
SPIS TREÂCI

1. UroczystoÊç nadania tytu∏u d hc oraz uroczysta promocja 
w English Division (M.Z)

Prof. J. Stelmachów: Laudacja prof. A. Onnisa
Prof. A. Onnis: Laudatio
A Tsalouchidou: Congratulations

2. UroczystoÊç nadania tytu∏u d hc oraz uroczysta promocja 
doktorów i dr hab. w I WL (M.Z)

Prof. W. Gliƒski: Wystàpienie Dziekana
Prof. J. Piekarczyk: Wystàpienie Rektora
Prof. W. Droszcz: Laudacja prof. Szczeklika
Prof. A. Szczeklik: Symbioza sztuki z naukà w medycynie
Prof. M. Krawczyk: Podzi´kowanie

3. Z Senatu
4. Wznowienie dyplomów lekarskich po 50 latach (M.F)
Prof. J. Piekarczyk: Wystàpienie Rektora
Prof. T. To∏∏oczko: Jubileusz 50-lecia uzyskania dyplomu
5. Prof. J. Piekarczyk - Podpisanie umowy pomi´dzy PAN i AM
6. Dr K.J. Filipiak - IV Warszawskie Dni Farmakologii, 

Farmakoterapii i Farmakoekonomiki 2002
7. Dr P. Stolarz - II Italian-Polish Meeting
8. Mgr J. Rudzik - Pi∏karze naszej uczelni wcià˝ na podium
9. Nagrody jubileuszowe

Fot. ok∏adka I: Doktorzy HONORIS CAUSA AM prof. A. Szczeklik (z prawej) i prof. A. Onnis
Wszystkie zdj´cia: Dzia∏ Fotomedyczny AM.
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UROCZYSTOÂå NADANIA TYTU¸U DOKTORA HONORIS CAUSA

oraz

UROCZYSTA PROMOCJA LEKARZY II WL (ENGLISH DIVISION)

14 czerwca 2002 w Sali Senatu AM  swoje Êwi´to
obchodzi∏ II Wydzia∏ Lekarski.
Dziekan prof. J. Stelmachów przywita∏ zebranych goÊci
- prof. A. Onnisa i towarzyszàce mu osoby, koƒczàcych
w tym roku studia absolwentów English Division,
zaproszonych goÊci, wÊród których byli ambasador
W∏och w Polsce C. Leo, przedstawiciele ambasad
Norwegii i Iranu, Rektor British Council, dyrektor
Szpitala Bródnowskiego, w∏adze Uczelni, rodziny i
przyjaciele koƒczàcych studia.
Pierwsza cz´Êç uroczystoÊci poÊwi´cona by∏a nadaniu
prof. Antonio Onnisowi tytu∏u Doktora Honoris Causa
Akademii Medycznej.
Sylwetk´ wybitnego przedstawiciela w∏oskiej medycyny
przedstawi∏ prof. Stelmachów. Laudacj´ i wystàpienie
prof. A. Onnisa drukujemy w ca∏oÊci.
Bohaterami drugiej cz´Êci uroczystoÊci byli tegoroczni
absolwenci Oddzia∏u Angloj´zycznego. 
Rektor AM prof. J. Piekarczyk gratulujàc absolwentom
prosi∏, by zachowali Polsk´ we wdzi´cznej pami´ci oraz
by mieli jak najwi´cej satysfakcji z wykonywanego
zawodu. 
Dziekan English Division prof. J. Polaƒski podkreÊli∏,
˝e dzisiejsi absolwenci b´dàc daleko od domu, w kraju
którego nie znali, nieraz borykali si´ z ró˝nymi trud-
noÊciami. Ale pokonali je, mogà ju˝ wykonywaç zawód
lekarza i  tego trzeba im najserdeczniej pogratulowaç.
W tym roku skoƒczy∏o studia 18 osób, przedstawicieli

wielu krajów, kultur, o ró˝nej mentalnoÊci, które na
zawsze po∏àczy pami´ç o studiach w Warszawie.
Dyplomy ukoƒczenia studiów z ràk Rektora i Dziekana
otrzymali: 

Aaku Victoria Eva - Wielka Brytania
Al. Breiki Nailah - Oman
Bethuelsen Janne - Norwegia
Chatziriga Aikaterini-  Grecja
Chaudhry Rizwana- Norwegia
Dahlberg Daniel - Norwegia  
Eriksson Anne Gerda - Norwegia
Lakomska Natalie- Kanada
Mansoor Sharifi - Iran  
Mohammad Emran Jan - Pakistan
Pettersen Marianne -  Norwegia
Rehman Saima - Norwegia
Thompson Earnest- USA
Toset Arnbjorn - Norwegia
Tsalouchidou Afroditi - Grecja
Tsalouchidou Sofia - Grecja
Verling Walter Kavanagh - Irlandia
Zwaan Agnieszka - Norwegia

Wzruszajàce, okraszone ∏zami  wystàpienie  Afroditi
Tsalouchidou drukujemy w ca∏oÊci.
UroczystoÊç zakoƒczy∏ koncert w wykonaniu kwartetu
smyczkowego.



Z ˚ycia Akademii Medycznej

Czerwiec/Lipiec 2002 3

Wybitne osiàgni´cia naukowe i kliniczne o wymiarze
Êwiatowym w dziedzinie onkologii ginekologicznej oraz
zas∏ugi dla rozwoju tej ga∏´zi nauki w Polsce sta∏y si´
podstawà decyzji Senatu Akademii Medycznej,  który 
w dniu 14.01.02 r. nada∏

Profesorowi Antonio Onnisowi
godnoÊç Doktora Honoris Causa Akademii Medycznej
w Warszawie. Post´powanie o nadanie zaszczytnego
tytu∏u Doktora Honoris Causa Profesorowi Antonio 

Onnisowi zosta∏o wszcz´te przez Dziekana II Wydzia∏u
Lekarskiego na wniosek Kierownika Katedry i Kliniki
Po∏o˝nictwa i Ginekologii II Wydzia∏u Lekarskiego -
Profesora Jerzego Stelmachów.
Niezwykle pozytywne recenzje dorobku i osiàgni´ç
naukowych przedstawili Radzie II Wydzia∏u Lekar-
skiego Akademii Medycznej w Warszawie.
1. Prof. dr hab.med. Zofia Kietliƒska z Katedry i Kliniki
Po∏o˝nictwa i Ginekologii II Wydzia∏u Lekarskiego
Akademii Medycznej w Warszawie.

2. Prof. dr hab.med. Janusz Emerich z Instytutu
Po∏o˝nictwa i Chorób Kobiecych II Kliniki Po∏o˝nictwa
i Ginekologii Akademii Medycznej w Gdaƒsku.
oraz 3. prof. dr Levan Charkviani - Kierownik Kliniki
Ginekologicznej Narodowego Centrum Onkologicz-
nego w Gruzji.
W dniu dzisiejszym przypada mi podczas uroczystej
promocji  zaszczyt przedstawienia zas∏ug i sylwetki nauko-
wej nowego Doktora Honoris Causa naszej Alma Mater.

˚yciorys 

Profesor Antonio Onnis urodzi∏ si´ 24 wrzeÊnia 1927 r.
w Cagliari. Po ukoƒczeniu w 1951r. studiów lekarskich
na Uniwersytecie w Padwie rozpoczà∏ prac´ jako asys-
tent w Zak∏adzie Patologii, a nast´pnie w Zak∏adzie
Farmakologii Uniwersytetu w Padwie. Zami∏owanie do
medycyny zabiegowej sprawi∏o, ˝e przeniós∏ si´ do
Kliniki Po∏o˝nictwa i Ginekologii tego samego
Uniwersytetu. 
W r.1958 zosta∏ Profesorem patologii Uniwersytetu 
w Padwie, zaÊ w 1960 - profesorem po∏o˝nictwa i gine-

ANTONIO ONNIS
Profesor Uniwersytetów w Padwie, Sassari i Weronie

Wieloletni kierownik klinik Po∏o˝niczo-Ginekologicznych
Uniwersytetów w Padwie i Weronie

LAUDACJA
Prof. dr hab.med. Jerzy Stelmachów
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kologii Uniwersytetów  w Padwie i Sassari.
Od 1967 do 1998 roku kierowa∏ klinikami Uniwer-
syteckimi Po∏o˝nictwa i Ginekologii w Padwie,
Weronie i ponownie w Padwie.
W latach 1969-1999 by∏ Dyrektorem studiów Podyplo-
mowych w zakresie ginekologii w Uniwersytetach 
w  Weronie i Padwie.
Od poczàtku lat szeÊçdziesiàtych podstawowà domenà
zainteresowaƒ prof. Onnisa sta∏a si´ onkologia gineko-
logiczna. Za∏o˝yciel, od 1976 przewodniczàcy W∏oskiego
Towarzystwa Onkologii Ginekologicznej - w 1983 r.
powo∏a∏ do istnienia Europejskie Towarzystwo Onkolo-
gii Ginekologicznej i by∏ jego wieloletnim przewod-
niczàcym i organizatorem kolejnych mi´dzynaro-
dowych Zjazdów.
Dzia∏alnoÊç tego Towarzystwa przyczyni∏a si´ znakomi-
cie do rozwoju onkologii ginekologicznej w Êwiecie 
i integracji europejskich Êrodowisk naukowych.

Dorobek naukowy 

Dzia∏alnoÊç naukowa prof. Antonio Onnisa jest
niezwykle obszerna i obfita. Jego dorobek naukowy
obejmuje ponad 450 publikacji - w tym szereg mono-
grafii i podr´czników dotyczàcych patologii, far-
makologii, endokrynologii, po∏o˝nictwa i ginekologii,
leczenia operacyjnego, onkologii ginekologicznej,
radio i chemioterapii oraz profilaktyki i wczesnego
rozpoznawania raka.
Od ponad trzydziestu lat  podstawowà domenà zain-
teresowaƒ prof. Onnisa, której poÊwi´ci∏ wi´kszoÊç
swych publikacji jest onkologia ginekologiczna. Ta no-
wo tworzàca si´ przed trzydziestu laty ga∏àê medycyny -
próbujàca  ∏àczyç doÊwiadczenia chirurgii, radioterapii
i rozwijajàcej si´ chemioterapii - dla skutecznego
leczenia nowotworów kobiecych narzàdów p∏ciowych
sta∏a si´ dla profesora Onnisa - polem pracy zarówno
eksperymentalnej,  jak  i  klinicznej.
Doskona∏e wyszkolenie chirurgiczne i opanowanie
przez prof. Onnisa techniki operacji w terenie miedni-
cy ma∏ej, jak równie˝ jamy brzusznej leg∏o u podstaw
prób ∏àczenia leczenia operacyjnego z lokalnym zas-
tosowaniem izotopów promieniotwórczych, podawa-
nych drogà infuzji do naczyƒ limfatycznych, jak
równie˝ stosowania miejscowego leków chemicznych,
podawanych do  du˝ych t´tnic miednicy ma∏ej. Liczne
Jego prace, dotyczàce tych zagadnieƒ by∏y w owym okre-
sie pracami pionierskimi i choç dalszy post´p w dzie-
dzinie leczenia nowotworów ginekologicznych przy-
niós∏ odejÊcie od szerszego stosowania wypracowanych
w nich metod w praktyce klinicznej - to nie umniejsza
to wcale ich znaczenia poznawczego, jak równie˝
wk∏adu w rozwój onkologii ginekologicznej na Êwiecie.
Problemy, którymi prof. Onnis zajmowa∏ si´ w swej
pracy klinicznej stanowi∏y zawsze zagadnienia wiodàce
dla ginekologii onkologicznej. By∏y to m.in. zagadnie-
nia profilaktyki, prewencji i wczesnego wykrywania
nowotworów ginekologicznych, nowych kierunków 

w leczeniu chirurgicznym tych nowotworów - z uw-
zgl´dnieniem kojarzenia chirurgii z innymi metodami
leczenia, wypracowywania metod leczenia adekwatnych
do zaawansowania choroby - okreÊlonego za pomocà
klasyfikacji chirurgiczno-patologicznej - której by∏ gorà-
cym zwolennikiem i propagatorem. W gestii zaintere-
sowaƒ prof. Onnisa znalaz∏ si´ równie˝ problem jakoÊci
˝ycia kobiet po przebytym leczeniu nowotworów
ginekologicznych i zwiàzane z nim zagadnienia
stosowania hormonalnej terapii zast´pczej.
Liczne prace, dotyczàce powy˝szych zagadnieƒ przed-
stawiajà bogate w∏asne doÊwiadczenia kliniczne doty-
czàce leczenia raka szyjki macicy, endometrium, jajni-
ka, sromu i nowotworów trofoblastu.
Choç zagadnienia kliniczne dotyczàce terapii nowot-
worów ginekologicznych stanowià podstawowà domen´
zainteresowaƒ prof. Onnisa - w której jest On uznanym
autorytetem - to warto zwróciç uwag´ na fakt, i˝ w ostat-
nich latach bierze On równie˝ udzia∏ w badaniach teo-
retycznych dotyczàcych ekspresji niektórych anty-
genów nowotworowych oraz jej znaczenia prognosty-
cznego dla chorych na nowotwory ginekologiczne.
WÊród podejmowanych przez prof. Onnisa istotnych
dla praktyki lekarskiej tematów jest zagadnienie
stosowania leków w cià˝y, ich bezpieczeƒstwa dla p∏odu
i ci´˝arnej.
Prof. Onnis jest autorem obszernej monografii, doty-
czàcej efektów biochemicznych leków w cià˝y przet∏u-
maczonej w 1984 r. na j´zyk angielski - a zawierajàcej
ocen´ - w  trójstopniowej skali bezpieczeƒstwa - leków
diuretycznych, dzia∏ajàcych na przewód pokarmowy 
i oddechowy, hormonów i antyhormonów, leków prze-
ciwbólowych, przeciwgoràczkowych i przeciwzapal-
nych: leków wp∏ywajàcych na metabolizm, antybio-
tyków i leków chemicznych oraz szczepionek i surowic.

Cz∏onkostwo w Towarzystwach
Naukowych

Dowodem mi´dzynarodowego uznania dla osiàgni´ç 
i pozycji w Êwieci naukowym jest fakt, ˝e  prof. A. Onnis
jest cz∏onkiem 13 renomowanych w∏oskich towarzystw
naukowych oraz ponad trzydziestu presti˝owych towa-
rzystw naukowych innych krajów, z których 16 przy-
zna∏o mu Cz∏onkostwo Honorowe.
Prof. Onnis jest za∏o˝ycielem i naczelnym redaktorem
czasopism naukowych  o mi´dzynarodowym zasi´gu:
Clinical and Experimental Obstetrics and Gynecology
(1972), European Journal of Gynecological Oncology (1980)
i Ginecologica Clinica (1980).

Zwiàzki z Polskà

Wspó∏praca naukowa prof. Onnisa z polskimi
Êrodowiskami naukowymi datuje si´ od po∏owy lat
osiemdziesiàtych. Szczególnà ˝yczliwoÊcià otacza∏ prof.
Onnis Êrodowiska polskich ginekologów onkologów -
zapraszajàc, wielokrotnie na w∏asny koszt, do udzia∏u 



w organizowanych przez Europejskie Towarzystwo
Ginekologów Onkologów zjazdach mi´dzynarodowych
przedstawicieli tej specjalnoÊci z Polski: z Akademii
Medycznej w Warszawie, Krakowie, Poznaniu i Gdaƒ-
sku oraz z Centrum Onkologii. W poczàtkowym okre-
sie dzia∏ania Europejskiego Towarzystwa Ginekologów
Onkologów spowodowa∏ przyj´cie uchwa∏y o zwolnie-
niu z op∏at cz∏onkowskich cz∏onków z krajów socjalisty-
cznych  - co by∏o praktycznie wówczas otwarciem drzwi
do Europy polskim naukowcom i klinicystom.
Zaprasza∏ do swej Kliniki w Padwie stypendystów z Polski.
KilkanaÊcie osób wzi´∏o udzia∏ w takich wyjazdach
szkoleniowych,  zapoznajàc si´ z metodami leczenia onko-
logicznego stosowanymi we W∏oszech.
Prof. Onnis by∏ kilkakrotnie w Polsce, gdzie uczest-
niczy∏ w zjazdach naukowych, organizowanych we wspó∏-
pracy z Europejskimi Towarzystwami Ginekologii Onko-
logicznej. 
U∏atwia∏ publikacj´ w wydawanych przez siebie czaso-
pismach mi´dzynarodowych prac polskich naukowców.
W komitetach redakcyjnych tych czasopism zasiadajà
tak˝e dzi´ki inicjatywie prof. Onnisa naukowcy z Polski.

Wnioski recenzentów   

Wszyscy recenzenci popierajà wniosek o nadanie prof.
Antonio Onnisowi godnoÊci Doktora Honoris Causa
naszej Uczelni.
Na godnoÊç t´ zas∏uguje jako wielki chirurg i uczony o
Êwiatowej s∏awie i ogromnych osiàgni´ciach oraz
cz∏onek zas∏u˝ony dla Polski i naszej Uczelni. 
Zaliczenie go w poczet Doktorów Honoris Causa

b´dzie niewàtpliwie zwiàzane z dalszym podnoszeniem
presti˝u naszej Akademii Medycznej.

Prof. Zofia Kietliƒska  napisa∏a:

“Mo˝liwoÊç przeprowadzenie oceny dorobku naukowego
Antonio Onnisa by∏a dla mnie prawdziwym zaszczytem.
Zarówno dorobek naukowy prof. Onnisa, jak te˝ wi´zy
wspó∏pracy i przyjaêni z Polskà, w tym równie˝ z warszawskà
Akademià Medycznà w pe∏ni uzasadniajà wyró˝nienie Go
tytu∏em Doktora Honoris Causa naszej Uczelni, a fakt ten
b´dzie równie˝ zaszczytem dla naszego Êrodowiska akademi-
ckiego”.
Prof. Janusz Emerich:“W dziedzinie onkologii ginekolo-
gicznej, radio- i chemioterapii, jak te˝ profilaktyki i wczesnego
wykrywania raka u kobiet Prof. Antonio Onnis jest uznanym
Êwiatowej s∏awy autorytetem. Profesorów o tak du˝ej akty-
wnoÊci naukowo-organizacyjnej rzadko si´ spotyka”.
Prof. Levan Charkviani: “Prof. Antonio Onnis jest wybitnym
ginekologiem - onkologiem o znaczeniu mi´dzynarodowym.
Wielkà jego zas∏ugà jest stworzenie Europejskiego Towa-rzyst-
wa Ginekologii Onkologicznej, które ∏àczy nie tylko gineko-
logów- onkologów Europy, lecz prawie wszystkich krajów Êwiata.
Dzi´ki stworzenia jednej ogólnoÊwiatowej rodziny
ginekologów-onkologów i organizacji regularnych spotkaƒ
specjalistów pod kierunkiem prof. Onnisa na przestrzeni ostat-
nich 25 lat osiàgni´ty zosta∏ wielki post´p w profilaktyce i lecze-
niu nowotworów ginekologicznych.
Prof. Onnis jest nie tylko wielkim uczonym i  Êwietnym chirur-
giem, ale i wychowawcà m∏odych ginekologów onkologów”. 

Z ˚ycia Akademii Medycznej

Czerwiec/Lipiec 2002 5

Laudatio of Prof. Antonio Onnis
Rector Magnificus of the Medical University of
Warsaw, Dear Prof Jerzy Stelmachów, Dean of 2nd
Faculty of Medicine, colleagues and friends of the
Medical University of Warsaw,  ladies and gentelmen,
It is a unique and special honour to be here today on
the occasion of my Doctor Honoris Causa degree.
I am very happy and proud and warmly thank the
Council of the 2nd Faculty of  Medicine, the Senate of
the Medical University of Warsaw, the Dean of this
Faculty and the reviewers of my scientific activity for
this high honour.
This ceremony is thrilling for me and the large partic-
ipation of many Polish and Italian colleagues and
friends, of the Akademia Medyczna of Warsaw mem-
bers and of the diplomatic Italian authorities is very
gratifying.
In my long and intense scientific and clinical life I have
studied in many fields of medicine and surgery but par-
ticularly in oncology. After graduating in 1951 I work-
ed in Pathology, in Pharmacology, in Gynaecology and
in Oncology.

I have deep feelings remembering today here, after
nearly half a century, my dear and great professors,
Mario Raso, pathologist, Luigi Musaio, pharmacolo-
gist, Giovanni Batista Revoltella and Giuseppe
Vecchietti, gynecologists, who led me step by step to
face the scientific researches at the beginning in many
fields of our discipline and afterwards in gynecologic
oncology. I thank them again.
I would like to recall my first experience in oncological
surgery in France (Villejuif), my first experience in
radiotherapy in the Institut Du Radium, Laboratoire
Curie, in Paris, my experience in chemotherapy in
Germany with Domagk, in the United States at the
Memorial Sloan Kettering Institute with Sutjura and
my clinical experience in Houston with Rutledge.
I would like to stress here, that in this city, Maria
Sk∏odowska was born on November 7th in 1867 in
Freta Street.
She and her husband Pierre Curie discovered radium
in 1898 by extracting in pitchblende minerals. Their
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work was enormous - it is enough to think that from
two tonnes of pitchblende, only 6.5 mg of radium can
be extracted. 
Radium was fundamental in the treatment of many
uterine cancers in the first half of the last century.
Maria Sk∏odowska Curie had glory, fame, two Nobel
prizes - one for physics and one for chemistry, and the
Legion’s Honour of France but also serious damage to
her health due to the continuous exposure and con-
tamination of ionogenic radiation.
In the 1950s radium was still the basic and most fre-
quent treatment for uterine neoplasias and I per-
formed many applications of radium. In that period we

too used radium without any protection by doing the
application with the hands. It was very dangerous and
risky but the results in advanced cases were often very
good.
Today too the management of female genital cancer is
still a very difficult challenge for the scientists. We now
know better the complexity of the problems, the
pathogenesis, the aggressiveness factors, local and dis-
tant diffusion by adequate staging, slow and quick evo-
lution and so on of every gynecological cancer.
Undoubtedly the most impressive success has been
reached by prevention and early diagnosis, particular-
ly by well organized screening, better contemporary
global screening. Even with all of this, gynecological
oncology is a very young discipline which acquired its
identity during the sixties when the period of pioneer-
ing and the virtuosity of great surgeons and great

radiotherapists was over. Before the sixties female gen-
ital cancers were treated by general gynecologists and
surgeons, some of whom set out to break new ground
in gynecological oncology. After the fundamental
experience in surgical radicality led by Wertheim and
by Shauta, and in radiotherapy often in combined
treatment, many gynecologists  in  Europe and in  the
United States have tried to improve the management
of female genital cancer with new techniques. A more
extensive radicality or radio-surgical sequence and
combined treatments with chemotherapy have been tried.
I have lived the experience of radical and ultraradical
operations of Brunschwig and every new attempt to

control the aggressivity of genital cancer with every
methodology.
However we have learned a lot, year by year, and today
the  best results can be achieved, in my opinion, with
personalized treatment on the basis of surgical stage,
aggressiveness factors and so on.
With early diagnosis we can reach the best success not
only for  survival but for the quality of life. In subse-
quent years and today growing attention is being
focused on investigating the biology and natural histo-
ry of such tumors. An adequate interdisciplinary
approach with surgery, radiotherapy, chemotherapy
and immunotherapy has evolved.
The progress in our field has been possible not only
due to the advances in science but also to the organiz-
ing of gynecological oncology in a superspecialized dis-
cipline. I would like to stress that only in the last 30-40
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years has gynecological oncology acquired its own
identity which includes gynecologists, pelvic surgeons,
radiotherapists, oncologists and pathologists who work
only in the female genital cancer field.
The first society of gynecological oncologists was
founded in the United States in 1969 and the official
recognition of the  subspecialization was given by the
American Board of Obstetrics and Gynecology in 1970.
In Italy following the pioneering experience and
teaching of Felix Rutledge, a departement of gynaeco-
logical oncology began to operate in the
Gynaecological Institute of Padua University in 1961
under my lead. 
Many years of my scientific life have been spent follow-
ing the progress in diagnosis, staging, diagnostic imag-
ing, lymphography, arteriography, systemic, endoarter-
ial and intraperitoneal chemotherapy, isotopotherapy,
radical surgery and nonmutilant operations all over
the world.
The first results of our experience were published in a
monographic book in 1963, and in 1966 the first
Italian and European course on “Advances in
Gynecologic Oncology” was held in Padua organized
by my professor Vechieti and by myself. In Italy I
founded a Gynaecologic Oncology Society in 1976, the
second in the world after the American society. After
1979 the International meetings in Venice began with
a large participation of gynecological-oncologists from
European and overseas countries. In 1980 the
European Journal of Gynaecological Oncology was
founded, the second journal in this field in the world
after Gynecological Oncology, founded in 1973 in the
USA. The goal of our journal was to spread the knowl-
edge and progress of our discipline and to improve the
scientific collaboration in all European countries.
At that time scientific communication, information
and collaboration among oncological departments
were rare and difficult in Europe, particularly between
Eastern and Western countries. Now the journal is
largely diffused all over the world and in recent years
has reached a high scientific and cultural level. The
European Society of Gynaecological Oncology was
founded in Venice in 1983 and I was the first president.
What about gynecological oncology today in Europe?
The hyper - or subspecialization in gynecologic oncol-
ogy is now officially recognized by OEMS in the
European Community, and in many countries it is
already working.
Today the implementation of cytologic and mammo-
graphic screening programs has brought about a
major reduction in the incidence and mortality of cer-
vical and breast cancer.

