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INAUGURACJA

PROF. DR HAB. GRZEGORZ H. BREBOROWICZ
Jego Magnificencja Rektor Akademii Medycznej im. Karola Marcinkowskiego w Poznaniu

PRZEMOWIENIE

Magnificencje Rektorzy,
Wysoki Senacie,
Panie, Panowie, Drodzy Studenci

Inauguracja roku aka-
demickiego, to uroczy-
stos¢, ktora cechowac
powinno uczucie radosci
oraz optymizmu. To bo-
wiem moment, kiedy
w bogatej tradycji uczel-
ni, rozpoczynamy reali-
zacje  najwazniejszego
zadania, jakim jest edu-
kacja. W wymiarze filo-
zoficznym  ksztalcenie
na poziomie wyzszym
ma na celu rozwijanie
osobowosci ludzkiej i po-
stgp spoteczenstw. Oba
te cele nie moga by¢ dzi-
siaj osiagane bez utrwa-
lenia spotecznej moty-
wacji do ksztatcenia usta-
wicznego. Jest oczywi-
ste, ze szkolnictwo wyz-
sze warunkuje jego roz-
woj.

Instytucje typu uniwersyteckiego sa instytucjami o swoistej
naturze. Sa to bowiem duze, czgsto w danym regionie najwigksze,
przedsigbiorstwa, ktorych funkcjonowanie jest silnie uwarunkowane
ekonomicznie i ktore podlegaja wymogom gospodarki rynkowe;.
W zderzeniu z presja tych rygorow maja obowiazek realizowac
wlasna, realistyczng strategi¢ rozwoju w warunkach, gdy nie we
wszystkich aspektach dysponuja wlasciwym po temu instrumen-
tarium. W przypadku uczelni medycznych sytuacja jest jeszcze bar-
dziej ztozona w zwiazku z pelnieniem funkcji organu zatozyciel-
skiego dla szpitali klinicznych. Ale uniwersytet, bez wzglgdu na
rodzaj reprezentowanych dyscyplin naukowych, jest przede wszyst-
kim szczeg6lna instytucja uzytecznosci publicznej o roli kulturo-

JM Rektor,
prof. dr hab. Grzegorz H. Breborowicz

INAUGURACY]JNE

tworczej. Uniwersytet odwotuje si¢ do wartosci i zasad majacych
uniwersalny i akademicki charakter i na ich podstawie rozwija swoja
tradycje, w nawiazaniu do ktorej okresla swoja misjg. W uniwer-
sytecie, w jego wspoétdzialaniu z otoczeniem, w wyniku uprawiania
i rozwijania nauki, trwa nieprzerwanie proces okreslania wiasnej
kultury, ktorej podstawy i zasadnicze elementy pozostaja obecne
w $wiadomosci spotecznosci akademickiej. Wszystko, co powiedzia-
tem przed chwilg oznacza, ze uniwersytet sam jest cz¢$cia narodowej
kultury i — migdzy innymi dlatego — potrzebuje autonomii.

Przekonany jestem, ze powyzsza charakterystyka uniwersytetu
w pelni odzwierciedla obraz naszej Uczelni i dlatego z pelna
konsekwencja dazymy do przeksztalcenia Akademii Medycznej
w Poznaniu w Uniwersytet Medyczny. Po jednomy$lnym poparciu
tej inicjatywy przez wiladze Uczelni, Senat oraz jej spoteczno$é
whniosek o przeksztatcenie naszej Uczelni w uniwersytet zostat zto-
zony w Ministerstwie Nauki i Szkolnictwa Wyzszego w marcu 2006 .
Po wszechstronnej analizie zostal on niedawno pozytywnie zaopi-
niowany przez Komitet Rady Ministrow. Obecnie czekamy na
ostateczne decyzje rzadu oraz parlamentu, ktéore mamy nadzieje
zapadna w najblizszym czasie.

Ostatnie kilka lat, to dynamiczny rozwdj procesu dydaktycznego
w naszej Uczelni, wzrost liczby studentow, ale rowniez tworzenie
nowych kierunkdéw nauczania. W poprzednich latach rozpoczglismy
ksztatcenie na kierunkach kosmetologia i biotechnologia medyczna,
a w tym roku, po raz pierwszy, przyjeliSmy studentéw na kierunek
dietetyka. Wyktadnikiem rozwoju edukacji jest migdzy innymi liczba
studentow. W chwili obecnej, na 13 kierunkach nauczania, studiuje
w naszej uczelni 7147 studentéw, w tym — co nalezy dobitnie podkresli¢
— 674 w ramach programdw nauczania w jezyku angielskim. Jest to
wzrost, bedacy przede wszystkim konsekwencja naszego czlon-
kostwa w Unii Europejskiej i zwiazang z tym koniecznoscia uzu-
petienia wyksztalcenia przez okres$lone grupy zawodowe. Nie
muszg podkreslaé, ze wzrost taki jest dodatkowym obciazeniem dla
pracownikoéw Uczelni. To dzigki ich wysitkowi jesteSmy w stanie
sprosta¢ nowym wyzwaniom i za to, w tym miejscu, chciatbym
wszystkim bardzo goraco podzigkowacé.
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Aby sprosta¢ podjetym zadaniom musimy ustawicznie popra-
wiac 1 tworzy¢ nowa infrastrukture, a infrastruktura w naszej Uczelni
to nie tylko pomieszczenia dydaktyczne, ale rowniez oddziaty
kliniczne. Podobnie jak w poprzednich latach takze w ubieglym roku
akademickim nastapil szereg wydarzen, o ktérych nalezy wspom-
nie¢. W dniu wczorajszym, tj. 3 pazdziernika, spotkalismy si¢ na
terenie Centrum Biblioteczno-Kongresowego, w celu symbolicznego
zakonczenia | etapu budowy — w nomenklaturze budowlanej zwanego
popularnie ,,wiecha”, a oznaczajacego zakonczenie prac budowla-
nych. 22 listopada 2004 r. Uczelnia uzyskata pozwolenie na budowg
,Centrum Medycznej Informacji Naukowej Akademii Medycznej
w Poznaniu”, a przed rokiem, 16 wrzesnia, dokonali$my wmuro-
wania kamienia weggielnego. Przewidziany koszt inwestycji wyniesie
71 mln ztotych, a $rodki pochodzi¢ beda z réznych zréodet m.in.:
Ministerstwa Zdrowia, funduszy Unii Europejskiej oraz $rodkow
wiasnych. Mam gleboka nadziejg, ze jeszcze w tym roku doprowa-
dzimy t¢ inwestycj¢ do stanu surowego zamknigtego. Z innych
inwestycji dydaktycznych nalezy wymieni¢ kapitalny remont sali
wyktadowej w Ortopedyczno-Rehabilitacyjnym Szpitalu Klinicz-
nym, ktérej oddanie zostato zaplanowane na najblizszy poniedziatek,
tj. 9 pazdziernika. Chciatbym réwniez podkresli¢, ze w minionym
roku akademickim zakonczyliSmy wyposazenie Collegium prof.
Chmiela, konczac w ten sposob najwigksza w ostatnich latach in-
westycje na Wydziale Farmaceutycznym. Nie wymieniam szeregu
innych, drobnych inwestycji dydaktycznych, tworzacych nowe sale
dydaktyczne lub remontujacych juz istniejace.

Niezwykle istotne sa inwestycje w szpitalach klinicznych, kto-
rych celem jest przede wszystkim poprawa warunkow terapii i pobytu
dla naszych pacjentow, ale réwniez poprawienie warunkow dy-
daktyki klinicznej. W dniu wczorajszym uczestniczyliSmy w uro-
czystym oddaniu Kliniki Hematologii i Chordb Rozrostowych Ukta-
du Krwiotwdrczego przy ulicy Szamarzewskiego, po jej rozbudowie
i modernizacji. Rowniez w ubiegtym roku szereg innych klinik uzyskato
nowe oblicze. Remonty i1 rozbudowa dotyczyta Kliniki Onkologii,
Hematologii i Transplantologii Pediatrycznej, Kliniki Gastroentero-
logii, Zywienia Cztowieka i Choréb Wewnetrznych, Hospicjum
Palium, a w najblizszym czasie ukonczony zostanie oddzial stano-
wiacy bazg do nauczania dietetyki. Nalezy podkresli¢, ze standard
modernizowanych jednostek nie odbiega od tych, jakie sa charakte-
rystyczne dla innych panstw, cztonkéow Unii Europejskiej. Szereg
inwestycji jest w toku, a ich zakonczenie planujemy na nadchodzacy
rok akademicki. Mozliwo$¢ prowadzenia tylu inwestycji w naszej
Uczelni, to wynik inicjatywy kierownikow klinik i zespotow przez
nich prowadzonych, administracji szpitali klinicznych, jak i admini-
stracji Uczelni. Obserwujac na biezaco postgp prac i zaangazowanie
tych ludzi ogarnia mnie nastr6j optymizmu i dumy. Proszg mi wie-
rzy¢, jest czyms niezwyktym i ponadczasowym moc wspotpracowaé
z takimi zespotami, tworzac nowe oblicze naszej Uczelni.

Nasza Uczelnia, to cztery wydzialy o okreslonych zadaniach
dydaktycznych i naukowych. W ocenie tych wydzialow, przepro-
wadzonej w ubiegtym roku akademickim przez Ministerstwo Nauki
i Szkolnictwa Wyzszego, Uczelnia nasza wypadta bardzo dobrze. Wy-
dziaty Lekarskie uzyskaly kategorig pierwsza, Wydzial Farmaceu-
tyczny kategorie druga, a Wydziat Nauk o Zdrowiu kategorig trzecia.
Tak wigc az trzy Wydzialy poprawily swoje pozycje. Nie ulega
watpliwos$ci, Ze jest to wynikiem zaangazowania wszystkich praco-
wnikéw. Uzyskanie tak wysokich ocen nie byto zadaniem latwym,
ale w chwili obecnej nalezy pracowaé nad utrzymaniem tej pozycji.
Akademia Medyczna w Poznaniu dysponuje kadra akademicka,
ktérej moze pozazdrosci¢ nam wiele uczelni i kadra bardzo aktywna,
ambitng, stale podnoszaca swoje kwalifikacje. Wyrazem tego sa
liczne promocje profesorskie, uzyskiwanie stopni doktora habilito-
wanego i doktora. Kazda taka promocja jest szczegdlnym, radosnym
momentem w zyciu Uczelni.

W chwili obecnej w akademii zatrudnionych jest 2100 osob;
wsrod nich 138 osoby z tytutem profesora, z czego 82 na stanowisku
profesora zwyczajnego i 61 0so6b na stanowisku profesora nadzwy-
czajnego AM, 95 o0sob ze stopniem doktora habilitowanego, 540 ze
stopniem doktora. W najblizszym czasie, w wyniku oczekiwanych
promocji profesorskich, liczby te powinny ulec istotnym zmianom.
To imponujaca kadra, zespoly o ogromnym potencjale tworczym.
Nie mozna jednak zapominac¢ o przysztosci. Przygotowanie i rozwoj
nowej kadry dydaktyczno-naukowej, to jedno z najwazniejszych
naszych zadan. Majac to na uwadze, juz od kilku lat prowadzimy
okreslona polityke przyjmowania nowych pracownikéw na etaty
akademickie. Jednym z warunkéw jest posiadanie stopnia doktora.
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Przygotowanie nowej kadry opieramy przede wszystkim na Studium
Doktoranckim. W chwili obecnej mamy 238 stuchaczy tego studium,
wérod ktorych 42 zostato przyjetych w tym roku. Liczba ta powig-
kszy si¢ w najblizszym czasie w zwiazku z planowanym naborem na
Wydziale Farmaceutycznym.

Niestety, w zyciu Uczelni sa chwile smutku i Zaloby, zwiazane
z odej$ciem osob nam bliskich, naszych Nauczycieli. W roku akade-
mickim 2005/2006 na state pozegnaliSmy:
= prof. dr. hab. Stanistawa Dyderskiego;
= mgr. Andrzeja Litwina;
= prof. dr. hab. Witolda Kiczkg.

Proszg o powstanie i uczczenie Ich pamigci chwila zadumy.

Moi Drodzy!

Dla Was, ktorzy po raz pierwszy wkraczacie w progi naszej
Uczelni, inauguracja roku akademickiego to moment szczegdlny. Za
chwilg w symbolicznym akcie immatrykulacji pasowani b¢dziecie na
studentéw, a z rak Rektora i Dziekandw, w obecnosci tak wielu
znakomitych nauczycieli akademickich i naszych gosci, odbierzecie
indeks. To jest przede wszystkim Wasze §wigto, to dla Was jest ta
uroczystos¢, to dla Was zabrzmi uroczyste Gaudeamus — dla Was,
abyscie wiedzieli jak wazny jest akt wstapienia w szeregi spo-
tecznosci akademickiej z jej tradycja, jej wartosciami, jej dobrym
imieniem. Wybierajac studia na poznanskiej uczelni medycznej
dokonaliscie waznego i odpowiedzialnego wyboru. Zdecydowaliscie
si¢ dofaczy¢ do grona o0sdb z wyzszym wyksztatceniem, podjeliscie
decyzjg, aby to wyksztatcenie zdoby¢ na naszej Uczelni. Zapewniam
Was, ze nie bedziecie tej decyzji zalowaé. Dzisiaj o wartosci dy-
plomu $wiadczy przede wszystkim to, jaka uczelnia go wydata. Nie
mozemy obieca¢ Wam tatwych studiéw, ale mozemy zapewnic,
ze beda to studia interesujace, umozliwiajace rozwoj intelektualny,
a w przysztoSci ubieganie si¢ o satysfakcjonujace zatrudnienie
w migjscu, ktore sobie wymarzycie.

And now let me say some words to all of you, independently what
course you are studying, independent in what language this course is
presented. You are now in Poznan, a city with more than 1000 years
of history and more than 500 years of high school education
tradition; the first institution of higher education in Poznan was
founded in 1519 by Bishop Jan Lubranski. Among us there is a very
large group of students, who decided to start studying at our
University. They arrived from different parts of the world: from Great
Poland, Mazowsze by North America, Europe, Asia and Africa. From
small villages, small cities, up to the greatest metropolises of the
world. What is more important, very often they represent different
cultures and religions. It is worth to mention that among them is
important group of more than 200 who chose the course of medicine,

dentistry or pharmacy in English. We will try to build them second
home here in Poznan, In Poland. But to do it we need your help, help
of more experienced students. I would like to ask you to introduce
them into student life, into different activities as Student Goverement,
students’ scientific groups, Sport Association. It is worth to do it.
Time spent at the university is one of the most important during the
lifetime. Very often relationship build at that time is the strongest and
survive for life.

Iwish you all a very successful academic year. Year during which
you should work hard from the academic point of view, but [ am sure
that you will find time to take profits from the student life. We hope
that all of you will gain the desire knowledge. But we want you to
know, that our University also gains from you, starting from the
challenge of teaching you, to the friendship you bring. It’s good to
have you all here!

Szanowni Panstwo!

Uczelnia nasza stoi w obliczu olbrzymiej szansy, jaka jest jej
przeksztatcenie w Uniwersytet Medyczny im. Karola Marcinkow-
skiego w Poznaniu. Po pozytywnej opinii Komitetu Rady Ministréw,
czekamy na opini¢ Rady Ministrow oraz ostateczna decyzj¢ naszego
parlamentu.

Dla wielu z nas to nie tylko symbol, ale realne uznanie pozycji tej
Uczelni w kraju, jak i na $wiecie. Majac nadzieje, ze za rok
uczestniczy¢ bedziemy w pierwszej inauguracji roku akademickiego
Uniwersytetu Medycznego im. Karola Marcinkowskiego w Poznaniu,
zyczg Panstwu wielu osiagnie¢ w pracy naukowej, dydaktycznej,
osiagania jak najlepszych wynikéw w nauce oraz dla wielu z nas
sukcesow w codziennej pracy klinicznej. Wierzg jednak goraco, ze
jak dotychczas, Panstwa zaangazowanie w zycie naszej Uczelni, jak
1 w rozwiazywanie wielu codziennych problemow, pozwoli na utrzy-
manie jej wysokiego poziomu, poziomu uczelni uniwersyteckiej.

Panie, Panowie,

ROK AKADEMICKI 2006/2007
OGLASZAM ZA OTWARTY,

QUOD BONUM, FELIX,
FAUSTUM FORTUNATUMQUE SIT
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PROF. ZW. DR HAB. JANUSZ RYBAKOWSKI
Kierownik Kliniki Psychiatrii Dorostych

Akademii Medycznej im. Karola Marcinkowskiego w Poznaniu

ROZNE OBLICZA CHOROBY MANIAKALNO-DEPRESYJNE]
(Streszczenie Wyktadu Inauguracyjnego)

Choroba maniakalno-de-
presyjna (obecna nazwa:
choroba afektywna dwu-
biegunowa) cechuje si¢
wystgpowaniem glow-
nie stanow maniakal-
nych oraz depresyj-
nych. Objawy manii
stanowiag  biegunowe
przeciwienstwo obja-
wow depresji. Choroba
jest znana od starozyt-
nosci. Szkole Hippo-
kratesa przypisuje sig
utworzenie nazwy me-
lancholii (od melaena
chole — czarna z061¢),
odpowiadajacej obec-
nie uzywanemu termi-
nowi depresji. Aretajos
z Kapadocji, zyjacy
w [ wieku nowej ery, po raz pierwszy uzyt pojecia ,,mania” i wskazat
na wystgpowanie przeciwstawnych standw nastroju u tej samej
osoby, co pozniej potwierdzili inni wybitni lekarze (m.in. Thomas
Willis). Ryzyko wystapienia choroby afektywnej dwubiegunowej,
wlaczajac stany maniakalne o niewielkim nasileniu moze dotyczy¢

Prof. zw. dr hab. Janusz Rybakowski

nawet 5% populacji. Udzial czynnikéw genetycznych w tej chorobie
jest prawdopodobnie najwigkszy wsrdd zaburzen psychicznych.
Geny predysponujace do jej wystapienia znajduja si¢ na licznych
chromosomach (najwigcej na chromosomie 11, 18 i chromosomie
X) 1 dotycza m.in. neuroprzekaznictwa i przekaznictwa wewnatrz-
komoérkowego. Wspodtczesna terapia choroby maniakalno-depre-
syjnej rozpoczeta sig wprowadzeniem jonu litu do leczenia manii,
a publikacja Johna Cade’a w 1949 roku moze by¢é uwazana za
poczatek ery nowoczesnej psychofarmakologii. Terapia litem, ma-
jaca na celu zapobieganie nawrotom choroby, znalazta swoj wyraz
w biografiach wybitnych oséb. W odniesieniu do litu stwierdzono
réwniez dziatanie przeciwsamobojcze, przeciwwirusowe oraz neuro-
protekcyjne. Obecnie oprocz litu istnieje wiele srodkow o dziataniu
normotymicznym oraz lekéw uzywanych w leczeniu stanéw ma-
niakalnych i depresyjnych. Cechy zaburzen maniakalno-de-
presyjnych wystepuja u wielu wybitnych tworcow (poetow, pisarzy,
malarzy, muzykow) i czgsto wiaza sig¢ z tendencja do naduzywania
srodkéw psychoaktywnych i zachowan samobojczych. W ostatnich
latach zaburzenia maniakalno-depresyjne zyskaty rowniez oblicze
socjockonomiczne. Niektorzy badacze uwazaja, ze zrodlem osiag-
nig¢ Standow Zjednoczonych Ameryki jest predyspozycja genetyczna
do wzmozonej aktywnoS$ci oraz podejmowania ryzyka, podobnych
do zachowan maniakalnych, odziedziczona po pierwszych osad-
nikach i tworcach panstwa oraz osobach, ktore osiagnety wielki
sukces.
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MEDALE, DYPLOMY, ODZNACZENIA

W TRAKCIE UROCZYSTE]J INAUGURAC]JI ROKU AKADEMICKIEGO 2006/2007,
4 PA DZIERNIKA 2006 R.,, WRECZONO NASTEPUJACE MEDALE I ODZNACZENIA

Minister Zdrowia, prof. dr hab. Zbigniew Religa nadal Odznaki
honorowe ,,Za zastugi dla ochrony zdrowia”:

=  Danucie DOLACIE

= FEugienii DOLACIE

= dr Annie WOJCIECHOWSKIE]J

Z inicjatywy Ministra Zdrowia za caloksztalt osiagni¢¢ dydak-
tyczno-naukowych nagrode otrzymal:
= prof. dr hab. Janusz WITOWSKI

Na wniosek JM Rektora, Minister Zdrowia przyznal pracowni-
kom naszej Uczelni nagrody za osiagnig¢cia naukowe i dydakty-
czne:

= Nagrode naukowa zespotowa za cykl 5 publikacji dotyczacych
organizacji strukturalno-czynnos$ciowej grasicy szczurow otrzymuja:
- prof. dr hab. Renata BERLINSKA-PILZNER
- prof. AM dr hab. Elzbieta KACZMAREK
- drn. med. Anna PACZKOWSKA-FAJGARA
- mgrinz. Agnieszka MALINSKA
- drn. med. Danuta OSTALSKA-NOWICKA
- drn. med. Jan JAROSZEWSKI
- mgr analityki med. Katarzyna KOWALSKA
- drn. med. Anna JAROSZEWICZ

= Nagrod¢ naukowa zespotowa za cykl 5 publikacji dotyczacych
ekspresji genu beacon otrzymuja:
- prof. dr hab. Ludwik K. MALENDOWICZ
- drn. med. Agnieszka ZIOLKOWSKA
- mgr biotech. Marcin RUCINSKI

= Nagrodg naukowa zespotowa za cykl prac na temat polichloro-
wane bifenyle — badania, struktura, retencja, analiza korelacyjna,
ocena jakosci oznaczen, ekspozycji i narazania otrzymuja:
- prof. AM dr hab. Janina LULEK
- drn. med. Katarzyna SZYRWINSKA
- drn. farm. Barbara SZAFRAN-URBANIAK
- mgr chem. Grazyna URBANOWICZ
- mgr farm. Anna PACHCINSKA
- mgr chem. Elzbieta NOWAK
- mgr farm. Barttomiej MILANOWSKI
- drn. farm. Kamila JARACZEWSKA
- mgr farm. Anna RADZIKOWSKA
- mgr farm. Maurycy OPIELEWICZ

!
d
I

- mgr farm. Robert URBANIAK

- prof. dr hab. Adam VOELKEL

- mgr inz. Anna KRAWCZUK

- dr hab. farm. Stanistaw TARKOWSKI
- drn. chem. Ryszard ROLECKI

- drn. med. Jerzy KONCZALIK

- dr hab. inz. Wiestaw SULAKOWSKI
- drn. chem. Izabela KANIA-KORWEL

Nagrode naukowa zespotowa za cykl 3 publikacji dotyczacych
opracowania metod oznaczania enancjomeréw lekow oraz metabo-
litow pochodnych kwasu 2-arylopropanowego i 2-arylobutanowego
z przeznaczeniem do badan farmakokinetycznych otrzymuja:

- dr hab. farm. Franciszek GLOWKA

- mgr farm. Marta KARA NIEWICZ

Nagrodg naukowsa zespotowa za cykl 5 publikacji dotyczacych
oddziatywania ro$linnych zwiazkow fenolowych o zréznicowanej
budowie na mechanizmy zwigzane z inicjacjq procesu NOwotwo-
rowego otrzymuja:

- prof. dr hab. Wanda BAER-DUBOWSKA

- drn. farm. Violetta KRAJKA-KU NIAK

- drn. farm. Hanna SZAEFER

- mgr farm. Michat CICHOCKI

- prof. AM dr hab. farm. Jadwiga JODYNIS-LIEBERT

- mgr inz. Arleta MATUSZEWSKA

- drn. farm. Ewa IGNATOWICZ

- drn. przyr. Damian BRAUZE

- dr Bartosz BALANA

Nagrod¢ naukowa zespotowa za pracg pt.: ,,Abnormal Uterine
Doppler 1s Related to Vasculopathy in Pregestational Diabetes
Melitu” otrzymuja:

