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We wtorek 22 grudnia br.
Spotecznos¢ Akademicka
naszej Uczelni uczestniczy-
ta w uroczystym Spotkaniu
Wigilijnym.

Akademicki ,Oplatek” odbyt
sic w Auli Centrum Dydaktycz-
nego WUM. Gos¢mi honorowymi
uroczystosci byli Nuncjusz Apo-
stolski w Polsce Arcybiskup Jozef
Kowalczyk, Ordynariusz Diecezji
Warszawsko-Praskiej Arcybiskup
Henryk Hoser, Wiceminister Zdro-
wia Cezary Rzemek i Przewodni-
czacy Okregowej Izby Lekarskiej
w Warszawie Mieczystaw Szatanek.
W spotkaniu wzieli udziat réwniez
Rektorzy naszej Uczelni w po-
przednich kadencjach, cztonkowie
Senatu Akademickiego, kierowni-
cy katedr, klinik izakladow oraz
pozostali przedstawiciele Spolecz-
nosci Uczelnianej.

Wigilie rozpoczeto symbolicz-
ne wniesienie do Auli ,,Swiatetka
Betlejemskiego” przez Krajowe-
go Duszpasterza Stuzby Zdro-
wia Ksiedza Jozefa Jachimczaka.

Spotkanie Wigilijne w Uczelni
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Swiatetko Betlejemskie — symbol pokoju i nadziei - wniést do Auli Centrum

Dydaktycznego Ks. Jozef Jachimczak

Swigteczng atmosfere podkreslit
réwniez koncert koled w wyko-
naniu Chdéru Akademickiego pod
dyrekcja Daniela Synowca.

Swigteczng atmosferg Spotkania podkreslit koncert koled w wykonaniu nasze-
g0 Akademickiego Choru

Nastepnie przemoéwienie wi-
gilijne wyglosil Jego Magnificen-
cja Rektor prof. Marek Krawczyk.
W swoim  wystgpieniu  przypo-
mniat historie polskich zwyczajow
bozonarodzeniowych, zaznacza-
jac, ze przywigzanie do tradycji
ijej zachowywanie zapewnia na-
szemu narodowi jednos¢ i ciaglos¢
kulturows.

- Wiele z dawnych zwyczajow
juz wprawdzie zaniklo, jednak
nadal te Swieta s3 obchodzone
najpowszechniej i przezywane
najbardziej emocjonalnie spo-
§r6d  wszystkich  uroczystosci
wciaggu roku. W calej Polsce
w Wigilie pustoszeja ulice, za-
palajg sie Swiatlta na choinkach,
rozbrzmiewaja koledy i chyba
wszyscy zgromadzeni przy stole
z oplatkiem w dloniach czuja si¢
sobie blizsi i bardziej zyczliwi.

Pragne zyczy¢ Panstwu, aby ra-
dos¢ i pokdj Bozego Narodzenia

g
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Z zycia Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego

Gosciem honorowym uniwersyteckiej Wigilii byl Nuncjusz Apostolski w Pol-
sce Abp Jozef Kowalczyk

towarzyszyty Wszystkim przez
caly nadchodzacy rok. Oby byt to
dla Panstwa rok szczesliwy, pelen
sukcesow zawodowych i osobi-
stych oraz satysfakcji z wlasnych
dokonan - dodal na zakonczenie
Jego Magnificencja.

W dalszej czesci spotkania
Ks. Joézet Jachimczak odczytat
fragment Ewangelii o Narodze-
niu Jezusa Chrystusa. Do zebra-
nych zwrdcit sie takze Nuncjusz
Apostolski  Arcybiskup  Jozef
Kowalczyk:

— Swiatelko Betlejemskie, kto-
re wniedliSmy dzi§ do Auli, ma
dwie cechy symboliczne - po-
wiedzial. — Po pierwsze: oswieca
- daje $wiatto i jasno$¢ widze-
nia, lecz jednoczesnie: ogrzewa.
Zycze wszystkim czlonkom tej
wielkiej Akademickiej Rodziny,
aby do ich serc trafila ta bozona-
rodzeniowa symbolika. Oby Ci,
ktérzy Tu studiujg istudiowac
beda, zdobywali $wiatlo wiedzy
prawdziwej, w stuzbie cztowieka,
w mysl przysiegi Hipokratesa.
Oby nie zabraklo Wam réw-
niez duchowego ciepta, ktérym
bedziecie obdarza¢ swoich pa-
cjentow 1itych, z ktérymi przy-
chodzi Wam by¢ i pracowa¢ na
co dzien.

Nastepnie Arcybiskup Henryk
Hoser poblogostawil i poswig-
cit oplatek, a zebrani zaspiewali
wspdlnie kolede, zaintonowang
przez Ks. Jozefa Jachimczaka, po
czym w rodzinnej atmosferze zfo-
zyli sobie Zyczenia, skosztowali
wigilijnych potraw i otrzymali
mile, $wigteczne upominki.

Redakcja ,,Medycyny
Dydaktyki Wychowania”

WEDLUG TRADYCJI CHRZES-
CIJANSKIE] AUTOREM PIERWSZE]
KOLEDY BYE SWIETY FRANCISZEK
z Asyzu. PIESNI TE SPIEWANO
POCZATKOWO PO EACINIE, ALE
Z CZASEM ZACZETO JE WYKONY-
WAC TAKZE W JEZYKACH NARO-
DOWYCH. NAJSTARSZE KOLEDY
POLSKIE POCHODZA Z XV WIEKU.
PIERWSZA KOLEDA W NASZYM
KRAJU, ROZPOCZYNAJACA SIE
OD SEOW ,ZDROW BADZ KROLU
ANIELSKI”, ZACHOWALA SIE W RE-
KOPISIE Z 1424 R.

Zdrow bgdz krolu anielski,

K nam na swiat w ciele przyszty,
Tys zajisty Bog skryty,

W swiete czyste ciato wlity.

Zdrow bgdz stworzycielu
wszego stworzenia,
Narodzils si¢ z ucirpienia,
Prze swego luda zawinienia.

Zdrow bgdz panie ot panny,
Jenz sie¢ narodzit ny.

Zdrow bgdz Jezu Kryste krélu,
Racz przyjgci naszg chwale,
Racz daci dobre skonanie,
Prze twej matki zastuzenie,
Abychom cig wzdy chwalili,

Z tobg wiecznie krélowali.

Na zakoviczenie uroczystosci Abp Henryk Hoser poswigcit optatek, po czym
Zyczenia ztozyli sobie Przedstawiciele Uczelnianej Spotecznosci
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Z zycia Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego

Ludziom i Ojczyznie
Odstoniecie Obelisku poswieconego Dwustuleciu
Nauczania Medycyny w Warszawie

mnika poprzedzifa sesja naukowa
pn. ,,200 lat nauczania medycy-
ny w Warszawie”, w ktdrej wzieli
udzial zaréwno przedstawiciele
naszego $rodowiska uczelniane-
go, jak iczlonkowie Prezydium
Konferencji Rektoréw Akade-

yLudziom i Ojczyznie” - to stowa widniejgce na kamien-
nym obelisku przed budynkiem Rektoratu naszej Uczelni.
Pomnik odstonieto i poswiecono 3 grudnia 2009 roku.
Upamietnia on obchody jubileuszowe, a wyryte na nim
przestanie jest wyrazem misji Warszawskiego Uniwersy-

tetu Medycznego.

mickich Szkoét Polskich, ktére
tego dnia obradowalo w Uczelni.
Uczestnicy spotkania wystuchali
wykladow poswigconych historii
i czasom wspolczesnym naszego
Uniwersytetu.

Jako pierwszy gltos zabral Rek-
tor prof. Marek Krawczyk, ktory
powiedzial o nauczaniu medy-
cyny w Warszawie przed 1809
rokiem, tj. przed powotaniem Wy-
dzialu Lekarsko-Akademickiego.
Jego Magnificencja ze szczegdlng
uwaga opisal posta¢ Stanistawa
Staszica, wybitnego meza stanu,
naukowca i pisarza, ktéry byt
gléwnym propagatorem powsta-

Uroczyste odstonigcie Obelisku upamietniajgcego Obchody Dwustulecia Na-

\

uczania Medycyny w Warszawie (stojg od lewej: prof. Andrzej Gérski, prof.
Tadeusz Tottoczko, prof. Jerzy Szczerban, ]M Rektor prof. Marek Krawczyk,
Rektor Uniwersytetu Warszawskiego prof. Katarzyna Chatasitiska-Macukow)

nia Wydzialu - kolebki naszej
Uczelni. Nastepnie sylwetki za-
tozycieli Almae Matris przedsta-
wit prof. nadzw. Jerzy Jurkiewicz,
Przewodniczacy Towarzystwa Le-
karskiego Warszawskiego.

W dalszej czeéci spotkania mgr
Magdalena Zielonka zaprezento-
wala biografie wybranych rekto-
row i dziekandw, zastuzonych dla
naszej Uczelni. Postaci wybitnych
doktoréw honoris causa omowit
Rektor prof. Marek Krawczyk. Do
2010 r. nasz Uniwersytet wypro-
mowal 61 laureatow tego zaszczyt-
nego tytulu, a znalazly sie wsrod
nich takie osobistosci, jak Marsza-
tek Jozet Pitsudski, prof. Edward
D. Thomas, prof. Jan Nielubowicz
czy prof. Hilary Koprowski.

O nauczaniu medycyny w oku-
powanej Warszawie opowiedzial
prof. Jerzy Jurkiewicz, a dzieje
Uczelni w nieco nietypowej, bo
ikonograficznej formie zapre-
zentowal prof. Marek Wichrow-
ski z Zaktadu Historii Medycyny
i Filozofii WUM.

Sesja poswigcona historii Al-
mae Matris nie bylaby jednak
~kompletna’, gdyby zabraklo
wniej odniesienia do czaséw
wspolczesnych. Aktualng dziatal-
nos¢ iosiagniecia naszego Uni-
wersytetu omoéwil Rektor prof.
Marek Krawczyk.

Na zakonczenie sesji uczest-
nicy obejrzeli film ,,Dwiescie lat
nauczania medycyny w Warsza-
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Z zycia Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego

Monument poswiecit Krajowy Duszpasterz Stuzby Zdrowia Ks. Jozef Jachimczak

wie” i wystuchali Hymnu Uczelni
w wykonaniu Chéru Akademi-
ckiego. Po konferencji udali si¢
przed budynek Rektoratu, gdzie
posadowiono Pomnik upamiet-
niajacy obchody jubileuszowe.
Jego  Magnificencja  odczytal
przestanie, ktére zostalo wmu-
rowane pod obeliskiem. Pod
dokumentem podpisy zlozyli
przedstawiciele wiladz Uczel-
ni iJej Rektorzy w poprzednich
kadencjach, atakze czlonkowie
Prezydium KRASP.

Nastepnie uroczystego od-
stoniecia Pomnika dokonali: JM
Rektor prof. Marek Krawczyk,
prof. Jerzy Szczerban, prof. Ta-
deusz Toltoczko, prof. Andrzej
Gorski i Rektor Uniwersytetu
Warszawskiego prof. Katarzyna
Chatasinska-Macukow. Monu-
ment poswiecit Ksigdz Jozef Ja-
chimczak, ktéry powiedzial do
zebranych:

- Dzi$ staje tutaj wobec piek-
nych stow: Ludziom i Ojczyz-
nie. Zwracaja one nasza uwage
na to, Ze medycyna zrodzila si¢
z milosierdzia. Pierwsze z tych
stow podkresla znaczenie pra-
cy lekarza jako stuzby dla dobra
Czlowieka. Drugie kieruje nas ku
warto$ciom najwyzszym, nadajac
temu przestaniu ponadczasowy

charakter. Oby Bog wspierat tych,
ktérzy te dwa stowa wyryja na za-
wsze w swoich sercach i wypelnia
calym zyciem.

Na zakonczenie uroczystosci
Rektor prof. Marek Krawczyk
wraz z Profesorami Tadeuszem
Toltoczka, Jerzym Szczerbaniem
i Andrzejem Gorskim zlozyli
wigzanke r6z pod Pomnikiem,
w imieniu calej Spotecznosci
Akademickie;j.

Redakcja ,MDW”
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Powyzsze przestanie zostalo wmuro-
wane pod Obeliskiem przed budyn-
kiem Rektoratu Warszawskiego Uni-
wersytetu Medycznego

Rektor prof. Marek Krawczyk wraz z Rektorami Uczelni w poprzednich ka-
dencjach ztozyli wigzanke 16z pod Obeliskiem
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Z zycia Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego

Promocja Absolwentow | Wydziatu Lekarskiego
i wreczenie Doktoratu Honoris Causa
Profesorowi Allenowi W. Cowleyowi

14 grudnia 2009 roku, po raz 75. w dziejach naszej Uczelni, odbyta sie uroczysta pro-
mocja lekarzy i lekarzy dentystow na | Wydziale Lekarskim. Tego dnia Tytut Doktora
Honoris Causa otrzymat Profesor Allen W. Cowley, wybitny ekspert w dziedzinie fizjolo-
gii, kierownik Department of Physiology w Medical College w Wisconsin, autor ponad

600 publikacji naukowych.

Zgodnie z akademicka trady-
cja uroczystos¢ wreczenia dyplo-
mow absolwentom I Wydziatu
Lekarskiego odbyla si¢ w Gmachu
Filharmonii Narodowej w War-
szawie. W promocji wziely udziat
wladze rektorskie i dziekanskie
Uczelni, zaproszenie na uroczy-
sto$¢ przyjal réowniez Dyrektor
Departamentu Nauki i Szkolni-
ctwa Wyzszego w Ministerstwie
Zdrowia, Roman Danielewicz.

Ceremonie¢ rozpoczeto od-
$piewanie Hymnu Rzeczpospoli-
tej Polskiej i piesni akademickiej
»Gaudeamus igitur”. Wykonano
ponadto Hymn Stanéw Zjedno-
czonych na cze$¢ tegoroczne-
go Laureata Doktoratu Honoris
Causa prof. Allena W. Cowleya.

Nastepnie glos zabrali Dzie-
kan I Wydziatu Lekarskiego prof.
Mirostaw Wielgo$ i Rektor prof.
Marek Krawczyk. Zwracajac sie
do nowo promowanych leka-
rzy ilekarzy dentystéw, Dziekan
I WL powiedziat:

- Idzcie obrang przez siebie
droga z podniesionym czotem.
Zmagajcie si¢ z najtrudniejszymi
wyzwaniami i pokonujcie trud-
nosci. Ale przede wszystkim po-
magajcie ludziom - pomagajcie
tym, ktdrzy tego potrzebuja, cho-
rym, Waszym pacjentom. Taka
bowiem wybraliscie sobie droge
i takie jest Wasze powolanie, ta-
kie jest Wasze przeznaczenie. Sta-
raliSmy si¢ przygotowywaé¢ Was
do tego podczas calych studiow
w naszej Uczelni. Mam nadzie-

je, ze to zadanie w pelni nam si¢
powiodfo.

Z kolei Jego Magnificencja
Rektor prof. Marek Krawczyk
w swoim wystgpieniu podkreslit:

- Fakt, ze dzisiaj przyjmujemy
Panstwa do wielkiej rodzinylekar-
skiej, to rezultat wielu lat wytezo-
nej pracy — zardwno Panstwa, jak
i Waszych rodzin i bliskich oraz
efekt pracy Waszych nauczycieli
akademickich. Studia medycz-
ne, ktoére ukonczyliscie, to studia
trudne i bardzo czasochtonne.
Pokonanie ich dalo Wam ogrom-
ng satysfakcje i zawdd niezwykle
potrzebny, cieszacy sie zaufaniem
spolecznym. Prawdziwy medyk
ma wielka szans¢ dawac z siebie
niemal wszystko: wiedzg, umie-
jetnosci, doswiadczenie, a w za-
mian otrzymuje ,,niewystowiong
nagrodg, a jest nig widok zdro-
wiejacego pacjenta...”

Nie zapominajcie o pokorze
wobec chorych i ich cierpienia.
I jak powiedzial Albert Ein-
stein: ,Nie starajcie si¢ zostac
ludzmi sukcesu, lecz ludZzmi war-
tosciowymi” - powiedzial Jego
Magnificencja.

Poniewaz uroczysto$¢ pro-
mocji absolwentéw zostala po-
laczona  z wreczeniem  tytulu
Doktora Honoris Causa prof. Al-
lenowi W. Cowleyowi, w dal-
szej cze$ci spotkania laudacje
tegorocznego Laureata wyglosita
Prof. Ewa Szczepanska-Sadow-
ska, Kierownik Katedry i Zakla-
du Fizjologii Doswiadczalnej

i Klinicznej WUM. Uznanie dla
zastug i osiggnie¢ Profesora Co-
wleya — $wiatowej stawy eksper-
ta w dziedzinie fizjologii uktadu
krazenia ibadan nad biologia
molekularng nadcisnienia tetni-
czego — wyrazili réwniez Rektor
prof. Marek Krawczyk i Dziekan
I WL prof. Mirostaw Wielgos.

Nowy Doktor Honorowy wy-
glosil wyklad ,,Challenges to be
Faced”, przygotowany specjalnie
na te uroczystosc.

Po wykladzie mlodzi adepci
nauk medycznych zlozyli uro-
czyste S$lubowanie i odebrali
dyplomy z rak Rektora i Dzie-
kana. Wtym roku promowa-
nych zostalo 238 lekarzy (w tym
18 z wyrdznieniem) i 90 lekarzy
dentystow (wyrdzniono jedna
osobe). W imieniu absolwentow
glos zabrala Anna Nowakowska.

— Wyksztalcenie jest czyms, co
prawie wszyscy otrzymujg, wie-
lu przekazuje dalej, a tylko nie-
liczni posiadaja. Nie§miale mam
nadzieje, ze dzigki tym studiom
mozemy znalez¢ si¢ w grupie tych
nielicznych - powiedziata.

W czgéci artystycznej uroczy-
stosci wystapili Midori Komachi
- skrzypce i Evgeny Genchev
— fortepian.

Milym akcentem spotkania
bylo wreczenie wszystkim nowo
promowanym ,Ksigg Absolwen-
tow’, upamietniajacych najciekaw-
sze wydarzenia z okresu studiow.

Redakcja ,, MDW”
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Z zycia Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego

Przemowienie Jego Magnificencji Rektora

Panie Dziekanie,

Dear Professor Cowley,
Pani Minister,

Wysoka Rado Wydziatu,
Szanowni Absolwenci

I Wydziatu Lekarskiego

z Oddziatem Stomatologii,
Szanowni Panstwo!

W to grudniowe popotudnie
spotykamy sie w gmachu Filhar-
monii Narodowej na uroczystosci
wreczenia dyploméw absolwen-
tom najstarszego wydzialu naszej
Uczelni - I Wydzialu Lekarskiego
z Oddzialem Stomatologii. Wiel-
ka wage tego wydarzenia pod-
kresla fakt, ze promocji adeptow
sztuki lekarskiej towarzyszy ce-
remonia nadania tytulu Doktora
Honoris Causa naszego Uniwer-
sytetu. To najwyzsze z wyrdznien,
jakie moze nada¢ szkota wyzsza
osobom o wybitnych zastugach,
otrzyma dzisiaj prof. Allen Wil-
son Cowley - $wiatowej stawy
naukowiec, ekspert w dziedzinie
fizjologii, autor ponad 600 publi-
kacji, wybitny wykladowca, kie-
rujacy Department of Physiology
Medical College of Wisconsin
- ofrodkiem badan w zakresie
fizjologii ukladu krazenia i nerek
o mi¢dzynarodowej renomie.

Dear Professor Cowley,

It is our pleasure and great
honour to play host to you at the
University Ceremony held at the
Warsaw Philharmonic.

It is my privilege to award
you the title of Doctor Honoris
Causa of the Medical University
of Warsaw, such a distinguished
scientist of world-renown, expert
in physiology, author of over 600
publications, outstanding lec-
turer, head of the Department of
Physiology at the Medical Col-
lege of Wisconsin, recognized
world research centre in physiol-
ogy of the cardiovascular system
and kidneys.

Uroczystos¢ promocji absolwentow I Wydziatu Lekarskiego odbyta sig trady-

cyjnie w pigknych wnetrzach Filharmonii Narodowej w Warszawie

I would like to thank you cor-
dially for having found time in
your busy schedule to attend this
important event.

Taking this opportunity I wo-
uld like to express my gratitude,
Professor, for your tremendo-
us work and contribution to the
World Medicine, for 20 years of
successful cooperation with our
University in joint research pro-
jects, publishing achievements
and training Polish scientists.

I wish you a lot of success in
both your professional and per-
sonal life.

Drodzy Absolwenci,

Fakt, ze dzisiaj przyjmujemy
Panstwa do wielkiej rodziny le-
karskiej, to rezultat wielu lat wy-
tezonej pracy. Zarowno Panstwa,
jak i Panstwa rodzin i bliskich
oraz efekt pracy Pafstwa nauczy-
cieli akademickich.

W imieniu wladz Uniwersyte-
tu wszystkim nowo promowanym
lekarzom i lekarzom dentystom
oraz ich rodzinom i bliskim ser-
decznie gratuluje.

Stowa uznania kieruje do na-
uczycieli akademickich, ktorzy
przez 6 lat przekazywali naszym
dzisiejszym bohaterom wiedze
i doswiadczenie. Dobry nauczy-
ciel to nauczyciel troskliwy, ale
zarazem surowy. Jestem przeko-
nany, ze takich przewodnikéw
spotkaliscie w naszej Uczelni.
Bowiem takie podejscie pozwoli
Wam fatwiej radzi¢ sobie teraz,
kiedy Wasza Almae Matris wy-
puszcza Was spod swoich opie-
kuniczych skrzydet w $wiat.

Dzigkuje Wysokiej Radzie
I Wydziatu Lekarskiego z Panem
Dziekanem prof. Mirostawem
Wielgosiem na czele wyksztal-
cenia kolejnego rocznika, ktdry
opuszcza mury naszej Uczelni
dobrze przygotowany do niesie-
nia pomocy chorym.

Drodzy Absolwenci,

Studia medyczne, ktére ukon-
czylidcie, to studia trudne i bardzo
czasochtonne. Pokonanie ich dafo
Wam ogromng satysfakcje oraz
zawdd niezwykle potrzebny i cie-
szacy si¢ zaufaniem spoltecznym.
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Wedlug tegorocznych badan
przeprowadzonych w 16 euro-
pejskich krajach nasza profesja
cieszy sie 85% zaufaniem spo-
tecznym. To wielki kapital nasze-
go srodowiska.

Prawdziwy medyk ma wiel-
kg szanse dawacl z siebie niemal
wszystko: wiedze, umiejetnosci,
doswiadczenie, w zamian otrzy-
muje - jak powiedzial jeden
z wielkich wspdlczesnych leka-
rzy - ,niewyslowiong nagrode,
a jest nig widok zdrowiejacego
pacjenta...”

W Hymnie naszej Uczelni,
ktory powstal w zwigzku z obcho-
dzonym w tym roku Jubileuszem
Dwustulecia Nauczania Medy-
cyny w Warszawie, napisano, ze
medycyna jest sztuka, ze jest to
rodzaj wiary w madros¢ i do-
$wiadczenie. Wiary w madros¢
i doswiadczenie lekarza — a wiec
od dzisiaj wiary takze w Panstwa
umiejetnosci, w Panstwa wiedze
i w Panstwa do$wiadczenie, kto-
rego z biegiem czasu bedziecie
nabierali.

Nasza Alma Mater dobrze Was
przygotowala do wykonywania
tego picknego i odpowiedzialne-
go zawodu. ,,Prawdziwa wiedza to
znajomos¢ przyczyn” — powiedzial
angielski filozof Francis Bacon.
Szukajcie przyczyn, nie leczcie
jednostki chorobowej, leczcie czlo-
wieka. Takie podejscie pozwoli
szybko i trafnie postawi¢ diagnoze.
Pacjenci muszg Wam ufa¢. Kazde-
go dnia bedziecie podejmowali de-
cyzje, ktore bedg wazyly czesto na
calym ich zyciu. Aby tego zaufania
nie zawie$¢ i nie sprzeniewierzy¢
sie sensowi naszego zawodu, nie-
zbedna jest praca i systematycz-
nos¢. Lekarz ma obowiazek statego
ksztalcenia sie, nieodzowne jest
$ledzenie najnowszych doniesien
z tej dynamicznie rozwijajacej
si¢ dziedziny nauki.

Nie zapominajcie o pokorze
wobec chorych i ich cierpienia.
Lekarz, humanista i filozof Anto-
ni Kepinski powiedzial, ze ,,nieraz

spojrzenie lekarza, jego uspoka-
jajace stowo, gest, dotkniecie reki
przynosza ulge choremu, zmniej-
szaja jego lekowe napiecie, a na-
wet odczuwanie bélu”

Mam nadzieje, ze dzisiejsza
uroczysto$¢ nie oznacza osta-
tecznego rozstania z Uczelnig.
Zachecam do podejmowania stu-
diéw doktoranckich, otwierania
przewoddéw doktorskich. Nasz
Uniwersytet ma bardzo wiele do
zaoferowania badaczom z pasj3.
Rozwazcie i taka droge zawodo-
wa. Kariera naukowa daje wielka
satysfakcje.

W Uczelni prowadzimy takze
réznorodne szkolenia podyplomo-
we. Centrum Ksztalcenia Podyplo-
mowego przygotowalo w 2008 r.
ponad 400 kurséw specjalizacyj-
nych, doskonalacych, ustawicz-
nych i studiéw podyplomowych,
na ktérych uzupelniato swoja wie-
dze ok. 12.500 stuchaczy.

Zachecam Was, drodzy Absol-
wenci, do utrzymywania kontak-
tu ze swoja Alma Mater. Wasza
Uczelnia jest zawsze gotowa stu-
zy¢ Wam swojg wiedza i pomoca.

Otrzymujecie Panstwo dyplo-
my w roku wyjatkowym. Roku
Wielkiego Jubileuszu Naucza-
nia Medycyny w Warszawie.
Nalezymy do spotecznosci aka-

demickiej Warszawskiego Uni-
wersytetu Medycznego, ktorego
historia siega poczatkéow XIX w.