Colposcopy, using target-biopsies and electric loop
excision has revolutionized the treatment of in situ cer-
vical cancers and CIN with simple outpatient proce-
dures. In this way, advanced stages and heavy mutila-
tion can be avoided, and treatment can be adequate in
the cost-benefit balance to assure the patient, not only
a long survival, but also a satisfactory quality of life. All
over the world now, useless mutilations for breast, cer-
vical and vulvar cancer can be avoided in young
women.
I would like to recall the enlarged cervicotomy pro-
posed by Novak (Ljubiana) in the sixties for early
stages of cervical cancer in order to preserve the fertil-
ity of young women. I remember also the radical non-
multilating vulvectomy proposed by myself at the first
international meeting in Venice in 1979 contempora-
neously with the clinical experience of DiSaia in
California, for early vulvar cancer in young women.
I am here today at this fascinating ceremony at Warsaw
University because more than twenty years ago many
Polish colleagues, in spite of the hard difficulties of col-
laboration among Eastern and Western countries, were
enthusiastic participants at the beginning of the new
discipline “Gynecologic Oncology”.
I would like to remember here my friends Jan
Zieliƒski, Jerzy Stelmachów, Janina Markowska, Jan
Madej, Antoni Basta, and Sofia Kietliƒska who actively
participate in the scientific activity of the European
Society. They have organized many successful interna-
tional meetings in Warsaw, Krakow, Poznaƒ and so on. 
Now Europe is one large country, with its own long his-
tory and  its great civilization, without war or walls. In
my opinion the progress of our discipline and the
friendly collaboration of Western and  Eastern gyne-
cologist-oncologists will allow the best control of
female genital cancers in the near future.
I am happy and proud of the results we have achieved
and I am sure that the progress in our discipline will
always be greater and greater. The way in front of us is
very, very long and the results which have been
achieved in one century are not completely satisfacto-
ry.
One century is a long time for human life but a very
short time for medical science particularly in the
malignancy field.
We must go ahead and undoubtedly our young col-
leagues will continue with the same enthusiasm and
engagement we had when gynecological oncolgy
began.
Thank you very much for your attention and for the
great honour I have had today.
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Afroditi Tsalouchidou

I would like to thank all of you being here with us this
afternoon to share our special moment.
The rector, the dean, the dean of the English Division,
the professors and doctors and of course all the family
members and friends coming from abroad.
It is a weird feeling and a peculiar moment for all the
graduates.
You wait for it from your first day at school.
You always admire the students in the years above and
suddenly there is no year above and you are at the end
of the path.
End of this path beginning of the next, the one that
will take us through the rest of our lives.
Six years ago when I was trying to decide my future, a
very wise man and doctor himself told me that medi-
cine is not for genius-
es, but for really hard
working and deter-
mined people.
Comforting or not at
that moment it actual-
ly seemed more and
more true through-
out our medical stud-
ies.
We all worked very
hard over the years
and this is a very grat-
ifying moment for us,
made even more spe-
cial by the presence
of our loved ones.
Poland was not the
ideal place to stay at
the beginning.
Completely different climate for some of us, different
people, mentality, customs and most of all the lan-
guage.
We straggled, we found our own ways and at the end we
learned to appreciate and enjoy things we failed to see
at the beginning.
If for no other reason we are grateful for the opportu-
nity we had to study here and meet something new. 
Studying at the medical university is like putting your
life on hold.
Long hours at school every day and plenty of tests and
exams keeping you busy during the whole year guar-
anteed that.
You can always tell the medical students in a library
room, being the regular visitors, with the most books
and the most disgusting pictures in them. 
Many of our professors and doctors were very support-

ive and helpful and we thank them for that.
And as with anything, there are a few exceptions to the
rules, but I guess these are the salt and pepper in our
lives.
We were together for six years, trying to reach the same
goal.
Now 18 different people from 8 different countries
around the world will move on and set new individual
goals.
We became a small family, where everybody added
something from their character to the puzzle that is
now the graduating class of 2002.
We got to know more than just the polish culture study-
ing here.
We approached a more international way of thinking,
combining emotions and reactions of the people from
all around the world we came in contact with in this

university.
And above all, we
made new friend-
ships; hopefully most
of which will last for
ever.
We got the necessary
tools from our uni-
versity.
We learned about
the disease and the
patient and how to
approach both.
Medicine is an art.
It’s here and is now
and it’s first rule is
that there is no
always and no never.
I can only wish to all
of us the best of luck

with our carriers and futures.
I can thank everybody being involved in our education,
but most of all I have to thank all the people behind
the scenes.
And these are our parents, sisters and brothers, the
rest of our families and friends.
It was important for us when going through this to
know that there was always someone that would feel
our agony, tiredness and would genuinely celebrate
our success.
I also would like to take this opportunity to thank my
older sister Sofia who has been studying with me and is
a graduate today and has been a great inspiration, help
and support throughout my studies.
Class of 2002 this is our moment. Congratulations to
all of us!

CONGRATULATIONS
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21 czerwca 2002 r. w Teatrze Stanis∏awowskim w ¸a-
zienkach Królewskich mia∏a miejsce podnios∏a uroczys-
toÊç. To szczególne miejsce by∏o Êwiadkiem nadania
tytu∏u doktora honoris causa - prof. Andrzejowi
Szczeklikowi - Êwiatowej s∏awy uczonemu z Collegium
Medicum UJ oraz  wr´czenia dyplomów doktora habil-
itowanego i doktora nauk medycznych, obronionych 
w roku akademickim 2001/2002.
UroczystoÊç otworzy∏ dziekan I WL prof. W. Gliƒski,
który powita∏ licznie zgromadzonych goÊci, wÊród
których byli: wiceprezes PAN prof. W. Ostrowski, prze-
wodniczàcy VI Wydz. Nauk Med. PAN prof. J.
Komender, prorektorzy CM UJ prof. K. Królas i prof.
W. Froncisz, prodziekan Wydz. Lek. CM UJ prof. A.
Skotnicki, promotor przewodu dhc - prof. W. Droszcz  
i 2 recenzenci: prof. F. Kokot (tak˝e doktor honoris
causa naszej Uczelni) i prof. M. Kowalski z AM w ¸odzi,
prof. T. Or∏owski - nestor polskich internistów, dhc AM,
Dyrektor Departamentu Nauki MZ - dr hab. R.
Danielewicz, prof. T. P∏usa z Instytutu Medycyny
Wewn´trznej CSK WAM, prof. J.KuÊ z Instytutu
Gruêlicy i Chorób P∏uc i prof. J. Zieliƒski z tej˝e insty-
tucji, prof. Marek Kwiatkowski - dyrektor ¸azienek
Królewskich, dr A. W∏odarczyk - prezes OIL, senator K.
Piesiewicz, Andrzej Wajda z ˝onà Krystynà Zachwato-
wicz oraz najbli˝si wspó∏pracownicy prof. A. Szczeklika:
prof. E. Ni˝ankowska-
Mogielnicka, prof. K.
S∏adek, doc. M. Sanak
i doc. R. Ni˝ankowski.
Dziekan podkreÊli∏, i˝
dzisiejszy dzieƒ, to
wielkie Êwi´to Wydzia∏u.
W ca∏oÊci drukujemy
wystàpienia Dziekana,
JM Rektora prof. J.
Piekarczyka, laudacj´
wyg∏oszonà przez
prof. W. Droszcza
oraz niezwykle cieka-
wy wyk∏ad prof. A.
Szczeklika  “Symbioza
sztuki z naukà w
medycynie”.

Gratulacje i ˝yczenia dla nowo mianowanego doktora
honoris causa nades∏ali m.in.: prof. F. Ziejka - rektor
UJ, min. M. Kleiber - przew. KBN, metropolita krakows-
ki ks. prof. F. Macharski, prezydent Krakowa A. Go∏oÊ,
prof. R. Tadeusiewicz - rektor SGH, prof. St. Stabry∏a -
prof. Akademii Papieskiej, prof. L. Paradowski - rektor
AM we Wroc∏awiu

T́  cz´Êç uroczystoÊci zakoƒczy∏ koncert duetu gitar
klasycznych: Marka i Marcina Szwakopf.

W drugiej cz´Êci  uroczystoÊci gratulacje od Rektora
AM i Dziekana I WL otrzymali nowo mianowani profe-
sorowie naszej Uczelni: prof. Danuta Liszewska- Pfejfer,
prof. Bogdan Micha∏owicz i prof. H. Wanyura.
W okresie ostatniej kadencji w∏adz dziekaƒskich wypro-
mowano 129 doktorów medycyny, a 31 osób uzyska∏o
tytu∏ doktora habilitowanego. 

Tytu∏ doktora habilitowanego uzyskali w tym roku:
dr hab. Roman Danielewicz, dr hab. Hanna Grubek-
Jaworska, dr hab. Teresa Jackowska, dr hab. Krzysztof
Kochanek, dr hab. Ma∏gorzata Lewandowska-Szumie∏,
dr hab. Ryszard Pacho, dr hab. Ewa Osuch-
Wójcikiewicz, dr hab. Zdzis∏aw Wójcik i dr hab. T.
Wróblewski, który w imieniu promowanych wyg∏osi∏
przemówienie.

Dyplomy doktorskie
z wyró˝nieniem  otrzy-
mali:
dr Antoni J´drze-
jowski, dr Mariusz
K´cik, dr Dorota
Kopacz, dr Dariusz
Kosson, dr Anna
Kucharska, dr Pawe∏
¸aguna, dr Piotr Ma-
ciejewicz, dr Agnie-
szka Madej-Pilarczyk,
dr Janusz Pachucki,
dr Anna Raciborska,
dr Hanna Pituch, 
dr Koryna Socha-
Urbanek, dr Grze-
gorz Wilczyƒski.

DOKTORAT HONORIS CAUSA
oraz

PROMOCJA DOKTORÓW NAUK MEDYCZNYCH 
I DOKTORÓW HABILITOWANYCH na I WL

Dr hab. Ewa Osuch-Wójcikiewicz odbiera dyplom z ràk Rektora i Dziekana
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Tytu∏y doktora uzyskali:
dr Abdulnaser Ali Awedan, dr ˚ana Bumbuliene, 
dr Anna Dom˝a∏-Stryga, dr Jadwiga Dowgia∏∏o-
Smolarczyk, dr Renata Dudek, dr Micha∏ Dziewulski,
dr Bartosz Foroncewicz, dr Marcin Fudalej, 
dr Ma∏gorzata Gomó∏ka, dr Andrea Horwath-
Stolarczyk, dr Piotr J´drusik,  dr Monika Kasprzycka, 
dr Dariusz Kosior, dr Joanna Kubicka, dr El˝bieta
Leowska, dr Beata Leszczyƒska, dr Dorota Lewandow-
ska,  dr Krzysztof Maj, dr Beata Majkowska-Zwoliƒska,
dr Andrzej Marciniak, dr Dagmara Mirowska, 
dr Krzysztof Mucha, dr Dariusz Myszka, dr Aleksandra

Paê, dr Agnieszka Piechal, dr Janusz Puc, dr Marek
Sabat, dr Rados∏aw Samsel, dr Anna Skoczyƒska, 
dr Grzegorz Styczyƒski, dr Stanis∏aw ˚y∏ka.

Koƒczy si´ kadencja urz´dujàcych w∏adz dziekaƒskich.
Prof. W. Gliƒski przepracowa∏ 12 lat we w∏adzach pier-
wszego wydzia∏u lekarskiego. 6 lat (2 kadencje) by∏
prodziekanem, a nast´pne 6 dziekanem wydzia∏u. Jak
podkreÊli∏ w po˝egnalnym wystàpieniu dziekan-elekt
prof. M. Krawczyk by∏ to bardzo wa˝ny okres w dziejach
wydzia∏u. Tak˝e Jego wystàpienie drukujemy w ca∏oÊci.
(M.Z.)

MAGNIFICENCJO, WYSOKA RADO, 

DRODZY PROFESOROWIE, DOK-
TORZY HABILITOWANI  I  DOKTO-
RZY MEDYCYNY !

Dzisiejszy dzieƒ, to wielkie Êwi´to naszego Wydzia∏u, w
którym potwierdzamy dyplomami Wasze osiàgni´cia
naukowe.
Jest to dowód, ˝e w sposób godny najwy˝szej pochwa∏y
wywiàzaliÊcie si´ z jednego z najwa˝niejszych zadaƒ
nauczyciela akademickiego, które okreÊla obowiàzek
podnoszenia swych umiej´tnoÊci i kwalifikacji
zawodowych.

Koledzy doktorzy, osiàgn´liÊcie pierwszy etap w kari-
erze naukowej i nadszed∏
wa˝ny moment w waszym ˝yciu, musicie okreÊliç
wyraênie, czy badania naukowe sprawiajà wam przy-
jemnoÊç i chcecie je nadal prowadziç, czy te˝ u˝yjecie
dotychczas zdobytej wiedzy dla dobra waszych pacjen-
tów.
JesteÊmy dumni jako ca∏y zespó∏ dziekaƒski ostatniej
kadencji 99-2002, ˝e wypromowaliÊmy w ciàgu tych 3
lat, 129 doktorów medycyny, a 31 otwartych przewodów
doktorskich czeka na zakoƒczenie przez naszych
nast´pców w tym urz´dzie.
Wielu z was, myÊl´ ˝e wi´kszoÊç pójdzie w Êlady
starszych kolegów, którzy majà ju˝ powa˝ny dorobek
naukowy kilkudziesi´ciu prac, cz´sto publikowanych i
cytowanych w piÊmiennictwie Êwiatowym, których

Nowo mianowani doktorzy

Wystàpienie Dziekana prof. W. Gliƒskiego
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grupa powi´kszy∏a si´ w naszym Wydziale o 8 obecnych
tu osób, które odbiorà dyplomy doktorów habili-
towanych.
Jest to niezwykle cenna grupa ludzi aktywnych
naukowo, stanowiàcych kadr´, zaplecze do stanowisk
kierowniczych w jednostkach organizacyjnych naszej
Uczelni - Klinik, Zak∏adów, wielu z nich jest autoryteta-
mi dla studentów w reprezentowanych przez siebie
dziedzinach medycyny.
Nale˝y cieszyç si´, ˝e awans naukowy na stanowisko
docenta jest osiàgany przez naszych kolegów w coraz
wczeÊniejszym wieku, a cz´sto tylko 5-7 lat up∏ywa
pomi´dzy osiàgni´ciami stopnia doktora,  doktora
hab., czego wszystkim tu obecnym doktorom ˝ycz´.
Rada wydzia∏u dumna jest z naszych profesorów,
których zas∏ugi zosta∏y docenione tytu∏em profesora,
przez co weszli oni do najÊciÊlejszej elity Êwiata
naukowego, ˝yczymy im dalszych wspania∏ych odkryç
naukowych.
W koƒcu, zwracam si´ do osoby, która odbierze
najwy˝szy zaszczyt - tytu∏  D.H.C. pana Prof. Szczeklika.
Jest to nasz ho∏d dla jego  pozycji w Êwiatowej nauce,
poniewa˝ jego prace mia∏y charakter uniwersalny
(u˝ywajàc modnego okreÊlenia globalny). Ich wyniki sà
znane prawie wszystkim lekarzom, choç na pewno
wielu z nich nie potrafi wymówiç prawid∏owo jego
nazwiska. Ciesz´ si´, ˝e na koniec mojej kadencji
dziekaƒskiej t´ spraw´ poprowadziliÊmy do wspania-
∏ego fina∏u i w tak pi´knym miejscu. Mam nadziej´, ˝e
idea koƒczenia roku akademickiego, którà zapro-
ponowa∏em przed 10 laty Prof. Andrzejowi Karwow-
skiemu, poprzedniemu dziekanowi b´dzie kontynuo-
wana w podobnym kszta∏cie.
Ta uroczystoÊç to moje po˝egnanie z Radà I Wydzia∏u
Lekarskiego po 12 latach pe∏nienia, najpierw funkcji
prodziekana ds. doktoratów przez 6 lat, i Dziekana

przez 6 lat nast´pnych.
By∏y to lata pracowite, ale bardzo pasjonujàce, w których
by∏o mi dane zajmowaç si´ bardziej sprawami innych
ludzi, ni˝ swoimi.
Chcia∏bym, aby urzàd z którego odchodz´ rzàdzi∏ si´
nadal wypracowanymi przez nasz zespó∏ zasadami. Aby
ten urzàd by∏ pe∏niony godnie i demokratycznie,
powinien byç przejrzysty co do kryteriów dzia∏ania,
uwzgl´dniajàcy korzyÊci przede wszystkim ogó∏u
spo∏ecznoÊci akademickiej. Powinien to byç nadal
urzàd sprzyjajàcy studentom, u∏atwiajàcy im proces
dydaktyczny, ale jeÊli trzeba, sprawiedliwy i surowy.
Powinien to byç urzàd ˝yczliwy nauczycielom aka-
demickim w u∏atwianiu im drogi naukowej i wychodzà-
cy naprzeciw w przezwyci´˝aniu trudnoÊci, ale wymaga-
jàcy od nich najwi´kszego wysi∏ku dydaktycznego.
W koƒcu, Uczelnia jest to ostoja tradycji akademickich,
czerpiàca wzorce i êród∏a z okresu Êredniowiecza, lecz
nadajàca im nowe treÊci, a g∏ównie zapewniajàca
ciàg∏oÊç nauki, badaƒ doÊwiadczalnych i ich roli dla
rozwoju spo∏eczeƒstwa naszego kraju.
Na koniec, chcia∏em podzi´kowaç kolegom prodzie-
kanom za wieloletnià wspó∏prac´, która uk∏ada∏a si´
nienagannie i by∏a twórcza.
Cz∏onkom Rady Wydzia∏u za akceptacj´ naszych wspól-
nych dzia∏aƒ, Pracownikom Dziekanatu, a szczególnie
Pani Gra˝ynie Wyglàdacz i Pani Ma∏gorzacie Sawickiej,
za i ich ci´˝kà, codziennà prac´ i mi∏à atmosfer´ w
Dziekanacie, którà zapewnia∏y nie tylko dla nas - osób
funkcyjnych, ale dla wszystkich profesorów, nauczycieli
akademickich, studentów.

Dzi´kuje Paƒstwu za ˝yczliwoÊç

Nowo mianowani profe-
sorowie odbierajà gratulacje
W∏adz Uczelni
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Panie Profesorze, Panie Dziekanie,
Wysoka Rado, Szanowni Paƒstwo!

Do szeroko poj´tej spo∏ecznoÊci akademickiej nale˝à
wszyscy pracownicy uczelni: jej w∏adze, cz∏onkowie rad
wydzia∏ów, wszyscy pracownicy naukowi i dydaktyczni,
studenci.
Na co dzieƒ zapominamy o najmniej licznej grupie -
uczonych i wybitnych osobistoÊci uhonorowanych
przez uczelni´ godnoÊcià doktora honoris causa. A jest
to grono najbardziej dostojne; grono osób, które
po∏o˝y∏y wielkie zas∏ugi dla rozwoju nauki i dla samej
Alma Mater, która ich tà godnoÊcià obdarzy∏a.
MyÊl´, ˝e wszyscy oni darzà nas i naszà Uczelni´ sympa-
tià i jej sprawy, nasze wa˝ne sprawy nie sà im nigdy
oboj´tne. Ciesz´ si´, ˝e dzisiaj tak˝e jest wÊród nas prof.
Franciszek Kokot doktor honoris causa Akademii
Medycznej w Warszawie.
Z listy naszych doktorów honorowych uby∏o niestety ju˝
wielu, wielu uczonych, którzy dawali wyraz tej
niezwyk∏ej ∏àcznoÊci z naszà spo∏ecznoÊcià na ka˝dym
kroku. Nale˝eli do nich prof. Witold Rudowski, prof.
Jan Nielubowicz; którzy bez wzgl´du na stan zdrowia
byli obecni do ostatnich swoich dni, na wszystkich
uroczystoÊciach akademickich, pytali o nasze sprawy 
i wyra˝ali wielkie zainteresowanie losami Uczelni.
Z uwagi na odleg∏oÊci dzielàce nas, prof. Hilary
Koprowski, czy inni profesorowie z odleg∏ych krajów, w
wymienianych uroczystoÊciach akademickich nie brali
czynnego udzia∏u ka˝dego roku, ale w jakiÊ sposób byli
i sà z nami obecni, dobrze nam ˝yczà i okazujà swojà
sympati´ i ∏àcznoÊç z naszà Uczelnià.
Wielki to dla nas zaszczyt i honor, ˝e w dniu dzisiejszym
grono doktorów honoris causa naszej Alma Mater
powi´kszy si´ o uczonego, znakomitego lekarza, spec-
jalist´ w dziedzinie chorób wewn´trznych - prof.
Andrzeja Szczeklika z Collegium Medicum Uniwer-
sytetu Jagielloƒskiego. Zwiàzki naszej uczelni z Uni-
wersytetem Jagielloƒskim w ostatnim okresie niezwykle
si´ o˝ywi∏y i zacieÊni∏y. Przed kilkunastu miesiàcami
doktoratem honorowym Uniwersytetu Jagielloƒskiego
obdarzony zosta∏ nasz znakomity profesor - Andrzej
Trzebski, a wr´czenie godnoÊci mia∏o miejsce podczas
uroczystoÊci jubileuszowych Akademii Krakowskiej.
Naszego najstarszego doktora honorowego - Józefa
Pi∏sudskiego, i najm∏odszego, który za chwil´ stanie si´
jednym z nas, Cz∏onkiem naszej spo∏ecznoÊci - profeso-
ra Andrzeja Szczeklika dzieli ponad 80 lat. W okresie
tym, Akademia nada∏a 56 doktoratów honorowych.
Wszyscy obdarzeni tà godnoÊcià poszerzajà wnoszà
wk∏ad do naszej tradycji, stanowià naszà wielkà chlub´,

przysparzajàc blasku naszej Alma Matris.
UroczystoÊç dzisiejsza poÊwi´cona jest te˝ promocji
nowych doktorów nauk medycznych i nauk biolo-
gicznych I Wydzia∏u Lekarskiego, jak równie˝ doktorów
habilitowanych. To wielka sprawa, wielka donios∏a
uroczystoÊç promocji nowych uczonych. 
Uczestniczymy w niej ze ÊwiadomoÊcià, ˝e w nied∏ugiej
przysz∏oÊci przejmà Paƒstwo od nas kierowanie tà
uczelnià, jej zespo∏ami naukowo - badawczymi. Do Was
Szanowni Paƒstwo nale˝a∏ b´dzie ten Êwie˝o rozpocz´ty
XXI wiek.
Mo˝e w koƒcu po∏àczone badawcze pracownie
uczonych po∏àczonej Europy wypromujà Polskà
Nagrod´ Nobla w dziedzinie medycyny ?
A mo˝e to ju˝ nie b´dzie istotne, jakiej narodowoÊci,
czy z jakiego kraju b´dà pochodzili Europejczycy,
którzy ten laur zdob´dà. Nam by∏oby jednak przyjem-
nie, gdyby nale˝eli do ich grona kiedyÊ, uczeni pro-
mowani dzisiaj w murach naszych uczelni medycznych. 
Paƒstwo uzyskaliÊcie swoje stopnie naukowe w pier-

wszym roku, w pierwszych miesiàcach XXI wieku, który
nie odkry∏ nam jeszcze swoich najwi´kszych tajemnic.
One sà dla Paƒstwa wyzwaniem, czekajà na swoich
odkrywców. Zawsze wszak˝e aktualne b´dzie powiedze-
nie Kwintyliana - “ Nic nie jest tak potrzebne
cz∏owiekowi jak medycyna” . B´dzie ono aktualne tak˝e
w XXI wieku, po up∏ywie 2 tysiàcleci ...  Dlatego dobrze
Paƒstwo zainwestowali. W medycyn´ i w nauk´ zawsze
warto inwestowaç. 
Oby zrozumieli to Ci, którzy decydujà obecnie o
wysokoÊci dotacji bud˝etowych.

W pierwszych miesiàcach tego nowego tysiàclecia
odesz∏o od nas niestety wielu znakomitych uczonych -
profesorów medycyny zwiàzanych z naszà uczelnià.
Wspomnia∏em ju˝ : prof. Jana Nielubowicza, prof.
Witolda Rudowskiego. Odszed∏ od nas te˝ prof.
Miros∏aw Mossakowski niezwykle zwiàzany z nasza
Uczelnià, i teraz przed kilkunastu dniami prof. Marian
Garlicki. 
Oni zamkn´li rozdzia∏y historii, którà wspó∏tworzyli;
historii polskiej medycyny XX wieku. Wpisali do tej
ksi´gi naszà Akademi´, jako cz∏onkowie Jej
spo∏ecznoÊci. W ten sposób zamknà∏ si´ rozdzia∏ XX
wiecznej medycyny, ale nowy wiek zbuduje nowe na
tych solidnych podstawach ! 
Ale ... “Co przysz∏oÊç niesie, dowiesz si´, skoro
przyjdzie”, jak zauwa˝y∏ Ajschylos ju˝ w V wieku 
p. n. e. 

WYSTÑPIENIE JM REKTORA NA UROCZYSTOÂCI PRZYZNANIA

TYTU¸U DOKTORA HONORIS CAUSA AM PROF. A. SZCZEKLIKOWI
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W uznaniu  wybitnych dokonaƒ
i odkryç  naukowych  o Êwia-
towym  wymiarze, g∏ównie w
zakresie mechanizmów astmy,
oraz kardiologii i zaburzeƒ
krzepni´cia, i za jego udzia∏ w
˝yciu polskiego Êrodowiska
internistycznego, w tym za
wspó∏prac´  z klinikami (o
podobnym profilu jak Jego)
naszej uczelni, Senat  Akademii
Medycznej  w Warszawie na
wniosek Rady I Wydzia∏u
Lekarskiego w dn. 22.04.2002 r.
nada∏ mu zaszczytny  tytu∏

Doktora Honoris Causa AM 
w Warszawie

Recenzentami   dorobku  naukowego Profesora Szcze-
klika byli:
Prof. dr hab. med. Marek Kowalski - Katedra Immu-
nologii Akademii Medycznej  w ¸odzi.
Prof. dr hab. med. Franciszek Kokot - Katedra i Klinika
Nefrologii, Endokrynologii i Chorób Przemiany
Materii Âlàskiej Akademii Medycznej w Katowicach.
Sir John Vane  FRS z John Vane Science Center -
Laureat  Nagrody  Nobla.