- prof. dr hab. Jacek BRAZERT

- prof. dr hab. Romuald BICZYSKO

- dr hab. med. Ewa WENDER-OZOGOWSKA

- dr hab. med. Mariusz DUBIEL

- dr hab. med. Marek PIETRYGA

Nagrode dydaktyczna zespotowa za podrecznik pt.: ,,Farmago-
gnozja” otrzymuja:

- prof. AM dr hab. farm Irena MATEAWSKA

- drhab. n. farm. Wiestawa BYLKA

- drn. farm. Anna GAWRON-GZELLA
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MEDALE, DYPLOMY, ODZNACZENIA

- drn. farm. Maria SIKORSKA

- drn. farm. Mirostawa SZAUFER-HAJDRYCH
- drn. farm. Matgorzata WOJCINSKA

- mgr farm. Marlena DUDEK

- mgr farm. Ewa WITKOWSKA-BANASZCZAK

= Nagrod¢ dydaktyczna zespotowa za podrecznik pt.: ,,Zarys pe-
diatrii” otrzymuja:
- prof. dr hab. med. Bogustaw PAWLACZYK
- prof. AM dr hab. med. Anna BREBOROWICZ
- prof. dr hab. med. Maria BORYSEWICZ-LEWICKA
- prof. dr hab. med. Anna LATOS-BIELENSKA
- prof. dr hab. med. Janusz GADZINOWSKI
- prof. dr hab. med. Andrzej OBREBOWSKI
- dr hab. Anna ORZESZKO-SPACZYNSKA
- dr hab. med. Jan SIKORA
- prof. AM dr hab. med. Jacek WYSOCKI
- prof. dr hab. med. Wojciech SLUZEWSKI
- prof. dr hab. med. Marta SZYMANKIEWICZ
- dr hab. med. Jacek ZACHWIEJA
(pozostalych 39 wspotautorow zostalo wyrdznionych dyplomami)

Stypendia Ministra Zdrowia dla studentéw:
* Adam CZYZYK

=  Piotr EDER

= Edyta GURGUL

=  Malgorzata Maria KALENICZ
* Marta KALUZNA

=  FPukasz KRUSZYNA

= EwaKU NIACKA

=  Michat MODESTOWICZ

= Katarzyna MUSIALIK

= Katarzyna SMYKAL

* Pawel ZEBRYK

Nagroda im. Wladyslawa Bieganskiego

prof. dr hab. Dorota ZOZULINSKA

prof. Honorata SHAW

prof. AM dr hab. Maria CHRZANOWSKA

I-go stopnia
II-go stopnia

Medal Akademii Medycznej im. Karola Marcinkowskiego w Poznaniu
otrzymali:

= prof. Viola Magni z Uniwersytetu w Perugii

= prof. Michel Catheline z Uniwersytetu w Rennes I

Dyplomy doktora habilitowanego

Centralna Komisja do Spraw Tytutu Naukowego i1 Stopni Nauko-
wych zatwierdzita w roku akademickim 2005/2006 stopnie naukowe
doktora habilitowanego:

Wydzial Lekarski I:

= dr Magdalena FIGLEROWICZ
= dr Andrzej MARSZALEK

= dr Marek PIETRYGA

=  dr Robert SPACZYNSKI

= dr Hanna WASYLUK

Wydzial Lekarski II:
* dr Anna POSADZY-MALACZYNSKA
= dr Krzysztof BLASZYK

Wydzial Farmaceutyczny
= dr Wiestawa BYLKA

Studenci wreczyli odznaki AMICUS STUDENTORUM

Wydziat Lekarski I:
= prof. dr hab. Leon DROBNIK (anestezjologia)
= dr hab. Andrzej MARSZALEK (patomorfologia)

Oddzial Stomatologii Wydziatu Lekarskiego II:
= dr med. Katarzyna RAPALSKA (anatomia prawidtowa)

Wydziat Farmaceutyczny z Oddziatem Analityki Medycznej:
= mgr chem. Grazyna URBANOWICZ
(Katedra i Zaktad Chemii Nieorganicznej i Analitycznej)

Wydziat Nauk o Zdrowiu:
= drn. med. Pawet RZYMSKI (potoznictwo i ginekologia).

Z okazji rozpoczecia roku akademickiego 2006/2007 w Akademii Medycznej im. Karola Marcinkowskiego, na rece JM Rektora, prof. Grzegorza
H. Breborowicza zyczenia przestali m.in.: Minister Zdrowia, prof. dr hab. Zbigniew Religa; Prezydent Miasta Poznania, Ryszard Grobelny; Wice-
przewodniczacy Sejmiku Wojewddztwa Wielkopolskiego, Kazimierz Koscielny; Kierownik Delegatury w Pile Wielkopolskiego Urzedu Woje-
wodzkiego, Czestaw Pachowicz; Rektor Akademii Medycznej im. Feliksa Skubiszewskiego w Lublinie, prof. dr hab. Andrzej Ksigzek; Rektor
Politechniki Poznanskiej, prof. dr hab. inz. Adam Hamrol; Przetozony Prowincjalny Prowincji Zwiastowania Panskiego Stowarzyszenia Apostolstwa

Katolickiego, ks. Kazimierz Czulak.
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DZIALALNOSC NAUKOWA WYDZIAL()W AKADEMII MEDYCZNE]
W POZNANIU W LATACH 2004/2005 W SWIETLE KARTY OCENY
POSZCZEGOLNYCH JEDNOSTEK AM

Pierwszy raz publikujemy wyniki ankiety dotyczacej dziatalnosci naukowej katedr, klinik i zaktadow
Akademii Medycznej w Poznaniu.

Ankieta ta zostata opracowana przez Senacka Komisjg ds. Nauki po dwuletniej dyskusji, po wielo-
krotnych konsultacjach z pracownikami naszej Uczelni i innych Akademii Medycznych oraz Mini-
sterstwem Nauki i Szkolnictwa Wyzszego.

Podstawa do opracowania niniejszej ankiety byly zalecenia Ministerstwa Nauki i Szkolnictwa Wyz-
szego przygotowane w celu ujednolicenia oceny parametrycznej jednostek naukowych wszystkich
uczelni wyzszych. Wyniki tej oceny beda okreslaty kategorig poszczegdlnych wydziatow, a co za tym
idzie — zdecyduja o nakladach finansowych na nauke w poszczegodlnych uczelniach. Z tego powodu
niektére z punktowanych przez nas w poprzednich latach form aktywnosci naukowej nie zostaty tym
razem uwzglednione lub ich znaczenie zmalato.

Wysoko$¢ przyznanych srodkow finansowych na dziatalno$¢ naukowa katedry, kliniki lub zaktadu
zostata uzalezniona od sumy punktow uzyskanych z oceny ogodlnej aktywnos$ci naukowej oraz wyliczo-
nej efektywnosci, odzwierciedlajacej zatrudnienie w danej jednostce. Komisja oparta swoje obliczenia
na przedtozonych ankietach dokonujac losowo ich weryfikacji.

Zdajemy sobie sprawg z niedoskonatosci zaréwno kryteriow oceny dziatalnosci naukowej jak
i przedstawionych przez poszczegdlne jednostki sprawozdan. Mimo wszystko sadzg, Ze niniejsze
opracowanie przybliza nas bardziej niz w poprzednich latach do rzeczywistej oceny dziatalnosci
naukowej Akademii Medycznej.

Prof. dr hab. Wojciech Dyszkiewicz
Prorektor ds. Nauki i Wspolpracy z Zagranicq

Prof. dr hab. Wojciech Dyszkiewicz

WYDZIAL LEKARSKI | WYDZIAL LEKARSKI |

L.p. Nazwa Jednostki Liczba punktow L.p. Nazwa Jednostki Liczba punktow
1 | Klinika Anestezjologii i Intensywnej Terapii 54.85 26 | Katedra Chirurgii, Traumatologii 222.90
2 | Zaktad Anestezjologii Doswiadczalnej 38.67 i Urologii Dziecigce;
3 | Klinika Anestezjologii w Potoznictwie i Ginekologii 28.85 27 | Klinika Chor6b Zakaznych i Neurologii Dziecigcej 246.70
4 | Klinika Anestezjologii, Intensywnej 149.50 28 | Klinika Otolaryngologii Dziecigcej 42.00

Terapii i Leczenia Bélu 29 || Zaktad Radiologii Ogolnej 3.97
5 | Klinika Anestezjologii i Intensywnej 2.20 30 |Zaktad Radiologii Pediatrycznej 51.70

Terapii Pediatrycznej 31 | Zaktad Radiologii Klinicznej 56.15
6 | Klinika Onkologii Ginekologicznej 263.87 32 | Katedra Biologii i Parazytologii Lekarskiej 261.92
7 | Klinika Potoznictwa i Choréb Kobiecych 197.89 33 | Katedra i Zakfad Biochemii i Biologii Molekularnej 490.30
8 | Klinika Rozrodczosci 126.70 34 | Katedra Foniatrii i Audiologii 163.88
9 | Klinika Nieptodnosci i Endokrynologii Rozrodu 227.02 35 | Klinika Otolaryngologii i Onkologii Laryngologicznej 628.50
10 | Klinika Ginekologii Operacyjnej 197.92 36 |Katedra i Zaktad Fizjologii 268.70
11 | Katedra Endokrynologii Ginekologicznej 197.05 37 | Katedra Medycyny Sadowej 60.45
12 | Zakfad Epidemiologii 91.00 38 | Katedra Neurochirurgii i Neurotraumatologii 201.47
13 | Zakfad Higieny 116.00 39 | Katedra Neurologii 545.35
14 | Zakfad Historii Nauk Medycznych 180.45 40 | Zaktad Neuroimmunologii Klinicznej 130.20
15 | Zaktad Zdrowia Publicznego 98.25 41 | Katedra Okulistyki 347.95
16 | Pracownia Socjologii Medycznej 39.00 42 |Klinika Onkologii 170.52
17 | Katedra Ortopedii i Traumatologii Dziecigcej 308.09 43 | Zaklad Patologii Nowotworow 40.22
18 | Katedra Traumatologii, Ortopedii i Chirurgii Reki 85.10 44 | Katedra Medycyny Paliatywnej 155.40
19 | Zaktad Patofizjologii Narzadu Ruchu 75.55 45 | Zakfad Diagnostyki Laboratoryjnej 33.05
20 |Katedra Genetyki Medycznej 217.18 46 | Katedra Patomorfologii Klinicznej 358.57
21 | Klinika Onkologii, Hematologii 400.90 47 | Katedra Immunologii Klinicznej 155.64

i Transplantologii Pediatrycznej 48 | Zaktad Reumatologii i Immunologii Klinicznej 102.75
22 | Klinika Pneumonologii, Alergologii Dziecigce; 94.37 49 | Katedra Chirurgii Ogdlnej, 236.85

i Immunologii Klinicznej Gastroenterologicznej i Endokrynologicznej
23 | Klinika Kardiologii i Nefrologii Dziecigcej 475.21 50 |Klinika Reumatologiczno-Rehabilitacyjna 140.97
24 | Klinika Endokrynologii i Diabetologii 304.32 i Chordb Wewnetrznych

Wieku Rozwojowego 51 |Katedra Choréb Wewnetrznych i Zaburzen 245.89
25 | Klinika Gastroenterologii Dziecigcej 465.97 Metabolicznych i Nadcisnienia Tetniczego

i Choréb Metabolicznych 52 | Klinika Intensywnej Terapii Kardiologiczne; 387.20

i Chordb Wewnetrznych
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WYDZIAL LEKARSKI I

WYDZIAL FARMACEUTYCZNY

L.p. Nazwa Jednostki Liczba punktow L.p. Nazwa Jednostki Liczba punktow
1 | Katedra Endokrynologii, Przemiany 508.00 1| Katedra Toksykologii 284.87
Materii i Choréb Wewnetrznych 2 | Katedra Farmakologii 373.55
2 | Katedra Gastroenterologii, Zywienia 291.70 3 | Katedra Chemii Nieorganicznej i Analitycznej 252.12
Cztowieka i Chordb Wewnetrznych 4 | Zakfad Biochemii 216.10
3 | Katedra Hematologii i Chorob 407.65 5 | Katedra Bromatologii 201.50
Rozrostowych Uktadu Krwiotwérczego 6 | Katedra Chemii Farmaceutycznej 214.50
4 | Katedra Nefrologii, Transplantologii 523.82 7 | Katedra Farmaciji Klinicznej i Biofarmacii 170.50
i Chorob Wewnetrznych 8 | Katedra Farmaciji Fizycznej i Farmakokinetyki 192.12
5 | Katedra Ftyzjopneumonologii 188.72 9 | Katedra Farmakognozji 187.50
6 | IKlinika Kardiologii 513.62 10 | Katedra Chemii Organicznej 154.90
7 | lIKlinika Kardiologii 55.35 11 | Katedra Botaniki Farmaceutycznej 136.20
8 | Klinika Kardiochirurgii 107.50 i Biotechnologii Roslin
9 | Katedra Nadcisnienia Tetniczego, 405.62 12 | Katedra Bakteriologii Farmaceutycznej 101.40
Chorab Naczyn i Chorob Wewnetrznych 13 | Katedra Technologii Postaci Leku 80.50
10 | Zaktad Farmakologii Klinicznej 80.32 14 | Zaktad Chemii Klinicznej 48.45
11 | Katedra Chorob Tropikalnych i Pasozytniczych 221.57 15 | Katedra Naturalnych Surowcow 30.65
12 | Katedra Chorob Zakaznych 116.80 Leczniczych i Kosmetycznych
13 | Katedra Mikrobiologii Lekarskiej 136.10 16 | Katedra Technologii Chemicznej 18.00
14 | Zaktad Chirurgii Stomatologiczne; 50.20 Srodkow Leczniczych
15 | Klinika Choréb Blony Sluzowej Jamy Ustnej 16.20
16 | Zaktad Ortodongcji 105.05 WYDZIAL NAUK O ZDROWIU
17| Kinika Protetyki . 161.40 L.p. Nazwa Jednostki Liczba punktéw
18 | Klinika Rehabilitacji Narzadu Zucia 75.30
19 | Klinika Stomatologii Zachowawczej i Periodontologii 287.10 1| Zakiad Pielegniarstwa Anestezjologicznego 21.36
20 | Katedra Chirurgii Szczekowo-Twarzowe] 80.00 | Intensywnej Opieki
21 | Kiinika Stomatologii Dzieciecej 165.30 2 | Zakiad Pielegniarstwa Neurologicznego 168.36
22 | Katedra Biomaterialow i Stomatologii Doswiadczalnej 22112 | Psychiatrycznego
23 | Katedra Anatomii Prawidiowej 119.00 3 | Klinika Intensywnej Opieki Medycznej i Leczenia Bolu 124.02
24 | Zaklad Biochemii Klinicznej 249,60 4 | Katedra i Klinika Neurologii WiekuRozwojowego 221.26
25 | Zaklad Chemii Ogélnej 147.35 5 | Katedra Pielegniarstwa Pediatrycznego 88.84
26 | Katedra Biofizyki 328.65 6 | Zakiad Edukacji 208.50
27 | Kiinika Chirurgii Ogélnej i Naczyn 388.40 7| Zaktad Psychologii Klinicznej 37.60
28 | Kiinika Chirurgii Urazowej, Leczenia 132.25 8 | Zaklad Organizaci i Zarzadzania 19242
Oparzeft i Chirurgi Plastycznej 9 | Katedra Profilaktyki Zdrowo'tnej 289.48
29 | Katedra Urologi 48.40 10 | Katedra Biologii i Ochrony Srodowiska 168.33
30 | Katedra Dermatologil 482.72 11 | Katedra Biologii Komorki 126.52
31 | Katedra i Zaklad Histologiii Embriologi 949.34 12| Zakiad Medycyny Ratunkowej i Katastrof 113.86
32 | Katedra Patofiziologii 497.72 13 | Katedra i Klinika Rehabilitacji 142.40
33 | Katedra Psychiatri 748.35 14 | Katedra Nauk Spotecznych 184.00
34 | Kiinika Torakochirurgii 98.07 15 | I Katedra i Klinika Chirurgii Ogoinej 29.22
35 | Katedra Informatyki i Statystyki 55.95 | Endokrynologiczne]
36 | Kiinika Perinatologii | Chorob Kobiecych 377.10 16 | Katedra Zdrowia Mat | Dziecka 115.36
37 | Kiinika Ginekologi 87.23 17 | Klinika Chorob Wewnetrznych i Diabetologii 212.80
38 | Kiinika Perinatologil i Ginekologii 360.30 18 | Zaktad Dydaktyki Anestezjologii i Intensywnej Terapii 46.93
39 | Zaklad Medycyny Rodzinnej 93.55 19 | Zakfad Fizjoterapii, Reumatologii i Rehabilitacji 202.04
40 | Katedra Neonatologil 33355 20 | Zaktad Elektroradiologii 238.89
41 | Kiinika Zakazen Noworodkow 145.40 21| Zaktad Edukacji Medycznej 51.68
42 | Katedra Optometri i Biologii Ukladu Wzrokowego 106.00 22 | Zakiad Mikologii Lekarskiej 177.04
43 | Katedra Ortopedii i Traumatologi 228.72 23 | Kiinika Chirurgil Kregostupa, 125.50
44 | Katedra Biotechnologii Medycznej 249,50 Ortopedii Onkologicznej i Traumatologi
45 | Klinika Kardiochirurgii Dzieciecej 161.85 24 | Klinika Chirurgii Ogolnej i Naczyniowej oraz Angiologii 49.68
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REKRUTACJA PEENA ZMIAN

Rozmowa z prof. dr. hab. Zenonem ]. Kokotem, prorektorem ds. Studenckich Akademii Medycznej w Poznaniu

FAKTY AM: W trakcie tegorocznej rekrutacji nasza Uczelnia
wprowadzita kilka istotnych zmian. Jakie z nich byly najwaz-
niejsze?

I Pierwsza istotna roznica bylo
powotanie Wydziatlowych Komi-
sji  Rekrutacyjnych — kazdy
z czterech Wydzialow naszej
Uczelni miat zatem wiasng Ko-
misj¢. Zmiana ta wynikata z obo-
wiazujacych przepisow o szkol-
nictwie wyzszym. Nowa ustawa
jasno definiuje zakres obowiaz-
kéw Uczelnianej Komisji Rekru-
tacyjnej. Zajmuje si¢ ona tylko
i wylacznie sprawami, ktore do-
tycza nieprawidtowosci w poste-
powaniu rekrutacyjnym, a nie
samym postgpowaniem. Ponadto,
od biezacego roku nie mozemy
podczas rekrutacji organizowac
zadnych dodatkowych egzami-
noéw dla kandydatow. Postepo-
wanie rekrutacyjne opiera si¢ za-
tem wylacznie i w catosci na
wynikach uzyskanych przez kan-
dydata na maturze. W zwiazku z tym spodziewaliSmy si¢ duzej
liczby kandydatow. Przeprowadzenie postgpowania na poziomie
catej Uczelni, dla wszystkich chetnych, byltoby trudne ze wzglgdow
technicznych, a na pewno uciazliwe zaré6wno dla kandydatow
jak i dla pracownikéw naszej Uczelni. W konsekwencji kazdy Wy-
dziat byl odpowiedzialny za rekrutacje na te kierunki, ktore pro-
wadzi.

Prof. dr hab. Zenon J. Kokot

Po raz pierwsze na taka skale proces rekrutacyjny zostal skom-
puteryzowany.

I Wtadze Uczelni zadecydowaty, by nie zostawia¢ Komisji Wydzia-
towych bez pomocy. Przygotowane i wdrozone zostaty dwa nowe
programy. Pierwszy to rekrutacja on-line, program widoczny w ca-
tym zewnetrznym Internecie. W praktyce oznaczato to, ze kandydat
nie musiat przyjezdza¢ do Poznania, by ztozy¢ podanie, a dokumenty
mogl wypetnic¢ z dowolnego miejsca. Jezeli nie posiadat dostgpu do
Internetu, Uczelnia na czas rekrutacji udostepnita kilka stanowisk,
gdzie mozna bylo przeprowadzi¢ cata procedurg. Drugi program,
dzialajacy na poziomie wydzialowych biur rekrutacji, bedzie prze-
nosit dane kandydatow i automatycznie generowat listy przyjetych,
rankingi, dane statystyczne. Rowniez wyniki postgpowania rekruta-
cyjnego zamieszczone zostaly na naszej stronie internetowej. Oczy-
wiscie, w trakcie rekrutacji pojawialy si¢ drobne problemy, ktore byty
jednak na biezaco rozwiazywane, a samo oprogramowanie jest mo-
dernizowane i udoskonalane. Chcialbym wyraznie zaznaczy¢, ze
komputeryzacja procesu rekrutacyjnego na taka skale miata miejsce
po raz pierwszy i uwazam, ze wdrozone programy okazaly sig
niezwykle pomocne. Trzeba sobie u§wiadomic¢, ze w tym roku o in-
deks poznanskiej Akademii Medycznej ubiegato si¢ ponad 10 tys.
0s0b. Przyjecie ich podan w sposéb tradycyjny byloby niezwykle
pracochtonne i niewatpliwie wydtuzyltoby czas oczekiwania na wy-
niki postgpowania. Wspdlnymi sitami, a chciatlbym tutaj podkre-
$li¢ ogromny wktad mgr. inz. Pawla Glasera, Kierownika Dziatu
Informatyki i jego zespotu, udato sig¢ tegoroczna rekrutacj¢ prze-
prowadzi¢ sprawnie i bez wigkszych problemow. Ta droga chciat-
bym réwniez wyrazi¢ moje uznanie dla wszystkich osob zaangazo-
wanych w proces rekrutacyjny: Wydziatowym Komisjom Rekruta-
cyjnym, Dziekanom i dziekanatom za tak profesjonalne dziata-
nie. Jestem przekonany, ze w kolejnych latach ten proces prze-
biegnie jeszcze latwiej, z korzyscia dla wszystkich zaintereso-
wanych.

Dotychczas w postegpowaniu rekrutacyjnym olimpijczycy byli
traktowani tak samo, jak pozostali kandydaci. W tym roku bylo
jednak inaczej.

I PrzyjgliSmy zasadg, Ze olimpijczycy, ktorzy dostali sig na szczebel
centralny, podczas rekrutacji na nasza Uczelni¢ uzyskiwali z tego
przedmiotu maksymalng oceng, czyli 100 punktow. Jest prawda, ze
w latach ubieglych wszyscy kandydaci, w tym takze olimpijczycy,
podchodzili do tego samego testu. W ten sposob cheielismy zapewnic¢
kazdej osobie rowne szanse. Obecnie, gdy postgpowanie rekrutacyj-
ne opiera si¢ na wynikach uzyskanych przez kandydata poza uczel-
nig, postanowili§my uhonorowaé tych, ktérzy podjeli dodatkowy
wysitek udziatu w olimpiadzie, a zdobyta wiedza doprowadzita ich az
na poziom centralny.

Zdecydowana wigkszo§¢ kandydatéw legitymuje si¢ nowa
matura, oséb ze starym egzaminem dojrzalo$ci jest coraz mniej.

I W tym roku kandydaci ze stara matura stanowili mniej niz 10%
wszystkich ubiegajacych si¢ o indeks naszej Uczelni. Po raz ostatni
zdawali oni test przygotowany przez Centrum Egzaminow Medycz-
nych w Lodzi. Juz od przysztego roku ich wiedza bgdzie sprawdzana
poprzez egzamin otwarty — nie testowy — utozony przez Centralng
Komisj¢ Egzaminacyjna w Warszawie. Tym samym egzamin ten
w swojej formule bedzie zblizony do matury.

Dlaczego kandydaci, ktérzy znalezli si¢ na listach przyjetych
musieli wypelié¢ deklaracje o gotowosci podjecia studiow na
danym kierunku?