Wyrazem i symbolem naszej
akademickosci jest nadawanie
przez nasz Uniwersytet tytulu
Doktora Honoris Causa. Nazwi-
ska doktoréw honorowych okre-
$laja tozsamos$¢ naszej Almae
Matris. Profesor Allen W. Cowley
dolacza do grona wielu znako-
mitych Doktoréw Honorowych
naszej Uczelni, ktérych poczet
otworzyl w 1921 roku Marszatek
Polski Jézef Pitsudski. Dokonania
Pana Profesora Cowleya przed-
stawi w laudacji Profesor Ewa
Szczepanska-Sadowska.

Drodzy Absolwenci,

Zycze Wam wymarzonych
specjalizacji, rozwoju naukowego,
zaufania pacjentéw. I jak powie-
dziat Albert Einstein: ,,Nie staraj-
cie si¢ zosta¢ ludzmi sukcesu, lecz
ludzmi warto$ciowymi”.

Szanowni Panstwo,

Wkrotce Wigilia Bozego Na-
rodzenia. Zycze Panstwu spokoj-
nych, rodzinnych Swigt Bozego
Narodzenia oraz wiele pomyslno-
$ci w nadchodzacym 2010 roku.

Prof. dr hab. Marek Krawczyk
Rektor Warszawskiego
Uniwersytetu Medycznego

Absolwenci studiow lekarskich i lekarsko-dentystycznych podczas slubowania
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Przemowienie Dziekana | Wydziatu Lekarskiego

Magnificencjo,

Drogi Doktorze Honorowy,
Panowie Dziekani,

Panie i Panowie Profesorowie,
Drodzy Absolwenci,

Szanowni Patistwo,

Dostojni Goscie!

Spotykamy sie po raz kolejny
na uroczysto$ci wreczenia dy-
ploméw lekarskich tegorocznym
Absolwentom I Wydziatu Lekar-
skiego. Tym razem uroczystosci
tej towarzyszy niezwykle istotne
akademickie wydarzenie, jakim
jest nadanie godnosci Doktora
Honoris Causa Warszawskiego
Uniwersytetu Medycznego Panu
Profesorowi Allenowi Cowleyowi,
wybitnemu naukowcowi, fizjo-
logowi, specjaliscie w dziedzinie
nadci$nienia tetniczego.

Dla wszystkich Panstwa, ktorzy
za chwile otrzymaja dyplom leka-
rza, to szczegolny, radosny i z daw-
na wyczekiwany dzien, wienczacy
kilkuletnie starania i trudy, bedacy
ukoronowaniem zmudnych stu-
diéw medycznych. To z pewnoscia
wielki sukces, na ktéry w pelni za-
stuzyliscie. Tym samym zacznie-
cie Panistwo nowe zycie, a chociaz
studiowanie nie bylo latwe, to nie
oczekujcie, ze teraz bedzie fatwie;j.
Nie raz zatgsknicie za beztroska
bycia studentem; nie raz z rozrzew-
nieniem bedziecie wspominac czas,
spedzony w murach naszej Uczel-
ni, naszego Wydzialu. Ten czas to
przeciez nie tylko nauka, kolokwia
i egzaminy - byla zabawa, liczne
imprezy, wspolne wyjazdy, znajo-
mosci i zazylodci. A to, czego be-
dzie Wam najbardziej brakowalo,
to dlugie akademickie wakacje,
ktore zastagpi - niestety - krot-
ki urlop. Nie do$¢, ze przybedzie
Panstwu obowigzkow, to przede
wszystkim niepomiernie wzros-
nie odpowiedzialnos¢, ktora teraz
stanie si¢ Waszym nieodlacznym
towarzyszem. Odpowiedzialnos¢

== <

Rektor prof. Marek Krawczyk i Dziekan I Wydziatu Lekarskiego prof. Miro-
staw Wielgos wreczyli dyplomy nowo promowanym

przez duze ,,O0” - odpowiedzialno$¢
za chorych, powierzonych Waszej
opiece, odpowiedzialnos¢ za po-
dejmowane decyzje, odpowiedzial-
nos¢ za rodziny, ktére zalozycie lub
juz zalozyliscie, azczasem takze
odpowiedzialnos¢ za zespoly ludz-
kie, ktorymi przyjdzie Panstwu
kiedys kierowa¢. Nie obawiajcie si¢
jednak - idZcie obrang przez sie-
bie droga z podniesionym czolem,
zmagajcie si¢ z najtrudniejszymi
wyzwaniami, pokonujcie trudno-
$ci, uzyskujcie specjalizacje w wy-
branych przez siebie dziedzinach,
zdobywajcie kolejne stopnie na-
ukowe, dochodzcie do zaszczytow
i tytutow. Ale przede wszystkim
pomagajcie ludziom - pomagajcie
tym, ktorzy tego potrzebuja, cho-
rym, Waszym pacjentom. Taka
bowiem wybraliscie sobie droge
i takie jest Wasze powolanie, takie
jest Wasze przeznaczenie. Starali-
smy si¢ przygotowywac Panstwa
do tego podczas calych studiow
w naszej Uczelni. Mam nadziejg, ze
to zadanie w pelni si¢ nam powiod-
to, co udowodnicie nam kolejny-
mi latami swojej pracy, kolejnymi
sukcesami. Udowodnicie nie tyl-

ko nam, ale tez - a moze przede
wszystkim - sobie. Zobaczycie
wtedy, ile satysfakcji moze da¢ wi-
dok chorego, ktéry dzigki nam od-
zyskuje sily i zdrowie; zobaczycie,
co to znaczy uratowac czyjes zycie.
Kto$ kiedys powiedzial, ze ratujac
jedno ludzkie zycie, zbawiasz caty
$wiat — przekonacie sie, ze to nie sg
czcze stowa.

Nie liczcie jednak na same
sukcesy - beda tez porazki. My je
mamy i Wy takze ich do$wiadczy-
cie. Jest to — niestety — nieodzowny
element naszego zawodu. Zrdbcie
jednak wszystko, aby bylo ich jak
najmniej i Zeby nie byly one wyni-
kiem ignorancji, niewiedzy, zanie-
dbania czy lenistwa. Dajcie wigc
z siebie wszystko, co najlepsze,
dajcie to, co staraliSmy sie w Was
zaszczepi¢ w tych murach - en-
tuzjazm, gotowos¢ do poswiecen
i wspomniang juz wczesniej od-
powiedzialnos¢. Bedziemy mocno
trzymac za Was kciuki.

Teraz stéw kilka na temat za-
szczytnego tytulu Doktora Hono-
ris Causa. Chcialbym, aby kazdy
z Panistwa mial $wiadomo$¢ rangi
tego wyroznienia. Bez watpienia
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Swiezo upieczeni Absolwenci I Wydziatu Lekarskiego. W tym roku promowa-
nych zostato 238 lekarzy i 90 lekarzy dentystow

jest to bowiem najwyzsza godnos¢
akademicka, najwyzszy honor,
jaki moze przyznaé wyzsza uczel-
nia. Godnos$¢ te uzyskuja osoby
wybitne, powszechnie szanowane
i uznane; osoby, ktére swoja dzia-
talnoscig w jaki$ sposdb zwigzaly
sie z dang uczelnig, przyczynity sie
do jej rozwoju. W gronie Dokto-
réw Honoris Causa naszego Uni-
wersytetu znajduje si¢ wiele takich
0so6b — wspanialych naukowcow,
politykéw, mezow zaufania - za-
réwno z kraju, jak i z zagranicy.
Jest to historia naszej Uczelni, ale
takze jej terazniejszo$¢. Dzieki
wspanialej inicjatywie Jego Mag-
nificencji Rektora Profesora Mar-
ka Krawczyka wszystkie sylwetki
uhonorowanych osobistosci mo-
zemy znalez¢ na kartach jednej
z pieciu ksiag, wydanych z okazji
Jubileuszu 200-lecia Nauczania
Medycyny w Warszawie. Portrety
dostojnych Doktoréw Honoro-
wych mozemy takze podziwiac
w Auli naszego Uniwersytetu -
spogladaja na nas dumnie ze $cian,
towarzyszac nam w wielu waznych
dla naszej spolecznosci wydarze-
niach. Zwraca jednak uwage fakt,
ze wérdd kilkudziesieciu  oséb
znajduje sie zaledwie jedna kobie-
ta — Pani Profesor Ewa Radwanska,

obecnie pracujagca w Rush Uni-
versity of Chicago, przed laty pra-
cownik naszej Uczelni, pracownik
I Kliniki Potoznictwa i Ginekolo-
gii I Wydziatu Lekarskiego. Chwa-
fa Panu Profesorowi Longinowi
Marianowskiemu za to, ze wysta-
pit z inicjatywa uhonorowania tg
godnoscig osoby, ktora nigdy nie
zapomniala o swoich korzeniach,
ktora zawsze wspierala macierzy-
sta Uczelnig, Klinike, z ktorej sie
wywodzi oraz ludzi zwigzanych
z tym miejscem. To, ze w Klinice,
w ktorej mam zaszczyt i przyjem-
nos¢ pracowac, funkcjonuje Oéro-
dek Wspomaganego Rozrodu, to
w duzej mierze zastuga Pani Pro-
fesor Radwanskiej.

Dzisiaj osobg, ktora nasza
Uczelnia uhonorowata najwyzsza
godnoscig, jest Pan Profesor Allen
Wilson Cowley Jr., z Medical Col-
lege of Wisconsin w Stanach Zjed-
noczonych. Wkiad Pana Profesora
w nauke o formacie $wiatowym
jest powszechnie znany. Dzieku-
jemy takze za to, ze wielokrotnie
wspieral Pan naszg Uczelnie, za to,
ze jest Pan po prostu naszym Przy-
jacielem. Godnos¢ te Senat naszej
Uczelni przyznat Panu Profesoro-
wi na wniosek Pani Profesor Ewy
Szczepanskiej-Sadowskiej, poparty

uchwalg Rady I Wydzialu Lekar-
skiego juz w roku 2008. Jednak ze
wzgledu na to, ze kalendarz oséb
tak wybitnych jak Pan Profesor jest
wypelniony z wielomiesiecznym
wyprzedzeniem, dopiero dzisiaj
mozemy wreczy¢ Panu honorowy
dyplom, zwigzany z tytulem. Cie-
sz¢ sie, Ze otrzyma Pan ten dyplom
razem 2z naszymi tegorocznymi
Absolwentami - podczas tej jak-
ze waznej dla naszego Wydzialu
uroczystosci. Uzyskanie Doktora-
tu Honoris Causa to z pewnoscia
zaszczyt dla kazdego, ale tez jest to
zaszczyt dla uczelni, ktéra ten ty-
tul przyznaje. Dlatego cieszymy sie
niezwykle z tego, ze Pan Profesor
Allen Cowley wchodzi niniejszym
w poczet Doktoréw Honorowych
Warszawskiego Uniwersytetu Me-
dycznego.

Prosz¢ pamieta¢, Panie Pro-
fesorze, ze teraz — oprocz swojej
macierzystej Uczelni - jest Pan tez
na zawsze czlonkiem naszej spo-
tecznosci akademickie;.

Szanowni Patistwo, na zakon-
czenie mojego wystapienia chciat-
bym serdecznie pogratulowaé Panu
Profesorowi Cowleyowi i podzie-
kowa¢ Mu za wszystko, co zrobit
dla Warszawskiego Uniwersytetu
Medycznego. Gratuluje takze Ro-
dzinom naszych Absolwentow
- dzickuje, ze przygotowaliscie
ich Panstwo do studiéw w naszej
Uczelni, ze podczas tych studiow
otaczaliScie ich Panstwo opieka
i wsparciem. Dzisiejszy dzien jest
dla Was z pewnoscig wielka za to
nagroda. Naszym Drogim Absol-
wentom zycz¢ natomiast samych
sukcesow, realizacji marzen i prag-
nien - tych osobistych, jak tez tych
zawodowych i naukowych. Wierze
gleboko, zZe w tym gronie znajduja
sie osoby, ktore w przyszlosci zasila
szeregi dostojnych Doktoréw Ho-
noris Causa uznanych uniwersyte-
tow, czego z calego serca Panstwu

Zycze.

Prof. dr hab. Mirostaw Wielgos
Dziekan I Wydziatu Lekarskiego
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Laudacja Profesora Allena Wilsona Cowleya

Recenzenci
dorobku naukowego

1. Prof. John E. Hall PhD, Uni-
versity of Mississippi Medical
Center, School of Medicine, De-
partment of Physiology and Bio-
physics, Jackson, Mississippi.

2. Prof. dr hab. Franciszek Kokot,
czlonek Wydzialu Nauk Me-
dycznych i rzeczywisty czlonek
PAN, byly kierownik Katedry
i Kliniki Nefrologii, Endokry-
nologii i Choréb Przemiany
Materii Slaskiej Akademii Me-
dycznej w Katowicach.

3. Prof. dr hab. Andrzej Trzebski,
cztonek Wydzialu Nauk Me-
dycznych i rzeczywisty czlonek
PAN, byly kierownik Katedry
Fizjologii Cztowieka I Wydzia-
tu Lekarskiego Akademii Me-
dycznej w Warszawie.

Jest dla mnie wielkim zaszczy-
tem, ze moge wyglosi¢ dzisiaj
laudacje Profesora Allena Wilso-
na Cowleya — wielkiego autoryte-
tu w dziedzinie fizjologii uktadu
krazenia i badan nad biologia
molekularng nadci$nienia tet-
niczego - z okazji nadania mu
tytulu Doktora Honoris Causa
Warszawskiego Uniwersytetu Me-
dycznego. Profesor Cowley od
poczatku swojej kariery zawodo-
wej, ktérg rozpoczal w Hahne-
man Medical College w Filadelfii
w latach szes¢dziesigtych ubiegte-
go wieku, poswigcil sie badaniom
patofizjologii ukladu krazenia.
Od 1968 roku po otrzymaniu
tytutu PhD rozpoczat studia po-
doktorskie w Department of Phy-
siology, University of Mississippi
Medical Center, gdzie nawigzal
réwniez dlugoletniag wspodltprace
z Prof. Arthurem C. Gytonem.
W University of Mississippi Me-
dical Center przechodzil przez
kolejne etapy kariery akademi-
ckiej i profesorskiej. W latach

Dziekan prof. Mirostaw Wielgos prezentuje Dyplom tegorocznego Laureata
Tytutu Doktora Honoris Causa

1974-1975 pracowal jako wvisi-
ting professor w Harvard Medical
School, a w 1980 r. objat stano-
wisko kierownika Zakladu Fizjo-
logii w The Medical College of
Wisconsin. Od roku 1990 pracuje
réwniez jako profesor w Depart-
ment of Biomedical Engineering
w Marquette University.

Zastugi dla rozwoju
badan naukowych

Lista osiggnie¢ Profesora Co-
wleya w dziedzinie nauki jest im-
ponujaca. W chwili wszczynania
procedury nadania tytulu Dok-
tora Honoris Causa dorobek na-
ukowy Profesora wynosit ponad
500 publikacji. Obecnie liczba
jego publikacji wzrosta do ponad
600. Profesor Cowley wyglosit
128 wykltadéw na zaproszenie
na zjazdach, sympozjach i kon-
gresach miedzynarodowych oraz
jako gos¢ instytucji naukowych.
Bral udzial w ponad 40 kilkulet-
nich grantach naukowych, w tym
w 12 byl dyrektorem programo-
wymgrantowwieloosrodkowych.
Podczas swojej dotychczasowej

kariery akademickiej wypromo-
wal ponad 52 mlodych adeptéw
nauki ze Stanéw Zjednoczonych
i wielu innych krajow $wia-
ta, w tym réwniez z Polski. Jest
czlonkiem 22 komitetéw re-
dakcyjnych miedzynarodowych
czasopism naukowych o najwyz-
szych miedzynarodowych stan-
dardach, czlonkiem Zarzadéw
prestizowych ~ Amerykanskich
iMiedzynarodowych Towarzystw
Naukowych, takich jak Ameri-
can Heart Association, American
Physiological Society, Internatio-
nal Hypertension Society, Inter-
national Union of Physiological
Sciences. W latach 1997-1998 byt
Prezydentem American Physio-
logical Society, a w latach 2001-
2005 Prezydentem International
Union of Physiological Sciences.
Jest cztonkiem NIH oraz licznych
komitetéw eksperckich, ewalua-
cyjnych, programowych i strate-
gicznych tego Instytutu. Profesor
Cowley jest cztonkiem rad nauko-
wych wielu uniwersytetéw i in-
stytutow naukowych w Stanach
Zjednoczonych i poza Stanami.
Od wielu lat jest Przewodnicza-
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Profesor Allen Wilson Cowley odbiera Dyplom Doktora Honoris Causa War-
szawskiego Uniwersytetu Medycznego

cym Distinguished Scientists Se-
lection Committee for the Council
for High Blood Pressure Research.
Za swoje osiggniecia otrzymal
liczne nagrody, w tym nagrode
Hahnemanna, nagrode Council
for High Blood Pressure, nagro-
de National Institute of Health
MERIT i inne. Jest czlonkiem
honorowym miedzynarodowych
towarzystw naukowych i Dok-
torem Honoris Causa Uniwer-
sytetu Medycyny Semmelweisa
w Budapeszcie.

W poczatkowym  okresie
w latach wspolpracy z profesorem
Guytonem badania Profesora Co-
wleya poswiecone byly glownie
opracowaniu  matematycznych
modeli czynnosdci ukfadu kraze-
niaiilosciowego udziatu poszcze-
gélnych hormonalnych ukladow
regulacyjnych w zaburzeniach
tej regulacji. Szczegélnie duze
znaczenie majg jego pionierskie
badania z zakresu wielotygodnio-
wej rejestracji zmian cis$nienia
tetniczego i gospodarki wodno-
elektrolitowej, umozliwiajace sy-
mulacje progresywnych zmian
w ukladzie krazenia podczas po-
woli rozwijajacych sie zmian pa-
tologicznych. Udowodnily one,
ze o ile odruchowa regulacja cis-

nienia tetniczego oparta na odru-
chu z baroreceptoréw odgrywa
kluczowg role w naglych, krét-
kotrwatych zaburzeniach funkeji
ukladu krazenia, to w rozwoju
diugotrwalych zaburzen regula-
cji ci$nienia, np. w nadci$nieniu
tetniczym zasadnicze znacze-
nie maja czynniki hormonalne
(angiotensyna II, wazopresyna,
tlenek azotu, zaburzenia oksyge-
nacji tkanek) oraz lokalne zmia-
ny przeplywu krwi i transportu
jonéw i wody w nerkach.
Profesor =~ Cowley  bardzo
wczesnie docenil znaczenie me-
tod biologii molekularnej w ba-
daniu patogenezy choréb uktadu
krazenia i stal si¢ jednym z ini-
cjatorow genomiki i proteomiki
nadci$nienia tetniczego w Sta-
nach Zjednoczonych i Europie.
Szczegdlnie wazne znaczenie
mialy zainicjowane przez nie-
go badania roli poszczegdlnych
czesci genomu w regulacji ci$nie-
nia tetniczego z zastosowaniem
konsomicznych manipulacji
fragmentéw chromosomoéw. Wi-
zjonerskie podejscie Profesora
Cowleya do wprowadzenia metod
biologii molekularnej w badaniu
przyczyn nadcis$nienia tetniczego
doprowadzilo do zorganizowa-

nia stynnej Banbury Conference.
Wynikiem tej konferencji bylo
zorganizowanie mig¢dzynarodo-
wej ,Genes to Health Initiative”
i miedzynarodowych programoéw
badawczych nad regulacja eks-
presji genow i bialek w stanach
fizjologicznych i patofizjologicz-
nych oraz rozwijanie genomiki
poréwnawczej. Z jego inicjatywy
i pod jego patronatem powstalo
cieszace si¢ bardzo duzym presti-
zem pismo ,,Physiological Geno-
mics” wydawane przez American
Physiological Society.

Prof. Allen W. Cowley ze
wzgledu na swoje wybitne osiag-
niecia naukowe i organizacyjne
na rzecz rozwoju nauki jest zna-
komitym kandydatem na Dokto-
ra Honoris Causa Warszawskiego
Uniwersytetu Medycznego. Jego
zarliwe i bezinteresowne odda-
nie pracy naukowej moze by¢
wzorem dla mlodych adeptéow
nauki. Roczna wspotpraca z Pro-
fesorem Cowleyem na poczatku
lat 90. ubiegtego wieku byla dla
mnie osobiscie wielkim wyréz-
nieniem i okazjg nie tylko do
wykonania waznych badan, ale
dafa mi réwniez mozliwos¢ nie-
zapomnianych, dlugich dyskusji
naukowych z Nim i Jego wspol-
pracownikami. Jest on wybit-
nym fizjologiem nalezacym do
czotowki $wiatowej znawcow
patofizjologii nadci$nienia tetni-
czego. Jak to podkreslali zgodnie
recenzenci dorobku naukowego
Profesora Cowleya, nadanie mu
godnosci Doktora Honoris Cau-
sa Warszawskiego Uniwersytetu
Medycznego jest niewatpliwg
nobilitacja naszej Uczelni. Pro-
fesor Allen W. Cowley Jr. jest fi-
zjologiem, ktéry bardziej niz inni
rozumie doniostos¢ zwigzkow
miedzy medycyng przedklinicz-
naikliniczng, swymi osiagnigcia-
mi wpisuje sie na liste wybitnych
autorytetow w dziedzinie nauk
medycznych na $wiecie.

Prof. Ewa Szczepaniska-Sadowska
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Challenges to be Faced
— Przemowienie Laureata Tytutu Doktora Honoris Causa

Rector, Dean,

Esteemed Members

of the Medical Faculty Board,
Members of the Graduating
Class of 2009,

Family and Friends

of the Graduates,

and other invited guests!

I extend to all of you in the
graduating class my enthusiastic
congratulations for reaching this
important milestone of profes-
sional achievement. I congratulate
also the families and friends here
today who have supported you in
countless ways during seemingly
endless years of study. It is with
pride and appreciation that I re-
ceive this honor from your Uni-
versity and I thank my friends and
professional colleagues at your
University for making this possi-
ble. I am personally gratified since
I have a deep respect and affection
for the people of Poland. This is, in
no small measure a consequence
of my 43 year marriage to Theresa
Malinowski, a remarkable sec-
ond generation Polish American
woman whose spirit and energy
has imbued me with all that is Pol-
ish, except the language.

There are today combined ele-
ments of joy and excitement along
with apprehension as you close
one chapter of your life and make
your entry into one of the noblest
and respected of all professions.
The reason for the joy and excite-
ment are clearly definable as you
have each, successfully, met the
academicrigors and challenges re-
quired of physicians. The reasons
for apprehension are also under-
standable, although less tangible,
as this is the moment in your
lives when you must assume the
responsibilities and challenges of
the profession for which you have

been trained. The larger purpose
of your profession has remained
unchanged since the time of Hip-
pocrates — to consecrate your life
to the service of humanity and
maintain the utmost respect for
human life. In so doing, you will
bring life into this world, work to
prevent illness, provide care for
the sick, ease pain and suffering
and comfort the dying. It is to-
ward these noble ends that you
have been trained and will now
dedicate your professional lives to
achieve. However, to achieve these
lofty goals, it will be necessary to
constantly reinvent yourselves as
you absorb the avalanche of new
scientific discoveries that appear
every day from around the world
and impact upon the way that
medicine is practiced. It is this
vital aspect of your professional
lives that I wish to address with
you today and I will pose these is-
sues as challenges to be faced as
you proceed into the next phases
of your various careers.

One of the great challenges
you will face in your every day
world of practicing medicine will
be to maintain focus amidst the
endless distractions related to
your work environment. These
distractions cannot be ignored
and many must be taken seri-
ously and dealt with, but must be
prioritized below the immediate
needs of the patients, if you are to
be an effective physician. Faced
every day with the pain and mis-
ery of others, it is easy to become
aloof and isolated and to respond
first to a list of priorities related
to the “business” of medicine and
personal interests. To deflect all
of these issues and to focus fore-
most on the needs of the patient
will be a bigger challenge than
you can imagine.

A second great challenge of
the practicing physician is to
maintain your knowledge cur-
rent in the face of the rapid pace
of discovery and technology. This
is one of the most difficult thlngs
to achieve as it is one of the easi-
est things to postpone in the busy
life of a practicing physician. Yet,
it needs to be a personal and pro-
fessional obligation of the highest
order since with the current pace
of scientific discovery it is hard
to imagine how antiquated your
knowledge would be in 10 years
without such an effort.

The practice of medicine is be-
coming less empirical and more
mechanistically and scientifically
based. Measured outcomes of
diagnostic and therapeutic ap-
proaches are increasingly driving
the minimum expected standards
of practice. Technology is pro-
viding us with remarkable diag-
nostic tools. We already have, at
our disposal, an amazing array
of therapeutic agents that use ei-
ther the prevention or treatment
of numerous and formerly deadly
infectious diseases, the control
of blood pressure and blood lip-
ids, the relief of our anxieties and
depression and many other dis-
orders. Tissue engineering using
pluripotent cells derived from skin
cells are being genetically repro-
grammed to develop into hearts,
livers, kidneys and other organs
and tissues for transplantation.

Affordable and rapid genome
sequencing will be part of your
tool kit before you have barely be-
gun your medical practices plac-
ing at your disposal the ability to
diagnoseboth simple and complex
inherited diseases and provide
advice and early therapy to your
patients based on these findings.
RNA microarray chip technology,
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proteomics and metabolomics
will soon be at your disposal with
biomarkers established for a vari-
ety of complex diseases. It will be
your challenge to learn and apply
ways to use these powerful new
tools in your practice, within the
framework of a diverse group of
interactive and interdisciplinary
physicians and scientists.

Itis clear that those of you grad-
uating today will enter a world in
which you will be only a “smart
phone” away from global internet
accessibility to almost any infor-
mation that you need. Increasing-
ly, you will collect, store and view
a patients history and entire re-
cords electronically, wherever you
may be in the world. Tele-medi-
cine, tele-robotic surgery, offices
and institutions without walls will
provide electronically integrated
consultations of subspecialists.
Soon, this technologically driven
world of medicine and surgery
will be one that would be totally
unrecognizable to physicians of
your parents generation. One of
the real benefits of these events in
science and communication will
be the ability to, much more ef-
fectively interact and coordinate
activities between physicians and
the various sub-specialty fields
of medicine. Working together,
these teams will provide powerful
diagnostic assessments and thera-
peutic approaches.

