierwszym z nich jest dostgpno$¢ grantéw. Truizmem jest
stwierdzenie, ze obecnie ambitny projekt badawczy mozna
realizowa¢ tylko posiadajac odpowiedni grant. Teoretycznie
Narodowe Centrum Nauki oferuje granty dla miodych na-
ukowcéw, m.in. granty w konkursie Preludium, czyli granty
dla doktorantéw. Jednak wydaje mi sie, ze liczba tych gran-
tow jest nieadekwatna do rzeczywistego zapotrzebowania. Jest
to jednak nie tylko nasza rodzimg bolaczka, podobne problemy
wystepuja obecnie w praktycznie wszystkich krajach, rowniez
w tych, gdzie jeszcze niedawno finansowanie nauki utrzymy-
walo si¢ na bardzo wysokim poziomie (np. USA, Irlandia).

Natomiast drugim, oczywistym problemem s3 wyna-
grodzenia w osrodkach naukowych. Oczywiscie kariery
naukowej nie wybiera sie z motywacji finansowych, jednak
niewatpliwie niskie wynagrodzenia bardzo utrudniajg petne
poswiecenie sie mtodych, zdolnych ludzi karierze naukowej.

Z drugiej strony, znam przyktady mlodych naukowcow
pracujacych w Polsce, ktdrzy juz na wezesnym etapie kariery
moga poszczyci¢ sie wybitnym dorobkiem, w niektdrych
przypadkach poréwnywalnym z dorobkiem kolegéw pracuja-
cych w bardzo dobrych o$rodkach zachodnich, mysle jednak,
ze tyczy si¢ to bardzo waskiej grupy najzdolniejszych osob.

A ciagle utyskiwanie srodowiska naukowcow na brak
pieniedzy na nauke sa uzasadnione czy przesadzone?

Sadze, ze to nie jest przesada, poniewaz z tego, co wiem,
obecnie odsetek przyznawanych grantéw wynosi okoto
10 procent. Jest to wskaznik bardzo niski, co sprawia, ze do-

sta¢ grant jest obecnie bardzo trudno. Tak jak powiedziatem,
nie ma praktycznie mozliwosci, aby zrealizowa¢ jaki§ am-
bitny projekt badawczy, zwlaszcza w naukach eksperymen-
talnych, biomedycznych, nie majac grantu.

Podczas naszej rozmowy kilkakrotnie padlo nazwisko
pana profesora Andrzeja Gorskiego...

Profesor Andrzej Gorski jest moim promotorem, zain-
teresowal mnie tematyka bakteriofagéw, zachecal do pro-
wadzenia dalszych badan, wigc na pewno moge powiedzie¢,
ze duzo mu zawdzieczam na dotychczasowym etapie mojej
drogi zawodowe;j.

Czy sadzi Pan, ze relacja Mistrz-Uczen wcigz odgrywa
duze znaczenie?

Mysle, ze tak. Jest to bardzo wazna relacja, ktéra ma,
zwlaszcza w srodowisku akademickim, bardzo dlugg trady-
cje. By¢ moze takie relacje obecnie nie maja juz tak duzego
znaczenia jak dawniej, ale uwazam, ze s3 one nadal bardzo
wazne, zwlaszcza na pierwszym etapie kariery mlodego czto-
wieka, kiedy trafienie na odpowiedniego mentora moze by¢
pomocne.

Czy Pana dzialalno$¢ zawodowa skupia sie jedynie
na badaniu bakteriofagow?

Prowadz¢ oczywiscie zajecia dydaktyczne ze studentami.
To seminaria, i co ciekawe — tematyka jest inna niz ta, ktdra
zajmuje sie w pracy badawczej. Moje tematy to immunologia
miazdzycy i immunologia rozrodu. W ramach tego drugiego
tematu omawiam m.in. immunologiczne aspekty poronien
nawracajacych. Dodatkowo w najblizszym roku akademic-
kim wspdlnie z prof. Gérskim bede prowadzil w naszym
Uniwersytecie zajecia z etyki w nauce. Niedawno zaintere-
sowalem sie tez zagadnieniami etyki medycznej. Zaczalem
juz prace nad pierwszym artykulem, ktéry prawdopodobnie
bedzie poswiecony Deklaracji Helsinskiej.

Dlaczego zajecia etyki w nauce sa potrzebne?

Takie zajecia beda przydatne, bo uwazam, Ze wiedza
w tym zakresie nie jest adekwatna do potrzeb. W ostatnich
latach bylo wiele spektakularnych przykitadéw (zaréwno
w Polsce, jak i innych krajach) razacych zachowan i dzia-
fan oséb (niestety) nalezacych do $rodowiska naukowego,
np. plagiatéw czy innych przejawdw nierzetelnosci w nauce
(np. publikowanie fabrykowanych danych). Zwlaszcza
ze wzgledu na to, warto jest przekaza¢ studentom, przysztym
lekarzom i naukowcom, zasady dobrej praktyki w nauce.

Dzi¢kuje za rozmowe.

Ja réwniez dzigkuje.

Rozmawiat Cezary Ksel

PREMED COLLEGE

dla kandydatéw na studia medyczne

Studium Jezykéw Obcych Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego
uruchamia w roku akademickim 2015/2016 w ramach Akademickiego
Centrum Jezykowego kurs pod nazwg ,,Premed College” przygotowujacy
kandydatéw na studia medyczne na kierunkach: lekarskim i stomatolo-
gicznym w jezyku angielskim.

Program obejmuje dwa lata nauki. W trakcie pierwszego roku stu-
chacze, podczas blisko tysiaca godzin nauki jezyka angielskiego, przy-
gotowuja si¢ do zdania certyfikatu IELTS na poziomie 6.0. Jest to jeden
z dwéch dokumentéw akceptowanych przez Warszawski Uniwersytet
Medyczny poswiadczajacy znajomos$¢ jezyka angielskiego na poziomie
B2. W tym celu w roku 2015 przy Studium Jezykéw Obcych uruchomione
zostalo centrum egzaminacyjne British Council IELTS Test Venue.

Rok drugi kursu, obok zaje¢ z medycznego i akademickiego jezyka
angielskiego, koncentruje si¢ na nauce biologii, chemii, fizyki i anatomii
w jezyku angielskim, prowadzonych przez wykladowcow z poszczegél-
nych katedr Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego, wspdtpracuja-
cych z English Division oraz English Dentistry Division.

W kazdym z dwoch lat stuchaczom oferowany jest réwniez inten-
sywny kurs jezyka polskiego, majacy za zadanie, obok nauki podstaw je-
zyka polskiego, pomoc w odnalezieniu si¢ w realiach polskich.

W roku akademickim 2015/2016 ustalono limity przyjec, na pierw-
szy rok sze$¢dziesigciu stuchaczy, na drugi czterdziestu.

Zrédto: Studium Jezykéw Obcych WUM
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IX MIEDZYNARODOWA
KONFERENCJA
STOMATOLOGICZNA
ZACHOD-WSCHOD

Dziewigta edycja naukowej konferencji
Wydziatu Lekarsko-Dentystycznego,

ktora odbyta si¢ 15 maja 2015 roku,
przebiegala pod haslem ,Wspdtczesne metody
diagnostyczne i leczenie w stomatologii”.

Konferencja odbywala si¢ w miejscu szczegdlnym, Auli
wykladowej Centrum Dydaktycznego, ktérej patronem
jest prof. Janusz Piekarczyk, pomystodawca zorganizowania
w 2006 roku I Miedzynarodowej Konferencji Stomatologicznej
Zach6d-Wschod.

Ostatnig edycje sympozjum zaszczycili swoja obecnoscia:
Rektor WUM prof. Marek Krawczyk, Prorektorzy WUM:
prof. Renata Gérska i prof. Marek Kulus, w imieniu Dziekana
I Wydzialu Lekarskiego prof. Barbara Gornicka, Dziekan
IT Wydzialu Lekarskiego prof. Marek Kuch, Dziekan Wydziatu
Farmaceutycznego prof. Piotr Wroczynski, Kanclerz mgr Mal-
gorzata Rejnik, Dyrektor Szpitala Klinicznego Dziecigtka Jezus
prof. Janusz Wyzgal, Prezes Okregowej Izby Lekarskiej w War-
szawie Andrzej Sawoni.

Wspolorganizatorami konferencji byli: MRD Rogow-
ski, Polskie Towarzystwo Studentéw Stomatologii — Oddziat
w Warszawie oraz Akademia Pierre Foucharda - Sekcja Polska.

Konferencja skfadala si¢ z dwdch sesji naukowych.

W ramach Sesji I, ktorej przewodniczyli prof. Andrzej Woj-
towicz, dr hab. Izabela Struzycka oraz dr hab. Marta Wréblew-
ska, zaprezentowano nastepujace prace:

»Znaczenie biofilméw w stomatologii” - M. Wréblew-
ska, I. Struzycka, E. Mierzwinska-Nastalska, ,Prewalen-
cja rzesistkowicy w badaniu stanu jamy ustnej pacjentow
zakazonych HIV - poréwnanie metod diagnostycznych”
- M. Dybicz, J. Dgbrowska, K. Perkowski, L. Chomicz, P. Za-
wadzki, P. Piekarczyk, D. Tomaszewska, ,Dziesiecioletnie
doswiadczenia w dojsciu wewnatrzustnym z asystg endo-
skopu do leczenia ztaman wyrostka kiykciowego zuchwy”
- Z. Stopa, H. Wanyura, ,,Grzybniaki zatok przynosowych”
- E. Brozek-Madry, M. Bilinska, ,Ryzyko ostrego udaru
niedokrwiennego mézgu u pacjentéw z droznym otworem
owalnym i ostrg zatorowos$cia ptucng” - S. Koliszek, ,,Senso-
dyne® Proszkliwo — ochrona przed kwasowg erozjg szkliwa”
- B. Szczypinska (GlaxoSmithkline Consumer Healthcare),
»Osteomyelitus of the Jaws” - G. Eyrich (Hospital Lachen,
Switzerland), ,Elektroniczna dokumentacja stomatolo-
giczna” - R. Zolow (Institute for Applied Informatics in Me-
dicine, Karlsruhe Germany).

Sesja II, ktdrej przewodniczyli prof. Dorota Olczak-Kowal-
czyk, prof. Kazimierz Szopinski oraz dr hab. Agnieszka Miel-
czarek, obejmowala nastepujace prezentacje:

»Zastosowanie CBCT w diagnostyce obecnosci ciat obcych”
- M. Kotlarski, B. Szczodry, P. Zawadzki, D. Samolczyk-Wanyura,
»Minimalnie inwazyjne techniki chirurgiczne w periodonto-

o - )

Na zdj. od lewej: Dziekan Wydziatu Lekarsko-Dentystycznego
prof. Elzbieta Mierzwiriska-Nastalska, prof. Andrzej Wojtowicz,
dr hab. Izabela Struzycka

logicznych zabiegach regeneracyjnych” - B. Gérski, ,,Rak
jamy ustnej: zagrozenie onkologiczne i metody wczesnej dia-
gnostyki” — K. Szaniawska, T. Kaminski, ,Poréwnanie algo-
rytmoéw detekeji krawedzi w automatycznej ocenie obrysu
struktur kostnych na bocznych zdjeciach cefalometrycz-
nych” - P. Regulski. K. Szopinski, K. Nowinski, ,Badanie
efektywnosci klinicznej nieliniowej spektroskopii dielek-
trycznej w diagnostyce prochnicy wtornej” — I. Struzycka,
»Ocena uwarunkowan wystepowania ubytkéw nieproch-
nicowego pochodzenia u pacjentéw Zakladu Stomatologii
Zachowawczej WUM” - E. Rusyan, A. Niedziela-Hejmej,
I. Raczycka, A. Mielczarek, ,Ocena laboratoryjna materiatéw
stosowanych do uszczelnien bruzd i zagtebien anatomicz-
nych” - E. Korporowicz, ,,Reinkluzja z¢béw mlecznych i sta-
tych u pacjentéw leczonych ortodontycznie” — E. Sobieska,
M. Sobczynska, K. Talik, M. Zadurska, ,,Analiza zjawisk
mechanicznych zachodzgcych w ukladzie zab-cement-
-wktad koronowo-korzeniowy - badania eksperymentalne
i symulacyjne” - K. Wrobel-Bednarz, M. Basiaga, W. Walke,
»Tréjwymiarowa ocena niedoskonato$ci wypetnien kanatéw
korzeniowych” - L. Zadrozny, J. Jaroszewicz, L. Wagner,
W. Swigszkowski, ,,Okotozabiegowa opieka w chirurgii sto-
matologicznej i implantologii w §wietle postepu w medycy-
nie i technice” - Sz. Frank.

Oprac. Cezary Ksel
Redakcja ,,MDW”
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Z zycia Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego

7. edycja imprezy naukowo-edukacyjnej
WARSZAWSKI UNIWERSYTET MEDYCZNY SPOLECZENSTWU WARSZAWY

24 maja nasz Uniwersytet, juz po raz siédmy, za-
prosit mieszkancéw Warszawy na spotkanie z me-
dycyna. Na Rynku Nowego Miasta w Warszawie
na 63 stoiskach tematycznych zaprezentowato sie
ponad 100 jednostek Uczelni. W imprezie uczest-
niczyto prawie 1300 pracownikéw oraz studentéw.

d 5 lat dzien, w ktérym odbywa sie wydarzenie ustano-

wiony jest takze $§wietem naszej Alma Mater. Zgodnie
z przyjeta tradycja, o godzinie 9.00 Wladze Uczelni z M
Rektorem prof. Markiem Krawczykiem na czele, zlozyly
wigzanke kwiatéow pod Obeliskiem honorujagcym ponad
dwustuletnie dokonania naszego Uniwersytetu.

Nastepnie zainaugurowano marszobieg, pn. ,,Medicath-
lon”, imprez¢ sportowo-integracyjna skierowana zaréwno
do spotecznosci akademickiej WUM, jak i sympatykéw tej
formy aktywnosci. Tegoroczne zmagania sportowe odbyty
sie na Polu Mokotowskim. Pomystodawca ,,Medicathlonu”
jest prof. Marek Kuch - Dziekan II Wydziatu Lekarskiego,
organizatorem za$§ Studium Wychowania Fizycznego
i Sportu WUM.

