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Szanowni Panstwo,

zaczne od niezwykle waznego,
marcowego posiedzenia Senatu,
na ktérym ten najwyiszy organ
witadzy kolegialnej UMP wyrazit
zgode na zaciggniecie przez Uczel-
nie kredytu w Europejskim Banku
Inwestycyjnym na kwote ponad
100 min ztotych. Kredyt ten za-
pewni dokonczenie budowy Cen-
trum Symulacji Medycznej i udo-
stepnienie tej bardzo potrzebnej
Uczelni jednostki dydaktycznej na
rok akademicki 2018/19, a takze
umozliwi, po 50 latach obietnic,
rozpoczecie budowy Collegium
Pharmaceuticum. Ponadto, ta de-
cyzja pozwoli na wsparcie przez
UMP dwdch waznych inwestycji
naszych szpitali klinicznych: prze-
niesienia Kliniki Okulistyki do no-
wej siedziby przy ul. Szamarzew-
skiego oraz budowy Szpitalnego
Oddziatu Ratunkowego, ktéry
w przysztosci bedzie pierwszym
etapem budowy Centralnego
Szpitala Klinicznego, a od razu po
powstaniu bedzie stuzyt miesz-
kancom Poznania. Senat podjat
te decyzje po przedstawieniu
przez wtadze Uczelni finalnego
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budzetu za rok 2017 z bilansem
dodatnim na sume ok. 5 min
ztotych. Bilans ten, w poréwna-
niu z rokiem poprzednim, lep-
szy o ok. 10 min, jest wynikiem
znacznego ograniczenia kosztéw
ogodlnouczelnianych, pewnych re-
dukcji kadrowych (w skali uczelni
o okoto 170 oséb w ciggu dwdch
lat) i konsekwentnego utrzymy-
wania poziomu kosztéw posred-
nich na rzecz Uczelni z wszelkiej
dziatalnosci dodatkowej jedno-
stek UMP. Jednoczesnie Senat
wzigt pod uwage fakt, ze wspo-
mniany kredyt bedzie de facto
linia kredytowg, a wiec bedzie
pomniejszony o wszelkie sumy
uzyskane z Ministerstwa Zdrowia
lub z programdéw Unii Europej-
skiej na wskazane cele. Juz teraz
mozemy pochwali¢ sie informa-
cja, ze zgodnie z listg rankingowa
uzyskaliSmy ponad 20 mIn dotacji
z funduszy Unii Europejskiej na
budowe Centrum Innowacyjnych
Technologii  Farmaceutycznych,
czyli pierwszego etapu Collegium
Pharmaceuticum, w ramach kon-
kursu rozpisanego przez Urzad
Marszatkowski.

Decyzja Senatu dotyczgca kredytu
sprawia, ze pewne jest juz odda-
nie Centrum Symulacji Medycz-
nej i w zwigzku z tym Senat podjat
dwie kolejne uchwaty: o pozy-
tywnym zaopiniowaniu sprzedazy
Collegium Wrzoska (wiele jedno-
stek tam posadowionych zosta-
nie przeniesionych do budynku
Centrum Symulacji Medycznej),
a uzyskane fundusze pomniejsza
wysokos¢ wykorzystanego kredy-
tu i o nadaniu budynkowi, w kto-
rym znajdzie sie Centrum Symu-
lacji Medycznej nazwy Collegium
Wrzoska. Uzasadnienie histo-
ryczne tej propozycji i znaczenie

symboliczne przeniesienia nazwy
Collegium Wrzoska do budynku
na terenie Campusu UMP przed-
stawit Prorektor Michat Musielak.
Za jeden z sukcesdw inwesty-
cyjnych ubiegtego roku uwazam
oddanie do uzytku nowej zwie-
rzetarni w Centrum Biologii Me-
dycznej. Jest to supernowoczesna
jednostka spetniajgca najwyzisze
standardy, zarowno jesli chodzi
o prowadzone badania, jak i o za-
chowanie dobrostanu zwierzat.
Wspominam o tym, poniewaz do-
stownie dwa dni temu udato nam
sie pozyska¢ nowego kierownika
tej jednostki, co sprawia, ze jej
dziatanie w ramach Uczelnianego
Centrum Aparaturowego ruszy
wreszcie petng para.

Z kolei, na niedawnym spotkaniu
z kierownikami dziatéw admini-
stracyjnych UMP ogtoszona zosta-
fa nowa struktura organizacyjna
i kadrowa administracji Uczelni.
Przedstawiono nowego Zastep-
ce Kanclerza, ktérym zostat Pan
Krzysztof Kostrzyriski, odpowie-
dzialny dotychczas za reforme Re-
jondw Obstugi Konserwatorskiej
i utworzenie Dziatu Eksploatacji
Obiektow, o czym za chwile, oraz
nowego Dyrektora d.s. Operacyj-
nych Pana Macieja Koniecznego,
ktéry ma wspomac zespot kancle-
rzy w biezgcym zarzadzaniu oraz
operacyjnym wdrazaniu przyjetej
strategii. Obok nowej struktury
podporzadkowania dziatéw kanc-
lerzom, istotne jest zwiekszenie
kompetencjii poszerzenie zakresu
obowigzkow Biura Obstugi Rektora
pod kierunkiem Pani Moniki Kups,
w ktorym utworzona zostanie Sek-
cja Obstugi Kanclerzy. Ta decyzja
zapewni petng wiedze, co utatwi
kierowanie Uczelnig jej wtadzom
wybieralnym oraz podkresla sym-
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Uniwersytet Medyczny 2.0 —
perspektywa na przyspieszenie

bolicznie jednos$¢ zarzadu Uczelni.
Na spotkaniu zapewnitem, ze przed-
stawiona struktura organizacyjna
jest docelowa i nie przewidujemy
juz zadnych zmian personalnych
w kadrze kierowniczej.

Te zapewnienia byty mozliwe, po-
niewaz ostatnie miesigce uptynety
nam w duzej mierze na wprowa-
dzaniu nowego modelu organizacyj-
nego Uczelni. Wdrozone dziatania
przyniosty juz rezultaty. Zachecam
Panstwa do przeczytania nowego
corocznego Dziatu ,Uczelnia sie
zmienia — UMP 2.0” zamieszczone-
go w tym wydaniu Faktéw pt. Pod-
sumowanie roku 2017., ktéry be-
dzie rowniez statg pozycjg na stronie
internetowej naszej Uczelni.

Wraz ze zmianami organizacyjny-
mi znacznie przyspieszyliSmy tak-
ze proces informatyzacji Uczelni.
Wprowadzilismy dwa systemy:
SEMAFOR oraz e-Sklep. Pierwszy
adresowany jest do kierownikéw
jednostek i pomaga im w zarza-
dzaniu budzetem. Drugi — e-Sklep,
adresowany do szerszego grona
pracownikéw, poprzez ktdry juz sg
realizowane zakupy materiatow
i ustug. W pierwszym kwartale tego
roku dopuszczamy jeszcze zamo-
wienia w systemie tradycyjnym, ale
od drugiego kwartatu wszystkie za-
kupy beda odbywaty sie tylko przez
e-Sklep. Odbyt sie juz cykl szkolen,
podczas ktérych kierownicy jedno-
stek oraz osoby pracujgce w sekre-
tariatach mogty zapoznac sie z elek-
tronicznym systemem zakupoéw.
System ten wprowadzamy po to,
by docelowo zlikwidowa¢ obieg
papierowych dokumentdow, przy-
spieszy¢  realizacje  zamodwien,
a w efekcie obnizy¢ koszty obstugi
zakupdéw. Dzi$ jest bowiem tak, ze
sam obieg dokumentdéw z racji na
rozmieszczenie dziatéw administra-

cyjnych w réznych budynkach trwa
kilka dni. To trzeba zmieni¢, bo czas
realizacji zamowien gra wazng role.
Rozumiemy, ze catkowite przenie-
sienie zakupdw w przestrzen wirtu-
alng jest ztozonym procesem, dlate-
go wyczuleni jesteSmy na wszelkie
Panstwa sygnaty jak usprawnié
system. ChcielibySsmy by nowa or-
ganizacja zamoéwien w petni zadzia-
tata do konca roku. Bedg wowczas
mozliwe wszystkie zakupy poprzez
e-Sklep, a system automatycznie
przekazywaé¢ bedzie zamawiajgce-
mu informacje zwrotng o planowa-
nym terminie dostarczenia badz
realizacji ustugi.

Poczatek tego roku pokazat, ze po-
nad 800 naszych pracownikéw po-
brato PIT bezposrednio z naszego
systemu e-PIT. To $wiadczy o akcep-
tacji postepujgcej informatyzacji na
naszej Uczelni, za co bardzo dzie-
kujemy! Utwierdza nas to w prze-
konaniu, ze warto wprowadzaé
dalsze tego typu zmiany, ktére nam
wszystkim utatwiajg prace i czynia
ja efektywniejsza.

W tym kontekscie cieszy mnie suk-
ces jaki stat sie udziatem zespotu
pod kierunkiem Prorektora Mi-
chata Nowickiego, ktérego projekt
w konkursie zwanym potocznie
,POWER - Wiedza - Edukacja - Roz-
woj” ogtoszonym przez MNiSW
uzyskat kwote 11 min zfotych,
z czego ponad 4 min wtasnie na in-
formatyzacje Uczelni.

Jedng z ostatnich zmian organi-
zacyjnych byto wspomniane po-
taczenie Rejondéw Obstugi Kon-
serwatorskiej i utworzenie Dziatu
Eksploatacji Obiektéw. Pracownicy
tego dziatu beda nie tylko odpo-
wiedzialni za dorazne naprawy ale
takze za planowane remonty — da-
zymy by jak najwiecej prac wykon-
czeniowych byto realizowanych si-

tami wtasnymi. Mamy fachowcéw
i warto stworzy¢ szanse by pokazali
swoje umiejetnosci. Usprawniajgc
zgtaszanie awarii w budynkach uru-
chomilismy jeden numer telefonu
oraz kontakt mailowy. Zalezy nam
takze na tym, by zajecia dydak-
tyczne dla studentéw odbywaty sie
w jak najlepszych warunkach. Dla-
tego tez w ramach dziatu powotali-
Smy Zespot d.s. Obstugi Sal Dydak-
tycznych, ktérej zadaniem bedzie
nadzor nad sprawnoscig urzadzen
i usuwanie awarii nagtych w salach
dydaktycznych. Jak pewnie Pan-
stwo zauwazyli na kazdej sali poja-
wit sie numer telefonu alarmowego
oraz nowe instrukcje na wypadek
trudnosci technicznych.
Nie zapominamy takze o naszej toz-
samosci i historii. Rok 2018 to po-
czgtek obchoddéw jubileuszowych
100-lecia Uniwersytetu Poznan-
skiego, ktérego podwaliny tworzyt
Wydziat Farmaceutyczny i Wydziat
Lekarski. Ale o tym szerzej w kolej-
nym odcinku ,,Gtosem Rektora”.
Zycze nam wszystkim wielu sit
w kontynuacji obranego kursu na
przyspieszenie. A czas moze byc¢
szczegdlny bowiem z niepokojem,
ale i nadziejg czekamy na finalizacje
prac legislacyjnych nowelizacji usta-
wy o szkolnictwie wyzszym, ktéra
kilka dni temu zostata przyjeta przez
Rade Ministréw. Oby nowa kon-
stytucja dla nauki tworzyta dobrg
przestrzen do codziennej, organicz-
nej pracy uczelni. Popatrzmy zatem
wspodlnie z nadziejg na zblizajgcy
sie czas. Mamy ku temu podstawy,
biorgc pod uwage wszystkie zmiany,
wyzwania, plany i sukcesy spotecz-
nosci naszej Uczelni, ktore staratem
sie Panstwu tu przedstawic.

Rektor

Andrzej Tykarski
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Uczelnia sie zmienia - UMP 2.0

Rozpoczynamy nowy cykl w Faktach UMP, w ktérym chcemy okresowo prezentowad, jak zmienia
sie nasza Uczelnia, pokazywa¢, co nowego dzieje sie w zyciu spotecznosci akademickiej. Tymczasem
zaczynamy od streszczenia ostatnich kilkunastu miesiecy - prezentacji kluczowych dziatan i ich efek-
tow. Niektorzy moéwia, ze w pracach naukowych najwazniejsze jest wtasnie streszczenie. To po nim
recenzenci oceniajg, czy warto zagtebic sie w detale artykutu. Nadszedt zatem czas na podsumowanie

zmian roku 2017.

e Projekty naukowe — zdobylismy rekordowg liczbe projektéw
naukowych m.in z NCN, NCBiR, MZ, MNiSK, WRPO (w 2017
roku to 47 nowe projekty) — obecnie prowadzimy ponad 80
grantéw z réznych zrdédet finansowania, a w roku 2016 byto
to 49 projektow.

4 x A — jesteSmy wsrdd 17 najlepszych uczelni w Polsce, po-
siadajgcych na wszystkich wydziatach wysokg kategorie A.
jedynie trzy uczelnie medyczne osiggnety taka kategoryza-
cje. To duzy sukces i potwierdzenie ze nauka i dydaktyka
sg naszg mocng strong. Ale nie spoczywamy na laurach —
chcemy by¢ jeszcze lepsi, wstuchujgc sie w gtos studentéw.
Przed nami pierwsze Dni Jakosci Ksztatcenia. Zapraszamy do
uczestnictwal!

Centrum Symulacji Medycznej — zdobyliSmy dotacje na prace
budowlane w wysokosci ponad 10 min zt, a prace nad obiek-
tem idg zgodnie z planem. Dzieki racjonalizacji wydatkow pro-
jektu POWER udato sie wygospodarowac kolejny 1 min zt na
dodatkowy sprzet dla CSM —juz teraz cieszymy sie na otwarcie
najlepszego w Polsce Centrum Symulacji Medycznej.