I Podczas tegorocznej rekrutacji nie byto zadnych obostrzen, jezeli
chodzi o ilo$¢ kierunkow, na ktore kandydat mogt ztozy ¢ swoje doku-
menty. Rekordzisci na naszej Uczelni aplikowali o indeks na sze$ciu
kierunkach rownoczesénie! Jezeli dana osoba miata bardzo wysoka
$rednia z egzaminu maturalnego, to mogta figurowa¢ na kilku listach
0s60b przyjetych. Zeby uniknaé nieporozumien i zamieszania na osta-
tecznych listach z wynikami rekrutacji, wprowadziliSmy warunek
ztozenia wspomnianej deklaracji. Jej brak oznaczat skreslenie z listy
przyjetych. Jednoczesnie chcg wyraznie podkresli¢, ze warunki
rekrutacji byly znane od dawna i nikt nie powinien czu¢ si¢ zasko-
czony. Dodam, ze zasady przysztorocznego postgpowanie rekruta-
cyjnego juz teraz znajduja si¢ na naszej stronie internetowe;.

Jakie nowe kierunki przygotowala w tym roku akademickim
Akademia Medyczna i jakie cieszyly si¢ najwigkszym zainte-
resowaniem?

1 Od tego roku uruchomili$my dietetyke, ktora bedzie prowadzona na
Wydziale Lekarskim I1. Pelnomocnikiem do spraw tego kierunku jest
prof. dr hab. Marian Grzymistawski, Kierownik Pracowni Dietetyki
Klinicznej, ktory przygotowat zarowno program jak i zespo6t wykta-
dowcow. W tym roku studia na dietetyce rozpocznie 48 0sob.

Na studiach stacjonarnych najwigkszym zainteresowaniem kan-
dydatow cieszyt sig¢ kierunek lekarsko-dentystyczny, gdzie o jedno
miejsce ubiegato si¢ ponad 17 kandydatow. Powyzej 10 0sob walczy-
to o indeks réwniez na kierunku lekarskim, analityce medycznej,
zdrowiu publicznym na specjalnos$ci technika dentystyczna oraz na
kosmetologii. Wiele 0sob wybrato rowniez farmacjg (9,6 kandydata
na jedno miejsce). Ogdlnie mozna powiedzieé, ze wszystkie kierunki
cieszyly si¢ duzym zaintere- sowaniem — prawie nigdzie nie mielis-
my mniej niz 5 kandydatéw na jedno miejsce.

W tym roku akademickim maja zosta¢ wprowadzone elektro-
niczne legitymacje studenckie.

I Wprowadzenie legitymacji elektronicznych umozliwiaja nowe
przepisy, wynikajace z rozporzadzenia ministra edukacji w sprawie
dokumentacji studiow. W skali Poznania powstato konsorcjum pan-
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Liczba kandydatéw na poszczegéine Wydziaty stwowych uczelni wyzszych, na poziomie prorektoréow ds. Studen-
ckich, ktore ma za zadanie przygotowanie 1 wdrozenie elektronicz-

AL 215 nych legitymacji studenckich. W zwiazku z tym, przy Politechnice
AT Poznanskiej powotano Centrum Personalizacji Elektronicznej Legi-
2000 tymacji Studenckiej, gdzie bgda nanoszone wszystkie nadruki, a do
{aie pa.miqci karj[y wprpwqdzone zostang dane studqnta. Z kolei,‘rhla po;io-.
ki mie uczelni bedzie si¢ odbywalo przedtuzanie legitymacji. Dzigki

wspolnemu przedsigwzigciu udato si¢ obnizy¢ koszta — spodziewamy

—_— — - sig, ze nowa legitymacja nie powinna by¢ drozsza niz 13-15 ztotych.
WL WLl WE WheZ A trzeba zauwazy¢, ze od poczatku cheieliémy, by studenci dostali do
rak dokument najwyzszej klasy; nowa legitymacja bgdzie dokumen-

1YCC

M Rla ol Sndite st | | Eonpres | tem stykowo-bezstykowym, czyli bedzie miata zaréwno pasek
magnetyczny jak i wbudowany chip. Pamig¢ karty umozliwi wgranie
Studenci przyjeci na | rok studiow w jezyku angielskim nie tylko danych studenta, ale rOwniez historii przebiegu studiow.
Nowy dokument bedzie mogt zastapi¢ kartg biblioteczna, czy — w przy-
Wydzlat Lekarskl |l sztosci — stanowié , . klucz” do niektorych sal czy budynkéw. Przygotowy-
Pragrarm e ini EE wana jest rowniez wspOlpraca z MPK (polaczenie elektronicznej

Pranram s-lemi £ legitymacji studenckiej z komkarta), PKP, a nawet niektorymi bankami.
Mengram E-lemi 8 Spodziewamy sig, ze studenci dostana nowa legitymacj¢ do rak
Wydziat Farmaceutyczny 4 do kofica 1 semestru. W tym czasie beda si¢ postugiwali legity-
macjami papierowymi, za ktére nasza Uczelnia nie pobierze zadnej

RAZEM 2148 oplaty.

Studenci wedtug kraju pochodzenia: USA, Kanada, Tajwan, Chiny, Norwegia, Rozmawial
Szwecja, Niem- cy, Nigeria, Wielka Brytania, Ukraina, Dominikana, Pakistan, Tomasz Branka

Rumunia, Korea

STATYSTYKA PRZYIEC NA T ROK STUDIOW W AKADEMI MEDYCZNE]
M. EAROLA MARCINKOWSKIESD W FOZNAMIU W RO AKADEMICIKIM 2008/2007

WYDZIAL _ ISTOPHIA RAZEM _ WSTGPNIA RAZEM | LACZNIE
Etacjorarne | Niesacjonarns Stacjoname | Niestacjonarns
Lekarshi | 1 e 255 - - - P65
Lakareki [l 1tk bd 2OE - - - 208
Farmaceulbytzny 174 B b b - fits) BB 07
Hauk o Fdrowiu LMY 4R EIgiE ae7 i S 16572
RAaFEM TCNEEES E1B 1704 262 2LAE 14 2352

WIRTUALNY STUDENT

W roku akademickim 2006/2007 Akademia Medyczna im. Karola Marcinkowskiego w Poznaniu -
rozpoczyna eksploatacj¢ nowego Systemu Obstugi Dziekanatu. W ramach funkcjonalnosci tego
rozwiazania kazdy student otrzyma:

1. Uczelniane konto poczty elektronicznej w postaci nr_albumu@student.amp.edu.pl, np.
123456(@student.amp.edu.pl z parametrami:
= hasto: nr PESEL studenta, z mozliwoscia zmiany hasta;
= mozliwo$¢ stworzenia aliasu (inna nazwa konta);
=  mozliwo$¢ przekierowania poczty na inne konto.

Studenci powinni traktowac korzystanie z konta jako obowiazkowe, poniewaz pracownicy Uczelni
beda korzysta¢ z tych adreséw przy wysytaniu ro6znego rodzaju informacji.

2. Dostep do ,,Wirtualnej Uczelni”, tzn. do pewnej czgsci Systemu Obstugi Dziekanatu posadowionej na stronach WWW. Publikowane tam
beda informacje z Dziekanatéw oraz informacje pochodzace od wykladowcow. Wirtualna Uczelnia dostgpna bedzie pod adresem
www.dziekanat.amp.edu.pl
Informacje niezbedne do logowania:
= Uzytkownik: nr albumu Studenta
= Hasto: PESEL studenta, z mozliwoscia pozniejszej zmiany

3. Indywidualne konto bankowe, na ktére nalezy przekazywac wszelkie wptaty zwiazane z tokiem studidw. Numer konta bankowego
dostepny bedzie w Dziekanatach, Dziale Spraw Studenckich i na stronach ,,Wirtualnej Uczelni”. Przydzielone konto zachowa swoja
waznos¢ przez caly tok studiow.

Dodatkowe informacje mozna znalez¢ na stronie www.student.amp.edu.pl.

Dziat Informatyki
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SPRAWOZDANIEZOBRADSENATU = wystapienie Rektora o mianowanie prof. dr. hab. Michata

Wojtalika na stanowisko profesora zwyczajnego

= powotanie prof. dr. hab. Tomasza Opali na ordynatora-kie-
rownika Kliniki Zdrowia Matki i Dziecka

= powotanie prof. dr. hab. Tomasza Opali na kierownika Kate-
dry Zdrowia Matki i Dziecka.

Z posiedzenia Senatu 20 czerwca 2006 roku

Senat:

e uchwalit Statut Uczelni

. uchw?hl szczegolowe zasady pobierania oplat za $wiadczone 7 posiedzenia Senatu — 26 lipca 2006 roku
ustugi edukacyjne

e pozytywnie zaopiniowal powotanie Podyplomowego Niestacjo-

- | Senat:
narnego Studium Metodologii Badan Naukowych

e uzaleznil prowadzenie kursow w ramach ksztatcenia podyplo-

e wyrazil zgod¢ na zmiang nazwy Kliniki Chirurgii Krggostupa,
Ortopedii i Traumatologii na Klinik¢ Chirurgii Kregostupa, Orto-
pedii Onkologicznej i Traumatologii

e uchwalil zmiany w statucie SPSK nr 2, ORSK nr4i SPSK nr 5
oraz ustalit tekst jednolity Statutu SPSK nr 2

e zatwierdzil sprawozdania finansowe szpitali klinicznych za 2005

mowego od uzyskania zwigkszonej dotacji z budzetu Panstwa,
umozliwiajacej ich prowadzenie
e ustalit limit przyje¢ na I rok studiow roku akademickim
2006/2007 na kierunki: biotechnologia, dietetyka, kosmetologia
e wyrazil zgod¢ na zawarcie umowy o wspotpracy z Narodowa
Akademia Medyczna w Kijowie
rok e zaopiniowal wnioski o przyznanie odznaczen panstwowych
e wyrazil zgodg na:

. i . e rozpatrzyl odwotania od negatywnych ocen wydziatowych ko-
= sprzedanie gruntow Uczelni

misji ds. oceny nauczycieli akademickich.

- iy . NOWI DOKTORZY HABILITOWANI N ﬁ:‘,{
S R vy
AR LR L G RL

WYDZIAL FARMACEUTYCZNY

1. Dr Wiestawa BYLKA w zakresie nauk farmaceutycznych, specjalno$¢: farmakognozja na podstawie pracy habilitacyjnej pt.: Zwigzki
flawonoidowe w wybranych gatunkach rodziny Ranunculaceae i Chenopodiaceae.

NOWI DOKTORZY
WYDZIAL LEKARSKI I

1. Lek. med. Katarzyna PAWLAK-BUS na podstawie pracy doktorskiej pt.: Zmiennosé rytmu serca u pacjentow ze stabilng chorobg
niedokrwiennq. Nowe modele matematyczne w ocenie rownowagi autonomicznej.

2. Lek. med. mgr filoz. Maciej MICHALSKI na podstawie pracy doktorskiej pt.: Analiza niezgodnosci rozpoznan klinicznych i sekcyjnych
w materiale Katedry i Zaktadu Medycyny Sqdowej i Zaktadu Patomorfologii Klinicznej AM w Poznaniu.

3. Lek. med. Marcin KA MIERSKI na podstawie pracy doktorskiej pt.: Analiza wynikow miejscowego leczenia oparzen termicznych 1Ib
u dzieci.

4. Lek. stom. Piotr SMUSZKIEWICZ na podstawie pracy doktorskiej pt.: Ocena wplywu halotanu i izofluranu na przeznablonkowy transport
jonow tchawicy zwierzecej in vitro.

5. Lek. med. Arleta SZCZESNA na podstawie pracy doktorskiej pt.: Ocena wybranych parametréw hormonalnych i metabolicznych u kobiet
z zespotem policystycznych jajnikow.

6. Lek. med. Marcin GROCHOWALSKI na podstawie pracy doktorskiej pt.: Ocena skutecznosci terapii z zastosowaniem probiotykow
w zapobieganiu i leczeniu zapalen zbiornikow jelitowych u chorych po proktolektomii odtworczej z powodu wrzodziejqcego zapalenia jelita
grubego.

7. Lek. med. Wojciech GAWECKI na podstawie pracy doktorskiej pt.: Udziaf czynnika genetycznego w etiopatogenezie plaskonablonkowych
rakow glowy i szyi u mlodych dorostych.

8. Lek. med. Natalia KOBELSKA-DUBIEL na podstawie pracy doktorskiej pt.: Diagnostyka i obraz kliniczny nieswoistych zapalen jelit
u dzieci w latach 2000-2004.

9. Mgr inz. Agata JOZEFIAK na podstawie pracy doktorskiej pt.: Rola insulinopodobnego czynnika wzrostu typu I/ IGF-I / w procesie
rozwoju raka szyjki macicy u kobiet HPV dodatnich.

10. Mgr biol. Andrzej KLUK na podstawie pracy doktorskiej pt.: Przydatnos¢ metod immunohistochemicznych w prognozowaniu przebiegu
pooperacyjnego raka jelita grubego.

Stopien naukowy doktora nauk biologicznych

1. Mgr anal. med. Grazyna TASZAREK-HAUKE na podstawie pracy doktorskiej pt.: Ocena przydatnosci wybranych parametréw nasienia
dla okreslenia meskiej zdolnosci rozrodczej.

2. Mgr zdr. publ. Wiestaw KALUPA na podstawie pracy doktorskiej pt.: Socjomedyczne aspekty stanu zdrowia osob 40-letnich miasta
Poznania i wojewodztwa poznanskiego.
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WYDZIAL LEKARSKI I1

Z zakresu medycyny

1. Lek. med. Rafat DANKOWSKI na podstawie pracy doktorskiej pt.: Echokardiograficzna ocena funkcji lewej komory oraz rezerwy

przephywu wiencowego u mtodych chorych z cukrzycq typu 1.

2. Lek. med. Mikotaj KOBELSKI na podstawie pracy doktorskiej pt.: Powiklania sercowo-naczyniowe u chorych z autosomalnie dominujqcq
wielotorbielowatosciq nerek (ADPKD) w zaleznosci od polimorfizmu 1/D genu kodujqcego konwertaze angiotensyny (ACE).
3. Lek. med. Marlena PISAREK na podstawie pracy doktorskiej pt.: Leczenie wola guzowatego olbrzymiego z uzyciem izotopu jodu 131-1.

WYDZIAL FARMACEUTYCZNY

1. Mgr farm. Michat CICHOCKI na podstawie rozprawy doktorskiej pt.: Badanie oddziatywania roslinnych zwiqzkow fenolowych na
aktywacje wybranych czynnikow transkrypcyjnych i kontrolowanych przez nie enzymow w naskorku myszy.
2. Mgr anal. med. Katarzyna MATUSKA na podstawie rozprawy doktorskiej pt.: Ocena aktywnosci przeciwbakteryjnej nowego preparatu

antyseptycznego dla skory rqk.

3. Mgr chem. Dorota OLENDER na podstawie rozprawy doktorskiej pt.: Otrzymywanie i wlasciwosci pochodnych dinitroimidazolu.

NAGRODY ZA POZNAN

Nagrody Miasta Poznania za wyrdzniajaca si¢ prace magisterska i doktorska

Studenci réznych uczelni zainteresowani problematyka zwiazana
z naszym miastem moga wzia¢ udziat w konkursie na wyrézniajaca
si¢ pracg magisterska i doktorska.

Nagrody ustanowiono, by zwigkszy¢ wérdéd doktorantéw i ma-
gistrantow poznanskich uczelni zainteresowania podejmowaniem
tematow dotyczacych rozpoznawania i rozwiazywania réznorodnej
problematyki zwiazanej z naszym miastem. Waznym jest rowniez
promowanie osiagni¢¢ absolwentow i miodych naukowcow wyz-
szych uczelni oraz pozyskiwanie miodych talentow naukowych do
pracy na rzecz rozwoju miasta.

Przedmiot badawczy prac powinien dotyczy¢ wybranej proble-
matyki Miasta Poznania z szerokiego spektrum dziedzin jego
funkcjonowania. Zakres czasowy przedmiotu badan moze dotyczy¢
historii, stanu obecnego oraz przysztosci Poznania. Preferowanymi
wyrdznikami pracy sa jej walory utylitarne (pragmatyczne). Sta-
nowia o nich wszelkie pozytki, jakie bezposrednio badZ posrednio
moga wynikaé¢ dla zrownowazonego rozwoju Miasta Poznania (za-
wartego w triadzie: cztowiek, ekonomia, srodowisko). Moga one
mie¢ charakter: przyczynkowy, poznawczy, propozycji organiza-

cyjnych rozwiazan probleméw miasta, projektow innowacyjnych
o charakterze technicznym, technologicznym itp.

Kapitutg Konkursu ,,Nagroda Miasta Poznania za wyrdzniajaca
si¢ pracg doktorska” 1,,Nagroda Miasta Poznania za wyrdzniajaca si¢
praceg magisterska” stanowia osoby reprezentujace uczelnie poznan-
skie 1 wladze Miasta Poznania. Sq nimi czterej naukowcy powotani
przez Kolegium Rektorow Uczelni Wyzszych Poznania oraz trzy
osoby delegowane przez Prezydenta Miasta Poznania. Przewodni-
czacym Kapituty, wybranym przez jej cztonkow, jest Zastgpca
Prezydenta Miasta Poznania Tomasz J. Kayser.

Prace na konkurs, wraz z uzupetniajaca dokumentacja, powinny byc¢
dostarczone w terminie do 15 listopada, do Sekretariatu Wydziatu
Rozwoju Miasta Urzedu Miasta Poznania, Poznan pl. Kolegiacki 17,
pok. 266 (tel. 061-878-56-95). Termin rozstrzygniecia konkursu na-
stapi w ciggu trzech miesiecy od daty jego zamknigcia.

Wiecej (w tym propozycje tematéw prac)

www.city.poznan.pl/wiedza

WYDARZENIA

INFORMACJE

KOMUNIKATY

ZYCIODAJNA SMIERC

Od 7 do 10 grudnia br. w Hotelu Gotebiewski w Biatymstoku
odbedzie sie || Miedzynarodowa Konferencja Naukowo-Szko-
leniowa ,Zyciodajna Smieré”. Konferencja bedzie nie tylko
okazjg do uczestnictwa w waznym dialogu o wielowymiaro-
wosci Smierci, ale takze okazjg do wsparcia ,Teczowego
Domu” — Domu Opieki Spotecznej dla Dzieci.

PRZEGLAD PRAC MAGISTERSKICH

29 listopada br. z inicjatywy Zespotu Sekcji Historii Farmacji
Polskiego Towarzystwa Farmaceutycznego odbedzie sie
w Warszawie w Patacu Staszica coroczny Przeglad prac
magisterskich, dotyczacych historii farmacji. Jego celem jest
krzewienie wsérdéd studentéw farmacji poszanowania dla boga-
tych i pieknych tradycji wybranego przez nich zawodu. Przeglad
zostat objety patronatem naukowym Instytutu Historii Nauki
Polskiej Akademii Nauk. Prace magisterskie powinny by¢ zgta-
szane do Przeglgdu przez opiekundéw naukowych do 30 paz-
dziernika 2006 r. Zgtoszenia nalezy kierowa¢ pod adres: Doc.
dr hab. Halina Lichocka, Zastepca Dyrektora Instytutu Historii
Nauki PAN, Nowy Swiat 72, 00-330 Warszawa.

DNI JANA PAWEA 11
Wyzsze Uczelnie Krakowa postanowity, zorganizowa¢ ,Dni
Jana Pawta II". Majgq one inspirowa¢ badania naukowe i po-

pularyzowac¢ dziedzictwo, jakie pozostawit po sobie Papiez —
Rodak. Najblizszg edycje ,Dni Jana Pawia II” zaplanowano od
8 do 10 listopada br. Z tej okazji organizatorzy ogtaszajg
konkurs dla studentéw catej Polski na krétkg rozprawe o praw-
dzie. Wiecej na stronach internetowych naszej Uczelni, w infor-
macjach ,Dla studentow” Wydziatu Farmaceutycznego.

KRAJOBRAZ INTERNY - KONFERENCJA

20-21 pazdziernika br. odbyla sie konferencja pos$wiecona
100-leciu Towarzystwa Internistéw Polskich pod tytutem Krajobraz
interny w 100-lecie Towarzystwa Internistéw Polskich. W trakcie
Gali zrealizowano bogaty program naukowy, obejmujacy najno-
wsze osiggniecia w zakresie nowoczesnej diagnostyki i leczenia
wybranych jednostek chorobowych, wreczono réwniez dyplomy
honorowe zastuzonym cztonkom Towarzystwa, a takze liczne na-
grody z tytutu konkurséw. Zaprezentowano takze wyktady poswie-
cone historii Towarzystwa, w tym macierzystego Poznanskiego Od-
dziatu.

OGOLNOPOLSKIE FORUM SZPITALI KLINICZNYCH

Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny Nr 1 Przemienienia
Panskiego AM w Poznaniu oraz Bono Serviamus Stowa-
rzyszenie na Rzecz Rozwoju Szpitala Klinicznego Nr 1 Prze-
mienienia Panskiego AM w Poznaniu byli organizatorami Ogél-
nopolskiego Forum Szpitali Klinicznych, ktére odbyto sie
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19 pazdziernika br. Tematyka tegorocznej konferencji do-
tyczy¢ bedzie ksztatcenia kadr medycznych, wymiany do-
Swiadczen w aplikowaniu o fundusze unijne w zwigzku z no-
wymi programami, ktére uruchomione zostang od 2007 roku,
a takze trendéw w medycynie i organizacji $wiadczen. W ra-
mach konferencji zaplanowano takze sesje miedzynarodowg
z udziatem przedstawicieli z Niemiec i Wielkiej Brytanii.

DOTAC]JE UE 2007-2013

26 wrzesnia br. w Poznaniu odbyto sie, zorganizowane przez
Departament Programéw Pomocowych, szkolenie z zakresu
mozliwosci uzyskania wsparcia w ramach nowej perspektywy
Unii Europejskiej na lata 2007-2013. W ramach dotowanego
z Programu Rozwoju Inwestycji cyklu spotkan szkoleniowych
zaplanowano réwniez realizacje szkolern dla firm, instytucji
samorzadowych oraz non-profit. Wiecej informacji na ten temat
mozna uzyska¢ u doradcéw Departamentu Programow
Pomocowych dostepnych od poniedziatku do piatku w godz.
8.00-16.00 pod nr tel. 087- 565 00 99 oraz na stronie
internetowej www.salamon.net.pl.

XV - LECIE SAMORZADU ZAWODOWEGO PIE-
LEGNIAREK I POLOZNYCH

22 wrzesnia br. w Instytucie Chemii Bioorganicznej PAN
w Poznaniu odbyta sie uroczystos$¢ z okazji obchoddéw XV-lecia
Samorzadu Zawodowego Pielegniarek i Potoznych. Impreza
zorganizowana zostata przez Okregowa Rade Pielegniarek
i Potoznych w Poznaniu, a Patronat Honorowy nad nig objat
Wojewoda Wielkopolski — Tadeusz Dziuba.

JUBILEUSZ 50-LECIA PRACY ZAWODOWE] PROF. DR.
HAB. ANDRZEJA LtUKASZYKA

21- 22 wrzesnia br. na Zamku SIMP w Rydzynie odbyto sie
Sympozjum Mikroskopii Elektronowej zorganizowane przez
Komisje Mikroskopii Komitetu Patologii Komérkowej i Moleku-

larnej Wydziatu VI PAN, Sekcje Mikroskopii Elektronowej
Polskiego Towarzystwa Patologéw oraz Oddziat Poznanski
PTP. Honorowy Patronat nad Sympozjum przyjat JM Rektor
Akademii Medycznej w Poznaniu prof. dr hab. Grzegorz
H. Breborowicz. W pierwszym dniu spotkania, 21 wrzes$nia,
miata miejsce uroczysta sesja naukowa z okazji Jubileuszu
50-lecia pracy zawodowej prof. dr. hab. med. Andrzeja tuka-
szyka.

VI SWIATOWY DZIEN FAS W LEDZINACH

Obchody Swiatowego Dnia FAS w tym roku zorganizowane zostaty
w Ledzinach. Z tej okazji 8 wrzesnia br. odbyta sie konferencja
,Dziecko z FAS w rodzinie zastepczej’. W programie konferenciji
znalazt sie m.in. przeglad diagnostycznych i terapeutycznych
metod leczenia. Tegoroczne obchody miaty szczegdlny charakter —
pofaczone zostaty bowiem z medialng kampanig na rzecz rozwoju
rodzinnych form opieki zastepczej nad dzie¢mi. Konferencja zorga-
nizowana zostata przez Panstwowg Agencje Rozwigzywania Pro-
bleméw Alkoholowych i Stowarzyszenie Zastepczego Rodziciel-
stwa Oddziat Slaski w Urzedzie Miasta w Ledzinach. Honorowy
Patronat nad obchodami objeli: Minister Zdrowia, Polskie Towarzy-
stwo Ginekologiczne i Naczelna Izba Lekarska.