Curriculum Vitae

Dane osobowe:
Ur. 29 lipca 1938 r. w Krakowie. ˚onaty  z Marià 
z Rejmanów, troje dzieci: synowie ur. 1974, 1978, córka
ur. 1982.
Wykszta∏cenie:
Szko∏a podstawowa i gimnazjum im. B. Nowodwor-

skiego w Krakowie z wyró˝nie-
niem. Ârednia Szko∏a Muzyczna
w Krakowie ukoƒczona w 1955.
Studia medyczne w Akademii
Medycznej  w Krakowie,
dyplom lekarza w 1961 r.
Specjalizacja z chorób
wewn´trznych: 1965, II 1968.

Stopnie naukowe:
Doktor medycyny
1966 - AM Wroc∏aw
Docent dr hab.
1969 - AM Wroc∏aw 
Profesor nadzw.
1979 - AM w Krakowie
Profesor zwycz.
1989   AM w Krakowie

Przebieg pracy  zawodowej:
1962- 63 roczny  sta˝ kliniczny  w Monmouth Medical
Center, New Jersey, USA
1964-71  Klinika Chorób Wewn´trznych AM Wroc∏aw
oraz Zak∏ad Biochemii AM Wroc∏aw
1964-69  asystent, st. asystent, adiunkt, docent
1969-71 kierownik Laboratorium Enzymologii
Klinicznej, AM Wroc∏aw
1970 trzymiesi´czny sta˝ w Karolinska Institutet,
Stockholm, University  of  Uppsala w  Szwecji
1972 obj´cie kierownictwa Kliniki Alergologii 
i Immunologii Akademii Medycznej w Krakowie
1974 pi´ciomiesi´czne stypendium badawcze 
w University of North Carolina, Chapel Hill, USA.
1981-83 Prorektor ds. Badaƒ Naukowych w Akademii
Medycznej w Krakowie
1985 visiting professor na Wydziale Medycznym
Uniwersytetu w London, Sheffield, UK (szeÊç miesi´cy)

Andrzej Szczeklik
II Katedra Chorób Wewn´trznych Collegium Medicum

Uniwersytetu Jagielloƒskiego

LAUDACJA
Prof. dr hab. Wac∏aw Droszcz
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1986-89 vissiting professor King’s College School of
Medicine, UK (1 miesiàc rocznie)
1987 dotychczas: visiting professor w Hochgebirgskli-
nik Davos-Wolfgang, Szwajcaria (2-4 tygodnie rocznie)
1989 dotychczas: Kierownik II Katedry Chorób Wew-
n´trznych AM w Krakowie (od 1993 Collegium Medi-
cum UJ)
1990-93 Rektor Akademii Medycznej w Krakowie
1993-96 Prorektor Uniwersytetu Jagielloƒskiego ds.
Collegium Medicum
1995-02 konsultant krajowy ds. chorób wewn´trznych.

G∏ówne zainteresowania badawcze:
Choroby serca i p∏uc, astma oskrzelowa, astma
indukowana aspirynà, mediatory  chemiczne w choro-
bach   uk∏adu krà˝enia  i oddychania, ze szczególnym
uwzgl´dnieniem eikozanoidów; zawa∏ serca, trombino-
geneza.

Publikacje naukowe:
Autor ok. 550  oryginalnych prac naukowych, pub-
likowanych w wi´kszoÊci w czasopismach  o zasi´gu
mi´dzynarodowym (Nature, Lancet, New England Journal
of Medicine, Journal of Clinical Investigation, Blood,
Circulation, American Journal of Respiratory and Critical
Care Medicine, Thrombosis  and Haemostasis, Thrombosis
Research, Allergy and Clinical Immunology, International
Achives of Allergy and Applied Immunology i in.).
A) Redaktor i autor ksià˝ek we wspó∏pracy mi´dzyna-
rodowej.
B) Wspó∏autor monografii.
C) Autor rozdzia∏ów w ksià˝kach mi´dzynarodowych
publikowanych w USA, Wlk. Brytanii, Francji,
Szwajcarii, Japonii.

Organizacja mi´dzynarodowych sympozjów naukowych:
1983 - organizator “ Symposium on Prostanoids” in
Honour of 1982 Nobel  Prize Winners  in Medicine,
Kraków, 20-23 wrzeÊnia 1983
1984, 85, 86, 88 - wspó∏organizator Sympozjów Mi´dzy-
narodowych “Platelets, Analgesics and Asthma”, Davos,
Szwajcaria
1989 - organizator Konferencji Roboczej ETRO 
“Mechanisms of Thromboresistance to the Arterial
Wall”, Szczawnica, 10-13 maja
1992  -  organizator  Konkursu Podyplomowego 
“Bronchial   Asthma and Antiinflammatory Drugs”,
Kraków, 18-19 maja
1993 - wspó∏organizator  sympozjum “Progress in
Vascular Biology and Medicine” Kraków, 27-28 maja.
1994 -  wspó∏organizator  “ The First International

Symposium on Aspirin-Induced Asthma”, Barcelona ,
Spain, February 11-12; organizator, konferencja
robocza AIANE ( European Network for Aspirin-
Induced Asthma), Kraków, 30.04;
wspó∏organizator “ The Second Symposium of
Jagiellonian Medical Research  Centre: Nitric Oxide in
Cardiovascular System from Basic Research to Clinics”,
Kraków, 22-25 maja;
1995 organizator “Aspirin-Induced Asthmas (AIANE)
Workshop, Kraków, 13-14 marca;
1996 organizator AIANE International Symposium
“Eicosanoids, Aspirin and Asthma”, Kraków,1-3 maja;
1998 organizator Symposium “Eicosanoids, Aspirin
and Asthma”16 kwietnia, w ramach 32 Annual Meeting
of the European Society for Clinical Investigation,
Cracow, Poland;
1999 organizator Sympozjum “Antiinflammatory
drugs; mechanism of actions and adverse reaction”
Rzym, listopad 8 - 10;
2001 organizator Sympozjum “Thrombophilia and
Atherothrombosis”, ETRO, Kraków, 13-16 wrzeÊnia;
2001 organizator Sympozjum “Eicosanoids, Aspirin
and Asthma”, AIANE, Barcelona, 21-23 listopada

Zg∏aszajàcy kandydatur´ Andrzeja Szczeklika  do dok-
toratu honoris causa, starszy od niego o 8 lat, pilnie
obserwowa∏  jego dzia∏alnoÊç od okresu, kiedy zajà∏  si´
problemami  pneumonologii, g∏ównie astmy i jest
g∏´boko przekonany  o tym, ˝e prof. A. Szczeklik jest
postacià wybitnà,  przerastajàcà nas, specjalistów w tych
dziedzinach osiàgni´ciami w kraju, a uznanie  mi´dzy-
narodowe  stawia go w rz´dzie najwy˝szych autorytetów
w Êwiecie.
Do szczytowych Jego osiàgni´ç nale˝y wyjaÊnienie wraz
z Prof. R. Gryglewskim patogenezy astmy aspirynowej 
(blokada przez niesterydowe leki przeciwzapalne cyk-
looksygenazy u tych chorych) nast´pnie “drà˝enie”
mechanizmów odpowiedzialnych za ten zespó∏ meto-
dami biologii molekularnej, a tak˝e stworzenie modelu
generacji trombiny w mia˝d˝ycy t´tnic.
To, ˝e jest  autorem lub wspó∏autorem oko∏o 550 prac
oryginalnych jest wa˝ne, ale to ˝e  jest on jednym z 10
najcz´Êciej cytowanym wÊród polskich autorów w nau-
kach biologicznych (4178 cytowaƒ, dane z kwietnia
2002) jest na pewno znacznie wa˝niejsze.
W dziedzinie tzw.” astmy  aspirynowej” jest zdecy-
dowanie postacià Nr 1 w Êwiecie medycznym. Wielkie
sà jego zas∏ugi w dziedzinie przekazywania
najnowszych osiàgni´ç interny szerokim rzeszom
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lekarskim, dzi´ki wieloletniej dzia∏alnoÊci na
stanowisku krajowego specjalisty w dziedzinie chorób
wewn´trznych i redaktora miesi´cznika  “Medycyna
Praktyczna”, wspania∏ego  czasopisma, b∏yskawicznie
reagujàcego na wszelkie nowoÊci medycyny opartej na
dowodach.
Jest on doskona∏ym organizatorem, który dzi´ki
pozyskaniu Êrodków, mi´dzy innymi z Unii Euro-
pejskiej ze skromnego oddzia∏u przy ul. Skawiƒskiej
uczyni∏ samodzielny  szpital (zosta∏y dobudowane 5 -
pi´trowe skrzyd∏o i budynek laboratoriów), b´dàcy
chlubà Krakowa. Szczegó∏y dzia∏alnoÊci naukowej  i za-
wodowej sà zamieszczone w curriculum vitae, w którym
nale˝y zauwa˝yç, ˝e wiele instytucji uhonorowa∏o go
swoim cz∏onkostwem.
Niezwykle wa˝ne sà opinie recenzentów dwóch wybit-
nych polskich uczonych i jednego z Wielkiej Brytanii,
laureata Nagrody Nobla.
Prof. Kokot pisze: “Jego zainteresowania badawcze skupiajà
si´ wokó∏ chorób serca rozwijajàcych si´ na pod∏o˝u mia˝d˝ycy
i chorób p∏uc o pod∏o˝u immunologicznym. W 1975 roku
przedstawi∏ tzw. teori´ cyklooksygenazowà astmy aspirynowej,
która zosta∏a udowodniona w nast´pnych latach i powszech-
nie przyj´ta. W 1976 roku opisa∏ dzia∏anie prostacykliny na
ustrój ludzki i wprowadzi∏ jà do leczenia chorób t´tnic. Prof.
Szczeklik i  jego zespó∏ wykazali ostatnio, ˝e inhibitory cyk-
looksygenazy 2 sà bezpiecznymi lekami dla chorych na astm´
aspirynowà, oraz ˝e simwastatyna ( przedstawiciel du˝ej
grupy statyn) dzia∏a nie tylko hamujàco na biosyntezà choles-
terolu, ale równie˝ na krzepni´cie krwi poprzez hamowanie
aktywnoÊci protrombiny , czynnika V i XIII krzepni´cia oraz
zwi´kszenie aktywacji czynnika Va”.
“ Prof. Szczeklik  nale˝y do nielicznych  w naszym kraju pra-
cowników nauki, którzy rozs∏awiajà nauk´ polskà na ca∏y
Êwiat i którego zas∏ugi w zakresie  organizacji nauki i
kszta∏cenia m∏odej kadry naukowej sà  imponujàce. Dlatego
mojà opini´ nale˝y traktowaç jako wyraz pokory i
pos∏uszeƒstwa w stosunku do w∏adz AM w Warszawie, której
jestem doktorem honorowym oraz wielkiego szacunku dla
Cz∏owieka, który jest dumà polskiej medycyny”.
Prof. M.L. Kowalski ocenia dokonania Prof. Szczeklika
mi´dzy innymi w sposób nast´pujàcy:
“W koƒcu lat 90-tych w pracy opublikowanej w czasopiÊmie
“Lancet” oraz kolejnych doniesieniach  opisa∏ oryginalne
odkrycie w postaci nowego polimorfizmu genetycznego w
obszarze promotora syntazy leukotrienu C4 oraz jego zwiàzek
z ci´˝kà postacià astmy. Obserwacja ta poczyniona przez zespó∏
profesora Szczeklika uznawana jest w ostatnich latach na
mi´dzynarodowych zjazdach pulmonologów i alergologów za
jedno z najwi´kszych odkryç  dotyczàcych patogenezy astmy,

dowodzàcych wagi genetycznych uwarunkowaƒ procesów
zapalnych w tej chorobie oraz uzasadniajàcych  podejmowanie
nowych interwencji terapeutycznych, np. lekami anty-
leukotrienowymi.
Ka˝de z wymienionych wy˝ej osiàgni´ç wesz∏o na trwale, na ile
mo˝na to oceniç z perspektywy 20-30 letniej, do Êwiatowego
dorobku medycyny: prace na których osiàgni´cia te sà oparte,
cytowane sà w setkach artyku∏ów, a ka˝de odniesienie do tych
osiàgni´ç jest jednoznacznie kojarzone przez mi´dzynarodowà
spo∏ecznoÊç naukowà z nazwiskiem profesora Szczeklika.
Wymienione przeze mnie osiàgni´cia stanowià jednak nadal
tylko przyk∏adowo wybrany fragment jego dorobku w zakresie
alergologii i pulmonologii”.
Prof. Vane w podsumowaniu swojej recenzji pisze o ba-
daniach A. Szczeklika nad rozkurczowym dzia∏aniem
prostacykliny u ochotników ( w tym równie˝ na sobie)
o jego osiàgni´ciach w astmie aspirynowej, co ujmuje 
w sposób nast´pujàcy”     
“Andrew is best know for his relentless study of asthmatic dis-
ease, especially aspirin-induced asthma a topic in which he
has become the worlds  leading expert. I know that many con-
temporary scientists in the country and the USA share my
admiration  for his excellent research work. It gives me great
pleasure to offer my very strong end enthusiastic support for
the proposal that Andrew Szczeklik receives the degree Doctor
Honoris Causa from the Medical University of Warsaw”
Wszyscy recenzenci wyra˝ajà opini´ pozytywnie ocenia-
jàc kandydatur´ Prof. Szczeklika  do uzyskania stopnia
DOCTOR HONORIS CAUSA  naszej Uczelni.
W swojej recenzji Prof. M.L. Kowalski ujmuje to w spo-
sób nast´pujàcy:
Profesor Andrzej Szczeklik  jest równie˝ doskona∏ym
“ambasadorem” Polski wÊród mi´dzynarodowej spo∏ecznoÊci
naukowej, a w kr´gu alergologii i pulmonologii nauka polska
cz´sto kojarzona jest z jego osiàgni´ciami.
Po zapoznaniu si´ z przedstawionà mi dokumentacjà oraz w
oparciu o osobistà znajomoÊç ca∏okszta∏tu dzia∏alnoÊci
naukowej, dydaktycznej i organizacyjnej oraz dorobku kandy-
data stwierdzam, ˝e Profesor Andrzej Szczeklik jako wybitny
lekarz, naukowiec i nauczyciel akademicki w pe∏ni zas∏uguje
na uhonorowanie tytu∏em doktora honoris causa Akademii
Medycznej w Warszawie.
Profesor Andrzej Szczeklik mo˝e byç dumny  z tego, ˝e
nasza uczelnia nada∏a mu tytu∏ Doktora honoris Causa,
a z drugiej strony i my mo˝emy byç dumni, ˝e do∏àczy∏
do nas wybitny uczony o Êwiatowym wymiarze.
Znajàc wszechstronne zainteresowania Prof. Szczeklika
w medycynie, ale równie˝ w dziedzinie kultury i sztuki,
z wielkim zainteresowaniem  wys∏uchamy jego refleksji
na temat symbiozy sztuki z medycynà.       
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Kiedy przybywa nam lat, czas biegnie coraz pr´dzej 
i smug´ cienia dawno mamy ju˝ za sobà, rodzi si´ w nas
pragnienie zrozumienia, czym jest zawód, który
poch∏onà∏ nasze ˝ycie bez reszty. Pragnienie to
opanowuje z przemo˝nà si∏à zw∏aszcza niektórych artys-
tów. Jak dotrzeç do tajemnicy sztuki, b´dàcej zarazem
tajemnicà ˝ycia?
Jan Sebastian Bach szuka∏ odpowiedzi w motywie muzy-
cznym, zbudowanym na literach swojego nazwiska (b-a-
c-h), który na krótko przed Êmiercià wprowadzi∏ w
nieprzeÊcignionej “Sztuce fugi” - “Kunst der Fuge”.
Picasso odizolowa∏ si´ od Êwiata w studiu ko∏o Cannes,
by rozgryêç sekret malarstwa w wielkim obrazie
Velazqueza - Las Meninas. Bohaterkà obrazu jest jas-

now∏osa dziewczynka, ma∏a infantka w sztywnej kryno-
linie. Stoi w wielkiej sali z lustrem, odbijajàcym par´
królewskà, otoczona przez dworki, karlic´ i mniszk´. Z
przeciwnej strony, przed p∏ótnem na krosnach, z paletà
malarskà w r´ku, w czarnym stroju dworskim z bia∏à
krezà - widzimy Velazqueza. 
Picasso najpierw namalowa∏ w stalowoszarym kolorze

sam obraz i otworzy∏ w nim na oÊcie˝ najdalsze drzwi, za
plecami rozgrywajàcej si´ sceny, wpuszczajàc Êwiat∏o. A
potem runà∏ z pasjà na infantk´ i na inne postacie.
¸ama∏ je wpó∏ i sk∏ada∏, wydobywa∏ to oczy, to w∏osy, to
znów nosy, przydawa∏ kolory - wszystkie z mo˝liwych.
Malowa∏ dziesiàtki wariacji na temat infantki. Ka˝da z
nich ods∏ania∏a inne, niedostrzegalne dotàd jej cechy.
Ka˝da zmierza∏a, by poprzez metamorfozy dostrzec jej
ukrytà istot´, ogarnàç sztuk´ w jej jedynoÊci. 
JeÊliby tak chcieç roz∏upaç medycyn´, wtargnàç do jej
najtajniejszych sekretów, to nale˝a∏oby zdecydowaç,
jakà rysà iÊç w g∏àb sztuki lub nauki. Bo medycyna zaraz
na wst´pie poka˝e nam swoje janusowe, podwójne
oblicze: sztuki i nauki. Ale czy to rozró˝nienie ma

naprawd´ znaczenie? Czy nie jest ono “akademickie”?
Nie, tak nie jest. Mi´dzy myÊleniem naukowym a
wartoÊciujàcym, jakie cechuje sztuk´, istnieje kolizja,
trudna do pogodzenia - tak uwa˝a∏ znakomity filozof
Henryk Elzenberg. 
Po latach, uczeƒ Elzenberga Zbigniew Herbert nawià˝e
do swojego mistrza, piszàc: “Nie jest sprawà sztuki prawdy

ANDRZEJ SZCZEKLIK 
Publikowany tekst to obszerne fragmenty wyk∏adu wyg∏oszonego w pa∏acu w ¸azienkach przez prof. Andrzeja

Szczeklika z okazji nadania mu doktoratu honoris causa przez Akademi´ Medycznà w Warszawie.
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szukaç. To sà rzeczy nauki”. Zadaniem sztuki nie jest
rozwiàzywanie zagadek, ale “uÊwiadomienie ich sobie,
pochylenie g∏owy przed nimi, a tak˝e przygotowanie oczu na
nieustajàcy zachwyt i zdziwienie”, “mówienie Êwiatu (...) 
o radoÊci z odnalezionej harmonii, o wiecznym pragnieniu
mi∏oÊci”. 
Czy zatem lekarz, wnikajàcy w g∏àb medycyny, nie staje
w sytuacji fizyka czàstek elementarnych, wnikajàcego w
sprzeczny z intuicjà Êwiat kwantów? Ka˝dà z badanych
przez fizyka czàstek cechuje p´d i po∏o˝enie w
przestrzeni. Ale relacja nieoznaczonoÊci Heisenberga
nie pozwoli mu nigdy zobaczyç obu równoczeÊnie. JeÊli
zmierzy dok∏adnie po∏o˝enie czàstki, p´d zniknie
sprzed jego oczu - i odwrotnie. Czy lekarz jest w tak
samo dwoistej sytuacji? 
Medycyna i sztuka majà wspólny rodowód, wywodzà si´
z jednego pnia. Obie biorà poczàtek w magii - systemie
opartym na wszechmocy s∏owa. W∏aÊciwie wypowie-
dziana formu∏a magiczna przynosi zdrowie lub Êmierç,
deszcz lub susz´, wywo∏uje duchy i ods∏ania przysz∏oÊç.
Porusza zwiàzki niewidzialne dla tych, którzy z nie-
wzruszonà ufnoÊcià krzàtajà si´ wokó∏ spraw codzien-
nych. 
Sztuka s∏owa, wspomagana doÊwiadczeniem gromad-
zonym przez pokolenia kap∏anów i lekarzy, pozwala∏a
przywróciç cz∏owiekowi jego miejsce w kosmosie, który
a˝ do XVII/XVIII wieku rozbrzmiewa∏ harmonià.
Choroba by∏a zaburzeniem tego wspó∏brzmienia,
wy∏amaniem si´ z harmonii, dysonansem. Hipokra-
tesowi przedstawia∏a si´ choroba jako “szpecàcy pi´knoÊç
nie∏ad, którego usuni´cie jest zadaniem lekarza”. I Hipo-
krates nazwa∏ medycyn´ sztukà, “techne”. Przyjrzyjmy si´
tej sztuce. 
Praktykowano jà w Êwiàtyniach Asklepiosa, które sta∏y
poza miastem, na wzgórzach, poÊród gajów, blisko
êródlanej wody. Chory, przestàpiwszy próg Êwiàtyni,
poddawa∏ si´ postom, kàpielom, przywdziewa∏ bia∏à
szat´ i sk∏ada∏ ofiar´ b∏agalnà - w póêniejszych latach,
koguta. Nast´pnie “wÊród ciszy i mroku Êwiàtyni, po kàtach
której snu∏y si´ oswojone w´˝e, zapada∏ w sen”. Nocà poja-
wia∏ si´ kap∏an-lekarz, przebrany za Asklepiosa, 
w towarzystwie asystentów, s∏ug i w´˝a. Szli od chorego
do chorego, w orszaku, przypominajàcym jako ˝ywo
ten, który codziennie, od wieków idzie przez nasze sale
szpitalne - w Krakowie “na wizyt´ lekarskà”, 
w Warszawie - “na obchód”. Powtarzamy ich kroki, ich
ruchy. Tak˝e w akcie uleczenia, którego oni dokonywali
nocà - przez symboliczne po∏o˝enie ràk, podanie
lekarstwa, a nawet przeprowadzenie operacji chirur-
gicznej. 
Rankiem po nocnej wizycie chory budzi∏ si´ uwolniony
od choroby, zdrów. Nieraz leczenie trwa∏o kilka nocy, a
na jego przebieg wywiera∏y wp∏yw sny opowiadane
kap∏anom. Zapis tych snów przetrwa∏ po cz´Êci. Grecy