Centrum Symulacji Medycznej

e Szpitale kliniczne — to byt rekordowy rok w pozyskiwaniu srod-
kéw na doposazenie naszych szpitali. 17 ml zt z Ministerstwa
Zdrowia i ponad 60 min zt ze Srodkéow UE, dzieki Swietnej
wspotpracy z dyrekcjami szpitali klinicznych — to najlepszy wy-
nik w kraju. Dla przyktadu Ortopedyczno-Rehabilitacyjny Szpi-
tal Kliniczny po raz pierwszy otrzymat tak znaczacej wartosci
dofinansowanie z Unii Europejskiej. Warto sie zmieniac.
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e Supernowoczesna klinika — kontynuujemy budowe Kliniki Kar-

diochirurgii Dzieciecej — skutecznie zdobywamy dalsze Srodki,
a realizacja inwestycji przez nasz Uniwersytet pozwala wie-
rzy¢, ze w 2019 roku oddamy pierwszy etap nowoczesnego
oddziatu do uzytku.

Budzet uczelni — uporzadkowalismy strukture wydatkow,
zmniejszajgc deficyt Uczelni. Dzi$ nasze finanse sg stabilne
i z nadziejg mozemy planowa¢ dalszy rozwdj UMP. Ale bu-
dzet to nie tylko inwestycje. Wszyscy pracownicy otrzymali
nagrode roczng w wysokosci 50 procent podstawy uposaze-
nia w ubiegtym roku. ZwiekszyliSmy tez wynagrodzenia wsréd
najnizej zarabiajgcych pracownikow obstugi. Wiemy, ze czeka
nas dyskusja o wynagrodzeniach, bedziemy jg podejmowac
w tym roku.

e Administracja — nowa struktura organizacyjna to nie reforma dla

reformy. JesteSmy przekonani, ze wprowadzone zmiany uspraw-
nig dziatalnos$¢ nas wszystkich. Juz teraz widzimy pozytywne tego
skutki, cho¢ petne efekty zmian wymagajg nieco wiecej czasu.
E-sklep, E-PIT, Semafor, a niebawem elektroniczny obieg doku-
mentow to tylko czes¢ wirtualnej przestrzeni, ktéra zmieni, uta-
twi obstuge wielu proceséw. Opracowane procedury po ,,mean-
drach” administracji stanowig dla nas standard postepowania,
tak by nie odktada¢ problemdw na biurko obok oraz jak najlepiej
wspierac dziatalnos$¢ naukowg i dydaktyczng. Czas przejs¢ od ad-
ministrowania do zarzadzania i wierzymy, ze dzieki duzemu zaan-
gazowaniu pracownikow administracji tak sie stanie.

e Zamoéwienia publiczne — nowy, uproszczony regulamin, wska-

zane dziaty administracji odpowiedzialne za zamdwienia. Ma
by¢ czytelnie dla zamawiajgcych. W skomplikowanych prze-
targach powotujemy zespot, ktory prowadzi postepowanie
by unikng¢ probleméw w trakcie postepowania. Zamédwienia
publiczne musimy stosowac — tak stanowi prawo. Ale prawo
zamowien publicznych ma stuzy¢ wyborze najlepszej oferty,
a nie mnozeniu procedur.

Collegium Pharmaceuticum — to juz nie marzenie, ktére od
ponad 50 lat przebija sie incydentalnie w dyskursie akademic-
kim. Projekt architektoniczny gotowy, prowadzimy ostatnie
uzgodnienia z kierownikami jednostek Wydziatu Farmaceu-
tycznego. Ztozylismy wniosek na dofinansowanie UE Centrum
Transferu Technologii Farmaceutycznych. Niebawem ruszamy
z budowa.

Uczelnia sie zmienia - UMP 2.0

Nasze grunty — pozyskaliSmy grunt przy ul. Krzyzowej, ktory
sgsiaduje z Ortopedyczno-Rehabilitacyjnym Szpitalem Klinicz-
nym UMP. Dziatke wartg 5 mln 200 tys. dzieki wsparciu Prezy-
denta Miasta Poznania zakupilismy za 52 tys. zt.

Nowy w rodzinie — dzieki sprawnym negocjacjom z Minister-
stwem Zdrowia do grona naszych szpitali i przychodni, dla
ktorych jestesmy podmiotem tworzgcym, dotgczyt Zaktad Za-
opatrzenia Ortopedycznego w Poznaniu. Teraz zapewniamy
w petni kompleksowg opieke dla pacjentéw z problemami
ortopedycznymi.

e Doskonali kandydaci — jestesmy w czotéwce uczelni z najlepszymi

kandydatami na studia lekarskie i lekarsko-dentystyczne. Doce-
nito to Ministerstwo Zdrowia, przyznajgc nam premie za najlep-
szych kandydatow (bylismy drugg uczelnig medyczng w Polsce,
co do wartosci przyznanej premii). To oznacza, ze uczac najlep-
szych, umacniamy naszg marke w waznej grupie otoczenia na-
szej Uczelni. A jednoczesnie od dwdch lat znaczgco zwiekszamy
liczbe studentdéw przyjmowanych na kierunek lekarski.

Wybitni studenci, laureaci olimpiad przedmiotowych podczas spotkania
z wladzami Uczelni

Po raz drugi zdobylismy nagrode Perspektyw za najlepszg kam-
panie promocyjng szkot wyzszych. Zintegrowane dziatania
przynoszg rezultaty.

Dydaktyka — najlepszy wynik Lekarskiego Egzaminu Panstwo-
wego w ostatniej sesji egzaminacyjnej w Polsce zdobyli absol-
wenci naszego Uniwersytetu. Nic doda¢, nic ujgc.

Centrum Studidow Podyplomowych — przysztos¢ dydaktyczna
uniwersytetéw, zwitaszcza medycznych to poza ksztatceniem
przeddyplomowym rozwdj ksztatcenia ustawicznego. To na-
sza ,trzecia” noga, majaca takze zapewnic¢ dodatkowe Srodki
finansowe, ale i Swietny produkt edukacyjny. Zapraszamy na
naszg strone internetowg Centrum. Zachecamy tez do pomy-
stéw otwierania nowych studiéw podyplomowych, kurséw
i szkolen. Rynek dydaktyczny w tym obszarze na sSwiecie jest
przebogaty, stanmy sie jego czescig. A juz niebawem utworzy-
my e-learning w oparciu o wtasne studio telewizyjne.

Doskonalimy sie — wygraliSmy konkurs na dofinansowanie
projektu w ramach programu operacyjnego Wiedza Edukacja

Rozwdj. 11 min zt zasili budzet naszej Uczelni. Jesli zrealizuje-
my projekt zgodnie z zatozeniami (a gteboko w to wierzymy)
bedzie to inna uczelnia. Nowe kierunki studiéw, e-learning,
systemy komunikacji ze studentami w oparciu o smartfony,
wirtualny pacjent, rozwdéj kompetencji administracji to tylko
cze$¢ z zadan przewidzianych projektem.

e Centralny Zintegrowany Szpital Kliniczny — zaistnieliSmy
w Swiadomosci nie tylko naszej spotecznosci akademickiej,
ale i decydentéw regionu oraz ministrow. Przygotowalismy
koncepcje funkcjonalno-uzytkowg. Uzyskalismy rekordowg
liczbe punktéw w obowigzkowym instrumencie oceny inwe-
stycji w ochronie zdrowia tzw. IOWISZ. Szpital im. Heliodora
Swiecickiego zlecit wykonanie projektu budowlanego Szpi-
talnego Oddziatu Ratunkowego — bedzie to pierwszy etap
CZSK. Walczymy dalej, cho¢ teraz wszystko w rekach polity-
kéw i ministerstw.

1

Centralny Zintegrowany Szpital Kliniczny - wizualizacja

Przed nami kolejne wyzwania. Zmieniamy uczelnie, zeby by¢
jednym z wiodgcych osrodkdow uniwersyteckich w Europie. Je-
$li uzyskamy kredyt z Europejskiego Banku Inwestycyjnego, be-
dziemy o krok dalej. Nasza wizja to uniwersytet madrze przed-
siebiorczy, ale z holistycznym podejsciem do nauki i edukacji, tak
by jak najlepiej rozwija¢ medycyne. Nie chcemy oszczedzac dla
oszczednosci. Dobrze zarzadzana uczelnia to wymag dzisiejszych
czasow. W teorii ekonomii przedsiebiorczosc¢ taczy sie z urzeczy-
wistnianiem wizji. Cztowiek powinien siega¢ dalej niz na wycia-
gniecie reki, bo po céz bytoby niebo (Robert Browning) Z réznymi
pogladami, czasem spierajgc sie nad rozwigzaniami problemow,
ale zawsze dziatajac dla wspdlnego celu — rozwoju Uniwersytetu
Medycznego im. Karola Marcinkowskiego w Poznaniu — stworzmy
prawdziwg wspadlnote dla dobrych i sprawnych dziatan.

OsiggneliSmy sporo w krétkim czasie. To zastuga wszystkich
naszych Pracownikéw. Kazdego z Panstwa — cztonka spotecz-
nosci Uniwersytetu Medycznego im. Karola Marcinkowskiego.
Bardzo dziekujemy.

prof. dr hab. Andrzej Tykarski, Rektor z zespotem Prorektorow

dr Rafat Staszewski, Kanclerz z zespotem V-ce Kanclerzy
dr Pawet Uruski, Asystent Rektora
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W skrocie

Operacja symulacja

Symulator karetki w Centrum Symulacji Medycznej w Po-
znaniu pozwoli odwzorowac¢ srodowisko pracy przysztych
lekarzy i ratownikéw medycznych. Dzieki wnetrzu, ktére
jest wierng kopia karetek jezdzgcych po naszych drogach
studenci otrzymajg szanse na praktyczng i bezpieczng
nauke juz od pierwszych lat studidow. Nasz pojazd bedzie
specjalnie dostosowany do warunkéw pracy w Centrum
Symulacji. Bedzie miat ucietg kabine kierowcy, a przedziat
medyczny dopasowany zostanie do sterowni z lustrem we-
neckim, gdzie prowadzacy zajecia bedzie miat bezposred-
ni wglad w prace zespotu ratownictwa. Obok ambulansu
stanie prawdziwy samochdéd osobowy, w ktérym umiesz-
czone zostang specjalne manekiny ewakuacyjne o wadze
dorostego cztowieka, umozliwiajgce ¢wiczenie procedur
medycznych zwigzanych z wypadkami komunikacyjnymi.

Wyposazenie symulacyjne realizowane jest za pomoca
Srodkéw europejskich w ramach Programu Operacyjnego
Wiedza Edukacja Rozwdj, ktérego wartos¢ dofinansowania
przekracza 16 milionéw ztotych. Nowe Centrum Symulacji
Medycznej bedzie posiadac wiele réznych pracowni tema-
tycznych. W czesci z symulatorami pacjenta, zaawansowa-

Operacja wciggniecia karetki symulacyjnej do budynku
Centrum Symulacji Medycznej.
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Studenci pierwszego roku Wydziatu Lekarskiego | uczg sie wedtug zmodyfikowanego programu nauczania,
opartego na Rozporzgdzeniu MNiSW z dnia 9 maja 2012 r. w sprawie standardéw ksztatcenia dla kierunkéw
studiéw: lekarskiego, lekarsko-dentystycznego, farmacji, pielegniarstwa i potoznictwa. Reforma programu jest
gteboka, catkowicie zmieniajaca dotychczasowy system.

Samochdd, ktory postuzy do symulacji wypadkow komunikacyjnych.

ne technologiczne manekiny bedg stuzyty do symulowa-
nia chordb i przypadkéw o istotnym, cho¢ czesto rzadkim
wystepowaniu w oddziatach szpitalnych. Da to mozliwosc
ksztatcgcym bezpiecznego przecwiczenia postepowania
w takich przypadkach. Czes¢ ta, ze wzgledu na swojg in-
terdyscyplinarnos¢, bedzie stuzy¢ nie tylko studentom
medycyny, ale réwniez pielegniarstwa i ratownictwa. We
wszystkich laboratoriach symulacji bedzie zamontowany
sprzet audio-video z mozliwoscig archiwizacji. Pozwoli to
na nagranie przebiegu scenariusza symulacyjnego oraz
jego odtworzenie podczas tzw. debriefingu, gdzie studen-
ci oraz wyktadowcy omawiajg szczegotowo przebieg ses;ji.
W takich warunkach mozna zwraca¢ uwage nie tylko na
kwestie merytoryczne, ale rowniez na wspoétprace perso-
nelu lekarskiego i pielegniarskiego w sytuacjach zagroze-
nia zycia. Cze$¢ nauki podstaw badania przedmiotowego
bedzie stuzyta bezpiecznej nauce na prostych fantomach
pod nadzorem doswiadczonych klinicystow. | tak na przy-
ktad zbadanie jakiegos schorzenia w uchu nie bedzie ozna-
czato przebadania tego samego pacjenta przez catg grupe
studentéw tylko systematyczng prace na fantomie prawie
identycznym z realnym pacjentem. db

W skrocie

Poznan — Halle

16 grudnia odbyto sie 27. Bilateralne Sympozjum Poznan-
-Halle zatytutowane “Rare diseases in clinical practice”,
w ktérym brali udziat naukowcy ze strony niemieckiej i pol-
skiej. W trakcie Sympozjum odbyty sie rozmowy o powo-
taniu grup badawczych, ktére w przysztosci poprowadza
wspolne dziatania w obszarze nauki i badan. Pierwsze gru-
py Poznan-Halle wstepnie zostaty zawigzane.

Wieloletnig tradycjg sympozjum jest wreczenie nagrod za
najlepsze prezentacje ustne i plakatowe. Nagroda ta nosi imie
dwdch Profesoréw: Prof. Zeige i Prof. Hasika, ktdrzy zainicjo-
wali wspdtprace pomiedzy naszymi Uniwersytetami.