Very soon, in your medical ca-
reers, you will see your academic
institutions and then your com-
munity hospitals recognize these
opportunities and quickly posi-
tion themselves to take advantage
of this new science. Fortunately,
those of you who are graduat-
ing today will be best positioned
to grapple with the challenge of
integrating, and applying this
exponentially expanding and
seemingly boundless sea of ge-
netic and molecular discoveries
that are currently impacting upon
every discipline of the basic bio-

logical sciences and quickly ad-
vancing to clinical studies. But
your ability to effectively apply
this new science will require that
you stay current in your knowl-
edge and as dedicated to learning
as a physician as you have been as
a student.

This leads me to the third chal-
lenge that you will face as a prac-
ticing physician. How does one
determine the veracity of this
flood of scientific and medical in-
formation? Who will validate the
accuracy of the information and
how will you protect yourselves
from the ever present schemers,
charlatans and hucksters. Too
often, because of the desperation
faced by patients wanting to be
cured and physicians trying to
cure, experimental approaches
are applied prematurely. One of
the clear challenges that you will
face as a physician will be to ob-
tain your information from the
most credible scientific and clini-
cal sources and be certain you un-
derstand the vested interests of the
information sources you choose.
It is only the vested interests of
your patients that should guide
your decisions in these matters
following the simple mantra of
“doing no harm”

The fourth challenge is that
whenever possible you should
make an effort to base your treat-
ments upon meaningfully gath-
ered and statistically credible
patient outcome data. Although
scientific  achievements have
greatly advanced the practice of
medicine, much if not most of
the day-to-day management and
treatment of patients is still based
on a physician’s personal experi-
ences and instincts about how
best to treat their patient. There
has been good progress made
in obtaining scientific evidence
related to treatment outcomes
determined by controlled ran-
domized trials which are scruti-
nized by the peer review process

of academic journals and govern-
ment regulators. Yet, once a treat-
ment enters the mainstream and
we know whether it works in
certain situations, science is left
largely behind. The decision is
once again left to a doctor’s in-
formed intuition. Tracking out-
comes from community hospitals
and clinics and adjusting care on
the basis of such evidence is rare
in any country. Efforts are now
underway in many countries to
obtain meaningful outcome data
in an effort to provide a more
uniform standard of medical care
and treatment. These issues relate
not only to optimum care but also
to the cost of medical care, public
health prevention programs, ear-
ly and end of life care issues, and
many other related issues that will
challenge your days.

The fifth and final challenge
I pose to you today is that of step-
ping beyond your immediate
practice of medicine or surgery to
engage in broader issues related
to the complex and inter-twined
issues of education, scientific re-
search, and the care and health
of your community. I am fond of
the writings of Sir William Os-
ler, founder of the Johns Hopkins
Medical School.Thavealwaysbeen
struck by the remarks he made as
long ago as 1895 on the occasion
of the dedication of a new build-
ing at McGill Medical College
where he was serving as Professor
of Medicine at that time. He said,
“A great University has a dual
function, to teach and to think.
In teaching men what disease
is, how it may be prevented, and
how it may be cured, a University
is fulfilling one of its very noblest
functions... The other function
of a University is to think... that
duty which the professional corps
owes to enlarge the boundaries of
human knowledge... an aspect
which must be considered when
a school has reached a certain
stage of development”.
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These indeed have been the
hallmarks of a great Medical
School and University and, as we
have seen over the past century,
citadels of medical science have
arisen that have promoted and
supported biomedical research
throughout the Western world
and Asia. This research and the
implementation of this knowl-
edge through our large pharma-
ceutical and device industry have
been transformational as seen by
the statistics of life expectancy.
Life expectancy in Europe and the
United States did not raise much
for centuries until the 20th cen-
tury when diphtheria, mumps,
measles, polio and many other in-
fectious diseases were conquered,
and pneumonia and heart attacks
became far less deadly. Life ex-
pectancy at birth in Poland and
the United States in 1910 was less
than 50 years which has now risen
to an average of 78 years in both
countries. It is easy to forget and
take for granted how science and
the countless number of treat-
ments for different ailments have
so quickly and dramatically trans-
formed our lives.

However, it must be recognized
that, at this time, there are major
disruptions and financial chal-
lenges that nearly all academic
institutions of medicine are cur-
rently facing. All are struggling

to find ways to provide gifted and
devoted physician scientists with
the time, motivation, opportuni-
ty, and resources to translate the
“promises of science” into patient
benefits. We are critically lacking
in most Western countries clini-
cal men and women of outstand-
ing intellect and devotion who
can provide the interface between
those basic scientists working on
fundamental mechanisms of bi-
ology and those that bring this
knowledge into the practice of
medicine. It is evident that the
stress of clinical duties and fi-
nancial expectations are sapping
the energies of those currently
trained as physician scientists and
discouraging students capable of
higher things. It has, unfortunate-
ly, created an environment which
is hostile to the most essential
work of an institution of higher
learning, “to think” and “to ad-
vance the promises of science”
L.H. Smith, Chairman of Med-
icine at UCSF has written “the
major health care problem of our
time is not the cost and inequi-
table distribution of health care,
grave as these problems are... but
the continued existence of dis-
eases for which we have no an-
swers. As we all know, if health
care were universally available at
no cost, people would still be dy-
ing of cancers, cardiovascular and

kidney diseases, crippled by ar-
thritis, rendered insane by schizo-
phrenia, dying of AIDS and many
other afflictions. We don't have to
make any great apologies for the
emphasis placed on research in
our academic health centers”.

Schools of medical education
are fragile entities and constantly
under financial and political pres-
sures especially during times when
short term economic needs take
precedence over broader issues
of long term importance. Howev-
er, their needs can be ignored or
postponed only at the peril of the
medical profession and the health
of one’s nation. The future of your
academic medical institution is in
many ways in your hands, and it
will be your challenge to advocate
for their needs.

So today, as you enter this noble
profession of medicine, you will
find that both opportunities and
challenges will be great. We live in
a time of breathtaking transitions
in the biological sciences. This
will have profound global effects
on biomedical research, upon ed-
ucation, and upon public health.
Your real challenge, as individual
physicians, will be to deliver the
promises of science to advance
the health and welfare of your na-
tion, one patient at a time.

Prof. Allen Wilson Cowley

*Przemodwienie w wersji oryginalnej

Przemowienie Absolwenta | Wydziatu Lekarskiego

Jego Magnificencjo Rektorze,
Szanowny Panie Dziekanie,
Doktorze Honoris Causa,
Wysoka Rado,

Drodzy Goscie,

Kolezanki i Koledzy,

Kafka powiedzial, ze cztowiek
nie moze zy¢ bez ufnosci w cos
niezniszczalnego. A medycyna
jest niezniszczalna - bedzie trwaé
i rozwija¢ si¢ nieustannie.

Dlatego bardzo si¢ ciesze, ze
moge dzi$ tutaj by¢. W imieniu
absolwentéw chciatabym zwrdci¢
sie z podzigkowaniami do wy-
ktadowcéw za to, ze przez te lata
cierpliwie przekazywali nam pod-
stawy tajemnej sztuki, i rodzicow
za to, ze zapewnili nam takie wa-
runki, iZ w spokoju moglismy po-
chlania¢ wiedze¢. Ze swojej strony
dzigkuje Mateuszowi i wspania-
tym kolegom z 4 grupy za to, ze

zycie studenckie po zajeciach
bylo barwne.

Wyksztalcenie jest czyms, co
prawie wszyscy otrzymujg, wie-
lu przekazuje dalej, a tylko nie-
liczni posiadajg. NieSmiale mam
nadzieje, ze dzigki tym studiom
mozemy znalez¢ sie w grupie tych
nielicznych.

Dzigkuje.

lek. Anna Nowakowska
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XIX Sesja
Noblowska

Sesja odbyta si¢ w warszaw-
skim Muzeum Kolekgcji im. Jana
Pawta II, a wsrod przybytych go-
$ci znalezli sie m.in. Wiceminister
Zdrowia Adam Fronczak, Prezes
Polskiego Towarzystwa Lekarskie-
go prof. Jerzy Woy-Wojciechow-
ski i Zastgpca Przewodniczacego
Okregowej Izby Lekarskiej w War-
szawie Ryszard Majkowski. Licznie
pojawili sie réwniez przedstawi-
ciele naszej Akademickiej Spo-
tecznosci. W pigknych wnetrzach
Galerii Porczynskich, w otocze-
niu dziet sztuki, uczestnicy mieli
okazje wystucha¢ wyktadéow po-
swieconych laureatom Nagro-
dy Nobla w dziedzinie fizjologii
i medycyny.

Wprowadzenie do spotka-
nia wygtosili Jego Magnificencja
Rektor prof. Marek Krawczyk
i Dziekan I Wydzialu Lekarskie-
go prof. Mirostaw Wielgos. Na-

7 grudnia 2009 roku, na trzy dni przed ceremonia

wreczenia Nagrod Nobla w dziedzinie fizjologii i medycyny,
poznali$my sylwetki i osiagniecia tegorocznych laureatow
podczas tradycyjnej Sesji Noblowskiej. Spotkanie, juz po
raz dziewietnasty, zorganizowat | Wydziat Lekarski WUM.

stepnie glos zabrali zaproszeni
wykladowcy: prof. Anna Jolanta
Baranczyk-Kuzma - Kierownik
Katedry i Zakladu Biochemii
w naszej Uczelni oraz prof. Janusz
Siedlecki - Kierownik Zakladu
Biologii Molekularnej w Cen-
trum Onkologii — Instytucie im.
Marii Sklodowskiej-Curie. Pre-
legenci przyblizyli zebranym syl-
wetki i dokonania wyréznionych
amerykanskich naukowcow:
Elisabeth H. Blackburn, Jacka W.
Szostaka i Carol Greider.
Tegoroczni laureaci zostali
nagrodzeni za odkrycie, w jaki
sposob chromosomy moga by¢
kopiowane przy kazdym podziale
komorki i jak informacja gene-

telomeraza, enzym, ktéry je two-
rzy. Wiedza ta moze okaza¢ sie
kluczowa w zrozumieniu dwéch
waznych probleméw, z ktérymi
zmaga sie wspolczesna medycyna
— nowotworo6w i starzenia.*

Czesci naukowej sesji towarzy-
szyla cze$¢ artystyczna, w ktorej
wystgpita znana aktorka filmo-
wa iteatralna Krystyna Janda.
W programie pt. ,,Piosenki z Te-
atru” wykonata utwory muzyczne
z trzech spektakli: ,,Biatej Bluzki”
Agnieszki Osieckiej, ,,Kobiety za-
wiedzionej” Simone de Beauvoir
i ,Marleny” Pam Gems.

Na zakonczenie spotkania
uczestnicy mieli mozliwo$¢ zwie-
dzenia muzeum i zapoznania si¢

tyczna jest zabezpieczona przed
uszkodzeniem. Zasadnicza role
odgrywaja znajdujace si¢ na kon-
cach chromosoméw specyficzne
sekwencje DNA - telomery, oraz

z jego zbiorami, ktore obejmuja
blisko 500 dziel malarstwa za-
chodnioeuropejskiego, od XVI
do XX wieku.

#Zrédlo: PAP Serwis Nauka w Polsce

Wyktadowcy
XIX Sesji Noblowskiej

Do wygtoszenia wyktadow podczas
Sesji Noblowskich zapraszani

sq co roku wybitni naukowcy,
reprezentujacy zaréwno

nasza Uczelnie, jak i inne

osrodki naukowe z catego

kraju. Przed prelegentami stoi
nietatwe zadanie - przekazania
skomplikowanej wiedzy

w przystepny i zrozumiaty

sposab. 0 tym, ze jest to

mozliwe, Swiadczy popularnosé
Sesji Noblowskich. Dotychczas
prelekcje poswiecone laureatom
Nagrody Nobla wygtosity 44 osoby.

Profesor Anna Jolanta Baranczyk-Kuzma

Prof. dr hab. Anna J. Baranczyk-KuZma jest absolwentka naszej Uczelni, z ktérg zwigzana jest
przez caty okres swojej dziatalnoSci zawodowej. Tytut profesora nauk medycznych otrzymata
w 2002 r., a stanowisko prof. zw. w 2005 r. Od 1999 r. jest Kierownikiem Katedry i Zaktadu
Biochemii | Wydziatu Lekarskiego WUM. Byta pierwszym Prodziekanem Oddziatu Nauczania
w Jezyku Angielskim Il Wydziatu Lekarskiego. Od 1997 r. petni funkcje Uczelnianego Koordy-
natora Programéw Edukacyjnych, w tym programu Sokrates-Erasmus (obecnie LLP-Erasmus)
i CEEPUS (Central European Exchange Program for University Studies). W ramach dziatalnosci
dydaktycznej prof. A. Baranczyk-KuZma organizuje i prowadzi nauczanie biochemii studentéw
medycyny, stomatologii, a do 2007 r. takze studentéw pielegniarstwa, potoznictwa, dietetyki
i ratownictwa medycznego. Gtéwne kierunki badan prof. A. Baranczyk-KuZzmy zwigzane sa
z procesami biotransformacji, neurodegeneracji i kancerogenezy. Jest autorkg ponad 200
publikacji naukowych, laureatkg nagréd JM Rektora i nagrody naukowej Ministra Zdrowia.

Profesor Janusz Siedlecki

Prof. dr hab. Janusz Siedlecki jest absolwentem Wydziatu Chemii Uniwersytetu Warszawskie-
g0. W 2002 roku uzyskat tytut profesora nauk medycznych. Od poczatku swojej kariery nauko-
wej jest zwigzany z Centrum Onkologii - Instytutem im. Marii Sktodowskiej-Curie. Od 2002
roku kieruje Zaktadem Biologii Molekularnej w tym osrodku. Petni réwniez funkcje Petnomoc-
nika Dyrektora ds. Nauki i Przewodniczacego Rady Naukowej Centrum Onkologii. Wielokrot-
nie nagradzany za osiagniecia naukowe, wyrézniony takze Ztotym Krzyzem Zastugi.
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Przemowienie Jego Magnificencji Rektora

Panie Dziekanie,

Szanowna Pani Profesor,
Szanowny Panie Profesorze,
Drodzy Patistwo!

Medycyna jest sztukg — brzmia
stowa Hymnu naszej Uczelni,
ktéry powstat w tym roku, w roku
wielkiego Jubileuszu 200 lat Na-
uczania Medycyny w Warszawie.
Ta fraza najlepiej pokazuje prze-
nikanie si¢ $wiatow, ktore spoty-
kaja sie dzisiaj tutaj, w goscinnych
wnetrzach Galerii Porczynskich.

Oto polscy naukowcy juz
po raz 19. zaznajamiajg nas -
uczestnikow tych wyjatkowych
grudniowych spotkan z nauka
- z odkryciami, ktérych autorzy
otrzymali najbardziej pozadane
przez badaczy z calego $wiata wy-
réznienie — Nagrode Nobla.

Te naukows uczte uswietni
koncert w wykonaniu gwiazdy
sceny - najwiekszej ze wspot-
czesnych polskich artystek — Pani
Krystyny Jandy. A wszystko
to odbywa si¢ w historycznym
miejscu, siegajacym swa histo-
rig, podobnie jak nasza Uczelnia,
poczatkéw XIX wieku, a ktore od
20 lat gromadzi bogata kolekcje
sztuki zachodnioeuropejskiej, li-
czaca ponad 450 obrazdw i rzezb.

Kazdego roku tematyke na-
szych spotkan poznajemy na po-
czatku pazdziernika. W tym roku
w poniedzialek, 5 pazdziernika,
Karolinska Institutet oglosil, ze
docenione zostaly wyniki badan
tréjki amerykanskich naukow-
cow: dwoch kobiet — profesor
Elizabeth H. Blackburn i jej 23-
letniej - wchwili dokonania
przetomowych odkry¢ - student-
ki Carol Greider oraz mezczyzny
o polsko brzmigcym nazwisku
Jack Szostak.

Najwazniejsze odkrycie w dzie-
dzinie fizjologii i medycyny wy-
réznione tegoroczng Nagroda
Nobla zawiera odpowiedz na dwa

pytania: W jaki sposob chromosomy
mogq odtwarzac si¢ bez uszczerbku
w czasie podziatu komorki i jak za-
bezpieczane sq przed zniszczeniem?
Jedna z polskich gazet artykut o ba-
daniach wyréznionych w tym roku
zatytulowata: Nagroda za skuwki do
butéw. Rozszyfrowanie tego tytutu
pozostawiam naszym dzisiejszym
Przewodnikom po $wiecie mecha-
nizméw zwigzanych z genetyka
i podzialami komorek: profesor
Annie Baranczyk-Kuzmie i profe-
sorowi Januszowi Siedleckiemu.

Szanowni Parnstwo,

do 2009 roku przyznano 100
nagrod Nobla w dziedzinie fizjo-
logii i medycyny 195 osobom.
Pierwsza — w 1901 roku - otrzy-
mal niemiecki bakteriolog Emil
Behring, tworca licznych surowic
i szczepionek, m.in. przeciwko
tezcowi i blonicy.

Te najbardziej prestizowe na-
grody przyznawano za zrozni-
cowane badania. Uhonorowano
miedzyinnymi odkrywcéw wirusa
HIV, insuliny, struktur DNA, grup
krwi, badaczy gruzlicy. Nagrody
Nobla z medycyny w ogromny
sposob wplynely na rozwdj tej
dziedziny nauki, zdecydowanie
tez podniosly prestiz $rodowiska
naukowego.

Francuski filozof i historyk
Hippolyte Taine powiedzial: na-
uka nie ma Ojczyzny. Ludwik
Pasteur w przemdwieniu na mig-
dzynarodowym kongresie lekar-
skim w sierpniu 1884 roku mysl
te uzupelnil stwierdzeniem: Ale
uczony jg posiada.

Laureaci tych 100 Nagrod
Nobla w dziedzinie medycyny
pochodzili z réznych krajow: od
najliczniejszej grupy badaczy
amerykanskich, poprzez obywa-
teli Zjednoczonego Krdlestwa
Wielkiej Brytanii, Niemiec, Fran-
cji, Szwecji, Szwajcarii, Danii, Au-
stralii, Belgii, az po naukowcow
z Republiki Poludniowej Afryki

czy Japonii. Z tréjki tegorocznych
laureatow tylko Carol Greider
urodzila si¢ w Stanach Zjedno-
czonych, Elizabeth H. Blackburn
przyszta na $wiat na Tasmanii
- najmniejszym stanie Australii,
a Jack Szostak jest potomkiem
polskich emigrantéw urodzo-
nym w Londynie, a wychowanym
w Kanadzie.

Szanowni Panstwo,

Tegoroczna noblistka Carol
Greider na pytanie o rade, jak
zdoby¢ Nobla, odpowiada: kiedy
oglgdasz wyniki eksperymentow,
nie patrz tylko na cyferki. Kieruj
sie intuicjg.

Intuicja, zgodnie ze slowa-
mi wloskiego filozofa Benedetto
Croce, odgrywa kluczowa role
w sztuce. Ten mysliciel powiedzial
wrecz, ze sztuka to intuicja.

Zatem, Szanowni Panstwo,
medycyna jest sztukg, sztuka zas
jest intuicjg.

Zycze Pafistwu milego spotka-
nia z medycyna i sztuka.

Do zobaczenia za rok, kiedy
juz po raz 20. spotkamy sie, aby
lepiej pozna¢ odkrycia nagrodzo-
ne 101. Nagroda Nobla.

Prof. dr hab. Marek Krawczyk
Rektor Warszawskiego
Uniwersytetu Medycznego

J Pierwszg Sesje Noblowskg \
zorganizowatw 1991 roku Dzie-
kan I Wydziatu Lekarskiego prof.
Andrzej Karwowski (1991-1995).
Kontynuatorem tej tradycji byt
Prof. Wiestaw Gliriski (Dziekan
I WL w latach 1996-2001), a na-
stepnie Prof. Marek Krawczyk
(Dziekan I WL w latach 2002-
2008), za ktorego kadencji Sesja
uzyskata nowg oprawe — od 2002
roku jest to prawdziwe Swigto
nauki, ktérego przebieg opisujg
pamigtkowe publikacje - ,ksig-
~N zeczki z Sesji Noblowskiej”. s
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Przemowienie Dziekana | Wydziatu Lekarskiego

Magnificencjo,

Pani Kanclerz,

Panowie Dziekani,

Panie i Panowie Profesorowie,
Szanowni Paristwo,

Drodzy Goscie!

Jest mi niezmiernie przyjem-
nie moc Panstwa gosdci¢ po raz
wtéry na kolejnej, dziewietnastej
juz Sesji Noblowskiej, organizo-
wanej corocznie przez I Wydziat
Lekarski Warszawskiego Uniwer-
sytetu Medycznego w zwigzku
z ogloszeniem nazwisk laureatow
Nagrody Nobla w dziedzinie me-
dycyny i fizjologii. Nagroda ta jest
wielkim wydarzeniem dla calego
$wiata nauki, dla $wiata medycy-
ny, a takze dla naszej spofeczno-
$ci akademickiej.

Sesja Noblowska stata si¢ juz
niejako wizytowka I Wydziatu
Lekarskiego, stanowi z pewnoscia
jedna z najbardziej prestizowych
uroczystosci wydziatowych, gosz-
czacych juz na stale w kalendarzu
imprez naszej Uczelni. Dlatego
tez ciesze sie bardzo, iz zechcieli
Panstwo swoja obecnoscig za-
szczyci¢ goscinne progi Galerii
Porczynskich, Muzeum Kolekcji

im. Jana Pawta II, ktéra w dniu
dzisiejszym stanie si¢ oaza niela-
twej wiedzy, ale tez - jak wynika
z programu naszej Uroczystosci
- teatrem niezwyklych doznan
artystycznych.

Od naszego ostatniego spot-
kania minat okragty rok. Jaki byt
ten rok? Nielatwo jednoznacznie
i wkrotki sposéb odpowiedzie¢
na to pytanie. Chociaz z calg
pewnoscig obfitowal on w istot-
ne wydarzenia, to jednak nie-
watpliwie uptynal pod znakiem
obchoddéw Jubileuszu 200-lecia
Nauczania Medycyny w War-
szawie - wspaniatego jubileu-
szu, ktorego uczestnikami dane
nam bylo zosta¢. ByliSmy prze-
to $wiadkami wbudowania ka-
mienia wegielnego pod budowe
gmachu Biblioteki Warszawskie-
go Uniwersytetu Medycznego,
centralnej inauguracji roku aka-
demickiego polskich uczelni

medycznych, wspanialej gali jubi-
leuszowej na scenie Teatru Wiel-
kiego, a takze - przed kilkoma
dniami - odstoni¢cia pomnika,
upamietniajgcego naszg wielkg
rocznice. Smialo zatem mozna
powiedzie¢, ze dla Warszawskie-

Wyktadowcy XIX Sesji Noblowskiej — Prof. Anna Jolanta Baranczyk-Kuzma
i Prof. Janusz Siedlecki, chwile przed wygloszeniem wyktadow

go Uniwersytetu Medycznego byl
to rok szczegolny, niepowtarzalny
i niezapomniany. Mam nadzieje,
ze za 50 lat, podczas kolejnego
okragtego jubileuszu, atmosfera
bedzie réwnie podniosla, a jego
uczestnicy zechca laskawym
okiem spojrzec¢ i na nasze doko-
nania, o co z calego serca apeluje
do najmtodszych gosci dzisiejszej
uroczystosci, jako do tych, ktorzy
maja wszelkie szanse ku temu,
aby wzia¢ udzial w nastgpnej gali
jubileuszowe;j.

Nasza dzisiejsza Sesja réwniez
wplata si¢ w obchody rocznicowe.
Ci z Panistwa, ktérzy uczestniczyli
w poprzednim spotkaniu, przed
rokiem, pamigtaja by¢ moze moje
zyczenie, aby nastepna nagroda
trafifa w rece Polaka — przeciez
tak wielu polskich naukowcéw
prowadzi wspaniate badania, uzy-
skujac $wietne wyniki, dokonujac
wielkich odkry¢. No i mozna po-
wiedzie¢, ze to zyczenie prawie
sie zidcito - Miedzynarodowy
Komitet Noblowski przyznal te-
goroczng nagrode trdjce naukow-
cow: Carol W. Greider, Elizabeth
Blackburn i Jackowi Szostakowi.

To ostatnie nazwisko brzmidla
nas bardzo swojsko - i rzeczywi-
$cie, okazuje si¢ bowiem, Ze Pra-
dziadek Szostaka wyemigrowal
z Polski do Stanow Zjednoczo-
nych na przelomie XIX i XX wie-
ku. Nazwisko obecnego profesora
Uniwersytetu Harvarda, laureata
Nagrody Nobla w dziedzinie me-
dycyny i fizjologii w roku 2009,
zachowalo nawet oryginalng pi-
sownie. Kiedy przed rokiem mia-
tem przyjemnos$¢ organizowac
w Warszawie Miedzynarodowy
Kongres Ultrasonograficzny Iana
Donalda, wsréd zaproszonych
wykladowcow znalazt sie $wia-
towej stawy uczony ze Standéw
Zjednoczonych, Profesor Jacques
Abramowicz. W latach dwudzie-
stych jego ojciec wyemigrowal

18 Medycyna Dydaktyka Wychowanie, Vol. XLI, No. 12/2009



Z zycia Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego

Uczestnicy Spotkania otrzymali jak co roku pamigtkowe publikacje

z Polski, poczatkowo do Paryza,
a nastepnie — juz z malym Jac-
quesem — do Ameryki. Profe-
sor Abramowicz nie méwi po
polsku, ale jego nazwisko takze
zachowalo oryginalng pisownie
- pisze si¢ je przez ,cz". A mé-
wie o tym dlatego, ze Profesor
uwielbia, jak my, Polacy, wyma-
wiamy to nazwisko. Tylko my
jesteSmy w stanie wydoby¢ jego
prawdziwe, oryginalne brzmie-
nie. Nawigzujac do tej dygresji,
podejrzewam, ze w przypadku

tegorocznego laureata Nagrody
Nobla moglibysmy doszukac sie
pewnych analogii. To tyle tytu-
tem proby zaspokojenia nie do
konca spetnionych ambicji. Po-
zwole sobie jednak ponownie
wyrazi¢ nadzieje, iz przynajmniej
jeden laureat w roku 2010 bedzie
moéwit ptynnie w naszym jezyku,
posiadal polski paszport, miesz-
kanie - najchetniej w Warszawie,
a do tego bedzie zwigzany z nasza
Uczelnig - oczywiscie z jej I Wy-
dzialem Lekarskim.