Cze$¢ uczelnianej majowki, bezposrednio skierowana
do mieszkancow stolicy, po raz kolejny odbyla sie na Rynku
Nowego Miasta. Jego Magnificencja Rektor, w przeméwieniu
skierowanym do odwiedzajacych, podzigkowal za przyjecie
zaproszenia do udzialu w tym wyjatkowym wydarzeniu,
przypomnial dorobek naukowy Uczelni, przedstawit jej naj-
wazniejsze inwestycje, a nastepnie zyczyl wszystkim udanej
zabawy.

Impreza stanowila doskonala okazje do uzyskania infor-
macji z zakresu m.in.: transplantologii, nefrologii, urologii,
geriatrii, choréb zakaZznych, ortopedii, rehabilitacji, derma-
tologii, dietetyki, poloznictwa, ratownictwa medycznego,
endokrynologii, gastroenterologii, farmacji oraz promocji
zdrowia. Odwiedzajacy piknik mogli wykonaé np. pod-
stawowy przeglad dentystyczny, zbada¢ znamiona skorne,
wykona¢ badanie spirometrii i badania: EKG, KTG, USG
ciazy czy USG tetnic szyjnych, przej$¢ kurs pierwszej po-
mocy na fantomach, sprébowac szycia chirurgicznego czy
postugiwania si¢ laparoskopem. Duzym powodzeniem
cieszyly sig: pomiary cisnienia tetniczego, cholesterolu
czy poziomu cukru, a takze badania stuchu oraz badania
densytometryczne ko$ci oferowane w mobilnych gabinetach.

Z mys$la o mlodszych uczestnikach pikniku, w Szpitalu
Pluszowego Misia dzieci mogty leczy¢ swoje maskotki, wy-
kona¢ im zastrzyk, zrobi¢ prze§wietlenie czy opatrzy¢ skale-
czenie. Pokazowe zabiegi dla dzieci wykonywane byly takze
na stoiskach przygotowanych przez zaklady pielegniarstwa
naszej Uczelni.

Réwnoczeénie z prowadzonymi prezentacjami i pora-
dami udzielanymi na stoiskach, na scenie odbywaty sie roz-
mowy z wybitnymi specjalistami z r6znych dziedzin. Wsrod
prelegentow znalezli sie: prof. Mirostaw Wielgo$, prof. Piotr
Radziszewski, prof. Zbigniew Gaciong, prof. Artur Mam-
carz, prof. Marek Kuch, prof. Malgorzata Koztowska-Woj-
ciechowska, prof Andrzej Radzikowski, prof. Magdalena

Zlozenie kwiatow pod Obeliskiem ,,Ludziom i Ojczyznie”

Marczynska, prof. Dorota Olczak-Kowalczyk, prof. Lidia
Rudnicka, prof. Wiestaw Jedrzejczak, prof. Pawel Nyc-
kowski, prof. Artur Kwiatkowski, dr hab. Grzegorz Panek,
dr Przemystaw Kosinski. Gosciem z Uniwersytetu Przyrod-
niczego w Lublinie byl prof. Zbigniew Dolatowski, ktdry
opowiedziat o polskiej zywnosci ekologicznej.

Studenci zadbali o dodatkowe atrakcje w postaci: po-
kazéw sekcji sportowych i tanecznych Akademickiego
Zwigzku Sportowego, koncertu uczelnianego choéru, pokazu
ratownictwa medycznego przygotowanego przez Zaktad Ra-
townictwa Medycznego. Z mysla o najmlodszych mlodziez
z Zakladu Rehabilitacji, Studenckiego Kota Naukowego
»Kindley”, IFMSA oraz PTSS zorganizowata konkursy z za-
kresu wiedzy medyczne;j.

W trakcie imprezy JM Rektor prof. Marek Krawczyk wre-
czyl listy gratulacyjne przedstawicielom dwdéch liceow, ktére
wykazaly sie wysoka jakoscig ksztalcenia kierunkowego,
wyrazong przez najwieksza liczbe absolwentéw przyjetych
przez WUM w 2014 r. Dyplomy odebrali Ryszard Raczyn-
ski — Dyrektor IX LO im. Klementyny Hoffmanowej oraz
Magdalena Pochylska - Wicedyrektor V LO im. ks. J. Ponia-
towskiego. Oprdcz tych wyréznien z ragk JM Rektora medale
i puchary odebrali zwyciezcy ,,Medicathlonu”.

Wsrod uczestnikéow pikniku byli takze wspolpracujacy
z Uczelnig - PKN UNICEF oraz Ogolnopolskie Stowarzysze-
nie Przetwércéw i Producentéw Produktéw Ekologicznych
»Polska Ekologia”. Dzieki uprzejmosci Stowarzyszenia uczest-
nicy imprezy mogli skosztowa¢ produktéw ekologicznych.

Pod koniec Pikniku WUM odbylo sie losowanie nagréd
w konkursie z wiedzy na temat Uczelni. Dla laureatéw przy-
gotowano zestawy pamigtkowych upominkdw.

Po godzinie 16.00 rozpoczat si¢ koncert Ryszarda Ryn-
kowskiego, ktory zaspiewal swoje najwieksze przeboje.

Spotkanie z mieszkanicami stolicy zakonczyl Rektor
prof. Marek Krawczyk wraz z Prorektorem ds. Kadr prof.
Renatg Gorska i Kanclerzem mgr Malgorzata Rejnik, dzie-
kujac mieszkancom Warszawy za wspdlng zabawe oraz za-
praszajac na kolejng edycje tego wydarzenia.

Impreze prowadzili Urszula Chincz oraz Tomasz Kammel.

Biuro Informacji i Promocji
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Dr Tomasz Guzel

(Katedra i Klinika Chirurgii Ogdlnej, Gastroenterologicznej i Onkologicznej WUM)

Panie Doktorze, z organizatorami Pikniku wspolpracuje Pan
od samego poczatku. Co sklonilo Pana do podjecia wspolpracy?

W pierwszym Pikniku, ktéry odbywal si¢ na Polach Mokotow-
skich, bral udziat dr Waldemar Pawlowski — dwczesny opiekun Stu-
denckiego Kota Naukowego. Wraz z przejeciem przeze mnie opieki
nad SKN, od kolejnego roku wraz ze studentami SKN oraz pracowni-
kami Kliniki kontynuowali$émy organizacj¢ stoiska Kliniki podczas
Pikniku. Na poczatku istotne byto, co chcemy przekazaé odwiedzaja-
cym, jakie atrakcje przygotowa¢, aby ich zacheci¢ do wizyty. Bardzo
waznym elementem byla réwniez decyzja, ktory z aspektow dzia-
talnosci Kliniki uwypukli¢ szczegdlnie. Biorac pod uwage najistot-
niejsze problemy wspodlczesnej medycyny oraz bogate doswiadczenia
Kliniki, zdecydowalismy o przedstawieniu istotnych aspektéw chi-
rurgii onkologicznej oraz nowoczesnych metod operacyjnych.

Sledzac rozwéj Pikniku, czy zauwaza Pan jakie$ zmiany, ktére
korzystnie wplynely na formule wydarzenia czy jego odbiér wéréd
mieszkancow?

Wydaje sie, ze rozbudowany zostal program rozrywkowy z zapro-
szeniem prezenterow/wykonawcéw o znanych nazwiskach. To nie-
watpliwie wptywa na zwigkszenie zainteresowania mieszkancow.

Co przygotowaliscie Panstwo na tegoroczny Piknik?

W tym roku, wzorem lat ubieglych, poszerzylismy oferte pla-
katowa oraz zwigkszyliémy liczbe ulotek informacyjnych. Plakaty
dotyczyty prezentacji profilu, historii i dokonan Kliniki oraz naj-
istotniejszych jednostek chorobowych, ktérych leczeniem zajmu-
jemy sie¢ w Klinice. Byly to m.in.: kamica pecherzyka zélciowego,
przepukliny brzuszne, ostre zapalenie trzustki oraz nowotwory

Rektor prof. Marek Krawczyk wrecza dyplom dyrektorowi IX LO
im. Klementyny Hoffmanowej Ryszardowi Raczyriskiemu, obok stoi
Magdalena Pochylska - Wicedyrektor V LO im. ks. J. Poniatowskiego

B UNIWERSYTET MEDYCZNY

Podczas Pikniku przygotowano szereg gier i zabaw dla dzieci

przewodu pokarmowego ze szczegdlnym uwzglednieniem raka je-
lita grubego. Mieli$my rowniez szereg ulotek informujgcych w skré-
cie o powyzszych jednostkach chorobowych, objawach, diagnostyce
i leczeniu. Oddzielng ulotke i plakat poswigcilismy Narodowemu
Programowi Zwalczania Choréb Nowotworowych z Programem
Przesiewowym w kierunku diagnostyki i leczenia raka jelita gru-
bego wraz aktualnym wykazem pracowni wykonujacych bezptatne
badania kolonoskopowe. Dodatkowa atrakcjg byla mozliwo$¢ wy-
konywania prostych ¢wiczen na trenazerze laparoskopowym, zbu-
dowanym przez studentéw SKN i podiaczonym do laptopa.

Jakie bylo zainteresowanie Wasza oferta? O co glownie pytali
sie odwiedzajacy Wasze stoisko?

Zainteresowanie jest zwykle duze. Atrakcja, ktéra przyciaga
do stoiska jest niewatpliwe trenazer laparoskopowy i mozliwo$¢
¢wiczenia przekladania obreczy i klockéw za pomoca narzedzi la-
paroskopowych w optyce 2D. Jest to niezwykle trudne przy obser-
wowaniu elementéw jedynie na ekranie monitora. Wiele osob pyta
o wskazania i ryzyko zwiazane z operacjami z powodu przepuklin
czy kamicy pecherzyka zélciowego. Jest tez grupa osob, do ktorej
zwykle trudniej dotrze¢, zainteresowanych profilaktyka i leczeniem
z powodu raka jelita grubego. Niezwykle istotne sa informacje doty-
czgce Narodowego Programu Zwalczania Choréb Nowotworowych,
kryteriow kwalifikacji do badan przesiewowych i pracowni wyko-
nujacych w danym roku bezptatne badania kolonoskopowe.

Dziekuje za rozmowe.

Rozmawiat Cezary Ksel

Tomasz Kammel rozmawia ze specjalistami WUM: prof. Wiesta-
wem Jedrzejczakiem, prof. Pawlem Nyckowskim i prof. Arturem
Kwiatkowskim

Zwieticzeniem Pikniku byl koncert Ryszarda Rynkowskiego
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»Medicathlon” na Polu Mokotowskim. Na pierwszym planie
prof. M. Kuch - Dziekan I WL

W Pikniku wziely udziat takze jednostki Wydzialu Farmaceutyczne-

Wtadze Uczelni na stoisku Katedry i Kliniki Dermatologicznej WUM  go. Na zdjeciu stoisko Zaktadu Chemii Organicznej

Ogromne zainteresowanie wzbudzila mozliwos¢ wykonania USG  Jeden z pokazow przygotowanych przez studentéw Ratownictwa
tetnic szyjnych Medycznego
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Konferencja
»Badania kliniczne - nowe otwarcie’

b

Warszawski Uniwersytet Medyczny

byt jednym z organizatoréw

konferencji, ktéra 20 maja 2015 roku

odbyta si¢ w ramach obchodéw
Migdzynarodowego Dnia Badan Klinicznych.

spolorganizatorami konferencji byly: Zwiazek Praco-

dawcow Innowacyjnych Firm Farmaceutycznych IN-
FARMA, Stowarzyszenie na Rzecz Dobrej Praktyki Badan
Klinicznych w Polsce oraz Polski Zwiazek Pracodawcow Firm
Prowadzacych Badania Kliniczne na Zlecenie POLCRO.

Wydarzenie, odbywajace si¢ w Centrum Dydaktycznym
naszej Uczelni, zgromadzilo ponad 500 uczestnikow repre-
zentujacych $rodowiska naukowe i medyczne, organiza-
cje pacjentéw, firmy prowadzace badania kliniczne a takze
przedstawicieli branzy farmaceutyczne;.

Prorektor ds. Nauki i Wspdlpracy z Zagranica WUM
prof. Stawomir Majewski, reprezentujacy nasza Uczelnie,
podkreslit ogromne znaczenie konferencji, ktéra poprzedza
wprowadzenie polskich rozwigzan prawnych wynikajacych
z Rozporzadzenia UE nr 536/2014, majacego zharmonizowac
iuprosci¢ procedury zwiazane z rejestracja badan klinicznych
oraz pozwoli¢ na wzrost wskaznikéw w sektorze badan i roz-
woju. Zachecal takze wszystkich zainteresowanych do wlacze-
nia si¢ w proces legislacyjny.

W takcie konferencji debatowano przede wszystkim
o kwestiach dotyczacych barier w rozwoju komercyjnego
i niekomercyjnego rynku badan klinicznych. Gtéwna tema-
tyke stanowilo wejscie w zycie nowych regulacji wynikajacych
z Rozporzadzenia UE nr 536/2014 i zwigzane z nim nadzieje
calego $rodowiska. Jak stwierdzil Prezes POLCRO Wojciech
Masetbas, liczba realizowanych w Polsce badan spadta w ciggu
ostatnich 4 lat az o 20%. Na stabnaca pozycje Polski wskazy-
wal takze dr Michat Gryz, reprezentujacy Urzad Rejestracji
Produktéw Leczniczych. W jego opinii nowe unijne regula-
cje pozwola powstrzyma¢ stopniowe przechodzenie Polski
do grupy panstw, w ktérych prowadzone sa jedynie badania
IIT fazy. Jednocze$nie dr Gryz wyrazil nadzieje, ze zwigzana
z wprowadzeniem rozporzadzenia nowelizacja prawa farma-
ceutycznego moze by¢ jednym z elementéw, ktéry odwroci
ten trend. O innych zapisach legislacyjnych, majacych w nie-
dalekiej przyszlosci wptywaé na rozwdj badan klinicznych
w naszym kraju moéwila takze mec. Olga Zielinska z Departa-
mentu Polityki Lekowej i Farmacji Ministerstwa Zdrowia. Za-
deklarowala, ze kwestie dotyczace badan klinicznych zostang
uregulowane w krajowych przepisach jeszcze w tym roku lub
najpozniej na poczatku 2016.