W biezacej edycji Sympozjum wreczono jedng pierwszg,
dwie drugie oraz dwie trzecie nagrody. Z naszej uczelni zo-

Przedstawiciele wtadz obu Uczelni z laeuratami nagrody “Hasik - Siege”

staty uhonorowane dwie osoby. Pierwszg nagrode otrzymat
Krzysztof Piersiata, student szdstego roku Wydziatu Lekar-
skiego | i jednoczesnie wiceprzewodniczgcy Studenckiego
Kota Naukowego przy Klinice Otolaryngologii i Onkologii
Laryngologicznej. Nagrodzona praca zostata napisana pod
kierunkiem kierownika Kliniki prof. Matgorzaty Wierzbickiej
oraz dr n. med. Joanny Jackowskiej. Trzecig nagrode zdo-
byt Michat Prendecki, ktéry przygotowuje prace doktorska
w Katedrze i Klinice Neurologii UMP kierowanej przez prof.
Wojciecha Kozubskiego. Praca przedstawiona na Sympo-
zjum zostafa przygotowana w Pracowni Neurobiologii pod
kierunkiem promotora - prof. Jolanty Dorszewskiej.
Bozena Raducha

Medycyna, historia naturalna, filozofia przyrody

Katedra i Zaktad Historii i Filozofii Nauk Medycznych naszego
Uniwersytetu przy wspétudziale Fundacji na Rzecz Myslenia
im. Barbary Skargi byty organizatorami konferencji pt. Wcze-

snonowozytna medycyna, historia naturalna i filozofia przy-
rody (XVI = XVIIl w.): miejsca spotkania, miejsca konfliktu.
Wozieli w niej udziat znawcy problematyki z catej Polski.
Wykfad inauguracyjny pt. ,La Mettrie albo maszyna rozko-
szy” wygtosit dr Mateusz Falkowski z Uniwersytetu Jagiel-
lonskiego, prezes Zarzadu Fundacji na Rzecz Myslenia im.
Barbary Skargi.

Dyskusja koncentrowata sie wokoét filozofii i przyrodoznaw-
stwa w XVIII wieku, historii alchemii, religii i medycyny w epo-
ce wczesnonowozytnej. Drugi dzien konferencji poswiecony
byt medycynie i filozofii w tamtej epoce. Sporo miejsca po-
Swiecono wiedzy i praktyce medycznej w | Rzeczypospolitej.
Nie wszystkim wiadomo, ze droga ku wspotczesnej wakcy-
nologii rozpoczeta sie w XVIII wieku po epidemiach ospy
prawdziwej, ktéra zbierata obfite Smiertelne zniwo. Wario-
lizacja polegata na tym, ze strupow lub ptynu z pecherzy-
kow ospy chorej osoby sporzgdzano proszek, ktory poda-
wano osobom zdrowym w celu wytworzenia odpornosci.
Metode te w Azji stosowano od wiekdow a do Europy trafita
poprzez Imperium Osmanskie za sprawg lady Montagu.
Podczas konferencji omawiano takze zaséb wiedzy bota-
nicznej, aptecznej éwczesnych medykow. Na podstawie
historycznych opiséw medycznych omawiano éwczesng
wiedze potozniczg a takze zrodta ideologii zdrowia publicz-
nego, ktére rodza sie w XVII wieku. Owczeéni filozofowie
zwracajg uwage na koniecznos$¢ powszechnego wycho-
wania prozdrowotnego oraz na koniecznos$¢ tworzenia
systemu opieki zdrowotnej. To tylko niektdre z zagadnien
zawartych w ponad 30 wyktadach wygtoszonych podczas
konferencji. hc
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Szpital Kliniczny im. Heliodora Swiecickiego

Innowacyjne operacje , live

13 grudnia 2017 odbyta sie 3 Europejska Sesja Chirurgii
Laryngologicznej ,,na zywo”. Juz po raz trzeci Poznan stat
sie na jeden dzien swiatowg stolicg laryngologii. 10 czoto-
wych klinik europejskich, w tym klinika poznanska pokaza-
to 18 operacji z zakresu krtani, gardta i szyi. Dotyczyty one
przede wszystkim leczenia chirurgicznego raka krtani oraz
operacji poprawiajgcych gtos.

Wykonywane byly przede wszystkim endoskopowo z uzy-
ciem lasera CO2 albo przy uzyciu robotéw chirurgicznych.
Catos¢ koordynowana byta w studio centralnym zorgani-
zowanym w Poznanskim Centrum Superkomputerowo-
-Sieciowym, wspotorganizatora przedsiewziecia. W studio
tym moderatorami byli profesorowie z Niemiec i Holandii.
Pierwsze statystyki pokazujg, ze sesja oglagdana byta przez
wiele tysiecy lekarzy na catym $wiecie z 59 krajow. Najwie-
cej wejsc¢ byto z Ros;ji, Iranu, Kazachstanu, Indii, Chin i Japo-
nii. Uczestnikami byli lekarze ze wszystkich krajow europej-
skich ale takze z Arabii Saudyjskiej, RPA, Brazylii, Peru, USA
z Alaskg , Kanady itd. W sesji tej zostaty pokazane innowa-
cyjne operacje ktére miaty ogromny aspekt edukacyjny dla
ogladajacych lekarzy.

Prof. Matgorzata Wierzbicka
Prof. Witold Szyfter

Zespot chirurgdw podczas operacji.

)

Ginekologiczno-Potozniczy Szpital Kliniczny

Nowy ambulans neonatologiczny

Fundacji Siepomaga, dyrektor Szpitala dr n. med. Maciej Sobkowski.
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Zastepca dyr. ds. technicznych inz. Czestaw Walkowiak, przedstawicielki

W listopadzie ub. r. Ginekologiczno-Potozniczemu Szpitalo-
wi Klinicznemu UM w Poznaniu udato sie pozyska¢ nowy
ambulans neonatologiczny. Wart 650 tysiecy ztotych dar
ufundowata fundacja Siepomaga z Poznania. Doskonale
wyposazony, bezpieczny i wygodny Mercedes Sprinter za-
stgpit wyeksploatowanego Volkswagena Craftera. W ka-
retce miesci sie przede wszystkim mobilny inkubator oraz
nowoczesny sprzet do ratowania zycia, w tym respirator.
Karetka N realizuje transport noworodkdw na terenie catej
Wielkopolski, przywozgc do Oddziatdw Neonatologicznych
przy ul. Polnej najmniejszych pacjentéw, ktorzy przyszli na
Swiat w szpitalach nizszego poziomu referencyjnego, a wy-
magajq natychmiastowej wysokospecjalistycznej opieki.
Ambulans nierzadko przekracza tez granice naszego woje-
waodztwa przewozgc dzieci na zabiegi lub dalsze leczenie do
innych osrodkow.

Piotr Sobkowiak
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Szpital Kliniczny Przemienienia Panskiego

Poznanski Wolontariusz Roku

W gronie Laureatow konkursu Poznanski Wolontariusz Roku
2017 pierwsze miejsce w kategorii zespotowe] zdobyli Wolon-
tariusze Szpitala Klinicznego Przemienienia Panskiego UM w Po-
znaniu. W kategorii mtodziezowej Poznanskiego Wolontariusza
Roku kapituta nagrodzita réwniez Michata Nowaczyka, studenta
pielegniarstwa, ktory pomaga w Hospicjum Palium, a w kategorii
indywidualnej wyrdzniono Agnieszke Katuge, autorke “Zorkow-
ni” i wolontariuszke naszego Hospicjum. Nagrody i wyrdznienia
rozdano 14 grudnia 2017 r. podczas uroczystej gali, ktora odbyta
sie w Sali Ziemi na Miedzynarodowych Targach Poznanskich.

Zdjecia: Wolontariusze SKPP i Hospicjum Palium podczas uroczystosci wreczenia nagrod.
Zrédfto: http://hospicjum-palium.pl/wolontariusz-rokuy.

Pionierski zabieg

Pacjent po zabiegu wraz z zespotem SKKP (zrédfo: GW).

Na poczatku grudnia 2017 r. Heart Team - czyli grupa kar-
diologéw inwazyjnych, kardiochirurgdw i anestezjologéw
ze Szpitala Klinicznego Przemienienia Panskiego UM w Po-
znaniu przeprowadzita zabieg naprawiajgcy zniszczong za-
stawke mitralng u chorego na serce, spinajac jg specjal-
nym klipsem o nazwie Mitra Clip. Zabieg ten wykonany
zostat bez otwierania klatki piersiowej. W sktad zespotu
wchodzi kilkunastu lekarzy, m.in. prof. Maciej Lesiak, Kie-
rownik | Kliniki Kardiologii, prof. Marek Jemielity, Kierow-
nik Kliniki Kardiochirurgii i Transplantologii i dr n. med.
Marek Grygier, Kierownik Pracowni Hemodynamiki.

PROPULMO

Od 1 lutego 2018 r. w Szpitalu Klinicznym Przemienienia Pan-
skiego UM w Poznaniu, w obiekcie przy ulicy Szamarzewskiego
82/84 rozpoczynamy realizacje projektu ,,PROPULMO - poprawa
kompleksowosci i jakosci leczenia pacjentéw ze schorzeniami
uktadu oddechowego ze szczegdlnym uwzglednieniem opieki
nad dorostymi chorymi z mukowiscydozg w Szpitalu Klinicznym
Przemienienia Panskiego” dofinansowanego ze $rodkow Unii
Europejskiej w ramach Osi priorytetowej IX Wzmocnienie stra-
tegicznej infrastruktury ochrony zdrowia, Dziatanie 9.2 Infra-
struktura ponadregionalnych podmiotéw leczniczych Programu
Operacyjnego Infrastruktura i Srodowisko 2014 — 2020.

Dzieki otrzymanemu dofinansowaniu w wysokosci 11 661
653,78 zt w kolejnych miesigcach Oddziat Pulmonologii, Alergo-
logii i Onkologii Pulmonologicznej przejdzie gruntowny remont
wraz z dobudowg czesci oddziatu, ktéra dedykowana bedzie pa-
cjentom chorym na mukowiscydoze.

Nowa czes¢ oddziatu powstanie dzieki nadbudowie kondygna-
cji nad aktualnie istniejgcym dwukondygnacyjnym budynkiem
mieszczagcym poradnie przyszpitalne. W nowej kondygnacji
o powierzchni 530,55 m2; znajdzie sie 8 nowoczesnych sal jedno
i dwuosobowych przeznaczonych do leczenia dorostych chorych

Dyrektor Jan Talaga w Ministerstwie Zdrowia podczas podpisania umowy na realizacje
projektu w dniu 05.02.2018 r. Zrdto: www MZ http://bit.ly/2nNuW8s.

na mukowiscydoze, sale zabiegowe oraz pokoje lekarzy. Szpital
zakupi takze dodatkowy sprzet i wyposazenie dla oddziatéw
i pracowni, w ramach ktérych leczeni sg pacjenci ze schorzenia-
mi uktadu oddechowego.

Karolina Moszyriska
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Dziekan Wydziatu Lekarskiego |,
profesor Ewa Wender- Ozegowska

Jej przygotowanie wymagato wspot-
dziatania catej kadry nauczajacej, ale
przede wszystkim akceptacji wszyst-
kich, ktorzy bedg w tym systemie pra-
cowac. Chetnie zaakceptowali jg stu-
denci, ktérzy takiego wtasnie systemu
nauczania oczekiwali.

Ciezar przygotowania zatozen reformy
studiéw na Wydziale Lekarskim |, jej
wprowadzenie i doskonalenie, spo-
czat na Wtadzach WLI i Radzie Pro-
gramowej, odpowiedzialnej za jego
przygotowanie.

Rozmawiamy z profesor Ewg Wen-
der-Ozegowska, Dziekanem WLI, dr
hab. Anng Maniga, Prodziekanem WLI,
oraz z profesor Danutg Januszkiewicz
— Lewandowskg, ktdéra kieruje Rada
Programowa.
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Cel reformy

- Cigzy na nas obowigzek jak najlep-
szego przygotowania studentéow do za-
wodu lekarza w ciggle zmieniajacej sie
rzeczywistosci. StaraliSmy sie najpierw
zdiagnozowac wyzwania i zmiany prze-
prowadzi¢ tak, zeby tym wyzwaniom
sprosta¢ — mowi profesor Ewa Wender
— Ozegowska. Chcemy ksztatci¢ leka-
rzy, ktérzy zdobedg gruntowng wiedze
medyczng ale takze bedg przygotowani
do pracy w systemie ksztatcenia usta-
wicznego i beda wiedzieli jak to robic,
ponadto nabedg odpowiednie umiejet-
nosci praktyczne do wspétpracy z pa-
cjentem. Chcemy przysztych lekarzy na-
uczy¢ umiejetnosci komunikacyjnych,
ksztattowac¢ w nich postawy empatii, co
pozwoli im mie¢ dobry kontakt zaréw-
no z pacjentem jak i ze wspotpracowni-
kami, z ktdrymi wspdlnie bedg rozwia-
zywac najrézniejsze problemy.

Wzorujgc sie na najlepszych

- Zmiany poprzedziliimy analizg roz-
wigzan  wprowadzonych na innych
uniwersytetach w Europie i Stanach
Zjednoczonych — méwi dr hab. Anna
Mania — i staraliSmy sie wykorzystac te,
ktére naszym zdaniem najlepiej przysta-
jg do potrzeb edukacyjnych u nas. Przed
wprowadzonymi zmianami studenci
uczyli sie poszczegdlnych przedmiotow,
nazwijmy to, linearnie. Uznalismy, ze
system nauczania modutowego, pro-
blemowego, a wiec réznych przedmio-
tow w ramach odpowiednio utozonych
blokéw tematycznych, pozwoli lepiej
zapamieta¢ wiedze ale takie nauczy
studentéw catosciowego spojrzenia na
chorego, nie tylko przez pryzmat kon-
kretnej choroby. To system, ktory wy-
musza korzystanie z wielu Zrédet wiedzy
a wiec dobrze przygotowuje do tego
ciggtego ksztatcenia, ktére towarzyszy
lekarzowi przez cate zawodowe zycie.

Sto lat tradycji a nowoczesne nauczanie...

Studenci pierwszego roku Wydziatu Lekarskiego | ucza sie wedtug zmodyfikowanego programu nauczania,
opartego na Rozporzadzeniu MNiSW z dnia 9 maja 2012 r. w sprawie standardow ksztatcenia dla kierunkow
studidw: lekarskiego, lekarsko-dentystycznego, farmacji, pielegniarstwa i potoznictwa. Reforma programu jest
gteboka, catkowicie zmieniajgca dotychczasowy system.

Zmiany w nauczaniu, w ocenianiu

- Tak gteboka zmiana systemu na-
uczania pocigga za sobg daleko idace
zmiany organizacyjne - mowi profesor
Danuta Januszkiewicz — Lewandow-
ska kierujgca Radg Programowa na
Wydziale Lekarskim | — przede wszyst-
kim musielismy przekona¢ wszystkich
wyktadowcdw do tego nowego sposo-
bu nauczania. Dostosowac¢ go do ist-
niejacej juz siatki godzin nauczania dla
réznych przedmiotow. Obawialismy sie
tez jak zmiany przyjma studenci pierw-
szego roku, ktérzy zaczng nauke we-
dtug nowych zatozen. Oni jednak bar-
dzo szybko zaakceptowali ten system
uznajac, ze wychodzi on naprzeciw ich
oczekiwaniom, cho¢ wymaga od nich
duzo wysitku.