KONGRES NAUKOWY POLSKIEGO TOWARZYSTWA
UROLOGICZNEGO

22-24 czerwca br. w Auli Uniwersytetu im. Adama Mickiewicza
w Poznaniu odbyt sie XXXVI Miedzynarodowy Kongres
Naukowy Polskiego Towarzystwa Urologicznego, nad ktorym
patronat honorowy objgt JM Rektor Akademii Medycznej im.
Karola Marcinkowskiego w Poznaniu — prof. dr hab. Grzegorz
H. Breborowicz. Podczas Kongresu z rgk JM Rektora medalami
okoliczno$ciowymi i za zastugi zostali odznaczeni: prof. Ta-
deusz Malinski z USA — tworca neomedycyny, prof. Andrzej
Borowka — obecny prezes PTU, krajowy konsultant ds. urologii i
prof. Andrzej Bobrowski — byty prezes PTU.

JUBILEUSZOWA KONFERENC]JA

Mig¢dzynarodowa Konferencja Naukowa ,,Etyka i ekologia w ane-
stezjologii i intensywnej terapii”, 1-2 wrze$nia 2006, Poznan

1-2 wrzesénia br. w Zespole Patacowym w Wasowie, koto Nowego
Tomysla, odbyta si¢ Konferencja Naukowa ,,Etyka i ekologia w ane-
stezjologii i intensywnej terapii”. Organizatorami Konferencji byli
prof. AM dr hab. Michat Gaca oraz dr hab. Pawel Sobczynski.
Konferencja dedykowana byta Panu Profesorowi Romanowi Szulcowi
w jubileuszowym roku dziatalno$ci naszego Profesora na stanowiska
Kierownika Katedry i I Kliniki Anestezjologii i Intensywnej Terapii
oraz Ordynatora Oddzialu Anestezjologii i Intensywnej Terapii
w Szpitalu Klinicznym Przemienienia Panskiego AM w Poznaniu.

W zwiazku ze wspomnianym Jubileuszem, wieczor poprzedza-
jacy obrady Konferencji stal si¢ Benefisem Profesora Romana
Szulca. Uroczystos¢ ta zgromadzita liczne grono wspotpracownikow
Pana Profesora, w tym Jego doktorantéw, habilitantow oraz oséb,
z ktorymi zwiazana byta droga naukowa Jubilata.

Wsrod zaproszonych Gosci Sympozjum znalazto si¢ wybitne
grono wyktadowcow z kraju i za granicy. Czg¢$¢ Naukowa Konferencji
zawierata dwie sesje referatowe. Pierwsza sesja poswigcona byta
problemom etycznym w anestezjologii i intensywnej terapii. Pro-
blematyke autonomii pacjenta i lekarza w réznych modelach medy-
cyny podjat ksiadz Profesor Tadeusz Biesaga z Papieskiej Akademii
Teologicznej w Krakowie. Z kolei Profesor Janina Suchorzewska
z Akademii Medycznej w Gdansku przedstawita problematyke etycz-
nych decyzji w anestezjologii i intensywnej terapii. Profesor Wolf-
gang Dick z Uniwersytetu Jana Gutenberga w Mainz podjat trudny
i kontrowersyjny temat badan naukowych u chorych, bgdacych
w trakcie lekarskich dziatan ratowniczych. Wystapienie Profesora

R. Szulca pt. ,,Pacjent — lekarz. Relacje w anestezjologii i nie tylko”
bylo punktem wyjscia do wielowatkowej, obszernej dyskusji, po
wygloszeniu wszystkich referatow. Dyskutowano o wzrastajacej
i ciggle niedocenianej roli bioetyki w medycynie oraz koniecznosci
ksztaltowania moralnej sylwetki lekarza w jego dziatalnosci prak-
tycznej oraz naukowej.

W trakcie drugiej sesji podjgto tematy, ktore przez ostatnie lata
stanowily domeng dziatalnosci naukowej Profesora Romana Szulca.
Sa to badania skazenia sal operacyjnych anestetykami wziewnym
oraz dziatania administracyjne, ktore doprowadzity do wprowadze-
nia na szczeblu krajowym obowiazujacych norm zanieczyszczenia
tymi $rodkami. Profesor Andrzej Nestorowicz z Akademii Me-
dycznej w Lublinie byt cztonkiem zespotu badawczego kierowanego
przez Profesora Szulca w ramach grantu KBN. Przedstawit on rozwoj
badan naukowych dotyczacych wplywu zanieczyszczen aneste-
tykami na zdrowie personelu sal operacyjnych na §wiecie i w Polsce.
Osobna czg¢$cia tych badan byt wpltyw anestetykow wziewnych na
genom cztowicka. W referacie pt. ,,Genetyka a bezpieczenstwo
ekologiczne personelu sal operacyjnych” Profesor Krzysztof Szyfter
z Instytutu Genetyki Cztowieka PAN w Poznaniu przedstawil wyniki
badan podstawowych, ktore wskazuja na mozliwo§¢ mutagennego
dziatania anestetykéw wziewnych przy zwigkszonej ekspozycji
personelu na ich dziatanie. W toku dyskusji zwrocono uwagg na
trudnosci natury ekonomicznej przy wdrazaniu dziatan ograniczaja-
cych stezenie anestetykow w atmosferze sali operacyjnej (wyciagi
i systemy klimatyzacyjne). Dyskutowano rowniez o mozliwym za-
przestaniu stosowania podtlenku azotu jako gazu anestetycznego ze
wzgledu na istotne przekroczenia norm jego stgzenia w wielu szpi-
talach w Polsce.

Dr hab. Pawel Sobczynski
I Klinika Anestezjologii i Intensywnej Terapii
SPSK nr 1 Przemienienia Pafiskiego AM w Poznaniu
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THE FETUS AS A PATIENT

Sprawozdanie z XXII Miedzynarodowego Kongresu Naukowego, 9-11 czerwca 2006 r., Poznan

Od 9 do 11 czerwca br. w Poznaniu mial miejsce XXII
Migdzynarodowy Kongres ,,The Fetus as a Patient”. Organizatorem
byt Wielkopolski Oddziat Polskiego Towarzystwa Medycyny
Perinatalnej oraz Katedra i Klinika Perinatologii i Ginekologii
Akademii Medycznej im. Karola Marcinkowskiego w Poznaniu.

Rokrocznie odbywajaca si¢ w réznych czgsciach Swiata naukowa
dysputa dotyczy badan i szeroko pojetej opieki nad cztowiekiem in
utero, czyli plodem. Pierwsze zatozycielskie spotkanie odbylo si¢
w 1984 r. w Oowczesnej Jugostawii z udzialem wielu uznanych
autorytetow, m.in. z Europy, USA 1 Japonii. Kolejni organizatorzy,
wywodzacy si¢ z komitetu naukowego Migdzynarodowego Towa-
rzystwa Naukowego ,,The Fetus as a Patient” (,,ptdd jako pacjent”),
za temat przewodni obierali poszczeg6lne zagadnienia optymalizacji
opieki nad kobieta cigzarna i jej nienarodzonym dzieckiem oraz
noworodkiem. W tym roku w Poznaniu tematem przewodnim byty
zagadnienia prawne i etyczne w medycynie perinatalnej oraz za-
awansowane techniki nowoczesnej ultrasonografii.

Obrady odbywaly si¢ w przestronnych salach kompleksu kon-
ferencyjno-bankietowego Kinepolis, zapewniajacego odpowiednie
warunki dla uczestnikoéw i organizatorow Kongresu. Licznie przyby-
wajacy goscie zagraniczni i krajowi przygotowali i wyglosili szereg
niezwykle aktualnych i interesujacych wyktadéw, podpartych no-
woczesnymi formami prezentacji na ,,duzym ekranie”. Ponad 50 wy-
ktadowcoéw prezentowalo swoje teorie i osiagnigcia w ,,goracych
tematycznie” sesjach plenarnych dotyczacych zaréwno ,tra-
dycyjnych” tematéw, m.in. porodu przedwczesnego, ciazy wielo-
ptodowej, ograniczenia wzrastania ptodu, jak i nowych na firma-
mencie medycyny perinatalnej zagadnien zastosowania komorek
macierzystych krwi pgpowinowej czy zachowawczych form leczenia
krwotokow potozniczych. Zgodnie z tradycja Kongres poprzedzily
specjalistyczne kursy doskonalace. Jeden, odbywajacy si¢ w Gine-
kologiczno-Potozniczym Szpitalu Klinicznym AM, dotyczyt nowo-
czesnych technik ultrasonograficznych stuzacych do obrazowania
m.in. serca ptodu (np. technologia STIC). Drugi kurs, w Kinepolis,
dostarczyl najnowszych danych na temat tak powszechnych pro-
blemoéw perinatalnych jak cukrzyca i nadci$nienie t¢tnicze w ciazy
oraz zaburzenia wzrastania plodu. Prowadzacy dotozyli szczegdlnej
staranno$ci w przygotowanie wyktadow, a dodatkowa atrakcja staty
si¢ prezentacje live, czyli wykonywane na zZywo u wybranych
uprzednio pacjentek.

Uroczystej inauguracji Kongresu w piatek, 9 czerwca, dokonat
Prezydent Kongresu i Przewodniczacy Komitetu Organizacyjnego,
prof. Grzegorz H. Brgborowicz. W nawiazaniu do dotychczasowej
formuly tych kongresoéw, przedstawil osiagnigcia Migdzynarodo-
wego Towarzystwa Naukowego ,,The Fetus as a Patient” oraz roz-
toczyt wizje przysztosciowych dziatan na polu medycyny perina-

talnej, szczegdlnie w Europie, do ktorej w ostatnich latach w procesie
jednoczenia si¢ — nie tylko politycznego — dolaczyla jej srodkowa
iznaczna czg¢$¢ wschodnia. W imieniu wspotorganizatora Kongresu —
Akademii Medycznej im. Karola Marcinkowskiego w Poznaniu, przybylych
Gosci powital Prorektor ds. Nauki i Wspolpracy z Zagranica prof.
Wojciech Dyszkiewicz. W trakcie ceremonii otwarcia szczeg6lnie
zastuzonym czlonkom Migdzynarodowego Towarzystwa Naukowego
,,The Fetus as a Patient” wrgczono prestizowe medale imienia Wiliam Liley.

W jednym z inauguracyjnych wyktadoéw prof. Chervenak z USA,
obecny prezydent Migdzynarodowego Towarzystwa Naukowego
,,The Fetus as a Patient”, omowit prawne i etyczne kontrowersje
wokol wydawatoby si¢ catkowicie i bezdyskusyjnie bezpiecznej
i bardzo powszechnie stosowanej ultrasonografii w potoznictwie.
Narastajace lawinowo skargi i pozwy pacjentek na wykonujacych
badania USG ktfada olbrzymi obowiazek na gremia naukowe two-
rzenia i uaktualniania wskazan do tego wyjatkowo uzytecznego ba-
dania. Odpowiedzialno$¢ za wlasciwe, zgodne z wytycznymi prze-
prowadzenie badania oraz, co szczegélnie wazne, odpowiednie
archiwizowanie wynikéw badania spoczywa jednak na lekarzu i jego
wspolpracownikach. Niezmiernie istotne jest rowniez permanentne
informowanie spoteczenstwa o ograniczeniach nie tylko tej, ale takze
i innych metod diagnostycznych.

Uroczysto$¢ inauguracji Kongresu uswietnit wystep Choru AM
pod dyrekcja prof. Patki. Nowatorskie potaczenie klasycznych
utworéw choralnych z autorskimi adaptacjami wspotczesnych prze-
bojow pop-muzyki znalazto duze uznanie u stuchaczy.

Wrazenia z pierwszego dnia Kongresu mozna bylo na goraco
dyskutowa¢ podczas powitalnego bankietu w holu gldownym bez-
posrednio po inauguracji Kongresu. Dla aktywnych i zapalonych
kibicow rozpoczynajacego si¢ mundialu organizatorzy przygotowali
niespodziankg w postaci bezposredniej transmisji meczu na naj-
wigkszym ekranie Kinepolis. Z kolei fani filmowi zostali mile zasko-
czeni mozliwos$cia skorzystania z bogatej oferty kinowej aktualnych
hitoéw ,,duzego ekranu”.

W kolejnym dniu Kongresu powszechnemu przekonaniu o sku-
teczno$ci witamin w ciazy zwlaszcza tzw. zmiataczy wolnych
rodnikow, zadaty cios wyniki najnowszych badan prezentowane
przez prof. Thorntona z Wielkiej Brytanii, redaktora naczelnego
British Journal of Obstetrics and Gynaecology, ktory w swoim wy-
ktadzie wykazat przydatno$¢ randomizowanych badan klinicznych
nie tylko w perinatologii, co uchroni przed stosowaniem nieskutecz-
nych czy wrecez szkodliwych metod terapeutycznych.

Niezwykle zaawansowane mozliwosci terapii wewnatrzmacicz-
nej w ciazy wieloptodowej powiktanej zespotem przetoczenia
(twin-twin transfusion syndrome, TTTS) przedstawit $wiatowej
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stawy znawca zagadnienia
i autor klasyfikacji tej pato-
logii, prof. Quintero z USA.
Zastosowanie laseroterapii
w TTTS daje szanse na dal-
szy bezpieczny rozwdj we-
wnatrzmaciczny obu ptodow,
a jej skutecznos¢ toruje dro-
g¢ innym inwazyjnym for-
mom terapii in utero.

W sobote, 10 czerwca,
odbylto si¢ réowniez posie-
dzenie Zarzadu Glownego
Migdzynarodowego Towa-
rzystwa Naukowego ,,The
Fetus as a Patient”, na
ktorym wybrano nowych
czlonkow i dyskutowano
aktualne sprawy. W wywia-
dzie dla prasy i telewizji
prof. Breborowicz podkreslat konieczno$¢ racjonalnego wyko-
rzystania $srodkow publicznych w opiece perinatalnej, m.in. poprzez
skuteczne 1 sprawdzone juz rozwigzania organizacyjne, takie jak
Program Poprawy Opieki Perinatalnej oraz przyblizyl nowoczesne
mozliwosci i postepy w diagnostyce i terapii ptodu.

Po ogromnie pracowitym dniu i udziale w ponad 30 wyktadach
(szczegodtowy program Kongresu dostgpny na stronie www.ptmp.pl),
uczestnicy Kongresu spotkali si¢ na uroczystym bankiecie w Brovarii
na Starym Rynku, ktéra na ten czas byta do dyspozycji Gosci
Kongresu. Wys$mienita oferta kuchni i skoczne utwory zespolu
muzycznego wydobyly dodatkowe poklady energii. Doskonaty
humor i odpr¢zajaca atmosfera udzielaly si¢ wszystkim, pogtebiajac
dotychczasowa zazytos¢ oraz $wiezo nawigzane przyjaznie.

Ostatni dzien Kongresu uptynat pod znakiem rywalizacji o naj-
lepsza prezentacjg ustna i plakatowa. Ponad 50 doniesien zjazdowych
autorow z catego $wiata (m.in. z Korei, Chin, Hong-Kongu, Serbii,

Ukrainy, Litwy, Argentyny itp.) walczyto o palmg zwycigstwa.
Nagroda glowng byt wyjazd na XXIII Kongres ,,The Fetus as
a Patient” w 2007 roku do Manili na Filipinach. Koncowe wyktady
koncentrowaty si¢ na aspektach genetycznych réznych patologii
w medycynie perinatalnej oraz potozniczych zagadnieniach pro-
kreacji wspomaganej medycznie. Bardzo interesujacy wyktad
o wspotczesnych mozliwosciach diagnostyki przedimplantacyjnej
wad genetycznych u embrionéw uzyskanych na drodze zaptodnienia
pozaustrojowego (IVF) przedstawil w imponujacej multimedialnej
oprawie docent von Kaisenberg z Niemiec.

W niedzielg, 11 czerwca, podczas ceremonii zamknigcia, Prezy-
dent konczacego sig¢ XXII Migdzynarodowego Kongresu Nauko-
wego ,,The Fetus as a Patient” zwrdcil uwage na potrzebg za-
interesowania zagadnieniami medycyny perinatalnej szerokich
kregow spoteczenstwa i decydentow programow zdrowotnych w celu
dalszej optymalizacji opieki nad kobieta w ciazy, co pozwoli zmniej-
szy¢ negatywne skutki wczesniactwa i matej urodzeniowej masy
ciata. Wyrazono wdzigcznos$¢ za przybycie na Kongres i zaangazo-
wanie w przygotowanie ciekawych wyktadow i doniesien oraz po-
moc w organizacji tego prestizowego spotkania naukowego. Znako-
mita wspolpraca poszczegdlnych zespotow: multimedialnych, kate-
ringowych, informacyjnych i logistycznych umozliwiala maksymal-
na koncentracje¢ Uczestnikdw na naukowych aspektach Kongresu.

Obecnos¢ delegatow z catego $wiata: Europy Wschodniej, Cen-
tralnej 1 Zachodniej, obu Ameryk oraz odlegtej poludniowo-wschod-
niej Azji potwierdzita warto$¢ tego typu spotkan i udowodnita jak wazne
miejsce na ,,perinatalnej” mapie $wiata zajmuje Polska i w szczego6lno$ci
Poznan. W opinii wielu polskich i zagranicznych Gosci, Kongres
wyrdzniat unikatowy charakter naukowy i towarzyski. Przy wyjezdzie,
delegaci wyrazili glgboka nadziej¢ na ponowne spotkanie w Poznaniu,
przy okazji kolejnych kongreséw dotyczacych medycyny perinatalne;.

Dr n. med. Rafal Kocytowski
Sekretarz XXII Migdzynarodowego Kongresu Naukowego
,,The Fetus as a Patient”

PCB POD GIEWONTEM

The Fourth PCB Workshop. Recent Advantages in the Environmental Toxicology and Health Effects of PCBs,
6-10 wrzesnia 2006 r., Zakopane

Primum non nocere, ta jedna z naczelnych zasad etycznych
medycyny, tradycyjnie przypisywana Hipokratesowi, nie znalazta
niestety przetozenia w relacji czlowiek-srodowisko. Skutkiem
rozwoju cywilizacyjnego byto i jest nie tylko znaczne polepszenie
standardu zycia w wigkszosci krajow, ale rowniez wprowadzenie do
$rodowiska trudno policzalnej liczby zwiazkow chemicznych, czgsto
o nieznanym do konica mechanizmie dzialania na organizmy zywe.
Od dtuzszego czasu obiektem szczegdlnego zainteresowania stata sig
grupa tzw. trwatych zanieczyszczen organicznych (TZO). Wszech-
obecnos¢ TZO, ich tendencje do kumulacji w tkance ttuszczowej oraz
mata biodegradowalno$¢ w polaczeniu z ryzykiem zdrowotnym,
wzbudzity niepokdj zarowno ekotoksykologow jak i politykow.
Wymiernym efektem migdzynarodowych prac nad ograniczeniem
konsekwencji wieloletniego, niekontrolowanego obiegu TZO w $ro-
dowisku, byta ratyfikacja przez Unig Europejska Konwencji Sztok-
holmskiej, w listopadzie 2004 r. Na liscie zwiazkow objetych kon-
wencja znalazly si¢ m.in. polichlorowane bifenyle, w skrocie znane
jako PCB. Pomimo, ze w minionym dwudziestopigcioleciu doszto do
widocznego obnizenia pozioméw tych ksenobiotykéw w srodowisku
w skali globalnej, to do dnia dzisiejszego sa one identyfikowane
praktycznie we wszystkich ekosystemach i na wszystkich szczeblach

drabiny troficznej. Jednoczes$nie z roku na rok powigksza sig ilos¢
informacji dotyczaca ich szkodliwego oddziatywania na organizmy
zywe, W tym rowniez na czlowieka.

Dobra okazja do poszerzenia wiedzy i wymiany pogladéw na
temat wielokierunkowych efektow dlugotrwatej ekspozycji na srodo-
wiskowe poziomy PCB moze by¢ udziat w Warsztatach PCB —
Postepy w toksykologii srodowiskowej i ocenie wplywu na zdrowie
PCB (Recent Advances in Environmental Toxicology and Health
Effects of PCBs), ktore od kilku lat odbywaja si¢ naprzemiennie
w USA i w Europie (Lexington-2000; Brno-2002, Champaign/Ur-
bana Illinois-2004).

Ostatnie, 4. Warsztaty PCB mialy miejsce 6-10 wrzeénia br.
w hotelu Kasprowy w Zakopanem. W gronie organizatoréw, obok
Uniwersytetu Slaskiego, Uniwersytetow Kentucky i Towa (USA)
znalazta si¢ rowniez nasza Alma Mater. Zaproszenie do Komitetu
Honorowego Warsztatow przyjat m.in. Rektor naszej Uczelni prof.
Grzegorz H. Breborowicz. Gtownymi sponsorami Warsztatow byli:
ze strony polskiej Komitet Chemii Analitycznej Polskiej Akademii
Nauk oraz Uniwersytet Slaski, a amerykanskiej: NIHS Superfund
Basic Research Program oraz Uniwersytety Kentucky i lowa.
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Wyktady w dwoch sesjach polskojezycznych i w szesciu anglo-
jezycznych wyglosili zaproszeni specjaliSci z uniwersytetow i innych
placéwek badawczych i kontrolnych Stanéw Zjednoczonych (16),
Czech (4), Niemiec (3), Szwecji (2), Belgii (1), Holandii (1), Wielkiej
Brytanii (1), Stowacji (2), Francji (1), Serbii (1), Turcji (1) i Polski
(10). W Warsztatach uczestniczylo tacznie okoto 120 oséb z dwu-
dziestu krajow Europy, Ameryki i Azji (w tym 30 z Polski). Poza
wyktadami, duze zainteresowanie uczestnikow wzbudzity najnowsze
wyniki wielokierunkowych badan nad PCB, zaprezentowane na
55 plakatach.

Pierwszy dzien Warsztatow, uroczyscie otwarty przez prof. US
W. Sutkowskiego (Uniwersytet Slaski), skierowany byt gtownie do
polskich uczestnikow. Wyktadowcy skupieni byli na przekazaniu
aktualnej i rzetelnej wiedzy na temat problemu PCB w Polsce (poten-
cjalne zrodta emisji PCB do srodowiska, poziomy PCB w surowcach
i produktach zywnos$ciowych oraz ocena narazenia na PCB miesz-
kancow Wielkopolski i pozostatych regionéw kraju). Ze szczegdlna
uwaga wystuchane zostaly wyktady prof. E. Gregoraszczuk (Uni-
wersytet Jagiellonski) oraz prof. M. Toborka (Uniwersytetu Iowa),
ktére w przystgpny sposob wyjasnity, w jaki sposob PCB, nawet
w niskich stgzeniach, moga stanowi¢ potencjalne zagrozenie funkcji
rozrodczych, dziata¢ jako czynniki inicjujace rozwoj niektorych no-
wotworow oraz wptywacé na rozwdj chordb naczyniowych. W konco-
wej czgsci sesji prof. PK A. Grochowalski (Politechnika Krakowska)
oraz dr P. Konieczka (Politechnika Gdanska) zapoznali stuchaczy
z najnowszym ustawodawstwem w zakresie wymaganej kontroli
PCB w zywnoéci oraz z wynikami migdzylaboratoryjnej kontroli
jakosci oznaczen PCB w osadach dennych.

W tym czasie, kiedy trwala jeszcze sesja polskojezyczna, do
hotelu Kasprowy docieraty autobusy przywozace z lotniska w Bali-
cach zagranicznych wyktadowcow i uczestnikow Warsztatow. Dota-
czyli oni szybko do polskiej ekipy podczas spotkania get-fogether,
ktore odbylo si¢ w stylowej chacie, przy dzwigkach goralskiej mu-
zyki i znakomitym staropolskim bufecie.