Kluczowym elementem konferencji byta dyskusja po-
$wiecona wplywowi Rozporzadzenia 536/2014 na rézne
aspekty badan klinicznych w EU i w Polsce. Wzieli w niej
udzial reprezentanci organizatoréw - INFARMY, PolCro,
GCP.pl, a takze prof. Zbigniew Gaciong - kierownik Katedry
i Kliniki Choréb Wewnetrznych, Nadci$nienia Tetniczego
i Angiologii WUM, mec. Olga Zieliniska z Ministerstw Zdro-
wia, dr Michal Gryz, Dyrektor Departamentu Inspekeji Pro-

Uczestnicy debaty odbywajgcej si¢ podczas konferencji. Na zdj. od lewej: Sta-
nistaw Mackowiak, dr hab. Marek Czarkowski, prof. Zbigniew Gaciong, Iwona
Cagpata-Szczurko, Wojciech Masetbas, mec. Piotr Zigcik, mec. Olga Zieliriska,
dr Michat Gryz

duktéw Leczniczych i Wyrobow Medycznych, URPL, dr hab.
n. med. Marek Czarkowski, reprezentujacy Osrodek Bioetyki
Naczelnej Rady Lekarskiej oraz Stanistaw Mackowiak, Pre-
zes Federacji Pacjentéw Polskich. Uczestnicy dyskusji byli
zgodni odnosnie potrzeby wprowadzenia zmian w aktual-
nie obowiazujacych przepisach, jak réwniez co do kierunku,
w ktérym powinny one pdj$¢. Dzieki zharmonizowaniu
prawa oraz wprowadzeniu centralnego portalu UE, przyspie-
szeniu ulegnie rejestracja badan klinicznych oraz obnizone
beda ich koszty. Powinno to poprawi¢ pozycje konkuren-
cyjna Unii wobec innych krajow, a takze atrakcyjnosé¢ Polski
jako miejsca prowadzenia badan. Jedng z istotnych zmian,
na jakie wskazywali panelisci jest takze wiekszy nacisk UE
na bezpieczenstwo pacjentéw, w tym na ich dostep do lekdw
i wiedzy o badaniu po ich zakonczeniu.

%

Warszawski Uniwersytet Medyczny oraz Urzad Reje-
stracji Produktéw Leczniczych, Wyrobéw Medycznych
i Produktéw Biobojczych beda patronem honorowym ko-
lejnej konferencji organizowanej przez INFARME oraz Sto-
warzyszenie na Rzecz Dobrej Praktyki Badan Klinicznych
w Polsce pt. ,,Bezpieczna farmakoterapia — wspolczesne wy-
zwania”, ktéra odbedzie si¢ 24 wrzesnia 2015 roku w Cen-
trum Dydaktycznym WUM. Konferencja skierowana bedzie
do lekarzy, farmaceutéw, farmakologéw klinicznych, a takze
przedstawicieli regionalnych o$rodkéw monitorowania, cen-
tréow toksykologicznych, organizacji pacjenckich oraz prze-
mystu farmaceutycznego — bedacych uczestnikami systemu
monitorowania bezpieczenistwa lekdw.

Celem konferencji bedzie zainicjowanie dyskusji nad
ksztattem przyszlych rozwigzan systemowych dotyczacych
bezpieczenstwa farmakoterapii, tak aby nadazaty one za roz-
wojem technologii, a przede wszystkim zapewnialy sprawny
przeplyw informacji o lekach i potencjalnych zagrozeniach
zwigzanych z ich stosowaniem. Informacje o konferencji:
http://bezpiecznafarmakoterapia.evenea.pl/

Oprac. Cezary Ksel
Redakcja ,MDW”

Korzystatem z materiatéw dostepnych na stronach:
www.wum.edu.pl, www.infarma.pl
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z Muzeum Historii Medycyny
Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego

NOC MUZEOW

W tradycje Nocy Muzeéw, ktéra juz od 12 lat
jest $wietem kultury, nauki i sztuki, Muzeum
Historii Medycyny Warszawskiego Uniwersytetu
Medycznego wlaczylo sie po raz trzeci.

Po ubieglorocznym sukcesie frekwencyjnym, kiedy kilka-
set 0s6b postanowilo odwiedzi¢ Muzeum Historii Me-
dycyny WUM, placéwka postanowita zacheci¢ fanéw tego
niezwyktego wydarzenia jeszcze bogatsza oferta wystawien-
niczg i edukacyjna.

Dyrektor Muzeum prof. Edward Towpik wspélnie z mgr
Agatg Malkowska oraz mgr Grazyng Jermakowicz przygo-
towali ekspozycje i atrakcje dla odwiedzajacych w kazdym
wieku. Dodatkowo na zaproszenie dyrektora placowki, w or-
ganizacje wlaczyla si¢ dr Maria Turos z Zakladu Bioetyki
i Humanistycznych Podstaw Medycyny WUM.

Na odwiedzajacych, oprécz znanych juz naszej spofeczno-
$ci akademickiej, obecnie prezentowanych wystaw ,,70-lecie
reaktywowania Wydzialu Lekarskiego Uniwersytetu War-
szawskiego” oraz ,<<Gdy gasnie pamie¢ ludzka, dalej méwia
kamienie>>. Slady historii Warszawskiego Uniwersytetu Me-
dycznego na tablicach i w rzezbie”, czekata zupelnie nowa
ekspozycja, przygotowana specjalnie na te okazje — ,,Eksli-
brisy w zbiorach Muzeum Historii Medycyny WUM?”. Byta
to niezwykta prezentacja cennych i intrygujacych ekslibrisow
(graficznych znakéw wlasnosciowych) wybitnych lekarzy
lub tematycznie zwigzanych z medycyna, m.in. Jézefa Cze-
kierskiego, Abrahama Merklinga, Zygmunta Klukowskiego,
Adama Wrzoska, Janusza Kapuscika. W gablotach znajdo-

Starodruki z superekslibrisami prezentowane podczas tegorocznej
Nocy Muzeéw

Prezentacja filmu ,,Polska chirurgia wojenna XIX w.”

waly sie jedne z najcenniejszych starodrukéw ze zbioréw
Muzeum z superekslibrisami - znakami wlasnosciowymi
tloczonymi na skoérzanych lub pergaminowych oprawach.
Na tablicach zaprezentowano oryginalne, wyjatkowo piekne
oraz warto$ciowe ekslibrisy lekarskie. Motyw ekslibrisow
towarzyszyl réwniez przygotowanej specjalnie na te okazje
zabawie dla dzieci, ktéra polegala na przygotowaniu i nary-
sowaniu przez najmiodszych wlasnego znaku ksigzkowego.

Odwiedzajacy Muzeum mogli ponadto zapoznaé si¢
z wystawa ,Muzea Uczelniane - Jestesmy!”, opracowana
przez powolane w maju 2014 roku Stowarzyszenie Muzedéw
Uczelnianych - projekt, w ktéry od poczatku zaangazowane
jest rowniez nasze Muzeum. Celem wystawy bylo zwrdcenie
uwagi na istnienie uczelnianych placéwek muzealnych oraz
przypomnienie ich wielkiej roli w budowaniu tozsamosci
akademickiej oraz krzewieniu tradycji uniwersyteckiej.

Dla zainteresowanych tematyka medycyny wojennej
dr Maria Turos przygotowala budzacg wielkie zaintere-
sowanie zwiedzajacych ekspozycje ,W ambulansie, czyli
to co najtrudniejsze. Chirurgia wojenna pocz. XIX w.”, kto-
rego uzupelnieniem byta prezentacja filmu ,,Polska chirurgia
wojenna XIX w.” z jej komentarzem autorskim.

Cezary Ksel
Redakcja ,MDW”

Superekslibrisy sycylijskiej dynastii Burbonow (z prawej) i miasta
Gdariska (pocz. XVIII w.) na oprawach ksigg medycznych

p—

Atrakcjg dla najmtodszych bylo wykonanie wlasnego ekslibrisu
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Aktualne trendy w edukacji

na uczelniach wyzszych.
Doniesienia z The International
Conference on Research

in Education and Science (ICRES)

W dniach 23-26 kwietnia 2015 roku odbylo sie
The International Conference on Research in Educa-
tion and Science (ICRES) w Antalya (Turcja). Celem
konferencji byto omoéwienie zagadnien teoretycznych
i praktycznych we wszystkich dziedzinach edukacji
z perspektywy naukowcow, nauczycieli akademickich
(praktykoéw, jak i dydaktykow), studentéw oraz oséb
odpowiedzialnych za przygotowywanie standardéw
nauczania z réznych krajow.

otywem przewodnim prezentacji podczas wystapien

konferencyjnych byta miedzy innymi analiza dotych-
czasowych metod nauczania, ocena ich skutecznosci oraz
przydatnosci pod wzgledem przyszlego wykonywania pod-
jetego zawodu, identyfikacji trudno$ci w nauczaniu, za-
réwno z perspektywy nauczycieli, jak i studentdw, a takze
analizy czynnikéw wplywajacych na identyfikacje studen-
tow z wybrana rola zawodows.

Jeden z kluczowych aspektéow konferencji dotyczyt ana-
lizy czynnikéw wplywajacych na motywacje studentow
uczelni wyzszych do studiowania. Ahmet Kaya z Ege Uni-
versitesi Tire Kutsan Meslek Yiiksekokulu z Turcji w swoim
wystapieniu zaprezentowal wyniki badan przeprowadzonych
wérdd studentéw i nauczycieli dotyczacych ich pogladow
na temat wspodlczesnej edukacji, m.in. poznania gtéwnych
trudnosci i ich przyczyn, a takze poziomu motywacji do stu-
diowania. Badacz w swoim wystgpieniu podkreslal, ze nalezy
podja¢ dziatania majace na celu dostosowanie nauki i trybu
studiowania na uczelniach wyzszych, tak aby studiowanie
bylo postrzegane przez studentéw jako hobby, a nie przymus.
Wedtug wynikéw badan prelegenta jedynie okoto 5,08% stu-
dentéw postrzega studiowanie w kategoriach przyjemnosci.

Waznym zagadnieniem poruszonym przez badacza bylo
znaczenie korzystania z Internetu przez studentéw. Ahmet
Kaya przedstawil wyniki badan wiasnych, z ktérych wyni-
kalo, ze okoto 23,80% studentéw deklarowalto korzystanie
z Internetu dla przyjemnosci. Jedynie 0,68% badanych wy-
korzystywatlo Internet do nauki i podnoszenia kwalifikacji.
Znaczny odsetek studentéw nie postrzegal zdobywania wie-
dzy w kategoriach przyjemnosci, a tym samym nie wykorzy-
stywal Internetu, ktory byt dla nich przyjemnoscia, w celu
poglebiania wiedzy. Prezentowane wyniki sa szczegélnie
wazne zwlaszcza z powodu wzrastajacej oferty nauczania
e-learningowego i coraz wiekszego udziatu technologii in-
formatycznej w nauczaniu wyzszym.

Aliya Mustafina z Nazarbayev University w Kazach-
stanie w swojej prezentacji podkreslifa, ze prawidlowo
zaprojektowana i wdrozona technologia informatyczna
w nauczaniu moze mie¢ pozytywny wplyw na motywacje
studentéw do studiowania. Jednakze tej tematyce poswie-
cono niewiele uwagi w literaturze. Prelegentka podkredlita,

ze postawy nauczycieli wobec technologii informatycznych
majg istotny wplyw na jej wykorzystanie w procesie dy-
daktycznym. W swoich badaniach wykazata, ze wigkszos¢
nauczycieli byla wystarczajaco kompetentna do prowadze-
nia zaje¢ dydaktycznych z wykorzystaniem odpowiednich
technologii informacyjno-komunikacyjnych. Efektywnos¢
prowadzonych zaje¢ z wykorzystaniem technologii informa-
tycznych byla oceniana bardzo pozytywnie przez studentow.
Niemniej jednak kluczowym problemem jest dobdr odpo-
wiednich i adekwatnych metod informatycznych w pracy
dydaktycznej. Nawet bardzo nowoczesne i zaawansowane
technologie, z wszystkimi zaletami, sa zalezne od ludzkiego
czynnika. To nauczyciele decydujg, czy beda wykorzystywa¢
technologie informacyjne podczas zajeé, czy tez nie.

Summer Mouallem z University of Central Lancashire
(UCLan) z Wielkiej Brytanii podkreslifa znaczenie uwzgled-
nienia tematéw tabu w procesie dydaktycznym. Badaczka
zaznaczyla, ze seksualno$¢ czlowieka stanowita temat tabu
dla okolo polowy badanych, a ageizm - dyskryminacja
ze wzgledu na wiek - byt tematem tabu dla 30% responden-
tow. Powyzsze dane sg szczegdlnie wazne w kontekscie nauk
medycznych. Wiele choréb i lekéw moze negatywnie wply-
wacé najako$¢ zycia seksualnego pacjentéw. Niestety znaczacy
odsetek pacjentéw ma problem z bezposrednim zakomuni-
kowaniem swoich probleméw seksualnych. W zwigzku z tym
oczekuje sie, ze lekarz jako pierwszy rozpocznie rozmowe
na ten temat. Natomiast lekarze sg przekonani, ze to pacjent
powinien pierwszy poinformowa¢ lekarza, jesli boryka si¢
z problemami zwigzanymi z Zyciem seksualnym. Dyskry-
minacja osob ze wzgledu na ich wiek (ageizm) moze mieé
réwniez istotne znaczenie w naukach medycznych. Aktual-
nie obserwujemy wzrastajacy odsetek osdb starszych jako
pacjentéw panstwowych i publicznych osrodkéw zdrowia.
Summer Mouallem podkreslita potrzebe opracowania ogdl-
nych wytycznych rozmowy na tematy mogace stanowic tabu,
ktére taczy¢ beda kontekst kulturowy, jak i etyczny.

Cze$¢ sesji plenarnych poswiecona byla sposobom prze-
kazywania wiedzy na temat nauk medycznych. Prelegenci
zaznaczyli, ze podstawowe przedmioty teoretyczne sg bar-
dzo czesto szybko zapominane przez studentéw medycyny.
Obecne trendy w ich przekazywaniu akcentuja potrzebe
opracowania réznych metod dydaktycznych majacych
na celu efektywne przekazanie wiedzy studentom medycyny.