- Wraz ze zmiang systemu nauczania
zmienit sie tez system oceniania. Oprocz
testow sprawdzajgcych wiedze tzw. te-
stow formatujgcych, wprowadzilismy
testy kompetencji spotecznych — mowi
profesor Ewa Wender — Ozegowska —
ktére pozwalajg nam oceni¢ umiejetno-
$ci komunikacyjne studentéw oraz to,
czy wraz z latami studiéw te kompeten-
cje rosng. Testy pozwalajg takze przesle-
dzi¢ braki w tej sferze i dajg nam czas na
ich uzupetnienie poprzez wprowadze-
nie odpowiednich dodatkowych zajec.
WyszliSmy naprzeciw oczekiwaniom
studentéw, ktérzy zawsze podkreslali,
ze oczekujg wiecej zajec praktycznych.
Bedziemy im umozliwia¢ nabywanie
praktyki ale tez te umiejetnosci spraw-
dzaé. Reforma w catosci objeta studen-
tow pierwszego roku, ktdrzy rozpoczeli
nauke. Jej elementy wprowadzamy tak-
ze w wyzszych rocznikach, ale bardzo
duze zmiany dotyczg studentéw VI roku.
W zwigzku z tym, ze po raz pierwszy jest
to tzw. rok praktyczny trzeba byfo zmie-
ni¢ caty system nauczania, stworzy¢ liste
umiejetnosci praktycznych, starac sie
zorganizowa¢ mozliwos¢ ich pokazania,
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i sprawdzac je w praktyce. Temu stuzg
réwniez egzaminy, ktére sg podzielone
na dwie czesci: testowg z wiedzy me-
dycznej i czes¢ praktyczng. Studenci VI
roku majg obowigzkowo 6 tygodni zajec
w wybrane] specjalnosci. Staramy sie
o to, zeby najlepsi mogli w przysztosci te
zajecia odbywac rowniez za granica. To
jest juz przedsmak pracy lekarza. Wdro-
zylismy takze wewnetrzny egzamin uni-
wersytecki, ktéry pozwoli studentom
ostatniego roku oceni¢ swoje mozliwo-
Sci i braki przed Lekarskim Egzaminem
Koncowym.

- Te zmiany, o ktérych méwimy dotycza
dydaktyki ale rownolegle staramy sie
zachecad studentéw do zaangazowa-
nia w prace naukowa — moéwi profesor
Danuta Januszkiewicz —Lewandowska
— uczymy tworzenia projektow badaw-
czych, zachecamy do pracy w kotach
naukowych, wszystko po to, zeby edu-
kowac jak najbardziej wszechstronnie
i uczyc jak sie skutecznie uczyé. Coraz
wiekszg cze$¢ naszych zasobow edu-
kacyjnych lokujemy w internecie. Roz-
wijamy e-learning, tworzymy aplikacje
na smartfony. Po to zeby jak najlepiej
wykorzysta¢ wysokie kompetencje na-
szych studentéw w wykorzystaniu no-
wych technologii.

Zdeterminowani w dziataniu

Chociaz wprowadzony wfasnie modu-
towy system nauczania jest systemem
rekomendowanym przez Ministerstwo
Nauki i Szkolnictwa Wyzszego, to jed-
nak na polskich uczelniach medycznych
nie jest on wprowadzany powszechnie,
a jedli, to tylko w wybranych fragmen-
tach. Zadna z uczelni medycznych nie
wprowadzita tak gtebokich i komplek-
sowych zmian w systemie nauczania jak
na naszej Uczelni. To jest efekt deter-
minacji wtadz nowej kadenc;ji i catego
zespotu ludzi, ktérzy dostrzegli koniecz-
nosé takich zmian. To myslenie i dziata-
nie skierowane w przysztosé. Bedziemy
potrzebowali coraz wiekszej liczby leka-
rzy, ale najpierw musimy mie¢ dobrych
studentéw i to o nich zabiegaé beda
uczelnie. Jesli te zmiany doprowadza
to tego, ze to na naszym Uniwersytecie
beda chcieli uczy¢ sie najlepsi i ze be-
dziemy uczelnig pierwszego wyboru, to
bedzie to wstep do sukcesu.

,Podejmujgc te trudne studia musicie
pamieta¢ — pisata Dziekan, profesor
Ewa Wender — Oiegowska w spe-
cjalnie przygotowanym informatorze
dla studentow pierwszego roku — ze
wobec ciggtego rozwoju nauk me-

Prodziekan dr hab. Anna Mania, Dziekan profesor Ewa Wender - Ozegowska i profesor Danuta Januszkiewicz - Lewandowska.

dycznych bedziecie musieli przez cate
zycie poszerzac swojq wiedze i dosko-
nali¢ umiejetnosci, co wymaga bardzo
systematycznej, niejednokrotnie wy-
dawac by sie mogto niemozliwej do
wykonania pracy, czyli w pojeciu stu-
denckim ciggfego uczenia sie. Uczgc
sie i studiujgc pamietajcie, Zze za naszq
decyzjq stoi zawsze pacjent, czyli drugi
cztowiek i dlatego odpowiedzcie sobie
na pytanie, czy mozna byc¢ stabym i zle
przygotowanym studentem?”

Sednem wprowadzonej reformy na-
uczania jest wiec wyposazenie przy-
sztych lekarzy we wszechstronng,
gruntowng wiedze medyczng ale takze
wyksztatcenie wrazliwego cztowieka,
ktoéry nigdy nie bedzie obojetny wobec
cierpienia innych. Ktéry wobec chore-
go pacjenta wykaze sie uwaznoscig,
cierpliwosciag i odpowiednio wysoka
kulturg osobistg. Studia sg takze cza-
sem, w ktorym te cechy mozna odpo-
wiednio rozwing¢ i temu takze stuzy
wprowadzona reforma studidw. Zdo-
bywajgc, wielkim wysitkiem, zawdd
najwyzszego spotecznego zaufania,
wykonujac go, nie mozna tego zaufa-
nia zawies¢. Ono w znacznym stopniu
decyduje o satysfakcji z bycia lekarzem.

Helena Czechowska
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Twarze nauki

Chcielibysmy, zeby nasze s$rodowisko
poznato mtodych pasjonatéw nauki,
ktérzy bedg mieli wptyw na przysztoéé
Uczelni. Dlatego na tamach Faktéw
UMP bedziemy ich prezentowac. Dzi$
przedstawiamy magistra inzyniera
Karola Jopka z Katedry Histologii i Em-
briologii.

Prosze powiedziec jak to sie stato, Ze
zainteresowat sie Pan medycynq czy
tez naukami podstawowymi, na kto-
rych sie ona opiera, czy jest to wy-
nik tradycji rodzinnej, wplyw szkoty,
w ktérej trafit Pan na nauczycieli, kto-
rzy potrafili wzbudzi¢ w uczniach takie
zainteresowania, czy wynika to jeszcze
z innych przyczyn.

Naukami biologicznymi zaczatem sig
interesowac juz w szkole podstawowe;.
Bardzo szybko to zainteresowanie od-
kryli moi rodzice i poprzez zakup od-
powiednich ksigzek, czy tez ,zestawdw
mtodego biologa” mojg pasje wspierali.
W tym czasie otrzymatem swoj pierwszy
prowizoryczny mikroskop, ktory postu-
zyt mi do odkrywania budowy rodlin,
czy $ledzenia zycia w wodzie pobranej
z katuz. Dla matego dziecka byto to bar-
dzo interesujgce. Moje zamitowanie do
nauk biologicznych wygladato podobnie
w gimnazjum i liceum, kiedy to zawsze
chetniej chodzitem na zajecia z biologii,
chemii niz z jezyka polskiego lub historii.
Wybratem biotechnologie na Uniwersy-
tecie Przyrodniczym w Poznaniu. O kie-
runku tym ustyszatem od kilka lat star-
szej ode mnie kuzynki, ktéra byta bardzo
z niego zadowolona. Bardzo szybko
spodobat sie takze i mnie. Stato sie to
gtéwnie z powodu duzej ilosci zajec z ge-
netyki, ktorg zawsze lubitem, a najbar-
dziej te w obrebie biologii. Na drugim
roku biotechnologii rozpoczatem takze
studia na kierunku analityka medyczna
na Uniwersytecie Medycznym, ponie-
waz chciatem pogtebi¢ swojg wiedze
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w zakresie szeroko pojetej diagnostyki.
W tym czasie zaczeta sie moja przygoda
z badaniami molekularnymi.

Dlaczego wybrat Pan wiasnie ba-
dania molekularne? Jak Pan ocenia
mozliwosci rozwoju, ktora stwarza
studentom nasza uczelnia? Czy byt
Pan w kole naukowym, czy pojawit sie

Pasjonaci nauki wigzg swojg przysztos¢ z odkrywaniem jej tajemnic. Wielu mtodych ludzi, ktérzy wybrali
medycyne, farmacje, czy nauki o zdrowiu, swoje pasje badawcze chce rozwija¢ na naszym Uniwersytecie. Ich
osiggniecia i sukcesy to wielka wartos¢ takze dla Uczelni. Swiadcza one o talencie i pracowitosci mtodych ludzi
z jednej strony, ale i o potencjale, zapleczu jakie stanowi dla nich Uczelnia.

Karol Jopek

ktos, kogo mogiby Pan nazwac swoim
mentorem, dzieki ktéremu modgt Pan
rozwija¢ swoje zainteresowania?

Moja przygoda z badaniami moleku-
larnymi rozpoczeta sie w wakacje za-
raz po pierwszym roku studidw ana-
lityki medycznej. Chciatem ten czas
wykorzystac, zeby opanowad podsta-
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wowe techniki biologii molekularne;j.
Od kolegi ustyszatem, ze w Katedrze
Histologii i Embriologii takich badan
wykonuje sie bardzo duzo. Napisa-
tem wiec do pana profesora Ludwi-
ka Malendowicza z zapytaniem, czy
mogtbym przyjs¢ na letnie praktyki.
Pan profesor sie zgodzit i skierowat
mnie do docenta Marcina Ruciiskie-
go. Od tego czasu, az do dzisiaj doc.
Marcin Rucinski jest moim mento-
rem, dzieki ktéremu moge rozwijac
swoje zainteresowania. Jest to o0so-
ba niezwykle pomocna, a przede
wszystkim jeden z najlepszych spe-
cjalistow w naszej dziedzinie. Oczy-
wiscie nalezy podkresli¢, ze wszystko,
do czego doszedtem jest zastugg nie
tylko moja i docenta Marcina Rucin-
skiego, ale catego zespotu pracowni-
kow Katedry Histologii i Embriologii
pod kierownictwem pana profesora
Maciej Zabla, a obecnie pana pro-
fesora Michata Nowickiego, ktérzy
tworzg idealne srodowisko do ba-
dan naukowych. Nasza Katedra jest
miejscem bardzo dobrze wyposazo-
nym w sprzet nie tylko przeznaczo-
ny do klasycznej histologii, ale takze
do bardzo zaawansowanych technik
biologii molekularnej. Z tego powo-
du moge wykonywaé swoje badania
bez zadnych ograniczen. Po wspo-
mnianych przeze mnie praktykach
nowy rok akademicki rozpoczatem
juz jako przewodniczacy Studenc-
kiego Kotfa Histologicznego. Od tego
momentu moja kariera naukowa na-
brata rozpedu.

Na czym polegajq prowadzone aktu-
alnie przez Pana badania i jaka jest
ich rola jesli chodzi o przysztos¢ me-
dycyny?

Prowadzone przeze mnie  badania
skupiajg sie wokdt endokrynologii do-
Swiadczalnej, w ramach ktérej definiu-
jemy wptyw biologicznie aktywnych
substancji na narzady docelowe. Ogro-
my postep technologiczny umozliwia
okreslenie  molekularnego  podtoza
wptywu tych substancji. Wczesniej moz-
liwe byto opisanie jedynie ich biologicz-
nego efektu. Doktadniejsze metody,
lepszy i bardziej zaawansowany sprzet
umozliwiajg gwattowny rozwdj nauk
podstawowych. Z kolei lepsze ich zrozu-

mienie jest podstawg do opracowania
bardziej skutecznych metod leczenia.
Co legto u podstaw staran o Diamen-
towy Grant i co zadecydowato o tym,
ze Pan go otrzymat?

O Diamentowym Grancie ustyszatem
od starszego kolegi, ktéry otrzymat
dofinansowanie na prowadzone przez
niego badania w jednej z pierwszych
edycji tego programu. Napisanie wnio-
sku nie trwato dtugo, bo bardzo po-
mogt mi w tym docent Marcin Rucinski
i profesor Ludwik Malendowicz. Przy
ocenie wnioskéw o dofinansowanie ze
wspomnianego programu bardzo duzg
uwage przywigzuje sie do dorobku na-
ukowego. Moje bardzo duze zaanga-
zowanie w prace naukowg w Katedrze
zaowocowato duzg liczbg bardzo cieka-
wych publikacji i byt to jeden z dwdch
gtéwnych czynnikéw, obok samego
whiosku, ktory sprawit, ze w ogdlnej
klasyfikacji mdj projekt znalazt sie na
trzecim miejscu w Polsce.

Czy grant, rozumiem, Ze idgce w slad
za nim fundusze, majq znaczqcy
wpfyw na Panskie badania, na ich
przyszte zastosowanie praktyczne?

Oczywiscie, ze tak. Badania naukowe
w dziedzinie biologii molekularnej na-
lezg do jednych z najbardziej kosztow-
nych. Nawet najbardziej podstawowe
odczynniki przez nas stosowane nie
naleza do tanich. Z tego powodu bez fi-
nansowego wsparcia z Diamentowego
Grantu i innych programéw, takie ba-
dania bytyby niemozliwe. Z kolei wiek-
sze naktady na badania molekularne to
korzysci w postaci nowych i szybszych
metod diagnostyki schorzen, ktérych
kiedy$s nie mozna byto rozpoznaé. Ba-
dania molekularne to takze przysztosc¢
w nowych metodach leczenia wyko-
rzystywanych przez lekarzy.