B -:" 'f‘-:- " E o i el -
W przeddzien otwarcia Warsztatéw w drodze na Szpiglasowy Szczyt.
Od prawej: dr A.Covaci (Belgia), prof. AM J. Lulek, dr S.Voorspoels

(Belgia) i mgr B.Milanowski (AM)

W drugim dniu obrad. Pytanie zadaje Dr H. Fiedler (UNEP, Szwajcaria)

W kolejnych, anglojezycznych dniach Warsztatow, otwartych
oficjalnie przez prof. L. Robertson’a (Uniwersytet Kentucky) i prof.
B. Henning’a (Uniwersytet lowa), zaprezentowane zostaty wyktady
w szes$ciu nastgpujacych sesjach tematycznych:

= Nowe metody probkowania, analizy i remediacji PCB;

= Pochodzenie PCB, narazenie ludzi oraz bezpieczenstwo zyw-
nosci;

= Odzywianie i styl zycia: wpltyw sposobu odzywiania na poziom
toksycznosci PCB;

= Aktywnos§¢ PCB: in vitro, in vivo oraz badania epidemiolo-
giczne;

= Aktywno$¢ PCB: badania kancerogennosci (inicjacja, promocja,
progresja i metastaza);

= Polityka, ryzyko, legislacja i Konwencja Sztokholmska w Eu-
ropie.

Szczegodlnie burzliwa dyskusje wywolaly wystapienia na temat:
koniecznosci zastosowania w ocenie narazenia i ryzyka zdrowotnego
modeli uwzgledniajacych nie tylko PCB, ale rowniez ich toksyczne
metabolity (dr J. Weiss, Szwecja); konsekwencji belgijskiego
kryzysu dioksynowego (dr A. Covaci, Belgia) oraz toksycznosci
hodowlanych i niehodowlanych ryb sprzedawanych na rynkach
europejskich (prof. J. B. Narbonne, Francja).

Na zakoniczenie ostatniego anglojezycznego dnia Warsztatow
(9 wrzesnia), prof. B. Henning w cieptych stowach podzigkowat
Komitetowi Organizacyjnemu za trud wlozony w przygotowanie
i obstuge Warsztatow z Giewontem w tle, natomiast prof. L. Ro-
bertson zaprosit zebranych na kolejne Warsztaty PCB, ktore maja si¢
odby¢ w lowa (USA) w 2008 r. Jeszcze tego samego dnia wszyscy
uczestniczy spotkali si¢ na bankiecie w restauracji hotelowej, gdzie
cztonkowie goralskiego zespotu tanecznego wprowadzali chetnych
w tajniki krzesanego.

Podczas obrad oraz imprez towarzyszacych fotograficzna kro-
nikg Warsztatow konsekwentnie przygotowywat dr T. Nakano (Japo-
nia) i juz dzisiaj jest ona dostgpna pod adresem internetowym
http://www.ee-net.ne.jp/pcb/.

Majac na uwadze fakt, Zze pomimo atrakcyjnosci miejsca i przy-
chylno$ci zmiennej tatrzanskiej pogody frekwencja uczestnikow
podczas wigkszosci wykladow siggata ponad 90%, a dyskusje
rozpoczete na sali obrad kontynuowano czgsto w czasie przerw,
mozna sadzi¢, ze 4. Warsztaty PCB — Zakopane 2006 stana sig
zalazkiem interdyscyplinarnej wspotpracy naukowej, ktorej ostatecz-
nym celem jest wyjasnienie ciagle nie do konca poznanego
mechanizmu toksycznego dziatania PCB.

Prof. AM dr hab. Janina Lulek
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DLACZEGO WARTO ,WYBRAC ZYCIE”?

Rozmowa z prof. dr. hab. Markiem Spaczynskim, Kierownikiem Kliniki Onkologii Ginekologicznej Akademii
Medycznej w Poznaniu, Prezesem Polskiego Towarzystwa Ginekologicznego, szefem Centralnego Osrodka
Koordynujacego Program Aktywnej Profilaktyki Raka Szyjki Macicy w Polsce.

Ewa Madziar: Panie Profesorze,
wykorzystujac fakt, ze Panskimi
pacjentkami sa wylacznie kobiety
chcialabym zapytaé, czy — Pana
zdaniem — Polki potrafia o siebie
zadbaé¢, podobnie jak Niemki,
Francuzki czy Szwedki?

Prof. Marek Spaczynski: Nie
ulega watpliwosci, ze Polki zaliczaja
si¢ do grona najpigkniejszych kobiet
w Europie, na ulicach duzych miast
mozna dzi§ spotka¢ wiele elegan-
ckich, dobrze ubranych pan w roz-
nym wieku. Jednak jako lekarz —
ginekolog patrzg na kobiety z nieco
innej perspektywy: dbalosci o stan
zdrowia, przestrzegania podstawo-
wych zasad mieszczacych si¢ w ra-
mach profilaktyki — czyli $wiadomego zapobiegania chorobom. A z tym,
niestety, bywa roznie. Polki na przyklad od lat przegrywaja z rakiem szyjki
macicy, z ktorym w cywilizowanym $wiecie dawno juz sobie poradzono.
To sytuacja zatrwazajaca i tragiczna w skutkach. Pod wzgledem zacho-
rowalnosci na ten nowotwor mamy najgorsze statystyki w Europie. Kon-
kurujac juz tylko z Rumunia, narazamy si¢ na przykre komentarze i wielki
wstyd na arenie mi¢dzynarodowe;.

Prof. dr hab. Marek Spaczynski

Co jest przyczyna takiej przepasci, jaka nas dzieli od Europy?

I W Polsce kobiety czgsto traktuja raka, w tym takze raka szyjki macicy —
jak zty los, karg czy przeznaczenie. W gabinecie czgsto styszg: ,rak to
choroba starszych kobiet, mnie nie dotyczy”, albo: ,nie chodzitam do
lekarza, bo si¢ batam, Ze co$ u mnie wykryja”. Polki nie robig badan,
poniewaz niewiele wiedza o chorobie. Osobom znanym publicznie, takim
jak: pisarka Krystyna Kofta, dziennikarz Kamil Durczok, aktorzy Krzysztof
Kolberger czy Mariusz Sabiniewicz zawdzigczamy to, ze choroba nowo-
tworowa pomatu przestaje by¢ w Polsce tematem tabu. Najwyzszy czas
zrozumieg, ze rak jest przede wszystkim skutkiem ryzyka, ktére podejmu-
jemy $wiadomie rezygnujac z regularnych badan. W przypadku kobiet, ten
brak nawyku poddawania si¢ nawet tak prostym i nieinwazyjnym badaniom
ginekologicznym jak wymaz cytologiczny, poza tym kiepska $wiadomos¢
i trudno$¢ w przetamywaniu wstydu — najbardziej dziela nas od innych
panstw europejskich. Do takiego stanu rzeczy przyczynila si¢ takze —
pokutujaca od wielu lat — staba organizacja opieki medycznej, poczawszy
od profilaktyki az do kompleksowe;j terapii kobiet z rozpoznaniem kwalifi-
kujacym je do dalszego leczenia.

Jest Pan jednym z pomyslodawcéw i oficjalnie powolanym
koordynatorem Ogoélnopolskiego Programu Aktywnej Profilaktyki
Raka Szyjki Macicy promowanym pod haslem ,,Wybierz Zycie”,
ktérego organizatorami sa: Ministerstwo Zdrowia, Narodowy Fundusz
Zdrowia i Polskie Towarzystwo Ginekologiczne. Akcja rozpoczela si¢
w czerwcu. Latwo bylo przekona¢ ministerstwo i NFZ do podjecia i sfi-
nansowania przedsiewzigcia na tak wielka skale?

1 To istotnie wielkie przedsigwzigcie, polegajace na tym, ze wkrotce kazda
Polka w przedziale wiekowym od 25-59 lat otrzyma imienne zaproszenie na
bezplatne badanie cytologiczne. Badanie to, polegajace na pobraniu przez

ginekologa przy uzyciu specjalnej szczoteczki komorek znajdujacych sig na
szyjce macicy i poddanie ich ocenie pod mikroskopem — to jedyny sposob,
by we wczesnym stadium zdiagnozowaé zmiany mogace prowadzi¢ do
raka szyjki macicy. Wiadomo, Ze czynnikami zachorowalno$ci sa w tym
przypadku: zakazenie wirusem HPV (brodawczaka ludzkiego), wezesne
rozpoczecie wspolzycia, duza liczba partnerow, duza liczba porodow,
palenie papierosow i niski status socjo-ekonomiczny.

Wracajac do Pani pytania: trudno dzi§ policzy¢ wielogodzinne
dyskusje na ten temat, kolejne wizyty w Ministerstwie Zdrowia w tej
sprawie 1 korekty naszego programu. Dlatego osrodek poznanski ma dzi$
naprawde wielka satysfakcje, ze akcja si¢ rozpoczeta. Jak powiedziat
Horacy: ,,Kto zaczal, zrobit potowg”. Cho¢, nie ukrywam, Ze polskich
ginekologow czeka jeszcze duzo pracy. Stawiamy przed soba ambitny cel:
w ciagu 8 lat chcemy zmniejszy¢ o potowg liczbg zachorowan i zgondéw na
raka szyjki macicy. Moze juz za kilka lat ten ,cichy” zabdjca stanie si¢
mniej grozny?

Duzo si¢ méwi o roli wirusa HPV w powstawaniu raka szyjki
macicy. Szanowane stacje telewizyjne i tytuly prasowe podaly
niedawno do publicznej wiadomosci informacje, ze ,,wynaleziono
szczepionke na raka szyjki macicy”. Co Pan na to?

I Przede wszystkim elementarna uczciwo$¢ zawodowa wymaga ode mnie,
abym t¢ informacjg natychmiast zdementowat i sprostowat: dotad nikt na
$wiecie nie wynalazt szczepionki przeciwko rakowi szyjki macicy! Fakt
takiego odkrycia oznaczatby dla mnie, ze wystarczy si¢ zaszczepi€, by
otrzymac¢ 100 procentowa gwarancjg, ze si¢ nie zachoruje. A takiej gwa-
rancji producenci szczepionki przeciwko wirusowi HPV na razie nikomu
da¢ nie moga. Dlatego, uwazam, ze podana — moze w dobrej wierze — ale
jednak w wielkim uproszczeniu wiadomo$¢ o szczepionce ,na raka”
wywolata niepotrzebne zamieszanie i przedwczesna radosc.

Chcialbym réwniez wyjasnié, ze zakazenie wirusem HPV, prze-
ciwko ktoremu wkrotce pojawi si¢ szczepionka, jest jedna z najwaznicj-
szych przyczyn powstawania raka szyjki macicy 1 prawie zawsze z nim
wspotistnieje. Niebezpieczne dla kobiety jest przede wszystkim zakazenie
niektorymi szczepami tego wirusa: HPV16 i HPV18. Ale, pamigtajmy — to
tylko jeden z czynnikéw ryzyka, a sprawcow zachorowania jest wigcej.

Wierzy Pan, ze Polki zaczng si¢ regularnie bada¢?

I Chcialbym, aby tak bylo, bo naprawdg nie warto ghupio umierac.
Zostawia¢ bliskich, komplikowa¢ Zycie osieroconym dzieciom. Pracujg
w Klinice Onkologii Ginekologicznej, patrz¢ chorym glgboko w oczy
i widzg w nich strach i zal. Znam smak gorzkich stow, ktore brzmia jak
wyrok. Pacjentki pytaja: dlaczego ja? Oczywiscie nie znam odpowiedzi na
to pytanie, ale wiem, ze wielu zachorowan mozna byto uniknag.

Nasze zaproszenie na bezptatne badanie w wyznaczonych gabi-
netach ginekologicznych mozna wyrzuci¢ do $mieci, tak jak sig¢ to robi
z natrgtng reklama. Zanim jednak kobieta podejmie decyzjg, powinna
pomysle¢ o sobie, rodzenstwie, rodzicach, dzieciach, wnukach. Czy przy-
najmniej dla nich nie warto poddaé si¢ trwajacej trzy minuty cytologii?
Prosze mi wierzy¢, hasto naszej kampanii: ,,Wybierz zycie” naprawdg ma
bardzo gleboki sens.

Rozmawiata Ewa Madziar
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SCHIZOFRENIA O WCZESNYM POCZATKU
I ZNACZENIE WCZESNEGO ROZPOCZECIA LECZENIA

(Streszczenie wyktadu)

Schizofrenia jest cigzka i upo-
Sledzajaca choroba psychiczna
"""' wystepujaca u okoto 1% populacji.

SCH IIDFR E MNIA Na réznorodny obraz kliniczny

zaburzenia sktadaja sig cztery pod-
mﬂﬂf DRZWE stawowe grupy objawdw, ktore
, —I \“‘ okresla si¢ mianem objawow wy-
f tworczych (pozytywnych), uby-
Oficjalne logo programu ,Schizo-
frenia — Otwérzcie Drzwi”

tkowych (deficytowych), poznaw-
czych oraz afektywnych.

Objawy wytworcze obejmuja
takie zjawiska psychopatologi-
czne, jak doznawanie omamoéw
(nieprawidlowe spostrzezenia dotyczace otoczenia) oraz urojen
(bledne przekonania nie poddajace si¢ korekcie). Do objawow
ubytkowych zalicza si¢ wycofanie z Zzycia spolecznego i brak
motywacji do dziatania. Przyktady objawoéw poznawczych moze
stanowi¢ uposledzenie uwagi i pamigci, natomiast do objawow afek-
tywnych zalicza si¢ obnizZenie nastroju i/lub drazliwos¢.

Schizofrenia rozpoczyna si¢ zwykle na poczatku trzeciej dekady
zycia (nieco wezesniej u mezcezyzn, niz u kobiet), zwykle od epizodu
nasilonych objawow wytworczych. W pozniejszym okresie dominuja
objawy ubytkowe, natomiast okresowo pojawiaja si¢ ostre objawy
psychotyczne. Dobre rokowanie wystgpuje u okoto 20-30% chorych,
a u wigkszosci pacjentow zaburzenie prowadzi do istotnego upo-
$ledzenia funkcjonowania i zwigkszonej $miertelnosci z powodu
samobojstw i1 towarzyszacych choréb somatycznych.

Pojecie schizofrenii o wezesnym poczatku odnosi sig¢ do wszyst-
kich przypadkéw zaburzenia, w ktérych pierwsze objawy psycho-
tyczne wystgpuja przed 18 rokiem zycia. Wyrdznia sig¢ jednoczesnie
schizofrenig o poczatku w dziecinstwie (przed 12 rokiem zycia) oraz
o poczatku w adolescencji (poczatek w 13-18 roku zycia). Schi-
zofrenia 0 wezesnym poczatku wystepuje 2,5-krotnie czgsceiej u plei
mgskiej. Charakteryzuje si¢ podobnymi objawami, co schizofrenia
o pozniejszym poczatku, cho¢ wigksze nasilenie posiadaja prawdo-
podobnie objawy ubytkowe. Do prawidlowego postawienia rozpo-
znania w tak wczesnym wieku konieczna jest ocena mozliwosci
intelektualnych i rozwojowych dziecka oraz kontekstu rodzinnego
wystgpowania zaburzenia. Odlegte rokowanie jest gorsze niz u osob
z pdzniejszym poczatkiem choroby, a reakcja na leczenie moze nie
by¢ pelna.

Wskazuje sig na ciaglo$¢ patogenetyczna pomigdzy schizofrenia
o wczesnym poczatku, a zaburzeniem rozpoczynajacym si¢ pozniej.
Niemniej wigkszos¢ badaczy wskazuje, ze w chorobie o wczesnym
poczatku, nasilenie czynnikow zwigkszajacych ryzyko zachorowania
moze by¢ wigksze. Od lat 80. XX wieku dominuje teoria opisujaca
schizofrenig jako zaburzenie neurorozwojowe — dziatajace wezesnie
czynniki szkodliwe moga wpltywaé w subtelny sposéb na rozwoj
moézgu, co prowadzi do swoistej podatnosci, ktora w przypadku
zadziatania np. substancji psychoaktywnych lub stresu moze do-

Powyzszy wyktad, w petnej formie, zostat przedstawiony w ramach programu ,Schizofrenia — Otwérzcie Drzwi”

prowadzi¢ do wystapienia schizofrenii we wczesnej dorostosci. Ba-
dania genetyczne nad schizofrenia potwierdzaja znaczacy udziat
czynnikow genetycznych w ryzyku zachorowania i wiaza je z licz-
nymi genami ulegajacymi ekspresji w mozgu w okresie prenatalnym.
Potwierdzono, ze ryzyko wystapienia schizofrenii moga zwigkszac
polimorfizmy gendw, takich biatek jak neuregulina oraz dysbindyna.
Wskazuje si¢ takze na znaczenie zakazen pre- i perinatalnych matki
dla ryzyka wystapienia schizofrenii; w tym przypadku najwigksze
znaczenie moga mie¢ infekcje wirusami grypy, rézyczki i wirusami
z grupy Herpes. Istnieja dane wskazujace, ze dzialajace wczesnie
czynniki patogenne prowadza do nadmiernej reaktywnosci uktadu
dopaminergicznego moézgu, szczegdlnie tzw. szlaku mezolimbi-
cznego, odpowiedzialnego za nadawanie znaczenia bodzcom odbie-
ranym ze $rodowiska zewngtrznego i wewngtrznego. Nadmierne
pobudzenie powyzszego uktadu moze prowadzi¢ do powstawania
urojen i omamow, za sprawa nieprawidtowej interpretacji bodzcow
srodowiskowych.

Patogenetyczne znaczenie nadczynno$ci dopaminergicznego
uktadu mezolimbicznego w schizofrenii potwierdza skutecznos¢ le-
kow przeciwpsychotycznych bedacych antagonistami receptorow do-
paminowych typu 2. Pierwsze leki z tej grupy zostaty wprowadzone
do lecznictwa okoto 50 lat temu, natomiast obecnie dysponujemy
dwoma kolejnymi grupami lekow, ktore sa co najmniej tak samo
skuteczne, ale posiadaja mniej objawow ubocznych zwigzanych
z oddzialywaniem na inne elementy uktadu dopaminergicznego
moézgu. Uzupehieniem farmakologicznego leczenia schizofrenii sa
oddzialywania psychoterapeutyczne. Do najwazniejszych z nich
zalicza sig terapi¢ poznawczo-behawioralng i psychoedukacjg. Bar-
dzo istotne jest rowniez ,uczenie” pacjentdw umiejgtnosci spo-
tecznych, co pozwala na ich usamodzielnienie si¢ i korzystanie
w wigkszym stopniu z placowek lecznictwa otwartego.

W badaniach dotyczacych pacjentow hospitalizowanych z po-
wodu pierwszego epizodu schizofrenii zaobserwowano, ze $redni
czas trwania objawow psychotycznych przed zgloszeniem si¢ do
lekarza wynosi $rednio okoto roku. Zaobserwowano rowniez, ze osoby
z ostrym poczatkiem i duzym nasileniem objawow, u ktorych wezes-
nie rozpoczyna si¢ leczenie, cechuja si¢ lepszym odleglym roko-
waniem. Nie mozna wykluczy¢, ze wezesne wykrywanie i leczenie
schizofrenii przyczyni si¢ do poprawy rokowania w tym zaburzeniu,
cho¢ moze to wymagac¢ rozlegtych dziatan w sferze promocji zdrowia
i edukacji spoteczenstwa. Duze znaczenie moze odgrywaé rowniez
wykrywanie schizofrenii w placowkach podstawowej opieki zdro-
wotnej, a takze zmiana stygmatyzujacych i dyskryminacyjnych po-
staw wobec chorych, ktore zniechgcaja do wezesnego rozpoczgceia
leczenia.

Dr Filip Rybakowski
Klinika Psychiatrii Dzieci i Mtodziezy

, realizowanego na $wiecie od

1996 r. przez Swiatowe Towarzystwo Psychiatryczne, a w Polsce od 1999 r. przez Zarzad Gtéwny Polskiego Towarzystwa Psychiatrycznego.
Program ma na celu pozyskanie akceptacji spotecznej dla oséb chorych na schizofrenie. Zatozenie to realizowane jest poprzez dostarczanie
wiedzy na temat choroby, jej leczenia oraz poprzez tworzenie warunkéw do aktywnego powrotu chorych do spoteczenstwa. Obecnie program
realizowany jest w dwudziestu krajach swiata. W kazdym z nich program koordynowany jest przez komitet, w sktad ktérego wchodzg
psychiatrzy, pacjenci, cztonkowie rodzin oséb chorych, dziennikarze, politycy, nauczyciele i dziatacze spoteczni. Dziatania przeprowadzane
w poszczegolnych krajach sg rézne. Sktadaja sie na nie miedzy innymi: internetowe programy nauczania dla nastolatkéw, konkursy, spektakle
teatralne, kampanie w mediach oraz dziatania majgce na celu zjednanie przychylnosci prawodawcow.

Wiecej o S$wiatowym programie ,Schizofrenia — Otwoérzcie Drzwi” zob.: http://www.openthedoors.com/
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7. PROGRAM RAMOWY UE (2007-2013)
Nowe wyzwania, nowe mozliwosci

6. Program Ramowy (6.PR),
z ktorym mieliSmy do czy-
nienia przez lata 2002-2006,
dobiega konca. Wielkimi kro-
kami zbliza si¢ termin rozpo-
czgcia 7. Programu Ramowe-
go (7.PR) UE. Uroczysta krajo-
wa inauguracja 7.PR odbedzie
si¢ w Warszawie 16-17 listo-
pada 2006 .

W odréznieniu od poprzed-
nich programéw, trwajacych
zazwyczaj 5 lat, bedzie to pro-
gram siedmioletni (2007-2013),
z budzetem 54 mld euro.

W 7.PR wprowadzone zostana nowe zasady uczestnictwa oraz
wiele nowych instrumentow stuzacych do sktadania wnioskow.
Komisja Europejska planuje takze zmiang zasad finansowania:
najprawdopodobniej zniknie tryb kosztu dodatkowego (AC) — czyli
model stosowany w uczelniach wyzszych. Co za tym idzie, zostana
ustalone nowe reguly wsparcia przez Ministerstwo Nauki i Szkol-
nictwa Wyzszego.

Akademia Medyczna w Poznaniu w projektach europejskich

Akademia Medyczna w Poznaniu od konca lat 90. czynnie
uczestniczy w programach ramowych. Wspomaga ja w tym, utwo-
rzony w 1999 roku, Lokalny Punkt Kontaktowy (LPK) przy Dziale
Wspolpracy Migdzynarodowej. W roku 2003 punkt ten przeksztatcit
si¢ w Branzowy Punkt Kontaktowy (BPK) otrzymujac dofinanso-
wanie z KBN-u. Od 2006 roku istnieje pod nazwa Punkt Kontaktowy
(stowo ,,branzowy” zostato zarezerwowane dla punktow przy Platfor-
mach Technologicznych) i jest cztonkiem konsorcjum punktéw
kontaktowych w Wielkopolsce i Lubuskiem.

Przez 7 lat Punkt rozwijat si¢ bardzo pr¢znie i pomagat wszystkim
zainteresowanym w uczestniczeniu w 5. i 6. Programie Ramowym.

W 5.PR Uczelnia przytaczyta si¢ do 4 projektow. W 6.PR
uczestniczy w 8 projektach, w tym w jednym jest koordynatorem,
a 3 realizowane sa w ramach akcji Marie-Curie. Oprocz tych projek-
tow w Uczelni istnieje Centrum Doskonatosci i Centrum Zaawanso-
wanych Technologii.

Poza 6. Programem Ramowym Akademia Medyczna uczestni-
czyta w wielu innych programach wspotfinansowanych z UE, byty to
m.in.: Fundusze Strukturalne (4 zaakceptowane), Socrates/Erasmus
(3 realizowane), Leonardo da Vinci (2 zakonczone), Public Health &
Risk Assessment (2 zaakceptowane) oraz Mechanizm Europejskiego
Obszaru Gospodarczego (EOG) i Norweski Mechanizm Finansowy
(5 ztozonych).