prowadzili ich systematyk´, dzielili na kategorie i spisy-
wali. Tak wi´c senniki pisano od archaicznej Grecji a˝
po nasze czasy. 
Ka˝dorazowe wejÊcie do Êwiàtyni Asklepiosa poprze-
dza∏y oczyszczajàcy post, ablucja i ofiary. Kulminacja
tych obrz´dów, dramaturgia nocnych wydarzeƒ w Êwià-
tyni, przywracajàcych zdrowie - mia∏a w sobie pier-
wiastek sceniczny, znamiona teatru, by∏a sztukà. 
Ze sztukà ∏àczy∏o jà te˝ s∏owo: katharsis. 
Poj´cie katharsis wywodzi si´ zazwyczaj od Pitagorasa,
ale ten termin pojawi∏ si´ o wiele wczeÊniej, 
u poczàtków sztuki greckiej - w chorei, b´dàcej zespole-
niem taƒca z muzykà i poezjà. Pitagorejczycy wierzyli,
˝e dusza wi´ziona jest w ciele za swoje winy i b´dzie wyz-
wolona, gdy si´ z nich oczyÊci. To oczyszczenie uwa˝ali
za “najwznioÊlejszy cel cz∏owieka” i powzi´li myÊl, ˝e jest
ono mo˝liwe dzi´ki muzyce. Jak pisze Arystoteles:
“stosowali medycyn´ do oczyszczania cia∏a, a muzyk´ do
oczyszczania dusz”. 
To Arystoteles uczyni∏ z katharsis tajemniczà zagadk´,
którà pozosta∏a do dzisiaj. Chodzi o to, czy mia∏ on na
myÊli oczyszczenie uczuç, czy te˝ oczyszczenie umys∏u 
z uczuç. Inaczej mówiàc: wysublimowanie uczuç czy ich
wy∏adowanie, by zdobyç spokój wewn´trzny? Ich ulep-
szenie czy te˝ uwolnienie si´ od nich? Spierano si´ te˝,
czy katharsis wywiód∏ Arystoteles z medycyny czy te˝ 
z kultu religijnego. Niewàtpliwie medyczne êród∏a by∏y
mu bli˝sze i wymieniajàc katharsis w “Polityce”,
pos∏uguje si´ terminologià lekarskà w jej znaczeniu
technicznym, tak jak pos∏ugiwali si´ nià Hipokrates 
i jego uczniowie. 
JeÊliby odbiç si´ od staro˝ytnej Grecji i poszybowaç
myÊlà w stron´ wspó∏czesnej sztuki lekarskiej, to
niechybnie wylàdujemy na terenie chirurgii. Podziw
nasz wzbudzi wirtuozeria chirurga. A jeÊli jeszcze do
tego operujàc, s∏ucha on muzyki, to Pitagoras jest tu˝
obok... OlÊnienie wzbudzi w nas tak˝e Wielki Lekarz,
który trafnà diagnozà rozstrzygnie losy chorego,
wyleczy go ze skomplikowanej choroby, która wydawa∏a
si´ niezwyci´˝ona. 
Wielki Lekarz to rzadkoÊç. Spotyka si´ ich niewielu 
w d∏ugim ˝yciu zawodowym. Przywodzà na myÊl ludzi
obdarzonych s∏uchem absolutnym, którzy s∏yszà nuty,
jak reszta z nas widzi kolory. Tak, jak ka˝dy z nas bez
wahania rozpozna kolor ˝ó∏ty lub czerwony, tak oni
natychmiast rozpoznajà dêwi´k F lub G. Poruszajà si´
swobodnie w przestrzeni tonalnej, dla innych
niedost´pnej. 
Czas wi´c zapytaç: Czym˝e jest sztuka? “Sztuka -
odpowiada Julia Hartwig - jest zaklinaniem istnienia, ˝eby
przetrwa∏o”. Ta natchniona definicja sztuki, obejmuje
te˝ sztuk´ lekarskà. Ca∏y jednak k∏opot z medycynà
polega na tym, ˝e ona sztukà ju˝ byç nie chce.
Medycyna chce byç naukà. Wi´cej: dzisiaj mówi, i˝ jest
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naukà. I rzeczywiÊcie - dla wyjaÊnienia choroby si´ga po
techniki biologii molekularnej, a w terapii wypracowa∏a
specjalny model badawczy, którego nazwa mówi sama
za siebie “evidence - based medicine” - medycyna oparta na
dowodach. 
Poczàtków naukowoÊci medycyny dopatrywaç si´
mo˝na w czasach Renesansu. Wtedy to wielki anatom z
Padwy, Andreas Vesalius, otworzy∏ dla naszych oczu
Êwiat w nas zamkni´ty. Jego s∏ynne, siedmiotomowe
dzie∏o “De humani corporis fabrica” wzbudzi∏o
powszechny zachwyt wiedzà i ilustracjami anatomiczny-
mi, które wykonali Tycjan i jego uczniowie. 
Nast´pcy Wesaliusza, ca∏e ich pokolenia, wzmocniwszy
oczy okularami mikroskopów, si´gali coraz dalej w g∏àb
cia∏a. I szukali w jego narzàdach choroby. Tak zbu-
dowano gmach anatomii - opisowej, patologicznej,
sàdowej - theatrum anatomicum, na scenie którego toczy∏
si´ sàd ostateczny nad chorobà, sàd, od którego nie
by∏o odwo∏ania. Taka by∏a jeszcze anatomia, gdy zaczy-
na∏em studia, stanowiàc ostatecznà weryfikacj´ rozpoz-
nania klinicznego. Ale z up∏ywem lat, coraz szybciej
ci´˝ar koƒcowego rozpoznania zaczà∏ przesuwaç si´
gdzie indziej - w stron´ biochemii i w koƒcu biologii
molekularnej. 
To dzi´ki biologii molekularnej wejÊcie medycyny w
nowe milenium by∏o tak olÊniewajàce. W pierwszych
tygodniach zaczynajàcego si´ tysiàclecia odczytano i
og∏oszono ca∏y zapis genetyczny cz∏owieka. Nukleotyd
za nukleotydem. Trzy miliardy liter. Ale ju˝ wczeÊniej w
XX w. dokonano rzeczy niebywa∏ej - czas ˝ycia
Europejczyka wyd∏u˝y∏ si´ Êrednio z 46 lat do 70. 25 lat
˝ycia dodanych w jednym stuleciu. 
A mo˝e i staroÊç przestanie byç nieunikniona?
Komórki pobrane od p∏odu, sklonowane poza orga-
nizmem i w∏aÊciwie zaprogramowane wytworzà nowe
tkanki, a nawet ca∏e narzàdy. Wstrzykni´te czynniki
wzrostowe przestrojà organizm w stan sta∏ej odnowy.
B´dziemy wy∏àczaç w embrionie gen staroÊci, czyniàc
go quasi-nieÊmiertelnym. Nie wiemy jeszcze, kiedy
takie techniki stanà si´ dost´pne i bezpieczne, ale sà
uczeni, którzy nie majà wàtpliwoÊci, ˝e tak b´dzie.
Chorob´ i cierpienie wypieramy z naszej ÊwiadomoÊci. 
Czy nieugaszona ciekawoÊç i pasja Wesaliusza oraz jego
nast´pców, czy na trwa∏e wzniesione gmachy anatomii,
fizjologii, mikrobiologii i farmakologii - sprawi∏y, ˝e
medycyna sta∏a si´ naukà? 
Nie - odpowiada zdecydowanie wybitny fizyk, prezes
Polskiej Akademii Umiej´tnoÊci, prof. Andrzej Bia∏as. 
I rozwijajàc swój wywód przytacza s∏owa swojego
wielkiego kolegi Ernesta Rutherforda: “Uczeni dzielà si´
na fizyków i zbieraczy znaczków”. Z perspektywy
Rutherforda pytanie mo˝na wi´c sformu∏owaç: Czy
medycyna ma szans´ staç si´ kiedyÊ fizykà? Czyli
okreÊlaç iloÊciowo obserwowane zjawiska i daç pre-

cyzyjny, matematyczny obraz rzeczywistoÊci. Nie znamy
wszak ˝adnych praw o organizmie cz∏owieka - w zdro-
wiu czy chorobie - które potrafilibyÊmy zamknàç w rów-
naniach matematyki. Czy lekarz próbuje zgadnàç
matematycznà konstrukcj´ rzeczywistoÊci fizycznej, ten
pierwowzór Êwiata, którego nie sposób wydedukowaç 
z obserwacji? Taka, powszechna w fizyce teoretycznej,
zasada “identyfikacji” jest medycynie nieznana. Czy˝by
umiej´tnoÊci lekarskie i matematyczne odpycha∏y si´,
nie chcia∏y si´ osiedliç pod jednà pokrywà czaszki?
Raczej nie. To z∏o˝onoÊç przedmiotu mo˝e byç
wyt∏umaczeniem. 
Co ciekawe, medycyna stroi si´ w szaty nauki, og∏asza
si´ naukà, podczas gdy nauki Êcis∏e nie kryjà wàtpli-
woÊci co do swoich podstaw. SkutecznoÊç logiki matem-
atycznej zakwestionowana zosta∏a przez twierdzenie
Gödla. Fizycy Ênià sen o teorii ostatecznej, która
scali∏aby dwa, nieprzystajàce do siebie, schizofrenicznie
podzielone, rzàdzàce si´ odr´bnymi prawami, Êwiaty -
Êwiat mechaniki klasycznej - dok∏adny i geometryczny
oraz Êwiat kwantów - niezdeterminowany i probabilisty-
czny. 
Warto pami´taç o tym dziÊ, kiedy nauka przenika ka˝dà
dziedzin´ ˝ycia cz∏owieka, nie wy∏àczajàc ˝ycia
duchowego. ¸àcznie z technikà sta∏a si´ ona nowà
religià. Dopatrujemy si´ w niej êród∏a zarówno wyz-
wolenia, jak i zaspokojenia wszelkich dóbr material-
nych. Z optymizmem oczekujemy od nauk medycznych
wynalezienia lekarstwa przeciw Êmierci. Naturalnà
kolejà rzeczy akceptujemy obejmowanie przez nauk´
obszarów moralnoÊci i etyki, a nawet jej interpretacj´
sztuki. 
Nauka nie potrafi jednak daç odpowiedzi na pytanie
zaczynajàce si´ od “Dlaczego?” lub “Po co?”. Mo˝e daç
tylko odpowiedzi na pytania zaczynajàce si´ od “Jak?”.
Zanim wi´c zgodzimy si´ uznaç nauk´ za wspó∏czesnà
religi´, zanim jednym tchem obcià˝ymy jà winà za
nasze rozmaite bolàczki i niepowodzenia, uprzytomnij-
my sobie nie tylko jej pot´g´, ale te˝ granice
naukowego poznania. Ich wytyczenie nie zawsze musi
byç proste, ale one istniejà. Za nimi trwajà Êwiaty
niedost´pne nauce, Êwiaty wartoÊci, sztuki, wiary,
zjawisk jednostkowych, indywidualnych. 
O tym, i˝ nauka jest tylko jednym ze sposobów pozna-
nia rzeczywistoÊci, wiedzia∏ Platon. I gdy dociera∏ do
kr´gu poznania naukowego, si´ga∏ po poezj´, by
przekroczyç granic´, przed którà musia∏ cofnàç si´
rozum. Skrzydlate metafory unosi∏y go w dal, otwiera∏y
prawdy dla rozumu zamkni´te. Skrzydlate metafory... 
Lecz czym˝e - zapytajmy na koniec - jest prawda?
“Prawda jest ruchomà armià metafor” - odpowiada
Fryderyk Nietzsche. JeÊli ta prawda o prawdzie jest
prawdziwa, wówczas kràg si´ domyka, sztuka spotyka si´
z naukà i lekarz znajduje swoje miejsce w tym z∏àczeniu. 
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Podzi´kowanie dla Pana Dziekana 
prof. dr hab. n. med. Wies∏awa Gliƒskiego 

i zespo∏u prodziekaƒskiego, 
który koƒczy kadencj´ 31 sierpnia 2002 r.

Wielce Szanowny Panie Dziekanie,

Za dwa miesiàce koƒczy Pan 12 letnià kadencj´ Pro- 

i Dziekana I Wydzia∏u Lekarskiego. Najwi´kszego

naszego Wydzia∏u. PoÊwi´ci∏ Pan dla tego Wydzia∏u

jedne z najlepszych lat naukowca. Nie mam zamiaru

wymieniaç tego, co I Wydzia∏ Panu zawdzi´cza, bo nie

taki jest mój cel. Chc´ tylko powiedzieç, ˝e przejà∏ Pan

ster Wydzia∏u w bardzo trudnym okresie przemian.

Przemian ogólnokrajowych i naszych uczelnianych.

Uczelnia to instytucja naukowa i dydaktyczna. Ale

nauka i dydaktyka to elementy w ciàg∏ej ewolucji.

Juliusz Cezar powiedzia∏ – ludzie zazwyczaj wierzà w to,

czego pragnà. Pan wierzy∏ w to, co chce osiàgnàç kieru-

jàc Wydzia∏em. Potrafi∏ Pan Panie Dziekanie

poprowadziç nas do wielu tytu∏ów naukowych profe-

sorów, doktorów  habilitowanych i doktorów nauk

medycznych, potrafi∏ Pan doprowadziç do akredytacji

Wydzia∏u. By∏ Pan sterem okr´tu, ale i jego maszynow-

nià. Pami´tam Pana wypowiedê, gdy przejmowa∏ Pan

urzàd dziekana od dziekana A. Karwowskiego. Mówi∏

Pan, ˝e byç dziekanem I Wydzia∏u Lekarskiego to

honor, a ja chc´ podkreÊliç, ˝e byç cz∏onkiem Rady

Wydzia∏u, która ma takiego Dziekana jak Pan, to honor

dla nas, dla zespo∏u prodziekaƒskiego, dla Rady

Wydzia∏u i zespo∏u pracujàcego w Pana Biurze

dziekaƒskim. Co chcemy dzisiaj Panu powiedzieç,

chcemy wyraziç te myÊli, które sà zawarte skrótowo na

plakietce wraz z tà lampà zapakowanà w tym okaza∏ym

pudle, a którà Paƒstwo widzicie na przeêroczu. Chcemy

Panu podzi´kowaç za sposób kierowania Wydzia∏em, za

wyniki naukowe i dydaktyczne tego Wydzia∏u. ˚yczymy

Panu powodzenia na stanowisku Prorektora. Prosz´, by

przyjà∏ Pan te kwiaty i t´ lamp´ jako symbol naszych

podzi´kowaƒ i s∏ów wdzi´cznoÊci. Niech lampa ta

oÊwietla Panu cienie i uroki prorektorskich komnat.

Wraz z Panem Dziekanem W. Gliƒskim koƒczy prac´

cz´Êç zespo∏u prodziekaƒskiego. Pozwolicie Paƒstwo,

˝e w imieniu Paƒstwa, Pana Dziekana Gliƒskiego 

i swoim w∏asnym podzi´kuj´ dzisiaj Pani Dziekan Prof.

Dr Ryszardzie Chazan, która zapewne czasowo koƒczy

swa prac´ w dziekanacie. Jest naszym kwiatem 

i Êwiat∏em uroku. Prowadzi∏a perfekcyjnie wszystko to,

co nale˝a∏o do jej obowiàzków. Zawsze mi∏a i ch´tna do

wspó∏pracy. Prosz´ przyjàç Pani Dziekan te kwiaty 

i lamp´, jako wyraz naszych podzi´kowaƒ i ˝yczeƒ

powodzenia.

Wreszcie w imieniu nas wszystkich chcia∏em

podzi´kowaç jeszcze dwóm cz∏onkom  zespo∏u

prodziekaƒskiego - Panu Dziekanowi Jackowi

Przybylskiemu i Dziekanowi Zbigniewowi Gaciongowi.

Obydwaj pracowali w zespole dziekaƒskim 6 lat.

Niestety w dniu dzisiejszym nie mogli wziàç udzia∏u 

w uroczystoÊci. Pozwolicie Paƒstwo, ˝e przeka˝emy

nasze wspólne podzi´kowania w Paƒstwa imieniu przy

najbli˝szej okazji. 

Warszawa, 26 czerwca 2002 r.
Dziekan Elekt I Wydzia∏u Lekarskiego AM w Warszawie

prof. dr hab. Marek Krawczyk
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Z SENATU
mgr Ewa K´pska

Na posiedzeniu Senatu, które odby∏o si´ 24 czerwca

omawiano nast´pujàce sprawy:  

1. Nadanie Katedrze i Klinice Neurochirurgii

mieszczàcej si´ w szpitalu przy ul. Banacha imienia

Profesora  Jerzego Choróbskiego

Na wst´pie JM Rektor poprosi∏ o zabranie g∏osu przez

prof. J. Bidziƒskiego, który  wystàpi∏ z wnioskiem o

nadanie Katedrze i Klinice Neurochirurgii imienia

Prof. Jerzego Choróbskiego. Istnieje w tej sprawie

poparcie by∏ych wychowanków Pana Profesora,  pra-

cowników  AM,  obecnie przebywajàcych  na emery-

turze. Prof. J. Bidziƒski przedstawi∏ biografi´ Prof. J.

Choróbskiego, jego dzia∏alnoÊç i zas∏ugi, jakie wniós∏ w

rozwój neurochirurgii.

Po zakoƒczeniu dyskusji, w której udzia∏ wzi´li m.in.

prof. M. Krawczyk,  prof. W Gliƒski i prof. A. Marchel

JM Rektor podsumowujàc zauwa˝y∏, ˝e podobne

sprawy by∏y ju˝ przedmiotem dyskusji Senatu, a  zg∏o-

szone wówczas wàtpliwoÊci dotyczy∏y jej preceden-

sowego charakteru, bowiem do tej pory nie nadawano

imienia jednostkom, a jedynie obiektom.

Bioràc pod uwag´ g∏osy z dyskusji  Senat nie popar∏

zg∏oszonego wniosku.

2. Sytuacja finansowa szpitali klinicznych.

Omawiajàc temat mgr E. Pe∏szyƒska -  Dyrektor Biura

ds. Szpitali Klinicznych poruszy∏a nast´pujàce kwestie:  

1/ W I kwartale bie˝àcego roku nastàpi∏o pogorszenie

wyników finansowych  szpitali klinicznych. ¸àczna

kwota strat  jest prawie równa stracie  za rok 2001 i

wynosi ok. 20.666.208 z∏. Najszybciej rosnà straty w szpi-

talu przy ul. Banacha, Lindleya, Marsza∏kowskiej,

Dzia∏dowskiej. Najlepiej jest w szpitalu w Otwocku.  

2/ Na podstawie tego okresu mo˝na powiedzieç, ˝e

przychody w 2002 roku utrzymajà si´ na poziomie roku

ubieg∏ego, przewiduje si´ tak˝e niewielki ich wzrost. W

˝adnym szpitalu nie podpisano jeszcze kontraktów na

poziomie  zbli˝onym do 2002 roku. Najlepsza sytuacja

jest pod tym wzgl´dem jest na  Karowej ( 98,8 % ), naj-

gorsza  w szpitalu przy Marsza∏kowskiej ( 65,7 %) oraz

Banacha ( 78,6 % ).

3/ W wi´kszoÊci szpitali pogarszajà si´ relacje mi´dzy

nale˝noÊciami i  zobowiàzaniami, co grozi dalszym

pogorszeniem p∏ynnoÊci finansowej,  zw∏aszcza w

po∏àczeniu z faktem, ˝e w najbardziej zagro˝onych szpi-

talach  utrzymuje si´ niski lub nawet spada stan Êrod-

ków pieni´˝nych. 

4/ Powy˝sza sytuacja spowodowa∏a spotkanie Rektora

naszej Uczelni z Dyrektorami Mazowieckiej

Regionalnej Kasy Chorych, w wyniku którego

rozpocz´to renegocjacje kontraktów szpitali znajdujà-

cych si´ w najtrudniejszej sytuacji finansowej. W ich

efekcie  do planu I kwarta∏u szpital przy ul.Banacha

otrzyma∏ 3,6 mln z∏. przy ul. Lindleya 1,2 mln z∏. W II

kwartale natomiast  szpitale otrzymaç majà Êrodki

finansowe w wysokoÊci: Banacha 3,6 mln z∏,     Lindleya

1,2 mln z∏., Marsza∏kowska 300 tys. z∏. i Dzia∏dowska 

1 mln z∏. na  hematoonkologi´. Ponadto przedsta-

wiciele Mazowieckiej Regionalnej Kasy Chorych uznali,

i˝ finansowanie szpitali klinicznych powinno odbywaç

si´ na poziomie finansowania procedur medycznych 

w instytutach.  

Zabierajàc g∏os Kwestor AM mgr H. Biernacka

zauwa˝y∏a, i˝ kwoty wyników finansowych za 2001r.

przedstawione w sprawozdaniu pokazujà tak wysokie

straty, ˝e renegocjacje kontraktów z Kasà Chorych mogà

wprawdzie poprawiç sytuacj´, ale nie spowodujà

uzdrowienia obecnej z∏ej kondycji szpitali. Nawet je˝eli

w 2002r. wynik finansowy nie b´dzie a˝ tak bardzo

ujemny, bàdê szpitale zbli˝à si´ do skompensowania

przychodów i kosztów, to nadal pozostaje kwestia sku-

mulowanych przez kilka lat ujemnych wyników finan-

sowych, bowiem fundusze tych zak∏adów nie mogà

pokryç ujemnego wyniku finansowego. Do koƒca

2001r. ujemne wyniki finansowe nie zosta∏y nigdy
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decyzjà poprzedniego organu za∏o˝ycielskiego pokryte.

W efekcie zobowiàzania finansowe szpitala, które trze-

ba b´dzie sp∏aciç sà tak ogromne. To stanowi∏o b´dzie

g∏ówny problem, a sytuacja ka˝dego z tych szpitali

wymaga konkretnego przyjrzenia si´ wielu elementom

sprawozdania finansowego, a przede wszystkim

przeanalizowania tego, czy przychody sà równe kosz-

tom. Je˝eli w 2002r. nawet nieco wy˝sze stawki wyne-

gocjowane z kasà chorych b´dà kumulowa∏y wy˝sze

koszty ni˝ przychody, to szpitale dalej b´dà brn´∏y w

tym samym kierunku, chocia˝ w innym tempie.

Wa˝nym jest te˝ problem sp∏aty zobowiàzaƒ, które

rosnà, podobnie jak  odsetki od nich. 

Dyr. E. Pe∏szyƒska poinformowa∏a o trwajàcych negoc-

jacjach w sprawie roz∏o˝enia  zobowiàzaƒ szpitali na

bezodsetkowe raty. Istniejà w tej sprawie pisemne

porozumienia, dotyczy to przede wszystkim pod-

miotów, u których zobowiàzania te sà najwi´ksze.

Ârodki uzyskane w wyniku renegocjacji  kontraktów z

kasà chorych zacznà wp∏ywaç do szpitali - pierwsze tran-

sze spodziewane sà ju˝ w lipcu. Pani Dyrektor pod-

kreÊli∏a, ˝e wszystkie te kwoty wynikajàce z renegocjacji

to Êrodki przyznawane kwartalnie, ponadto wziàwszy

pod uwag´ fakt, i˝ Kasa Chorych pokrywa∏a b´dzie

“nadwykonania”, mo˝na spodziewaç si´ poprawy sytu-

acji finansowej szpitali.

Prof. M. Szostek stwierdzi∏, i˝ do koƒca nie mo˝na

okreÊliç, jak wyglàda kondycja finansowa szpitali. Jedno

jest natomiast pewne,  ˝e d∏ugi szpitali nie wynikajà 

w ˝adnym stopniu z badaƒ naukowych i dydaktyki, czyli

z dzia∏alnoÊci statutowej Uczelni. Spowodowane sà one

niekorzystnymi kontraktami z kasà chorych. W chwili

obecnej na terenie SP CSK przy ul. Banacha ma

miejsce kontrola NIK-u, która spowoduje wyjaÊnienie

wielu kwestii i êróde∏ nieporozumieƒ. Od momentu,

gdy AM sta∏a si´ organem za∏o˝ycielskim szpitali kli-

nicznych nikt nie ma wàtpliwoÊci, ˝e przej´∏a je ∏àcznie

z d∏ugami. Pan Profesor poinformowa∏, i˝ w dniu ju-

trzejszym odb´dzie si´ spotkanie w Ministerstwie Zdro-

wia poÊwi´cone m.in. losom zad∏u˝enia szpitali klinicz-

nych.

Dyr. E. Pe∏szyƒska oÊwiadczy∏a, i˝ dane bilansowe

przedstawione Senatowi sà danymi zatwierdzonymi

przez bieg∏ych rewidentów.

Dyr. E. Pe∏szyƒska stwierdzi∏a, i˝ nie stawia wniosku w

sprawie podj´cia -  w oparciu o przedstawione dane -

decyzji w stosunku do któregoÊ ze szpitali o postawie-

niu go w stan likwidacji, przekszta∏cenie, czy zmian´

struktury w zwiàzku z brakiem mo˝liwoÊci realizacji

jego zadaƒ z uwagi na bardzo z∏à sytuacj´ finansowà.

Reasumujàc JM Rektor poinformowa∏, i˝ dzisiejsze

g∏osy w dyskusji oraz dane przedstawione przez Dyr. E.

Pe∏szyƒskà stanà si´ podstawà rozmów podczas jutrze-

jszego spotkania z Ministrem Zdrowia z udzia∏em

reprezentacji Uczelni, w sk∏adzie której znajdzie si´

Dyr. E. Pe∏szyƒska, przedstawiciel Kwestora AM, obecny

Prorektor ds. Klinicznych i Wspó∏pracy z Regionem

oraz Prorektor ds. Klinicznych i Wspó∏pracy z

Regionem wybrany na nast´pnà kadencj´, a tak˝e

dyrektorzy wszystkich szpitali klinicznych AM. 

3. Przyj´cie Rocznego Sprawozdania Rektora za rok

2001

Senat w g∏osowaniu jawnym przy jednym g∏osie wstrzy-

mujàcym podjà∏ uchwa∏´ w sprawie przyj´cia Rocznego

Sprawozdania Rektora z dzia∏alnoÊci Uczelni za rok

2001.

4. Sprawozdanie z dzia∏alnoÊci Senackiej Komisji ds.

Nauki

Prof. S. Moskalewski - Przewodniczàcy Senackiej

Komisji ds. Nauki przedstawi∏ sprawozdanie z dzia∏al-

noÊci Senackiej Komisji ds. Nauki. W okresie obj´tym

sprawozdaniem Komisja majàc na wzgl´dzie dba∏oÊç 

o rozwój nauki w naszej Uczelni zajmowa∏a si´

nast´pujàcymi sprawami:

1/ W oparciu o sprawozdania jednostek  ustalono dla

poszczególnych Wydzia∏ów graniczne wartoÊci punk-

tów decydujàcych o zaliczeniu jednostki do grupy A, B

lub C. Zgodnie z przyj´tà punktacjà na I WL  na 74

jednostki w grupie A jest 29   jednostek, w grupie B 27,

w grupie C 18.

Na II WL na 22   jednostki w grupie A jest 8 jednostek,

w grupie B 8, w grupie  C 6.

Na Wydziale Farmaceutycznym na 15 jednostek 
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w grupie A jest 8 jednostek,  w grupie B 5, w grupie C 2.

2/ Oceniono wnioski, które wp∏yn´∏y na konkurs

og∏oszony przez Rektora AM na projekt badawczy rea-

lizowany we wspó∏pracy jednostek klinicznych i  teore-

tycznych. Z 9 wniosków wybrano  realizowany przez

Katedr´ i Klinik´ Psychiatrycznà I WL oraz Katedr´ 

i Klinik´ Biochemii i Chemii Klinicznej Wydzia∏u

Farmaceutycznego. 

3/ Oceniono zg∏oszenia do konkursu na prac´ w∏asnà

o szczególnym znaczeniu. Wp∏yn´∏y dwa wnioski, tj. 

z Zak∏adu Badania Ârodowiska Wydzia∏u Farmaceuty-

cznego i z Kliniki Chirurgii Ogólnej, Naczyniowej 

i  Transplantacyjnej  I WL, które uzyska∏y pozytywnà

opini´ Komisji. 

4/ Oceniono wnioski o Indywidualne Subwencje

Dzia∏alnoÊci Statutowej przeznaczone dla pracowników

nauki do 35 lat. ¸àcznie wp∏yn´∏o 20 wniosków  w tym

I WL - 15 , przyznano - 11,  II WL - 1, przyznano - 0,

Wydzia∏ Farm - 4, przyznano - 1. 

5/ Zweryfikowano wst´pnie zaopiniowane przez stu-

dentów wnioski w ramach  konkursu na mini granty dla

studentów prowadzàcych dzia∏alnoÊç naukowà w

ko∏ach naukowych. Na 19 wniosków pozytywnie oce-

niono 13 tematów.