Muaawia Hamza ze wspoélpracownikami z King Saud
bin Abdulaziz University For Health Sciences z Arabii Sau-
dyjskiej analizowali skutecznos¢ efektéw nauczania bio-
chemii medycznej w postaci zintegrowanych programéw
medycznych. Prelegent podkreslal, ze nauczanie biochemii
lekarskiej zintegrowanej z fizjologia i anatomia medyczng
daje lepsze efekty ksztalcenia, zwlaszcza jesli zastosowana
jest metoda oparta na rozwigzaniu problemu (tzw. Problem
Based Learning). Podczas wystapienia podkreslono, ze takie
zintegrowane podejscie moze bardziej zacheci¢ studentdéw
do nauki biochemii, zwlaszcza ze przedmiot ten jest postrze-
gany jako bardzo trudny. Podobne obserwacje, cho¢ tyczace
sie fizjologii, odnotowata grupa badaczy pod kierownictwem
Asma M. AlMohanna z King Saud Bin AbdulAziz University
for Health. Podkre$lajg oni, ze nauczanie fizjologii lekarskiej
z wykorzystaniem metody opartej na rozwigzaniu problemu
i integracji z innymi przedmiotami klinicznymi daje lepsze
rezultaty nie tylko w efektach ksztalcenia, ale przektada sie
na jej wykorzystanie w praktyce. Tym samym, zintegrowane
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nauczanie medycyny umozliwia lepsze zrozumienie naucza-
nych zagadnien.

Zintegrowanego podejscia w nauczaniu studentéw medy-
cyny wymaga takze psychologia, ktéra, bazujac na klinicznej
wiedzy studentéw kierunkéw medycznych, powinna uzu-
pelnia¢ ja o wiedze psychologiczng z uzyciem metody opar-
tej na rozwigzywaniu problemoéw, jak réwniez ksztaltowad
umiejetnosci komunikacyjne. Azza Saad Zaghloul EL-SAYED
i Marwa Abd El-Gawad Ahmed MOUSA2 z Faculty of Nur-
sing, Alexandria University w Egipcie, zaprezentowali wyniki
badan dotyczace umiejetnosci komunikacyjnych u piele-
gniarek na oddzialach psychiatrycznych. Badacze podkre-
§lili, ze aktualnie w edukacji nastgpita zmiana paradygmatu
z podejscia skoncentrowanego na nauczycielach, na podejscie
skoncentrowane na studentach. Profesjonalne ksztalcenie pie-
legniarek w uczelniach medycznych ma na celu ksztalcenie
wysoko wykwalifikowanych absolwentow pielegniarstwa, kto-
rzy powinni reagowa¢ na potrzeby zmieniajacego sie srodowi-
ska opieki zdrowotne;j. Prelegenci podkreslali, ze w przypadku
pielegniarek istotne znaczenie ma ksztaltowanie umiejetnosci
skutecznego i efektywnego porozumiewania si¢ z pacjentami,
zwlaszcza pacjentami psychotycznymi. Ksztalcenie prawidto-
wych umiejetnoéci komunikacyjnych wymaga czasu i prak-
tyki, dlatego programy nauczania na uczelniach medycznych
powinny klas¢ duzy nacisk na zajecia dydaktyczne i prak-
tyczne, rozwijajace te umiejetnosci wérdd studentow.

Przedstawiciele Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego,
dr Mirostawa Adamus i dr Mariusz Jaworski, zaprezentowali
wyniki badan, ktore podkreslaja niski poziom wiedzy lekarzy
aktywnych zawodowo na temat psychologicznego funkcjono-
wania pacjenta oraz jego rodziny. Ten obszar wiedzy, w oce-
nie uzytecznoéci w praktyce klinicznej, byl dla lekarzy niezbyt
wazny. Rowniez niewielki ich odsetek deklarowat che¢ udziatu
w szkoleniach dotyczacych omawianych zagadnien. Badacze
tym samym podkreslali potrzebe praktycznego wykorzystania
wiedzy psychologicznej w praktyce klinicznej lekarza. Podczas
edukacji studentéw medycyny nalezy nie tylko pokazaé za-
lezno$¢ miedzy psychologicznym funkcjonowaniem pacjenta

oraz jego rodziny w procesie terapii medycznej, ale takze na-
uczy¢ studentéw wykorzystac te wiedze w praktyce.

Niewatpliwe znaczenie w procesie dydaktycznym
na uczelniach medycznych maja kompetencje metodolo-
giczne i dydaktyczne nauczycieli akademickich. Dr Mariusz
Jaworski i dr Mirostawa Adamus zaprezentowali wyniki
badan wlasnych dotyczace relacji miedzy wybranymi kom-
petencjami nauczycieli akademickich a poczuciem identy-
fikacji z przyszlym zawodem medycznym wsrdd studentoéw
medycyny. Akcentowano pozytywny zwigzek miedzy wspo-
mnianymi kompetencjami a ksztaltowaniem identyfikacji
z przysztym zawodem studentéw medycyny.

Problematyka edukacji zdrowotnej byta réwniez jednym
z kluczowych tematéw konferencji. Daniela Bitencourt San-
tos, Marta Gracia i Francesc Salvador-Beltran z Universi-
tat de Barcelona zaprezentowali nowe narzedzie badawcze
umozliwiajace analize jakosci zycia osoby z niepetnospraw-
noscig intelektualng w kontekscie jej zycia rodzinnego.

Podczas konferencji akcentowano nie tylko aspekt dydak-
tyczny, ale réwniez role nauczycieli akademickich w prewencji
probleméw psychologicznych u studentéw. Monika Gutkow-
ska z Northwestern University w USA zwracata uwage na po-
trzebe podjecia programéw prewencji prob samobdjczych
wéréd studentéw. Badaczka, powolujac sie na statystyki,
wskazala, Ze samobojstwa s3 druga najczestsza przyczyng
$mierci wéréd studentéw w USA w wieku od 18 do 24 lat.
Jedynie okoto 20% studentéw, ktorzy doswiadczaja mysli
samobdjczych, poszukuje pomocy u psychiatréw. Podkre-
$lala istotna role nauczycieli akademickich we wczesnym
wykrywaniu symptomoéw, mogacych $wiadczy¢é o proble-
mach psychologicznych studentéw, i odpowiednie reagowa-
nie na te problemy. Prelegentka zaznaczyta, Ze nauczyciele
nie powinni ogranicza¢ si¢ tylko do dziatalnosci dydaktycz-
nej, ale rowniez aktywnie reagowa¢ na problemy studentéw.

Dr Mariusz Jaworski
Dr Mirostawa Adamus
Zaklad Psychologii Medycznej WUM

L Senatu
Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego
25 maja 2015 roku

1. Nominacje, gratulacje.

JM wreczyl Panu prof. dr. hab. Arturowi Mamcarzowi
gratulacje z okazji uzyskania tytutu naukowego profesora.

Nastepnie JM wreczyl akty powotania:
 Panu prof. dr. hab. Markowi Kulusowi na stanowisko Or-

dynatora - Kierownika Kliniki Pneumonologii i Alergo-

logii Wieku Dziecigcego I Wydziatu Lekarskiego;

o Panu prof. dr. hab. Sergiuszowi JéZwiakowi na stanowi-
sko Ordynatora - Kierownika Kliniki Neurologii Dziecie-
cej Wydzialu Lekarsko-Dentystycznego.

Gratulacje z okazji uzyskania nagrody jubileuszowej
JM Rektor wreczyl nastepujacym kierownikom jednostek
naukowo-dydaktycznych:

o Pani prof. dr hab. Marii Nowaczyk,

o Pani prof. dr hab. Lidii Chomicz,

Rektor prof. Marek Krawczyk i prof. Artur Mamcarz
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Rektor prof. Marek Krawczyk oraz stypendysci Ministra Nauki
i Szkolnictwa Wyzszego

o Pani prof. dr hab. Dorocie Olczak-Kowalczyk,
o Pani dr hab. Agnieszce Mielczarek.

Ponadto JM Rektor wreczyt gratulacje:

o studentom Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego
z okazji uzyskania stypendium Ministra Nauki i Szkolnic-
twa Wyzszego za wybitne osiaggniecia w nauce:

Panu Pawlowi Jerzemu Bartnikowi — I Wydzial Lekarski
(V rok),
Panu Lukaszowi Milanowskiemu - I Wydzial Lekarski
(V rok),
Panu Wiktorowi Paskalowi - I Wydziat Lekarski (III rok),

o studentom Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego
za wybitne osiggniecia sportowe w pltywaniu:
Panu Maciejowi Choinskiemu - I Wydzial Lekarski (II rok),
Pani Joannie Grzeszczuk - IT Wydzial Lekarski (IV rok),
Pani Agacie Lewandowskiej - Wydzial Nauki o Zdrowiu,
kierunek ratownictwo medyczne (III rok),
Pani Agacie Leszczynskiej — I Wydziat Lekarski (II rok),
Panu Kacprowi Maciejewskiemu - I Wydzial Lekarski
(IV rok),
Pani Dominice Misztal - Wydziat Nauki o Zdrowiu, kie-
runek dietetyka (II rok),
Panu Maciejowi Pasiecznemu - I Wydzial Lekarski (VI rok),
Panu Konradowi Szarejce - Wydzial Nauki o Zdrowiu,
kierunek ratownictwo medyczne (I rok),
Panu Bartlomiejowi Wlochaczowi - II Wydzial Lekarski
(V rok),

o studentom Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego
za wybitne osiggnigcia sportowe w narciarstwie:
Panu Wojciechowi Glugowi - I Wydziat Lekarski (I rok),
Panu Marcinowi Krajmasowi - I Wydzial Lekarski (V rok),
Panu Pawlowi Norwie — I Wydziat Lekarski (III rok).

o JM Rektor zfozyl rowniez gratulacje Pani mgr Bozenie Glin-
kowskiej za opieke trenerska nad reprezentacja ptywacka stu-
dentéw Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego.

o Za sprawng organizacje Pikniku ,Warszawski Uniwersytet
Medyczny Spoteczenstwu Warszawy”, ktory odbyl si¢ w dniu
24 maja br. na Rynku Nowego Miasta, JM Rektor ztozyl gra-
tulacje:

v — s ! -]

Przekazanie na rece JM prof. Marka Krawczyka Certyfikatu
»Uberrima Fide” przyznanego naszej Uczelni

Pani mgr Malgorzacie Rejnik - Kanclerzowi WUM,

Pani mgr Agnieszce Stepien — Kierownikowi Biura Informa-
cjii Promocji WUM,

Panu Romanowi Konskiemu - Przewodniczagcemu Samo-
rzadu Studentéw WUM za udzial i zaangazowanie studen-
tow w obstuge stoisk na Pikniku.

2. Certyfikat ,,Uberrima Fide” przyznany Warszawskie-
mu Uniwersytetowi Medycznemu za realizacje polityki
ochrony wlasnosci intelektualne;j.

Prof. dr hab. Marek Kulus - Prorektor ds. Dydaktyczno-
-Wychowawczych przekazal na rece JM Rektora Certyfikat
»Uberrima Fide” uzyskany przez Warszawski Uniwersytet
Medyczny.

Certyfikat ,,Uberrima Fide” potwierdza, ze stosowane
w Uczelni procedury ochrony wilasnosci intelektualnej spet-
niaja najwyzsze europejskie standardy.

Wszystkie prace dyplomowe powstajace w Uczelni podda-
wane s3 kontroli oryginalnosci z wykorzystaniem cyfrowego
systemu weryfikacji tekstow, a funkcjonujace procedury za-
pewniajg ochrone prac dyplomowych studentdw, stanowiac
istotny element strategii zapewniania jakosci ksztalcenia, re-
alizowanej przez Uczelnieg.

Certyfikat jest wazny przez rok od daty przyznania i upo-
waznia do wydania kazdemu absolwentowi indywidualnego
dyplomu ,,Uberrima Fide”.

3. Uchwala rekrutacyjna dotyczaca warunkow studiowa-
nia w Warszawskim Uniwersytecie Medycznym w roku
akademickim 2016/2017.

Senat przyjat Uchwale w sprawie ustalenia warunkoéw,
trybu oraz termindw rozpoczecia i zakonczenia rekrutacji
na pierwszy rok studiow w Warszawskim Uniwersytecie Me-
dycznym na rok akademicki 2016/2017.

4. Przedstawienie sytuacji Laboratorium Fizjologii Do-
$wiadczalnej i Klinicznej oraz Laboratorium Fizjologii
i Patologii Eksperymentalnej w Centrum Badan Przed-
klinicznych i Technologii CePT.

W zwigzku z powstaniem w ramach Wydziatu Lekarsko-
-Dentystycznego Zakladu Fizjologii i Patologii Eksperymen-
talnej oraz usytuowaniem tej nowej jednostki w budynku
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Z zycia Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego

Centrum Badan Przedklinicznych i Technologii CePT,
I Wydziat Lekarski wyrazit obawy odnoszace si¢ do ewen-
tualnego zmniejszenia powierzchni zajmowanej przez
Zaklad Fizjologii Do$wiadczalnej i Klinicznej I Wydzialu
Lekarskiego.

Prof. dr hab. Stawomir Majewski — Prorektor ds. Nauki
i Wspotpracy z Zagranicg wyjasnil, ze obawy w tym zakre-
sie sg nieuzasadnione, poniewaz taczna liczba pomieszczen
Laboratorium Fizjologii Do$wiadczalnej i Klinicznej wy-
nosi 42. Nowe laboratorium przejmie tylko 12 pomieszczen
na swoja dzialalno$¢. Pomieszczenia na parterze pozostana
w uzytkowaniu laboratorium Fizjologii Doswiadczalnej
i Kliniczne;j.