Jak Pan, z wtasnej perspektywy ale
bardziej ogdlnie, ocenia mozliwosci
rozwoju mtodych naukowcow w Pol-
sce i na naszej uczelni. Czy u nas at-
mosfera i wsparcie sprzyjajg wyboro-
wi kariery naukowej?

Uwazam, ze w chwili obecnej sytuacja
mtodych naukowcéw w Polsce nie
jest zta. Wiele programow, takich jak
wspomniany wczesniej Diamentowy

Grant, umozliwia nam zrealizowanie
swoich pasji i dogtebne poznanie te-
matu, ktory nas interesuje.

Jesli chodzi o atmosfere i wsparcie,
niestety, tu trzeba miec troche szcze-
$cia i trafi¢ na dobrego mentora, kto-
ry bedzie nas wspierat we wszystkich
naukowych poczynaniach, tak, jak
byto w moim przypadku.

Czy tgczenie pracy naukowej i dy-
daktycznej jest dla Pana trudne czy
bardziej inspirujgce. Jak Pan ocenia
mitodych ludzi, ktérzy rozpoczynajq
studia, czy jest w nich wystarczajgca
naukowa pasja czy tylko chcq zdobyc
dobry zawdd, co nie jest, rzecz jasna,
zarzutem pod ich adresem. Chodzi mi
o to, czy jest wedfug Pana taki zespoft
cech osobowosci, ktére bardziej pre-
dystynujq do pracy naukowej lub do
pracy z chorymi?

Zdecydowanie moge powiedzie¢, ze
inspirujgce. Stycznos¢ z mtodymi ludz-
mi daje mi impuls do dziatania, zeby
oni takze zainteresowali sie badaniami
naukowymi. Niestety w chwili obecnej
u wielu zauwazam nie ped do nauki,
a do uzyskania dobrego zawodu, co
oczywiscie, jak Pani wczesniej wspo-
mniata, niczego im nie ujmuje. Uwa-
zam jednak, ze do wykonywania ta-
kiego zawodu jak lekarz, stomatolog,
diagnosta laboratoryjny oraz innych
zawodow medycznych potrzebna jest
przede wszystkim empatia, chec cig-
gtego ksztatcenia sie, a przede wszyst-
kim Swiadomos¢, ze najwazniejszy
jest pacjent. Jako diagnosta boleje
réwniez nad tym, ze zawody medycz-
ne czesto nie doceniajg sie hawzajem,
a wspotpraca w medycynie jest prze-
ciez najwazniejsza i tego chciatbym na-
uczy¢ przyszte pokolenia.

Dziekuje za rozmowe

Helena Czechowska
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Wiem co ogladam i co obserwuje Projekt , Symulowany pacjent”

Kilkadziesigt osob przyszto na spotkanie informacyjne, ktére byto wstepem rekrutacji ochotnikéw do projektu
»Symulowany pacjent”. Celem projektu jest wsparcie ksztatcenia studentow, gtéwnie ich kompetencji komuni-
kacyjnych, poprzez kontakt z osobami odpowiednio przeszkolonymi, ktore jako symulowani pacjenci, pozorujg
objawy réznych jednostek chorobowych.

Kiedy preparaty histologiczne bedg dostepne dla studentéw w ich domach? Dlaczego nie mozna udostepnic
zasobow dydaktycznych Katedry Histologii w otwartej sieci informatycznej? Komu zalezy na tym, aby studenci
kierunku lekarskiego mogli powtarzac¢ budowe histologiczng narzadéw wytacznie na zajeciach?

Na te i na podobne pytania trudno
byto w ostatnich latach udzieli¢ prze-
konujacej odpowiedzi. Katedra i Za-
ktad Histologii i Embriologii UMP, jako
pierwsza katedra w Polsce, juz w roku
2010 odstgpita od tradycyjnego spo-
sobu nauczania histologii studentow
wszystkich kierunkéw naszego Uni-
wersytetu. Do tego czasu, analiza pre-
paratow histologicznych opierata sie
o klasyczny mikroskop, a omawianie
struktur polegato w pierwszym rzedzie
na... znajomosci tarczy zegara. “O! Tu-
taj, na godzinie széstej, moze Pan za-
obserwowad gruczot potowy”- pada-
to stwierdzenie asystenta. “O szostej
rano, czy wieczorem?” - pytat zdezo-
rientowany student.

Dyskusje te definitywnie umilkty
z poczatkiem roku akademickiego
2010/2011, kiedy to na sali ¢éwiczen
Katedry Histologii zagoscity mikrosko-
py wirtualne - tzn. stanowiska kom-
puterowe umozliwiajgce dostep do
biblioteki zeskanowanych cyfrowych
preparatéw histologicznych. | cho¢ to
“nowe otwarcie” znacznie utatwito na-
uke histologii (interesujgce struktury
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histologiczne mozna byto bez proble-
mu wskaza¢ na ekranie komputera),
to nie wyeliminowato pytan. Nowych
pytan. Dotyczgcych w pierwszym rze-
dzie mozliwosci korzystania z zasobow
informatycznych Katedry w domu.

Problem wydawat sie nie do rozwia-
zania. Podstawowe ograniczenie sta-
nowita wielkos¢ cyfrowych plikow,
w ktérych byty “zaszyte” poszczegolne
obrazy. Zeskanowane w technice wy-
sokiej rozdzielczosci preparaty mikro-
skopowe zajmujg bowiem od jednego
do dwadch gigabajtow. | nie nadajg sie,
niestety, do udostepnienia z wyko-
rzystaniem zwyczajnej infrastruktury
informatycznej. Potrzeba m.in. bez-
posrednich szybkich tgczy oferujgcych
transmisje danych. Zadaniu temu nie
moze sprosta¢ zwyczajna sie¢ telefonii
komadrkowej czy tez domowe wi-fi.

Mineto 7 kolejnych lat, w ktérych ujem-
ne strony opisanej wyzej niedogodnosci
przystaniaty ewidentne korzysci ptyna-
ce z digitalizacji preparatow histologicz-
nych. Sytuacja ta nabrzmiewata szcze-

Histologia na Youtube.

gblnie przed terminami egzamindéw
praktycznych. Rozwigzanie tej kwestii
pojawito sie w sposéb niespodziewany
- za sprawg pomystu wdrozenia w na-
szej uczelni nauczania problemowego.
W trakcie uwaznej lektury anglojezycz-
nych materiatéw dydaktycznych udo-
stepnianych studentom na najlepszych
europejskich i amerykanskich uczel-
niach zauwazono, ze duza czes¢ rela-
tywnie skomplikowanych zagadnien
jest publikowana na kanatach tema-
tycznych serwisu Youtube w postaci mi-
ni-wyktadéw. Pomyst ten postanowio-
no zaadaptowac do naszych warunkow,
potrzeb i oczekiwan.

W stosunkowo krotkim czasie (od paz-
dziernika do grudnia 2017 r.) zespét Ka-
tedry i Zaktadu Histologii i Embriologii
UMP przygotowat scenariusze, wybrat
preparaty i nagrat filmy obrazujace,
krok po kroku, budowe mikroskopowg
wybranych tkanek i narzagdéw. Zadbano
nie tylko o przekaz typowo dydaktycz-
ny, ale w wypowiedz lektora wpleciono
réwniez ciekawostki naukowe i wyni-
ki prowadzonych w jednostce badan.
Wszystko po to, aby do obejrzenia fil-
mow (i subskrypcji kanatu) zacheci¢ nie
tylko studentow kierunkow lekarskich,
ale réwniez inne, zainteresowane te-
matyka histologiczng, osoby.

A propos wzbudzania ciekawosci. Czy
wiecie, kto uzyczyt swojego gtosu do
wprowadzania w tajniki i zakamarki
anatomii mikroskopowej tkanek i na-
rzagdow? Jezeli jeszcze nie, to zachecam
do odwiedzenia kanatu “histologia po-
znan” w serwisie Youtube. Niezapo-
mniane wrazenia gwarantowane!

Prof. Michat Nowicki,
Kierownik Katedry i Zaktadu
Histologii i Embriologii UMP

Dr Magdalena Witt, koordynator projektu i dr tukasz Ggsiorowski kierownik Centrum Symulacji Medycznej.

W ramach projektu ,Symulowany
pacjent” zrekrutowanych i przeszko-
lonych zostanie okoto 40 osdb, ktdre
od nowego roku akademickiego beda
gotowe do uczestnictwa w zajeciach ze
studentami.

Zatozenia projektu przedstawita dr Mag-
dalena Witt, ktéra jest jego koordyna-
torem na naszej Uczelni. Jak podkre-
$lita, mile widziane sg osoby w réznym
wieku, z minimalnymi predyspozycjami
aktorskimi, takie, ktére bedg w sta-
nie nauczy¢ sie i doktadnie odtwarzac
przygotowane scenariusze. Muszg to
by¢ osoby odpowiedzialne, zdetermi-
nowane, niezawodne i powaznie pod-
chodzace do powierzonego im zadania.
Powinny takze posiada¢ umiejetnosc¢
radzenia sobie w trudnych sytuacjach,
bowiem bedg musiaty realistycznie
odtwarzac stany choroby, bdlu, utraty
przytomnosci itp.

Osoby, ktore przyszty na spotka-
nie informacyjne, ktére odbyto sie
31 stycznia, zdecydowane na udziat
w projekcie, przejdg procedure rekru-
tacji a nastepnie szkolenia z rezyserem

™

i profesjonalnymi aktorami. Ich zada-
niem bedzie nauka scenariuszy i jak
najdokfadniejsze ich odtworzenie pod-
czas zajec ze studentami.

Rola symulacji medycznej w procesie
ksztatcenia przysztych lekarzy i pra-
cownikéw stuzby zdrowia ale takze
rosngce nig zainteresowanie samych

Licznie zgromadzeni ochotnicy.

studentdéw, swiadczy o tym jak bardzo
tego typu zajecia sg potrzebne. Chodzi
o to, zeby student mégt zmierzy¢ sie
podczas zaje¢ z mozliwie najbardziej
realistycznymi sytuacjami, ale jednak
symulowanymi, po to, zeby méc nabyc¢
wszystkich niezbednych umiejetnosci,
ktére bedg mu potrzebne wtedy, kie-
dy bedzie musiat zmierzy¢ sie w swojej
praktyce zawodowej z prawdziwymi
pacjentami i ich chorobami. To troche
tak jak szkolenie pilotéw samolotéow
na symulatorach lotéw. W Centrum
Symulacji Medycznej sg symulatory
pacjentow, czyli maszyny, ale bedgq tak-
ze symulowani pacjenci, ktorzy szkole-
ni s po to, zeby jak najbardziej reali-
stycznie odtworzy¢ stan choroby.
Wiadomo, ze zaden pilot nie bedzie
dopuszczony do latania bez stosownej
liczby godzin ,wylatanych” na symula-
torze. Przyszty lekarz tez musi odby¢
odpowiednig liczbe ¢éwiczen z symula-
cji zeby by¢ lepiej przygotowanym do
spotkania z chorymi w ,realu”. Temu
wtasnie stuzy projekt ,Symulowany
pacjent”. hc

-

1/2018 ™



Fakty UMP Fakty UMP

Wsparcie rozwoju 0sob
z zespotem Downa

2 grudnia 2017 roku w Centrum Kongresowo-Dydaktycznym odbyta sie Jubileuszowa Konferencja Edukacyj-
no-Szkoleniowa “Wielodyscyplinarne wsparcie rozwoju oséb z zespotem Downa. Celowana interwencja far-
makologiczna” pod patronatem JM Rektora UMP prof. dr. hab. Andrzeja Tykarskiego i Dziekana Wydziatu Le-
karskiego Il prof. dr. hab. Zbigniewa Krasinskiego. Partnerem Konferencji byt Panstwowy Fundusz Rehabilitacji

Dietetyka gerontologiczna
— Wyzwania i szanse

Pod takim tytutem odbyta sie juz pigta z cyklu konferencji o roli dietetyki w gerontologii. Konferencja, ktérej or-
ganizatorem byfa Pracownia Geriatrii Katedry i Kliniki Medycyny Paliatywnej odbyta sie 9 lutego i zgromadzita
liczne grono specjalistow zainteresowanych ta tematyka.

Obraz pt. Ala i Kinga

Pierwsza sesja dotyczyta roli zywno-
$ci i zywienia w patologicznym starze-
niu. Profesor Katarzyna Wieczorowska
— Tobis omowita badania nad dietg
MIND, zwang dietg dla rozumu, ktore
potwierdzajg jej role w zapobieganiu
zaburzeniom funkcji poznawczych.
Dieta, ktérej podstawg sg warzywa
zielone, owoce jagodowe oraz orzechy
ma pozytywny wplyw na zachowa-
nie funkcji poznawczych. Jej wtasciwe
stosowanie spowalnia starzenie sie
uktadu nerwowego, zmniejsza ryzyko
zachorowania na chorobe Alzheimera.
Jest korzystna w profilaktyce i lecze-
niu nadcisnienia, cukrzycy, ponadto
bardzo dobrze wptywa na odzyskanie
sprawnosci u chorych po udarach.

Dr Damian Skrypnik omowit problemy
starszych pacjentéw z cukrzycowg cho-
robg nerek. Na $wiecie ponad 400 min
0s6b cierpi z powodu cukrzycy. Wzrost
zachorowan jest zwigzany z wiekiem,
dlatego prognozy dla starzejgcych sie
spoteczenstw nie sg optymistyczne.
Czynnikiem sprzyjajagcym cukrzycy jest
otytos¢, ktéra jest juz cywilizacyjna
plaga, a ktdra dotyczy takze Polski. Co
trzeci pacjent z cukrzycg bedzie cier-
piat z powodu cukrzycowego uszko-
dzenia nerek. Koszty leczenia cukrzycy
i jej powiktan sg zatrwazajgce a wraz
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Profesor Katarzyna Wieczorowska-Tobis i profesor Maria Pioruriska-Stolzmann.

z liczbg zachorowan beda rosty. Bu-
dzety nawet najbogatszych panstw nie
udzwigng takich wydatkéw. Dlatego
tak wazne jest budowanie Swiadomo-
$ci czym jest cukrzyca i skuteczne jej
przeciwdziatanie.