Sesja zgromadzita liczne grono stuchaczy, pragngcych poznac ,kulisy” tego-
rocznej Nagrody Nobla w dziedzinie medycyny i fizjologii

Czym jest tegoroczny Nobel?
Jakie ma znaczenie? Co nowe-
go wnosi do $wiatowej nauki,
medycyny, naszej wiedzy? Jakie
implikacje praktyczne s3a lub
beda jego wynikiem? Na te i na
szereg innych pytan z pewnoscia
odpowiedzg nasi dzisiejsi Go-
$cie — wspaniali Wykladowcy,
reprezentujacy dziedziny wie-
dzy, nawiazujace do najnow-
szej Nagrody. Moje zaproszenie
na dzisiejszy wieczér zgodzila
sie przyja¢ Pani Profesor Anna
Baranczyk-Kuzma, Kierownik
Katedry i Zakladu Biochemii
I Wydzialu Lekarskiego War-
szawskiego Uniwersytetu Me-
dycznego. Drugim prelegentem
bedzie Pan Profesor Janusz
Siedlecki, Zastepca Dyrektora
do spraw Nauki Centrum On-
kologii w Warszawie. Oboje sa
niekwestionowanymi autoryte-
tami w reprezentowanych przez
siebie dziedzinach. Zaslyneli
takze jako doskonali i zajmujacy
mowcy. Za chwile oddamy Pan-
stwu glos, pelni nadziei, iz ze
swada wprowadza nas Panstwo
w tajemniczy $wiat telomerdéw.

Prof. dr hab. Mirostaw Wielgos
Dziekan I Wydziatu Lekarskiego
Warszawskiego Uniwersytetu
Medycznego

Medycyna Dydaktyka Wychowanie, Vol. XL, No. 12/2009 19



Z zycia Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego

Telomery i telomeraza
— budowa, funkgja i znaczenie: Nobel 2009

Przyznang 5 pazdziernika 2009 roku Nagrode
Nobla w dziedzinie fizjologii i medycyny otrzymali
Elizabeth H. Blackburn, Carol W. Greider i Jack W.
Szostak za prowadzone w latach 70. i 80. XX wie-
ku badania nad telomerami i telomeraza, w ktérych
wykazali, jak podczas podzialu komérki dochodzi
do kopiowania chromosomoéw oraz jak s3 one chro-
nione przed degradacja.

Byla to po raz setny przyznana Nagroda Nobla
w dziedzinie fizjologii i medycyny, a ponadto przy-
znana w roku, w ktérym mija 140 lat od wyizolowa-
nia DNA (1).

Wszyscy nagrodzeni sg biologami, wszyscy po-
siadaja obywatelstwo amerykanskie (Elizabeth H.
Blackburn takze australijskie), jednak nie wszyscy
urodzili sie w USA.

Elizabeth H. Blackburn (Zdjecie 1) jest biologiem
molekularnym i biochemikiem. Urodzita sie w 1948 r.
w Hobart w Australii i chociaz od wielu lat miesz-
ka w USA, wciaz posiada obywatelstwo tego kraju.
Rowniez w Australii, na Uniwersytecie w Melbourne
ukonczyta studia biologiczne, po czym wyjechata do
Anglii, gdzie na Uniwersytecie Cambridge obronita
doktorat. Po doktoracie, w 1975 r. wyjechata do USA
i na Uniwersytecie Yale rozpoczeta badania nad te-
lomerami. Po 3 latach przeniosta si¢ na Uniwersytet
Kalifornijski w Berkeley, gdzie dokonata swoich naj-
wazniejszych odkry¢. Tam tez, w 1983 r. dolaczyta
do niej jako doktorantka Carol W. Greider. Elizabeth
H. Blackburn od 1990 roku jest profesorem biologii
i fizjologii na Uniwersytecie Kalifornijskim w San
Francisco. W 2001 r. weszta w sklad powolanej przez
George'a W. Busha Prezydenckiej Rady ds. Bioetyki,
ktora opuscita po dwdch latach, gdyz nie zgadzata sie
z zakazem klonowania komdrek zarodkowych. Jest
laureatkg wielu prestizowych nagréd, miedzy inny-
mi nagrody Laskera (zwanej amerykanskim Nob-
lem) przyznawanej w dziedzinie medycyny, ktéra
otrzymala 3 lata temu wraz z Greider i Szostakiem.
W 2007 r. w rankingu magazynu ,,Time” znalazla
sie na liscie 100 najbardziej wptywowych osobisto-
$ci $wiata. Obecnie w swoich badaniach Blackburn
koncentruje si¢ m.in. na wyjasnieniu dzialania i roli
telomerazy w komoérkach nowotworowych, a takze
poszukiwaniu nowych sposobdw leczenia choréb
grzybiczych z udzialem telomerazy.

Urodzona w 1961 r. Carol W. Greider (Zdjecie 2)
pochodzi z Kalifornii. Studia ukonczyta w 1983 r. na
University of California w Santa Barbara. Doktorat
obronila w 1987 r. na Uniwersytecie Kalifornijskim

w Berkeley, pracujac pod kierunkiem Elizabeth Bla-
ckburn. Po niecalym roku wspoélnej pracy odkryly
telomeraze. W latach 1988-1990 Greider odbyta staz
w Cold Spring Harbor Laboratory na Long Island,
a nastepnie uzyskala stypendium National Institu-
tes of Health (NIH). Od 1997 jest pracownikiem
naukowym Johns Hopkins University w Baltimore,
gdzie obecnie kieruje Katedra Biologii Molekular-
nej i Genetyki. Jest laureatkg licznych, prestizowych
nagrod naukowych. Kontynuuje badania nad
telomerazg.

Jack W. Szostak (Zdjecie 3) urodzil si¢ w 1952 r.
w Londynie, a dorastat w Kanadzie. Licencjat w dzie-
dzinie biologii komoérkowej uzyskat w wieku 19 lat
na McGill University, a po pieciu latach, w 1977 r.
stopien doktora na Cornell University w Ithace (stan
Nowy Jork). Po dwoéch latach przenidst sie do Har-
vard Medical School, gdzie w 1988 r. otrzymal sta-
nowisko profesora w Zakladzie Genetyki i gdzie
pracuje do dzi§. Rownoczesnie stale wspdtpracuje
z wchodzacymi w sklad tej uczelni takimi jednost-
kami jak Howard Hughes Medical Institute czy
Massachusetts General Hospital. Podobnie jak E.
Blackburn jest laureatem wielu prestizowych na-
gréd, wtym nagrody Laskera. Oprécz nagrodzonych
Nagroda Nobla badan nad telomerami J. Szostak
przyczynil sie do wyjasnienia procesu rekombinacji
genetycznej i jako pierwszy zsyntetyzowal sztuczne
chromosomy drozdzy.

Uhonorowani Nagroda uczeni wyjasnili, w jaki
sposob telomery chronig chromosomy przed nisz-
czeniem (zlepianiem, dzialaniem nukleaz, skra-
caniem) podczas podzialu komorki. Wykazali
réwniez, ze telomery same ulegaja stopniowemu
i systematycznemu skracaniu, co jest jedna z istot-
nych przyczyn starzenia si¢. Elisabeth Blackburn
jako pierwsza zbadata strukture molekularng telo-
meru u orzeska Tetrahymena pyriformis, a nastep-
nie wraz z Carol Greider odkryly u tego organizmu
enzym odpowiedzialny za syntez¢ i wydluzanie te-
lomerdéw — nazwaly go telomerazg (2, 3). Ze wzgle-
du na unikalna funkcje telomerazy, jej nadmierna
aktywnos$¢ moze prowadzi¢ do unie$miertelnienia
komorek, a brak lub obnizenie aktywnosci do po-
wstania choréb genetycznych (np. wrodzonej nie-
dokrwistosci aplastycznej). Wspotpraca Blackburn
z Szostakiem rozpoczeta si¢ w 1980 r. Efektem jej
bylo wykazanie, ze powtarzajaca si¢ sekwencja nu-
kleotydow odkryta wczesniej w telomerach orzeska
ochrania takze chromosomy komoérek drozdzy (4).
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Nagrode Nobla w dziedzinie fizjologii i medycyny otrzymali Elizabeth H. Blackburn, Carol W. Greider i Jack
W. Szostak za prowadzone w latach 70. i 80. XX wieku badania nad telomerami i telomerazqg. Wykazali, jak pod-
czas podziatu komorki dochodzi do kopiowania chromosomow i jak sq one chronione przed degradacjg

(Zrédlo zdjec 1 i 2 - Wikipedia, 3 - http://media-2.web.britannica.com/eb-media/80/132880-050-701F5B52.jpg)

Szostak zidentyfikowal u drozdzy biatko bedace
kluczowym skladnikiem enzymu utrzymujacego
telomery oraz wykazal, ze brak mozliwosci prze-
dluzania telomeréw prowadzi do ich skracania,
a nawet $mierci komoérki (5).

CO TO SA TELOMERY?

Telomery sa to dynamiczne kompleksy nukleo-
proteinowe zlokalizowane na koncach liniowych
chromosoméw organizméw eukariotycznych oraz
niewielu prokariotycznych. W diploidalnej komor-
ce eukariotycznej zawierajacej 46 chromosomow
znajduja sie 92 telomery (Ryc. 1). Nazwa ,telomer”
(gr. telos — koniec, meros — czg$¢) oraz pierwszy
opis tej struktury ze wskazaniem na jej ochronng
role dla zakonczen chromosoméw pochodzg z prac
opublikowanych przez Hermana J. Mullera (1938)
i Barbare McClintock (1941) (6, 7). W 1965 r. Le-
onard Hayflick wykazal, ze ludzka komérka diplo-
idalna moze ulega¢ ograniczonej liczbie podzialow
(ok. 60), po zakonczeniu ktorych dochodzi do za-
trzymania procesu proliferacji (przechodzi w stan
spoczynku), natomiast w 1972 r. James D. Watson
zauwazyl, ze niepelna replikacja na 5" koncu nici
DNA prowadzi do skrocenia chromosomoéw (8, 9).
Elizabeth Blackburn jako pierwsza przeprowadzita
w 1978 r. badania struktury molekularnej telome-
ru u orzeska Tetrahymena pyriformis, a w 1985 wraz
z Carol Greider wyizolowaly z niego telomeraze
- enzym odpowiedzialny za wydtuzanie telomerow
(2, 3). W 1989 r. G.B. Morin stwierdzit, Ze telomera-
za wystepuje w komdrkach nowotworowych, a 2 lata

pozniej Greider wykazala, ze nie wystepuje ona
w zdrowych komdrkach somatycznych (10, 11).
Wszystkie telomery skladajg sie z tysie-
cy powtarzajacych sie, krétkich, specyficznych
gatunkowo, bogatych w guaning (G), heksanu-
kleotydowych fragmentéw DNA polgczonych ze
specyficznymi bialkami (TBP - ang. Telomere Bin-
ding Proteins) (12). Telomerowe DNA nie zawiera
zadnej informacji genetycznej, a wiec nie koduje
zadnego biatka. U czlowieka zbudowane jest ono
z powtarzajacej sie sekwencji [5-TTAGGG-3’]
n. Liczba powtérzen fragmentu 5-TTAGGG-3’

Ryc. 1. Ludzkie chromosomy z uwidocznionymi telo-
merami (z6tte kropki na koncach). Zdjecie z mikrosko-
pu fluorescencyjnego uzyskane technika hybrydyzacji
in situ.
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Ryc. 2. Model struktury przestrzennej telomeru - petle
DNA z przylaczonymi do nich biatkami (wg 13).

Ryc. 3. Model komplekséw biatek telomerowych ssa-
kow (wg 13).

Mret1
Rad50
Nbs1

4 )—PTOPPIP1

Ryc. 4. Proces replikacji DNA u organizméw eukario-
tycznych (wg Mariana Ruiz Villarreal 2008, Wikimedia).
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Ryc. 5. Skracanie nici op6znionej DNA podczas repli-
kacji (wg 20).

e NICT RODZICTELSKIR
3 === NIC WIODACA
e NIC OPOZNIONA
s STARTER RNA

£
F 3

3‘

F 3

telomerowego DNA rézni si¢ pomiedzy poszcze-
golnymi chromosomami (od setek do tysiecy razy),
jednak w obrebie danej populacji pozostaje w $cisle
okreslonym przedziale (11, 12). Telomerowy DNA
posiada ztozong strukture przestrzenng - odcinki
jedno-, dwu-, czteroniciowe (tzw. tetrapleksy utwo-
rzone przez 4 reszty guaninowe) oraz na koncach
petle — wiekszg t i mniejszag D. W tworzeniu i stabi-
lizacji struktury telomeréw biora udzial wspomnia-
ne wyzej bialka TBD (13) (Ryc. 2).

Obecnos¢ petli t zabezpiecza konce chromoso-
mow przed dzialaniem biatek naprawczych, ktore
moglyby je rozpoznawac jako uszkodzenia i zde-
gradowa¢. Ponadto, budowa przestrzenna telomeru
ochrania wolny koniec 3> DNA przed niekontrolo-
wang elongacja przez telomeraze. Najwazniejsze
z bialek telomerowych to kompleksy TRF1 i TRF2
(ang. Telomeric Repeat binding Factor 11 2) odgry-
wajace role w regulacji dlugosci telomerdow.

Uwaza sig, ze bialko TRF1 jest bezposrednio
zaangazowane w utrzymywaniu dlugosci telome-
ru (blokuje jego wydluzanie przez telomeraze),
natomiast bialko TRF2 jest odpowiedzialne za po-
wstawanie i stabilizacje petli, a takze chroni kon-
ce chromosomoéw. Jest jeszcze biatko POT1 (ang.
Protein of Telomeres 1), ktére prawdopodobnie
hamuje elongacj¢ na koncu 3" oraz szereg bialek
uczestniczacych w stabilizacji koncow chromoso-
moéw (13) (Rye. 3).

DO CZEGO POTRZEBNE SA TELOMERY?

Telomery biora udzial w przestrzennej organi-
zacji chromatyny, zabezpieczajg skrajne fragmenty
DNA przed hydrolitycznym dzialaniem egzonu-
kleaz, a wigc ochraniajg konce chromosoméw i za-
pobiegaja utracie informacji genetycznej podczas
podziatéw komorki. Réwnocze$nie same ulega-
ja skracaniu (o okoto 50-150 par zasad przy kaz-
dym podziale), wyznaczajac tym liczbe podziatow
komérkowych.

W chwili poczecia, telomery majg $rednig dlu-
go$¢ okoto 20 tys. par zasad (pz), ale juz po uro-
dzeniu ich dlugos¢ skraca si¢ prawie dwukrotnie
(do okoto 11 tys. pz) i z wiekiem stopniowo maleje
(w wieku 20 lat do ok. 8 tys., w wieku 50 lat do ok.
7 tys. pz). Komorki przestaja si¢ dzieli¢, gdy ich te-
lomery osiggng tzw. dlugos¢ graniczng (5-8 tys. pz),
przy ktorej nie moga juz wytworzy¢ struktury prze-
strzennej. Prawidlowe diploidalne komorki ssakow
moga wiec dzieli¢ si¢ okoto 60-70 razy, zanim przej-
da w stan spoczynku, kiedy to proces proliferacji
ustaje, ale komodrka przez pewien okres jest wcigz
aktywna metabolicznie, po czym wchodzi na droge
kontrolowanej $mierci (apoptozy). W komorkach
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nowotworowych telomery sg krétsze niz w komor-
kach prawidlowych, dlatego do ich proliferacji nie-
zbedna jest ciggla aktywno$¢ telomerazy (14).

DLACZEGO TELOMERY
ULEGAJA SKRACANIU?

Biosynteza eukariotycznego DNA (replikacja) za-
chodzi tylko w fazie S zycia komorki (okres syntezy),
na matrycy DNA, w kierunku 5’-3’ Kazda czastecz-
ka DNA skiada si¢ z dwdch przeciwréwnoleglych
nici, ktore aby mogty by¢ skopiowanie, musza ulec
rozdzieleniu przy udziale helikazy. Replikacja DNA
zachodzi rGwnocze$nie na obu niciach. Jedna z nici
syntetyzowana jest w sposob ciagly, druga nieciagty.
Proces rozpoczyna polimeraza DNA alfa, ktéra dzie-
ki aktywno$ci prymazy syntetyzuje primer (odcinek
RNA dtugosci okoto 10 rybonukleotydéw), a nastep-
nie dofgcza do niego krétki odcinek DNA zbudowany
z 20-25 deoksyrybonukleotydéw. W dalszym etapie
wlacza si¢ polimeraza delta, ktéra w sposob ciagly
kontynuuje tworzenie kopii (ni¢ wiodaca), przesuwa-
jac sie w kierunku 5’-3’. Réwnoczesnie, przez te same
enzymy tworzona jest w sposob nieciagly ni¢ op6z-
niona. Polimeraza alfa syntetyzuje primery RNA,
ktére nastepnie sg przedluzane przez polimeraze
delta (do okofo 150-250 nukleotydéw) - w efekcie,
w wielu miejscach powstajg tzw. fragmenty Okaza-
ki. W kolejnym etapie, primery RNA s3 usuwane
w kierunku 5’-3” dzigki aktywnosci nukleolitycznej
polimerazy epsilon i zastepowane komplementarny-
mi deoksyrybonukleotydami przez polimeraze delta.
Przerwy powstate pomiedzy poszczegdlnymi odcin-
kami DNA Iaczy ligaza (Ryc. 4).

Ze wzgledu na kierunek dzialania polimeraz (tylko
od 5" do 3’) w czasie kopiowania nici opdznionej do-
chodzi do skracania komplementarnej nici potomnej
na skutek usunigecia ostatniego primera RNA (Ryc. 5).
Luki te wypelniane sg przy udziale telomerazy.

CO TO JEST TELOMERAZA?

Telomeraza jest rybonukleoproteing zawiera-
jaca matryce do syntezy brakujgcego odcinka nici
DNA powstale] po Wyc1<;c1u ostatniego primera
RNA na nici opéznionej. Ludzka telomeraza jest
duzym kompleksem enzymatycznym o m.cz. okolo
600 kD. Skfada sie z biatka o m.cz. 127 kD, o aktyw-
nosci polimerazy DNA zaleznej od RNA (odwrot-
nej transkryptazy; ang. human Telomerase Reverse
Transcriptase — hTERT) oraz odcinka RNA zbudo-
wanego z 451 rybonukleotydéw (hTR; ang. human
Template RNA) (15). W formie aktywnej telomera-
za jest tetramerem zbudowanym z dwéch podjed-
nostek hTERT i dwoch hTR (16).

Ryc. 6. Model telomerazy (wg University of Stuttgart).

Telomeraza
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Tworzony telomer

Ryc. 7. Wydtuzanie telomeréw przez telomeraze. Kolo-
rem niebieskim zaznaczono RNA telomerazy, kolorem
czerwonym - telomerowe DNA powstajace na matrycy
RNA telomerazy (wg 20).
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Gen kodujacy podjednostke biatkowa (hTERT)
znajduje si¢ na ramieniu krétkim chromosomu
5 w obszarze 5p15.33 i zawiera 16 eksondw i 15 in-
tronéw, natomiast gen kodujacy hTR na ramieniu
dluzszym chromosomu 3 w obszarze 3q26. Ak-
tywnos$¢ enzymu jest $ciSle zwigzana z ekspresja
genu hTERT oraz obrébka potranskrypcyjna jego
mRNA, w wyniku ktérej powstaja rézne warianty
alternatywnego skladania. Alternatywne sktadanie
jest wiec przyczyna znacznych réznic w aktywno-
$ci telomerazy, w zaleznosci od rodzaju komorek
i stopnia ich zréznicowania (17).

JAK DZIALA TELOMERAZA?
Gléwng przyczyna skracania telomerowego

DNA, a tym samym starzenia si¢ komarki, jest tzw.
problem replikacji konca 3} opisany w 1972 r. przez
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Jamesa Watsona (12). Zadaniem telomerazy jest do-
prowadzenie do uzupelnienia brakujgcych sekwen-
cji nukleotydéw, a tym samym zapobieganie utracie
informacji genetycznej zawartej na koncu 3’ nici
op6znionej. Dzigki swojej budowie, telomeraza jest
w stanie katalizowa¢ wiaczanie i polimeryzacje de-
oksyrybonukleotydéw, budujac nowy odcinek nici,
ktdrej zasady sa komplementarne do jej wlasnego
RNA. W komérkach ludzkich sg to powtarzajace si¢
sekwencje TTAGGG telomeru, ktére powstaja po
wielokrotnym skopiowaniu przez telomeraze wtas-
nego odcinka AAUCCC (Ryc. 6, 7).

Telomeraza jest enzymem charakterystycznym
dla komorek szybko i czesto dzielagcych sie. U czlo-
wieka jest bardzo aktywna w okresie zycia ptodo-
wego, szczegdlnie w pierwszym trymestrze, kiedy
to jej aktywnos¢ jest wysoka niemal we wszystkich
tkankach. W miare rozwoju organizmu i rézni-
cowania si¢ tkanek, aktywno$¢ telomerazy ulega
zahamowaniu, az do catkowitego zaniku. Po uro-
dzeniu, aktywnos¢ telomerazy jest niewykrywalna
w wigkszosci komoérek somatycznych, ale utrzy-
muje si¢ wkomoérkach majacych zdolno$¢ do od-
nawiania si¢, a wigc w komorkach rozrodczych,
macierzystych szpiku kostnego, komdrkach krypt
jelitowych, warstwy podstawnej naskorka, limfo-
cytach T i B, a takze w okoto 85% komorek nowo-
tworowych (18, 19). Brak aktywnosci telomerazy
w komoérkach somatycznych skutkuje stopniowym
skracaniem telomeréw prowadzacym do zatrzy-
mania podzialéw, starzenia i $mierci komorki na
drodze apoptozy. Z kolei wysoka aktywnos¢ tego
enzymu moze prowadzi¢ do ciagltego odbudowy-
wania telomeréw, ochrony sekwencji kodujacych
DNA i w konsekwencji ,unie$miertelnienia” komo-
rek (np. nowotworowych).

Nasuwa si¢ pytanie, czy greccy bogowie Olimpu
byli niesmiertelni, poniewaz we wszystkich ich ko-
morkach znajdowata sie stale aktywna telomeraza?

CO WYNIKA LUB MOZE WYNIKAC
Z PRZEDSTAWIONYCH BADAN?

Wyniki badan tegorocznych Noblistéw w znacz-
nym stopniu wyjasniaja, dlaczego nasze prawid-
towe komorki starzeja si¢ i umieraja, natomiast
wigkszos¢ komorek nowotworowych dzieli sie bez
zadnych ograniczen. Otwieraja szerokie mozliwo-
$ci dalszych badan, ktére w przyszlosci moga dac
odpowiedz na pytania, czy czas naszego zycia musi
by¢ ograniczony, czy mozliwe jest jego wydluzenie,
a jezeli tak, to jak bardzo i jakim kosztem?

Prof. dr hab. Anna Jolanta Baraticzyk-Kuzma
Kierownik Katedry i Zaktadu Biochemii WUM
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Terapia celowana -
czy hamowanie telomerazy
moze byc skuteczne w leczeniu nowotworow?

WSTEP

Telomeraza odgrywa kluczowa role w procesach
starzenia si¢ komorki. Jest tez jednym z istotnych
czynnikéw zwigzanych z procesem kancerogenezy.
Gdy pod koniec lat osiemdziesigtych ubieglego stule-
cia zauwazono, ze ponad 80% komorek nowotworo-
wych ma aktywng telomeraze, zaczeto sie zastanawiaé
nad mozliwo$cig wykorzystania tego faktu w terapii
nowotwordw. W prawidtowych komoérkach somatycz-
nych aktywno$¢ telomerazy nie jest wykrywana. Poza
komoérkami nowotworowymi aktywnos¢ telomerazy
mozna wykry¢ jedynie w komorkach macierzystych
oraz na bardzo niskim poziomie w limfocytach. Osta-
tecznego dowodu na znaczenie telomerazy w procesie
transformacji nowotworowej dostarczyl w 2002 roku
zespol kierowany przez R.A. Weinberga. W zespole
tym po raz pierwszy w warunkach in vitro uzyskano
ludzka linie komoérek nowotworowych. Stalo sie to
dzigki wprowadzeniu do linii komdrkowej, w ktorej
gen RAS byt zmutowany, duzego i matego antygenu T
z wirusa SV40 oraz transgenu kodujacego telomeraze.

Juz pod koniec ubieglego stulecia rozpoczely si¢
intensywne prace nad hamowaniem telomerazy. Spo-
dziewano sie, ze pozbawienie komorki aktywnosci
telomerazy zahamuje proces proliferacji komorek
nowotworowych i uruchomi w komérkach, ktorych
potencjal proliferacyjny z powodu braku telomera-
zy zostal drastycznie ograniczony, proces apoptozy.
Wydawalo si¢ wiec, ze hamowanie telomerazy moze
by¢ jedna z najbardziej obiecujacych strategii w wal-
ce z nowotworem. Co wazniejsze, poniewaz komorki
nowotworowe majg z reguly krotsze telomery i dzielg
sie czesciej niz ich prawidlowe odpowiedniki, hamo-
wanie aktywnosci telomerazy w pierwszym rzedzie
powinno specyficznie eliminowa¢ komdrki nowo-
tworowe, natomiast nie powinno znaczaco wplywac
na przezycie komorek somatycznych. Zjawisko to
rzeczywiscie obserwowano w badaniach do$wiad-
czalnych na liniach komérkowych.

W dotychczasowych badaniach opracowano co
najmniej kilka strategii polegajacych na hamowa-
niu aktywnosci telomerazy i odbudowy telomerdw.
W tym wykladzie kolejno zostang omdéwione wszyst-
kie dotychczas opracowane strategie oraz stan za-
awansowania badan podstawowych i klinicznych.