6/ Rozpatrzono 7 prac zg∏oszonych do nagrody nauko-

wej Ministra Zdrowia. Pozytywnà opini´ uzyska∏y 3.

O nagrod´ Rektora ubiega∏o si´ 36 wniosków,  które tak˝e

otrzyma∏y pozytywnà opini´ Komisji. 

7/ Po raz pierwszy przyznano nagrod´ “Z¸OTEJ

KUKU¸KI” za najcz´Êciej cytowanà prac´.

JM Rektor wyrazi∏ podzi´kowanie Prof. S. Moskalew-

skiemu za przewodniczenie pracom Komisji ds. Nauki

oraz jej cz∏onkom za niezwyk∏à aktywnoÊç. PodkreÊli∏

te˝ znaczenie prac komisji dla dzia∏alnoÊci Uczelni.

5. Sprawy osobowe

Senat pozytywnie zaopiniowa∏ nast´pujàce sprawy

osobowe: 

1/  powo∏anie na stanowisko Kierownika:

- Zak∏adu Radiologii Stomatologicznej i Szcz´kowo-

Twarzowej IS -   dr hab. Anatola Dow˝enko.

- Katedry i Kliniki Chorób Wewn´trznych i Endokry-

nologii - prof. dr hab. Ewy Bar-Andziak.

- Katedry i Kliniki Pediatrii, Hematologii i Onkologii-

prof. dr hab. Micha∏a Matysiaka.

2/  powo∏anie na stanowisko profesora zwyczajnego:

- Prof. dr hab. Danuty Liszewskiej-Pfejfer w Klinice

Chorób Wewn´trznych i Kardiologii Instytutu Stoma-

tologii.

- Prof. dr hab. Huberta Wanyur´ w I Klinice Chirurgii

Szcz´kowo-Twarzowej Instytutu Stomatologii.

- Prof. dr hab. Leszka Królickiego w Zak∏adzie

Medycyny Nuklearnej.

6. Komunikaty i wolne wnioski

1/ JM Rektor poruszy∏ spraw´ rankingu wy˝szych uczel-

ni w Polsce, w którym nasza Uczelnia w tym roku zaj´∏a

ni˝szà pozycj´ w stosunku do lat poprzednich.

Spowodowane to zosta∏o wieloma czynnikami, m.in.

faktem braku adekwatnej do liczby studentów bazy

mieszkaniowej w domach studenckich, a tak˝e brakiem

odpowiedniej bazy bibliotecznej. Odnotowano w spo-

sób znamienny procentowy spadek przyrostu liczby

profesorów, doktorów habilitowanych w stosunku do

ogólnej liczby zatrudnionych w AM pracowników

nauki. Pod tym wzgl´dem nasza Uczelnia zajmuje

jedno z ostatnich miejsc poÊród uczelni wy˝szych 

w kraju. W zwiàzku z powy˝szym nale˝y stworzyç sytu-

acj´ i warunki dopingujàce naszych pracowników do

rozwoju i w konsekwencji do ubiegania si´ o tytu∏

samodzielnego pracownika nauki. JM Rektor zaape-

lowa∏ do w∏adz dziekaƒskich o przedstawienie tej

sprawy na forum kolegiów dziekaƒskich i Rad

Wydzia∏ów  jako priorytetowà dla rozwoju AM.

2/ JM Rektor zwróci∏ tak˝e uwag´ na pojawiajàce si´ 

w Polsce nowe jakoÊci. Ju˝ podczas poprzedniej kam-

panii wyborczej w AM podnoszono kwesti´ utworzenia

lub przekszta∏cenia naszej Uczelni w Uniwersytet

Medyczny. Da∏oby to AM nowe szanse rozwoju, w kon-

sekwencji w∏àczy∏oby wi´kszoÊç  Êrodowiska naukowo-

dydaktycznego Warszawy do stworzenia warunków

przej´cia w miar´ mo˝liwoÊci wielu obowiàzków dydak-

tycznych oraz wi´kszoÊci zadaƒ naukowych na

poziomie wy˝szej szko∏y medycznej w ramach makrore-

gionu Mazowsza.  ObecnoÊç na naszym terenie insty-

tutów PAN-owskich oraz resortowych instytutów

Ministerstwa Zdrowia jest faktem znaczàcym w kon-

tekÊcie korzystania z ich zasobów intelektualnych. 

W tym duchu podpisano przed kilkoma dniami umow´

z Prezesem PAN, która skutkuje obustronnymi

korzyÊciami.
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Z rzàdowà inicjatywà tworzenia Uniwersytetu

Medycznego mamy do czynienia w ¸odzi. Powsta∏ 

w tym zakresie odpowiedni projekt ustawy. Podobne

dà˝enia majà miejsce w Âlàskiej Akademii Medycznej.

Zdaniem JM Rektora nasza Uczelnia powinna zajàç 

w tej sprawie stanowisko. 

Dziekan W. Gliƒski zwróci∏ uwag´ na fakt, i˝ je˝eli

chodzi o problem stopni naukowych, to nasza Uczelnia

ustali∏a w tym zakresie dosyç wysokie standardy. Liczba

tytularnych pracowników nauki w AM od kilku lat jest

taka sama, w zwiàzku z czym nale˝y zastanowiç si´ nad

dodatkowà rekrutacjà w ramach studiów doktoranc-

kich, w tym aspekcie dokonaç przeglàdu kadr medy-

cznych, itp. 

Prof. M. ¸uczak poinformowa∏, ˝e od dwóch lat na stu-

dia doktoranckie przyjmowanych jest oko∏o 40 osób, 

w przysz∏ym roku akademickim pierwsza tura 40 osób

zakoƒczy te studia, co b´dzie znaczàce w tej grupie pra-

cowników. W tym roku podania o przyj´cie na studia

doktoranckie z∏o˝y∏o ponad 60 osób. Wszystkie te

osoby to bardzo dobrzy kandydaci i mogà uzyskaç tytu∏

doktora przed up∏ywem 4 lat. Trwa to jednak d∏u˝ej 

z racji etatów, sprawy organizacyjne sà w tym wzgl´dzie

znaczàcà przeszkodà. Generalnie iloÊç doktoratów 

w ciàgu tego i najbli˝szego roku akademickiego b´dzie

wyraênie ros∏a. 

JM Rektor zwróci∏ si´ do Pani Kwestor o przeanali-

zowanie, w jaki sposób stosowana w obowiàzujàcym

algorytmie  punktacja poszczególnych wartoÊci pozwoli

Uczelni na podj´cie w tym zakresie odpowiednich

dzia∏aƒ.  

JM Rektor poinformowa∏, i˝ podczas obrad KRAM

Rektorzy AM w Poznaniu i AM we Wroc∏awiu

podkreÊlili, i˝ w uczelniach tych tylko  decyzjà ich w∏adz

senackich kieruje si´ politykà zatrudnienia z uwzgl´d-

nieniem studiów doktoranckich. Nie podj´cie  przez

naszà Uczelni´ podobnych rozwiàzaƒ, skutkowa∏o

b´dzie nie wytrzymaniem konkurencji z tamtymi

szko∏ami.

Kwestor AM mgr H. Biernacka poinformowa∏a, i˝ 

z danych Departamentu Nauki Ministerstwa Zdrowia

wynika, ˝e liczba doktorantów jest liczbà wyró˝niajàcà

Uczelni´. Zdaniem Pani Kwestor w∏adze uczelni medy-

cznych powinny walczyç o to, by jak najwczeÊniej usta-

lany by∏ z nimi algorytm na kolejny rok bud˝etowy.

Prof. M. ¸uczak zwróci∏ si´ z wnioskiem o wyra˝enie

zgody na przeprowadzenie dodatkowego naboru na

studia doktoranckie we wrzeÊniu.

JM Rektor stwierdzi∏, i˝ jest to mo˝liwe pod warun-

kiem, ˝e b´dà to przyj´cia na zwolnione etaty.

JM Rektor zwróci∏ si´ do mec. M. Âwi´chowicz-

Litwiniec o przedstawienie przes∏anek prawnych do

przekszta∏cenia Akademii Medycznej w Warszawie 

w Uniwersytet Medyczny w Warszawie.

Mec. M. Âwi´chowicz-Litwiniec poinformowa∏a, 

i˝ aktem prawnym obowiàzujàcym w tym zakresie jest

Uchwa∏a Rady G∏ównej Szkolnictwa Wy˝szego, zgodnie

z którà uniwersytetem mo˝e byç szko∏a wy˝sza posiada-

jàca 6 wydzia∏ów, w tym co najmniej 3 kierunki human-

istyczne.

JM Rektor stwierdzi∏, i˝ nie dotyczy do uniwersytetu

medycznego. JM Rektor stanà∏ na stanowisku, i˝ 

z uwagi na zbli˝ajàcy si´ okres urlopowy nale˝y zas-

tanowiç si´ nad tà sprawà.  Szereg instytucji naukowych

i dydaktycznych w Warszawie sk∏onnych jest do

przy∏àczenia si´ do wspó∏uczestniczenia w realizacji

tego pomys∏u. 

Prof. J. Stelmachów popar∏ ide´ przekszta∏cenia

Akademii Medycznej w Warszawie w Uniwersytet

Medyczny w Warszawie. Jest to dla Uczelni ogromna

szansa tak˝e z uwagi na nawiàzanie nowych stosunków

i wspó∏pracy  z zagranicà.

Senat pozytywnie zaopiniowa∏ przekszta∏cenie Aka-

demii Medycznej w Warszawie w Uniwersytet Medyczny

w Warszawie.



15 czerwca br. Uczelnia nasza  - w uroczystej oprawie
akademickiej, z udzia∏em w∏adz AM - ugoÊci∏a w swoich
murach absolwentów Wydzia∏u Lekarskiego sprzed 50
lat. To trzeci ju˝ w tym Wydziale - z∏oty jubileusz absol-
wentów Akademii Medycznej, którzy rozpoczynali
swoje studia jeszcze na Uniwersytecie Warszawskim, w
roku 1947.  
Przed uroczystoÊcià, w sali Senatu odprawiona zosta∏a
msza Êw. za dusze zmar∏ych profesorów i absolwentów
Uczelni oraz w intencji pomyÊlnoÊci jubilatów.
Homili´ wyg∏osi∏ Rektor Wy˝szego Metropolitalnego
Seminarium Duchownego w Warszawie - ks. prof.
Krzysztof Pawlina.
WÊród zaproszonych goÊci znaleêli si´, mi´dzy innymi:
prorektor UW prof. Wojciech Maciejewski, doktor HC
Uniwersytetu Jagielloƒskiego prof. Andrzej Trzebski,
prezes Polskiego Towarzystwa Lekarskiego prof. Jerzy
Woy-Wojciechowski, prezes Okr´gowej Izby Lekarskiej
dr Andrzej W∏odarczyk, wiceprzewodniczàcy Stowa-
rzyszenia Warszawskiej Medycyny i Farmacji prof.
Ryszard Aleksandrowicz, p. Zdzis∏aw Boros - d∏ugolo-
letni  kierownik dziekanatu WL.
Na poczatku i na zakoƒczenie uroczystoÊci Êpiewa∏
Chór AM pod dyrekcjà p. Marty Raw∏uszko. Jubileusz
uÊwietni∏ koncert skrzypcowy w wykonaniu Krzysztofa i
Kuby Jakowiczów.
Dostojnych jubilatów oraz przyby∏ych goÊci powita∏
prof. Wies∏aw Gliƒski
Dziekan I WL, tym samym dokonujàc oficjalnego
otwarcia  jubileuszowego spotkania, Êwi´ta 134 absol-
wentów z roku 1952, a zarazem Êwi´ta ich Alma Mater.
Pan Dziekan podzi´kowa∏ jubilatom za ich dorobek i
zas∏ugi dla medycyny, spo∏eczeƒstwa, a tak˝e macierzys-
tej Uczelni. 
Podczas swojego wystàpienia, Rektor AM prof. Janusz

Piekarczyk zauwa˝y∏, i˝ okràg∏e jubileusze zyska∏y rang´
szczególnà w kalendarzu wydarzeƒ wydzia∏owych i ogól-
nouczelnianych Akademii. Dla absolwentów - sà one
niezwyk∏à  - niekiedy jedynà - okazjà do spotkania si´ po
wielu latach. Dla Uczelni sà potwierdzeniem ciàg∏oÊci
tradycji, a tak˝e wyrazem rewerencji tych, którzy
przej´li sched´ naukowà i dydaktycznà od wczeÊniej-
szych pokoleƒ lekarzy, naukowców i nauczycieli aka-
demickich AM.
“ To Wy, Szanowni Paƒstwo, jesteÊcie dla nas ˝ywà his-
torià tamtych trudnych czasów. My przyszliÊmy kilka-
naÊcie lat póêniej, aby kontynuowaç dzie∏o pracy
Paƒstwa ràk i umys∏ów stanowiàce z kolei ciàg∏oÊç
wysi∏ków i dokonaƒ Paƒstwa wielkich poprzedników,
nauczycieli - profesorów medycyny, którzy przetrwali,
ocaleli z po˝ogi wojennej i przekazali Wam t´ wiedz´.”
Prof. Tadeusz To∏∏oczko, Rektor AM przez dwie

kadencje, przemawiajàc w imieniu jubilatów, wyrazi∏
radoÊç z mo˝liwoÊci odbycia tego spotkania - w aka-
demickiej oprawie i w serdecznej, kole˝eƒskiej atmos-
ferze.  W swoim poruszajàcym,  zapadajàcym w serce
wystàpieniu podzieli∏ si´ z zebranymi interesujàcymi
reminiscencjami z okresu studiów i poczàtków pracy
zawodowej, by nast´pnie z charakterystycznà dla siebie 

erudycjà i swadà odnieÊç si´ do etycznych uwarun-
kowaƒ ˝ycia, rozwoju i pracy lekarza, równie˝ z per-
spektywy spo∏ecznej i politycznej.  Pan Profesor mówi∏
o konkretnych realiach, w okreÊlonych czasach, jednak
jego niekiedy gorzkie refleksje i stawiane przezeƒ nie∏a-
twe pytania - mia∏y charakter uniwersalny i chwilami
niepokojàco aktualny. Koƒczy∏ jednak s∏owami (-) “ choç
˝ycie to taki jednokierunkowy bieg z przeszkodami, to
mo˝emy stwierdziç, ˝e ˝ycie - ˝e to nasze ˝ycie, by∏o
warte ˝ycia. A˝eby ˝ycie warte by∏o ˝ycia, to trzeba pow-
iàzaç i rozum i wol´ z prawdà, wiarà i nadziejà.” (M.F.)
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Prof. Bruno Szczygie∏ odbiera dyplom z ràk Rektora i Dziekana

Wznowienie dyplomów lekarskich po 50 latach 
od ukoƒczenia studiów w Wydziale Lekarskim AM

Stojà od lewej: rektor AM prof. J. Piekarczyk, prof. J.Woy-
Wojciechowski, prorektor UW prof. W. Maciejewski, pan
Zdzis∏aw Boroz
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Panie Rektorze, Panowie Rektorzy, Panie Dziekanie,

Dostojni Jubilaci, Wielce Szanowni Paƒstwo !

Dzisiejsze spotkanie poÊwi´cone jest naszym Jubilatom,

jest uroczystoÊcià Jubileuszu 50-lecia pracy zawodowej -

lekarskiej, absolwentów Wydzia∏u Lekarskiego Aka-

demii Medycznej w Warszawie z roku 1952.  Pozwólcie

Paƒstwo, ˝e dla wprowadzenia odrobiny nostalgii w to

dzisiejsze Êwi´to przeczytam krótki wiersz:

˚eby móc tak nareszcie uproÊciç,

Jednà mi∏oÊç wybraç z wielu mi∏oÊci,

Jednà przyjaêƒ najbardziej prawdziwà,

Z zim na ∏y˝wach - t´ jednà szcz´Êliwà, 

Z psów kud∏atych - najwierniejsze psisko,

Z prac doktorskich - jasnà nade wszystko

To bliziutko ju˝ od tej prostoty

Do jedynej, jedynej t´sknoty.

Wielce Szanowni Paƒstwo,

wielkim zaszczytem i honorem dla obecnych w∏adz

naszej Alma Mater jest mo˝liwoÊç uczestniczenia w tej

donios∏ej uroczystoÊci. Jednej z najpi´kniejszych cele-

bracji akademickich, obok corocznej inauguracji roku

akademickiego, immatrykulacji oraz promocji

lekarskiej, które obecnie - w naszej uczelni majà

równie˝  szczególnie uroczysty charakter. Od kilkunas-

tu lat odbywamy wspólnà z Uniwersytetem

Warszawskim inauguracj´ roku akademickiego, pod-

kreÊlajàc w ten sposób nasze wspólne korzenie. 

MyÊl´, ˝e dla Paƒstwa fakt ten jest niezwykle wa˝ny.

Szczególnie dla Paƒstwa, poniewa˝ rozpoczynaliÊcie

swoje studia jeszcze w Wydziale Lekarskim

Uniwersytetu Warszawskiego. 

T́  ∏àcznoÊç z Uniwersytetem - podkreÊla dzisiaj obec-

noÊç Rektora Uniwersytetu Warszawskiego, za którà

jesteÊmy niezwykle wdzi´czni. JesteÊmy wszyscy

przepe∏nieni emocjami zwiàzanymi z donios∏oÊcià

samego jubileuszu, uÊwiadamiajàc sobie jak wiele

wydarzy∏o si´ w Paƒstwa ˝yciu przez okres

pi´çdziesi´ciu lat - pó∏ wieku pracy zawodowej, wykony-

wania tego szczególnego zawodu i powo∏ania - lekarza.

Z pewnoÊcià jest to te˝ dla Paƒstwa bodziec, aby si´gnàç

pami´cià do lat studiów. Wiemy, ˝e studia te odbywa∏y

si´ w niezwykle trudnych warunkach, wr´cz prowizo-

rycznych. W nie do koƒca odbudowanych gmachach,

po wojennych zniszczeniach.

Z pewnoÊcià nie mieliÊcie Paƒstwo pomocy naukowych,

jakimi dysponujà dzisiaj nasi studenci. Ale czy aby

ukoƒczyç studia, te komputery, “bajery” i wszelakiego

rodzaju udogodnienia sà naprawd´ niezb´dne? 

Z pewnoÊcià one u∏atwiajà studia, tak jak u∏atwiajà

˝ycie;  dzisiaj w XXI wieku obejÊç si´ bez nich nie

podobna. Ale Wam, Szanowni Paƒstwo, wystarczy∏y

po∏amane ∏awki w salach seminaryjnych i wyk∏adowych

oraz ch´ç zdobycia tego upragnionego zawodu. Sàdz´,

˝e niewiele osób zrezygnowa∏o ze studiów i ogromna

wi´kszoÊç ukoƒczy∏a je w terminie. PrzyszliÊcie do

Warszawy, aby studiowaç, ze wschodu i z zachodu,

wi´kszoÊç po prostu wróci∏a do domu; czasami by∏y to

powroty z daleka. Niestety nie by∏ to koniec przykrych

niespodzianek, budowana nowa powojenna Polska

okaza∏a si´ byç nie taka, jak w marzeniach.  Nie ta, za

którà walczyli i umierali najbli˝si; oszukana, wypaczona

- ale by∏a i nie mo˝na by∏o nic zmieniç. PatrzyliÊcie

Paƒstwo znów na aresztowania wyk∏adowców, choç

odbywa∏y si´ one wed∏ug innego scenariusza ni˝ za cza-

sów okupacji.

Trzeba by∏o skoƒczyç te studia i Paƒstwu uda∏o si´ tego

dokonaç i uzyskaç zawód tak bardzo potrzebny temu

zbola∏emu spo∏eczeƒstwu, które mia∏o wol´, silnà wol´,

aby si´ dêwignàç z upadku. MyÊl´, ˝e wszyscy Paƒstwo

doceniliÊcie dyplom, który w 1952 roku odda∏ Wam do

Wystàpienie JM Rektora na uroczystoÊci jubileuszowej
50-lecia promocji lekarskiej absolwentów Akademii

Medycznej w Warszawie
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ràk Pan Dziekan Prof. Marcin Kacprzak. Z dyplomem

tym otrzymaliÊcie wielkà szans´, niepowtarzalnà szans´

- wykonywania zawodu lekarza. My obecnie sprawujàcy

funkcje we w∏adzach Uczelni, w∏adzach Wydzia∏u

znamy te czasy z ustnych i pisanych przekazów. I to Wy

Szanowni Paƒstwo jesteÊcie dla nas ˝ywà historià tam-

tych trudnych czasów. My przyszliÊmy kilkanaÊcie lat

póêniej, aby kontynuowaç dzie∏o pracy Paƒstwa ràk i

umys∏ów stanowiàce ciàg∏oÊç wysi∏ków i dokonaƒ

Paƒstwa wielkich poprzedników, nauczycieli - profe-

sorów medycyny, którzy przetrwali, ocaleli z po˝ogi

wojennej i przekazali Wam t´ wiedz´. Pami´tacie prze-

cie˝ Paƒstwo, ˝e robili to dos∏ownie r´cznie, ale w jaki

artystyczny sposób wyczarowujàc przepi´kne obrazy

malowane ka˝dorazowo kredà na tablicy, jak czyni∏ to

prof. Roman Poplewski, wyk∏adajàcy anatomi´ prawi-

d∏owà, bez mo˝liwoÊci u˝ycia rzutnika multimedial-

nego, bez którego my dzisiaj obejÊç si´ ju˝ nie

potrafimy. Dzi´ki talentowi i zaanga˝owaniu profe-

sorów: Ludwika Paszkiewicza, Witolda Or∏owskiego,

W∏adys∏awa KapuÊciƒskiego, Mieczys∏awa Micha∏o-

wicza, Tadeusza Budkiewicza, i innych. Przy braku

podr´czników przekazana i przej´ta zosta∏a ta wiedza

lekarska, która w powiàzaniu z procesem ustawicznego

kszta∏cenia podyplomowego, pozwoli∏a przecie˝

osiàgnàç Paƒstwu poziom nowoczesnych lekarzy

drugiej po∏owy XX wieku, naszych nauczycieli aka-

demickich, prze∏o˝onych i w∏adz naszej Alma Mater.

To wÊród Was Szanowni Paƒstwo wyros∏o wielu wybit-

nych specjalistów z ró˝nych dziedzin medycyny, wielu

wyk∏adowców i profesorów medycyny, w tym równie˝

nasz Rektor Magnificus - Profesor Tadeusz To∏∏oczko, z

którym wspó∏pracowa∏em przez wiele lat, we w∏adzach

Uczelni, podczas Jego podwójnej kadencji rektorskiej.

Bardzo sobie wysoko ceni∏em Pana Profesora jako

autorytet zawodowy i moralny. Jego wybory a zarazem

decyzje by∏y zawsze oparte na czystych i przekonywujà-

cych kryteriach. Jako Jego wspó∏pracownicy nie zawsze,

na co dzieƒ zgadzaliÊmy si´ z nim, ale nie baliÊmy si´ o

tym powiedzieç, bo nie mieliÊmy powodów do obaw.

Pan Rektor Tadeusz To∏∏oczko lubi mówiç i potrafi

mówiç niezwykle interesujàco, dlatego chcia∏bym, aby

zabra∏ g∏os w dniu dzisiejszym, bo z pewnoÊcià ma

Paƒstwu i nam wszystkim wiele do powiedzenia. 

Ja jeszcze raz serdecznie dzi´kuj´ za to, ˝e mog´ wraz 

z Paƒstwem prze˝ywaç t´ uroczystoÊç. Oczyma wyobraêni

widz´ dzisiaj tysiàce ludzi, którym przywróciliÊcie

zdrowie, wróciliÊcie radoÊç ˝ycia im i ich rodzinom.

NieÊliÊcie Paƒstwo - po prostu - pomoc cierpiàcym

ludziom; wiemy, ˝e nie ma dla lekarza nic wa˝niejszego

jak uÊmiech chorego wracajàcego do zdrowia.

˚ycz´ Paƒstwu aby te uÊmiechy, aby pami´ç o nich

zawsze Wam towarzyszy∏a. ˚ycz´ wielu dalszych

sukcesów, sukcesów w∏asnych i satysfakcji z sukcesów

Paƒstwa uczniów, którzy powinni przerosnàç swoich

nauczycieli, bo na tym polega post´p w medycynie. A

staro˝ytne chiƒskie przys∏owie mówi, ˝e nauczyciel to

ten, który otwiera drzwi swym uczniom. Wiemy, ˝e Wy

Szanowni Paƒstwo otworzyliÊcie szeroko drzwi

nast´pnemu pokoleniu lekarzy, w tym nauczycieli aka-

demickich naszej Akademii, którzy wprowadzajà polskà

medycyn´ w XXI wiek. 

Serdecznie Paƒstwu za to dzi´kuj´!

Szanowni Paƒstwo w wystàpieniu wykorzysta∏em mi´dzy

innymi teksty i myÊli ks. Jana Twardowskiego i prof.

Tadeusza To∏∏oczko.