Wsrod uczelni medycznych w Polsce, w 6.PR pod wzgledem
ilosci projektow ztozonych do Komisji Europejskiej zajmujemy
4. miejsce (22 projekty ztozone), natomiast pod wzgledem projektow
finansowanych miejsce 5. (5 projektow).

7. Program Ramowy Programéw Badawczych UE

Ponizej chcialabym Panstwu przedstawic¢ krotka charakterystyke
7.PR, biorac pod uwagg ustalenia Komisji Europejskiej. Ze wzgledu
na obszerny material, zagadnienia zostaty potraktowane hastowo.

Program bedzie si¢ sktadat z 4 gtéwnych komponentow:
e Cooperation — Collaborative research

e Ideas — Frontier Research

e Pecople — Human Potential

e Capacities — Research Capacities

oraz trzech mniejszych:
e JRC (non-nuclear)
e JRC (nuclear)

e Euratom

Cooperation to projekty badan stosowanych. Collaborative
projects beda podstawowym instrumentem w 7.PR. Wniosek
powinno ztozy¢ migdzynarodowe konsorcjum, a budzet projektu
powinien wynosi¢ 4-50 mln euro. Zawarte zostato tu 9 gldwnych
priorytetow tematycznych, migdzy innymi priorytet 1. Health.
Instrumenty jakie zostana uzyte w 7. PR to: Collaborative research
[Collaborative Projects (nie bedzie podziatu na STREP i IP), Network
of Excellence (Komisja Europejska powtorzy konkurs na Centra
Doskonatosci, ale pod nazwa ,Research Potential”), Coordina-
tion/support action], Joint Technology Initiatives, Coordination of
non-Community research programmes (ERA-NET, ERA-NET+,
Article 169) oraz International Cooperation.

Ideas to granty indywidualne. System grantdw begdzie podobny
do systemu grantow badawczych, prowadzonych kiedys$ przez KBN.
Przy Komisji Europejskiej powstanie Europejska Rada Badan
(European Research Council — ERC). O grant indywidualny bedzie
mogt aplikowaé pojedynczy zespot badawczy, badz tez konsorcjum
sktadajace wniosek bezposrednio do ERC.

People to system stypendialny Marie-Curie. Znaczna cz¢$¢ §rod-
nkéw 7.PR zostanie przeznaczona na program stypendialny i wspar-
cie mobilnosci naukowcow.

Capacities to infrastruktura badawcza, MSP oraz spdjny rozwoj
badan. W sktad wchodzi 6 komponentéw: Research Infrastructures,
Research for the Benefit of SME’s, Regions of Knowledge, Research
Potential (w tym m.in. Workshops and conferences for knowledge
transfer), Science in Society oraz Activities of International
Cooperation.

Wychodzac naprzeciw Panstwa oczekiwaniom, Punkt Kontakto-
wy prowadzi strong internetowa, na ktorej znajduja si¢ wszystkie
najwazniejsze informacje dotyczace zaréwno 6. jak i 7. Programu
Ramowego. Co wigcej, staramy si¢ wyselekcjonowa¢ informacje do-
tyczace szeroko pojgtej branzy medycznej, w celu utatwienia poszu-
kiwania interesujacych Panstwa informacji.

Zycze Panstwu wielu sukceséow w 7.PR i zapraszam do naszego
punktu oraz na spotkania szkoleniowe.

Anna Kominek
Punkt Kontaktowy Programéw Badawczych UE
http://www.bpk.amp.edu.pl
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WELL-BEING IN THE FAMILY

Summer School 11-15 wrzesnia 2006 r.
Akademia Medyczna im. Karola Marcinkowskiego w Poznaniu
i Jyvaskyla Polytechnic School of Health and Social Care, Jyvaskyla (Finlandia)

11-15 wrzesnia br. odbyta sig czwarta juz edycja Szkoty Letniej
organizowanej przez Wydziat Nauk o Zdrowiu Akademii Medycznej
im. Karola Marcinkowskiego w Poznaniu i Jyvéskyld School of
Health and Social Care, przy jednoczesnym udziale gosci z Agder
University College z Norwegii.

Idea Szkoly Letniej

Idea Szkoty Letniej zostata wcielona w zycie 4 lata temu, kiedy
obie uczelnie zdecydowaly sig¢ wspolnie organizowac¢ coroczny cykl
spotkan dotyczacych promocji zdrowia. Formuta wyktadéw i war-
sztatow o charakterze migdzynarodowym i interdyscyplinarnym,
zapewniajaca bezposrednia wymiang doswiadczen i wiedzy odegrata
zasadnicza rolg w podej$ciu do ksztaltowania modeli prozdrowo-
tnych zachowan wsrdd studentéw, zarowno Akademii Medycznej
w Poznaniu jak i Jyviskyld School of Health and Social Care
w Finlandii.

Summer School 2006 — Well-being in the Family

Obecne spotkanie byto kontynuacja poprzednich edycji Szkoty
Letniej, ktore organizowane sa co dwa lata w Poznaniu i Jyvéskyld
ijuz po raz drugi odbylo si¢ w poznanskiej Akademii Medyczne;.

Hastem przewodnim tegorocznej edycji byla promocja zdrowia
w rodzinie, a jej tytut brzmiat Well-being in the Family, co stanowilo
niejako rozwinigcie zesztorocznej Szkoty, ktora dotyczyta promocji
zdrowia 1 problemow zwiazanych ze staroscia.

Kazdy dzien tegorocznej Szkoly zostal poswigcony innemu
aspektowi promocji zdrowia w rodzinie, co odpowiada¢ miato kolej-
nym etapom-cyklom zycia rodzinnego. | tak, zajecia odbywaly sig¢
w czterech blokach poswigconych odpowiednio:

= planowaniu rodziny, macie-

rzyfnstwu 1 ciazy oraz pro-
blemom zwiazanym z nie-
ptodnoscia,

= okresowi dziecinstwa, edu-

kacji i wychowywaniu dzieci,
= spoteczno-kulturowym, psy-

chologicznym i etycznym

aspektom zycia rodzinnego,

= problemom zwiazanym ze

staro$cia w aspekcie zycia ro-
dzinnego.

Co niezmiernie wazne, do uczest-
nictwa w dydaktyce zaproszeni
zostali liczni specjalisci z zakresu
takich dziedzin wiedzy i nauki jak:
pielegniarstwo, fizjoterapia, eduka-
cja, komunikacja, promocja zdro-
wia, socjologia, psychologia, ge-
rontologia i geriatria, a takze spe-
cjalisci z zakresy pedagogiki i te-
rapii rodzinnej, co zapewnito nie
tylko szeroka game tematow i ujgé
omawianej tematyki, ale takze zna-
cznie poszerzylo spektrum zainte-
resowan studentow. Stanowito to
zreszta jeden z najwazniejszych
i wysoko ocenianych przez studen-
tow elementow letniego ksztalce-
nia. Zaproszeni wykladowcy to
pracownicy Akademii Medycznej

im. Karola Marcinkowskiego w Poznaniu, Jyviskyld School of Health
and Social Care, Agder University College z Norwegii oraz Uni-
wersytetu im. Adama Mickiewicza w Poznaniu.

Zajecia rozpoczynaly si¢ codziennie w godzinach porannych
serig wyktadow i warsztatow, w ktorych aktywny udziat brali stu-
denci. Wieczorami z kolei odbywal si¢ rownie wysoko oceniony
program socjalny, w tym poniedziatkowe spotkanie inaugurujace
Szkol¢ Letnia, ktére mialo miejsce w Urzedzie Miasta Poznania —
miescie partnerskim Jyviskyld. Ceremonia ta pozwolita nie tylko
zacie$ni¢ wigzy migdzyuczelniane, ale nadto i te migdzy oboma
miastami. Nadziej¢ na dalsza owocng wspotprace wyrazit zarowno
goszczacy nas Pan Prezydent Mirostaw Kruszynski jak i repre-
zentujacy nasza Alma Mater prorektor prof. Jacek Wysocki i pro-
dziekan WNoZ prof. Michat Musielak.

Ciekawym i niezmiernie waznym elementem kazdej Szkoty
Letniej sa wycieczki krajoznawcze, ktore maja na celu z jednej strony
zapoznanie studentow z kultura, historia naszego kraju i regionu,
a z drugiej strony integracj¢ wszystkich uczestnikow i zacie$nianie
juz powstatych znajomosci i przyjazni, na co organizatorzy Szkoty,
dostrzegajac warto$¢ dialogu migdzykulturowego w rozwiazywaniu
problemow zdrowotnych, ktada szczegdlnie duzy nacisk. W trakcie
tegorocznej wycieczki (ktora odbyta si¢ w §rodg) zwiedzilismy Patac
w Koérniku i tamtejsze Arboretum, a w Poznaniu, stanowiaca kolebke
panstwa polskiego, Katedrg oraz Fort VII.

Nasi partnerzy i uczestnicy Szkoly
Ze strony naszego finskiego partnera w tegorocznym projekcie
wziglo udziat 2 wyktadowcow i 13 studentow kierunkow pielggniar-
stwa i fizjoterapii. Natomiast strong polska reprezentowato 3 wy-
ktadowcoéw Wydziatu Nauk o Zdro-
wiu i 8 studentow, studiujacych na
kierunkach pielggniarstwo i zdro-
wie publiczne. I wiasnie pracg na-
szych studentéw nalezy docenic,
gdyz zaprezentowali oni trzy, bar-
dzo dobrze przygotowane, zar6wno
pod wzglgdem merytorycznym, jak
i metodologicznym, projekty ba-
dawcze:
1. Dillemmas Related to Pro-
creation;
2.Student’s  Attitude  Toward
Contraceptives and Natural
Family Planning Methods,
3. Birth Centre— Necessity or Need?

Ponadto, po raz kolejny w Szko-
le udzial wzigli profesor z Agder
University College z Norwegii
i dwie studentki pielegniarstwa z tej
uczelni.

Szczegolnie aktualny i potrzebny
z perspektywy spolecznej temat, ja-
kim okazal si¢ problem rodziny we
wspotczesnym $wiecie, wzbudzit
zainteresowanie 1 burzliwe dysku-
sje, co zdaje sig, potwierdza¢ ko-
lejny trafny i ciekawy wybor tema-
tyki na Szkolg Letnia, podobnie jak
miato to miejsce w latach wczes-
niejszych.

Uczestnicy Summer School 2006 — Well-being in the Family
w Collegium Stomatologicum
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KorzySci ze Szkoly Letniej

Koordynatorzy Szkoty Letniej podsumowali przebieg catego kursu
oraz wytyczyli plan dziatan na kolejne lata. Zadeklarowano i potwier-
dzono zeszloroczne ustalenia dotyczace organizacji corocznych war-
sztatow letnich — podczas letnich wakacji, co pozwoli na stale wpisanie
si¢ w akademickie kalendarium. Sama idea Szkoty Letniej, jak i aktywne
uczestnictwo poznanskiej Akademii Medycznej w tym przedsigwzig-
ciu po raz kolejny okazalo si¢ by¢ celowe i pozadane z wielu wzglgdow:

1. Z przeprowadzanych co roku wsrod studentow kwestionariuszy
wynika, ze Szkota daje doskonala mozliwo$¢ rozwoju, zarowno
w dziedzinie nauk medycznych, jak i spotecznych;

2. Ponadto, mobilizuje ich do doskonalenia jezyka angielskiego, co
stanowigc wymog uczestnictwa w Szkole, podwyzsza jednoczes-
nie ich kompetencje zawodowe;

3. Aktywne uczestnictwo studentow w przygotowywaniu prezentacji na
wybrany temat pozwala im naby¢ dodatkowe umiejgtnosci w postaci
przeprowadzone] pracy badawczej oraz prezentowania jej wynikow;

4. Dzigki temu, ze w Szkole Letniej biora udzial studenci zaréwno
z Polski, Finlandii i Norwegii, jak réwniez z innych panstw
Europy i $wiata, stanowi ona doskonate zrédto nauki budowania
dialogu migdzykulturowego i wymiany do$wiadczen pomigdzy
studentami, ale rowniez kadra nauczycielska, co w konsekwencji
prowadzi do podnoszenia jakosci ksztalcenia;

5. Anonimowe ankiety podsumowujace szkolg¢ wykazaly, ze jej
uczestnicy pozytywnie oceniajg zardwno merytoryczna, jak i orga-
nizacyjna warto$¢ przedsigwzigcia;

6.Rosnace zainteresowanie uczestnictwem w Szkole Letniej jest
rekomendacja dla przysztych dziatan i gwarantem dalszego roz-
woju, o czym $wiadczy coraz aktywniejsza partycypacja uczelni
z Norwegii — Agder University College, ale takze os$rodka
uczelnianego z Rumunii oraz w przysztosci takze z Danii 1 Austrii,
ktore, wykazawszy zainteresowanie i chgé wspotpracy w przy-
sztych edycjach Szkoly Letniej pozwalaja zywi¢ nadzieje na
jeszcze wigksza wspotprace i atrakcyjnos¢ catego przedsigwzigceia;

7.Kolejnym, niezmiernie waznym owocem Szkoly Letniej, jest,
stanowiaca zwienczenie przemyslen zeszlorocznej edycji Szkoty,
wspodlna publikacja naukowa, poswigcona problemom zwigzanym ze
staro$cia. Jest to praca zbiorowa — The Many Faces of Bieng Old.
Health and Socio-cultural Aspects of Ageing, do udziatu w ktorej zostali
zaproszeni przedstawiciele innych palcowek naukowych, co podwyz-
szylo jej warto$¢ merytoryczng, przyczyniajac si¢ do propagowania
rzeczonej tematyki. Publikacja ta, wydana pod redakcja prof. Michata
Musielaka, stanowi¢ z pewnoscia bgdzie kolejne pole wymiany mysli
migdzy badaczami tych uczelni, przynoszac wiele korzyscei takze stu-
dentom, ktorzy zyskaja dzigki temu dodatkowe Zrodto wiedzy i nauki.
Dodatkowym aspektem jest rtowniez planowana publikacja, dotyczaca
wilasnie promocji zdrowia w rodzinie, co, jak mozna przypuszczac
zaowocowa¢ moze dalsza wspotpraca wydawnicza, a moze i stalym
cyklem.

Dalsze perspektywy i projekt rozwoju

Juz w tym roku do dalszej wspotpracy przy kolejnych edycjach
Szkoty zaproszeni zostali nasi partnerzy z Norwegii i Rumunii,
a staramy sig rowniez o pozyskania kolejnych z Austrii i Danii.

Przysztoroczna edycja Szkoty Letniej zostata zaplanowana w Jyvés-
kyld School of Health and Social Care w terminie 10-14 wrzesnia
2007 r., a motywem przewodnim beda kulturowe aspekty, zwiazki i de-
terminanty promocji zdrowia, co jak najbardziej zdaje si¢ odpowiadaé
zapotrzebowaniom edukacyjnym obu uczelni, gdzie coraz wigkszy
nacisk ktadzie sig nie tylko na medyczny aspekt zdrowia, choroby i zwia-
zanej z nimi promocji zdrowia, ale nadto ich wymiar spoteczno-kulturowy.

Wszystkich studentow zainteresowanych udzialem w Szkole
Letniej, juz niedtugo zaprosimy na spotkanie informacyjne doty-
czace wlasnie przysziorocznej edycji pt. Culture and Health Pro-
motion, ktéra odbedzie si¢ w Jyviskyla.

Koordynatorzy Szkoty Letniej
mgr Jan Domaradzki

mgr Ewelina Wierzejska

mgr Magdalena Strugala
mgr Ewa Baum

Studenci Jyvaskyla School of Health and Social Care i prezydent
Miasta Poznania Mirostaw Kruszynski

Prezydent Miasta Poznania Mirostaw Kruszynski i koordynatorzy Szko-
ty Letniej. Od goéry: mgr Ewelina Wierzejska, mgr Jan Domaradzki
i mgr Magdalena Strugata

Studentka z Jamajki, Serette Kesola w trakcie warsztatow z pierwszej

pomocy zorganizowanych przez studentéw AM: Stawomira Volkela

i Joanne Faferek z Akademickiego Stowarzyszenia Medycyny Ratun-
kowej AM
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POROD PRZEDWCZESNY

Pordd przedwcezesny jest najwigkszym wyzwaniem dla wspotczesnej medycyny perinatalnej. Pomimo olbrzy-

F miego postepu, jaki obserwujemy w tej dziedzinie, czgsto§¢ porodu przedwczesnego od kilkudziesigeciu lat

o Pﬂrﬂd utrzymuje si¢ na tym samym poziomie. Etiologia tego powiktania jest wieloczynnikowa, niemniej konsekwencje

i |]|'IEU L'i'ElEEﬂy' dotyczace stanu noworodka po porodzie najczgsciej sa podobne. Wiadomo, ze pordd przedwczesny jest najsilniejszym

czynnikiem wplywajacym na zachorowalnos$¢ i umieralno$¢ noworodkow. W wielu opracowaniach podkresla sig,

ze po wyeliminowaniu wad wrodzonych, w okoto 70% wcze$niactwo wptywa na obumarcie ptodu lub zgon

noworodka. Niezwykle istotny jest rowniez aspekt ekonomiczny, a wige koszty zwiazane z leczeniem, a nastgpnie
wychowaniem dzieci przedwczesnie urodzonych.

evmi el Znajac warto$¢ pozycji, ktore ukazaly si¢ wezesniej, uznaliSmy, ze autorami obecnej powinni by¢ najwybitniejsi

et W znawcy problemu porodu przedwezesnego w naszym kraju. Naszym zdaniem grono autordw zaproponowanych

Panstwu spehnia to kryterium.

W naszym odczuciu, oprocz warto$ci merytorycznej, szczegdlna wartoscia tej monografii jest opracowanie

rekomendacji w zakresie porodu przedwczesnego.

YRR R [ taatin

Z Przedmowy

Porod przedwczesny, red. Grzegorz H. Breborowicz, Tomasz Paszkowski,
Osrodek Wydawnictw Naukowych, Poznan 2006.

ZABIEGI W NEONATOLOGII
ZABIEG]
W } Podjelismy sig napisania tej ksiazki w przekonani, ze ujednolicenie wykonywania zabiegéw u noworodkoéw oraz
MEORATOLOGIT  znajomo$é operacji wykonywanych przez wspolpracujacych z nami chirurgéw, kardiologéw, ortopedow
i okulistow moze zaowocowa¢ poprawa jakosci opieki medycznej nad noworodkami. Ksiazka jest skierowana
glownie do lekarzy neonatologéw i pediatrow, sprawujacych opieke nad krytycznie chorym noworodkiem.
Jednak znajomos¢ czesci opisywanych tu procedur i zabiegéw obowiazywaé powinna kazdego lekarza, ktory
stanie w obliczu koniecznos$ci ratowania zdrowia lub zycia noworodka.

Autorami wigkszo$ci rozdziatow sa polscy pediatrzy i neonatolodzy, nasi koledzy i przyjaciele z poznanskiej
i todzkiej Kliniki Neonatologii. Rozdziaty poswigcone kardiologii, kardiochirurgii, chirurgii, okulistyce, nefro-
logii i ortopedii sa efektem pracy specjalistow Akademii Medycznej w Poznaniu, Instytutu Centrum Zdrowia
Matki Polki w Lodzi i Uniwersytetu Illinois w Chicago.

Ze ,, Wstepu” autoréw

Zabiegi w neonatologii, red. J. Gadzinowski, M. Szymankiewicz, D. Vidyasagar,
Osrodek Wydawnictw Naukowych, Poznan 2006.

“#§ THE MANY FACES OF BEING OLD. HEALTH AND SOCIO-CULTURAL ASPECTS OF AGEING

-

" The publication is the result of cooperation between Polish and Scandinavian researchers. It is good to see that the
y exchange of ideas takes place not only in the lecture halls, upon student exchange programs or during the Annual
Summer School meetings, but also through the written word. This book is a compilation of articles on aging.
The aim of the project was to present health and socio-cultural aspects of growing old encompassing therapeutic, historical,
demographic, sociological, psychological, as well as ethical issues. The subject matter is vital if we take into account that
the problem of “the graying down society” pertains to most industrialized nations, including Finland, Norway, and Poland.
The authors, representing those countries, portray the situation of the elderly from the perspective of physicians,
psychologists, pharmacists, sociologists, ethicists, demographers, as well as health promoters and social workers.
The articles making up this monograph present an opportunity to learn about problems of the aged and elderly care
programs undertaken both in the Scandinavian countries and in Poland. It is my hope that the material will serve as
an inspiration for further research.

Foreword

The Many Faces of Being Old. Health and Socio-cultural Aspects of Ageing, ed. Michal Musielak, Wydawnictwo Naukowe
Akademii Medycznej im. Karola Macinkowskiego, Poznan University of Medical Sciences, Poznan 2006.

INTERAKCJE LEKOW Z DYMEM TYTONIOWYM

\ Interakcje, a wigc wzajemne oddziatywanie sktadnikow dymu tytoniowego i lekow moga zachodzi¢ zaréwno na etapie
procesow farmakokinetycznych i1 farmakodynamicznych, jak réwniez zmienionej wrazliwosci organéw na dziatanie lekow.
Interakcje w fazie farmakokinetycznej dotycza gtownie przyspieszenia, a rzadziej hamowania metabolizmu niektorych lekéw
przez skladniki dymu tytoniowego. Udowodniono, ze zwiazki chemiczne znajdujace si¢ w dymie tytoniowym, np. wielo-
pierscieniowe weglowodory aromatyczne, wpltywaja na aktywnos$¢ uktadow enzymatycznych: watrobowych i1 pozawatro-
bowych. Interakcje w fazie farmakodynamicznej s procesami niezwykle ztozonymi i nie do konica poznanymi. Zachodza na
drodze wielu mechanizméw, w tym konkurencji o miejsce wiazania w receptorze lub wplywie na rézne uktady biologiczne.
‘ Problem interakcji pomigdzy sktadnikami dymu tytoniowego a lekami pozostaje czgsto niedostrzegany, zarowno przez

lekarzy, farmaceutow, jak i pacjentow. Wydaje si¢, ze w $wietle dotychczas przeprowadzonych badan potwierdzajacych
zmiany efektow klinicznych wielu lekoéw przez dym tytoniowy informacje o tym powinny si¢ znalez¢ na opakowaniach
(ulotkach) tych lekéw. Réwniez lekarze 1 farmaceuci powinni informowaé pacjentdw o mozliwosci zmienionego
dziatania leku w przypadku palenia tytoniu, bez wzgledu, czy jest to papieros, cygaro czy fajka.