Telomeraza zostala po raz pierwszy opisana przez
tegorocznych laureatéw Nagrody Nobla C. Greider

i E. Blackburn w 1985 r. Enzym zbudowany jest z pod-
jednostki katalitycznej o aktywnosci odwrotnej tran-
skryptazy polaczonej z wewnetrzng matryca, jaka jest
liczacy okolo 450 zasad RNA. Gléwng funcjg enzymu
jest synteza zakonczen chromosomu zwanych telome-
rami. W komoérce prawidtowej enzym jest nieaktywny
(lub jego aktywnos¢ jest na prawie niewykrywalnym
poziomie). Aktywno$¢ telomerazy na niskim poziomie
jest wykrywalna jedynie w limfocytach krwi obwodo-
wej oraz w komorkach macierzystych. Jedna z cech,
ktore réznicujg komorki prawidlowe od komérek no-
wotworowych, jest fakt, ze ponad 85% komdrek nowo-
tworowych wykazuje aktywnos¢ telomerazy. Dlatego
hamowanie telomerazy wydaje si¢ jednym z najbar-
dziej obiecujacych podejs¢ w walce z nowotworem.

STRATEGIA NASTAWIONA NA HAMOWANIE
JEDNOSTKI KATALITYCZNE] hTERT

Podjednostka katalityczna telomerazy kodowana
jest przez gen hTERT. Ekspresja tego genu jest scisle
regulowana przez dosy¢ skomplikowany mechanizm.
Jak wspomniano, gen ten ulega aktywnej transkrypcji
w wiekszosci komorek nowotworowych. Dlatego jed-
nym z pierwszych podejs¢ do hamowania aktywnosci
tego enzymu byla strategia antysensowych oligonu-
kleotydow. Pierwsze tego typu prace pojawily sie w
1995 roku. Takie antysensowe oligonukleotydy dzieki
zasadzie komplementacji tworzyly dwuniciowa struk-
ture z hTERTmRNA, ktéra byla nastepnie degrado-
wana przez odpowiednie rybonukleazy degradujace
dwuniciowe RNA. W badaniach klinicznych oka-
zalo sie jednak, ze antysensowe oligonukleotydy sa
nietrwale. Dlatego zaczeto chemicznie modyfikowac
szkielet oligonukleotydu, zwigkszajac pdtokres jego
trwania w organizmie. Obecnie w tego typu strate-
gii wykorzystuje sie albo pochodne fosfotiolowe albo
dodatkowo modyfikuje sie grupe 2’-OH, zastepujac ja
grupa 2’-O-metylo. W coraz wiekszym stopniu stosuje
sie tez tzw. peptydowe kwasy nukleinowe. Do najlepiej
poznanych tego typu inhibitoréw nalezy GRN163L.
Jest to 13-nukleotydowy komplementarny do hTERT
oligonukleotyd ze szkieletem tiofosforanowym, do
ktorego dodatkowo dofaczono na 5’ koncu tancuch li-
pidowy. Komorki traktowane nawet niewielkimi daw-
kami tego oligonukleotydu wykazywaty w badaniach
przedklinicznych obnizony poziom telomerazy i nie
przezywaly nawet 100 dni. GRN163L byt pierwszym

Medycyna Dydaktyka Wychowanie, Vol. XLI, No. 12/2009 25



Z zycia Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego

antytelomerazowym czynnikiem poddanym bada-
niom klinicznym. Terapeutyk ten wykazywatl dobry
profil bezpieczenstwa. Nie wywotywal znaczacych
efektow ubocznych, gdy podawany byt w cotygodnio-
wym rezimie. W badaniu klinicznym NTC 00310895
nie udalo si¢ jednak osiggna¢ zakladanych punktow
koncowych.

Obecnie, gdy znacznie lepiej poznalismy reguty
rzadzace ekspresja gendw, w miejsce antysensowych
oligonukleotydéw probuje sie stosowa¢ male interfe-
rujace RNA lub miRNA. Te techniki sg obiecujace, ale
wymagaja stalej suplementacji odpowiednich krétkich
RNA. Jednak ze wzgledu na fakt, ze komoérki nowo-
tworowe majg krotsze telomery, zahamowanie aktyw-
nosci telomerazy nawet na krotki okres moze znaczaco
ograniczy¢ procesy proliferacyjne i aktywowac proces
apoptozy. Pewng modyfikacja tej metody jest terapia
genowa, w ktorej w wektorze wirusowym wprowadzo-
ny zostaje odpowiedni transgen zawierajacy fragment
sekwencji komplementarnej do hTERTmRNA. Po in-
korporacji do genomu w oparciu o te matryce powstaje
krétkie RNA o strukturze szpilki do wlosow, ktore ule-
ga w komorce przeksztalceniom do RNAI. Dalsze eta-
py sa juz identyczne do tych opisanych powyzej. RNAi
tworzy z hTERTmRNA dwuniciowa strukture, ktora
jest degradowana przez odpowiednie rybonukleinazy.

Kolejne podejscie do hamowania hTERT polega na
uzyciu analogow nukleotydow jako substratow w reak-
cji odwrotnej transkryptazy. Strategia ta jest identycz-
na do stosowanej w leczeniu choréb takich jak AIDS
czy biataczki. Jako analogéw uzywa sie nukleotydow
trwale wigzacych sie z enzymem i wylaczajacych telo-
meraze z dalszej pracy. Podobnie jak w AIDS podsta-
wa s3 analogi pochodne azydo np. AZT (3’-azido-2,
3’-dideoksytymidyna) czy AZG (7-deaza-2’-deoksy-
guanossyno-5’-trifosforan). Do tej kategorii nalezy
tez jeden z najbardziej efektywnych inhibitoréw telo-
merazy, zwigzek o nazwie BIRB1532. Hamuje on in
vitro procesywnos¢ telomerazy w sposob zalezny od
dawki. Ki dla tego zwigzku miesci si¢ w granicach ste-
zen nanomolowych. Zwigzek ten wykazuje dzialanie
cytotoksyczne w stosunku do komoérek nowotworo-
wych oraz komoérek linii HL-60, pozostajac prawie
bez efektu w stosunku do komoérek prawidlowych.
W innych liniach komérek nowotworowych, takich
jak MDA-MB 231 (rak piersi), HT1080 (fibrosarko-
ma) czy NCI-H460 (rak ptuca) réwniez obserwuje sie
hamowanie telomerazy, jednak brak jest wyraznego
efektu cytotoksycznego. Ostatnio podjeto proby po-
dawania BIRB1532 w skojarzeniu z radioterapia.

Immunoterapia jest jednym z tych podejs¢, ktore
w ostatnich czasach w leczeniu wielu choréb nowo-
tworowych zaczyna odgrywa¢ coraz wigksza role.
Mam tu na mysli zaréwno przeciwciala monoklo-
nalne, jak i proby z uczulaniem systemu immunolo-

gicznego na peptydy bedace fragmentami TERT. Jak
dotychczas brak jest specyficznych przeciwcial anty-
hTERT. Natomiast strategia z uczulaniem systemu
immunologicznego za pomocg peptydow produktow
trawienia telomerazy jest obecnie intensywnie eksplo-
atowana. Wykazano, ze peptydy te s3 prezentowane
limfocytom T przez molekuty MHC klasy I. W efekcie
obserwuje sie lize komoérek nowotworowych prezen-
tujacych antygen indukowang przez cytotoksyczne
limfocyty T CD8+.

STRATEGIA NAKIEROWANA
NA HAMOWANIE WEWNETRZNEGO
MATRYCOWEGO RNA TELOMERAZY

Telomeraza jest odwrotng transkryptaza zawierajg-
cg sprz¢zong z enzymem wewnetrzng matryce (TR lub
hTR). Wydaje sie wiec oczywiste, ze réwnie efektywna
metodg hamowania aktywnosci enzymu powinno by¢
doprowadzenie do degradacji matrycy wewnetrzne;.
W tym przypadku ewidentna wydawata si¢ metoda an-
tysensowych oligonukleotydéw i RNAi. W badaniach
in vitro i na hodowlach komoérkowych takie podejscia
si¢ sprawdzily. Réwnie skuteczne okazaly si¢ metody
wykorzystujace tzw. rybozymy. Jednak badania te jak
dotychczas nie wyszly poza faze wstepnych badan na
zwierzetach. Jak mozna przypuszczaé, najwigksze na-
dzieje na skuteczng degradacje TR wiaze si¢ obecnie
z rybozymami i technikami opartymi na RNAi.

STRATEGIA NASTAWIONA
NA ODDZIALYWANIE NA BIALKA
ZASOCJOWANE Z TELOMERAZA LUB TELOMEREM

Uzyskane obecnie dane wskazujg, ze pozbawienie
konca telomeru jego struktury ochronnej, tzw. cza-
peczki, moze by¢ nawet bardziej efektywng metoda
zabijania komoérek nowotworowych niz hamowanie
aktywnosci katalitycznej hTERT. Uszkodzenie DNA
w obrebie fragmentu tworzgcego strukture pseudo-
czteroniciowg moze doprowadzi¢ do pozbawienia
konca telomeru jego struktury (pozbawienia czapecz-
ki). Pozostawanie przez dtuzszy czas konca telomeru
w takim stanie prowadzi do narastania genetycznych
niestabilnosci i indukeji apoptozy. W wyniku od-
czapeczkowania skrdcony zostaje tez czas, w ktorym
krytycznemu skroceniu ulegaja telomery. Oznacza to,
ze taka komorka szybciej wyczerpuje swoj potencjal
proliferacyjny (czyli osiaga stan senescence). Ten czas
jest nawet krotszy niz czas potrzebny do krytycznego
skrocenia telomeréw w przypadku zahamowania ak-
tywnosci telomerazy. Wyniki te sugeruja, ze dzialania
zmierzajace do oddziatywania na bialka uczestnicza-
ce w tworzeniu struktury konca telomeru mogg by¢
z terapeutycznego punktu widzenia bardziej skutecz-
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ne niz hamowanie aktywnosci telomerazy lub degra-
dacja wewnetrznej matrycy.

Do zwigzkow, ktére moga zaburza¢ strukture konca
telomeru poprzez oddzialywanie z sekwencja telome-
rowego powtdrzenia, zaliczamy takie niskoczastecz-
kowe czynniki, jak pochodne akrydyn (BRACO19
czy RHPS4), porfiryn (TMPyP4), etydyny i telome-
statyne. Struktura wigkszosci tych zwigzkéw powstata
w wyniku zmudnych komputerowych analiz. Nato-
miast telomestatyna, ktora zresztg jest najsilniejszym
inhibitorem, jest czynnikiem naturalnym i dziala
w zakresie stezert nanomolowych. Mechanizm dziata-
nia wszystkich tych zwigzkéw jest prawie identyczny.
Brak mozliwosci utworzenia struktury kwadruplek-
sowej i skompleksowania z nig odpowiednich biatek
takich jak POT1, TRF2 i hTERT, prowadzi do prze-
sunigcia tych bialek do kompartmentu cytoplazma-
tycznego, gdzie ulegaja one ubikwitynacji i degradacji
w systemie proteasomu. Brak odpowiedniego zakon-
czenia ulatwia pojawienie si¢ uszkodzen w obrebie te-
lomerowego DNA. Uszkodzenia te sg sygnalizowane
przez systemy rozpoznajace DSB i jezeli s3 wystarcza-
jaco powazne, wiaczany jest proces apoptozy.

Aktualnie wspomniane powyzej zwiazki prze-
chodza badania toksykologiczne i albo juz, albo lada
chwila wejda do I fazy badan klinicznych. W tym
miejscu warto zasygnalizowac¢, ze cisplatyna i wiek-
sz0$¢ jej pochodnych to tzw. niespecyficzne TTA. Cis-
platyna tworzy wigzanie sieciujgce miedzy dwoma N7
pozycjami guanin w przeciwbieznych fragmentach
nici w obrebie struktury czteroniciowej i uszkadza
zakonczenie telomeru. Tego typu uszkodzenia nie sg
skutecznie naprawiane, co indukuje proces apoptozy.

W komorce istnieje cala gama biatek, ktdre albo
wspoltworza kompleks telomerazy chroniacy en-
zym przed degradacjg, albo uczestnicza w naprawie
uszkodzenn w obrebie telomeru. Réwniez w tworze-
niu zakonczenia telomeru uczestniczy wiele bialek.
Chociaz na pierwszy rzut oka wydaje si¢, ze tworza
one mniej specyficzne cele dla antytelomerazowe;j te-
rapii, to badania doswiadczalne wykazaly ich wazna
role w zapewnieniu sprawnosci calego systemu. Kla-
sycznym przykladem jest biatko opiekuncze HSP90,
ktore, taczac si¢ z telomerazg, chroni jg przed degrada-
cja. Inhibitorem HSP90 jest 17-allilogeldanamycyna
(17-AAG). Podanie tego inhibitora skutkuje obnize-
niem aktywnosci telomerazy. Jest ono wynikiem ha-
mowania zdolnosci HSP90 do tworzenia kompleksu
z telomeraza, co prowadzi do degradacji tego enzy-
mu. Podobnie biatko wiazace si¢ z telomerem zwane
tynkyrazg, nalezace do rodziny biatek PARP, moze by¢
hamowane przez inhibitory PARP, takie jak 3-amino-
benzamid, ABT888 czy AG14361. Poniewaz tynkyraza
jest biatkiem uczestniczacym w tworzeniu zakoncze-
nia (czapeczki) telomeru, inhibitory PARP stajg sie

inhibitorami telomerazy. Obecnie zwigzki te sg testo-
wane w badaniach klinicznych. Kolejnymi biatkami
uczestniczgcym w tworzeniu zakonczenia telomeru sg
biatka TRF2 i POT1. TREF2 jest silnie zasadowym biat-
kiem zaangazowanym w utrzymywanie integralnosci
struktury konca telomeru. Brak tego biatka prowadzi
do aktywacji ATM-zaleznej $ciezki naprawy DNA.
Innym biatkiem uczestniczagcym w organizacji konca
telomeru jest POT1. Swoim N-koncem biatko to sil-
nie wigze sie do G-bogatego obszaru jednoniociowego
telomerowego DNA jednoczesnie, a swoim C-konicem
oddziatuje z innymi biatkami. Brak POT1 skutkuje ak-
tywacja Sciezki naprawy DNA indukowang przez ATR.
W obu tych przypadkach zastosowanie inhibitorow
wspomnianych powyzej $ciezek naprawy prowadzi do
hamowania aktywnosci telomerazy. Dotychczasowe
proby z réznymi inhibitorami obnizajacymi ekspresje
biatek stowarzyszonych lub uczestniczacych w tworze-
niu kompleksu telomerazy z telomerem nie wykroczy-
ly jednak poza etap badan przedklinicznych.

PODSUMOWANIE

Mimo wielu niepowodzen ciagle badacze wierza,
ze strategia nastawiona na hamowanie aktywnosci te-
lomerazy i/lub obnizajaca stabilno$¢ telomeréw moze
przynies¢ chorym na nowotwory korzysci kliniczne.
Badania przedkliniczne prowadzone na liniach ko-
morkowych i na modelach mysich w znaczacy sposéb
potwierdzaja takie zalozenia. Jednak dotychczasowe
poszukiwania specyficznych inhibitoréw telomerazy
okazaly si¢ prawie catkowicie nieskuteczne. Wiekszos¢
znalezionych dotychczas niskoczgsteczkowych inhi-
bitoréw nie zostala dopuszczona nawet do badan I/11
fazy, najczesciej z powodu zbyt duzej toksycznosci lub
zbyt stabych korzysci klinicznych. Nasuwa sie wiec py-
tanie, czy model badan przedklinicznych, w ktérym
wykazano antyproliferacyjng i przeciwnowotworowa
aktywno$¢ tych zwiazkéw nie jest obarczony zbyt du-
zym bfedem. Sugeruje sie stworzenie nowych, bardziej
skomplikowanych modeli (np. tréjwymiarowych mo-
deli hodowli komdrkowych) i testowanie przypuszczal-
nych inhibitoréw w warunkach zblizonych w wiekszym
stopniu do tych panujacych w ludzkim organizmie.
Jak dotychczas jedynym dopuszczonym do badan
I/II fazy inhibitorem telomerazy jest GRN163L. Cia-
gle jednak trwajg poszukiwania nowych i skutecznych
czynnikéw hamujacych telomeraze i/lub obnizajacych
stabilno$¢ telomerdw. Trwaja tez wstepne proby wyko-
rzystania inhibitoréw telomerazy w skojarzeniu z che-
mio- i radioterapig.

Prof. dr hab. Janusz A. Siedlecki
Kierownik Zaktadu Biologii Molekularnej
Centrum Onkologii - Instytut im. M. Sktodowskiej-Curie
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Miedzynarodowe kursy specjalizacyjne i doskonalace
Z chirurgii czaszkowo -szczekowo- twarzowej

W ramach wspolpracy na-
wigzanej pomiedzy Europejskim
Towarzystwem Chirurgii Czasz-
kowo-Szcz¢kowo-Twarzowej,
Warszawskim Uniwersytetem Me-
dycznym wraz z Klinika Chirur-
gii Czaszkowo-Szczekowo-Twa-
rzowej oraz Polskim Towarzy-
stwem Chirurgii Jamy Ustnej
i Chirurgii Szczekowo-Twarzo-
wej, od 2006 r. organizowane s3
w Warszawie miedzynarodowe
kursy specjalizacyjne i dosko-
nalagce w tym zakresie. S3 one
dedykowane przede wszystkim
lekarzom specjalizujacym sie
w chirurgii szczekowo-twarzo-
wej oraz lekarzom specjalistom
chirurgii szczekowo-twarzowej
i chirurgii stomatologiczne;j.

W projekt stworzenia syste-
mu ksztalcenia podyplomowe-
go bezposrednio zaangazowani
byli: prof. John Lowry, wieloletni
Sekretarz Generalny EACMES,
Konsultant Chirurgii Szczekowo-
Twarzowej w Krolewskim Szpitalu

Wyktad w Auli Centrum Dydaktycznego

w Bolton (Wielka Brytania), ore-
downik i propagator szkolen chi-
rurgdw  szczekowo-twarzowych
w calej Europie (zmarty w 2008 r.),
prof. Julio Acero - Oficer Edu-
kacyjny EACMES, Kierownik
Kliniki Chirurgii Szczgkowo-Twa-
rzowej Szpitala Quiron w Madry-

Sesja interaktywna w Sali Senatu WUM. Siedzq od lewej: dr Frank Hoelzle,
dr Zygmunt Stopa, prof. Hubert Wanyura, prof. Miso Virag, dr hab. Artur
Kaminski. Sesje prowadzi prof. Bernard Ricbourg

cie (Hiszpania) oraz prof. Hubert
Wanyura - Kierownik Kliniki
Chirurgii Czaszkowo-Szczekowo-
Twarzowej WUM 1ijednocze$nie
przedstawiciel Polski w EACMES.
Profesor Hubert Wanyura jest
odpowiedzialny za organizacje
kurséw na Warszawskim Uniwer-
sytecie Medycznym, a takze za
ich tre$¢ merytoryczna, ktora ko-
responduje z tematyka szkolenia
specjalizacyjnego w zakresie chi-
rurgii szczgkowo-twarzowej.

Trzydniowe intensywne szko-
lenia sktadajg sie z czgsci teore-
tycznej - obejmujacej wyklady
isesje interaktywng, w czasie
ktorej omawiane s3 obserwacje
kliniczne, oraz czesci praktycz-
nej — realizowanej w formie war-
sztatow, zorganizowanych dzieki
wsparciu firmy SYNTHES.

W trakcie dotychczas zorganizo-
wanych kurséw poruszano zagad-
nienia zwigzane z post¢powaniem
u chorych z urazami w anatomicz-
nym obszarze czesci twarzowej
czaszki iszyi, wrodzonymi oraz
nabytymi wadami twarzowo-
szczekowo-zgryzowymi, a takze
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zapaleniami  tkanek miekkich
i twardych czesci twarzowej czasz-
ki oraz szyi. Wykladowcami za-
praszanymi do udzialu w kursach
byly uznane w Europie autorytety
chirurgii ~ szczgkowo-twarzowej
iwybitni polscy specjalisci. We
wczesniej zorganizowanych czte-
rech kursach zaproszonymi wy-
ktadowcami byli: prof. Bernard
Ricbourg z Francji, prof. John Lo-
wry i dr Henri Thuau z Wielkiej
Brytanii, prof. Alexander Hem-
prich i dr Felix Blake z Niemiec,
prof. Julio Acero, dr Sergio Marti-
nez-Villalobos Castillo i dr Javier
Gonzalez-Lagunas z Hiszpanii,
prof. Luigi Clauser, prof. Enrico
Sesenna, prof. Alberto Bozzetti,
dr Alberto Di Blasio i dr Manlio
Galié z Wloch oraz prof. Zbigniew
Czernicki, prof. Barbara Goérnicka
i prof. Hubert Wanyura, reprezen-

tujacy WUM.
W czeéci praktycznej, w ra-
mach  zaje¢  warsztatowych,

uczestnicy kurséw wykonywali
na fantomach symulowane pro-
cedury chirurgiczne zwigzane
z tematyka szkolen. Dotychczas
byly to rézne metody chirurgicz-
nego leczenia zlaman oraz chi-
rurgicznego leczenia wybranych
wad szczgkowo-zgryzowych.

W podsumowaniu kazde-
go z kurséw organizowano sesje
interaktywna, w trakcie ktorej
omawiano réznorodne obser-
wacje Kkliniczne. Wykladowcy,
prezentujac leczonych przez sie-
bie pacjentow, stawiali 4 pytania,
zawierajgce rozne rozpoznania
choroby, propozycje diagnostycz-
ne badz rozmaite metody po-
stepowania leczniczego. Wsrod
4 zaproponowanych odpowiedzi
tylko jedna byta prawidlowa. Za-
daniem uczestnikow byl wybor
tej wlasciwej. Na postawione py-
tania uczestnicy odpowiadali za
pomocg elektronicznego systemu
glosowania. Wyniki testu juz po
kilkudziesigciu sekundach uka-
zywaly sie na ekranie w formie
liczbowej i graficznej. Po podaniu

Prof. Bernard Devauchelle (z lewej strony) w trakcie spotkania z prof. Mar-
kiem Krawczykiem, JM Rektorem WUM; w srodku prof. Hubert Wanyura

L2 XA

w czasie zajec praktycznych; Z prawej:

przez wykladowce prawidlowe;j
odpowiedzi nastepowala krotka
dyskusja, w ktérej omawiano pre-
zentowang obserwacje kliniczna.
Zajecia teoretyczne i praktycz-
ne podsumowywano zawsze za
pomocgankiet ewaluujacych kurs,
wg kryteriéw od 1 (stabo - poor)
do 5 (wspaniale - excellent). Dane
zawarte w ankietach pozwalaly na
obiektywna oceng stusznosci do-
boru tematycznego, zasobu prze-
kazywanej wiedzy oraz poziomu
prezentowanych zagadnien.

Na zdjeciu z lewej strony: Prof. Julio Acero - Oficer Edukacyjny EACMFS

4

wyktad Prof. Bernarda Devauchelle

W trakcie podsumowania
kursu dla jednej sposrod specja-
lizujacych si¢ w chirurgii szcze-
kowo-twarzowej osob, bedacych
jednoczes$nie czlonkami stowa-
rzyszonymi EACMES, losowano
stypendium naukowe w wysoko-
$ci 1000€ ufundowane przez dr
Helen Matras z Austrii, przezna-
czone na cele edukacyjne.

W kursach uczestniczyli prze-
de wszystkim lekarze z Polski.
Jednakze ich renoma zwigzana
z poziomem wykladéw, a takze
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-

R

Z lewej: Profesor Bernard Ricbourg przygotowuje si¢ do wyktadu; Z prawej: Prof. Miso Virag (w srodku) z Chorwacji
- Prezydent-Elekt EACMEFS losuje stypendium naukowe ufundowane przez dr Helen Matras

korespondujgce z trescig wykladow
¢wiczenia fantomowe oraz spraw-
na organizacja, wzbudzily zainte-
resowanie réwniez wsrdd lekarzy
z Czech, Litwy, Lotwy, Niemiec,
Rosji, Ukrainy, Stowacji, Stowenii,
Serbii, Grecji i Emiratéw Arab-
skich. Liczba uczestnikow w kolej-
nych kursach wynosita od 120 do
184 0sdb.

W dniach 19-21 listopada
2009 roku odbyl sie juz piaty
miedzynarodowy kurs specja-
lizacyjny idoskonalacy z tego
cyklu, zatytulowany ,,Epidemio-
logia, rozpoznawanie oraz chi-
rurgiczne iskojarzone leczenie
zlosliwych nowotworow czesci

twarzowej czaszki i szyi Za-
jecia, podobnie jak poprzednio,
odbywaly sie wAuli Centrum
Dydaktycznego oraz w Sali Sena-
tu Warszawskiego Uniwersytetu
Medycznego. Honorowy Patronat
nad kursem objat JM Rektor War-
szawskiego Uniwersytetu Me-
dycznego prof. dr hab. Marek
Krawczyk.

Wykladowcami pigtego kur-
su byli: prof. Julio Acero — Oficer
Edukacyjny EACMES, Kierownik
Kliniki Chirurgii Szczgkowo-Twa-
rzowej Szpitala Quiron w Ma-
drycie (Hiszpania); prof. Bernard
Devauchelle - Kierownik Kliniki
Chirurgii  Szczekowo-Twarzo-

wej Szpitala Uniwersyteckiego
w Amiens (Francja); prof. Bernard
Ricbourg - Kierownik Kliniki
Chirurgii Szczekowo-Twarzowej
i Jamy Ustnej Szpitala Uniwersy-
teckiego w Besangon (Francja);
prof. Miso Virag - Prezydent
Elekt EACMEFS, Kierownik Kliniki
Chirurgii  Szczgkowo-Twarzowej
Szpitala Uniwersyteckiego Dubra-
va w Zagrzebiu (Chorwacja); dr
Frank Hoelzle z Kliniki Chirurgii
Jamy Ustnej i Szczekowo-Twa-

rzowej Uniwersytetu Technicz-
nego w Monachium (Niemcy);
prof. Barbara Gérnicka z Katedry
i Zakladu Anatomii Patologicznej
WUM; prof. Marek Gotgbiowski

Z lewej: Sala ¢wiczen fantomowych. Prof. Hubert Wanyura i dr Frank Hoelzle w czasie zaje¢ praktycznych z uczest-
nikami kursu; Z prawej: Sala ¢wiczen fantomowych. Na 4 stolach przygotowano 25 stanowisk warsztatowych. Przy
stanowiskach koledzy z Opola, Biategostoku i Litwy
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Uczestnicy migdzynarodowego kursu

- Kierownik I Zakladu Radiologii
Klinicznej WUM; dr Joanna Did-
kowska z Zakladu Epidemiologii
i Prewencji Nowotworow Cen-
trum Onkologii - Instytutu im.
M. Sktodowskiej-Curie w Warsza-
wie (w zastepstwie prof. Witolda
Zatonskiego) oraz dr Dorota Ki-
prian z Kliniki Nowotworéw Glo-
wy iSzyi Centrum Onkologii
- Instytutu im. M. Sklodowskiej-
Curie w Warszawie (zastepujaca
prof. Andrzeja Kaweckiego).