Dr Mirostawa Gatecka omodwita role
Sluzéwek w organizmie, jaki wptyw na
nie ma starzenie sie organizmu i odzy-
wianie. Zdrowe $luzéwki do brama dla
prawidfowego odzywiania i wchtania-
nia pokarmu. Szczegdlng role odgrywa
makrobiota jelitowa, ktorej funkcje sa
kluczowe dla zdrowia cztowieka co
potwierdzajg coraz liczniejsze badania.

Uczestnicy konferencji.

Ale Sluzowki wraz z cztowiekiem takze
sie starzeja, s3 wrazliwe na nieodpo-
wiednie odzywianie, narazone na szko-
dliwe dziatanie przyjmowanych przez
chorych lekéw, dlatego szczegdlnie
u 0s6b starszych trzeba zadbaé o eko-
ststem jelitowy, ktérego sprawne funk-
cjonowanie jest warunkiem zdrowia.
Sesja druga poswiecona byta roli
zywnos$ci w normalnym starzeniu
sie. Omowiono role witaminy D3 i K2
w uktadzie kostnym i pozakostnym
oraz role zywnosci jako zZrodta zwigz-
kéw bioaktywnych i ich znaczenie
w metabolizmie kostnym.

Sesja trzecia byta omodwieniem do-
brych praktyk w dietetyce, w kon-
tekscie wspodtpracy lekarza geriatry
z dietetykiem. Przedstawiono takze za-
grozenia ptyngce z wielolekowosci i sa-
moleczenia tak powszechnych zjawisk
wsréd osob starszych. Zaprezentowa-
no projekt ENRICHME, ktory prowadzi
Pracownia Geriatrii naszego Uniwersy-
tetu, a ktéry jest poswiecony roli robo-
ta w opiece nad osobami starszymi.
Konferencji towarzyszyty warsztaty
i sesja plakatowa, podczas ktdrych
omoéwiono i zaprezentowano wiele
szczeg6towych zagadnien dotyczacych
dietetyki w gerontologii. hc

Osé6b Niepetnosprawnych.

Organizatorem wydarzenia byta Ka-
tedra Chemii i Biochemii Klinicznej
Wydziatu Lekarskiego Il naszego Uni-
wersytetu. W konferencji wzieli udziat
pracownicy uniwersytetow, przedsta-
wiciele zawoddéw medycznych, nauczy-
ciele i terapeuci, studenci oraz rodzice
0s6b z trisomig 21. Wszyscy mieli moz-
liwos¢ wymiany doswiadczen.
Rejestracji dokonato az 296 o0sdb,
a w dniu wydarzenia zgtosito sie do
sekretariatu konferencji 240 oséb. Mi-
tym zaskoczeniem dla organizatoréow
byta wysoka frekwencja az do samego
konca spotkania. Uczestnicy przyjecha-
li z catej Polski.

Serdecznie dziekujemy Szanownym
Prelegentom za znakomite wystgpie-
nia oraz Autorom osmiu prezentacji
plakatowych. Spotkanie wzbogacity
swojg obecnoscig dwie firmy: Genac-
tiv z Poznania — producent Colostrum
o dziataniu uszczelniajgcym jelita i im-
munomodulujagcym oraz FLC Pharma
z Wroctawia — producent oczyszczo-
nych estrow etylowych niezbednych
wielonienasyconych kwasoéw ttuszczo-
wych pochodzenia roslinnego.

Dzieki doktor Joannie Marcinkowskiej
z UA w Poznaniu spojrzeliSmy na oso-
by z zespotem Downa z perspektywy
artystycznej: zastanawialiSmy sie nad
pojeciem piekna i odnalezlismy je
w osobach wspétpracujgcych z malar-
kg i w ich pracach. Profesor Ewa Mojs
z UMP, z perspektywy psychologii kli-
nicznej, przedstawita nam wyzwania,
ktorym muszg sprostac¢ rodzice oséb
obarczonych zespotem Downa, sze-
rokg game emocji i sposoby radzenia
sobie z nimi. Podkreslita i zilustrowata
przyktadami, ze trudnosci rozwojowe
dziecka mogg wyzwala¢ w rodzicach
zasoby energii, radosci. Wyzwania
zwigzane z pokonywaniem trudnosci
u dziecka mogg sie sta¢ bardzo gtebo-

Zastuchane audytorium.

kim doswiadczeniem dajgcym poczu-
cie petni zycia. Profesor Robert Smigiel
z UM we Wroctawiu, genetyk kliniczny
i neonatolog, wskazat na ztozonosc
zaburzen ekspresji genow w zwigzku
z obecnoscig dodatkowego chromo-
somu 21 i mozliwos¢ wptywu na nie
poprzez czynniki epigenetyczne. Dok-
tor Maciej Hatasa, immunolog klinicz-
ny z PUM w Szczecinie, w fascynujgcy
i przystepny sposéb omdwit naturalne
bariery ochronne naszego organizmu
i sposoby wspierania ich prawidtowe-
go funkcjonowania. Podkreslit potrze-
be modulowania funkcji obronnych
ustroju poprzez ekspozycje na natural-
ne czynniki immunizacyjne, w tym Co-
lostrum, szczegdlnie na wczesnych eta-
pach rozwoju dziecka. Profesor Ewa
Stachowska z PUM w Szczecinie ttu-
maczyta nam tajniki flory jelitowej i osi
jelito-mdzg oraz metylacji DNA. Wy-
ktady kuluarowe prowadzita po kazdej
nastepnej sesji i z konferencji wyszta
ostatnia. Docent Ewa Barg z UM we
Wroctawiu, endokrynolog, podzielita
sie z nami swoim bogatym doswiad-
czeniem klinicznym i naukowym doty-
czacym pacjentdéw z zD. Doktor Anna

Winczewska -Wiktor z UM w Poznaniu,
neurolog wieku rozwojowego, przed-
stawita aktualne zalecenia dotyczgce
niestabilnosci  szczytowo-potylicznej
i szczytowo-obrotowej oraz diagno-
styke i leczenie najczestszych typow
padaczki w zD.

Profesor Jerzy Jankun z Uniwersytetu
w Toledo (USA) przedstawit strukture
i znane juz funkcje EGCG (galusan epi-
gallokatechiny) w organizmie cztowie-
ka, szczegdlnie podkresli wptyw tego
polifenolu z zielonej herbaty na aktyw-
no$¢ metaloproteinazy 9. Doktor Rok-
sana Malak, rehabilitant z UMP, przed-
stawita wyniki swoich wieloletnich
obserwacji i ostatnich badan wskazu-
jacych na istotny zwigzek pomiedzy
rozwojem motorycznym a intelektual-
nym wsréd dzieci z zD. Doktor Mitosta-
wa Zowczak-Drabarczyk z UMP przed-
stawita molekularne punkty uchwytu
dla substancji bioaktywnych najlepiej
przebadanych i o wysokim profilu bez-
pieczenstwa, ktore mogg zmniejszyc
konsekwencje obecnosci dodatkowe-
go chromosomu u oséb z zD. Przedsta-
wita przyktady efektéw wprowadzanej
wielorakiej interwencji w zD.
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Moje doswiadczenia ze stazu

Wielu farmaceutéw marzy o farmacji klinicznej w Polsce, aktywnej obecnosci w zespole terapeutycznym, oraz
dazy do wprowadzenia tej dziedziny na oddziaty szpitalne, tak jak ma to miejsce w krajach wysoko rozwinie-
tych. Postanowitam zatem podja¢ wyzwanie, zobaczy¢ i sprawdzi¢, jak farmacja kliniczna funkcjonuje w Sta-
nach Zjednoczonych oraz pogtebi¢ swojq wiedze i umiejetnosci.

Fakty ump 19

Jako studentka farmacji Uniwersytetu
Medycznego im. Karola Marcinkow-
skiego w Poznaniu miatam mozliwosc
wyjazdu po pigtym roku farmacji na
6-cio tygodniowy staz (sierpien —wrze-
sien 2017) do University of Kentucky,
College of Pharmacy w Lexington.
Obecnosé na trzech tamtejszych od-
dziatach szpitalnych (Kidney and Liver
Transplant, Infectious Disease, Mar-
key Cancer Center — Oncology) umoz-
liwita mi kompleksowg wspdtprace
z wieloma farmaceutami klinicznymi,
sprawdzenia siebie w tej roli oraz pra-
cy z pracownikami tamtejszej kliniki,
a nade wszystko nauczyta kontaktu
z pacjentami. Doswiadczenie to odby-
wato sie dzieki pomystowi i zaangazo-
waniu prof. dr hab. Franciszka Gtéwki,
kierownika Katedry i Zaktad Farmacji
Fizycznej i Farmakokinetyki UMP, Pro-
dziekana Wydziatu Farmaceutycznego
oraz dr Katarzyny Kosickiej, koordyna-
tora praktyk Programu PharmD.

Podczas mojego pobytu w Lexington
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uczestniczytam w codziennych obo-
wigzkach amerykanskiego farma-
ceuty klinicznego w Kentucky Clinic.
Opierajg sie one przede wszystkim na
wspoétpracy w interdyscyplinarnym
zespole medycznym, w sktad ktérego
wchodzg m.in. lekarz, pielegniarka,
farmaceuta, pracownik socjalny, die-
tetyk, fizjoterapeuta. To ta grupa ludzi
wspélnie decyduje o leczeniu pacjen-
ta zgodnie z jego aktualnym stanem
zdrowia i obowigzujacymi procedu-
rami szpitalnymi. Farmacja kliniczna
jest to dziedzina, ktéra skupia sie na
pacjencie i obejmuje wiedze oraz
czynnosci, ktére pozwalajg na utrzy-
manie racjonalnej farmakoterapii
i zwiekszajg bezpieczenstwo leczenia
oraz zmniejszajg ryzyko kolejnej ho-
spitalizacji z powodu doboru niewta-
sciwych lekédw. Farmaceuta kliniczny
stanowi istotne ogniwo w farmako-
terapii, po konsultacji z lekarzem po-
dejmuje decyzje o wprowadzaniu
leku, jego zmianie lub innej drodze

podania, czy dawce. Monitoruje row-
niez stezenie wybranych lekéw w or-
ganizmie, bierze udziat w obchodach
lekarskich, przeprowadza wywiady
lekowe oraz sprawdza poprawnosc
farmakoterapii domowej, sporzgdza-
jac jednoczesnie dokumentacje me-
dyczng, bada interakcje z innymi pro-
duktami leczniczymi i pozywieniem
oraz interpretuje wyniki laboratoryj-
ne, czy testy diagnostyczne.

Budujac mosty wzajemnego zaufania
i wspotpracy miedzy farmaceutami,
a lekarzami i pielegniarkami w Polsce,
mozemy przyczynic sie do zwiekszenia
skutecznosci leczenia i zmniejszenia
ryzyka wystgpienia dziatan niepoza-
danych, ograniczenia niewtasciwego
stosowania antybiotykdw, czy poli-
pragmazji szczegdlnie u pacjentéw
starszych lub przewlekle chorych.
Bezposredni kontakt z pacjentem na
oddziale szpitalnym, szeroka edukacja
o stosowanych lekach, czy ich zmianie
i mozliwych dziataniach niepozada-

Anna Stachowiak ze swojq opiekunkg z College Of Pharmacy: Professor Melody Ryan, PharmD, Vice-chair Department of Pharmacy Practice & Science,
Director of International Professional Student Education.

nych, a takze uswiadamianie o roli sa-
modzielnej kontroli stanu zdrowia (np.
pomiar cisnienia, glikemii, wtasciwa
higiena zycia, profilaktyka, unikanie
uzywek itp.) jest istotnym zadaniem
farmaceuty klinicznego i stanowi waz-
ny aspekt jego pracy. Przyczynia sie
tez do zwiekszenia zaufania miedzy
farmaceutq i pacjentem, co w konse-
kwencji zwieksza szanse na wtasciwe
i Swiadome przyjmowanie produktéw
leczniczych. Zauwazytam to szczegdl-
nie u pacjentdéw na oddziale trans-
plantologii w Kentucky Clinic, u kto-
rych skrupulatnosé¢ przyjmowanych
lekow i profilaktyka jest kluczem do
wyzdrowienia.

Multizadaniowos¢  amerykanskiego
farmaceuty klinicznego musi réwniez
obejmowac aspekty farmakoekono-
miczne oraz umiejetnos¢ odwotywania
sie do wiarygodnych Zrodet informacji
i na ich podstawie przedstawiania pro-
pozycji farmakoterapii w poszczegdl-
nych jednostkach chorobowych. Nale-
2y wspomnie¢ rowniez, ze wdrozenie
opieki farmaceutycznej, ciggtej eduka-
cji farmaceuty w obszarze klinicznym
oraz rozwijanie zdolnosci interperso-
nalnych sg konieczne do rozwoju oma-
wianej dziedziny i budowania dobrego
jej wizerunku zaréwno w Polsce, jak
i w innych krajach. Obserwujgc amery-
kanskiego pacjenta, otoczonego kom-
pleksowg opiekg medyczng ze stro-
ny farmaceuty i lekarza, wysnuwam
whioski, ze chory ma wiekszg $wiado-
mosc¢ tego, ze wiasciwe przyjmowanie
przez niego lekow istotnie wptywa na
proces zdrowienia.

Ugruntowanie wiedzy, ciggly rozwd;j
oraz praktyczne umiejetnosci zdo-

bywane tuz przy tézku chorego, s3
jedynym sposobem na podejmowa-
nie dobrych i racjonalnych decyzji
terapeutycznych i bycie ekspertem
w dziedzinie rozwijajgcej sie w Polsce
farmacji klinicznej, czego mozna na-
uczyc sie bedac m.in. na opisywanym
przeze mnie stazu. Pobyt w Lexing-
ton byt dla mnie nauka, weryfikacja
umiejetnosci i obserwacjg zawodu.
Zauwazytam, ze dzieki obecnosci far-
maceuty na oddziale szpitalnym oraz
prowadzonej kompleksowej anali-
zie wynikow, wzrasta racjonalnosc
prowadzonej farmakoterapii, ryzyko
btedow personelu medycznego jest
mniejsze (dzieki zasadzie ,double
check”).

Szeroka i rzetelna wiedza dotyczaca le-
kow, ktérg posiada farmaceuta klinicz-
ny, powoduje, ze jest on docenianym
ekspertem w obszarze farmakoterapii,
co w konsekwencji powoduje zwiek-
szenie skutecznosci leczenia.