Analiza wykazala, ze powierzchnie i pomieszcze-
nia zajmowane dotychczas przez laboratorium Fizjolo-
gii Do$wiadczalnej i Klinicznej nie sa wykorzystywane
w odpowiednim stopniu. Zmiany (przesunigcie sprzetu
i aranzacja pomieszczen) nie wplynag na funkcjonowanie
Laboratorium Fizjologii Doswiadczalnej i Klinicznej. La-
boratorium Fizjologii i Patofizjologii Eksperymentalnej ma
plany na zagospodarowanie nieuzywanych pomieszczen.
Zagospodarowane przez Laboratorium pomieszczenia
beda udostepniane innym grupom badaczy.

5. Zmiany w skladzie Senackiej Komisji Statutowe;j.

Senat odwotal ze skladu Senackiej Komisji Statutowej
Pana mgr. Macieja Gotawskiego i powotat w sktad Komisji
Pana mec. Krzysztofa Komorowskiego.

6. Sprawy I Wydzialu Lekarskiego.

Senat pozytywnie zaopiniowal powotanie Pani dr hab.
Beaty Tarnackiej na stanowisko Kierownika Kliniki Reha-
bilitacji;

Senat pozytywnie zaopiniowal powolanie Pana prof.
dr. hab. Jakuba Gotgba na stanowisko Kierownika Zaktadu
Immunologii;

Senat pozytywnie zaopiniowal powotanie Pana prof.
dr. hab. Bogdana Ciszka na stanowisko profesora zwyczaj-
nego w Zakladzie Anatomii Prawidtowej i Klinicznej;

Senat pozytywnie zaopiniowal powotanie Pana
dr. hab. Wojciecha Glinkowskiego na stanowisko Kierow-
nika Zaktadu Informatyki Medycznej i Telemedycyny;

Senat pozytywnie zaopiniowal powolanie Pani prof.
dr hab. Katarzyny Zycinskiej na stanowisko Kierownika
Katedry i Zakladu Medycyny Rodzinnej z Oddziatem Kli-
nicznym Medycyny Rodzinnej i Choréb Wewnetrznych;

Senat pozytywnie zaopiniowal powolanie Pana dr. hab.
Piotra Hendzla na stanowisko Ordynatora — Kierownika
Kliniki Kardiochirurgii I Katedry i Kliniki Kardiologii;

Senat pozytywnie zaopiniowal powolanie Pana dr. hab.
Janusza Trzebickiego na stanowisko Ordynatora — Kierow-
nika I Kliniki Anestezjologii i Intensywnej Terapii.

7. Sprawy II Wydzialu Lekarskiego.

Senat pozytywnie zaopiniowal powolanie Pana prof.
dr. hab. Macieja Karolczaka na stanowisko Ordynatora —
Kierownika Kliniki Kardiochirurgii i Chirurgii Ogélnej
Dzieci.

8. Sprawy Wydzialu Lekarsko-Dentystycznego.
Sprawy osobowe

Senat pozytywnie zaopiniowal powotanie Pani dr hab.
Marty Wroblewskiej na stanowisko Kierownika Zakladu
Mikrobiologii Stomatologicznej;

Senat pozytywnie zaopiniowal powotanie Pana dr. hab.
Marcina Ufnala na stanowisko Kierownika Zakladu Fizjolo-
gii i Patologii Eksperymentalnej;

Senat pozytywnie zaopiniowal powotanie Pani prof.
dr hab. Doroty Olczak-Kowalczyk na Kierownika Zaktadu
Stomatologii Dzieciecej;

Senat pozytywnie zaopiniowal powotanie Pani dr hab.
Izabeli Struzyckiej na stanowisko Kierownika Zaktadu Sto-
matologii Zintegrowanej;

Senat pozytywnie zaopiniowal powolanie Pani prof.
dr hab. Elzbiety Mierzwinskiej-Nastalskiej na Kierownika
Katedry Protetyki Stomatologiczne;j.

Zatwierdzenie zmian efektow ksztatcenia na kierunku
zdrowie publiczne, specjalno$¢ higiena stomatologiczna.

Pani prof. dr hab. Elzbieta Mierzwinska-Nastalska -
Dziekan Wydzialu Lekarsko-Dentystycznego wyjasnita,
ze proponowane zmiany w efektach ksztalcenia na kierunku
zdrowie publiczne, specjalno$¢ higiena stomatologiczna, wy-
nikaja ze zmiany przepiséw zewnetrznych.

Senat uchwalil zmiany efektéw ksztalcenia na kierunku
zdrowie publiczne, specjalno$¢ higiena stomatologiczna.

9. Sprawy finansowe.

Senat zatwierdzil Sprawozdanie finansowe Warszaw-
skiego Uniwersytetu Medycznego za 2014 rok.

10. Omoéwienie najwazniejszych spraw biezacych Uczelni.

JM Rektor poinformowat cztonkéw Senatu o nastepuja-
cych sprawach:

o Warszawski Uniwersytet Medyczny rozpoczal starania
o przyznanie logo wynikajacego z uzyskania Europejskiej
Karty Naukowca. Jednostki, ktére otrzymaja logo beda
miaty ulatwiony dostep do uzyskiwania grantéw nauko-
wych. Komitet Ewaluacji Naukowej bedzie przyznawaé
takim jednostkom naukowym dodatkowe punkty z tytutu
posiadania logo Europejskiej Karty Naukowca.
Obecnielogo, 0 ktory wyzejmowa, posiada 5 jednostek Polskiej
Akademii Nauk. W Warszawskim Uniwersytecie Medycznym
powolany juz zostal Uczelniany Zesp6l ds. Wdrozenia Euro-
pejskiej Karty Naukowca i Kodeksu postepowania przy re-
krutacji pracownikéw naukowych. Zadaniem zespotu bedzie
wdrozenie w Warszawskim Uniwersytecie Medycznym zasad
okreslonych w Europejskiej Karcie Naukowca i Kodeksie po-
stepowania przy rekrutacji pracownikéw naukowych, zgod-
nie z wytycznymi Komisji Europejskiej.

o+ Obecnie uczelnie niemedyczne otwierajg kierunki o pro-
filu medycznym. Stanowi to zagrozenie zmniejszenia fi-
nansowania dla istniejacych uczelni medycznych w kraju.

mgr Elwira Zielifiska
Biuro Organizacji WUM
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Fot. Michat Teperek

d

Dr tukasz Kottowski

(I Katedra i Klinika Kardiologii WUM)
o hipotermii terapeutycznej

i m-health

Panie Doktorze, co bylo powodem zorganizowania
w dniach 7-8 maja 2015 roku w naszej Uczelni pierwszych
miedzynarodowych warsztatow poswieconych hipoter-
mii terapeutycznej u pacjentow po naglym zatrzymaniu
krazenia, zatytulowanych ,Targeted Temperature Ma-
nagement After Cardiac Arrest: From Clinical Evidences
To Practise”?

Byly to warsztaty szkoleniowe z wykorzystaniem hi-
potermii terapeutycznej u pacjentéw po zatrzymaniu kra-
zenia. Hipotermia terapeutyczna od jakiego$ czasu znana
jest w kardiologii, ale na dobra sprawe zaczela si¢ rozwijaé
po wejsciu w zycie wytycznych Europejskiego i Polskiego
Towarzystwa Kardiologicznego w 2010 roku, ktére zache-
caly czy wrecz rekomendowaly w najwyzszej klasie zale-
cen (IA) bardziej $miale stosowanie tej metody. W ramach
popularyzacji i rozwoju hipotermii w naszym kraju powstat
kierowany przeze mnie Polski Rejestr Hipotermii, ktéry jest
projektem naukowo-badawczym pod patronatem Sekcji In-
tensywnej Terapii Kardiologicznej i Resuscytacji Polskiego
Towarzystwa Kardiologicznego, a koordynowanym przez

Warszawski Uniwersytet Medyczny. I wlasnie I Klinika Kar-
diologii WUM zostala zaangazowana w opracowanie trzech
warsztatéw miedzynarodowych ze stosowania hipotermii
terapeutycznej u chorych po naglym zatrzymaniu krazenia.
Na poczatku maja odbyla si¢ pierwsza edycja, w tej chwili je-
ste$my juz po dwdch spotkaniach, ostatnie planujemy w paz-
dzierniku. Podczas pierwszej edycji odwiedzili nas goscie
z Europy, Azji, Arabii Saudyjskiej. Jednym z zaproszonych
ekspertow, ktory dzielil sie swoja wiedzg, byt prof. Vladi-
mir Cerny - prezydent Czeskiego Towarzystwa Intensywnej
Opieki Medycznej, od lat zajmujacy si¢ nowymi strategiami
leczenia chorych po nagtym zatrzymaniu krazenia. Warsz-
taty, prowadzone w jezyku angielskim, sktadaly sie z czesci
teoretycznej i praktyczne;.

Czego dotyczylo Pana wystgpienie?

Z jednej strony, przedstawialem skutecznos¢ metody,
oraz rezultaty, jakich mozemy spodziewal si¢ u pacjentéw
poddanych hipotermii terapeutycznej, méwilem o wskaza-
niach, przeciwwskazaniach stosowania tej metody. Z dru-
giej, zaprezentowalem protokoé! postepowania i omoéwitem,
jak wyglada prowadzenie pacjenta poddanego procedurze
hipotermii leczniczej.

Jaki jest w naszym kraju poziom wiedzy o hipotermii
terapeutyczne;j?

Niski. Wiedze o hipotermii mamy stabg. Wyniki badan
pokazuja, Ze jedynie ok. 20% klinik w ogole stosuje t¢ pro-
cedure i co$ o niej wie. Dlatego uwazam, ze niezwykle po-
mocna w szerzeniu wiedzy o hipotermii terapeutycznej jest
jej stala promocja, a przede wszystkim rozpowszechnianie
informacji o jej skuteczno$ci i korzysciach dla pacjenta po jej
zastosowaniu. W zakresie propagowania wiedzy o hipoter-
mii leczniczej mamy niemale osiggniecia. Oprocz wspo-
mnianych miedzynarodowych warsztatow szkoleniowych
zorganizowalismy ok. 35 szkolen w ramach Sekcji Inten-
sywnej Terapii Kardiologicznej i Resuscytacji Polskiego
Towarzystwa Kardiologicznego, ktore odbyly sie w réznych
osrodkach kardiologicznych w Polsce.

Jakie zauwaza Pan przeszkody stojace przed wiekszym
upowszechnieniem sie tej metody?

Gloéwnie informacyjne. Z jednej strony, lekarze nie wie-
dzg, jak ta metoda dziala, nie znajg wskazan jej stosowania,
nie znaja protokotu. Z drugiej strony, do niedawna istniat
problem finansowania, ktory skutecznie hamowatl rozwoj
hipotermii leczniczej w Polsce. Na szcze¢$cie udato nam sig¢
pokona¢ te trudnoéé. Nasze pisma i prosby zostaty wystu-
chane i uwzglednione przez NFZ, ktory objat metode refun-
dacja. Trzecia okoliczno$¢ wplywajaca na taki, a nie inny
stan hipotermii leczniczej w naszym kraju zwigzana jest
ze sprzetem potrzebnym do jej stosowania. Do niedawna byt
on bardzo drogi. Jednak po decyzji NFZ o refundacji, w ra-
mach popularyzacji hipotermii, ceny sprzetu dramatycznie
spadly. Udaje si¢ takze klinikom bra¢ sprzet w leasing, czyli
de facto wypozycza¢ maszyny, placac tylko za czesci jedno-
razowe, ktdre sa refundowane. Wobec tego po decyzji NFZ
dotyczacej refundacji, najwazniejsze staja sie obecnie dziata-
nia promocyjne i informacyjne.

Jak w praktyce wyglada procedura hipotermii?

Moéwiac najprosciej, chorego sie seduje, zwiotcza, znie-
czula, wprowadza w $piaczke farmakologiczng i pod bardzo
precyzyjna kontrolg temperatury schiadza si¢ go. Stosu-
jemy lagodng hipotermie rzedu 32-33 st. C. Musimy zdawaé
sobie sprawe, ze opieka nad chorym w trakcie hipotermii
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wymaga podej$cia wielospecjalistycznego, poniewaz calosé
procedury trwa okoto 3 doby. Obnizenie temperatury ciata
chorego zmienia fizjologie, a czynnoéci zwigzane z zastoso-
waniem hipotermii moga indukowa¢ zmiany parametréw
biochemicznych, wplywa¢é na reakcje, wysylane bodzce czy
funkcje narzadéw. Dlatego tez w tym czasie prowadzi sie
pelna, intensywng opieke medyczna nad pacjentem, ktory
musi by¢ w odpowiedni sposéb wentylowany, dbamy o jego
prawidlowa diureze¢, musimy zachowa¢ takze czujnosé¢ in-
fekcyjna. Taki pacjent czesto wymaga dodatkowych lekow
przeciwkrzepliwych czy lekéw przeciwplytkowych, musimy
dbac o to, czy gdzie$ nie krwawi, musimy stale go kontrolo-
wal w razie wystapienia powiklan. Neurologicznie oceniamy
go znacznie pdzniej, natomiast ocena neurologiczna jest
istotna przy kwalifikacji do zastosowania tej metody. Z dru-
giej strony, pamietajmy, ze cze$¢ tych pacjentdw, ktorych
nie uda sie niestety uratowaé, to réwniez potencjalni dawcy
narzaddow, dlatego tez wazna jest stata wspotpraca z oérod-
kiem transplantacji.

Jak I Katedra i Klinika Kardiologii jest przygotowana
sprzetowo do takich zabiegow?

Klinika prof. Grzegorza Opolskiego jest dzi§ najlepiej
wyposazona klinika w Polsce, jezeli chodzi o sprzet do hi-
potermii. Posiadamy zaréwno urzadzenia wewnatrz-, jak
i zewnatrznaczyniowe réznych typoéw. Mamy do$wiadczenia
z matami chtodzgcymi, jako pierwsi w Polsce z cewnikami
przetykowymi, przezprzetykowymi do chlodzenia. Z wielka
satysfakcja moge przyznaé, ze mamy pelna mozliwo$¢ pro-
wadzenia tej terapii. Nalezy réwniez podkresli¢ bardzo
dobre przygotowanie zespolu lekarskiego i pielegniarskiego
do prowadzenia procedury. Kilka razy w roku organizo-
wane s3 szkolenia z zakresu stosowania metody prowadzone
wspolnie z dr. n. med. Robertem Kowalikiem. Juz w roku
2011 wspdlnie z dr. Grzegorzem Karpiniskim z naszej Kliniki
i dr. Markiem Banaszewskim z Instytutu Kardiologii opraco-
wali$my wlasny protokét prowadzenia procedury, ktéry dzis
- w formie lekko zmodyfikowanej - jest stosowany w dzie-
sigtkach klinik w Polsce.