W czasie ceremonii otwarcia
minuty ciszy uczczono pamiec
zmarfego we wrze$niu 2009 r.
prof. Janusza Piekarczyka, Kra-
jowego Konsultanta Chirurgii
Szczekowo-Twarzowej, Kierow-
nika Kliniki Chirurgii Czasz-
kowo-Szczekowo-Twarzowej
Chirurgii Jamy Ustnej i Implan-
tologii, Dyrektora Instytutu Sto-
matologii, a w latach 1999-2005
Rektora Warszawskiego Uniwer-
sytetu Medycznego.

Po chwili zadumy glos zabrali:
Dziekan Centrum Ksztalcenia Po-
dyplomowego naszej Uczelni prof.
Zbigniew Gaciong, Oficer Eduka-
cyjny EACMEFS - prof. Julio Ace-
ro, Prezydent PTChJUiChSzcz-Tw
- prof. Andrzej Wojtowicz oraz
polski przedstawiciel Europejskie-
go Towarzystwa Chirurgii Czasz-
kowo-Szczekowo-Twarzowej prof.
Hubert Wanyura.

W kursie udzial wzieto 184
stuchaczy z Emiratow Arabskich,

Grecji, Litwy, Lotwy,

kurséw, trzydniowe szkolenie
sktadato si¢ z czesci teoretycz-
nej obejmujacej wyklady i sesje
interaktywng, oraz czeéci prak-
tycznej. W czesci teoretycznej
wygloszono 16 wykladow scisle
zwiazanych tematycznie z prob-
lematyka kursu obejmujaca: epi-
demiologie, diagnostyke oraz
kompleksowe, skojarzone lecze-
nie nowotworow czesci twarzowej
czaszki i szyi, a takZe nowoczesne
metody rekonstrukcji ubytkow
poresekcyjnych.

Duzym zainteresowaniem cie-
szyly si¢ wyklady prof. Bernarda
Devauchella, a w szczegdlnosci
wyklad, w ktérym Autor zapre-
zentowal 4-letnie obserwacje
i doswiadczenia swojego zespolu
zwigzane z pierwszym na $wiecie
przeszczepieniem twarzy. Warto
podkresli¢, ze dotychczas wyko-
nano na $wiecie 8 allogennych
przeszczepdw twarzy. Zmarly
dwie osoby. Profesor Devauchel-
le poinformowal zebranych, ze
obecnie ma dwoch pacjentow
oczekujacych na przeszczep twa-
rzy, ktorzy od 7 miesiecy czekaja
na wlasciwych dawcow.

W czedci praktycznej, zorgani-
zowanej w Centrum Dydaktycz-
nym WUM, w czasie warsztatow
uczestnicy kursu wykonywali na
fantomach czeSciowa resekcje

specjalizacyjnego przed budynkiem Centrum Dydaktycznego WUM

Polski,
Czech, Rumunii i Stowacji. Po-
dobnie jak w czasie poprzednich

zuchwy oraz rekonstrukcje po-
wstatego ubytku poresekcyjnego
z uzyciem przeszczepu kostnego
i technik osteosyntezy stabilnej.
Ze wzgledu na zbyt duzg liczbe
0sOb ¢wiczenia zorganizowa-
no w dwoéch turach - porannej
i popotudniowe;j.

Kurs zakonczyla sesja inter-
aktywna, w trakcie ktdérej oma-
wiano obserwacje kliniczne.
Zaproponowana na zakonczenie
forma szkolenia zostala oceniona
za pomocg ankiet ewaluacyjnych.
Wszyscy uczestnicy miedzyna-
rodowego kursu wysoko ocenili
jego poziom. Srednia ocena kur-
su okreslona za pomocg ankiet
ewaluujacych wyniosla 4,35.

Zarzad EACMES, reprezen-
towany przez prof. Miso Viraga,
dla jednego sposréd uczestni-
kow kursu przyznal stypendium
naukowe w wysokosci 1000€
- laureatem, wylonionym w loso-
waniu, zostal dr Szymon Przywi-
towski z Wroctawia.

Uroczyste zakonczenie kursu
odbylo sie w Sali Senatu WUM.
Uczestnikom wreczono certy-
fikaty poswiadczajace udzial
w 5. miedzynarodowym kur-
sie specjalizacyjnym i dosko-
nalagcym z zakresu chirurgii
szczekowo-twarzowe;.

prof. Hubert Wanyura,

dr hab. Artur Kamiriski

Klinika Chirurgii
Czaszkowo-Szczekowo-Twarzowej
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ViIl CZWARTEK CHIRURGICZNY
Laparoskopia w leczeniu ostrych stanow jamy brzusznej

3 grudnia 2009 roku odbyta sie 6sma edycja studenckich konfe-
rencji naukowo-szkoleniowych ,Czwartki Chirurgiczne”. W sali
wyktadowej im. Ludwika Paszkiewicza goscili chirurdzy, gine-
kolodzy, anestezjolodzy oraz ponad 140 studentow. Tematem
spotkania byto zastosowanie laparoskopii w leczeniu ostrych

schorzen jamy brzusznej.

VIII Czwartek Chirurgiczny
otworzyt prof. Waldemar Koste-
wicz, Opiekun Naukowy Czwart-
kéw Chirurgicznych. Przyblizyt
on krdtka i dynamiczng historie
laparoskopii, w szczegdlny sposéb
uwzgledniajac poczatki tej dzie-
dziny w Polsce. Podkreslil takze
zmiane w postrzeganiu operacji
laparoskopowych przez pacjen-
tow. Podczas gdy na poczatku lat
90. XX wieku technika ta uwaza-
na byla za eksperymentalna, dzi$
stanowi $wiadomy wybdr chorych
i niejednokrotnie faczy si¢ z silnym
naciskiem na chirurgéw, poszuku-
jacych coraz mniej inwazyjnych
sposobow leczenia chirurgicznego.

Po krotkim wstepie rozpocze-
to glowng czes¢ obrad, obejmu-
jaca wykfady wyglaszane przez
studentow. Kolejne prezentacje
poswiecone byly problematyce:
znieczulenia do operacji laparo-
skopowej wykonywanej w trybie
pilnym, laparoskopowych operacji
usuniecia wyrostka robaczkowego,
zaopatrzenia przedziurawionego
wrzodu zolagdka lub dwunastni-
cy, cholecystektomii u chorych
zostrym zapaleniem pecherzyka
z6lciowego, operacji laparosko-
powych wostrych stanach gine-
kologicznych oraz laparoskopii
w chirurgii urazowej. Studenci
zrzeszeni w szesciu studenckich
kotach naukowych przedstawi-
li zasady kwalifikacji pacjentow,
techniki operacyjne, zalety i wady
omawianych typow interwencji
laparoskopowych oraz przyblizyli
analizy z najbardziej warto$cio-
wych publikacji oceniajacych wy-

niki operacji laparoskopowych,
jak i poréwnujacych operacje la-
paroskopowe z klasycznymi. Wy-
ktadom towarzyszyly burzliwe
dyskusje, moderowane przez kol.
Katarzyne Biatecky i kol. Adama
Raczynskiego. Swoja wiedza i spo-
strzezeniami ze studentami dzielili
si¢ lekarze na co dzien uprawiajacy
chirurgie iwykonujacy operacje
laparoskopowe, m.in. prof. Wal-
demar Kostewicz, dr hab. Andrzej
Budzynski, dr Wlodzimierz Per-
czyniski, lek. Grzegorz Slepowron-
ski, lek. Anna Rézanska.
Spotkanie podsumowat i za-
konczyt dr hab. Andrzej Budzyn-
ski z II Katedry Chirurgii U] CM
- Przewodniczacy Komitetu Na-
ukowego VIII Czwartku Chirur-
gicznego. Doc. Budzynski wyglosit
wyklad specjalny poswigcony per-
spektywom  rozwoju  chirurgii
endoskopowej. Przedstawione zo-
staly najnowsze technologie wy-
korzystywane w endoskopii oraz
aktualne kierunki badawcze. Zain-
teresowanie stuchaczy wzbudzity
nowoczesne techniki obrazowania
(przedstawiono chromendosko-
pi¢, endocytoskopie, spektrosko-
pi¢ elastycznego rozproszenia
iinne) oraz zaawansowane zabiegi
endoskopowe (m.in. mukozekto-
mia, resekcja pelnej grubosci $cia-
ny okreznicy). Najwiecej emocji
wéréd studentéw wzbudzila jed-
nak druga czes¢ wykladu, podczas
ktorej doc. Budzynski przedstawit
podstawy, osiggniecia i potencjal-
ne mozliwoéci rozwoju chirurgii
przez naturalne otwory ciata (No-
TES). Szczegdlowo przedstawione

zostaly powazne ograniczenia No-
TES, w tym brak wlasciwego sprze-
tu, bezpieczenstwo wytwarzania
i utrzymywania odmy otrzewno-
wej, retrakcja tkanek inarzadow,
instrumentarium do preparowa-
nia, nieznane ryzyko powiklan
zamykania otworu w zotadku, po-
chwie, ryzyko infekcji.

Tradycyjnie wyklady studen-
ckie mialy charakter konkursu,
w ktérym stuchacze gtosowali na
najlepsze wystapienie. Za najlep-
sza prezentacje uznano wysta-
pienie kol. Natalii Suszczewicz
ze Studenckiego Kofa Nauko-
wego przy II Katedrze i Klinice
Poloznictwa i Ginekologii War-
szawskiego Uniwersytetu Me-
dycznego. Nagrode ufundowana
przez wydawnictwo ,,Medycyna
Praktyczna” wreczyli dr Maciej
Matlok - redaktor dwumiesiecz-
nika ,Medycyna Praktyczna
— Chirurgia” oraz kol. Stawomir
Poletajew — przewodniczacy Ko-
mitetu Organizacyjnego Czwart-
kow Chirurgicznych.

Organizatorem Czwartkéw Chi-
rurgicznych jest Studenckie Koto
Naukowe dziatajace przy Oddziale
Chirurgii Ogdlnej iNaczyniowej
Miedzyleskiego Szpitala Specjali-
stycznego w Warszawie. W roku
akademickim 2009/2010 spotkania
odbywajg si¢ pod patronatem Jego
Magnificencji Rektora Warszaw-
skiego Uniwersytetu Medycznego,
Towarzystwa Lekarskiego War-
szawskiego, Oddzialu Warszaw-
skiego Towarzystwa Chirurgow
Polskich i Studenckiego Towarzy-
stwa Naukowego Warszawskiego
Uniwersytetu Medycznego. Kolej-
ny, IX Czwartek Chirurgiczny od-
bedzie si¢ 25 lutego 2010 r.

Stawomir Poletajew
Przewodniczgcy

Komitetu Organizacyjnego
Czwartkéw Chirurgicznych
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25. Jubileuszowe

Interdyscyplinarne Seminarium z Anatomii Klinicznej

Interdyscyplinarne seminaria
z anatomii Klinicznej sq jed-
nym z niewielu studenckich
wydarzen naukowych, ktore
moze poszczyci¢ sie takim
jubileuszem - 25. spotkanie
Z tego cyklu odbyto sie 9 grud-
nia 2009 roku. Konferencje
organizowane przez studen-
tow i dla studentow, mimo
uptywu lat, cieszg sie niestab-
ngca popularnoscia.

Interdyscyplinarne  seminaria
z anatomii klinicznej to cykliczne
sympozja naukowe organizowane
przez Koto Anatomiczne WUM,
dzialajgce przy Zakladzie Ana-
tomii Prawidlowej i Klinicznej,
kierowanym przez prof. Bogdana
Ciszka. Kazde spotkanie poswieco-
ne jest konkretnemu zagadnieniu
medycznemu, ktére omawiane jest
od strony podstaw anatomicznych
oraz przez pryzmat epidemiologii,
patogenezy, diagnostyki i w koncu
- leczenia. Seminarium jest z zalo-
zenia cyklem miniwykladéw opra-
cowywanych i przedstawianych
przez studentéw z roznych kot
naukowych, zazwyczaj zapraszany
jest takze ekspert w danej dziedzi-
nie, ktéry badz przedstawia jeden
z tematow, badz tez aktywnie bie-
rze udziat w dyskus;ji.

Réznorodnos¢ zagadnien i at-
rakcyjno$¢ omawianych tematow
sprawia, ze interdyscyplinarne
seminaria cieszg si¢ niestabna-
cym zainteresowaniem od kilku
lat, majg nawet grupe stalych stu-
chaczy, ktérzy pojawiajg sie na
wszystkich edycjach.

Cykl seminariow bierze swoj
poczatek ze zorganizowanego
w2004 r. w Zakladzie Anatomii
Prawidtowej AM spotkania war-
sztatowego, po$wieconego opiso-
wi morfologii serca prawidlowego
i serca z wadg wrodzong. To krét-

kie, niemajgce jeszcze obecnego
charakteru spotkanie zachecilo
organizatoréw do nadania podob-
nym wydarzeniom w przyszlosci
nieco wiekszego rozmachu. I tak,
w 2005 r. doszlo do organizacji
pierwszego interdyscyplinarnego
seminarium, ktoére zostalo po-
$wiecone tematowi patologii zyt
konczyn dolnych. Kolejne spot-
kania, w roku 2006, poswieco-
no anatomii konczyn dolnych,
kola tetniczego mozgu, gruczo-
tu tarczowego i przytarczyc oraz
zaburzeniom obsesyjno-kompul-
syjnym. Z poczatkiem roku akad.
2006/07 seminaria zyskaly nowy
wyraz, nie tylko dzigki stworzeniu
jednolitego wzorca plakatu-zapro-
szenia, ktéry do dzi$§ zachowuje
niezmienny uktad, lecz takze dzie-
ki zwiekszeniu spektrum oma-
wianych tematéw i zapraszaniu
do wspdlpracy coraz to nowych
gosci. W ten sposob poruszono
zagadnienia, ktorych dotychczas
polaczy¢ z anatomig si¢ nie udato,
takie jak: rak szyjki macicy, cho-
roby oczodolu, zaburzenia stuchu,
znieczulenia w anestezjologii,
ukiad zylny u noworodkéw, ote-
pienia i zaburzenia przekaznictwa
nerwowego, oraz wiele innych.
Na tej zasadzie na grunt studen-
cki przeszczepiono szeroko juz
w $wiecie stosowang zasade in-
terdyscyplinarnoéci podejscia do
tematow klinicznych, co przyspo-
rzylo seminariom wielu sympaty-
kéw. Popularno$¢ cyklu zachecita
innych organizatoréw do tworze-
nia kolejnych interdyscyplinar-
nych projektow (np. Czwartki
Chirurgiczne czy Sesje Naukowe
STN), na ktére przychodzili nie
tylko studenci, lecz réwniez leka-
rze i przedstawiciele innych zawo-
dow medycznych.

Che¢ wspolpracy Studenckich
Kot Naukowych z Kotem Anato-

micznym doprowadzita w marcu
2007 roku do organizacji dwu-
dniowej konferencji poswieconej
miazdzycy, w pracach nad ktora
bralo wspdlnie udziat az 9 kot na-
ukowych (anatomia, histologia,
patologia, kardiologia, chirurgia,
kardiochirurgia). Ostatni rok aka-
demicki pozwolit wyznaczy¢ stan-
dard organizacyjny - 5-6 spotkan
w ciggu roku, kazde podzielone
na dwie czesci: teoretyczng (5-
6 miniwykladéow) i praktyczng
(prezentacje w salach prosektoryj-
nych typu hands-on). Informacje
o wszystkich seminariach mozna
znalez¢ na stronie internetowej
Kofa Anatomicznego. Spotkania
te, z racji doboru tematow, przy-
ciagaja zmienna liczbe stuchaczy
(od 40 do ponad 120), ale zapisy
na cze$¢ praktyczng zawsze koncza
sie przed dniem spotkania (ogra-
niczona ilo$¢ miejsc), co pozwala
na utrzymanie kameralnego cha-
rakteru warsztatow dla naprawde
zainteresowanych oséb.

Koniec roku 2009 przyniost ju-
bileuszowe, 25. spotkanie, ktorego
temat przewodni dotyczyl samej
anatomii klinicznej, rozumianej
jako praktyczna dyscyplina nauko-
wa, stanowigca podstawe myslenia
klinicznego. Wsr6d zaproszonych
gosci znalezli sie¢ anatomowie
- prof. Ryszard Aleksandrowicz
i prof. Bogdan Ciszek, ktory wy-
glosit krétki wyklad poswieco-
ny poczatkom i istocie anatomii
klinicznej. Kolejne wyklady do-
tyczyly anatomii radiologicznej
i odrebnosci w radiologicznym
rozumieniu tych samych struktur
anatomicznych; modelinauczania
anatomii klinicznej i ich wpltywu
na postrzeganie przez studentow
samej medycyny, a takze choro-
by - poprzez pryzmat budowy
ciala czlowieka; aspektow dy-
daktyki anatomicznej i roli Kola
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Anatomicznego w procesie dy-
daktycznym (pomoc podczas
zaje¢  prosektoryjnych, przygo-
towywanie i dbalo$¢ o preparaty
anatomiczne, organizacja wyda-
rzen naukowych, warsztatow, stu-
denckie projekty naukowe itp.).

Organizatorzy siegneli row-
niez do przeszlosci i poczatkéw
interdyscyplinarnych seminariow
- przypomniano pokrotce histo-
rie organizacji, ksztaltowanie sie
charakterystycznego plakatu i te-
maty poruszane podczas wszyst-
kich dotychczasowych spotkan.
Niezwykle ciekawy okazatl si¢ wy-
ktad poswiecony organizatorom
- Kotu Naukowemu, jego poczat-
kom i rozwojowi poprzez rdézne
fazy dzialalnosci, tworzenie logo-
typu i strony internetowej, wresz-
cie - integracji cztonkéw Kota do
stworzenia studenckiego zespolu
naukowo-dydaktyczego 1 sekcji
tematycznych, bedacych cennym
zapleczem Zaktadu.

Seminarium zakonczyl wy-
ktad poswiecony przysztosci ana-
tomii klinicznej i jej roli w stale
rozwijajacym si¢ $wiecie nauk
medycznych i technicznych. Po

wyktadach dyskutowano na te-
mat metod nauczania anatomii,
przydatnos$ci anatomii klinicznej
dla celow roznych galezi medy-
cyny - chirurgii, mikrostruktu-
ry czy diagnostyki obrazowe;j.
W dyskusji zabrat glos prof. Ry-
szard Aleksandrowicz, przypo-
minajac, jak zmieniaty sie granice
anatomii na przestrzeni ostatnie-
go stulecia i co mimo upltywu
lat pozostalo niezmienne. Prof.
Bogdan Ciszek przytoczyt nato-
miast kilka wlasnych refleksji na
temat postepu w metodologii ba-
dan naukowych oraz zwigzanych
z nim trudno$ci iograniczen.
Po zakonczeniu obrad wszyscy
uczestnicy seminarium zostali
zaproszeni do Biblioteki Zaktadu
Anatomii Prawidlowej i Klinicz-
nej na kawe i kawalek jubileuszo-
wego tortu.

Kolo Anatomiczne WUM
skupia obecnie ponad 70 aktyw-
nych czlonkéw. Opiekunem Kota
jest lek. Adam Kolesnik. Zainte-
resowanie studentéw i szeroki
wachlarz poruszanych tematéw
doprowadzily do wyodrebnienia
kilku sekcji tematycznych: neu-

roanatomicznej (opiekun: lek.
T. Skadorwa), sercowo-naczynio-
wej, anatomii klinicznej plodu
(opiekun obu: lek. A. Kolesnik),
anatomii narzadéw uktadu ruchu
(opiekun:lek.P.Szaro) orazdydak-
tyki anatomicznej (opiekun: lek.
J. Komarnitki). Studenci z Kota
biorg aktywny udzial w zajeciach
w prosektorium, pracuja nad te-
matami badawczymi w ramach
sekcji, przygotowuja wystapienia
naukowe, reprezentuja Uczelnie
na krajowych izagranicznych
konferencjach medycznych oraz
organizuja seminaria, warsztaty,
sesje naukowe. W ubieglym roku
akademickim Koto Anatomiczne
WUM juz po raz trzeci z rzedu
zajeto pierwsze miejsce w rankin-
gu SKN prowadzonym przez Stu-
denckie Towarzystwo Naukowe.

Wiecej o Kole Anatomicznym i Semi-
nariach na stronie internetowej: http.//
skn.anatomia.ib.amwaw.edu.pl.

lek. Tymon Skadorwa
Zaktad Anatomii
Prawidtowej i Klinicznej
Centrum Biostruktury WUM

Sprawozdanie z V Konferencji Naukowo-Szkoleniowej
+Lyciodajna Smier¢ — Pamieci Elizabeth Kiibler-Ross”

Dla wielu ludzi $mier¢ jest te-
matem tabu, o ktérym boja si¢
rozmawiac. Nasza kultura skrywa
ja za parawanem milczenia, two-
rzac zludzenie, ze jest to problem
namobcy. Wspolczesnamedycyna
koncentruje si¢ na postepie w sfe-
rze zapobiegania, rozpoznawania
i leczenia chordb, a wiec oddala-
nia $mierci. Stale udoskonalane
sa metody przedluzajace Zzycie,
w tym celu kladzie si¢ takze szcze-
gblny nacisk na rozwdj technolo-
giczny w naukach medycznych.

»Smierc niczym nie rézni sig od Zycia”

Nie sposéb jednak zaprzeczy¢
temu, Ze umieranie jest nieod-
taczng czesdcia ludzkiej egzystencji
i jako takie nie moze by¢ odsuwa-
ne na dalszy plan. To do$wiadcze-
nie, z ktéorym predzej czy pozniej
musimy si¢ zmierzy¢ - czy chodzi
o $mier¢ bliskiej osoby, czy tez
o nasza wlasng. Punktem wyjscia
jest uwrazliwienie na ten problem
spoleczenstwa, zwlaszcza o0s6b
zwigzanych z medycyna, poprzez
prowadzenie dialogu i wymiane
pogladéw na temat bolu, choro-

Tales

by, $mierci, umierania. Nie chodzi
jednak o podejmowanie i przed-
stawianie tego tematu w wymiarze
statystycznym czy epidemiolo-
gicznym, ale przede wszystkim
- humanistycznym. Wszystko
w mysl idei, ze kazdy cztowiek ma
prawo do godnego zycia i godne-
go umierania.

Humanistyczne podejscie do
tematu $mierci zostalo wyraznie
zaakcentowane podczas konferen-
cji naukowo-szkoleniowej ,,Zycio-
dajna Smier¢ — Pamieci Elizabeth
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Kiibler-Ross”. Spotkanie odbylo
sie, juz po raz pigty, w dniach 10-13
grudnia 2009 roku w Bialymstoku.
Konferencja miala charakter mie-
dzynarodowy i zostala zorganizo-
wana przez Zaklad Zintegrowanej
Opieki Medycznej Uniwersytetu
Medycznego w Bialymstoku (Kie-
rownik Zakladu - prof. dr hab.
n. med. Elzbieta Krajewska-Ku-
tak). Patronat nad sympozjum
objeli: Jego Magnificencja Rektor
Uniwersytetu Medycznego w Bia-
tymstoku - prof. dr hab. Jacek Ni-
klinski; Jego Ekscelencja Ks. Abp
Metropolita Biatostocki, prof.
zw. dr hab. teologii Edward Ozo-
rowski; Jego Ekscelencja Biskup
Biatostocki i Gdanski Jakub oraz
Prezydent Bialegostoku dr hab.
Tadeusz Truskolaski.

Wydarzenie skupilo specja-
listéw z roznych dziedzin nauki
i sztuki, dzieki czemu podjeta te-
matyka zostala zaprezentowana
w zréznicowany i wieloaspekto-
wy sposob. Przedstawiane prace
ujmowaly takie zagadnienia, jak:
problem $mierci, cierpienia, poste-
powania w boélu, psychologiczne
aspekty adaptacji do nieuleczalnej
choroby, role grup wsparcia oséb
w zalobie, idee muzykoterapii.
Dodatkowo poruszone zostaly
kwestie samobdjstw wsrod dzieci
i mtodziezy, problemy HIV/AIDS,
a takze medycyny tropikalnej
(a dokladniej — malarii). W wielu
pracach rozwazano temat euta-
nazji jako aktu prawnie w Polsce
zabronionego, jednoczeénie pod-
kreslajac wystepowanie licznych
dylematéw z nig zwigzanych. Kil-
kakrotnie zwrdcono takze uwa-
ge na etyczne aspekty pobierania
narzagdéw od dawcow zywych
i zmartych.

W  opiece paliatywnej pa-
cjentem zajmuje si¢ zespot inter-
dyscyplinarny, w ktorego sklad
wchodzg lekarze, pielegniarki, re-
habilitanci, psycholodzy, terapeu-
ci, wolontariusze itp. Opieka ta
skierowana jest rowniez do oséb
bliskich (rodziny, przyjaciol), kto-

re s3 nig objete zardwno za zycia
pacjenta, jak i po jego $mierci.
W tym kontekscie ciekawe zagad-
nienie zostalo poruszone podczas
wyktadu p. Edyty Siwinskiej, kto-
ra podkreslita role nauczyciela
w udzielaniu wsparcia spoteczne-
go uczniowi w zalobie. Z danych
szacunkowych wynika, ze w ciagu
roku ponad tysigc dzieci do$wiad-
cza poczucia straty w Zalobie, jest
to wiec duzy problem w naszym
spoleczenstwie. Dlatego tak wazne
jest gruntowne przygotowanie na-
uczycieli, aby potrafili zareagowac
w odpowiednim czasie, udzielajac
uczniom profesjonalnej pomocy.