MLk Lk L
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Ze Wstepu
E. Florek, W. Piekoszewski, Interakcje lekdw z dymem tytoniowym, Katedra i Zaklad Toksykologii
Akademii Medycznej im. Karola Marcinkowskiego w Poznaniu, Sowa-Druk, Poznan 2006.
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Robert Stanek, Maciej Wilczak, Jakub Wozniak, Pawet Rzymski, Urszula Winconek-Oberc, Anna-Maria Stanek,
Pisshl Miasbgd Hack o Zdoaly.  Lomasz Opala, Wykorzystanie zasobdw internetu w pracy zawodowej poloznych
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Anna Foks, Tomasz Olejniczak, Malgorzata Mro6z, Krzysztof Szymanowski, Karolina Chmaj-Wierzchowska,
Pawet Jachowski, Tomasz Opala, Stan wiedzy o skutecznosci réznych metod antykoncepcji u kobiet w wieku
rozrodczym na terenie Wielkopolski

Andrzej Nowicki, Ewa Samulak, Wojciech Grzelak, Dariusz Samulak, Przetoka pecherzowo-maciczna po po-
rodzie drogami natury u pacjentki po przebytym cieciu cesarskim i porodzie prawidtowym

Agnieszka Bielec, Beata Buraczynska, Lecznictwo uzdrowiskowe: teoria a praktyka

Prace poglgdowe

Anna Paczkowska, Renata Brelinska, Agnieszka Malinska, Szczur laboratoryjny jako model doswiadczalny — fizjologia cyklu plciowego
(rujowego) i rozrodu

Jadwiga Wiertlewska-Bielarz, Aleksandra Frys, Rola bioetyki w medycynie

Jedrzej Bujny, Ewelina Swora, Zasady oraz szczegotowe wytyczne dobrej praktyki klinicznej w odniesieniu do badanych produktow leczniczych
przeznaczonych do stosowania u ludzi

Maria Danuta Glowacka, Jana Metelska, Aleksandra Pedziwiatr, Import rownolegly szansq na tansze leki dla polskich pacjentow

Daria A. Hejwosz, Szymon Kujawiak, Krystyna Dudzinska, Partnerstwo Publiczno-Prywatne (PPP) w ochronie zdrowia — miedzy teoriq
a praktykq

Andrzej Grzybowski, Katarzyna Brykczynska, Ewa Diuga, Scenariusze wzrostu wydatkow na ochrone zdrowia i opieke diugotermi-nowq na
Swiecie do roku 2050. Czes¢ [

Wiodzimierz Samborski, Patogeneza choroby zwyrodnieniowej stawow — aspekt biochemiczny, metaboliczny i zapalny. Perspektywy zapobie-
gania objawom i terapii

Oskar Czarnecki, Natalia Smolarek, Psychologiczne i spoleczne przyczyny niepltodnosci meskiej

Polski Przeglqd Nauk o Zdrowiu (Polish Review of Health Sciences) Nr 2 (7) 2006
Wydawnictwo Naukowe Akademii Medycznej im. Karola Marcinkowskiego w Poznaniu

NOWINY LEKARSKIE (MEDICAL NEWS) 1/2006 (75)
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Prace oryginalne

W. Stowinski, M. Rucinski, K. Stowinski, Wspdlistnienie ztaman trzonu kosci udowej i obrazen stawu kolanowego
— przypadek czy zaleznos¢ (Concomitance of femoral shaft fractures and knee joint injures — coincidence or
dependence?)

W. Mikuta, K. Kiwerska-Jagodzinska, Wstepna ocena kliniczna systemu Humerusblock do zespolen zlaman
blizszej nasady kosci ramiennej (Humerusblock system in the treatment of prosimal humerus fractures — preli-
minary clinical experience)

W. Mikuta, K. Kiwerska-Jagodzinska, Protezoplastyka stawu ramiennego w wieloodtamowych ztamaniach bliz-
szej nasady kosci ramiennej (Shoulder alloplasty in multufragmental fractures of proximal humerus)

J. Cielecka-Piontek, A. Rajska-Neumann, K. Wieczorowska-Tobis, Wielolekowos¢ w populacji geriatrycznej (Polipharmacy in geriatric population)
O. Trojnarska, A. Katarzynska, S. Stusek, M. Jastrzgbska, Dziedziczenie wad wrodzonych serca w populacji 0osob obarczonych tymi wadami
(Inheritance of congenital heart disease in population of patients with these defects)

J. Kasperczyk, Z. Steplewski, Przebieg kliniczny astmy oskrzelowej w zaleznosci od stezen gazowych i pylowych zanieczyszczen powietrza
(Clinical course of bronchial asthmn depending on concentration of gas nad dust air pollutants)

I. Bolestawska, B. Grygiel-Gorniak, J. Przystawski, Zywieniowe aspekty rozwoju osteoporozy wsréd kobiet i mezczyzn z regionu Wielkopolski
(Nutritional habits as osteoporosis risk factor in the working men and women from Wielkopolska Region)

J. Ustymowicz-Farbiszewska, B. Smorczewska-Czuprynska, J. K. Karczewski, J. Lach, Zywieniowe zachowania zdrowotne miodziezy
gimnazjalnej zamieszkatej w Bialtymstoku i okolicach (Health-promoting nutritional behaviours of junior school students living in Bialystok and
its vicinity)

E. Bloch-Bogustawksa, E. Wolska, P. Engelgardt, Zawal serca jako wypadek przy pracy w materiale Katedry i Zakiadu Medycyny Sadowej
w Bydgoszczy w latach 2000-2004 (Heart attack at work as reflected in the materials gathered as the Department of Forsenic Medicine in
Bydgoszcz between 2000-2004)

E. Bloch-Bogustawksa, P. Engelgardt, K. Sliwka, E. Wolska, Opiniowanie w sprawach dotyczqcych oceny zdolnosci do przebywania
w warunkach pozbawienia wolnosci w materiatach ZMS AM w Bydgoszczy w latach 1998-2003 (Opinioning in cases concerning the subject’s
ability to undergo imprisonment in materials at the ZMS AM in Bydgoszcz in the years 1998-2003)

D. Szpecht, E. Kacprzak, Poziom hemoglobiny w populacji zakazonej HIV w Zambii (Haemoglobin level in populatopn infected with HIV in
Zambia)

W. Wrona-Wolny, Postrzeganie reklamy alkoholu przez sportowcow a zachowania z nim zwiqzane (Athletes’ perception of the alcohol
advertising and their related behaviour)
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W. Nosowicz, M. Borysewicz-Lewicka, W. Horst-Sikorska, Analiza realizacji programu profilaktyki prochnicy Wielkopolskiej Regionalnej
Kasy Chorych przeprowadzonego w latach 2000-2003 (Analysis of caries prophylaxis program conducted by Wielkopolska Regionalna Kasa

Chorych in years 2000-2003)
Prace pogladowe

K. Osmola, M. T. Nowaczyk, A. Osmola, M. Bowszyc-Dmochowska, Nawracajqce torbiele zuchwy w zespole nabloniakéw znamionowych

(Recurrence of the manibular cyst in basal cell naevus nyndrome)

J. Jabtecki, M. Arendarczyk, Fenomeny epidemiologiczne zakazen HIV/AIDS (AIDS — epidemiological phenomena)
H. Rauhut-Wawrzyniak, J. K. Lacki, Wspolczesne poglady na etiopatogeneze zesztywniajqcego zapalenia stawow kregostupa (New aspects in

etiopathogenesis of ankylosing spondylitis)

J. Skoracka, N. Torlinska-Walkowiak, T. Torlinska, W. Wozniak, Podstawy anatomiczne i fizjologiczne zespotow bolowych ukladu stomatolo-

gicznego (Facial pain — physiological and anatomical basis)
Kazuistyka

M. Szmyt, Ostre zapalenie trzustki — przypadek interdyscyplinarny (Pancreatitis acuta — the borderline case)
T. Deja, M. Snoch, K.Sobkowiak, P.Kaczorowski, M. Malkowski, M. Jurasz, K. Potom, R. Dadej, Ogromne uchytki pecherza moczowego
u 57-letniego pacjenta (57-year-old patient with large bladder diverticula)

Inne

Spis prac naukowych publikowanych w ,, Nowynach Lekarskich” w roku 2005 (Index of papers published in ,, Medical News” in 2005)
Indeks nazwisk autorow prac publikowanych w ,, Nowinach Lekarskich” w roku 2005 (The list of authors of all papers published in ,, Medical

News” in 2005).

Nowiny Lekarskie (Medical News), Nr 1/2006 (76),
Wydawnictwo Naukowe Akademii Medycznej im. Karola Marcinkowskiego w Poznaniu

RAPORT Z DZIALALNOSCI KOMISJI DS. STUDENCKICH BADAN NAUKOWYCH
w roku akademickim 2005/2006

Komisja ds. Studenckich Badan Naukowych jest
niezaleznym organem wladz Studenckiego Towa-
rzystwa Naukowego, powotanym do propagowania
samodzielnej pracy naukowej studentow zrzeszonych
w ramach tej organizacji. Komisja zajmuje si¢ ocena
projektow studenckich badan naukowych i przyznaje dofinanso-
wanie najlepszym wnioskom. Warunkiem przyjgcia wniosku stu-
denckiego do finansowana jest akceptacja zatozen projektu przez
Komisje¢ Bioetyczna oraz ich realizacja w placéwce Akademii
Medyczne;.

Komisja, co roku wystegpuje z wnioskiem do JM Rektora Aka-
demii Medycznej o fundusze na dziatalno§¢ wspomagajaca badania.
W oparciu o punkty przyznane przez niezaleznych Recenzentdw,
wytonionych sposréd pracownikow naukowych poznanskiej Aka-
demii Medycznej oraz dorobek naukowy poszczegodlnych zespotow
ubiegajacych sig o grant, konkurs rozstrzyga Komisja ds. SBN,
a zatwierdzaja JM Rektor Akademii Medycznej oraz Prorektor
ds. Nauki.

Calkowita ilo$¢ punktow mozliwa do wuzyskania tworza
nastepujace sktadowe:
= Recenzja 1 (max 12 pkt)
= Recenzja 1 (max 12 pkt)
= Komisja ds. SBN — ocena dorobku naukowego cztonkéw zespotu rea-

lizujacego projekt/realizujacego projekt (punkt nie limitowany):

Doswiadczenie naukowe i publikacje zespotu:

e publikacja oryginalna w:

Moznan

- czasopi$mie zagranicznym 3 pkt
- czasopi$mie polskim 2 pkt
e doniesienie zjazdowe :
- kongres migdzynarodowy 1,5 pkt
- kongres ogolnopolski 1 pkt
e nagroda na kongresie 1,5 pkt
e  brak udokumentowanego dorobku naukowego 0 pkt

(Punkty sq odpowiednio dzielone, gdy wszyscy autorzy nie wchodzq
w sklad zespotu ubiegajqcego sie o grant).

= Prawidtowo$¢ wywiazywania si¢ wykonawcoéw projektu i jed-
nostki z podejmowanych uprzednio zobowiazan wobec Komisji
ds. SBN oraz obowiazku publikacji wynikéw — ocena raportow
(0/-1 pkt)

W ramach dotacji na dziatalno$¢ wspomagajaca badania rozdzielono:
= 2005 rok —72 106 PLN
= 2006 rok — 69 950 PLN

Zainteresowanie praca naukowa wsrod studentéw Akademii Me-

dycznej podobnie jak w ubieglych latach, jest duze.

= 2005 r. — zgloszono 59 wnioskéw, dofinansowanie przyznano
54 wnioskom

= 2006 r. — zgloszono 67 wnioskéw, dofinansowanie przyznano
51 wnioskom

Recenzenci wysoko ocenili zar6wno poruszane problemy ba-
dawcze, jak i dobor planu do postawionej hipotezy, co dobrze rokuje
dla przysztych naukowcow.

3 lutego br. Komisja ds. Studenckich Badan Naukowych, wy-
chodzac naprzeciw oczekiwaniom studentdw, zorganizowata Konfe-
rencje Szkoleniowa ,,Metodologia Badan Naukowych”. Tematyka
tego spotkania poswigcona byta zagadnieniom stanowigcym integral-
na czgs$¢ kazdego badania naukowego:

Fundusz Studenckich Badan Naukowych, czyli jak zdoby¢ grant
Praca naukowa — planowanie, realizacja, publikacja
Prezentacja pracy na kongresie — sposoby na stres

Podstawy Evidence Based Medicine

Dyskusja o sprawach etyki w badaniach naukowych

Badania z wykorzystaniem zwierzat — co wolno, a czego nie

Uczestnicy w liczbie 147 osob, to glownie studenci Akademii
Medycznej z WL I, WL I, WNoZ i doktoranci, jak rowniez studenci
z innych uczelni poznanskich (AWF, Akademia Rolnicza, UAM).
Wstep na Konferencje byt wolny, a w przerwie na uczestnikow
czekatl poczgstunek. Partycypujacy w Konferencji, ktorej przyznano
4 punkty, uzyskali certyfikaty.

W imieniu Komisji ds. SBN dzigkujg¢ wszystkim osobom, kto-
rych wspoltpraca i doswiadczenie pozwalaja na realizacj¢ naszego
programu.

Oprac. Joanna Dudziak
Sekretarz Komisji ds. SBN
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SPORT

LATO NA OBOZIE SPORTOWYM W SIERAKOWIE

Jak co roku, w potowie wrzes$nia br., studenci AM spotkali si¢ w Sierakowie Wielkopolskim na obozie sportowo-rekreacyjno-szkoleniowym,
zorganizowanym przez studium Wychowania Fizycznego i Sportu. Mita niespodzianka byto zakwaterowanie w domkach o wyzszym stan-
dardzie.

Zajecia odbywaly si¢ w zorganizowanych grupach: tenisowej (najwigkszej — ponad 40 studentéw), ptywackiej, pitki siatkowej, pitki
koszykowej, aerobicu i tafca.

Wspaniata pogoda (25-26°C przez caly obdz) umozliwita korzystanie z kajakow, todek, rowerow wodnych. Najwieksza atrakcja byla
mozliwo$¢ sprawdzenia swoich umiejgtnoscei, a zwlaszcza odwagi, na nartach wodnych. Przez trzy dni, od rana do p6znych godzin wieczornych,
wspaniata motorowka ciagnal naszych odwaznych studentow starszy motorowodniak, absolwent naszej Uczelni, pan Jacek Przybylski.
Ekscytujacych wrazen dostarczala takze sama przejazdzka ta szybka motoréwka.

W sobotni wieczor spotkali$my sig przy ognisku. W tym dniu swoja obecnoscia zaszczycit nas JM Rektor prof. Grzegorz H. Brgborowicz,
ktory rozkrojeniem pieczonego dzika otworzyt spotkanie. Po uczcie byly $piewy i tance. J]M Rektor byt bardzo zainteresowany programem
obozu. Wyrazil ogromne uznanie dla mtodziezy, ktéra tak chetnie bierze udzial we wszystkich zajeciach.

Oboz odbyt sig dzigki ogromnej pomocy wtadz Uczelni, w tym takze finansowej; tylko dzigki temu mogta w nim uczestniczy¢ tak duza ilos¢
studentow. Jest juz tradycja, ze nie zapomniat o nas kurator AZS prof. Zygmunt Przybylski, ktory pozytywnie ocenit realizacjg programu obozu.

SWFiS

Wigcej zdje¢ na www.amp.edu.pl w dziale O Uczelni/Jednostki miedzywydziatowe/Studium WFiS

Zwarta grupa kadry pod kierownictwem mgr. Janusza Przybylskiego Kierownik Studium WFiS osobiscie udziela instruktazu jazdy na
gotowa do zaje¢ nartach wodnych

-

f.ﬂ_.-’-:—- T g

Fot. Studium WFiS

Wspaniata pogoda, zagléwki, to daje rado$é. .. Ania z rocznika ,,0” doskonali swojg gre
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PRZYJEMNE Z POZYTECZNYM,
CZYLI RZECZ O OBOZIE NAUKOWO-SZKOLENIOWYM W KOLOBRZEGU

Od 28 sierpnia do 11 wrzesnia br. w Osrodku
Wczasowo-Leczniczym ,,Wegiel Brunatny”
w Kolobrzegu odbyt si¢ Oboz Naukowo-Szko-
leniowy Studenckiego Towarzystwa Naukowe-
go Akademii Medycznej im. Karola Marcin-
kowskiego w Poznaniu.

Obdéz Naukowo-Szkoleniowy STN AM
Poznan, ktory juz od ponad 30 lat odbywa si¢
w malowniczo potozonym Kotobrzegu, skupia corocznie najbardziej
aktywnych naukowo studentéw naszej Uczelni. W tym roku w obozie
uczestniczyto 28 studentow, w tym 26 studentdéw Wydzialu
Lekarskiego I, 1 studentka Wydzialu Farmacji oraz 1 studentka
Wydziatu Nauk o Zdrowiu. Studenci, pod opicka lekarzy —
pracownikéw naukowych Uczelni — przyjmowali pacjentéw osrodka,
jego pracownikow, kuracjuszy wielu kolobrzeskich os$rodkow
wypoczynkowych i sanatoryjnych oraz mieszkancéw Kotobrzegu
W nastgpujacych poradniach:

= Dermatologia — prof. dr hab. Zygmunt Adamski;
= Chirurgia — dr med. Lukasz Dzieciuchowicz;
= Gastroenterologia — dr med. Grazyna Skarupa-Szabtowska;
= Ginekologia i Potoznictwo — dr med. Stawomir Meller;
= Kardiologia — dr med. Andrzej Minczykowski/dr med. Agata
Milewska;
= Okulistyka — dr med. Ewa Czaplicka;
= Ortopedia — dr med. Jacek Jaroszewski;
= Reumatologia — dr hab. med. Mariusz Puszczewicz.
Lacznie, w ciggu 9 dni zajeé, w poradniach przyjeto 598 pacjentow.

Pornan

Tegoroczny Oboz Naukowo-Szkoleniowy stworzyt studentom
mozliwos$¢ poszerzenia wiedzy teoretycznej oraz praktycznej, a tak-
Ze, mimo niesprzyjajacej aury, stal si¢ okazja do aktywnego wypo-
czynku oraz szeroko pojgtej rekreacji. Mamy nadziejg, ze przy-
sztoroczny Oboz okaze sig jeszcze wigkszym sukcesem, zwazywszy
na fakt, ze pojawito si¢ kilka pomystéw na jego uatrakcyjnienie.

Moje serdeczne podzigkowania za pomoc w organizacji Obozu
kieruj¢ do JM Rektora prof. dr. hab. Grzegorza H. Brgborowicza,
Prorektora ds. Studenckich prof. dr. hab. Zenona J. Kokota, Kan-
clerza mgr. Bogdana Poniedziatka, mgr Doroty Knapskiej, Kierow-
niczki Dziatu Spraw Studenckich, a w szczegdlnosci do Komendanta
Obozu prof. dr. hab. Zygmunta Adamskiego oraz wszystkich lekarzy,
ktorzy przez dwa tygodnie dzielili si¢ z nami swoja wiedza i dos-
wiadczeniem, a takze towarzyszyli nam we wspolnej zabawie.

Magdalena Labedzka
Przewodniczaca Zarzadu STN AM Poznan
Organizatorka Obozu

Pomimo niesprzyjajacej aury, wyjazd stat sie okazjg do aktywnego
wypoczynku

W tegorocznym Obozie Naukowo-Szkoleniowym wzieto udziat 28 stu-
dentéw poznanskiej Uczelni. Na zdjeciu: z Komendantem Obozu, prof.
Zygmuntem Adamskim
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SCIENTIAM ET EDUKACIONEM SEMPER FIDELIS

Jubileusz 55-lecia pracy naukowej i dydaktycznej

Ludzi nauki cechuje nieraz poczucie niedowartosciowania przez otoczenie, ale takze nie tylko krytycyzm wobec wlasnej
osoby, ale czesto wobec innych. W tym bardzo ambitnym Srodowisku pisanie o osobach wielce zastuzonych dla nauki,
zawodu, a takze dla Akademii Medycznej w Poznaniu nie jest latwe, przede wszystkim, aby kogo$ nie urazi¢, czego$ nie
pominag¢, a nadto, aby w wyrazny sposob napisac¢ laudacje tak, aby utwierdzala ona nas wszystkich w tym, o czym juz wiemy

i mozemy przedstawiong faktografie potwierdzic.

Wychodzac z takich zatozen, autor niniejszego artykutu posta-
nowit przypomnie¢ zastugi prof. zw. dr. hab. farm. Jerzego Ma-
siakowskiego, ktory w tym roku obchodzi 55-lecie pracy naukowej
i dydaktycznej, a za kilka miesigcy obchodzi¢ bgdziemy wraz
z Jubilatem Jego osiemdziesiate urodziny.

Znaja, ale nie wiedzg

Profesora Jerzego Masiakowskiego znaja prawie wszyscy pra-
cownicy Akademii Medycznej w Poznaniu, ale wielu z nich patrzac
na sylwetkg Profesora lub dyskutujac z Nim nie przypuszcza, ze ma
do czynienia z osoba o takim stazu pracy. Dopiero przegladajac nieco
pozotkte dokumenty aktu urodzenia i pierwszych angazy stwierdza
sig, ze ten ,,zwawy” profesor urodzit si¢ 4 lutego 1927 roku (!) i jest
z krwi 1 kosci Wielkopolaninem z Uchorowa (pow. Oborniki). Jego
ojciec — powstaniec wielkopolski i nauczyciel zostat rozstrzelany
w 1939 r. przez niemieckich najezdzcoéw za swoje patriotyczne idee
i dzialania. Wyniesione z domu rodzinnego przekonania i etyka,
wpojona mitos¢ do nauki legly u podstaw Jego zyciowych decyzji,
w tym wyboru studiow wyzszych i to farmaceutycznych, gdzie wy-
mienione postawy sa niezwykle waznym elementem etosu zawo-
dowego. Juz na ostatnim roku studiow w 1951 r. realizuje swoje
marzenia o wlaczeniu si¢ w badania naukowe — zostaje zaanga-
zowany (bedac bez dyplomu) na etat asystenta w Zaktadzie Chemii
Organicznej na Wydziale Farmaceutycznym. Dwa lata pozniej prze-
chodzi do Zaktadu Farmacji Stosowanej, gdzie w 1961 r. broni tezy
swojego doktoratu pt. ,,Alkaloidy w zielu ruty zwyczajnej (Ruta
graveolens)”. Promotorem tego doktoratu byl wybitny farmako-
gnosta Profesor Borkowski.

»Na zeslaniu”

Niekonwencjonalno$¢ mysli o zawodzie farmaceuty spowodo-
wata w 1967 r. zestanie tego mlodego doktora farmacji do Zaktadu
Chemii Fizycznej na etat starszego asystenta naukowo-technicz-
nego(!). Tam po roku wygnania, po wieloletnich ,,szalonych” dysku-
sjach w tonie wltadz Wydziatu i Uczelni, otrzymat kierownictwo
powotanego przy aptece PSK Nr 1 samodzielnego Laboratorium
Ptynow Krwiozastgpezych. To wlasnie Laboratorium dato Farmacji
poczatek ,.trwatego i Scistego powiazania dyscyplin podstawowych
z dyscyplinami klinicznymi”.

Pamigta¢ musimy, ze cala prawie dziewigciowickowa Swiatowa
historia farmacji, jako samodzielnego zawodu zaufania publicznego,
to bezustanna walka ze zmedykalizowana stuzba zdrowia o nalezna
pozycje farmaceuty w ochronie zdrowia publicznego. Walka ta
w latach czterdziestych XX wieku nabrata szczegdlnego znaczenia,
gdyz wilasnie wtedy w USA powstata koncepcja klinicznego
ksztalcenia farmaceutéw. Pierwszy pilotazowy program nauczania
farmacji klinicznej powstal w 1966 r. na Uniwersytecie Kali-
fornijskim i zaktadatl wprowadzenie studentow farmacji do klinik. Od
1973 r. organizowano w Europie coroczne migdzynarodowe sym-
pozja z farmacji klinicznej, powotujac jednoczes$ni do zycia Euro-
pejskie Towarzystwo Farmacji Klinicznej (ESCP).

Ta nisz¢ w wyksztalceniu polskich farmaceutéw widziat dw-
czesny dr farm J.Masiakowski, niestety nie widziaty jej wladze
Wydziatu i Akademii. Dlatego nic dziwnego, ze w 1964 r. adiunkt
w Zaktadzie Farmacji Stosowanej wystapil do urzedujacego Dzie-
kana Wydziatu Farmaceutycznego o powotanie Zaktadu Farmacji
Klinicznej. Jak juz powiedziano, po wielu dyskusjach powotano

tylko Laboratorium Pty-
néw Krwiozastgpczych
(1968 r.) przydzielajac
mu w 1969 r. dwa po-
mieszczenia W sutery-
nie PSK 1. W 1972 r.
przemianowano to La-
boratorium na Praco-
wni¢ Farmacji Klinicz-
nej. W listopadzie 1973 r.
dyrektor PSK 1 zlecit
przeprowadzenie prac ada-
ptacyjnych w budynku
przy ulicy $w. Marii
Magdaleny dla potrzeb
Pracowni, ktoraw 1974 r.
mogla w peli przysta-
pi¢ do realizacji progra-
mu dydaktycznego, pra-
cy badawczo-naukowej
i ushugowej z badaniami
pltynow infuzyjnych na
zawarto$¢  pirogenow
dlalecznictwa szpitalne-
go 1 badaniami biofarmaceutycznymi na ochotnikach dla przemystu.
Po tych wszystkich perypetiach i zabiegach los okazat si¢ taskawszy
dla tej dyscypliny nauki, gdyz w 1982 r. pracownig¢ przemianowano
na Katedrg i Zaktad Farmacji Klinicznej, a w 1996 r. Katedra po-
dwoila, z nowoczesnym wyposazeniem, swoja powierzchnig i dzisiaj
jest wzorem dla tego typu Katedr i to nie tylko w Polsce, co jest
niepodwazalnym, wielkim osiagnigciem prof. J. Masiakowskiego.