Kilka razy podczas rozmowy padla nazwa Polskiego
Rejestru Hipotermii. Czym si¢ zajmuje to stowarzyszenie?

Polski Rejestr Hipotermii Leczniczej ma na celu groma-
dzenie informacji medycznych o chorych poddawanych hi-
potermii oraz dostarczenie danych farmakoekonomicznych
uzasadniajacych wprowadzenie metody do powszechnego
uzycia. Patronat nad Rejestrem, ktéry powotano w 2012 roku,
objeli prof. Janina Stepinska, 6wczesna prezes Polskiego To-
warzystwa Kardiologicznego, prof. Grzegorz Opolski, pel-
nigcy w tamtym okresie funkcje Konsultanta Krajowego
ds. Kardiologii oraz prof. Krzysztof Kusza, Konsultant Kra-
jowy ds. Anestezjologii i Intensywnej Terapii. Rejestr jest
bardzo silnie wspierany przez przewodniczaca Sekcji In-
tensywnej Opieki Kardiologicznej i Resuscytacji Polskiego
Towarzystwa Kardiologicznego - prof. Beate Sredniawe
z Katedry Kardiologii, Wrodzonych Wad Serca i Elektrotera-
pii Slaskiego Centrum Choréb Serca w Zabrzu.

Kiedy zainteresowal si¢ Pan procedura leczniczego
chlodzenia?

W 2010 roku podczas Kongresu Europejskiego Towa-
rzystwa Kardiologicznego ogloszono wytyczne dotyczace
stosowania hipotermii. Uswiadomilem sobie wtedy, ze tech-
nika ta przypomina niezagospodarowane pole, ktdre czeka,
zeby co$ z nim zrobi¢. Jako osoba zajmujaca si¢ nowymi me-

todami w kardiologii, szukalem wlasnie takich obszaréw,
nie do konca zbadanych, czekajacych na kogos, kto da im
szanse¢ zaistnienia w spolecznej $wiadomosci. Dlatego zwr6-
cilem uwage na hipotermi¢. Procedura ta stata sie szansg
na rozpoczecie ciekawej przygody, poniewaz rysowaly sie
przede mna perspektywy nie tylko badan nad hipotermia
leczniczy, ale — co za tym idzie - przygotowania ciekawych
prac naukowych dotyczacych zagadnienia nowego, a wiec
interesujacego réwniez recenzentéw impaktowanych czaso-
pism. Efekty stosowania tej metody sa niesamowite. Obser-
wujemy redukcje $miertelnosci i powiklan neurologicznych
o polowe. Pacjentom po naglym zatrzymaniu krazenia,
u ktorych rokowania sg bardzo zle, hipotermia moze da¢
szans¢ na wyzdrowienie.

Co przez 5 lat zmienilo sie w Polsce w zakresie stosowa-
nia hipotermii?

Znacznie wzrosta liczba osrodkéw, ktore stosuja ta me-
tode. Jak mowilem, przeprowadziliémy szkolenia w ponad
30 osrodkach, co daje liczbe ok. pdt tysiaca osob personelu
medycznego - lekarzy, pielegniarek, technikow - ktorzy zo-
stali przeszkoleni w tym zakresie. Dzi$ funkcjonuja osrodki,
ktére rutynowo chlodzg. Rozwiagzana zostata kwestia finan-
sowania. Mamy zebrane dane w Rejestrze, prawie 300 pa-
cjentéw schtodzonych w Polsce, ktérych dane anonimowo
wpisywane sa do Rejestru i stuzg do dalszej analizy nauko-
wej. Dzigki temu mozemy przygotowaé rzetelne prace ba-
dawcze i publikowac je w prestizowych czasopismach.

Czy oprocz niszy zwigzanej z hipotermia, znalazl Pan
sobie w kardiologii jeszcze inna?

Po ukonczeniu studidw w naturalny sposéb zaczalem
od Intensywnej Opieki Kardiologicznej. Zaréwno podczas
stazu, jak i specjalizacji, mocno zaangazowany bylem w in-
tensywna opieke oraz anestezjologie. Hipotermie terapeu-
tyczng traktowalem jako pierwszy powazny projekt, ktorym
dane mi bylo si¢ zaja¢. Natomiast pozniej, wraz z poszukiwa-
niem w kardiologii swojego miejsca, skupilem si¢ na obsza-
rze kardiologii inwazyjnej, czyli hemodynamiki. Ciekawity
mnie innowacje, ktére mogg skuteczniej pomoc pacjentowi.
Obszarem, na ktérym teraz si¢ skupiam, s3 nowe rodzaje
stentow wiencowych, stentéw bioresorbowalnych, takich,
ktdre rozpuszczajg sie, nie pozostawiajac po sobie zadnego
$ladu.

Mowi sie, ze to kolejna juz, czwarta, rewolucja w kar-
diologii inwazyjnej. Po stentach uwalniajacych leki, ktore
zmniejszyly dramatycznie zrédla powiklan w postaci re-
stenoz. W momencie kiedy wygoi si¢ §rédblonek naczynia,
$ciana naczynia zostanie odbudowana, za$ kiedy usuniemy
z niego zlogi lipidowe, a makrofagi spelnia swoje zadanie,
metalowa klatka podtrzymujaca naczynie staje si¢ bezuzy-
teczna. Wrecz moze przeszkadzaé, powodowaé ogranicze-
nie dla prawidlowej funkeji §ciany naczynia i jej rozkurczu,
co przektada sie na objawy stenokardialne w trakcie wysitku.
Dlatego obecne badania i testy ida krok dalej, w kierunku
stentéw, ktére, po spelnieniu swojej roli, zostang wchto-
niete przez organizm, a $rodblonek naczynia odzyska peilna
sprawnosc.

Na jakim etapie znajduja si¢ badania nad takimi sten-
tami?

Trzeba pamietaé, Zze nowe urzadzenia to pomysty inzy-
nieréw. To oni stworzone przez siebie urzadzenia dostarczaja
klinikom, a te z kolei przeprowadzaja testy kliniczne nad
ich wykorzystywaniem. Nowatorskie urzadzenia wymagaja
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Pierwsze doniesienie z Polskiego Rejestru Hipotermii - Na zdjeciu
(od lewej): prof. Janina Stepitiska, dr Lukasz Kottowski, dr Rafat
Depukat, dr Agnieszka Tycitiska, dr Anna Konopka

wspolpracy inzynierdw, twoércow tych urzadzen, z osrodkami
klinicznymi, ktére dokonujg walidacji tych urzadzen, czyli
moéwigc wprost — oceny klinicznej z udziatem pacjenta. Tutaj
pojawia sie problem, poniewaz w Polsce pacjenci nie chca by¢
eksperymentalnie traktowani. Odnosze wrazenie, ze w na-
szym kraju badania klinicznie nie majg dobrej prasy. Inaczej
jest np. w Skandynawii, gdzie o zagadnieniu testéw klinicz-
nych otwarcie si¢ rozmawia, a pacjenci nie maja obaw przed
uczestniczeniem w takich badaniach. U nas jest to wciaz
temat slabiej dyskutowany, a przez to mniej rozumiany.
To sprawia, ze rozpoczecie badania klinicznego wymaga
wielkiej determinacji. Warto tez podkresli¢, ze badania
kliniczne z urzgdzeniami oraz badania kliniczne nowych
lekéw bardzo si¢ od siebie réznig. W przypadku tych dru-
gich leki zostaly juz sprawdzane w kilku wcze$niejszych
fazach. W trakcie badania nowych urzadzen musimy by¢
stale przygotowani na powiklania, stad bardzo wazne jest
wsparcie i zgranie zespotu. I takie wsparcie dostaj¢ od ko-
legéw i kolezanek z I Katedry i Kliniki Kardiologii, ale
takze Pracowni Kardiologii Inwazyjnej, kierowanej przez
dr. Janusza Kochmana. On sam jest mocno zaangazowany
w programy nowych implantacji zastawek przezskdrnie
aortalnych, ale drugim obszarem, ktéry nasza Pracownia
rozwija to wlaénie stenty bioresorbowalne.

Mowi Pan duzo o nowoczesnej kardiologii, a z czym ko-
jarzy sie Panu nowoczesny lekarz?

Moje podejscie polega na tym, aby mozliwie duzo czerpaé
z narzedzi dostepnych kazdemu innemu czlowiekowi, nie-
zaleznie od wykonywanej profesji. Wydaje mi sie, Ze w me-
dycynie nie ma powodu, aby$my wcigz byli sfokusowani
na starych, tradycyjnych narzedziach. Wrecz przeciwnie —
powinni$my wcigz poszukiwaé rozwigzan, ktdre nie tylko
usprawnig nasza, lekarzy prace, ale tez komunikacje z in-
nymi lekarzami, a wszystko to dla dobra pacjenta. Nie wy-
obrazam sobie, zeby nie korzystaé dzisiaj z dobrodziejstwa
Internetu, dostepu do baz danych, réznego rodzaju komuni-
katoréw. Powinni$émy nauczy¢ sie korzysta¢ z sieci spolecz-
no$ciowych pod katem stricte naukowym, np. Research Gate,
przepicknego narzedzia niemieckiego, stanowigcego swoisty
facebook dla naukowcéw, powinni$my skutecznie korzystaé
z twittera, linkedina, etc. Z tym jednak zastrzezeniem, ze ko-
rzystanie nie powinno polega¢ tylko na odbieraniu, pasyw-
nym czytaniu, ale powinno tez zaktada¢ generowanie tresci.

Temu sluzy Pana blog ,,Efektywny lekarz?

Blog www.koltowski.com jest dla mnie sposobem glo-
$nego mowienia o tym, co wydaje mi si¢ przysztoscia me-
dycyny. Znajdujg si¢ tam tresci, ktére mnie zaciekawity,
zaintrygowaly, zafrapowaly. Jest takie powiedzenie pew-
nego wegierskiego naukowca, lekarza, ktory stwierdzil,
ze dzisiaj nie mamy problemu z informacja, tylko jej nad-
miarem. Dlatego potrzebujemy ,leczenia” tej informacji
— curation of information. Aby tego dokona¢, musi istnie¢
co$ lub kto$, dzieki czemu z tej masy informacji wylapane
zostang warto$ciowe tresci. Blog daje mi mozliwo$¢ umiesz-
czenia w jednym miejscu wyselekcjonowanych przeze mnie
informacji. Kiedy$ przygotowywalo si¢ ksigzki, ktdrych
napisanie podlegalo mniej wigcej tym samym zasadom
- na opracowaniu tematu, dokonaniu syntezy, przelaniu
calosci na papier i wydaniu. Blogi tematyczne sg takimi no-
woczesnymi ksigzkami, oczywiscie pozbawionymi pracy
redakcyjnej i korektorskiej, jak w przypadku ksigzki. Blogi
przyczyniaja si¢ do gromadzenia w jednym miejscu naj-
$wiezszych doniesien naukowych na jaki§ sprofilowany
temat. Majg przy tym jedna wielka zalete — daja mozliwos¢
szybszego przetworzenia informacji.

Swoistym mikroblogiem jest twitter, ktory dzieki Panu
wzbogacil sie o wersje dla lekarzy. Mowa o ,Sansilium”,
zwanym twitterem dla lekarzy.

Ten projekt powstat z potrzeby chwili. Pewnego razu
statem przy tozku pacjenta, a glowe zaprzatal mi dyle-
mat: czy moge temu pacjentowi poda¢ lek X, ewentualnie
w jakiej dawce, wiedzac, ze przyjmuje on jeszcze inne far-
maceutyki. Informacje zawarte w ChPL-u nie gwaranto-
waly zadnej pewnej odpowiedzi. Wystatem woéwczas smsa
do prof. Krzysztofa Filipiaka, ktory w ciagu kilkunastu se-
kund odpisal mi oraz udzielil jasnej i konkretnej odpowie-
dzi. Naszla mnie wowczas refleksja: skoro ksigzka nie moze
pomdc, musisz znalez¢ t¢ informacje w swojej sieci kon-
taktow. Ale co zrobi¢, jezeli tej sieci brak? Stwierdzitem,
ze warto stworzy¢ takie narzedzie komunikacji, ktére po-
moze kazdemu lekarzowi, niezaleznie od o$rodka nauko-
wego, miasta, w ktorym pracuje, wykreowaé swoja wlasna
sie¢ kontaktéw pozwalajacych na tatwa i szybka wymiane
informacji, co jest szczegdlnie wazne w sytuacji, kiedy
o zdrowiu pacjenta decydujg chwile.

Czym wobec tego jest ,,Sansilium”?

To mobilna aplikacja, ktérej celem jest wymiana in-
formacji na temat lekéw. Baza ,,Sansilium” zawiera ponad
11 tysiecy lekéw. Przy kazdym leku znajduje si¢ aktualna
informacja dotyczaca jego wskazan, dawkowania, poziomu
refundacji, ceny dla pacjenta oraz dostepnych zamiennikdow.
Lekarz, zadajacy pytanie o lek, wpisuje je na ekranie swojego
telefonu nie odchodzac od 16zka chorego. Po chwili prosba
o rade pojawia sie na smartfonach wszystkich zapisanych
do ,Sansilium” lekarzy. Najlepsze odpowiedzi otrzymuja
od uzytkownikéw punkty poparcia oraz moga by¢ komento-
wane. Sadze, ze w dobie powszechnej informatyzacji wiedza
lekarza na temat nowinek technicznych powinna by¢ duza,
poniewaz wydaje mi sie, ze w przysztosci medycyna be-
dzie oparta gtéwnie na nowych diwajsach usprawniajacych
opieke medyczna.

Czy wsrod tych diwajsow, czyli urzadzen usprawniaja-
cych opieke medyczna znajduja sie takze mobilne aplikacje?

Tak. Uwazam, Ze to, czego jesteSmy obecnie $wiadkami,
mozna nazwaé rewolucjg. Takiego wyrazu uzylem m.in.
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w jednym z tekstow na swoim blogu, tekstow-manifestow,
w ktorym zawarte tezy byly dla wielu nieco kontrowersyjne.