Duze zainteresowanie podczas
konferencji wzbudzita prezenta-
cja wynikéw badan dotyczacych
roli dotyku w doswiadczeniu os6b
w okresie terminalnym. Praca
przygotowana zostala przez zespot
z Krakowa. Jej pierwsza autor-
ka, Izabela Chmiel, wskazatla, jak
wazng i oczekiwang przez pacjen-
tow formg wsparcia jest wlasnie
dotyk, szczegdlnie w sytuacjach
granicznych, gdy chory odczuwa
bdl, lek czy samotnos¢. Dotyk jest
wowczas odbierany jako wyraz
szczegolnej troski, bliskosci, sym-
patii, zaufania, a nawet szacunku,
i znaczy niejednokrotnie wigcej
od stéw. Dlatego istotne jest, aby
personel opiekujacy sie pacjentem
w terminalnej fazie choroby byt
$wiadomy roli dotyku w komuni-
kacji i terapii, i potrafit te wiedze
zastosowac w praktyce.

Pacjent w hospicjum, tak jak
kazdy cztowiek, ma marzenia. Ks.
Bogustaw Block z Katedry Psycho-
terapii i Psychologii Zdrowia KUL
podkredlit ich role, stwierdzajac,
ze to miedzy innymi one pozwa-
lajg pacjentom nie poddawac sie
i wita¢ z nadziejg kazdy dzien.

Towarzyszenie osobom termi-
nalnie chorym to spoéjne faczenie
dwoch postaw - szacunku dla zy-
cia i akceptacji $mierci. Nie zawsze
jestesmy w stanie zrozumiec to, co
czuje osoba umierajaca czy be-
daca w zalobie. Dlatego szczegdl-

nie godne uwagi dla uczestnikow
konferencji byty wypowiedzi osdb,
ktore przezyly $mier¢ najblizszych
- w tym rodzicéw, ktérzy utraci-
li swoje dzieci. Byl to niezwykle
ubogacajacy element spotkania,
ktory sktonil stuchaczy do po-
glebionej refleksji nad ludzkim
przemijaniem.

Uczestnicy mieli réwniez moz-
liwo$¢ zapoznania si¢ z pracami
studentow — przysztych praktykow
zawodowych - z kol naukowych
z calej Polski. Ich zainteresowanie
opieka u kresu zycia wskazuje, ze
jest to temat wazny, ktory powi-
nien by¢ obecny na wielu zajeciach
w trakcie edukacji. Zaprezentowa-
ne przez mlodych ludzi spojrzenie
na te dziedzing i propozycje jej
rozwoju na poziomie akademi-
ckim $wiadczg o tym, Ze jest to za-
gadnienie aktualne, i pokazuja, jak
wiele warto jeszcze zrobi¢ w me-
dycynie paliatywnej. Czlonkowie
Studenckiego Kola Naukowego
Medycyny Paliatywnej dzialajace-
go przy Zakladzie Pielegniarstwa
Klinicznego Warszawskiego Uni-
wersytetu Medycznego, ktdrego
opiekunem jest prof. dr hab. n.
med. Anna Doboszynska, zapre-
zentowali 6 prac, ktore zostaly
wyrdznione przez organizatorow.
Mozliwos¢ przedstawienia wyni-
kow swoich badan byla cennym
doswiadczeniem, ktore dalo im
motywacje do rozwijania zain-
teresowan w zakresie medycyny
paliatywne;j.

Podczas konferencji byta moz-
liwo$¢ wystuchania okoto 92 prac
w 5 sesjach tematycznych. Do-
datkowo szczegélnym zaintere-
sowaniem w tym roku cieszyla
sie sesja plakatowa. Wiele prac
zyskalo uznanie komitetu nauko-
wego, za co zostaly nagrodzone
i wyréznione. Wiekszos¢ z nich
zostala opublikowana w dwodch
tomach monografii pt. ,W dro-
dze do brzegu zycia’, pod redakcja
prof. Elzbiety Krajewskiej-Ku-
fak i dr Cecylii Lukaszuk. Dzig-
ki uczestnictwu w konferencji
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mozna byto uzyska¢ 30 punktéw
edukacyjnych.

W ramach sympozjum stucha-
cze mogli wzig¢ udzial w szko-
leniu pn. ,Psychoprofilaktyka
zespolu wypalenia zawodowego
pielegniarek”. Prowadzil je mgr
Wojciech Nyklewicz, ktory, wig-
z3c wiedze teoretyczng (definicja,
objawy, czynniki ryzyka wypale-
nia zawodowego) z praktycznymi
wskazowkami profilaktyki ZWZ
i zasadami ,,dobrego Zycia’, wska-
zal uczestnikom, w jaki sposob
mozna zadba¢ o swojg kondycje
psychiczna, aby czerpa¢ satysfak-
cje z pracy przez dlugie lata. Pro-
wadzacy zaakcentowal rowniez,
jak wazne w zyciu jest stosowanie
sie do zasady CW] (Czas Wyso-
kiej Jakosci) w organizacji zaje¢

dnia codziennego, ktdrej idea

jest zachowanie odpowiedniej
proporcji czasu pracy, rozrywki
i wypoczynku.

Konferencji towarzyszyto wie-
le dodatkowych imprez - spek-
takle teatralne w wykonaniu
dzieci, rodzicéw i nauczycieli,
wystep kabaretu czy koncert To-
masza Kaminskiego. Wszystkie te
wydarzenia stanowity swoiste do-
pelnienie tematyki sympozjum.

Wymiana pogladéow w trakcie
wykladéw i dyskusji byla cennym
doswiadczeniem, ktére wzbogaci-
to myslenie uczestnikéw na temat
towarzyszenia osobom terminal-
nie chorym w godnym umieraniu.
Wiele oséb zostalo zache¢conych
do dialogu o $mierci i umieraniu
w swoich $rodowiskach pracy.

Z Senatu

Z rozmow z uczestnikami wyni-
ka takze, ze majg oni nadzieje, iz
konferencja ta na stale wpisze sie
w kalendarz naukowych spot-
kan poswieconych problematy-
ce $mierci i opieki nad chorymi
u kresu zycia. Wielu stuchaczy
wyrazito che¢ udzialu w kolejnym
sympozjum z tego cyklu.

Jako wielokrotny uczestnik za-
checam kazdego do udzialu w tym
spotkaniu - gtéwnie ze wzgledu na
fakt, ze konferencja ta jako jedna
z nielicznych podkresla humani-
styczny wymiar $mierci i dodat-
kowo ma skal¢ migedzynarodowa.

mgr Karolina Pietruk

Zaktad Pielegniarstwa Klinicznego
Warszawskiego Uniwersytetu
Medycznego

Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego

1. Gratulacje, nominacje.

Jego Magnificencja Rektor
prof. Marek Krawczyk wreczyt
akty mianowania na stanowisko:
1) profesora zwyczajnego w Ka-

tedrze i Zakladzie Histologii

i Embriologii Centrum Bio-

struktury — prof. dr hab. Jacko-

wi Malejczykowi,

2) profesora zwyczajnego w I Ka-
tedrze i Klinice Poloznictwa
i Ginekologii - prof. dr hab.
Leszkowi Bablokowi,

3) kierownika Zakladu Stomato-
logii Dziecigcej — dr hab. Do-
rocie Olczak-Kowalczyk,

4) ordynatora-kierownika Kliniki
Anestezjologii i Intensywnej
Terapii Dziecig¢cej — dr hab. Bo-
gumile Woloszczuk-Gebickiej.
Nastepnie prof. dr hab. Anna

Kaminska zlozyta JM Rektorowi

gratulacje, wreczajac dyplom oraz

30 listopada 2009 roku

kwiaty z okazji uzyskania nagro-
dy jubileuszowej z tytutu 40-lecia
pracy zawodowe;j.

2. Zatwierdzenie Statutu Szpitala
Klinicznego Dziecigtka Jezus
- Centrum Leczenia Obrazen.

Senat w drodze uchwaly za-
twierdzil Statut Szpitala Klinicz-
nego Dziecigtka Jezus — Centrum
Leczenia Obrazen.

3. Sprawy I WL.

1) Utworzenie wspdlnie z Uni-
wersytetem Warszawskim uni-
katowego kierunku studiow
»logopedia ogélna i kliniczna”.
Nauczanie prowadzone bedzie

w ramach studidw stacjonar-

nych oraz niestacjonarnych jako

wspolne studium z Uniwersyte-
tem Warszawskim. W tym celu

zawarte zostanie porozumienie
pomiedzy uczelniami, ktére be-
dzie realizowane przez I Wydzial
Lekarski Warszawskiego Uniwer-
sytetu Medycznego oraz Wydzial
Polonistyki UW.

Senat w drodze uchwaly wy-
razil zgode na utworzenie przez
Warszawski  Uniwersytet Me-
dyczny wspdlnie z Uniwersyte-
tem Warszawskim unikatowego
kierunku studiéw ,Logopedia
ogoélna i kliniczna”

2) Opinia Senatu w sprawie likwi-
dacji Instytutu Chorob Zakaz-
nych i Pasozytniczych.

Inicjatywa likwidacji Instytutu
Choréb Zakaznych i Pasozytni-
czych wyplynela od kierownikow
jednostek naukowo-dydaktycz-
nych wchodzacych w skiad In-
stytutu. Stwierdzono, ze nie ma
potrzeby utrzymywania tej struk-
tury dla prawidlowego funkcjo-

36 Medycyna Dydaktyka Wychowanie, Vol. XLI, No. 12/2009



Z zycia Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego

nowania wchodzacych w jej sktad
jednostek.

Senat pozytywnie zaopiniowat
likwidacje Instytutu Choréb Za-
kaznych i Pasozytniczych.

3) Sprawy osobowe.

Senat pozytywnie zaopiniowal
powolanie na stanowisko:

- profesora zwyczajnego w Zakla-
dzie Medycyny Zapobiegawczej
i Higieny Instytutu Medycyny
Spotecznej - prof. dr hab. Lon-
giny Klosiewicz-Latoszek,

- profesora nadzwyczajnego w II
Zakladzie Radiologii Klinicznej
- prof. dr hab. Ryszarda Pacho.

4. Sprawy Wydzialu Farmaceu-
tycznego.

Sprawa nazwania skweru po-
miedzy II i IIT kostka Wydzialu
Farmaceutycznego imieniem za-
lozyciela Wydzialu Farmaceu-
tycznego — Jozefa Celinskiego.

Na skwerze, zwanym ,,Forum
im. Profesora Jozefa Celinskiego’,
umieszczone zostanie W przy-
sztosci popiersie zatozyciela Wy-
dzialu Farmaceutycznego, odlane
w mosigdzu.

Senat podjal uchwale o na-
daniu skwerowi imienia prof.
Jozefa Celinskiego - zalozyciela
Wydzialu Farmaceutycznego.

5. Sprawy Centrum Ksztalcenia
Podyplomowego.

Senat pozytywnie zaopiniowal
utworzenie studiow podyplomo-
wych w zakresie ,,Psychologii kli-
nicznej” oraz zatwierdzil ich plan
i program.

6. Omowienie najwazniejszych
spraw biezacych Uczelni.

JM Rektor poinformowat o na-
stepujacych sprawach:

- W wyniku przeprowadzenia
postepowania na koncepcje
architektoniczng ,,Szpitala Pe-
diatrycznego Warszawskiego
Uniwersytetu ~ Medycznego’,

Sad Konkursowy wybral wy-
konawce przyszlej inwestycji,
tj. firme ,,Open Architekci” Sp.
z o.0. Firma ,,Maka Sojka Ar-
chitekci” Sp. z o.0. Sp. koman-
dytowa, ktéra zajeta drugie
miejsce w konkursie, zlozyta
protest. Po zbadaniu sprawy,
protest uznano za bezzasadny
i odrzucono go w calosci.
Zgodnie z ustawa ,,Prawo za-
mowien publicznych” firmie,
ktéra zlozyla protest, przystugu-
je odwolanie do Prezesa Urzedu
Zamoéwien Publicznych. Nalezy
je zlozy¢ w terminie 10 dni od
dnia rozstrzygnigcia protestu lub
uplywu terminu na rozstrzygnie-
cie protestu.

- Komisja Zakladowa NSSZ ,,So-
lidarno$¢” przy Warszawskim
Uniwersytecie Medycznym
wystosowata do Przewodniczg-
cego Sejmowej Komisji Finan-
séw Publicznych Pawta Arndta
wniosek w sprawie ustanowienia
w budzecie panstwa na rok 2010
rezerwy celowej dla szkolni-
ctwa wyzszego w wysokosci 500
mln zt na zadania dydaktyczne,
wtym poprawe wynagrodzen.
Zaproponowano tez stworzenie
rezerwy w wysokosci 150 mln zt
na zwiekszenie srodkéw na po-
moc materialng dla studentow
i doktorantéw. Stworzenie w/w
rezerw celowych pozwoliloby
na bardziej dynamiczny rozwoj
nauki w polskich uczelniach
wyzszych oraz na realizacje no-
wych zadan.

Wiladze Uczelni w pelni po-
party wniosek Komisji Zaklado-
wej NSSZ ,Solidarnos¢” w tym
zakresie, kierujac pismo w tej
sprawie na rece Przewodniczace-
go Sejmowej Komisji Finansow
Publicznych.

— Do Planu Inwestycyjnego War-
szawskiego Uniwersytetu Me-
dycznego na lata 2009-2013
wprowadzone zostanie zada-
nie inwestycyjne pod nazwa

»Centrum Sportowo-Rehabi-
litacyjne WUM”. Ogoélna war-
to$¢ kosztorysowa inwestycji
wyniesie ok. 115 mln zlotych.
Minister Sportu i Turystyki
wlaczyt te inwestycje do Planu

Inwestycji Strategicznych dla

Sportu, przyznajac 70% nakfa-

dow dla czgsci sportowej. Wia-

dze Uczelni beda si¢ staraly
uzyska¢ pozostalg czes¢ nakla-
dow ze srodkéw Ministerstwa

Zdrowia, Ministerstwa Na-

uki i Szkolnictwa Wyzszego

oraz Marszatka Wojewodztwa

Mazowieckiego.

Przygotowano juz koncepcje
architektoniczng oraz program
funkcjonalno-uzytkowy inwesty-
cji, ktoérych termin oddania uply-
wa w dniu 1 grudnia 2009 r.

- JM Rektor przekazal Przewod-
niczacej Konferencji Rektorow
Akademickich Uczelni Me-
dycznych prof. dr hab. Ewie Ma-
teckiej-Tenderze swoje uwagi
dotyczace stanowiska rektorow
uczelni medycznych w sprawie
opracowywanej ,,Strategii roz-
woju szkolnictwa wyzszego”

W wystgpieniu podkreslo-
no, ze niewlasciwa jest ujeta
w ,Strategii” propozycja wylacz-
nego podporzadkowania uczelni
medycznych Ministerstwu Na-
uki i Szkolnictwa Wyzszego oraz
w zakresie spraw dotyczacych
szpitali klinicznych podkreslo-
no, iz wniosek dyrektora szpitala
o odwotywanie kierownika klini-
ki-ordynatora oddzialu klinicz-
nego moze dotyczy¢ wylacznie
kompetencji ordynatora.

Po zakonczeniu pierwszej cze-
$ci posiedzenia Senatu, o godz.
15.00 w Auli Gléwnej Centrum
Dydaktycznego odbyt sie uroczy-
sty Senat, poswiecony wreczeniu
nagréod Rektora pracownikom
Warszawskiego Uniwersytetu Me-
dycznego.

mgr Elwira Zieliriska
Biuro Organizacyjne Warszawskiego
Uniwersytetu Medycznego
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Wspomnienie o Profesorze Zdzistawie tapinskim

1 grudnia br. min¢la setna
rocznica urodzin prof. Zdzistawa
Lapinskiego - wybitnego chirur-
ga, bylego Dziekana Wydzialu
Lekarskiego, wieloletniego Kie-
rownika II Katedry i Kliniki Chi-
rurgicznej Akademii Medycznej
w Warszawie. W tym szczegol-
nym czasie chcielibySmy tej wy-
jatkowej Postaci poswieci¢ chwile
zadumy i ocali¢ od zapomnienia
pamie¢ o Czlowieku, ktoremu
chirurgia polska, nasza Uczelnia
i my - Jego Uczniowie, zawdzie-
czamy bardzo wiele.

Profesor Zdzistaw Lapinski
urodzil si¢ w Siedlcach. Dyplom
lekarza uzyskal na Wydziale Le-
karskim Uniwersytetu Warszaw-
skiego w 1934 roku. Od 1 grudnia
1935 roku pracowat w I Oddziale
Chirurgicznym Szpitala Dzieciat-
ka Jezus w Warszawie. Jego pasja
medyczng byla chirurgia ogdélna
i chirurgia przewodu pokarmo-
wego. Byl uczniem profesorow:
Bronistawa Szerszynskiego, Alek-
sandra Ambrozewicza i Tadeusza
Butkiewicza. Prace doktorska pt.
Rdzen kregowy jako przeszczep
martwy, zastosowany w ubytkach
nerwow obwodowych (badania do-
$wiadczalne) obronit w czerwcu
1939 r. Wybuch Powstania War-
szawskiego zastal go w Swiecicach
pod Warszawgy, gdzie zorganizowat
szpital, w ktorym leczyt chorych
irannych z ogarnietej walkami
Warszawy. Tu pracowat jako or-
dynator oddzialu chirurgiczne-
go do konca kwietnia 1945 roku.
W maju 1945 r. rozpoczal prace
w I Klinice Chirurgicznej Wydzia-
tu Lekarskiego UW.

We wrzesniu 1960 r. zostal
kierownikiem II Katedry i Klini-
ki Chirurgicznej, ktéra miesci-
ta sie w Szpitalu Przemienienia
Panskiego na Pradze, a od 1975 r.
w Szpitalu przy ul. Banacha. Pro-
fesor Lapinski kierowal Klinikg do

chwili przejscia na emeryture, co
nastgpito 30 wrzesnia 1980 r.

W 1966 r. Profesor zostal po-
wolany na stanowisko Dziekana
Wydzialu Lekarskiego Akademii
Medycznej w Warszawie na kaden-
cje 1966-1969. Kadencja ta zostala
przerwana przez wladze polityczne
w 1968 ., kiedy to Dziekan - prof.
Zdzistaw Lapinski - stanat po stro-
nie strajkujacych studentow.

Rownolegle z dzialalnoscig
kliniczng rozwijala si¢ kariera na-
ukowa Profesora. Przygotowana
przez niego i wydana w 1956 roku
monografia Chirurgia raka okrez-
nicy (praca kliniczna i doswiad-
czalna) byla podstawg do nadania
naukowego tytulu docenta, ktdry
przyznano dr med. Zdzistawowi
Lapinskiemu. W 1963 r. zostal
mianowany profesorem nadzwy-
czajnym, a w 1972 r. profesorem
Zwyczajnym.

Dzialalnos¢ naukowa profe-
sora Lapinskiego koncentrowa-
fa si¢ wokol chirurgii przewodu
pokarmowego. Najwicksza wage
przywigzywal do zapobiegania
oraz umiejetnosci wczesnego le-
czenia powikian pooperacyjnych.
Byl redaktorem i gléwnym auto-
rem pierwszej w Polsce monogra-
fii poswigconej temu zagadnieniu
oraz redaktorem i gléwnym auto-
rem pierwszego podrecznika chi-
rurgii dla studentéw, ktéry miat
cztery wydania.

Od 1937 r. Profesor nalezat do
Towarzystwa Chirurgéw Polskich,
dziatal w jego Zarzadzie Gléwnym
oraz byl Przewodniczacym Od-
dzialu Warszawskiego. W 1989 .
nadano mu godno$¢ czlonka
honorowego TChP. Od 1937 r.
nalezal réwniez do Miedzynaro-
dowego Towarzystwa Chirurgow.
Profesor uhonorowany byl wielo-
ma odznaczeniami, m.in. Krzyzem
Komandorskim z Gwiazdg Orderu
Odrodzenia Polski i tytulem Za-
stuzonego Nauczyciela.

Prof. Zdzistaw Lapinski zmart
w 1995 r. Jego gréb znajduje sie
na Cmentarzu Komunalnym na
Powazkach.

Mineto 14 lat od $mierci i kilka-
dziesiat lat od naszych pierwszych
spotkan z prof. Zdzistawem Lapin-
skim. Studenci uwielbiali jego wy-
klady - sala wykladowa w Szpitalu
Przemienienia byla zawsze pelna.
Seminaria byly ciekawe, klarow-
ne ibardzo przydatne w praktyce
lekarskiej, o czym jako Jego ucz-
niowie przekonywalismy si¢ juz
pdzniej w codziennej pracy leka-
rza. Uczyt nas szacunku dla chore-
go i zrozumienia jego cierpien.

Profesor byt mistrzem tech-
niki operacyjnej, niezwyklym
klinicysta, analizujacym obja-
wy 1wyciagajacym prawidiowe
wnioski. Wielokrotnie do$wiad-
czalismy Jego wsparcia. Pomagat
nam w uzyskiwaniu stypendiow
doktoranckich, byl promotorem
naszych prac doktorskich, wspie-
ral nas w zdobywaniu zagranicz-
nych stypendiéow. Dzisiaj - po
kilkudziesieciu latach - czesto
podejmujac trudne decyzje, pro-
bujemy sobie odpowiedzie¢ na
pytanie — co by w tej sytuacji zro-
bit profesor Lapinski?

Profesor byt  Autorytetem
i Przewodnikiem w trudnym $wie-
cie chirurgii dla wielu pokolen le-
karzy, w sposob szczegolny dla nas
- Jego Ucznidéw z II Katedry i Kli-
niki Chirurgicznej.

5 grudnia 2009 r. spotkalismy
si¢ przy mogile naszego Mistrza
prof. Zdzistawa Lapinskiego, by
w 100. rocznice Jego urodzin od-
da¢ mu po raz kolejny hold. Tego
samego dnia w Kosciele Sw. Boro-
meusza na Powgzkach zostata od-
prawiona zalobna Msza Swieta za
spokdj Jego duszy.

Uczniowie Profesora

z II Katedry i Kliniki Chirurgicznej

Zrédto: BIiP, http://www.wum.edu.
pl/informacje/wspomnienia.html|
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Odszedl Profesor Stefan Wesolowski

Z glebokim zalem przyjeli-
$my wiadomos$¢, ze 26 grudnia
2009 roku zmarl Profesor Stefan
Wesolowski, Wybitny Lekarz
i Naukowiec, Kierownik Kliniki
Urologii Akademii Medycznej
w Warszawie w latach 1954-1978,
specjalista krajowy w dziedzinie
urologii w latach 1951-1974.

Prof. Stefan Wesotowski (1908-
2009) byl przez dziesigciolecia
zwigzany z naszg Uczelnig. Dy-
plom lekarza medycyny otrzymat
w 1933 r. W czasie studiow bral
czynny udzial w pracy Kofa Me-
dykéw - Stowarzyszenia Samo-
pomocowego i przyczynil si¢ do
utworzenia Domu Medykoéw przy

ulicy Oczki, ktoéry do dzi§ stuzy
mlodziezy akademickiej.

Cudem ocalony od s$mierci
podczas egzekucji ludnosci Woli
w1944 r, po wojnie pracowal
w Szpitalu Wolskim, gdziew 1951 r.
zostal ordynatorem oddzialu uro-
logicznego. W roku 1954 zostal
mianowany Kierownikiem Kliniki
Urologicznej AM - funkgje te petnit
do 1978 r. Byt inicjatorem budowy
gmachu Kliniki w Szpitalu Dzie-
cigtka Jezus - pod jego kierunkiem
stala si¢ jednym z najwazniejszych
osrodkéw urologicznych w kraju.

Prof. Stefan Wesolowski otrzy-
mal tytuldrw1938r.,a w 1951 - dr
habilitowanego. Profesorem na-
dzw. zostal mianowany w 1954 r.,

zwyczajnym — w roku 1976. Wy-
chowat wiele pokolen lekarzy, byl
promotorem blisko 30 przewodow
doktorskich i kilku habilitacji.
Opublikowal ponad 550 artykutéw
naukowych. Za swoje osiagniecia
zostal wyrdzniony odznaczeniami
panstwowymi i akademickimi.

Ludzie odchodzg, dzieta pozo-
stajg. Profesor Stefan Wesolowski
pozostanie we wdzigcznym wspo-
mnieniu tych, ktérych przez lata
ksztalcil i wychowywal, oraz tych,
ktorym przez dlugie lata stuzyt
pomocy i ulga w cierpieniu. Cze$¢
Jego Pamieci!