Od prawej: prof. dr hab. Jerzy Masiakowski
i prof. AM dr hab. Michat H. Umbreit

O prestiz farmacji

A przeciez pamigta¢ nalezy, ze do rozwiazywania tych pro-
blemow i realizacji swych marzen o Farmacji Klinicznej startowat On
z pozycji $wiezo upieczonego doktora farmacji i stata przed Nim
dluga droga zdobywania stopni i tytuléow naukowych. Plany swojej
kariery naukowej realizowat z pelnym zaangazowaniem: habilitowat
si¢w 1976 1., etat docenta otrzymat w 1978 r., profesorem tytularnym
zostat w 1987 r., a profesorem zwyczajnym cztery lata pozniej
w  specjalnosciach: farmakokinetyka kliniczna, farmakoterapia,
biofarmacja, prawo farmaceutyczne. Jest takze specjalista II stopnia
z technologii postaci leku, farmacji aptecznej i farmacji klinicznej.
Profesor jest autorem okoto 350 prac, wspotautorem dwoch wydan
podrecznika ,,Zarys Farmacji Klinicznej” (1982 r. i 1988 r.) oraz
autorem podrecznika ,,Monitorowana farmakoterapia w aptece” (1996 1.).
Wypromowat 9 doktoréw i jednego doktora habilitowanego.

Profesor J. Masiakowski w czasie catej swojej kariery naukowe;j
walczyt i walczy nadal o nieustanne podnoszenie prestizu farmaceuty
poprzez zwigkszanie jego zawodowej i spotecznej aktywnosci.
Tej idei sprzyjaly Jego dodatkowe stanowiska: w latach 1970-71
Inspektora ds. naukowo-dydaktycznych Apteki Akademickiej
Nr 6 w Poznaniu, a nastgpnie powotanie w 1973 r. na Pelnomocnika
Rektora ds. Aptek Klinicznych. Z tej racji ciagle apelowat o poprawe
bazy dydaktyczno-lokalowej aptek klinicznych i wilaczenie ich
w strukturg Zaktadu Farmacji Klinicznej, co stalo si¢ faktem dopiero
w 2005 r. Byt takze specjalista wojewodzkim w dziedzinie farmacji
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dla wojewodztwa: kaliskiego, poznanskiego, a nastgpnie wielko-
polskiego. Piastowat takze godno$¢ Konsultanta Regionalnego
i czlonka Krajowego Zespotu Specjalistycznego w dziedzinie far-
macji stosowanej. W calym czasie pracy czynnie uczestniczyt
w Radach Wydziatu i w Senacie, reprezentujac z wyboru w Radzie
Wydziatu pomocniczych pracownikéw nauki, a pézniej w Senacie
Wydziat Farmaceutyczny, gdzie Rektor Janusz Gadzinowski powotat
Go na swojego rzecznika ds. etyki nauczycieli akademickich.

Byt i jest nadal bardzo aktywnym cztonkiem Polskiego Towa-
rzystwa Farmaceutycznego. W Zarzadzie Poznanskim PTFarm. byt:
cztonkiem (kadencja 1964-67), a nastgpnie zalozycielem i przewo-
dniczacym preznie dziatajacej Sekcji Aptek Szpitalnych (1967-1979:
cztery kadencje) oraz czlonkiem Zespolu Sekcji Zarzadu Glownego
PTFarm., inicjujac coroczne Sympozja Farmacji Klinicznej (1973 (1),
1974 (1), 1977 (V) — w Poznaniu), ktore daty podstawy usankcjo-
nowania klinicznego ksztalcenia farmaceutéw w Polsce. Ponadto
w XVIII Kadencji Zarzadu Gtéwnego PTFarm. byt prof. J. Masia-
kowski doradca Prezesa w sprawach etyki zawodowej i ustawo-
dawczych (wczesniej opublikowal w roku 1995 projekt ,,Ustawy
o zawodzie farmaceuty” i uwag do (nowelizowanego) ,Prawa
Farmaceutycznego”). Prof. Masiakowski byt V-ce Przewodniczacym
Komisji Technologii Postaci Leku Komitetu Nauki o Leku PAN oraz
wchodzit w sktad Komisji Postaci Leku, Farmakokinetyki i Farmacji
Klinicznej PAN.

W swoich licznych pracach spoteczno-zawodowych, ktére uka-
zuja si¢ od dawna do chwili obecnej, wiele uwagi poswigca kwestiom
humanistycznym, zwiazanym z pytaniami stawianymi od wiekow: co
znaczy dochowywaé wierno$ci zasadom etyczno-deontologicznym
wobec nieznanych wczesniej wewngtrznych rozterek i dylematow
moralno-prawnych zawodu farmaceuty, a szczegdlnie z monitoro-
waniem farmakoterapii pacjenta w aptece.

Za swoja wieloletnia pracg prof. dr hab. J. Masiakowski zostat
uhonorowany nagrodami Ministra Zdrowia oraz Rektora Akademii
Medycznej, a takze odznaczony Krzyzem Kawalerskim Orderu
Odrodzenia Polski oraz innymi licznymi medalami, nagrodami
i tytutami, z ktérych medal im. Ignacego Lukasiewicza —,,Za wybitne
zastugi dla Farmacji Polskiej” i godno$¢ Czlonka Honorowego
Polskiego Towarzystwa Farmaceutycznego ,,Wybitnie zastuzonego
dla nauk farmaceutycznych” — ceni najbardziej.

Mimo, ze prof. J. Masiakowski przeszedt prawie dziesig¢ lat temu na
zashuzong emeryturg, w dalszym ciagu zyje sprawami nauki, dydaktyki
1 emocjonuje si¢ sprawami zawodu farmaceutycznego.

Za trud w przelamywaniu barier niechgci do zmian w nauce
izawodzie farmaceutycznym, za otwarto$¢ wyrazania i publikowania
swoich pogladow, za przyjazn jaka mozemy Cig darzy¢ i jej od-
wzajemnianie dzigkujemy Ci, Profesorze!

Prof. AM dr hab. farm. Michat H. Umbreit

FARMACJA PO

RAZ PIERWSZY

I Kongres Prac Naukowych Studentéw i Doktorantéw, 8 czerwca 2006 1., Poznan

8 czerwca 2006 r. po przygotowaniach trwajacych ponad pot
roku, I Kongres Prac Naukowych Studentéw i Doktorantéw stal
si¢ faktem! Kongres zostal zorganizowany przez Sekcj¢ Stu-
dencka Polskiego Towarzystwa Farmaceutycznego ,,Mloda Far-
macja”.

Nasza studencka inicjatywa spotkata
si¢ z ogromnym poparciem ze strony
wladz Uczelni. Patronat honorowy objat
Dzickan Wydzialu Farmaceutycznego,
prof. dr hab. E. Grzeskowiak, natomiast
patronat prasowy ,,Czasopismo Aptekar-
skie”. Ogromna pomoc oraz wsparcie
zawdzigczamy Wydawnictwu Lekar-
skiemu PZWL.

Jako Koordynator miatam zaszczyt
oraz przyjemnos¢ zajmowaé si¢ wraz z kolezenstwem z MF orga-
nizacja tego przedsigwzigcia od samych narodzin idei Kongresu.

Przyznajg, iz ,,optymistycznie” liczyliSmy na zgloszenie okoto
10 prac z Wydzialu Farmaceutycznego. Efekt przerdst nasze
naj$mielsze oczekiwania — do Kongresu zostato zgloszonych tacznie
25 prac! To byt dowodd na to, ze studenci farmacji pracuja aktywnie

Mioda
fémmga

POZNAN

Jurorzy | Kongresu Prac Naukowych

naukowo w prawie kazdej Kate-
drze naszego Wydziatu. Kongres
mial charakter konkursu — kazdy
uczestnik miat 10 minut na przed-
stawienie swojej pracy w postaci
prezentacji multimedialnej, po
czym szanowne jury, pod prze-
wodnictwem Prorektora ds. Stu-
denckich prof. dr. hab. Z. Ko-
kota, zadawalo pytania prelegen-
tom, co stwarzalo mozliwosé
dyskusji.

Jury ocenialo m.in.: warto$¢
merytoryczng pracy, wybor me-
tody badawczej, sposob prezen-
tacji oraz umiejgtnos$¢ dyskusji.
Przyznawane punkty umozliwity
wylonienie trzech najlepszych
prac, ktorych autorzy otrzymali
nagrody ksiazkowe ufundowane przez ,,Czasopismo Aptekarskie”.

Za najlepsza uznano pracg Dominiki Rogozinskiej, pod tytutem:
Metoda HPCE oznaczania enancjomerow ketoprofenu w plynach
biologicznych pacjentow z reumatoidalnym zapaleniem stawow,
wykonana w Katedrze Farmacji Fizycznej i Farmakokinetyki, pod
opieka dr. hab. F. Gtoéwki oraz mgr M. Karazniewicz.

Na tamach ,,Faktow AM” pragng podzigkowa¢ w imieniu catej
,,Mlodej Farmacji” za nieoceniona pomoc w organizacji tak waznego
dla naszego Wydziatu wydarzenia prof., prof. E. Grzeskowiakowi,
Z. Kokotowi, oraz J. Budzianowskiemu.

Dzigkujemy réwniez ,,Czasopismu Aptekarskiemu”, Wydaw-
nictwu Lekarskiemu PZWL oraz wszystkim zyczliwym ludziom,
ktorzy popierali ide¢ Kongresu od samego poczatku i przyczynili si¢
do jej realizacji.

Prowadzacy Kongres Agnieszka
Wozniak i Bartosz Tomaszewicz

Agnieszka WoZniak
Koordynator Kongresu ,,Mtoda Farmacja
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CO STUDENT WIEDZIEC POWINIEN

Spotkanie studentéw I roku z prorektorem ds. Studenckich, prof. dr. hab. Zenonem Kokotem

Jaka jest struktura poznanskiej Akademii Medycznej? Ilu studiuje na niej mlodych ludzi i dlaczego szkola ta jest tak popularna wsréd
obcokrajowcow? Jak skontaktowac si¢ bezposrednio z wladzami Akademii oraz gdzie rozwijac¢ swoje zainteresowania? Wreszcie —
kiedy studenci zostana wyposazeni w elektroniczne legitymacje i jak beda mogli je wykorzystac? Te i wiele innych kwestii poruszyt
prorektor ds. studenckich, prof. Zenon Kokot, na spotkaniu ze studentami pierwszego roku naszej Akademii.

I po polsku i po angielsku

Pomimo, ze data spotkania wy-
padata na czas studenckich wa-
kacji, to 12 wrzesnia w Eskulapie
zjawilo sig kilkudziesigciu studen-
tow, ktorzy w tym roku rozpoczgli
swoja przygode z poznanska Aka-
demia Medyczna.

Prof. Kokot rozpoczat spotkanie
od przedstawienia struktury Aka-
demii — jej wydziatow i gtownych
kierunkow, na jakich ksztatca sig
studenci. Podkres$lit, Ze nasza
Uczelnia uczy nie tylko Polakow,
ale od ponad 10 lat jest jedna
z wiodacych uczelni medycznych
ksztatcacych w jezyku angielskim.
— Obecnie mamy juz ponad 700 stu-
dentow m.in. ze Stanow Zjednoczo-
nych, Tajwanu, Norwegii, ktorzy ucze-
stniczq w naszych programach anglo-
Jezycznych — mowit prof. Z. Kokot.

Prorektor przypomnial, ze poznanska Uczelnia od kilku lat nie-
zmiennie plasuje si¢ na najwyzszych miejscach rankingdw szkot
wyzszych. - Na sukces Uczelni sklada sie wiele czynnikow, cho¢
ogolnie mozne je zawrze¢ w trzech elementach — thamaczyt prorektor.
— To przede wszystkim dobrzy absolwenci, ktorzy stajq sie ambasa-
dorami Uczelni, doskonata kadra i starannie wybrani kandydaci na
studia. Tym samym prof. Z. Kokot zaznaczyl, ze wymagania na
Uczelni sg wysokie, ale jednoczes$nie wladze staraja si¢ zapewnic jak
najlepsze warunki studiowania.

Wreszcie, prof. Z. Kokot zdradzit, ze cho¢ studenci rozpoczynaja
nauke w Akademii Medycznej, to niemal na pewno ukoncza ja
w Uniwersytecie Medycznym. Jestesmy na tyle silni, zZe zdecydo-
walismy sie na ten krok. Nie przez polqczenie z innymi jednostkami,
ale samodzielnie — podkreslat prorektor. Odpowiedni wniosek zostat
juz ztozony i pozytywnie przeszedl wigksza czg$¢ wymaganego
procesu. W najblizszych miesiacach sprawa ta bedzie rozpatrywana
w parlamencie. Podjecie decyzji na tak wysokim szczeblu wtadzy,
Swiadczy o jej randze — zaznaczyt prorektor.

W spotkaniu ze studentami ucze-
stniczyt prof. Z. Kokot, prorektor
ds. Studenckich oraz mgr Dorota
Knapska, Kierownik Dziatu Spraw
Studenckich

Na lewo Collegium na prawo Centrum

Prof. Z. Kokot mowit rowniez o najwazniejszych inwestycjach,
w jakie jest zaangazowana Uczelnia. Wskazal na znajdujace sig
w bezposrednim sasiedztwie ,,Eskulapa” nowoczesne Collegium Sto-

e

matologicum oraz zaawansowana budowg Centrum Kongreso-
wo-Bibliotecznego. — W tym regionie zaczyna sie tworzy¢ silny
osrodek naszej Uczelni — przekonywal — to dobry znak, ze w tych
trudnych dla szkolnictwa wyzszego czasach, nasza Uczelnia nie tyle,
Ze stara sie przetrwad, co intensywnie sie rozwija — dodal. W paz-
dzierniku zostanie uruchomiony klub Eskulap. — Wiele oséb na to
czeka —zaznaczyt prof. Z. Kokot — bo ten klub ma ogromnq tradycje —
tradycje, z ktorq nowi wilasciciele bedq musieli sie zmierzy¢. Mam
nadzieje, ze juz od tego roku Eskulap nawiqze do najlepszych lat
swojej dziatalnosci.

Jedna karta, tysiac mozliwosci

Tegoroczny pierwszy rok pod wieloma wzgledami faktycznie
bedzie pierwszy. W najblizszych miesiacach poznanscy studenci, nie
tylko studiujacy w Akademii Medycznej, zostang wyposazone w ele-
ktroniczne legitymacje, ktore zastapia dotychczasowe — papierowe. —
Mozliwosci zwiqzanych z nowymi legitymacjami jest niezwykle duzo
i jestesmy przekonani, Ze jest to wlasciwy kierunek, ktory nalezy ma-
ksymalnie wykorzystaé, dla dobra zaréwno studiujqcych, jak i orga-
nizacji pracy w dziekanatach.

Rozmowa z prof. Zenonem Kokotem odbyta sie w ramach ,Spotkania Inte-
gracyjnego 2006” dla studentéw | roku, ktére zostato zorganizowane przez
Fundacje Akademii Medycznej i Rade Uczelniang Samorzadu Studenckiego
Akademii Medyczne;j.

W trakcie czterodniowego programu studenci poznali Uczelnie, jej wydziaty,
kliniki, sale wyktadowe, a takze akademiki i kluby. Spotkali si¢ z prof. Zenonem
Kokotem oraz przedstawicielami RUSS.

IX POZNANSKI FESTIWAL NAUKI I SZTUKI
11-14 pazdziernika 2006 r., Poznan

Juz po raz dziewiaty odbyt si¢ Poznanski Festiwal Nauki i Sztuki — impreza, ktéra promuje dorobek naukowy i kulturalny poznanskich
uczelni. Podobnie jak w latach ubiegtych dla zainteresowanych przygotowano blisko 350 imprez. Poznanskiemu Festiwalowi Nauki i Sztuki
organizowanemu przez Kolegium Rektorow Miasta Poznania patronuja Wojewoda Wielkopolski, Marszatek Wojewddztwa Wielkopolskiego
oraz Prezydent Miasta Poznania. Podczas imprezy nie zabraklo wyktadow przygotowanych przez poznanska Akademie Medyczna. Hastem
przewodnim cyklu prelekcji naszej Uczelni byto Czlowiek XXI wieku — cena dqzenia do ideatu, a w ramach Festiwalu wygloszono 7 referatow:

Dr Mariola Ropacka, Plod jako pacjent

Prof. AM dr hab. Ryszard Koczorowski, Usmiech za... zaufanie i cierpliwos¢ na fotelu dentystycznym. Czy warto?
Prof. dr hab. Marian Grzymistawski, Odchudzanie — moda czy koniecznosé¢?

Dr hab. Witold Kedzia, Wirusy wywotujqce nowotwory. Czy mozna sie¢ przeciw nim zaszczepic¢?

Prof. dr hab. Anna Latos-Bielenska, Wady wrodzone — przypadek czy przeznaczenie?

Prof. dr hab. Andrzej Rajewski, Obraz i akceptacja wiasnego ciata. Czy to tylko syndrom Michaela Jacksona?
Dr hab. Jan Jaracz, Wymagania ponad mozliwosci — drogq do destrukcji psychiki?
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REKLAMA

@
ﬁ PKO BANK POLSKI
SPOLKA AKCYJNA =

szybki

SErwis
PKO Bank Polski praygotowal spesialng, [esienna promociy kredytu kredytowy
gotdwkowego SZIYBKI SERWIS KREDYTOWY prrernaczonago dia
pragowiikdw  Akedemil Medycrng] w Pornaniu. Nie odkisds)
realizac]l swolch pomysiow, &k do rgromadzenin Konleczne| kwoty! Zrealizu) wezystklp zaplanowane

wyrlathl Uz tsrez - tym latwiey, 22 SZYBKI SERWIS KREDYTOWY jes! |jeszcze tanszy

W ramoach promocji, kiéra trwné bodzie do konea grudnia 2006 roku klienel liczye moga na
niisza o 2% prowizle® za udzisienie kredyiu (dotyezy wylacznie kredytow udzisianyeh w PLN).

Posiadaces rachunky  osrozsdrotciowe-rozliczanipwegn SLIPERKONTO w PKO BEF oirzymaia
ponadio obnizong prowizje o 0,25%, Viub w praypadku ustanowienia dodathowegn zebazpieczenin
kredytu (o 0,8%)

Atutami SZYBKIEGO SERWISU KREDYTOWEGD =3

— szarokl wachlarz ubezplecren kKeedyiu  obajmujagy  swolg  othrona kKredyloblomos
w preypadku utraty stakyeh dodhadéw oraz innyeh zdarzan lasowyveh

— niskle oprocentowanie, & przy hredycio z ubezpiscrenism klieni obzymuje dodatkows
preferangje (obniians oprocamtowsnie o 0.8 pp.)

= modliweosd przernaczania kredyiu na dowolny cel

—  matyehmiastowe mozpatrzenie wnioshky

—  modlivost zacisgniecia kredylu do 35.000 bez porgczyclell (wystarczy weksal whasny in
blanto, a powyds| to] kwoty kilent sam wyblara dogodng furme zabezpleczania)

- mozliwost wybons waluty (PLN, GHF, USD, EUF)

— diugi okres kredylowsnia — a2 do 8 kst

= motlwoss cbnjeniz prowizll w przypadky ustanowiania dodstkowego zabezplacronia kradytu
iMub gdy kredyt udziainny jesi posisdaczowi rachunku w PRKO BF

—  motliwost ZioZenie whiosku talce presz Iritecsal | teleton

Szybki Serwis Kiedytowy, wprowadzony do oferty banku w lutym 2005 roku, cleszy sig bardzo
duiym zainteresowaniem kKiienlow banku, W 2005 roku jego sprzeda wyniosia w sumie ponad
4 mid zi. W pierwszym patroczu 2006 roku spreadaz wyniosla 2.5 mid zi,

Tabela splaty kredyiu w PLN:

SZYBKI SEAWIS KREDYTOWY w ziolych (rata miesieczna)
Przyidadowa DKHES KREDYTOWANIA, STOPA PROCENTOWA
| kredyl §.200% * (stala) 13,30% *° (miennal | 14,60%" [zmienna)
1 ok 3 lats B at
3000 2 261,24 21 101,52 2 53,14 7l
5 (00 =0 405,40 zi 160,19 21 8857 =
10 000 21 870,81 zl 338,39 2| 177,15 2

Weelug stany na drisf 08103006 r., dia posiadarty ROR w PKO BP, rocing reecrywists siops proceriows wynosl

Bepowlednia: * 14,355, = 10 38%, 7 1681%

-

-

-

Jak otrzymac kredyt?

216 wnlosel w Oddziale 2 w Poznaniw, ul, Koscluszki 80A

Zpdzwon do dorsdey - szczegolows Informacje pod numeraml tedefonow: GD8 346 847, 680 TE1 573,

600 873 516, 651 680 058 lub (61) B55-56-06, 355-55-14, 855-55-83.
Zlok wniosak przez inlernsl pod adresam: httoeAweww pkontalioo ptahor ssk
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Centrum
Biblioteczno-Kongresowe

We wrzesniu 2005 roku JM Rektor, prof. dr hab. Grzegorz
H. Breborowicz, wmurowat kamien wegielny pod budowe
Centrum Biblioteczno-Kongresowego Akademii Medycznej
im. Karola Marcinkowskiego w Poznaniu. Rok p6zniej, 3 paz-
dziernika 2006 r., w przeddzien Inauguracji Roku Akade-
mickiego, SwietowaliSmy zakonczenie montazu konstrukciji,
anad Centrum zawieszono tradycyjng ,wieche”.

Budowe Centrum rozpoczeliSmy z petng swiadomoscia,
ze fundusze, jakimi dysponujemy na ten cel, a wiec srodki
wiasne Uczelni i niecate 5 min zt z funduszy strukturalnych
z Unii Europejskiej, to jedynie efektowny wstep do tak waz-
negoi niestety dos¢ kosztownego, przedsiewziecia. Dzisiaj
z absolutng pewnoscig mozna powiedzie¢, ze podjete ryzyko
i determinacja Pana Rektora Grzegorza H. Breborowicza, by
pomimo..niepewnosci, co do finansowania tej inwestyciji
przez budzet panstwa budowe rozpoczag, byfy wiasciwe i kto
wie, czy nie niezbedne. To, co nie udafo sie bovsqem przez|
kilka poprzednich lat, udato sie teraz: Sejm RP w drodze
poprawki budzetowej przyznat na obecny rok 5 min zt na
budowe Centrum. -

| Jezeli; na co_od kilku tygodni czekamy, Ministerstwo
Finanséw zgodzi sie na kolejne 5 min zt jeszcze w tym roku,
to'w najblizszym czasie budynek zamkniemy nie tylko da-
chem, ale pojawig sie w nim wszystkie crkna i drzwi.

Staje si¢ zatem realne, by podlkoniec przysztego roku
mogta juz funkcjonowaé¢ czes¢ kongresowa Centrum,
aw 2008 roku obie jego czesci. | | 1

To, co juz zbudowano, 3 ZW*aﬁZCZE wprowadzenle tej
inwestycji do planu finanso W]zegp Ministerstwa Zdrowia, nie
bytoby mozliwe bez zyczli u Sci i pomocy wielu osoéb. Kilka
z nich ma jednak zastugi szczegolne. Pozwole je sobie
wymieni¢: Pani Postanka Maigorlza’fa §tszka i Pan Poset
Stanistaw Stec, Podsekretarz | Stanu w Ministerstwie
Zdrowia, Pani WaclawaeWojtélanofaz Dyfektor Departamentu
Budzetu, Finansow i I_nwestybji, Pani Elzbieta Jazgarska i Jej
Zastepca, Pan Jerzy Béjko.

Mgr Bogdan Poniedziatek
Kanclerz Akademii Medycznej
im. Karola Marcinkowskiego w Poznaniu