I na koniec chcia∏bym jeszcze kilka s∏ów w cudzys∏owie:

“ Dzi´kuj´ Ci za to

˝e nie domówionego nie domawia∏eÊ

nie dokoƒczonego nie koƒczy∏eÊ

nie udowodnionego nie udowadnia∏eÊ

Dzi´kuj´ Ci za to

˝e by∏eÊ pewny ˝e niepewny

˝e wierzy∏eÊ w mo˝liwe niemo˝liwe

˝e nie wiedzia∏eÊ na wyk∏adni co dalej

i ∏za Ci stan´∏a w gardle jak pestka

za to ˝e b´dàc takim jakim jesteÊ

nie mówiàc  powiedzia∏eÊ mi tak wiele”.   
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W dniu 15 czerwca
2002 spotkali si´
niegdyÊ m∏odzi ludzie,
po 50 latach od chwili
uzyskania dyplomu.
Pi´kne i radosne wspo-
mnienia z m∏odoÊci 
i g∏´bokie oraz twórcze
refleksje z ca∏ego ˝ycia
tworzy∏y nastrój, w
którym obchodziliÊmy
jubileuszowe uroczys-

toÊci. Taki dzieƒ, by∏ dla nas w chwili otrzymywania
dyplomu gdzieÊ w zamierzch∏ej przysz∏oÊci, poza
obr´bem rzeczywistoÊci. 
Patrzàc jednak wstecz myÊl´, ˝e kiedy by∏em m∏ody
wydawa∏o mi si´, ˝e ˝ycie jest przyjemnoÊcià. Gdy by∏em
dojrza∏y wydawa∏o mi si´, ˝e ˝ycie jest obowiàzkiem.
Potem by∏em przekonany, ˝e obowiàzek jest przyjem-
noÊcià. DziÊ wiem, ˝e na obecnym etapie naszej egzys-
tencji, refleksja jest treÊcià naszego ˝ycia, a obowiàz-
kiem naszym jest jej przekazywanie. 
W tej naszej pami´ci i refleksji ∏àczyliÊmy si´ z naszymi
zmar∏ymi kolegami i przyjació∏mi. Ofiarowaç im
mogliÊmy pami´ç wspólnie prze˝ytych radoÊci i trosk
oraz nasz smutek i ˝al, ˝e nie dane nam jest dziÊ raz
jeszcze si´ spotkaç. Tylko pami´ç mo˝e przekroczyç
granic´ Êmierci. 
Ksiàdz Twardowski powiedzia∏, ˝e “czasu si´ nie mierzy -
czas si´ wa˝y”. Jaki jest, wi´c ci´˝ar gatunkowy naszego
przesz∏ego dokonanego ju˝ czasu? Kto obchodzi∏ swój
jubileusz? Kim byli ówczeÊni absolwenci?
Niektórzy z nas przyszli na studia z partyzantki, inni z
Armii Berlinga, lub z Armii Andersa, jeszcze inni wyszli
z kryjówek i nor. Cz∏onkami naszej studenckiej
spo∏ecznoÊci byli uczestnicy Powstania Warszawskiego,
wi´êniowie Pawiaka, OÊwi´cimia, Ko∏ymy. By∏y osoby, z
przypadkowo niewykonanym wyrokiem Êmierci. A
wszyscy prze˝yli koszmar wojny i okupacji. Wielu z nas
Êmierç nie tyle omin´∏a, co po prostu przeoczy∏a.
Wszyscy byliÊmy, wi´c “Ocaleƒcami”. 
Ca∏a nasza ówczesna przesz∏oÊç, a wi´c i ÊwiadomoÊç,

tak jak wszystkich Polaków, zwiàzana by∏a z ofiarà i
poÊwi´ceniem dla dobra Kraju. NosiliÊmy w sobie
ÊwiadomoÊç zbiorowej przesz∏oÊci i nadziej´ wspólnej
przysz∏oÊci.
Ponadto ∏àczy∏y nas nie tylko niezwykle trudne warun-
ki - zarówno egzystencji, jak i nauki. ¸àczy∏ nas
równoczeÊnie ∏aƒcuch nadziei, solidarnoÊci, bezintere-
sownej ˝yczliwoÊci i wzajemnej pomocy, z wizjà d∏ugiej
perspektywy czasowej. Wszyscy “na∏adowani” byliÊmy
poczuciem obowiàzku wobec dobra wspólnego, jakim
by∏ nasz Kraj. Nasz kapita∏ spo∏eczny, który wnosiliÊmy
to poczucie wspólnoty - wobec siebie nawzajem i ca∏ego
spo∏eczeƒstwa. WiedzieliÊmy, ˝e sukces Kraju, a wi´c i
nasz, zale˝y równie˝ od naszych indywidualnych postaw
i indywidualnego dzia∏ania. 
Wyrazem niezwykle trudnych warunków ˝ycia niech
b´dzie - ot taka powszednia - ale dobra, radosna wiado-
moÊç z przesz∏oÊci, ˝e w Kole Medyków zupy wydawane
by∏y za darmo. A jak ktoÊ by∏ nadal g∏odny i chcia∏.....na
deser zjeÊç jeszcze jednà zup´ - czasami z kawa∏kiem
darmowego chleba - to musia∏ si´ udaç do znajdu-
jàcego si´ w pobli˝u “Bratniaka” Politechniki lub
“Bratniaka” Uniwersytetu na Krakowskim
PrzedmieÊciu. 
Dla nas - studentów, nie by∏o ˝adnych urz´dów,
zwiàzków, biur, ˝adnych podaƒ. By∏ po prostu
“Bratniak”, w którym mo˝na by∏o po˝yczyç sobie garni-
tur na egzamin. Trudno by∏o nawet Dziekanat nazwaç
Urz´dem, skoro pracowa∏y tam tylko 3 osoby. 

Nauczyciele
Autorytet naszych niezapomnianych nauczycieli nie
wynika∏ ani z urz´du, ani z tytu∏u, ani prasowych
reklam. To tylko wspó∏czeÊnie przy odznaczaniu lub
nominacjach na wy˝sze stanowiska zdajemy sobie
cz´sto pytanie “zas∏u˝y∏, czy sobie za∏atwi∏?”. 
To oni, podczas okupacji, pod groêbà utraty ˝ycia w
OÊwi´cimiu lub lochach Gestapo byli twórcami,
niespotykanego w historii ˝adnego na Êwiecie kraju -
Tajnego Wydzia∏u Lekarskiego zorganizowanego w
ramach podziemnego Paƒstwa Polskiego. To by∏ Êwia-
towy fenomen.  

JUBILEUSZ 50-LECIA UZYSKANIA DYPLOMU
LEKARSKIEGO

Prof. dr hab. Tadeusz To∏∏oczko
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Ale równoczeÊnie to Oni obj´li nas systemem
kszta∏cenia, a nie szkolenia. To Oni obj´li nas intelek-
tualnà opiekà. Uczono nas przede wszystkim myÊleç i
nie traktowano nas jak dyskietk´ do zapisywania wiedzy
i jej odtwarzania na egzaminie. Pami´tam, ˝e na jed-
nym z egzaminów, kiedy si´ “zacià∏em”, egzaminator
nie powiedzia∏ mi “Niech Pan sobie przypomni”, ale
“Niech Pan pomyÊli”. Wskazówka by∏a bardzo trafna.
Problem rozwiàza∏em, ale dostrzeg∏em te˝ g∏´boki sens
tego egzaminacyjnego zwrotu. 
I dlatego w póêniejszym mym akademickim ˝yciu pod-
czas egzaminu czy kolokwium nigdy nie mówi∏em
“Niech Pan sobie przypomni”, ale zawsze -”Prosz´
pomyÊleç” i stara∏em si´ naprowadziç zdajàcego na
w∏aÊciwy tor myÊlowy. Takie jest, bowiem zadanie szko∏y
typu uniwersyteckiego i takiej Szko∏y jesteÊmy ucznia-
mi. 
Niech dobitnym tego przyk∏adem b´dà wyk∏ady - 
P. Prof. Romana Poplewskiego z tak “martwego”
zdawa∏oby si´ przedmiotu, jakim jest anatomia praw-
id∏owa. By∏y to dla mnie najpi´kniejsze wyk∏ady, jakie
s∏ysza∏em w ca∏ym studenckim ˝yciu. 
Uczono nas medycyny - w pe∏nym znaczeniu tego
s∏owa, a nie tylko technologii diagnozowania i leczenia. 
Ale pami´tam te˝ wyk∏ad z fizyki P. Prof. W.
KapuÊciƒskiego, który mówi∏, ˝e fizycy nie odró˝niajà
czasu przesz∏ego, teraêniejszego i przysz∏ego. Mówià
tylko, ˝e coÊ zdarzy∏o si´ wczeÊniej lub póêniej.
Nawiàzujàc do tej naukowej informacji oczywistoÊcià
jest, ˝e nasz jubileusz jest wczeÊniej. WczeÊniej od
nast´pnych. Nie ma w tym ˝adnej ukrytej myÊli
odnoszàcej do kogokolwiek, bo jest ona jawna i oczy-
wista. Wià˝e si´ ona jednak z mojà obserwacjà, ˝e coraz
cz´Êciej spotykam si´ z ludêmi m∏odszymi ode mnie.
KiedyÊ byli albo sami starsi, albo starzy.
Pi´knie myÊl t´ sformu∏owa∏a Wis∏awa Szymborska:
“Nim wypowiemy s∏owo “Przysz∏oÊç”, to pierwsza zg∏oska
nale˝y ju˝ do przesz∏oÊci”. 

StaroÊç
O w∏asnej staroÊci zorientowa∏em si´ wówczas, gdy
zacz´to mi mówiç “ o jak pan m∏odo wyglàda”, bowiem
jak by∏em m∏ody, to nikt mi tego nie mówi∏. My na
“staroÊç” jednak zupe∏nie nie narzekamy, bioràc oczy-
wiÊcie pod uwag´ alternatyw´. Jak si´ chce d∏ugo ˝yç, to
trzeba si´ ze staroÊcià pogodziç. Jedyna pociecha jed-
nak w tym, ˝e statystycznie starzejemy si´ coraz póêniej

i ˝yjemy coraz d∏u˝ej. Niestety dla niektórych tylko
statystycznie, bowiem jedni na tej statystyce zyskujà, ale
inni tracà.

Nauka
JeÊli ktoÊ koƒczy∏ studia medyczne przed 100 laty, to
zasób zdobytej wiedzy wystarcza∏ mu na ca∏e zawodowe
˝ycie. My musieliÊmy nadà˝aç za post´pem pomimo
braku podr´czników, czasopism, braku ∏àcznoÊci z Êwia-
towymi oÊrodkami naukowymi i pomimo wp∏ywu obo-
wiàzujàcej ideologii równie˝ na nauk´, a nawet na
uzyskiwane wyniki badaƒ naukowych. 
Prze˝ywaliÊmy pozorowanà niepodleg∏oÊç, pozorowanà
sprawiedliwoÊç, pozorowanà wolnoÊç. Nic wi´c dzi-
wnego, ˝e pojawia∏y si´ i pozorowane prace naukowe.
Wyrasta∏y te˝ pozorowane autorytety zarówno
naukowe, jak i obywatelskie. Z kolei wspó∏czeÊnie
jesteÊmy Êwiadomi, ˝e upolityczniona sprawiedliwoÊç 
i zdeprawowana, bo proceduralna demokracja równie˝
tworzà tylko pozory sprawiedliwoÊci i demokracji. 
“A prawda nie zrobi∏a tyle dobrego, ile z∏ego uczyni∏y jej pozory”.
W okresie naszej lekarskiej dzia∏alnoÊci stopniowo
zaciera∏a si´ ró˝nica mi´dzy dzia∏alnoÊcià naukowà a
lekarskà. Wspó∏czeÊnie jeden wyleczony chory ma
wartoÊç odkrycia naukowego, jeÊli proces leczenia nie
by∏ wynikiem rutynowego post´powania. 
Przypominam sobie te˝, jak P. Prof. Adam Czy˝ewicz -
twórca polskiej ginekologii - kiedyÊ powiedzia∏, ˝e
nast´pny wyk∏ad poÊwieci nowoczesnym metodom
zapobiegania cià˝y. Sala by∏a jak nigdy przepe∏niona.
Ten nast´pny wyk∏ad poÊwi´ci∏ jednak nowotworom.
Zdarzenie to doskonale pami´tam, bo sam poczu∏em
si´ bardzo zawiedziony. 
DziÊ zdarzenie to sta∏o si´ jednak przyczynkiem
obserwacji i refleksji dotyczàcej post´pu naukowego,
jaki si´ dokona∏ w ca∏ej medycynie, ale w tej dziedzinie
medycyny w sposób szczególnie widoczny. I tak prze-
szliÊmy “Od seksu bez dzieci, do dzieci bez seksu z ojca
nieboszczyka”. 

Okazuje si´, ˝e tylko nasza wyobraênia jest granicà
post´pu i ˝e post´p technologiczny nie ma wp∏ywu na
post´p moralny czy spo∏eczny. Sokrates zak∏ada∏
wprawdzie, ˝e w miar´ post´pu wiedza b´dzie
automatycznie kszta∏towaç doskona∏oÊç moralnà, ale
nie domniemywa∏ jednak mo˝liwoÊci istnienia takiego
historycznego okresu, w którym codzienne ˝ycie for-
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mowane b´dzie przez zysk, a nie przez zasady moralne
i dobro wspólne. Tote˝ sprawdza si´ starogreckie
powiedzenie, ˝e “màdroÊci i wiedzy nie kupuje si´ na
tym samym rynku”. Ale nie ulega wàtpliwoÊci, ˝e to, co
nadchodzi jest bardziej fascynujàce nawet od obecnych
osiàgni´ç. 
Z perspektywy czasu i lekarskiego doÊwiadczenia trud-
no nie zgodziç si´ z twierdzeniem, ˝e najwi´kszym
b∏´dem, jaki kiedykolwiek pope∏ni∏aby ludzkoÊç,
by∏oby wierzyç i twierdziç, ˝e nauka jest ca∏à prawdà,
ale wszyscy, którzy nie odnosiliby si´ do nauki z pe∏nà
wiarà, pope∏nialiby tak samo wielki b∏àd. (myÊl C.F. von
Weizsäckera) 
Tak wi´c poszukiwaç nale˝y i prawdy, i tajemnicy.
Dramat rozumu polega bowiem na tym, ˝e ulega on
z∏udzeniom. W odniesieniu nawet do samej nauki, 
a mo˝e zw∏aszcza do medycyny nauka wie, czym jest, ale
nie zawsze wie, czym byç powinna. I dlatego prawdy
zawarte w Encyklikach Ojca Âwi´tego Fides et Ratio oraz
Veritatis Splendor stawiajà chcàcemu myÊleç cz∏owiekowi
sumienia drogowskazy w∏aÊnie na rozdro˝ach rozumu
i wiary.

Ochrona zdrowia 
Jak tylko si´gn´ pami´cià wstecz, to trudne i ci´˝kie
czasy w Polsce by∏y “od zawsze”. Trudne czasy dla
ochrony zdrowia by∏y tylko tego konsekwencjà. A wi´c
równie˝ by∏y trudne “od zawsze”. Najpierw ˝eÊmy
odgruzowywali (i nikt z nas nie pyta∏, co z tego b´dzie
mieç - a teraz ˝a∏uj´ ˝eÊmy sobie tego pytania nie
zadawali). Potem par´ razy odbudowywali coÊ, czego
sami nie niszczyliÊmy. Potem mówiono nam, ˝e cier-
pimy niedostatek, bo pracujemy dla dobra naszych
dzieci i wnuków.
DziÊ dowiadujemy si´ natomiast, ˝e to w∏aÊnie my obec-
nie ˝yjemy na koszt naszych dzieci i wnuków i ˝e si´
wobec nich coraz bardziej zad∏u˝amy. Zresztà nie tylko
wobec nich, pomimo ˝e obecnie wielu unieru-
chomionych w beznadziejnoÊci bezrobotnych
wnuczków ˝yje z emerytury babci, która z kolei i tak nie
mia∏aby za co kupiç sobie lekarstwa. Dowiadujemy si´
te˝, ˝e co któreÊ dziecko chodzi do szko∏y g∏odne. Czy
tak si´ dzieje równie˝ w ramach troski o przysz∏e
pokolenia i dla ich dobra? A to dla nas i jako lekarzy i
jako obywateli nie jest to oboj´tne. Z problemem tym
spotykamy si´, na co dzieƒ. U nas “zdrowie” nigdy nie
by∏o wartoÊcià politycznà z wszystkimi tego konsek-
wencjami. Dlatego te˝, wymagania stawiano tylko

wobec lekarzy, a nie decydentów. 
I tu znów jak Kato Starszy, który w senacie rzymskim
powtarza∏ stale “Caeterum censeo Carthaginem delen-
dam esse”, tak i ja w ka˝dym publicznym wystàpieniu
powtarzam, ˝e “kto ma ˝yç, a kto ma umrzeç
wspó∏czeÊnie zale˝y nie od lekarzy, a od polityków 
i ekonomistów”. 
Lekarze - chirurdzy raz jeden wciàgni´ci zostali do
wielkiej akcji politycznej. By∏a to “Akcja Czyste R´ce”.
Ale akcja ta zosta∏a w praktyce tylko do nich ograni-
czona, bo tylko w stosunku do nich by∏a niepotrzebna.
Ale to za naszego ˝ycia i z naszym czàstkowym udzia∏em
post´p w naukach podstawowych i medycynie klinicz-
nej nabra∏ niezwyk∏ego rozp´du. Te wielkie osiàgni´cia
nauki Êwiatowej i w∏asnej, wraz z post´pem technolo-
gicznym by∏y wdra˝ane w Kraju w wyniku ogromnego
wysi∏ku ca∏ego spo∏eczeƒstwa, paƒstwa, wszystkich pra-
cowników ochrony zdrowia. 
Porównujàc nasze dawne czasy z nowymi, oczywistoÊcià
jest, ˝e olbrzymi post´p dokona∏ si´ w zakresie
powszechnej dost´pnoÊci do opieki zdrowotnej, która
jednak wspó∏czeÊnie staje si´ coraz bardziej kosztowna,
a przez to coraz bardziej elitarna. W ten sposób
zdrowie obywateli staje si´ “wartoÊcià klasowà” (coÊ mi
zosta∏o z dawnych lat i nauka nie posz∏a w las). 
A wiadomà jest rzeczà, ˝e bieda wyzwala chorob´, 
a choroba wyzwala bied´. W ten sposób tworzy si´ tzw.
“ circulus vitiosus” -” b∏´dne ko∏o”, które jest niezwykle
trudno przerwaç

˚ycie i sens
I choç niektórzy mówià, ˝e ˝ycie jest takà loterià, 
w której ka˝dy los przegrywa, to my, poprzez realizacj´
swojej lekarskiej pasji, nadawaliÊmy sami w∏asnemu
˝yciu i cel i sens. Najcz´Êciej nie ˝yliÊmy tak jak byÊmy
chcieli, ale tak jak mogliÊmy. ˚ycie bowiem kszta∏tuje
si´ mi´dzy wolà, przypadkiem, szcz´Êciem. Koloryt
naszego ˝ycia w niewielkim stopniu zale˝a∏ wi´c od nas
samych. 
Ale logika naszego spo∏ecznego myÊlenia by∏a
ca∏kowicie niezale˝na od historycznych etapów, 
w których przysz∏o nam ˝yç i dzia∏aç. A prze˝yliÊmy tych
etapów kilka. Kilka razy przestawiano zwrotnice. Stale
jednak puszczano nas ponownie starym szlakiem, i to
przez ludzi i z pomocà ludzi zupe∏nie nie wierzàcych
ani we w∏asne przekonania, ani w dawane spo∏eczeƒ-
stwu obietnice. 
Kolejno zmienia∏a si´ tylko pogoda, a nie klimat. DziÊ 
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z resztà te˝ jest pochmurnie i burzowo. Ale my, w ka˝-

dym z tych okresów, nieÊliÊmy pomoc potrzebujàcym

niezale˝nie od bolesnych wynaturzeƒ naszego ˝ycia

spo∏ecznego, gospodarczego i politycznego. 

Zdajàc egzamin z filozofii do doktoratu z chirurgii, na

pytanie egzaminatora wyklepa∏em formu∏k´, ˝e w

przysz∏oÊci pieni´dzy w ogóle nie b´dzie. Wyznam, ˝e

wówczas nie ujawni∏em swoich wàtpliwoÊci w prawdzi-

woÊç tego stwierdzenia, - bo sam bardzo niewiele

mia∏em do stracenia, a chcia∏em mieç doktorat. DziÊ

wiemy, ˝e ci, którzy tak nauczali i kazali to g∏oÊno pow-

tarzaç i wierzyç, sami nigdy w to nie wierzyli, i dziÊ majà

tych pieni´dzy najwi´cej.

W ka˝dym z tych okresów i na ka˝dym stanowisku,

spe∏nialiÊmy jednak swoje lekarskie obowiàzki. Jako

ca∏oÊç byliÊmy bowiem zawsze blisko ludzi upoÊle-

dzonych, biednych, cierpiàcych i chorych. A dzisiaj

zasady wolnego rynku ignorujà i lekcewa˝à potrzeby tej

w∏aÊnie grupy spo∏ecznej. 

Logika naszego myÊlenia oparta by∏a na poczuciu

wspólnoty z ca∏ym spo∏eczeƒstwem, na poczuciu spra-

wiedliwoÊci spo∏ecznej, na poczuciu dobra wspólnego,

na poczuciu zawodowej wspólnoty. Okazuje si´ jednak,

˝e sà to wartoÊci, które dzisiaj jakoÊ zupe∏nie nie pasujà,

do panujàcych obecnie praw ˝ycia. Nasze ˝ycie natomi-

ast by∏o zagospodarowane myÊlà, pracà i nadziejà. 

Âwiadomi jednak jesteÊmy, ˝e musimy stale si´gaç myÊlà

dalej. Poza aktualnà rzeczywistoÊç. Si´gaç myÊlà jeszcze

dalej, nawet poza przyznany nam horyzont czasu, bo to,

co tak naprawd´ istnieje, to jest wiecznoÊç. 

MoralnoÊç

To, co niegdyÊ by∏o niemoralne, dziÊ sta∏o si´ moralnà

normà. I tak na przyk∏ad, choç od tysi´cy lat obowiàzu-

jàce by∏o siódme przykazanie “nie kradnij”, to jednak

zosta∏o ono znowelizowane, uaktualnione i przez decy-

dentów tego Êwiata zatwierdzone i perfekcyjnie reali-

zowane. Tote˝ wspó∏czeÊnie siódme przykazanie

Dekalogu nie brzmi “Nie kradnij”, lecz “Lepiej ukraÊç,

zw∏aszcza w majestacie prawa, ni˝ nie mieç”. Majestat

prawa gwarantuje, bowiem bezpieczeƒstwo. Przytocz´

tu te˝ obiegowe powiedzenie, ˝e “jestem zdecydowanie

przeciw korupcji, albo za zwi´kszonym w niej

udzia∏em”.

I choç epoki si´ przewali∏y, to oczywistoÊcià dla nas i

by∏o, i jest, ˝e naszym obowiàzkiem jest nie tylko

ratowaç ˝ycie chorego, ale równoczeÊnie pobudzaç jego

ch´ç do ˝ycia. Nie akceptujemy wi´c w tym zakresie
wspó∏czeÊnie propagowanych tendencji zadajàc sobie
pytanie, czy my nale˝ymy do gatunku “homo sapiens”
czy “animal rationale”. (Ks. Abp. J. ˚yciƒski). JeÊli
nale˝eç mamy do gatunku “animal rationale” i wy˝ej
ceniç pragmatyczne korzyÊci od godnoÊci cz∏owieka, to
w nast´pnym etapie - utrzymujàc t´ logik´ rozumowania
- eliminowaç si´ b´dzie ludzi nie zwi´kszajàcych PKB.

Przysz∏oÊç
Nasuwa si´ nam zasadnicze pytanie. Czy my jesteÊmy
przysz∏oÊci potrzebni? Czy przysz∏oÊç jeszcze nas potrze-
buje? Ale najpierw, jaka jest wizja naszej przysz∏oÊci?

Nasza przysz∏oÊç zale˝y od dwóch czynników. Od
naszych genów. Jak do tej pory to nie mo˝emy na nie
narzekaç, bo ˝yjemy. Nasza przysz∏oÊç zale˝y te˝ od
wyników prac naukowych w zakresie medycyny, bo
post´py biologii molekularnej zdeterminujà nasz
przysz∏y los.
Ale nasza przysz∏oÊç zale˝y te˝ od wyników badaƒ
naukowych pracowników wydzia∏ów ekonomii naszych
Uczelni i Instytutów, którzy stali si´ politykami. Przecie˝
to oni w wyniku przeprowadzanych prac badawczych 
i intensywnego procesu myÊlowego mogà jeszcze
dokonaç nowego odkrycia, co by tu jeszcze opo-
datkowaç, a nawet podwójnie opodatkowaç. To przecie˝
oni wraz z politykami chcà nam zapewniç stan
“wiecznego ju˝ odpoczywania”. 
Nie wiem, czy do wyciàgania takich pragmatycznych
wniosków w ogóle potrzebne sà tytu∏y i prace naukowe,
bo przecie˝ dzisiaj ju˝ dziecko ze szko∏y podstawowej
wie, ˝e “daniny” naj∏atwiej i najbardziej skutecznie
Êciàga si´ od ludzi biednych. Zw∏aszcza, ˝e jest ich bard-
zo du˝o. A do tego coraz wi´cej.
Wydawane by∏y “Czarne Ksi´gi Ministerstwa Zdrowia” 
i “Bia∏e Ksi´gi Ministerstwa Finansów”. A przecie˝ ju˝
powszechnie znane “czwarte prawo Newtona” mówi, ˝e
“im wi´ksze obroty, tym wi´ksze przekr´ty”.
Dlatego my jednak jako lekarze musimy domagaç si´
odpowiedzi nie tylko na pytanie, ile przypada na jed-
nego obywatela rocznie na ochron´ jego zdrowia, ale 
i ile przepada z Kasy Paƒstwa pieni´dzy, które mo˝na by
przeznaczyç na uzupe∏nienie braków w ochronie
zdrowia, edukacji, nauce, pomocy spo∏ecznej.

Znamiona zawodu 

UÊwiadomiç sobie te˝ musimy, ˝e w tych naszych

“dobrych”, ale tylko dlatego, ˝e dawnych czasach,
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zupe∏nie obce nam by∏o pojecie bezrobocia i rosnàcych

nierównoÊci spo∏ecznych. I tu przypomina mi si´ treÊç

Êpiewanej od 1807 roku pastora∏ki: “Zdj´to ch∏opom z nóg

kajdany, ale razem z butami....”, oraz wiersz Broniews-

kiego ; “Sà w Ojczyênie rachunki krzywd...”.