Co to znaczy?

Stwierdzilem w tym tekscie, Ze jesteSmy $wiadkami
trzech faktow, ktore rzutujg i beda rzutowaé na wyglad oraz
kondycje opieki medycznej i spolecznej. Mamy do czynie-
nia z sytuacja, w ktdrej nowe technologie pozwalaja nam
skutecznie opiekowa¢ sie kim$ i opiekowa¢ sie sobg. Pod
ogdlnym hastem Technology Enabled Care nazywanym
w skrocie TEC, albo jak inni cheg digital health, czyli zdro-
wie cyfrowe - kryje sie caly worek takich poje¢, jak: tele-
medycyna, e-zdrowie, m-zdrowie, teleopieka. To sg pojecia,
ktore, mimo ze dotycza réznych aspektdw, to jednak tacza
sie z opieka i ze zdrowiem. Mnie w tym wszystkim interesuje
m-health, czyli zdrowie mobilne.

Oprocz technologii, kluczowe znaczenie ma i mie¢ bedzie
wzrost zaangazowania pacjenta. Statystycznie dla 90% oséb
z pokolenia Y, czyli dzisiejszych 30-latkdw, pierwsza czynno-
$cia po przebudzeniu sie, przed umyciem zebdw, wyjsciem
z Yozka, $niadaniem, jest siegniecie po swoj telefon komor-
kowy. Telefon jest dla nich nieodfacznym partnerem. Nieod-
facznym partnerem dla pokolenia, u ktérego za 10 lat pojawig
sie juz czynniki ryzyka i nadci$nienie, a za 20 zacznie powaz-
nie chorowa¢. Korzystajac z aplikacji medycznych na smart-
fony, taka osoba bedzie mogla stale kontrolowaé swoje
zdrowie. Natomiast zwiekszajaca sie sSwiadomo$¢ zdrowotna
sprawia, ze pacjent staje sie partnerem dla lekarza, co jest
wg mnie trzecim faktem zmieniajagcym przestrzen ochrony
zdrowia. Dla takiego wyedukowanego pacjenta lekarz prze-
staje by¢ mentorem, ktory instruuje, jak postepowad, a staje
sie partnerem, z ktérym wspdlnie i w szybki sposéb podej-
muje si¢ decyzje zdrowotne. Dodatkowo taki pacjent sam
szuka innych informacji, opinii, konsultacji. Jest to pacjent
wyedukowany, e-pacjent, ,e” nie w znaczeniu elektroniczny,
ale empowered, czyli wewnetrznie silny i posiadajacy wiedze,
engaged, czyli zaangazowany w proces leczenia, oraz taki,
ktéry uzywa elektronicznych elementéw do tego, zeby soba
zarzadzaé. I na tym moim zdaniem polega era e-pacjenta,
tj. bardziej partnerskim podejsciu, wigkszym zorientowaniu
na swoje zdrowie i swoja ewentualng chorobe.

Czy taka filozofia jest juz w Polsce powszechna?

W Polsce jest bardzo ciekawy moment, bo stoimy aktual-
nie w przededniu podjecia decyzji o wprowadzeniu pakietu
zmian w ustawach o ochronie zdrowia, opiece zdrowotnej, za-
wodzie lekarza, pielegniarki i ratownika, i zapisaniu, Ze model
opieki oparty na telemedycynie jest rOwnoprawny z tradycyj-
nym modelem opartym na wizycie w gabinecie lekarskim.
To bardzo wazna zmiana, bedaca poklosiem dziatan réznych
$rodowisk, w tym kardiologicznych, ale tez jest wynikiem
ksztattowania si¢ unijnych regulacji dotyczacych e-zdrowia
i telemedycyny, ktére wychodzily naprzeciw problemom sta-
rzejacego sie spoleczenstwa i zwiekszajacej sie liczby choréb
przewlektych. Oczywiscie w obszarze zdrowia mobilnego je-
stesmy znacznie dalej, niz Wielka Brytania, Niemcy czy USA.
Warto odnotowa¢ fakt, ze amerykanskie FDA (Food and
Drug Administration) wydal rekomendacje, co do sposobu
certyfikacji, wykorzystania, odpowiedzialnosci, zabezpie-
czen aplikacji mobilnych i urzadzen mobilnych w opiece nad
pacjentami. Wielka Brytania wprowadzita tego typu regula-
cje, Szkocja na najblizsze 3 lata przewidziata w budzecie zdro-
wia 300 mln funtéw na rozwdj ustug i zintegrowanej opieki
medycznej opierajac si¢ na rozwigzaniach telemedycznych.

Dr Lukasz Koltowski i Piotr Bajtata — twércy MySpiroo

Tymczasem w Polsce Lukasz Koltowski i Piotr Bajtala
znalezli si¢ na liscie 50-ciu najbardziej kreatywnych oséb
w biznesie wg magazynu ,,Brief” za tworcze polaczenie no-
wych technologii z medycyng i stworzenie MySpiroo, czyli
przenos$nego pikflometru sluzacego do pomiaru szczyto-
wego przeplywu wydechowego.

MySpiroo jest pomystem przygotowanym z my$la o pa-
cjentach z astma, POCHP, mukowiscydoza, chorobami
plucnymi, sportowcach borykajacych si¢ z astma. MySpiroo
to spirometr podiaczony do smartfona. Ale oprocz fizycz-
nego przedmiotu, ktéry mozemy podlaczy¢ do telefonu,
wazne - dla mnie najciekawsze — jest przygotowanie systemu
algorytmow, ktéry budujemy po drugiej stronie, algorytmow
predykcyjnych i podpowiadajacych po to, by odciagzy¢ lekarza
i da¢ pacjentowi wigksza szans¢ samoopieki. Bedzie to urza-
dzenie bardzo nowoczesne, z wykorzystaniem technolo-
gii najnowszych generacji, stosowanych np. w samolotach,
a ktdre poki co nie byly wykorzystywane w pulmonologii.

Czy urzadzenie jest juz dostepne na rynku?

Jestesmy na etapie badan klinicznych. Mamy dzialajacy
prototyp, stworzylismy aplikacje. JesteSmy na etapie testow
oraz badania pod katem benefitu dla pacjenta.

Czyli?

Nie ma sensu wypuszczaé narynek czegos, co bedzie tylko
tadnie wygladajacym gadzetem. Musimy stworzyé swego
rodzaju filozofie korzystania z naszego spirometru, tak aby
przekonaé pacjenta do siegniecia i uzycia MySpiroo. Trzeba
go przekonaé, ze stosowanie naszego urzgdzenia zmniejszy
ryzyko zaostrzenia jego dolegliwo$ci, a przez to ryzyko tra-
fienia do szpitala spadnie o ,,iks” razy. W tej chwili jeste$my
na etapie kreowania takiego przekazu, czyli okreélenia bene-
fitéw tego urzadzenia.

Gdzie MySpiroo bedzie dostepne?

Na catym $wiecie.

Panie Doktorze, kilka lat temu na lamach jednego z ty-
godnikow ukazal sie reportaz ,,O dwodch takich, co podbija
$wiat”. Jednym z bohateréw byl Pan. Trudno oprze¢ sie
wrazeniu, Ze to sie wlasnie ziszcza.

Mozliwosci jest sporo, drzwi sa otwarte w réznych kierun-
kach. Bliska jest mi filozofia malych krokéw. Dlatego dziatam
spokojnie, wiedzac, ze dopiero wszystko przede mna.

Dziekuje za rozmowe.

Rozmawiat Cezary Ksel
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MONOGRAFIA
»Literatura piekna i medycyna”

Kilka miesiecy po niezwyktym wydarzeniu,
jakim byta odbywajaca sie w naszej Uczelni
konferencja naukowa ,Literatura piekna

i medycyna”, otrzymujemy do rak
monografie tekstéw przygotowanych

na podstawie wyktadoéw prezentowanych
podczas tego sympozjum.

od koniec ubieglego roku (13-14 listopada 2014) w Centrum

Dydaktycznym naszej Uczelni odbyla sie konferencja na-
ukowa ,Literatura piekna i medycyna”, organizowana m.in.
przez Studium Jezykow Obcych I Wydzialu Lekarskiego WUM
oraz Kolegium Artes Liberales Wydziatu ,, Artes Liberales” UW
(fotografie z wydarzenia na stronie obok). Jak méwit w rozmo-
wie z ,MDW?” prof. Piotr Wilczek, przewodniczacy komitetu
organizacyjnego konferencji: ,,Uznalismy, ze warto zorganizo-
waé sympozjum, ktére bedzie faczylo rézne srodowiska, w tym
wypadku literaturoznawcéw i kulturoznawcow z lekarzami.
Zauwazyli$my bardzo duzy potencjal w srodowisku historykéw
literatury oraz kulturoznawcéw do zaprezentowania z réznych
punktéw widzenia problematyki dotyczacej medycyny w aspek-
cie historycznym, czyli pokazania tego, jak zmieniat sie obraz
medycyny i lekarzy w twoérczosci literackiej na przestrzeni wie-
kéw” (,,Medycyna Dydaktyka Wychowanie” 7-8/2014, s. 14).

Podczas sesji plenarnych i panelowych wygloszono kilka-
dziesigt wykladoéw wybitnych znawcow tematéw z kilkunastu
osrodkéw akademickich w Polsce. Cze$¢ z nich znalazla sie
w wydanej wlasnie monografii , Literatura pigkna i medycyna”.
To zbidr 18 tekstow przeznaczonych nie tylko dla koneseréw
i badaczy literatury. Ich przystepny jezyk w potaczeniu z nie raz
zaskakujacg tematyka sprawia, ze zainteresuja one zaréwno le-
karzy, jak i studentéw medycyny, humanistow, jak i historykow.

W powszechnej opinii zagadnienie zwigzkow literatury
pieknej i medycyny ogranicza si¢ do dwoch aspektow: utwordw
poswigconych chorobie oraz utwordéw, ktérych autoramilub bo-
haterami sg lekarze. Prezentowany tom udowadnia, ze proble-
matyka ta jest znacznie szersza.

Czytelnicy znajda w monografii np. teksty o lekarzach reali-
zujacych sie jako pisarze - Fabio Boni ,,Francesco Pona, lekarz-
-pisarz w XVII Italii”. Barbara Milewska-Wazbiniska w tekscie
»Jak lekarz z Saksonii o Warszawie pisal...” przypomina syl-
wetke nadwornego medyka krola Augusta IIT Sasa Christiana
Heinricha Erndtela, Beata Gaj skupia si¢ na sylwetkach §laskich
pisarzy-lekarzach (,Slascy lekarze a literatura nowotaciiska
w XVI i XVII wieku”). Spoéréd wspdtczesnych lekarzy-pisa-
rzy, ktorych dziatalnos¢ oméwiono w monografii, znajdziemy:
pasjonujacy esej Wlodzimierza Szturca o tworczodci literackiej
Andrzeja Szczeklika ,,Profesor Andrzej Szczeklik: mitologie
poszukiwanej harmonii a katharsis”, artykut Eweliny Grzedy
o fenomenie tworczoséci Teodora Tripplina — autora poczytnych
powiesci podrézniczych oraz tekst Alicji Wolodzko-Butkiewicz
»Profesja lekarza w zyciu i tworczo$ci Michaita Buthakowa”.
Na odrebng uwage zastuguje tekst Jerzego Kocha ,Morfinista,
znachor, badacz czy piewca melancholii, albo Eugéne N. Marais
o depresji hesperyjskiej i organicznej jednosci termitiery” o po-
tudniowoafrykanskim pisarzu, nie lekarzu, ktéry jednak ,,wsrod
transwalskich Buréw uchodzit za <<doktora-cudotworce>>”,

wieloletniego badacza malp czlekoksztaltnych w ich natural-
nym $rodowisku oraz tworcy koncepcji depresji hesperyijskiej.

W polskiej literaturze II polowy XIX wieku postaci lekarzy
jako bohaterow artystycznych pojawialy sie niezwykle czesto.
Tematyke te podejmuje Agata Zalewska, ktora na przyktadach
dziel Prusa, Zeromskiego i Berenta zastanawia si¢ nad miejscem
irolg postacilekarzy w literaturze II polowy XIX wieku. Zwiazki
literatury i medycyny w twdrczosci Zbigniewa Herberta opisuje
Tomasz Wéjcik w eseju ,,Lekcja Kartezjusza. Medyczne i soma-
tyczne imaginarium Zbigniewa Herberta”.

W prezentowanym tomie znajdziemy takze teksty doty-
czgce motywow choroby i cierpien nig spowodowanych w twor-
czodci literackiej.

Malgorzata Grzegorzewska podejmuje temat cierpienia
i choroby w tworczosci Johna Donne’a. Jacek Wisniewski sku-
pia si¢ na relacjach pomiedzy szalenistwem a kreatywnoscig
na przykladzie angielskich poetéw romantycznych. Maciej
Ganczar w swojej analizie dramatu ,Woyzeck” Georga Biich-
nera zajmuje si¢ gléwnie aspektami medycznymi i rewolucyj-
nymi, szczegélnie waznymi dla twérczosci dramaturga.

Intrygujaca cze$¢ monografii stanowig materialy na temat
konkretnych choréb, bedacych swoistym bohaterem tworczo-
$ci literackiej. Radostaw Grzeskowiak w artykule ,Kita i muzy.
Syfilistyczny epizod w twdrczosci Hieronima Morsztyna”, ba-
dajac wiersz barokowy ,,Dworska choroba” tegoz autora, przy-
bliza 6wczesne metody leczenia oraz odbidr spoteczny chorych
na syfilis. Monika Ladon podejmuje tematyke opisu zmagan
z choroba nowotworowg na przykladzie dziennikéw Marii Paw-
likowskiej-Jasnorzewskiej, Hanna Serakowska przygotowata
tekst ,,Jakiej wiedzy o chorobie Alzheimera dostarcza literatura
piekna?”, Anna Janus-Sitarz pisze o literackim oswajaniu cho-
roby Parkinsona na przykladzie tworczo$ci m.in. Jerzego Pilcha.