Mgr farm. Anna Stachowiak

Pracownicy Kentucky Clinic (lekarze, pielegniarki,
farmaceuci, dietetycy, pracownicy socjalni) oraz
studenci PharmD podczas spotkania, na ktorym
omawiany jest stan zdrowia pacjentow z oddziatu
transplantologii oraz dalsze ich leczenie.

Autorka tekstu w College of Pharmacy University of Kentucky, sierpieri 2017.

1/2018 ™



Fakty UMP Fakty UMP

Drugi dzien warsztatow opierat sie na
zajeciach praktycznych. Dr n. med.
Ewelina Konstanty przeprowadzita
warsztaty z obrazowania w tomogra-
fii komputerowej z wykorzystaniem
aplikacji iMAR (iterative Metal Arti-
fact Reduction), ktéora za posrednic-
twem odpowiednich algorytmoéw

Nowosci w radiologii i radioterapii

W Wielkopolskim Centrum Onkologii, w listopadzie ubiegtego roku, odbyly sie VIl Ogdlnopolskie Warsztaty
z okazji Swiatowego Dnia Radiologii organizowane przez Polskie Towarzystwo Elektroradiologii, Wielkopol-
skie Centrum Onkologii oraz Katedre i Zaktad Elektroradiologii Uniwersytetu Medycznego w Poznaniu.

Jak co roku konferencja koncentrowata
sie wokdt nowosci w radiologii i radio-
terapii oraz na nowych mozliwosci roz-
woju dla elektroradiologdw.
Wydarzenie podzielone zostato na
dwa bloki: wyktadowy oraz warszta-
towy. W pierwszym, dniu mielismy
mozliwos¢ wystuchania wyktaddéw
z nastepujacych dziedzin: chirurgia
w onkologii, protokoty IGRT w ra-
dioterapii, rezonans magnetyczny,
okulistyka oraz badania kliniczne.
Natomiast dzien drugi opierat sie na
zajeciach warsztatowych.

Pierwszego dnia wyktady inaugura-
cyjne wygtosili prof. dr hab. n. med.
Julian Malicki z tematem pt. ,,Co no-
wego w uregulowaniach zawodoéw
medycznych” oraz Pan Filipe Mo-
ura- ,Error analysis in Radiotherapy.
The impact of verification protocols
on safety margin”. Po wyktadach in-
auguracyjnych rozpoczeta sie sesja
dotyczaca chirurgii w onkologii, ktéra
rozpoczat dr n. med. Mateusz Wich-
towski przedstawiajgc dwa tematy pt.
,Rekonstrukcje gruczotu piersiowego
z uzyciem implantow a problem ra-
dioterapii — neverending story?” oraz
,Elektroporacja jako metoda leczenia
rozsiewu skérnego - kiedy juz nic nie
dziata”. Nastepnie mgr Paulina Cegta
wygtosita referat dotyczacy diagnosty-
ki guzow modzgu w badaniu PET/CT.

Po przerwie rozpoczeta sie sesja doty-
czaca protokotéw IGRT w radioterapii,
na ktorej jako pierwsza wystgpita dr n.
med. Ewelina Konstanty z wyktadem
,Protokoty IGRT stosowane w Radio-
terapii — kiedy i jak weryfikowac¢”. Ko-
lejny wyktadowca mgr Krzysztof Kacz-
marek, w trakcie swojego pierwszego
wystgpienia postanowit odpowiedzieé
na pytanie ,Dlaczego potrzebujemy
IGRT?”, w kolejnym i ostatnim wykta-
dzie tej sesji mgr Krzysztof Szczepanik
omowit zagadnienie dotyczace wykry-
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Podpisanie porozumienia miedzy Polskim Towarzystwem Elektroradiologii, a jego odpowiednikiem
w Portugalii.

walnosci ztotych markeréw Gold An-
chor TM implantowanych do watroby
w trakcie zrobotyzowanej mikrochirur-
gii na aparacie Cyberknife.

Sesja Il nawigzywata do zagadnien
zwigzanych z rezonansem magnetycz-
nym. Konrad Wawrzycki przedstawit
uczestnikom metody obrazowania na-
czyn w rezonansie magnetycznym. Na-
stepnie rozwijajagc tematyke MRI mgr
Katarzyna Kochalska przedstawita pre-
zentacje pt. ,,Spektroskopia rezonansu
magnetycznego z wykorzystaniem wy-
sokopolowych systeméw MR”. Sesje
zamknefta mgr inz. Anna Pankowska
wyktadem pt. ,Nowe kierunki rozwo-
ju metody Rezonansu Magnetycznego
z wykorzystaniem wysokopolowych
systemow MR — obrazowanie transferu
saturacji przez wymiane chemiczng”.
Sesja Il — ostatnia, pt. ,Elektoradio-
logia w réznych dziedzinach”, po raz
pierwszy dotkneta zaréwno tematu
okulistyki jak i badan klinicznych. Roz-
poczynajac sesje mgr Dorota Wojtusik
opowiedziata o badaniach obrazowych

w okulistyce z perspektywy elektrora-
diologa. Natomiast mgr Anna Kowalik
przedstawita prezentacje pt. ,Bada-
nie elektrofizjologii drogi wzrokowe;j
bez tajemnic”. Do tematyki badan kli-
nicznych w jasny i przejrzysty sposob
wprowadzit stuchaczy dr n. med. Rafat
Staszewski. Kontynuujgc tematyke mgr
Jolanta Tomczak opowiedziata, krok po
kroku jak wyglada proces koordynaciji
badan klinicznych oraz wyodrebnita
dodatkowe zadania dla elektroradio-
logéw. Natomiast mgr Dorota Wojtu-
sik przedstawita zasady koordynacji
lekowych badan klinicznych. Ostatnim
wyktadowcg sesji, a jednoczesnie catej
czesci wyktadowej byt lek. med. Ma-
ciej Zubrzycki, ktéry podsumowat catg
sesje oraz opowiedziat o organizacji
pracy monitora badan klinicznych jako
o osobie, ktéra ,spina” caty proces
w jedng catos$é. Sesja spotkata sie z du-
zym zainteresowaniem uczestnikow,
co niewatpliwie sktania nas do rozwi-
niecia tej tematyki w ramach przyszto-
rocznych warsztatow.

minimalizuje liczbe artefaktéw po-
chodzacych od zwapnien i metalu
(stenty, protezy itp.), utatwiajgc tym
samym proces planowanie leczenia
w radioterapii. Natomiast warsztaty
dotyczace konturowania narzgaddéw
krytycznych w radioterapii poprowa-
dzit mgr Bartosz Bak oraz mgr Natalia
Chuda, a takze gos¢ specjalny warsz-
tatow Filipe Moura.

W trakcie trwania warsztatéw miato
miejsce historyczne wydarzenie dla
Polskiej elektroradiologii. Nastgpito
podpisanie porozumienia miedzy Pol-
skim Towarzystwem Elektroradiologii,
a jego odpowiednikiem w Portugalii
(Portuguese Association for Radiation
Therapist). Prezes portugalskiego to-
warzystwa, Pan Filipe Moura, wraz
z prezesem PTE Aleksandrg Kaczma-
rek oraz wice prezesem PTE Barto-
szem Bakiem podpisali dokument
dotyczacy przysztej wspotpracy obu
towarzystw. Partnerstwo ma na celu
poprawe rozpoznawalnosci zawodu
oraz wzmochienie rozwoju zawodowe-
go elektroradiologéow w catej Europie.
Nowo nawigzana wspodtpraca umozli-
wi wspdlng wymiane informacji oraz
doswiadczen, tworzenie a nastepnie
rozwijanie sieci naukowej i edukacyj-
nej, a takze utworzenie jednolitej gru-
py RTT (Radiation Therapist) w walce
o wspOdlne interesy.

Podobnie jak w roku ubiegtym, za-
rzagd PTE wyrdznit najbardziej aktyw-
ne naukowe kota studenckie zwigzane
z elektroradiologia dziatajgce w roku
akademickim 2016/2017. Pierwsze
miejsce zajeta ,,Mtoda Elektoradiolo-
gia” dziatajaca przy Uniwersytecie Me-
dycznym w Rzeszowie (przewodniczg-
ca Matgorzata Krdl, opiekun kota prof.
dr hab. n. med. Andrzej Urbanik), na-
tomiast drugie miejsce zajeli studenci
z kota ,Radioaktywni” — Uniwersytet
Medyczny w Biatymstoku (przewodni-
czaca Aleksandra Jankowska, opiekun
kota mgr Ewa Pasieka). Serdecznie gra-
tulujemy tegorocznym laureatom i zy-

Uczestnicy warsztatow.

czymy dalszych sukceséw!

Dziekujemy serdecznie za objecie
patronatem medialnym warsztatow
przez: Inzynier Medyczny Fizyk, Med-
Tube, medinwestycje.pl, medsukces.pl
oraz 0soz.pl.

Z tego miejsca pragniemy réwniez go-
rgco podziekowaé firmie: Pro-Project
oraz Health Technologies sp. z 0.0. za
bezcenny wktad w nasze Warsztaty.
Serdecznie dziekujemy studentkom
Elektroradiologii Uniwersytetu Medycz-
nego w Poznaniu: Weronice Szyszce,
Anicie Nowak i Magdalenie Biela oraz
mgr Justynie Michalewskiej za bezcen-
ng pomoc przy organizacji warsztatéw
oraz rejestracji uczestnikow. Natomiast
za oprawe graficzng oraz promocje wy-
darzenia ogromnie dziekujemy mgr Do-
minice Bazan, mgr Natalii Wypij oraz lic.
Anecie Metelskiej.

Magr Jolanta Tomczak
Komitet Organizacyjny
Polskie Towarzystwo Elektroradiologii
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Wydziat Lekarski |
Rada Wydziatu Lekarskiego | nadata:

- stopien naukowy doktora nauk medycznych
w dyscyplinie medycyna, otrzymali go:

lek. Piotr Baran

pr. dr nt.: Ocena stezen cytokin u kobiet
ciezarnych z przedwczesnym peknieciem bton
ptodowych

promotor - dr hab. Grzegorz Raba prof. UR

lek. Ewa Mazurek

pr. dr nt.: Wptyw ambulatoryjnej rehabilitacji
pozawatowej drugiej fazy na funkcje uktadu
krazenia

promotor - dr hab. Przemystaw Guzik

lek. Krzysztof Siemionow

pr. dr nt.: Wptyw procesu zapalnego na
ekspresje kwasnego biatka widkienkowe-
go GFAP przez komorki satelitarne zwoju
korzenia grzbietowego

promotor - prof. dr hab. Leszek Romanowski

lek. Piotr Harasymczuk

pr. dr nt.: Badanie powigzan polimorfizmow
genu TIMP-2 z wystepowaniem i progresja
skoliozy idiopatycznej u dziewczat
promotor - prof. dr hab. Tomasz Kotwicki

lek. Szymon Jurga

pr. dr nt.: Wptyw simwastatyny na rozmiar
kompleksu intima-media tetnic szyjnych
wspolnych u 0séb z czynnikami ryzyka chordéb
naczyniowych

promotor - prof. dr hab. Wojciech Kozubski

Wydziat Lekarski Il

Rada Wydziatu Lekarskiego Il nadata stopien
doktora nauk medycznych nastepujgcym
osobom, otrzymali go:

- z zakresu medycyny

lek. Karol Elster z Oddziatu Urazowo-Orto-
pedycznego Szpitala Miejskiego w Toruniu
(PNSMBN). Rozprawa doktorska pt. Poréwna-
nie efektu leczenia nieoperacyjnego ztaman
korca dalszego kosci promieniowej opatrun-
kiem gipsowym ramiennym i przedramiennym.
Promotor: dr hab. Pawet Grala

lek. Adam Pajak ze Studiow Doktoranckich
w Il Klinice Kardiologii UM w Poznaniu. Roz-
prawa doktorska pt. Analiza wybranych para-
metréw nieinwazyjnych u pacjentéw z grupy
ryzyka rozwoju niewydolnosci serca.
Promotor: prof. dr hab. Andrzej Szyszka

lek. Mitosz Krzywotulski z Indywidualnej
Praktyki Lekarskiej w Poznaniu (PNSMBN).
Rozprawa doktorska pt. Badanie skutecz-
nosci terapii elektrowstrzagsowej w depresji
lekooporne;j.

Promotor: prof. dr hab. Janusz Rybakowski
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lek. Karol Szymanski z Kliniki Chirurgii Urazo-
wej, Leczenia Oparzen i Chirurgii Plastyczne.
Rozprawa doktorska pt. Wptyw przerywanej
kompresji pneumatycznej na mikrokrazenie
skorne u pacjentéw z przewlektg niewydolno-
$cig zylng i miazdzycowym niedokrwieniem
konczyn dolnych.

Promotor: prof. dr hab. Marcin Gabriel

- z zakresu biologii medycznej

mgr dietetyki Agnieszka Tomaszewska-Oli-
jarczyk z Katedry i Kliniki Chordb Zakaznych,
Hepatologii i Nabytych Niedoboréw Odpor-
nosci. Rozprawa doktorska pt. Ocena stanu
odzywienia u pacjentéw zakazonych ludzkim
wirusem niedoboru odpornosci.

Promotor: prof. dr hab. Arleta Kowala - Pia-
skowska

Wydziat Nauk o Zdrowiu
Rada Wydziatu Nauk o Zdrowiu nadata sto-
pier naukowy doktora:

-nauk medycznych w dyscyplinie medycyna:
lek. med. Annie Kasperowicz

rozprawa doktorska: ,,0cena wptywu rehabilitacji
kardiologicznej na poprawe wydolnosci wysitko-
wej u pacjentdéw po przebytym zawale serca”,
promotor: dr hab. Maciej Cymerys

lek. med. Piotrowi Skrobichowi

rozprawa doktorska: ,Program leczenia
ostrych zespotéw wiericowych w Polsce.
Wymiar medyczny, spoteczny, finansowy

i prawny”,

promotor: dr hab. n prawn. Monika Urbaniak.