Tak wiele si´ tràbi o wolnoÊci. Ale czy cz∏owiek bezro-

botny, bezdomny, g∏odny jest cz∏owiekiem wolnym? 

A my z tà w∏aÊnie grupà spo∏ecznà stanowiàcà prawie

17% spo∏eczeƒstwa plus ich rodziny, mamy najwi´cej

deontologicznych problemów. To my mieliÊmy za

zadanie rozwiàzywaç nierozwiàzywalne problemy, takie

jak “kiedy i dokàd wypisaç bezdomnego chorego wyma-

gajàcego poszpitalnej opieki, bo przecie˝ w szpitalu

zamieszkaç oni nie mogà”.

Dla kogo jest, wi´c ta wolnoÊç? Najbardziej oczywista 

u nas jest za to wolnoÊç od odpowiedzialnoÊci. MyÊl´, 

˝e ustawa powinna usankcjonowaç oczywisty fakt, 

˝e nikt z decydentów za nic nie odpowiada.

Mamy pi´kny zawód, choç par´ razy w ramach zmagaƒ

z rzeczywistoÊcià myÊla∏em, ˝e jest to “zawód ˝yciowy”.

Jednak przed laty jeden z dziennikarzy powiedzia∏ mi: “

Ma Pan pi´kny zawód, który nie zmusza Pana do

k∏amstwa. Pan nie musi k∏amaç, aby móc pracowaç 

i awansowaç”. Aczkolwiek nie jest to w pe∏ni precyzyjne

spostrze˝enie, to jednak myÊl´, ˝e tak, na co dzieƒ to

nie doceniamy tej wtórnej wartoÊci naszego zawodu. 

˚ycie przed ka˝dym z nas stawia pytanie: “Byç czy

mieç?”. MyÊl´, ˝e w spojrzeniu “a posteriori” myÊmy nie

doceniali praktycznej wartoÊci poj´cia “mieç”. DziÊ

bowiem trzeba “mieç”, aby “byç”, zw∏aszcza ˝e nasze

deontologiczne zobowiàzania by∏y cynicznie wyko-

rzystywane w tzw. polityce p∏acowej.

Co przekazujemy nast´pnym pokoleniom?

Przekazujemy trud i wyniki naszej pó∏wiekowej walki 

o zdrowie i ˝ycie oddanych naszej opiece chorych. 

Ale przekazujemy równie˝ pytania naszej generacji do

zastanowienia i refleksji. Co b´dzie w przysz∏oÊci jed-

noczyç ludzi? Czy tylko sam interes, zysk, wizja sukcesu?

Przekazujemy niespe∏nione marzenia i nadzieje:

t´sknot´ za ∏adem, sprawiedliwoÊcià, sprawiedliwymi

nierównoÊciami, a nawet za zwyk∏à przyzwoitoÊcià 

Przekazujemy niepokój zwiàzany z niebezpie-

czeƒstwem dominacji prawa nad etykà, przepisów

prawnych nad praworzàdnoÊcià, niepokój zwiàzany 

z bezkarnoÊcià znajdujàcych si´ pod parasolem

ochronnym przest´pców. 

Przekazujemy ˝yciowà prawd´, ˝e najbardziej istotnà

mi´dzyludzkà solidarnoÊcià jest solidarnoÊç sumieƒ .

Przekazujemy te˝ ÊwiadomoÊç, nale˝eç musimy do tej

grupy spo∏ecznej, która reprezentuje i myÊl i sumienie.

Przekazujemy te˝ przykazanie dba∏oÊci o etos naszego

lekarskiego zawodu, który Êwiadomie i skutecznie bywa

niszczony metodà “ma∏e prawdy i du˝e k∏amstwa”. 

˚yczenia

Nasze, odchodzàcego, ale doÊwiadczonego ˝yciem

pokolenia, ˝yczenia dla m∏odszych pokoleƒ, to

˝yczenia, aby obce im by∏y rozczarowania, ale aby z

kolei nie by∏y obce takie poj´cia jak interes paƒstwa i

narodu, moralnoÊç ˝ycia - publicznego, godnoÊç

cz∏owieka i obywatela, godnoÊç chorego i biednego

cz∏owieka, 

˚yczymy, aby uczciwoÊç, sprawiedliwoÊç, a nawet

powszednie poczucie przyzwoitoÊci nie zosta∏y do

koƒca zamienione na pieniàdze. 

˚yczymy, aby ludzie uczciwi mieli równie˝ szans´ byç

skutecznymi. 

Tu z pami´ci zacytuj´ jednak wyjàtek z wiersza 

W. Szymborskiej: “Zachcia∏o mu si´ szcz´Êcia / Zachcia∏o

mu si´ sprawiedliwoÊci / Zachcia∏o mu si´ prawdy / Patrzcie

Go!”.

Zakoƒczenie

Tak, wi´c choç ˝ycie to taki jednokierunkowy bieg 

z przeszkodami, to my mo˝emy stwierdziç, ˝e ˝ycie - ˝e

to nasze ˝ycie, by∏o warte ˝ycia. 

Ale a˝eby ˝ycie by∏o warte ˝ycia, to trzeba powiàzaç 

i rozum, i wol´ z prawdà, wiarà i nadziejà. 

Zacytuj´ tu s∏owa jednego z polityków z naszych

m∏odych lat, który powiedzia∏: “Jest dobrze, ale nie bez-

nadziejnie”. Jest dobrze, bo z nowà generacjà nad-

chodzi szansa na nowe odrodzenie. I choç tak bardzo

si´ na wspó∏czesnà m∏odzie˝ narzeka, to ja jednak

chcia∏bym do niej nale˝eç. Ta m∏odzie˝ jest bowiem

noÊnikiem nadziei i to ona kreowaç b´dzie Êwiadomà

prawdy opini´ publicznà.  

I dlatego powiem: “Contra spem, spero” i wyra˝´ wiar´

i przekonanie, ˝e “Duch zstàpi na tà ziemi´” i zeÊle nam

Kazimierza Odnowiciela. “Mówi´ to nie z ˝alu, a z prze-

myÊlenia” (Czes∏aw Mi∏osz). 
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19 czerwca 2002 r. Polska Akademia Nauk i Akademia

Medyczna w Warszawie podpisa∏y Umow´ o wspó∏pracy

naukowej. Umow´ sygnowali Prezes PAN prof. Jerzy

Ko∏odziejczak i Rektor AM prof. Janusz Piekarczyk;

obecni byli cz∏onkowie w∏adz Uczelni i kierownictwa

PAN.

Umowa ta formalizuje dotychczasowà - ju˝ istniejàcà

wspó∏prac´, otwierajàc jednoczeÊnie mo˝liwoÊci dal-

szego jej poszerzenia i zbli˝enia pomi´dzy obydwu

instytucjami. Pozwoli ona na prowadzenie wspólnych

badaƒ naukowych oraz wymian´ doÊwiadczeƒ, us∏ug i

opinii wynikajàcych z odr´bnoÊci struktury i zadaƒ

statutowych. 

PAN i AM planujà prowadzenie wspólnych studiów

doktoranckich, magisterskich, szkolenie pracowników

( w tym nauczycieli akademickich), oraz nauczanie na

kursach przed - i podyplomowych. Akademia

Medyczna zyska szersze mo˝liwoÊci korzystania z bazy

laboratoryjnej PAN.

Umowa ma charakter ramowy, opracowanie

szczegó∏owego programu zadaƒ b´dzie w gestii

zespo∏u, który zostanie powo∏any przez Strony Umowy. 

Ustalone wspólnie - zakres i sposób realizacji zadaƒ,

b´dà przybiera∏y form´ aneksu do Umowy. 

Podpisanie Umowy mo˝na traktowaç jako wyjÊcie

naprzeciw teoretycznym przes∏ankom potrzeby restruk-

turyzacji i unowoczeÊnienia  obu instytucji, wynikajà-

cym ze zrozumienia potrzeby pe∏niejszego wykorzysta-

nia ich potencja∏u naukowego oraz posiadanej bazy.

Mo˝na te˝ spodziewaç si´, ˝e stanie si´ ona inspiracjà

do rozwoju nowych form wspó∏pracy.

Prezes PAN prof. Jerzy Ko∏odziejczak, podkreÊli∏ i˝ 

“( - ) poza efektami czysto merytorycznymi, których

spodziewamy si´ w wyniku realizacji tej Umowy,

osobiÊcie upatruj´ te˝ w jej podpisaniu pewnej symbo-

liki. Symboliki, która pokazuje jednoÊç Êrodowiska

naukowego, niezale˝nie od tego, gdzie uczeni pracujà.

To, wokó∏ czego powinny - w moim odczuciu - inte-

growaç si´ nasze Êrodowiska, to okreÊlone tematy i

problemy badawcze. Winny to byç problemy wa˝ne nie

tylko z punktu widzenia naukowego, ale równie˝ te

szczególnie wa˝ne spo∏ecznie.”            

Podpisanie umowy pomi´dzy Polskà Akademià Nauk 
a Akademià Medycznà w Warszawie

prof. dr hab. Janusz Piekarczyk
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W dniach 29-30.05.2002r. w Neapolu odby∏o si´ II

Polsko-W∏oskie Spotkanie na temat “Dystrofii
mi´Êniowej typu Emery-Dreifuss (EDMD)”. Gospoda-

rzem spotkania by∏y: w∏oska Unia Chorób Mi´Êni,

której prezydentem jest prof. Giovanni Nigro oraz

Universita Secondo di Napoli, na którego wydziale

medycznym znajduje si´ Centrum Badaƒ Chorób

Mi´Êni (Gaetano Conte Academy for the Study of

Striated Muscles Diseases). Delegacja polska, pod prze-

wodnictwem prof. dr hab. med. Ireny Hausmanowej-

Petrusewicz - kierownika Zespo∏u badawczo-

leczniczego chorób nerwowo-mi´Êniowych PAN i prof.

dr hab. med. Grzegorza Opolskiego, kierownika

Katedry i Kliniki Chorób Wewn´trznych i Kardiologii I

WL AM,  konsultanta krajowego w dziedzinie kardi-

ologii, liczy∏a 6 osób.

EDMD jest wzgl´dnie rzadkim zespo∏em uwarun-

kowanym genetycznie, opisanym w 1961r., rozpoz-

nawanym na podstawie symetrycznych przykurczy

mi´Êniowych (najcz´Êciej w stawach ∏okciowych),

zaników mi´Êni, zaburzeƒ rytmu i przewodzenia przed-

sionkowo-komorowego oraz u cz´Êci chorych kar-

diomiopatii. Dotychczas opisano 3 rodzaje mutacji

chromosomalnych i 3 warianty dziedziczenia tego

zespo∏u oraz ustalono markery histochemiczne w

postaci braku bia∏ek jàdrowych emeryny lub laminy.

Najcz´Êciej  stwierdzana jest mutacja zwiàzana z chro-

mosomem X, stàd chorujà prawie wy∏àcznie m´˝czyêni.

Pierwsze objawy choroby wyst´pujà w I albo II dekadzie

˝ycia, lecz ze wzgl´du na rzadkoÊç wyst´powania i skàpe

piÊmiennictwo choroba jest rozpoznawana znacznie

póêniej. W II i III dekadzie ˝ycia pacjenci wykazujà

znaczne zaburzenia w zakresie uk∏adu ruchu oraz

uszkodzenia uk∏adu bodêcotwórczego i przewodzàcego

serca. Chorzy umierajà przedwczeÊnie oko∏o IV dekady

˝ycia, prawdopodobnie z powodu ci´˝kich zaburzeƒ

rytmu. OÊrodek polski kierowany przez prof.

Hausmanowà-Petrusewicz i oÊrodek w∏oski kierowany

przez prof. Nigro majà bardzo du˝e doÊwiadczenia 

w diagnostyce i leczeniu EDMD.

Podczas 3 sesji referatowych omawiano aspekty kli-

niczne i diagnostyczne (w tym genetyczne i kardiolo-

giczne) dotyczàce EDMD. Prof. L. Politano przedsta-

wi∏a doÊwiadczenia oÊrodka z Neapolu w zakresie

badaƒ genetycznych i histochemicznych oraz ich

zwiàzku z fenotypem chorych z EDMD. Dr A. Kuch-

Wocial i dr hab. P. Pruszczyk z Katedry i Kliniki Chorób

Wewn´trznych i NadciÊnienia T́ tniczego AM w War-

szawie zaprezentowali swoje wyniki dotyczàce diagnos-

tyki ultrasonograficznej niewydolnoÊci serca i uszko-

dzenia aparatu zastawkowego chorych z EDMD.  Dr V.

Petretta i prof. L. Comi omówili zastosowanie ultra-

dêwi´kowej densytometrii dopplerowskiej do oceny

stopnia degeneracji serca w tym zespole. Dr R.

Steckiewicz i dr P. Stolarz z Katedry i Kliniki Chorób

Wewn´trznych i Kardiologii AM  przedstawili zmiany

elektrofizjologiczne stwierdzane  w inwazyjnych i niein-

wazyjnych badaniach wykonywanych w celu kwalifikacji

chorych do zabezpieczenia stymulatorem serca. Dr G.

Nigro  (Jr.) zaprezentowa∏ wyniki badaƒ nad dyspersjà

za∏amka P EKG i znaczeniem tego wskaênika w

przewidywaniu wystàpienia nadkomorowych zaburzeƒ

rytmu. Prof. G. Opolski omówi∏ epidemiologi´ EDMD

i polskie doÊwiadczenia w leczeniu elektrostymulacjà

chorych z tym zespo∏em. Prof. I. Hausmanowa-

Petrusewicz i prof. G. Nigro podsumowali dotychcza-

sowe osiàgni´cia w diagnostyce i leczeniu EDMD oraz

problemy pozostajàce do rozwiàzania. Zwrócono

uwag´ na potrzeb´ przeprowadzenia akcji edukacyjnej

wÊród lekarzy podstawowej opieki zdrowotnej w celu

wczesnego wykrywania zespo∏u.  Ustalono plan wspól-

nych w∏osko-polskich badaƒ nad EDMD na kilka

najbli˝szych lat. W przerwach mi´dzy sesjami uczestni-

cy sympozjum zwiedzili zabytkowà cz´Êç Uniwersytetu

w Neapolu.

“2ND ITALIAN-POLISH MEETING ON “EMERY
-DREIFUSS MUSCULAR DYSTROPHY (EDMD)”

Dr Przemys∏aw Stolarz - Katedra i Klinika Chorób Wewn´trznych i Kardiologii AM



Z ˚ycia Akademii Medycznej

34 Czerwiec/Lipiec 2002

W obecnej edycji Akademickich Mistrzostw Warszawy 
w pi∏ce no˝nej studenci naszej uczelni zaj´li III miejsce
za AWF, UW, przed WAT, Szk. G∏. Po˝., SGH, PW, SGGW.
Po 3 latach dominacji III miejsce. Dlaczego? Ambicje
by∏y wi´ksze. Mo˝e ÊwiadomoÊç przewag rozleniwi∏a
naszych studentów. Przez te lata  ka˝dy przeciwnik
chcia∏ wygraç tylko z nami. Pami´tajmy, tam gdzie si∏y
sà równe - decyduje mobilizacja. W fina∏ach jej
zabrak∏o. PrzegraliÊmy 1:3 z UW (do przerwy 1:1).
Studenci UW mieli jedno marzenie - przyznali po
meczu - prze∏amaç z∏à pass´, która trwa∏a 5 lat.
ZagraliÊmy przyzwoicie, nie straciliÊmy “ognia walki,
ambicji, wiary i ch´ci”, ale przeciwnik by∏ tego dnia lepszy.
W 1999 roku nie byliÊmy faworytem. W Akademickich
Mistrzostwach Warszawy startowaliÊmy z pozycji kop-
ciuszka, który przez kolejne lata sta∏ si´ królowà balu.
Oni ciàgle majà charakter zwyci´zców - wcià˝ walczà o
zwyci´stwa. Potrafià strzelaç gole i zapobiec utracie
bramki.

Doceƒmy sukcesy naszych studentów. Niektórzy

twierdzà, ˝e tak musi byç. Wcale nie. Ci m∏odzi ludzie

pogodzili trudne studia z ci´˝kà pracà  treningowà,

osiàgn´li wynik przekraczajàcy ich najskrytsze

marzenia (w ostatnich 5 latach tak˝e 3-krotne

Akademickie Mistrzostwo Polski).

Nie wykluczamy sukcesów w kolejnej rywalizacji.

Zawsze b´dziemy mierzyç najwy˝ej.

Sk∏ad dru˝yny Akademii Medycznej:

Pawe∏ Radomski, Maciej Sosnowski, Robert Zegan,

Tomasz Kowalczyk (wszyscy z Wydzia∏u Farmacji),

Wojciech Jankowski, ¸ukasz Antolak, Micha∏

Kamionek, Micha∏ Ma∏ek, Piotr Wójcik, Dominik

Odrobina, Karol Panek, Rafa∏ Jedynak, ¸ukasz

Malinowski, Tomasz Pawiƒski, Kaven Shahnazaryan,

Krzysztof åwik∏a, William Tsiomo (wszyscy Wydzia∏y

Lekarskie), Artur Lewandowski - kapitan zespo∏u

(Oddzia∏ Stomatologii).

PI¸KARZE  NASZEJ  UCZELNI  WCIÑ˚  NA PODIUM
mgr Jerzy Rudzik - Studium Wychowania Fizycznego i Sportu

40 lat pracy
Dr Bo˝enna Ochelska - Zak∏ad DoÊwiadczalno-
Laboratoryjny Instytutu Wenereologii

35 lat pracy
Dr hab. Anatol Dow˝enko - II Zak∏ad Radiologii
Klinicznej
Dr Boles∏aw Kuzaka - Katedra i Klinika Urologii
Dr Marek Prorok - Zak∏ad Anatomii Prawid∏owej
Centrum Biostruktury
Dr Bo˝ena Sadurska - Katedra i Zak∏ad Biochemii
Dr Krystyna Szymaƒska - Zak∏ad Anatomii
Patologicznej Centrum Biostruktury
Mgr Miros∏awa Kurpeta - Biblioteka G∏ówna

30 lat pracy
Dr Zygmunt Dajek - Klinika Chorób Wenerycznych
Instytutu Wenerologii
Dr Ewa Swoboda-Kopeç - Katedra i Zak∏ad
Mikrobiologii Lekarskiej Centrum Biostruktury

Dr Maria Szczypaczewska - Katedra i Zak∏ad Fizjologii
DoÊwiadczalnej i Klinicznej
Dr Karol Wypych - Katedra i Klinika Po∏o˝nictwa i
Ginekologii II WL

25 lat pracy
Dr Halina Gadomska - I Katedra i Klinika Po∏o˝nictwa
i Ginekologii
Dr El˝bieta M∏ynarska-Zduniak - Zak∏ad Ortodoncji
Dr S∏awomir Suski - Katedra i Zak∏ad Chemii
Organicznej

20 lat pracy
Dr Jacek Bojakowski - Katedra i Klinika Neurologii
Dr Marek Czarkowski - Katedra i Klinika Chorób
Wewn´trznych i Endokrynologii
Dr Pawe∏ Jaworski - Katedra i Zak∏ad Chemii Leków
Lek. Alicja Domaƒska-P´kala - Zak∏ad Historii
Medycyny i Filozofii
Lek. Jaros∏aw Witecki - Zak∏ad Stomatologii Zachowawczej.

NAUCZYCIELE AKADEMICCY, 
KTÓRZY W II KWARTALE 2002 R. OTRZYMALI

NAGRODY JUBILEUSZOWE
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NAGRODY JUBILEUSZOWE dla PRACOWNIKÓW 
NIE B¢DÑCYCH NAUCZYCIELAMI AKADEMICKIMI 

ZA II KWARTA¸ 2002

45 lat pracy
Jadwiga Sobczak 

40 lat pracy
Maria Chmiel
in˝. Grzegorz Dobrowolski
Jadwiga Szyperek

35 lat pracy
Bo˝ena åwikowska
Wies∏awa Cyganik
Jerzy Czerwiƒski
mgr in˝. Anna Horuba∏a
Romuald Horuba∏a
In˝. Maria Kahl
Jadwiga ¸yszkiewicz
Mgr Ewa Paulo
Alfreda Ruraƒska
El˝bieta Zàbik

30 lat pracy
Irena Bàbel-Linek
Ewa Ci´˝kowska-S´k
Dr El˝bieta Fiejka
Jan Grzegorzewski
Bogumi∏a Kocik
Janina  Kotowska
Henryka Piotrowska
Maria Polatyƒska
Irena Pszczo∏a
Gra˝yna Wereszko

25 lat pracy
Jacek G∏owacki
Danuta Horodyƒska
Regina Kotkowska
Wies∏aw Lew
Wac∏aw Mas∏owski
Halina  Mianowska -Skóra
Krystyna Pe∏ka
Dr Marek Sabat
Ewa Szamota
Teresa Sope∏a
Barbara Szulim
El˝bieta Wojciechowska

20 lat pracy
Bogdan Adamczyk
Irena Bielicka
Mgr Ewa Gasiniec
El˝bieta JaroÊka
Wojciech Olbrycht
Barbara Pszczó∏kowska
Maria Skulimowska
Wojciech Wielogórski

Sprostowanie:
W sprawozdaniu z Ogólnopolskiej
Konferencji Naukowej M∏odych Medyków-
Warszawa 2002 (“Z ˝ycia AM” kwiecieƒ
2002) podaliÊmy b∏´dny tytu∏ jednej z
nagrodzonych prac. Nagrod´ Polskiego
Towarzystwa Stomatologicznego w Sesji
Ustnej Stomatologia otrzyma∏a praca nr 104 pt.: 

ZASTOSOWANIE W¸ÓKIEN SZKLA-

NYCH W CELU WZMOCNIENIA

P¸YTY PROTEZ AKRYLOWYCH

autorstwa Wojciecha Chludziƒskiego.

Przepraszamy autora za pomy∏k´.

Komitet Organizacyjny Konferencji
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IV Warszawskie Dni Farmakologii, Farmakoterapii 
i Farmakoekonomiki 2002

dr n. med. Krzysztof J. Filipiak – Komitet Organizacyjny WDFFiF 2002

Motto:

“... powracajàc do tradycji warszawskich dni farmakologii,

chcielibyÊmy nadaç im nowe, bardziej uniwersalne przes∏anie. W

dobie post´pujàcej specjalizacji medycyny, jej Êcie˝ki rozchodzà si´ w

na tyle odleg∏ych kierunkach, ˝e co raz trudniej porozumieç si´ jednej

dziedzinie z drugà. Tym wi´kszy dystans oddziela prace badawczo-

doÊwiadczalne od praktyki klinicznej ... ‘Warszawski Dzieƒ

Farmakologii i Farmakoterapii’ powinien staç si´ swoistym forum

integracyjnym, platformà pomi´dzy teorià a praktykà, laboratorium

badawczym a szpitalnà codziennoÊcià, farmakologià a farmako-

terapià ...”

(G.Opolski, E.Widy-Tyszkiewicz, 1999).

W dniach 19-21 czerwca 2002 roku na terenie sàsiadu-

jàcego z Centralnym

Szpitalem Klinicznym -

Centrum Biocyberne-

tyki Polskiej Akademii

Nauk (PAN) odbywa∏a

si´ kolejna, czwarta edy-

cja “Warszawskich Dni

Farmakologii i Farma-

koterapii”, które od

zesz∏ego roku obejmujà

równie˝ zagadnienia

farmakoekonomiczne i

przyj´∏y nazw´ “War-

szawskich Dni Farma-

kologii, Farmakoterapii i Farmakoekonomiki” (WDFFiF).

Sympozjum nieprzypadkowo odbywa si´ w przestronnych

wn´trzach Centrum Biocybernetyki PAN przy ul. Trojdena 

w Warszawie, a wi´c na terenie kampusu akademicko-instytu-

towego jednostek Akademii Medycznej, szpitala klinicznego,

PAN i instytutów badawczo-rozwojowych, miejscu w którym

co raz bardziej koncentruje si´ ˝ycie naszej Uczelni.

Ta coroczna impreza organizowana i odbywana pod

patronatem czterech instytucji: Komisji Kardiologii Komitetu

Patofizjologii Klinicznej PAN (przewodniczàcy Komisji: prof.

Grzegorz Opolski), Komisji Farmakologii Komitetu Nauk

Fizjologicznych PAN (przewodniczàcy Komisji: prof. Andrzej

Cz∏onkowski), Oddzia∏u Warszawskiego Polskiego

Towarzystwa Farmakolo-gicznego (przewodniczàca

Oddzia∏u: doc. Ewa Widy-Tyszkieiwcz) oraz Katedry i Kliniki

Chorób Wewn´trz-nych i Kardiologii AM w Warszawie

(kierownik Katedry i Kliniki: prof. Grzegorz Opolski) w edycji

roku 2002 po∏àczona by∏a równie˝ z Kongresem Polskiego

Towarzystwa Farmakologii Klinicznej i Terapii (przewod-

niczàcy: prof. Aleksander Mrozikiewicz), Kongresem Polskiego

Towarzystwa Farmakoekonomicznego (prezesi: dr Pawe∏

Sztwiertnia, prof. Aleksander P. Mazurek) oraz sesjà naukowà

Sekcji Kardiologii Eks-perymentalnej Polskiego Towarzystwa

Kardiolo-gicznego (przewodni-czàcy: prof. Andrzej

Ber´sewicz). 

Tegoroczne sympozjum

przyj´∏o wi´c form´

trzydniowego “mara-

tonu naukowego” -

imprezy nie porówny-

walnej z ˝adnà innà 

w skali kraju.