Jeszcze inaczej problem choroby podejmuja w swoim tekscie
Matgorzata Sugiera oraz Mateusz Borowski, ktorzy ,przygla-
dajg si¢ samej chorobie jako metaforze, zaleznej od historycz-
nie zmiennych koncepcji ludzkiego ciata, definicji zdrowia
i choroby, normy i patologii”, natomiast Ireneusz Gielata podej-
muje problem, ,,czym jest nowoczesno$¢ i czy mozna ja wyrazié
za pomocg metafor odnoszacych sie do chordéb”.

Maciej Ganczar i Piotr Wilczek we ,,Wprowadzeniu” do mo-
nografii napisali, ze ,, [...] zwiazki miedzy literatura pigckng
a medycyna sa wielorakie, skomplikowane, inspirujace i nie
mozna ich sprowadza¢ jedynie do oméwienia twoérczosci pisarzy,
ktérzy byli takze lekarzami, oraz problematyki medycznej wy-
stepujacej w ich utworach. Opublikowane w naszym tomie ar-
tykuly pokazujg, ze sie¢ relacji literacko-medycznych jest o wiele
bardziej ztozona [...].” Dla kazdego, kto pragnie te ztozong sie¢
relacji odkry¢, monografia ,,Literatura pigkna i medycyna” sta-
nie si¢ znakomitym poczatkiem fascynujacej przygody.

Cezary Ksel
Redakcja ,MDW,

LITERATURA
FIEKMNA
| MEDYCYNA

»Literatura piekna i medycyna”

red. Maciej Ganczar, Piotr Wilczek
Tyniec Wydawnictwo Benedyktynow
Krakow 2015
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Na zdj. od prawej: Prorektor prof. Marek Kulus oraz prof. Mirostaw Wiel-
Prof. Jerzy Axer - Dziekan Wydziatu ,, Artes Liberales” UW gos - Dziekan I Wydziatu Lekarskiego podczas inauguracji konferencji

Przemawia prof. Barbara Milewska-Wazbiriska Prof. Wlodzimierz Szturc
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Sportowe sukcesy studentéow naszej Uczelni
na Akademickich Mistrzostwach Polski

Rekordowo duzo, bo az 19 medali zdobyli studenci
Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego podczas Aka-
demickich Mistrzostw Polski w plywaniu, ktére odbyly sie
w dniach 27-29 marca br. w Poznaniu.

W tegorocznych zawodach wzieto udziat 75 uczelni, wystarto-
walo 453 zawodnikéw i 376 zawodniczek, ktorzy walczyli w 41 kon-
kurencjach. Podczas sportowych zmagan, podopieczni trener mgr
Bozeny Glinkowskiej reprezentujacy Warszawski Uniwersytet Me-
dyczny zdobyli 15 medali w konkurencjach indywidualnych, 2 me-
dale w biegach sztafetowych i 2 w klasyfikacji druzynowej. To jak
do tej pory najwiekszy sukces sportowy w zawodach tej rangi.

Ponizej prezentacja zwyciezcow.

Konkurencje indywidualne:

- Leszczynska Agata - zloty medal na dystansie 100 m stylem
dowolnym oraz zloty medal na 50 m stylem grzbietowym,

- Misztal Dominika - zloty medal na dystansie 50 m stylem mo-
tylkowym, zloty medal na 50 m stylem dowolnym,

- Lewandowska Agata - srebrny medal na dystansie 50 m sty-
lem motylkowym i srebrny medal na dystansie 100 m stylem
zmiennym,

- Grzeszczuk Joanna - bragzowy medal na dystansie 50 m stylem
klasycznym,

- Maciejewski Kacper - brazowy medal na dystansie 50 m sty-
lem grzbietowym, brazowy medal na dystansie 100 m stylem
zmiennym,

- Pasieczny Maciej - bragzowy medal na dystansie 50 m stylem mo-
tylkowym, brazowy medal na dystansie 50 m stylem dowolnym,

- Choinski Maciej - zloty medal na dystansie 50 m stylem do-
wolnym, srebrny medal na dystansie 100 m stylem dowolnym,

- Szajerka Konrad - srebrny medal na dystansie 50 m stylem kla-
sycznym, zloty medal na dystansie 100 m stylem zmiennym.

Biegi sztafetowe:

- Leszczynska Agata, Misztal Dominika, Grzeszczuk Joanna,
Lewandowska Agata — zloty medal na dystansie 4 x 50 m sty-
lem zmiennym kobiet,

- Szajerka Konrad, Wtochacz Bartlomiej, Pasieczny Maciej,
Choinski Maciej - zloty medal na dystansie 4 x 50 m stylem
dowolnym mezczyzn.

| e - = =

Rektor prof. Marek Krawczyk, mgr Bozena Glinkowska (czwarta
od prawej) oraz zdobywcy medali w Akademickich Mistrzostwach
Polski w plywaniu

Rektor prof. Marek Krawczyk wraz z medalistami Akademickich Mi-
strzostw Polski w narciarstwie alpejskim

Z kolei na Akademickich Mistrzostwach Polski w narciarstwie
alpejskim, odbywajacych si¢ w Zakopanem w dniach 2-5 marca
2015 roku studenci AZS WUM sekcja narciarstwa alpejskiego zdo-
byli nast¢pujace medale:

Marcin Krajmas - srebrny medal w gigancie,

IIT miejsce w klasyfikacji druzynowej mezczyzn w typie uczel-
nie medyczne.

Medale w karate dla sportowcéw z naszej Uczelni

Podczas V Pucharu Swiata Shorin-Ryu Karate i Okinawa
Kobudo, ktdry odbyt sie w Warszawie 16 maja 2015 roku, stu-
denci i pracownicy Warszawskiego Uniwersytetu Medycz-
nego wywalczyli kilkanascie medali.

W gronie zwyciezcow znalezli si¢ Michal Zielecki — student
IV roku kierunku lekarskiego; Patrycja Pigtkowska - studentka
IV roku kierunku lekarskiego; Anna Nieciecka - studentka I'V roku
farmacji; Martyna Radomska - studentka I'V roku kierunku lekar-
skiego, Marzena Walenda - pracownik WUM w Studium Wycho-
wania Fizycznego i Sportu.

W zawodach wzieto udzial 246 zawodnikéw z 14 krajow.
Ponizej osiagnigcia naszych medalistow.

Michal Zielecki

1. miejsce w kategorii karate kata, seniorzy kyu,

3. miejsce w kategorii karate kata kumiwaza, seniorzy i seniorki kyu,
1. miejsce w kategorii shuyo waza kumite, seniorzy kyu.

Patrycja Pigtkowska

1. miejsce w kategorii karate kata, seniorki kyu,

2. miejsce w kategorii karate kata kumiwaza, seniorzy i seniorki kyu,

1. miejsce w kategorii shuyo waza kumite, seniorki kyu,

3. miejsce w kobudo w kategorii krotka bron (sai, tonkuwa), stop-
nie kyu,

2. miejsce w kategorii kobudo kata kumiwaza, stopnie kyu i dan.

Anna Nieciecka

2. miejsce w kategorii karate kata kumiwaza, seniorzy i seniorki kyu,
3. miejsce w kategorii shuyo waza kumite, seniorki kyu,

2. miejsce w kategorii kobudo kata kumiwaza, stopnie kyu i dan.

Martyna Radomska
2. miejsce w kategorii karate kata kumiwaza, seniorzy i seniorki kyu,
2. miejsce w kategorii kobudo kata kumiwaza, stopnie kyu i dan.

Marzena Walenda
1. miejsce w kategorii karate kata, seniorki dan,
1. miejsce w kategorii karate kata kumiwaza, seniorzy i seniorki dan.
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Obrony prac doktorskich

| Wydziat Lekarski
7 maja 2015

godz. 10°°
lek. Michat Gluszak Zastosowanie ultrasonografii srédporo-
dowej w prognozowaniu zaburzer mechanizmu porodowego
promotor: dr hab. n. med. Piotr Wegrzyn
recenzenci: dr hab. n. med. Jarostaw Kalinka,
prof. nadzw. Uniwersytetu Medycznego w Lodzi
dr hab. n. med. Piotr Laudanski

godz. 11°°
lek. Tomasz Songin Ocena wplywu stanu zdrowia pacjen-
tek po transplantacji na przebieg cigzy, stan noworodka oraz
przeszczepiony narzqd
promotor: dr hab. n. med. Bronistawa Pietrzak
recenzenci: prof. dr hab. n. med. Jolanta Matyszko

dr hab. n. med. Dariusz Szpurek

godz. 13"

lek. Dariusz Sotdacki Gospodarka zelazem w chorobach wgtroby

promotor: prof. dr hab. n. med. Leszek Pgczek

recenzenci: prof. dr hab. n. med. Ewa Zukowska-Szczechowska
prof. dr hab. n. med. Ryszard Grenda

14 maja 2015

godz. 11°°
lek. Biruta Kierdaszuk Encefalomiopatie mitochondrialne.
Badanie korelacji kliniczno-genetycznych u polskich pacjentow
promotor: prof. dr hab. n. med. Anna Kaminska
recenzenci: prof. dr hab. n. med. Wiestaw Drozdowski

prof. dr hab. n. med. Janusz Limon

godz. 13°°
lek. Malgorzata Alicja Krasnodebska-Kiljanska Czynnos¢
tarczycy u ciezarnych kobiet zdrowych i z chorobg Hashi-
moto w warunkach profilaktyki jodowej
promotor: prof. dr hab. n. med. Ewa Bar-Andziak
recenzenci: prof. dr hab. n. med. Dorota Pach

prof. dr hab. n. med. Jerzy Sowinski

godz. 14*°
lek. Anna Liber Prebiotyki w leczeniu otytosci u dzieci
promotor: prof. dr hab. n. med. Hanna Szajewska
promotor pomocniczy: dr n. med. Andrea Horvath-Stolarczyk
recenzenci: dr hab. n. med. Barbara Kaminska,
prof. nadzw. Gdanskiego Uniwersytetu Medycznego
prof. dr hab. n. med. Piotr Socha

21 maja 2015

godz. 9°°
mgr Agnieszka Anna Czajka Wplyw genéw z rodziny mi-
kroRNA-146 na ekspresje receptora RARPB w raku brodawko-
watym tarczycy
promotor: prof. dr hab. n. med. Krystian Jazdzewski
recenzenci: dr hab. n. med. Aleksandra Szczepankiewicz

prof. dr hab. n. med. Grzegorz Kaminski

godz. 10
mgr Anetta Wronska Opracowanie metody zahamowania
restenozy z zachowaniem funkcji srodbtonka
promotor: dr hab. Iwona Kurkowska-Jastrzebska,

prof. nadzw. Instytutu Psychiatrii i Neurologii
recenzenci: dr hab. n. med. Magdalena Zielinska

dr hab. n. med. Lukasz Matek

godz. 11*°
lek. Pawel Poziemski Zastosowanie ultrasonograficznej
oceny morfologii endometrium w predykcji zmian ztosliwych
promotor: dr hab. n. med. Dariusz Borowski,

prof. nadzw. Uniwersytetu Mikotaja Kopernika
recenzenci: prof. dr hab. n. med. Wlodzimierz Baranowski

dr hab. n. med. Piotr Kaczmarek

godz. 12+
lek. Pawel Legosz Analiza wynikow leczenia ztamar okoto-
protezowych kosci udowej po aloplastyce stawu biodrowego
promotor: prof. dr hab. n. med. Pawel Matdyk
recenzenci: dr hab. n. med. Ireneusz Kotela, prof. nadzw.

prof. dr hab. n. med. Stanistaw Pomianowski

godz. 14°°
mgr inz. Kamil Bojarczuk Wptyw inhibitorow receptora lim-
focytow B na regulacje CD 20 w komérkach nowotworowych
promotor: dr hab. n. med. Dominika Nowis
promotor pomocniczy: dr n. med. Magdalena Winiarska
recenzenci: prof. dr hab. n. med. Anna Dmoszyniska

prof. dr hab. n. med. Tadeusz Robak

28 maja 2015

godz. 8*°

lek. Katarzyna Szacka Scyntygraficzna ocena dysfagii

w chorobie neuronu ruchowego

promotor: dr hab. n. med. Magdalena Kuzma-Kozakiewicz

recenzenci: prof. dr hab. n. med. Maria Barcikowska-Kotowicz
prof. dr hab. n. med. Jacek Kusmierek

godz. 10°°
lek. Przemystaw Kosinski Ocena przydatnosci wybranych
markerow w predykcji preeklampsji
promotor: prof. dr hab. n. med. Mirostaw Wielgos
recenzenci: dr hab. n. med. Wojciech Cnota

dr hab. n. med. Piotr Kaczmarek

godz. 12*°

lek. Katarzyna Irzyk Nieinwazyjna ocena serca i duzych

tetnic u chorych z twardzing uktadowg

promotor: dr hab. n. med. Michat Ciurzynski

recenzenci: dr hab. n. med. Anna Tomaszuk-Kazberuk
prof. dr hab. n. med. Piotr Lipiec

godz. 14°°
mgr Monika Maria Kolanowska Analiza funkcjonalna
nowo odkrytego genu z klasy mikroRNA oraz okreslenie jego
roli w raku brodawkowatym tarczycy
promotor: prof. dr hab. n. med. Krystian Jazdzewski
recenzenci: prof. dr hab. n. med. Jézef Dulak

dr hab. n. med. Marcin Mycko
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MEDYCYNA DYDAKTYKA WYCHOWANIE - recenzenci

Ponizej prezentujemy liste recenzentéw opiniujacych oryginalne prace naukowe
nadestane do publikacji w Czasopismie ,Medycyna Dydaktyka Wychowanie™:

dr hab. n. med. Wojciech Braksator prof. dr hab. n. med. Robert Rudowski
dr hab. n. med. Agnieszka Cudnoch-Jedrzejewska dr hab. n. med. Maria Radziwon-Zaleska

dr hab. n. o zdr. Joanna Gotlib dr n. med. Janusz Sierdzinski
prof. dr hab. n. med. Marek Kuch prof. dr hab. n. med. Waldemar Szelenberger

prof. dr hab. n. med. Artur Mamcarz prof. dr hab. n. med. Katarzyna Zyciriska
dr hab. n. med. Maciej Niewada
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