-doktora nauk medycznych w dyscyplinie
biologia medyczna:

mgr Matgorzacie Skorskiej

rozprawa doktorska: , Eskalacja dawki w opar-
ciu o obrazy FDG PET u chorych leczonych na
nowotwor w rejonie gtowy i szyi”,

promotor: dr hab. Tomasz Piotrowski

-doktora nauk o zdrowiu:

mgr Stawomirowi Piotrowi Baranowskiemu
rozprawa doktorska: ,,Pordwnanie tradycyjne-
go i holistycznego modelu wspomagania oséb
przewlekle chorych w procesie powrotu do
pracy na przyktadzie Kanady”,

promotor: prof. dr hab. n. o zdr. Ewa Mojs

mgr Leszekowi Szostakowi

rozprawa doktorska: Ocena aktywnosci mie-
Sniowo - powieziowych punktdéw spustowych
w zespotach bélowych w okolicy potaczenia
gtowowo -szyjnego i szyi”, promotor: prof. dr
hab. Jerzy T. Marcinkowski.

mgr Katarzynie Galasinskiej

rozprawa doktorska: ,Ocena usprawniania
pacjentow po rekonstrukcji wiezadta krzyzo-
wego przedniego metodg Proprioceptywnego

Nerwowo-Miesniowego torowania”, promo-
tor: prof. dr hab. Wtodzimierz Samborski,
promotor pomocniczy: dr Agnieszka Kraw-
czyk-Wasielewska.

Wydziat Farmaceutyczny

Rada Wydziatu Farmaceutycznego nadata
stopien naukowy doktora nauk farmaceutycz-
nych:

mgr. farm. Mitoszowi Regulskiemu — sa-
modz. referentowi technicznemu

w Katedrze i Zaktadzie Toksykologii UMP;
Rozprawa doktorska: ”Pochodne trans-stilbe-
nu i trans-stilbazolu, jako selektywne inhibi-
tory aktywnosci cyklooksygenazy-2 (COX-2)
o wtasciwosciach przeciwnowotworowych

i chemoprewencyjnych”.

Promotor: prof. dr hab. Marek Murias
Promotor pomocniczy: dr hab. n. farm. Han-
na Piotrowska-Kempisty

Wyrézniono rozprawe doktorska.

mgr. farm. Michatowi Tezykowi
absolwentowi Podyplomowego Niestacjonar-
nego Studium Metodologii Badan Naukowych
UMP,

pracownikowi firmy GEDEON RICHTER POLSKA.)
Rozprawa doktorska: ,,Optymalizacja procesu
wytwarzania tabletek powlekanych

o natychmiastowym uwalnianiu z zastosowa-
niem wybranych narzedzi statystycznych”
Promotor: prof. dr hab. Janina Lulek
Promotor pomocniczy: dr n. farm. Barttomiej
Milanowski

Wyrézniono rozprawe doktorska

mgr. farm. Rafatowi Olijarczykowi — absol-
wentowi Podyplomowego Niestacjonarnego
Studium Metodologii Badart Naukowych UMP;
Asystentowi w Aptece Szpitalnej w Szpitalu
Klinicznym UM im. H. Swiecickiego

w Poznaniu.

Rozprawa doktorska: ”Badania trwatosci mie-
szanin do zywienia pozajelitowego”
Promotor: prof. dr hab. Anna Jelirska
Promotor pomocniczy: dr n. farm. Maciej
Stawny

mgr farm. Annie Siemigtkowskiej — absol-
wentce Studiow Doktoranckich na Wydziale
Farmaceutycznym,

asystentowi w Katedrze i Zaktadzie Farmacji
Fizycznej i Farmakokinetyki UMP.

Rozprawa doktorska: ,0Ocena funkcji dehydro-
genazy 11B-hydroksysteroidowej

typu 2 w cigzy powiktanej nadcisnieniem
tetniczym”

Promotor: prof. dr hab. Franciszek Gtowka
Promotor pomocniczy: dr n. farm. Katarzyna
Kosicka

HABILITACIE - Fakty UMP

Wydziat Lekarski |
Rada Wydziatu Lekarskiego | nadata:

- stopien naukowy doktora habilitowanego
nauk medycznych w dyscyplinie medycyna:
dr n. med. Marcinowi Mardasowi - na pod-
stawie oceny ogdlnego dorobku naukowego
i przedstawionego osiggniecia naukowego

- cyklu prac nt. ,,Stan odzywienia, sposdb
zywienia i jako$¢ zycia u pacjentek w trakcie
chemioterapii z powodu raka jajnika i ich
wptyw na wyniki leczenia”

Wydziat Lekarski Il
Rada Wydziatu Lekarskiego Il nadata:

- stopien naukowy doktora habilitowanego
nauk medycznych z zakresu biologii me-
dycznej dr n. med. Agnieszce Maliniskiej,
adiunktowi Katedry i Zaktadu Histologii

i Embriologii. Habilitacja na podstawie cyklu
publikacji pt. ,Tkankowe i komérkowe
wyktadniki niedroznosci naczyn w pomostow-
aniu aortalno-wiencowym.”

- stopien naukowy doktora habilitowanego
nauk medycznych z zakresu stomatologii

dr n. med. Karolinie Gerreth, adiunktowi
Katedry i Kliniki Stomatologii Dzieciecej na
podstawie cyklu publikacji pt. ,Choroba
préchnicowa oraz zaburzenia mineralizacji
szkliwa zebéw mlecznych u dzieci w popu-
lacji polskiej - analiza wptywu wybranych
czynnikéw etiologicznych z uwzglednieniem
determinanty genetycznej.”

- stopien naukowy doktora habilitowanego
nauk medycznych z zakresu biologii medy-
cznej dr n. med. Mirostawowi Andrusie-
wiczowi, starszemu wyktadowcy Katedry

i Zaktadu Biologii Komorki. Habilitacja na
podstawie cyklu publikacji pt. ,Analiza
wybranych gendw zwigzanych z przebi-
egiem zmian patologicznych w komdrkach
wywodzacych sie z zeriskich wewnetrznych
narzadow ptciowych.”

- stopien naukowy doktora habilitowanego
nauk medycznych z zakresu biologii medyc-
znej dr n. med. Wiktorii Marii Suchorskiej,
adiunktowi Katedry i Zaktadu Elektroradi-
ologii Wydziatu Nauk o Zdrowiu. Habilitacja
na podstawie cyklu publikacji pt. ,Komorki
macierzyste jako narzedzie w medycynie:
zastosowanie, réznicowanie, charakterystyka
na przyktadzie chondrogenezy.”

- stopien naukowy doktora habilitowanego
nauk medycznych z zakresu medycyny

dr n. med. Agacie Czarnywojtek, adiunktowi
Katedry i Zaktadu Farmakologii Wydziatu
Farmaceutycznego. Habilitacja na podstawie
cyklu publikacji pt.,,Optymalizacja leczenia
jodem radioaktywnym (131l) tagodnych
chordb tarczycy”.

Wydziat Nauk o Zdrowiu
Rada Wydziatu Nauk o Zdrowiu nadata:

- stopien naukowy doktora habilitowanego
nauk o zdrowiu dr Ewie Baum

z Zakfadu Filozofii Medycyny i Bioetyki Kat-
edry Nauk Spotecznych UMP za osiggnigcie
naukowe: ,Jakos¢ zycia chorych pod-
dawanych terapii nerkozastepczej”.

- stopien naukowy doktora habilitowanego
nauk medycznych w dyscyplinie medycyna
dr. Adamowi Mikstackiemu

z Zaktadu Medycyny Ratunkowej UMP za
osiggniecie naukowe , Genetyczne aspekty
podatnosci na dziatanie srodkéw anestetyc-
znych w populacji polskiej”.

Wydziat Farmaceutyczny
Rada Wydziatu Farmaceutycznego nadata:

- stopien naukowy doktora habilitowanego
w dziedzinie nauk farmaceutycznych

dr. n. chem. Krzysztofowi taczkowskiemu
adiunktowi w Katedrze i Zaktadzie Technologii
Chemicznej Srodkéw Leczniczych Colle-

gium Medicum w Bydgoszczy, Uniwersytetu
Mikotaja Kopernika w Toruniu

Tytut osiaggniecia naukowego: ,,Czyn-

niki strukturalne determinujace

aktywnos¢ przeciwdrobnoustrojowg

i przeciwnowotworowg pochodnych hydrazy-
nyloazoli”

Jego Magnificencja Rektor, Profesor Andrzej Tykarski
z gtebokim zalem informuje, ze w ostatnim czasie z grona uniwersyteckiej spotecznosci
odeszty wybitne osoby, ktdre pozostang w naszej pamieci.

PROF. DR HAB.
BARBARA PERZYNA

wieloletni kierownik Katedry Ortodoncji
Akademii Medycznej im. Karola
Marcinkowskiego w Poznaniu,
honorowy cztonek Francuskiego i Polskiego
Towarzystwa Stomatologicznego,
odznaczona Ztotym Krzyzem Zastugi, Krzyzem
Kawalerskim Orderu Odrodzenia Polski oraz
Krzyzem Armii Krajowej,
doskonaty lekarz, zastuzony nauczyciel
akademicki i wychowawca wielu pokolen
lekarzy stomatologdw.

DR N. FARM.
LIDIA SENCZUK

emerytowany, dtugoletni pracownik
dydaktyczny
Katedry i Zaktadu Technologii Chemicznej
Srodkéw Leczniczych naszego Uniwersytetu.
Zastuzony nauczyciel akademicki i wychowawca
wielu pokolen farmaceutéw.
Odznaczona Srebrnym oraz Ztotym Krzyzem
Zastugi.

PROF. DR HAB.
KAZIMIERA MILANOWSKA

wieloletni kierownik | Kliniki Rehabilitacji
Instytutu Ortopedii i Rehabilitacji Akademii
Medycznej im. Karola Marcinkowskiego
w Poznaniu,
odznaczona Ztotym Krzyzem Zastugi oraz
Krzyzem Kawalerskim Orderu Odrodzenia
Polski. Doskonaty lekarz, wspéttworca polskiej
rehabilitacji, zastuzony nauczyciel akademicki
i wychowawca wielu pokolen lekarzy.
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,Dom z Marzen”

gotowy

Fundacja Pomocy Humanitarnej “Redemptoris Missio” wybudowata
w Kenii “Dom z Marzer” - Centrum Dzieciece im. Swietej Rodziny.
Zadaniem Centrum ma by¢ otoczenie opieka dzieci w wieku od kilku
miesiecy az do ukonczenia szkoty srednie;j.

Pomoc swiadczona bedzie w zaleznosci od potrzeb dzieci: od
dozywiania poprzez opieke nad dzie¢mi pozbawionymi opieki
rodziny, doswiadczajgcych przemocy fizycznej i molestowania,
a skonczywszy na zajeciach dla mtodziezy uczeszczajacej do
szkot na terenie misji. W ,Domu z Marzen” znajduje sie jadal-
nia, kuchnia, spizarnia, trzy pokoje do opieki dziennej dla naj-
mtodszych dzieci, sypialnie dla chtopcéw oraz dziewczat i dwa
pokoje dla opiekunek dzieci, dodatkowo magazyn na ubranka,
przybory szkolne i inne potrzebne artykuty dzieciece.

Misja Kithatu, przy ktérej zostat wybudowany dom, znajduje
sie w regionie Meru w Prowincji Wschodniej, w gorzystym te-
renie, okoto 200 km od Nairobi. Jest to rejon rolniczy, ludnosc
zamieszkujgca tereny wokot misji jest biedna i niewyksztatcona.
Nie wszystkie dzieci wychowujg sie w petnych i troskliwych ro-
dzinach, wiele z nich doswiadcza przemocy i gtodu. W Kithatu

Mitosz Jakubek - Wielkopolski Wolontariusz Roku 2017, na budowie Domu z Marzen.

Lokatorzy Domu z Marzen.

i okolicach jest wiele dzieci, ktére nie majg obojga lub jednego
z rodzicow. Aby pomdc dzieciom i rodzinom znajdujgcym sie
w tak trudnej sytuacji, a jednoczesnie nie wyobcowywacé dzieci
z ich wtasnego srodowiska przez umieszczanie w domu dziec-
ka, siostry dostrzegly palacg potrzebe wybudowania domu,
w ktérym dzieci mogtyby spedzac¢ czas. Tak narodzita sie idea
,Domu z Marzen” - miejsca o jakim tamtejsze dzieci mogty tyl-
ko marzyé. Miejsca, gdzie znajdg opieke i beda mogty sie bawic
i uczyC. Dzieci oprécz edukacji beda objete opieka medyczna,
a te z rodzin bardzo ubogich, otrzymaja dodatkowo zywnosc do
domu. Realizujgce te dziatania siostry maja nadzieje, iz eduka-
cjaiopieka nad dzie¢cmi pomoze im w przysztosci zdoby¢ zawod
i srodki do utrzymania wtasnych rodzin. Z pewnoscig obnizy to
réwniez poziom istniejgcej biedy.

Budowa rozpoczeta sie w czerwcu 2017 roku. Srodki
finansowe na budowe osrodka w wiekszosci pocho-
dz3 z dotacji MSZ w ramach programu Polska Pomoc
Rozwojowa 2017. Kwota dotacji to 316 423, 25 zt,
wktad wtasny Fundacji to 35 169 zt. W gromadzenie
tych srodkéw zaangazowat sie wolontariusz Fundacji
Mitosz Jakubek. Mitosz jest studentem Uniwersyte-
tu Medycznego w Poznaniu. Podczas zesztorocznych
wakacji z ramienia Fundacji odbywat w Kenii prakty-
ke medyczng. Mitosz, podobnie jak pracujgce na mi-
sji siostry, dostrzegt wielkg potrzebe wybudowania
Domu z Marzen. Jeszcze bedac w Kenii napisat: ,Wcigz
zadaje sobie pytanie - czy mozna naprawic ten Swiat?
Prawdopodobnie nie, ale mozna sie stara¢ aby lu-
dziom zyto sie tu troche lepiej. Co kilka dni podglgdam

Mitosz Jakubek za swojg dziatalnosc,
w grudniu zesztego roku, zostat uho-
norowany tytutem Wielkopolskiego

Wolontariusza Roku, a jego marzenie
wreszcie sie ziscito.
Justyna Janiec-Palczewska

postepy w budowie. Oczyma wyobrazni widze przy-
szte klasy, sale zabaw i sypialnie, w ktdrych dzieci majg
zapewnione normalne i bezpieczne dziecinstwo.”
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Spotecznosé podczas otwarcia.