Wspomnienie o Panu Profesorze, autorstwa

prof. A. Borkowskiego, dr J. Judyckiego, dr B. Kuzaka
ukaze siew nr 1/2010 ,MDW’.
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godz. 9 promotor: dr hab. Artur Kwiatkowski
mgr Emilia Grosicka-Maciag ,Ditiokarbaminiany recenzenci:  prof. dr hab. Janusz Strzelczyk
jako induktory stresu oksydacyjnego w komorce” dr hab. Stawomir Nazarewski
promotor: dr hab. Iwonna Rahden-Staron godz. 13%
fecenzenct p ro? élr Eag' B’arbfasr a Tjuﬁ?k lek. Andrzej Kosicki ,Wyniki odlegle przezskoérnej

prot. dr hab. Jozet Sawicki angioplastyki tetnicy nerkowej w leczeniu nadcis-
godz. 109 nienia naczyniowo-nerkowego

lek. Adam Ptasinski ,Oznaczanie interleukiny-6,
czynnika martwicy nowotworéw o (TNF a) oraz
biatka ostrej fazy u pacjentéw z cukrzycg w warun-
kach praktyki lekarza rodzinnego”

promotor: prof. dr hab. Leszek Paczek
recenzenci:  prof. dr hab. Wiladystaw Sulowicz

prof. dr hab. Waldemar Karnafel
godz. 12%°

lek. Monika Bieniasz ,Ocena stanu zdrowia zywe-
go dawcy po jednostronnej nefrektomii”

promotor: prof. nadzw. Maciej Skorski

recenzenci:  prof. dr hab. Waldemar Kostewicz
dr hab. Jerzy Garcarek

godz. 15%

lek. Katarzyna Kurnicka ,Echokardiograficzna
ocena funkcji rozkurczowej lewej komory serca
u mlodych oséb cukrzyca typu 17

prof. dr hab. Danuta Liszewska-Pfejfer
prof. dr hab. Hanna Szwed
prof. dr hab. Waldemar Karnafel

promotor:
recenzenci:
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lek. Renata Glowczynska ,Krazenie oboczne
a przewlekla hipoksja u chorych ze $wiezym zawa-
tem serca z uniesieniem ST - aspekty diagnostycz-
ne oraz implikacje kliniczne”

promotor: prof. dr hab. Krzysztof J. Filipiak
recenzenci:  dr hab. Katarzyna Mizia-Stec

prof. nadzw. Dariusz Koztowski
godz. 11*°

lek. Filip Marcin Szymanski ,,Obturacyjny bezdech
senny w ostrych zespotach wiencowych - aspek-
ty epidemiologiczne, biochemiczne, stratyfikacja
ryzyka”

godz. 13%

mgr inz. Maria Karlinska ,Zapotrzebowanie
na ustugi telemedyczne w polskich szpitalach
powiatowych”

promotor: prof. dr hab. Robert Rudowski
recenzenci:  prof. nadzw. Aldona Fraczkiewicz-
Wronka
prof. nadzw. Maciej Skorski
godz. 14*

lek. Katarzyna Hildebrand , Poréwnanie przydat-
nosci wybranych testow czynno$ciowych ukladu
oddechowego w rozpoznawaniu powysitkowego
skurczu oskrzeli”

promotor:
recenzenci:

prof. dr hab. Ryszarda Chazan
prof. dr hab. Elzbieta Chyczewska
prof. dr hab. Dorota Gérecka

Wydziat Farmaceutyczny

9 grudnia 2009 roku

promotor: prof. dr hab. Krzysztof J. Filipiak
recenzenci:  prof. dr hab. Mariusz Gasior

prof. nadzw. Artur Mamcarz
godz. 11°°

mgr chemii Elzbieta Stolarczyk ,Opracowanie
metod oznaczania profilu zanieczyszczen substan-
cji farmaceutycznych latanoprost i kwetiapina z za-
stosowaniem chromatografii i spektrometrii mas”

promotor: prof. dr hab. Andrzej Kutner
recenzenci:  prof. dr hab. Maciej Jarosz

prof. dr hab. Mirostaw Szutowski
o godz. 12%

mgr farm. Anita Bonislawska ,Ocena przy-
datnosci mikroplytkowych testow bakteryjnych
umu-test i SOS Chromotest w badaniach geno-

toksycznosci zwigzkéw chemicznych oraz prébek
srodowiskowych”

promotor: prof. dr hab. Jézef Sawicki

recenzenci:  prof. dr hab. Elzbieta Anuszewska
prof. dr hab. Jan Pachecka

godz. 14"

mgr farm. Piotr Kalny ,, Analiza metali w wybranych
produktach leczniczych pochodzenia roslinnego”

prof. dr hab. Zdzistaw Fijalek
prof. dr hab. Marek Wesotowski
prof. dr hab. Olga Olszowska

promotor:
recenzenci:

Prace doktorskie I Wydziatu Lekarskiego sq do wglgdu w Bibliotece Glownej
Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego przy ul. Oczki 1 w Warszawie,
a Wydziatu Farmaceutycznego - w Dziekanacie przy ul. Banacha 1.
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FILOZOFICZNE WYZWANIA WSPOLCZESNEJ MEDYCYNY
Medycyna a prawa cziowieka

PHILOSOPHICAL CHALLENGES OF CONTEMPORARY MEDICINE
Medicine and human rights

dr Kazimierz Szalata
Wydgziat Filozofii UKSW

Streszczenie

Zwigzek miedzy powszechnie uznawanymi przez
pluralistyczne spoteczenstwa prawami cztowieka a bio-
etyka chroniaca czlowieka w kontekscie zastosowan
najnowszych zdobyczy nauk biomedycznych wydaje sie
oczywisty. Jednak aplikacja ,,Powszechnej Deklaracji
Praw Czlowieka” napotyka na wiele przeszkod zwigza-
nych z brakiem jednoznacznej, powszechnie uznawane;j
definicji czlowieka, a tym samym jego godnosci osobo-
wej. Artykutl podnosi takze kwestie odrzucenia stojace-
go u zrodel praw cztowieka prawa naturalnego.

Stowa kluczowe: prawa cztowieka, medycyna, prawo na-
turalne, godnos¢ cztowieka, bioetyka.

Summary

The relations between human rights commonly ac-
cepted by pluralistic societies and bioethics protecting
the Man in the context of the most recent scientific
discoveries being applied seems to be obvious. Howe-
ver, the application of Universal Declaration of Human
Rights often faces numerous obstacles resulting from
the lack of clear, commonly accepted definition of the
human being and his personal dignity at the same time.
The article also deals with the repulsion of natural law
being the basis of the human rights without which they
lose their epistemological foundations.

Key words: human rights, medicine, natural law, human
dignity, bioethics.

10 grudnia 2009 roku obchodzilismy 61. rocz-
nice uchwalenia , Powszechnej Deklaracji Praw
Czlowieka’, ktéra stala sie waznym dokumentem
normatywnym naszych czaséw. Nie sposob prze-
ceni¢ znaczenia tego $wiadectwa wrazliwo$ci mo-
ralnej spoleczenstw coraz bardziej $wiadomych
zagrozen dla cztowieka, jakie niesie nam cywiliza-
cja doswiadczona okrucienstwami obydwu wojen
$wiatowych. Okazalo sie, zZe prawa stanowione po-
szczegdlnych panstw nie wystarczyly do zabezpie-
czenia respektu dla osoby ludzkiej, Zyjacej w coraz
wyrazniej rysujacym sie relatywizmie moralnym.

W sposdb szczegélny odnosi si¢ to dzis do tak
zwanych kwestii bioetycznych, zwigzanych zwlasz-
cza z poczatkiem i koncem ludzkiego zycia'. Stusz-
nie co prawda domagamy si¢ respektowania praw
wynikajacych z samego faktu bycia czlowiekiem,
ale coraz czesciej mamy watpliwosci co do samej
definicji czltowieka. Uznajac bezsprzecznie zycie
ludzkie za najwyzsza warto$¢, stawiamy zarazem
pytania, czy kazde zycie zastuguje na miano zycia

ludzkiego. To z tych wilasnie watpliwosci rodzi si¢
pokusa legalnej eutanazji, czyli $mierci realizowanej
na zyczenie cierpigcego czlowieka, albo tez aborcji,
czyli eliminacji nienarodzonego dziecka na zycze-
nie matki.

Czym sa prawa czlowieka?

To, najkrécej moéwiac, zestawienie ogdlnych,
podstawowych, niekwestionowanych przez niko-
go, kto zdolny jest do rozumnego poznania natury
ludzkiej, praw przyslugujacych kazdej osobowej
jednostce’. Czlowiek, dzieki swej rozumnej natu-
rze, ktora pozwala nie tylko poznawac $wiat, ale tez
rozumie¢ siebie i innych, moze ocenia¢ i w sposdb
wolny dokonywaé wyboréw. Jako taki jest wolny.
Rozwija sie i manifestuje swojg nature na kilku po-
ziomach. Ze wzgledu na strukture cielesng jest by-
tem biologicznym, zajmujacym miejsce w swoistego
rodzaju naturalnym ekosystemie. Ale dzigki rozu-
mowi czlowiek nieskonczenie przerasta nature’.
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Dzigki rozumowi, wswych dziataniach poznaw-
czych cztowiek rozwija si¢ na poziomie zycia inte-
lektualnego. Dzigki rozumowi przejawiajacemu sie
w dziataniach wolitywnych, cztowiek dokonuje wy-
bordéw, czyli mniej lub bardziej swiadomie wybiera
cele w zyciu, do czego$ dazy, laczy sie w relacjach
osobowych, tworzac wspolnoty, z ktérych najwaz-
niejsza, bo skierowang na zycie, jest rodzina. Rea-
lizujac swoje osobowe Zycie, wybiera to, co cenne,
co wartosciowe, dobierajac roztropnie $rodki do
realizacji swych idealow. Przekraczajac poziom na-
tury, poziom biologii, rozwija swoje zycie duchowe.
Siega do transcendencji, do tego, co ponadczasowe,
co jest w stanie spelni¢ wszystkie pragnienia czto-
wieka. Dlatego w naturze cztowieka, niezaleznie od
warunkow geograficznych czy kulturowych, znaj-
dujemy co$ z religijnosci, co$ z sacrum.

0 godnos¢ czlowieka

Jesli zatem prawa czltowieka majg broni¢ osobe
ludzka, muszg chroni¢ naturalne $rodowisko czto-
wieka i to w pelnym wymiarze®. Jedynie wtedy moze
si¢ on rozwija¢, nie tylko jako struktura biologiczna,
lecz takze jako osoba spelniajaca si¢ w zyciu intelek-
tualnym i duchowym. Trzeba to przypominac zawsze,
gdy wracamy do kwestii praw czlowieka, ktdre przy
redukcjonistycznych koncepcjach antropologicznych
sta¢ si¢ moga narzedziem zniewolenia. Pamietamy
przeciez, ze jeszcze tu i 6wdzie obecne rezimy komu-
nistyczne chetnie odwolujg sie¢ do praw czlowieka,
czynigc to, ze tak powiem, ,,na swéj sposob”. Do praw
czlowieka odwoluja si¢ takze ci, ktorzy walcza w na-
szych pluralistycznych spofeczenstwach o prawo do
legalnej eutanazji, do wolnej aborcji, malzenstw ho-
moseksualnych i adopcji dzieci przez te jednoplcio-
we zwigzki. Czyniac z praw cztowieka narzedzie do
wystepowania przeciwko naturze czlowieka, niszcza
w rzeczy samej istote tych praw.

Podmiotem praw czlowieka jest osoba ludzka,
ktorej godnos¢® domaga sie wyjatkowego szacunku
i respektu. Wynika ona z samego faktu bycia osoba.
Godnos$¢ sama w sobie nie zalezy od statusu spo-
tecznego, wyksztalcenia, zdolnosci, sprawnosci fi-
zycznej czy umystowej. Wynika ona wprost z faktu
czlowieczenstwa. Bez rozumienia tego nie jesteSmy
w stanie uchwyci¢ doniostosci norm zapisanych
w ,Powszechnej Deklaracji Praw Czlowieka”

Historycznie godno$¢ w perspektywie teologicznej
(dignité) pochodzi bezposrednio od pojecia boskosci
(divinité). Cztowiek w tradycji judeochrzescijaniskiej
nosi w sobie obraz bozy, jest dzieckiem bozym. Juz
w samym opisie stworzenia $wiata® uwyraznia si¢ nie-
zwyklto$¢ czlowieka, ktory nie zostal stworzony jako
jedno z kolejnych jestestw. Caly bowiem $wiat zostal

Eleanor Roosvelt z ,Powszechng Deklaracjg Praw Czlowie-
ka” (fot. Wikipedia, http://pl.wikipedia.org/wiki/Plik:Elea-
nor_Roosevelt_and_Human_Rights_Declaration.jpg)

stworzony dla cztowieka i z milosci do czlowieka. Dla
ludzi wierzacych problem godnosci osobowej czto-
wieka jest oczywisty. Ale pojecie godnosci osobowej
jest takze czytelne na poziomie naturalnego pozna-
nia. W perspektywie filozoficznej, godnos¢ wynika ze
skutkéw rozumnej natury czlowieka.

Po czasach o$wiecenia, gdy odrzucono chrzescijan-
ski obraz $wiata i zaniechano klasycznej antropologii
filozoficznej tradycji arystotelesowsko-tomistycznej,
zaczglismy mie¢ klopoty z rozumieniem godnosci.
Nie znaczy to, ze przestaliémy uzywac tego pojecia.
Mysle, ze wprost przeciwnie, naduzywamy go i to
w dosy¢ dowolny sposdb. Najczesciej przywoluje sie
tu ,,neutralng” definicje Littrégo’, ktory mowil, ze re-
spektowanie godnosci drugiego czlowieka polega na
umiejetnodci cenienia w nim tego, co chcieliby$my, by
inni cenili w nas.

Na pierwszy rzut oka definicja ta wydaje sie stusz-
na, pozwala nam widzie¢ drugiego czlowieka po-
przez pryzmat tego, co cenimy w nas samych. Ale
ostatecznie tak zbudowana definicja prowadzi nas do
dowolnosci ocen. Wiemy bowiem dobrze, jak zroz-
nicowane s3 subiektywne opinie ludzkie. Jeden ceni
urode, drugi sile, a jeszcze inny madro$¢. Godnosé¢
jest warto$cig fundamentalna, niezalezng od naszych
subiektywnych odczu¢, przekonan czy ocen. Przyjecie
takiego rozumienia godnosci jako podstawy do sfor-
mulowania praw czlowieka skutkowaloby utratg ich
obiektywnego charakteru.

Epistemologia praw cztowieka

Jest rzecza ciekawa, ze z jednej strony zarzuca si¢
sformulowanym w ,Powszechnej Deklaracji Praw
Czlowieka” zasadom ich chrzescijaniskg inspira-
cje (co mialoby rzekomo znaczy¢, ze powinny by¢
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one respektowane tylko przez chrzescijan), z drugiej
mimo wszystko budzg powszechny respekt w dzisiej-
szych pluralistycznych spoleczenstwach. Gdy mowi-
my o prawach cztowieka, kazdy rozumie mniej wigcej,
o co chodzi. Natomiast gdy pojawi si¢ pojecie prawa
naturalnego®, mamy wrazenie, ze powinni$my wyjas-
nien szuka¢ w ,,Stowniku wyrazéw obcych”. Tymcza-
sem nie mozna powaznie traktowa¢ praw cztowieka,
jesli réwnocze$nie stawiamy pod znakiem zapytania
kwestie prawa naturalnego, ktére niestusznie mylone
jest z prawem bozym.

Prawo naturalne rozpoznajemy rozumem, zatem
obowiazuje ono kazdego, kto ma rozum i potrafi
z niego korzysta¢, podczas gdy prawo boze zostalo
nam objawione na mocy wiary i obowigzuje w su-
mieniu kazdego, kto wierzy w Boga, pozostajac z Nim
w relacjach wiary, nadziei i milosci, starajac sie wy-
pelniac to, czego od niego oczekuje.

Najwigcej problemdw i watpliwosci wynika ze spe-
cyficznego charakteru prawa naturalnego i sposobéw
jego rozpoznania. Wielki filozof dwudziestego wieku,
tworca humanizmu integralnego Jacques Maritain
jako pierwsza ceche odrdézniajaca prawo naturalne od
praw stanowionych, ustalanych przez autorytety po-
lityczne i administracyjne, wskazywal fakt, ze jest to
prawo nigdzie nie zapisane. Ono po prostu ,,rodzi sie
w czlowieku” otwartym na prawde na poziomie ma-
drosci®. Kazdy, kto rozumie, kim jest czlowiek, potrafi
dokonywa¢ wyboréw rozumnych, zgodnych z rozum-
na naturg czlowieka. Nie jest bowiem prawda, ze ro-
zum jest dodatkiem do zwierzecej natury cztowieka,
jak mowit to niegdys ekstrawagancki filozof oswiece-
nia Denis Diderot. Juz bowiem Arystoteles zauwazyt,
ze to wlasnie rozum jest tym, co przede wszystkim
determinuje nature czlowieka.

Prawa czlowieka s3 czgdcia prawa naturalnego,
ktore w swej pierwotnej, zrédtowej postaci nie jest ni-
gdzie zapisane, ale rodzi sie¢ w czlowieku poznajacym
rzeczywisto$c¢ i zdolnym do jej rozumienia. Jako takie,
réwniez nie s3 nigdzie spisane w swojej pierwotnej,
zrodlowej postaci. Owszem, przywolana tutaj ,,Po-
wszechna Deklaracja Praw Czlowieka” jest tekstem,
ale tekstem, w ktérym zebrano to, co wynika z po-
wszechnie rozpoznawanego jako ,,godziwe” na pozio-
mie prawa naturalnego.

Sama geneza pojawienia si¢ konieczno$ci spisania
podstawowych, niezbywalnych praw czlowieka wska-
zuje na niedostateczno$¢, skadingd stanowigcych
wazne narzedzie porzagdkowania spraw spolecznych,
praw stanowionych. Jak wiemy ,Powszechna De-
klaracja” powstata z pilnej potrzeby oceny moralnej
tragicznych zbrodni wojennych na bazie bardziej so-
lidnej niz ustawodawstwo tego czy innego kraju.

By¢ moze dzisiaj, gdy dyskutuje sie¢ nad moralny-
mi ocenami procedur zwigzanych z zaptodnieniem

pozaustrojowym, z manipulacjami genetycznymi,
mozliwoscig klonowania czlowieka czy wyhodowania
hybryd ludzko-zwierzecych, przy tak przeciez zrézni-
cowanym ustawodawstwie albo braku jakichkolwiek
uregulowan prawnych chronigcych cztowieka w jego
najbardziej trudnych sytuacjach, ,,Powszechna Dekla-
racja Praw Czlowieka” stanie si¢ na nowo narzedziem
uporzadkowania swego rodzaju nietadu wokot kwestii
ludzkiego zycia, ktore zawsze zastuguje na ochrone.
Sama ,,Deklaracja” musi straci¢ swoj autorytet, jesli
na jej podstawie chroniona bedzie godnos¢ i zycie tyl-
ko czlowieka w okreslonych warunkach. Niewolnik,
czlowiek chory, nieprzytomny, tredowaty, cztowiek
u kresu zycia nie przestaje by¢ czlowiekiem. Ta praw-
da stanowi fundament, ktérego naruszenie musialoby
zniszczy¢ calg konstrukeje ,, Powszechnej Deklaracji”.

Przypisy

! ,Chociaz bioetyka nie ogranicza si¢ do praw czlowieka, to jed-
nak pozostaje w $cistym z nimi zwigzku. Bioetyka potrzebuje
godnosci ludzkiej i wyrastajacych z niej praw cztowieka jako
kryterium odrézniajacego w praktyce medycznej dziatania go-
dziwe i dopuszczalne od dziatan nagannych i niemoralnych”
Wojciech Botoz: Bioetyka i prawa czlowieka. Warszawa 2007.
Pojecie osoby ludzkiej jest coraz czesciej zastepowane bardziej
ubogim w tre$¢ pojeciem istoty ludzkiej, czego przyktadem
moze by¢ ,,Europejska Konwencja Bioetyczna”

Pigknie to wyrazil w swoich ,,Myslach” Pascal, poréwnujacy
cztowieka do watlej trzciny, ktdora jednak przewyzsza najwiek-
sza potege swoja zdolnoscig myslenia. Por. Blaise Pascal: My-
$li. Thum. Boy-Zeleniski. Warszawa 1977:264.

Jest to bardzo cenna uwaga dotyczaca ekologii. Jesli bowiem
jest ona nauka o ochronie naturalnego srodowiska cztowieka,
to nie mozna ograniczy¢ sie do ochrony wody, laséw, powie-
trza. Naturalnym $rodowiskiem jest takze rodzina, sprzyjajaca
atmosfera do rozwoju intelektualnego i duchowego czlowieka,
ktorej zagraza¢ moga niebezpieczne ideologie. ,,Skoro zanie-
czyszczenie srodowiska biologicznego moze sprzyjac rozwojo-
wi réznego typu choréb nowotworowych, to zanieczyszczenie
srodowiska kulturowego bedzie sprzyja¢ rozwojowi roznego
typu falszywych ideologii - zfa jeszcze grozniejszego, gdyz
dotyczacego rozwoju intelektu i serca czlowieka” Marie Do-
minique Philippe: Pielgrzymowanie filozoficzne. List do przy-
jaciela. Ttum. Krzysztof Kaczmarczyk, Lublin 2003:15.
»[godno$¢] sprawia, ze osoba ludzka nabiera cech fundamen-
talnej warto$ci moralnej, jako byt skierowany ku rozumne-
mu stawaniu sie innym, coraz doskonalszym bytem”. Tadeusz
Slipko: Zarys etyki ogélnej. Wyd. I1, Krakow 1974:198.

¢ Rdz. 1,1-24.

7 Littré Emile (1801-1881) - francuski pozytywista, filozof, le-
karz, autor francuskiego thumaczenia ,,Przysiegi Hipokratesa”
Calg starozytng tradycje zwigzang z pojeciem prawa natural-
nego znalez¢ mozna w Sumie teologicznej II a 94 w traktacie
,O prawach”. Zob. Sw. Tomasz z Akwinu: ,,Suma teologiczna”,
tom 13. Ttum. Pius Belch. Londyn 1985;t.13:51-98.
Doskonata wyktadnie prawa naturalnego i jego historycznych
odniesien zawiera ksigzka Jacquesa Maritaina: ,,La loi natu-
relle ou loi non écrit”. Editions Universitaires, Fribourg 1986.
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Komunikaty

Porozumienie WUM i UW

Nasza Uczelnia i Uniwersytet
Warszawski rozpoczng w roku
2011/2012 ksztatcenie na no-
wym kierunku - ,Logopedia
ogolna i kliniczna”. Porozumie-
nie w tej sprawie zostato podpi-
sane 15 grudnia 2009 roku.

Podpisy pod dokumentem zlo-
zyli rektorzy obu uczelni: prof.
Marek Krawczyk i prof. Katarzyna
Chatasinska-Macukow, oraz dzie-
kani wydzialéw, na ktérych zaini-
cjowany zostanie nowy kierunek
studiéw: prof. Mirostaw Wielgos
(I Wydzial Lekarski WUM) i prof.
Stanistaw Dubisz (Wydzial Polo-
nistyki UW). W spotkaniu wzie-
li udzial réwniez przedstawiciele
wladz rektorskich i administracyj-
nych naszej Uczelni oraz Uniwer-
sytetu Warszawskiego, a ponadto
kierownicy jednostek, ktore beda
prowadzily ksztalcenie z zakresu
logopedii ogdlnej i klinicznej: prof.
Kazimierz Niemczyk z Katedry
i Kliniki Otolaryngologii WUM
i prof. nadzw. Jézef Porayski-Po-
msta z Instytutu Polonistyki Stoso-
wanej UW.

Uczestnicy spotkania zgodnie
podkreslali, ze tworzony kierunek,
ktory taczy trzy dyscypliny - lo-

gopedie kliniczna, lingwistyczng
i pedagogiczng, daje mozliwos¢
studiowania, jakiej nie ma w zad-
nej innej uczelni w Polsce. Nowe
studia bedg prowadzone w syste-
mie dwustopniowym, w trybie
stacjonarnym i niestacjonarnym.
Zawarte 15 grudnia porozumie-
nie jest podstawa do wystapienia
do Ministra Nauki i Szkolnictwa
Wyzszego o wyrazenie zgody na
ich prowadzenie.

Koncerty Jubileuszowe

Tegoroczne obchody Dwu-
stulecia Nauczania Medycyny
w Warszawie uswietnity koncer-
ty muzyki powaznej dedykowa-
ne naszej Uczelni.

4 grudnia w stolecznej Filhar-
monii Narodowej odbyl si¢ kon-
cert ,na cze$¢ Warszawskiego
Uniwersytetu Medycznego’, ktore-
go gosciem honorowym byl Rektor
prof. Marek Krawczyk. W progra-
mie znalazly sie utwory Ryszarda
Straussa w wykonaniu niemieckiej
solistki Christiane Libor oraz Or-
kiestry Symfonicznej i Choru Fil-
harmonii Narodowej pod dyrekcja
Antoniego Wita.

Z kolei we wtorek 8 grud-
nia 2009 r. w Sali Balowej Patacu

Rektorzy WUM i UW podczas uroczystego podpisania porozumienia o rozpo-
czeciu ksztatcenia na kierunku ,,Logopedia ogolna i kliniczna”

Tyszkiewiczow  zorganizowano
koncert, ktéry dedykowal naszej
Uczelni Uniwersytet Warszaw-
ski. Gospodarzem spotkania byla
Rektor UW prof. Katarzyna Cha-
tasinska-Macukow, a uczestniczyli
w nim przedstawiciele srodowisk
akademickich obu uniwersytetow.
Wystapili artysci: Jadwiga Kot-
nowska (flet) i Andrzej Junkie-
wicz (fortepian), ktérzy wykonali
utwory Francisa Poulenca, Otara
Taktakishvili, Henryka Mikolaja
Goreckiego, Piotra Wrdbla iRo-
berta Muczynskiego.

Na zakonczenie spotkania
Rektor prof. Marek Krawczyk
wreczyt prof. Katarzynie Chala-
sinskiej-Macukow Medal im. Ty-
tusa Chatubinskiego, jako dowdd
wdziecznosci i wyraz wspolpracy
pomiedzy naszymi uczelniami.

Stypendia
Ministra Zdrowia
dla studentow WUM

Studenci naszej Uczelni ot-
rzymali stypendia Resortu
Zdrowia za wybitne osiggnie-
cia naukowe i sportowe w roku
akad. 2009/2010.

Nagrodzeni, oprocz wysokiej
$redniej z zaliczonych lat studiow
(powyzej 4,5), musieli wykazac sie
takze innymi osiggni¢ciami, np.
praca w kole naukowym, udzia-
tem w konferencjach i konkur-
sach, publikacjg prac naukowych
i uzyskanymi nagrodami. Te kry-
teria spelnili i stypendia za wyniki
w nauce otrzymali: Bogustawa Ba-
nasiak (I WL), Ewa Biegaj (Il WL),
Dorota Brodowska (I WL) i Pawel
Salwa (I WL). Z kolei stypendium
za wybitne osiggniecia sportowe
wreczono Katarzynie Wicik - stu-
dentce Wydzialu Farmaceutycz-
nego. Wszystkim wyrdznionym
serdecznie gratulujemy i zyczymy
dalszych sukcesow!

Oprac. Redakcja ,, MDW”
Zrédto: BliP
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