Komitet Naukowy IV

WDFFiF 2002 (A.Ber´-

sewicz, A.Cz∏onkowski,

A.P.Mazurek, A.Mrozi-

kiewicz, G.Opolski,

A.P∏aênik, W.Rewerski,

J.Sp∏awiƒski, E.Widy-Tyszkiewicz) wybra∏ w tym roku tematy

dziewi´ciu sesji wyk∏adowych. Odby∏y si´ równie˝

jednoczeÊnie: moderowana sesja posterowa prac oryginal-

nych oraz liczne zebrania organizacyjne podmiotów patronu-

jàcych imprezie. Honorowy Patronat nad ca∏à konferencjà

objà∏ Minister Zdrowia - prof. M.¸apiƒski.

W pierwszym “farmakoekonomicznym” dniu WDFFiF - 

19 czerwca 2002 roku - w sesji I. - “Praktyczna farmako-

ekonomika”, której przewodniczyli: prof. G.Opolski 

i dr P.Sztwiertnia, wys∏uchano referatów: dr M.Niewady

Konsultant krajowy wÊród konsultantów wojewódzkich
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(Katedra i Zak∏ad Farmakologii DoÊwiadczalnej i Klinicznej

AM w Warszawie) i dr J.Kochmana (Katedra i Klinika Chorób

Wewn´trznych Kardiologii AM w Warszawie) - “Wybrane

zagadnienia kliniczne i ekonomiczne stosowania inhibitorów GP

IIb/IIIa w kardiologii interwencyjnej *”, dr P.Sztwiertni (Polskie

Towarzystwo Farmakoekonomiczne, Katedra i Klinika

Chorób Wewn´trznych i Kardiologii AM w Warszawie) i mgr

A.Skowron, (Pracownia Organizacji i Ekonomiki Farmacji

Collegium Medicum Uniwersytetu Jagielloƒskiego w Kra-

kowie) - “Zasady post´powania w przewlek∏ym migotaniu przed-

sionków - aspekty kliniczne i farmakoekonomiczne”, oraz prof.

J.Sp∏awiƒskiego (Zak∏ad Farmakologii Instytutu Leków 

w Warszawie) - “Wp∏yw modelowania na wynik analizy farmako-

ekonomicznej na przyk∏adzie donepezilu”.

Sesji II - “Kontrowersje w farmakoekonomice” - przewodniczyli:

prof. J.Sp∏awiƒski, dr P.Sztwiertnia, a wyg∏oszono w niej

referaty: “Ocena kosztów zwiàzanych z wyst´powaniem

nadciÊnienia t´tniczego w Polsce” oraz “Ocena kosztów i efektów

leczenia hipotensyjnego przy u˝yciu dwóch ró˝nych inhibitorów kon-

wertazy angiotensyny: perindoprilu i enalaprilu” (prof.

T.Hermanowski, Wy˝sza Szko∏a Handlu i Prawa im.

¸azarskiego w Warszawie) oraz “Nowe wykazy leków refun-

dowanych - i co dalej?” (prof. J.Sp∏awiƒski, Zak∏ad

Farmakologii Instytutu Leków w Warszawie). Sesj´ zakoƒczy∏a

burzliwa dyskusja nad obecnà politykà refundacyjnà leków

Polsce - niestety nie wzi´li w niej udzia∏u przedstawiciele

Ministerstwa Zdrowia odpowiedzialni za refundacj´ leków.

Sesji III - zamykajàcej pierwszy dzieƒ sympozjum -

zatytu∏owanej “Post´py farmakologii klinicznej - cz. I” przewod-

niczy∏ prof. A.Cz∏onkowski, a wys∏uchano w niej referatów:

“Nowa jakoÊç w badaniach klinicznych: badanie leku w porównaniu

z aktywnà kontrolà” (prof. J.Sp∏awiƒski), “Stare leki o nowood-

krywanych mechanizmach dzia∏ania” (dr K.Bieroƒ, Zak∏ad

Farmakologii Klinicznej Collegium Medicum Uniwersytetu

Jagielloƒskiego w Krakowie), “Kliniczne zastosowania argininy”

(dr A.Gosacz, Zak∏ad Farmakologii Klinicznej Collegium

Medicum Uniwersytetu Jagielloƒskiego w Krakowie). Obfity

w wydarzenia dzieƒ zakoƒczy∏o Walne Zgromadzenie

Polskiego Towarzystwa Farmakoekono-micznego.

20 czerwca 2002 - w sesji naukowej IV. - “Kierunki badaƒ w far-

makologii”, której przewodniczyli: doc. E.Widy-Tyszkiewicz 

i prof. A.Cz∏onkowski, wys∏uchano referatów: prof.

W.Gumu∏ki (Zak∏ad Farmakodynamiki AM w Warszawie) -

“Niesteroidowe leki przeciwzapalne - niespe∏nione oczekiwania?”,

doc. E.Widy-Tyszkiewicz (Katedra i Zak∏ad Farmakologii

DoÊwiadczalnej i Klinicznej AM w Warszawie) - “Czy zagra˝a

nam neurotoksyczne dzia∏anie manganu?”, doc. P.Bieƒkowskiego

(Zak∏ad Farmakologii Instytutu Psychiatrii i Neurologii 

w Warszawie) - “Palenie tytoniu w chorobach psychicznych: ‘samol-

eczenie’ czy ‘autodestrukcja’?” oraz dr B.Antkowiak (Zak∏ad

Farmakologii i Toksykologii Wojskowego Instytutu Higieny 

i Epidemiologii w Warszawie) - “Farmakologiczne metody przeci-

wdzia∏ania hipotermii w badaniach doÊwiadczalnych”.

Sesji V - “Post´py farmakologii klinicznej - cz. 2” - przewodniczyli:

prof. E.Kostka-Tràbka, prof. K.Orzechowska-Juzwenko, 

a wyg∏oszono w niej referaty: “Farmakologia kliniczna profilakty-

ki udarów mózgu” (prof. A.Cz∏onkow-ska, II Klinika

Neurologiczna Instytutu Psychiatrii i Neurologii w Warsza-

wie), “Farmakogenetyka jako narz´dzie skutecznej i bezpiecznej far-

makologii” (prof. B.Gawroƒska-Szklarz, Zak∏ad Farmako-kine-

tyki i Terapii Monitorowanej Pomorskiej AM w Szczecinie)

oraz “Farmakogenetyczne aspekty etiopatogenezy i terapii chorób

uk∏adu krà˝enia” (dr E.Jaêwiƒska-Tarnawska, Katedra i Zak∏ad

Farmakologii Klinicznej AM we Wroc∏awiu). 

Szczególnie podnios∏y, okolicznoÊciowy charakter mia∏a sesja

naukowa VI - “Ostre zespo∏y wieƒcowe” - przygotowana przez

Komisj´ Kardiologii PAN oraz Katedr´ i Klinik´ Chorób

Wewn´trznych i Kardiologii AM w Warszawie, a poÊwi´cona

pami´ci pierwszego Kierownika Kliniki Kardiologii - prof.

Zdzis∏awa Askanasa. W trakcie tej sesji podsumowano blisko

pó∏wiecze akademickiej kardiologii w Warszawie i post´p, jaki

dokona∏ si´ w tym okresie w terapii ostrych zespo∏ów

wieƒcowych. Sesji przewodniczy∏a prof. D.Liszewska-Pfejfer,

a wys∏uchano w niej referatów: “Zdzis∏aw Askanas - wspó∏twórca

polskiej szko∏y kardiologicznej” (prof. D.Liszewska-Pfejfer,

Klinika Kardiologii Instytutu Stomatologii AM w Warszawie),

“Zawa∏ serca - poczàtek ery intensywnej opieki kardiologicznej” (doc.

M.Kuch, Klinika Kardiologii II Wydzia∏u Lekarskiego AM 

w Warszawie), “Od zawa∏u serca do ostrych zespo∏ów wieƒcowych”

(prof. H.Szwed, Klinika Choroby Wieƒcowej Instytutu

Kardiologii w Warszawie) oraz “Ostre zespo∏y wieƒcowe - stan

aktualny i perspektywy” (prof. G.Opolski, Katedra i Klinika

Chorób Wewn´trznych i Kardiologii AM w Warszawie). Sesj´

zakoƒczy∏o uroczyste wr´czenie trzem profesorom - kontynu-
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atorom “Szko∏y Askanasa” - pamiàtkowych medali 100-lecia

Szpitala Klinicznego im. Dzieciàtka Jezus w Warszawie.

Medale - wr´czone przez Panià Profesor Danut´ Liszewskà-

Pfejfer -otrzymali kolejno: prof. Hanna Szwed (Klinika

Choroby Wieƒcowej Instytutu Kardiologii w Warszawie),

prof. Jerzy Korewicki (Klinika NiewydolnoÊci Serca Instytutu

Kardiologii w Warszawie, wicedyrektor Instytutu Kardiologii)

oraz prof. Grzegorz Opolski (Katedra i Klinika Chorób

Wewn´trznych i Kardiologii AM w Warszawie). 

Sesji VII - “Leki kardiologiczne z przysz∏oÊcià ...” - przewodniczyli:

prof. G.Opolski i doc. A.Budaj, a wyg∏oszono w niej referaty:

“Pochodne tienopirydyny - nie tylko tiklopidyna...” (doc. A.Budaj,

Klinika Kardiologii Centrum Medycznego Kszta∏cenia

Podyplomowego w Warszawie), “Statyny: archetyp leku

pleiotropowego?” (dr K.J.Filipiak, Katedra i Klinika Chorób

Wewn´trznych i Kardiologii AM w Warszawie, Katedra 

i Zak∏ad Farmakologii DoÊwiadczalnej i Klinicznej AM 

w Warszawie), “Inhibitory ACE i sartany: razem czy osobno?”

(prof. J.Korewicki, Klinika NiewydolnoÊci Serca Instytutu

Kardiologii w Warszawie-Aninie) oraz “Heparyny drob-

noczàsteczkowe - która najlepsza w kardiologii?” (doc. J.St´piƒska,

Oddzia∏ Intensywnej Opieki Kardiolo-gicznej Instytutu

Kardiologii w Warszawie-Aninie). 

JednoczeÊnie - w godzinach przedpo∏udniowych 20 czerwca

2002 roku - w ramach IV WDFFiF 2002 - odbywa∏o si´

spotkanie Konsultanta Krajowego w dziedzinie kardiologii 

z konsultantami wojewódzkimi. Obfitujàcy w wydarzenia

dzieƒ zakoƒczy∏a wspólna zabawa uczestników kongresu,

goÊci, wyk∏adowców oraz konsultantów wojewódzkich 

w dziedzinie kardiologii na “Get together party” w warszaw-

skim KLUBIE DEKADA.

W dniu 21 czerwca 2002 roku w Auli Centrum

Biocybernetyki PAN w Warszawie odby∏a si´ konferencja pra-

sowa “Problemy opieki kardiologicznej w Polsce” - stanowià-

ca podsumowanie zebrania konsultantów wojewódzkich 

i konsultanta krajowego w dziedzinie kardiologii w dniu

poprzednim. Na pytania dziennikarzy radiowych i telewiz-

yjnych odpowiadali: prof. Hanna Szwed (Konsultant

Wojewódzki w dziedzinie kardiologii dla Mazowsza), prof.

Andrzej CieÊliƒski (Prezes Zarzàdu G∏ównego Polskiego

Towarzystwa Kardiologicznego, Konsultant Wojewódzki 

w dziedzi-nie kardiologii dla Wielkopolski) oraz prof.

Grzegorz Opolski (Konsultant Krajowy w dziedzinie kardi-

ologii).

W odbywanej jednoczeÊnie na innej sali - moderowanej sesji

posterowej, zatytu∏owanej “Od farmakologii do farmakoter-

apii i farmakoekonomiki” zaprezentowano ponad 60 orygi-

nalnych doniesieƒ, co stawia tegorocznà konferencj´ 

w randze istotnych sympozjów prezentujàcych dorobek

zespo∏ów farmakologicznych i klinicznych. Wart

podkreÊlenia jest udzia∏ Êrodowisk akademickich i klin-

icznych Warszawy, ¸odzi, Bia∏egostoku, Poznania, Krakowa w

sesji prac oryginalnych. 

Jury sesji posterowej (prof. B.Tarchalska-Kryƒska, doc.

A.Budaj, prof. W.Karnafel) - po kilkugodzinnych dyskusjach

z Autorami doniesieƒ oryginalnych nagrodzi∏o pi´ç prezen-

towanych prac, a czternastu przyzna∏o wyró˝nienia. Wykaz

prac nagrodzonych i wyró˝nionych prezentujemy w tabeli.

WÊród oryginalnych doniesieƒ znalaz∏y si´ prace dotyczàce

zagadnieƒ szeroko rozumianej farmakoterapii z tak

odleg∏ych dziedzin, jak: farmakologia kliniczna (Chabielska

E, Stankiewicz L, Malinowska-Zaprza∏ka M, Buczko W

“Przeciwzakrzepowy efekt ramiprilu u m∏odych szczurów”), bio-

chemia kliniczna (Bia∏ek S, Krzeski A, Baltaziuk H,

Kapiszewska D, Bia∏ek K, Pachecka J, Tarchalska-Kryƒska B,

Galewicz-Zieliƒska A “St´˝enie IgE u pacjentów z mukowiscy-

dozà”), neurologia eksperymentalna (Cz∏onkowska A,

Kurkowska-Jastrz´bska I, Litwin T, Joniec I, Przyby∏kowski A,

Cz∏onkowski A. “Dexamethasone protects against dopaminergic

neurons injury in mice model of Parkinson’s disease”), kardiologia

(Marchel M, Stolarz P, Opolski G. “Leczenie ostrego zawa∏u serca

pierwotnà angioplastykà wieƒcowà nie wià˝e si´ z istotniejszym

pogorszeniem funkcji nerek monitorowanej st´˝eniami kreatyniny w

surowicy w porównaniu do grupy leczonej streptokinazà”) czy

toksykologia (Stolarz P, Stolarz E, Fogel P. “Nasilenie bólu i

odczynu zapalnego po u˝àdleniu albo ukàszeniu przez wybrane

owady”).

Streszczenia wszystkich prac oryginalnych, jak i prace poglà-

dowe oparte na wyg∏oszonych referatach uka˝à si´ niebawem

na ∏amach suplementu “Polskiego Przeglàdu Kardiologicznego” -

najwy˝ej obecnie indeksowanego polskiego periodyku kardi-

ologicznego (redaktor naczelny - prof. dr hab. med. Maria

Krzemiƒska-Paku∏a, Klinika Kardiologii AM w ¸odzi).

IV WDFFiF zakoƒczy∏y si´ w dniu 21 czerwca 2002 roku
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dwoma sesjami. Sesji naukowej VII. - zorganizowanej przez

g∏ównego sponsora konferencji - firm´ farmaceutycznà

Servier - zatytu∏owanej “Dlaczego wcià˝ leczymy nieskutecznie

chorych z nadciÊnieniem t´tniczym - od problemów do rozwiàzania”

przewodniczy∏ prof. K.Narkiewicz, a wys∏uchano w niej refe-

ratów: “Wahania ciÊnie-nia t´tniczego a stosowana terapia” (doc.

P.Hoffman, Instytut Kardiologii w Warszawie-Aninie),

“Dzia∏ania niepo˝àdane a dawki leków hipotensyjnych”

(dr J.Lewandowski, Katedra i Klinika Chorób Wewn´trznych 

i NadciÊnienia T́ tniczego AM w Warszawie) oraz “Miejsce

preparatów o zmodyfikowanym uwalnianiu leku w terapii

nadciÊnienia t´tniczego” (prof. K.Narkiewicz, Klinika

NadciÊnienia T́ tniczego i Diabetologii AM w Gdaƒsku). Sesji

naukowej IX. - zamykajàcej sympozjum - zatytu∏owanej

“Hartowanie serca” przewodniczyli: prof. A.Ber´sewicz i doc.

S.Ch∏opicki, a patronowa∏a jej Sekcja Kardiologii

Eksperymentalnej Polskiego Towarzystwa Kardiologicznego.

W sesji tej wys∏uchano referatów: “Ró˝norodne skutki niedokr-

wienia mi´Ênia sercowego” (prof. A.Ber´sewicz, Zak∏ad

Fizjologii Klinicznej Centrum Medycznego Kszta∏cenia

Podyplomowego w Warszawie), “Jak hartowaç serce?” (doc.

S.Ch∏opicki, Katedra Farmakologii Collegium Medicum

Uniwersytetu Jagielloƒskiego w Krakowie), “Czy mo˝na har-

towaç serce cz∏owieka?” (doc. K.Go∏ba, Klinika Kardiologii

Âlàskiej AM w Katowicach), “Hartowanie serca w kar-

diochirurgii” (doc. R.T.Smo-leƒski, Zak∏ad Biochemii

Klinicznej AM w Gdaƒsku), “Hartowanie na odleg∏oÊç” (doc.

T.Brzozowski, Katedra Patofizjologii Collegium Medicum

Uniwersytetu Jagielloƒskiego w Krakowie) oraz “Mitochondria

- cel dla farmakologicznego hartowania serca” (doc. A.Szewczyk,

Centrum Biocybernetyki PAN w Warszawie). 

IV WDFFiF 2002 okaza∏y si´ interesujàcà i stymulujàca

imprezà naukowà, szansà spotkania farmakologów, far-

makoekonomistów i klinicystów - w tym przypadku w g∏ównej

mierze kardiologów - cz∏onków Oddzia∏u Warszawskiego

Polskiego Towarzystwa Kardiologicz-nego. Dopisa∏a frek-

wencja - ∏àcznie w konferencji uczestniczy∏o ponad 300 osób.

O opraw´ estetycznà, a tak˝e kulinarnà sympozjum zadbali

sponsorzy konferencji - g∏ówny: Servier, oraz dodatkowi:

MSD, Aventis Pharma, Polpharma. Towarzyszàca konferencji

wystawa firm farmaceutycznych dodatkowo uatrakcyjni∏a

przebieg imprezy.

Na szczególne podkreÊlenie zas∏uguje te˝ praca cz∏onków

Komitetu Organizacyjnego konferencji - dr dr Marcina

Grabowskiego, Zenona Huczka, Marka Kiliszka, Adama

Kobayashiego, Iwony Korzeniewskiej-Rybickiej, Dariusza

Kosiora, Micha∏a Marchela, Macieja Niewady, Rados∏awa

Piàtkowskiego, Arkadiusza Pietrasika, Marka Roika,  Adama

Rdzanka, Izabeli Skibickiej, Grzegorza Suwalskiego i Paw∏a

Sztwiertni - bez ich udzia∏u sympozjum to nie dosz∏oby do

skutku.

IV WARSZAWSKIE DNI FARMAKOLOGII, FARMAKOTER-

APII i FARMAKOEKONOMIKI 2002 przechodzà ju˝ do his-

torii, a nam pozostaje zaprosiç wszystkich w dniach 25-27

czerwca 2003 roku na jubileuszowe V WARSZAWSKIE DNI

FARMAKOLOGII, FARMAKOTERAPII i FARMAKO-

EKONOMIKI 2003. Informacje o nim podawaç b´dziemy -

wzorem lat ubieg∏ych, jak i tegorocznej konferencji - 

w wi´kszoÊci serwisów internetowych medycznych zasobów

sieciowych (m.in.: www.ptkardio.pl, www.mp.pl, www.ptk.waw.pl ).

Wi´cej o zakoƒczonych IV WDFFiF 2002 przeczytaç mo˝ecie

Paƒstwo na nowej stronie internetowej Katedry i Kliniki

Chorób Wewn´trznych i Kardiologii Akademii Medycznej 

w Warszawie:

www.amwaw.edu.pl/cardiology. 

Zach´camy Wszystkich do jej odwiedzin.

dr n. med. Krzysztof J. Filipiak

Komitet Organizacyjny

IV Warszawskich Dni Farmakologii, 

Farmakoterapii i Farmakoterapii 2002

e-mail: krzysztof.filipiak@amwaw.edu.pl



Z ˚ycia Akademii Medycznej

40 Czerwiec/Lipiec 2002

Nagrodzone i wyró˝nione prace oryginalne prezentowane w sesji posterowej na 
“IV Warszawskich Dniach Farmakologii, Farmakoterapii i Farmakoekonomiki 2002”

PRACE NAGRODZONE - kolejnoÊç alfabetyczna wg pierwszych Autorów:

1. Ba∏kowiec-Iskra EZ, Kurkowska-Jastrz´bska I, Joniec I, Przyby∏kowski A, Muszyƒska A, Cz∏onkowska A, Cz∏onkowski A.

Nigostratial degeneration caused by MPTP intoxication is reduced by autoimmune response followed by MOG 35-55 administration in 

C57BL/6 mice model.

2. Bujalska M, Gumu∏ka SW. Wp∏yw inhibitorów syntaz tlenku azotu na antynocyceptywne dzia∏anie ma∏ych i du˝ych dawek acetaminofenu.

3. Czerniuk M, Filipiak KJ, Górska R, Opolski G. - nagroda za cykl prac na temat odczynu zapalnego w przebiegu ostrych zespo∏ów 

wieƒcowych u osób ze wspó∏istniejàcà chorobà przyz´bia.

4. Mirowska D, Paê A, Skierski J, Zaborski J, Koronkiewicz M, Cz∏onkowski A, Cz∏onkowska A. D∏ugofalowe monitorowanie profilu 

immunologicznego leukocytów krwi obwodowej u chorych na stwardnienie rozsiane, leczonych INF-beta-1a.

5. Wojewódzka M, Chabielska E, Malinowska-Zaprza∏ka M, Mogielnicki A, Kramkowski K, Matys T, Buczko W. Przeciwzakrzepowe 

dzia∏ànie perindoprilu w modelu zakrzepicy t´tniczej u szczura.

PRACE WYRÓ˚NIONE - kolejnoÊç alfabetyczna wg pierwszych Autorów:

1. Filipiak KJ, Wilczyƒska J, Rdzanek A, Opolski G. Dynamika aktywnoÊci inhibitora aktywatora plazminogenu typu 1 (PAI-1) i receptora 

dla urokinazopodobnego aktywatora plazminogenu (uPAR) w grupie chorych ze Êwie˝ym zawa∏em mi´Ênia sercowego.

2. G∏ówka FK, Dorawska A. Farmakokinetyka ca∏kowitego st´˝enia i frakcji wolnej (+)-S-naproksenu w surowicy i Êlinie u ludzi.

3. Huczek Z, Horszczaruk GJ, Kochman J, Wilczyƒska J, Filipiak KJ, Opolski G. Wysokie st´˝enie fibrynogenu jest cz´sto obserwowane 

u m∏odych pacjentó z istotnymi zw´˝eniami t´tnic wieƒcowych.

4. Jasik M, Kowalska A, Kasprowicz M, Domienik J, Karnafel W. Ocena aspektów etiologicznych, póênych powik∏aƒ cukrzycy i zas-

tosowanej farmakoterapii u chorych z zespo∏em stopy cukrzycowej.

5. Kurkowska-Jastrz´bska I, Ba∏kowiec-Iskra EZ, Joniec I, Przyby∏kowski A, Muszyƒska A, Cz∏onkowski A, Cz∏onkowska A.

Influence of nigrostriatal degeneration caused by MPTP on clinical symptoms of experimental autoimmune encephalomyelitis (EAE) in 

C57BL/6 mice model.

6. Mierzejewski P, Rogowski A, Stefaƒski R, Kostowski W, Bieƒkowski P. Badania nad zwiàzkiem mi´dzy samopodawaniem alkoholu 

a inicjacjà do˝ylnego samopodawania kokainy u szczurów szczepu Wistar.

7. Mogielnicki A, Chabielska E, Buczko W. Ocena prozakrzepowego dzia∏ania angiotensyny II w modelu zakrzepicy ˝ylnej u szczura.

8. Piechal A, Blecharz-Klin K, Widy-Tyszkiewicz E. Wp∏yw suplementacji cynku na procesy uczenia si´ i konsolidacji pami´ci u doros∏ych szczurów.

9. Roik MF, Stawicki S, Bàk M, Jasik M, Karnafel W, Opolski G. Czy st´˝enie insuliny wp∏ywa na rozwój mia˝d˝ycy t´tnic wieƒcowych 

u osób przed 55 rokiem ˝ycia bez cukrzycy.

10. Stawicki S, Roik MF, Scis∏o P, Kochanowski J, Opolski G. Znaczenie st´˝enia triglicerydów na rozwój zmian mia˝d˝ycowych w t´tni-

cach wieƒcowych u pacjentó przed 55 rokiem ˝ycia leczonych statynami.

11. Suwalski G, Pietrasik A, Filipiak KJ, Niewada M, Horszczaruk GJ, Kochman J, Wilczyƒska J, Koz∏owska K, Suwalski P, Majstrak 

F, Kurowski A, Wilimski R, Suwalski K, Opolski G. Ocena jakoÊci ˝ycia u chorych poddanych zabiegowi rewaskularyzacji

12. Wilkowska J, Matoszko D, Radziwoƒ-Zaleska M, Matsumoto H, Skalski M, Androsiuk W, Wakarow A, Dzikliƒska A,

Szelenberger W. Terapia monitorowana depresji u pacjentów w wieku podesz∏ym.

13. Wozniczko D, Carre E, Piriou V, Ferry S, Rochefort F, Petrusewicz J, Lehot JJ. Badanie satysfakcji pacjenta jako cz´Êç oceny far-

makoekonomicznej leku - propozycja metody .

14. Wróbel E, Âciƒska A, Sienkiewicz-Jarosz H, Bogucka-Bonikowska A, Rogowski A, Tarchalska-Kryƒska B, Ryglewicz D, Habrat B, 

Woronowicz B, Kukwa A, Kostowski W, Bieƒkowski P. Palenie tytoniu a subiektywna ocena zmys∏u smaku i powonienia: badania 

z u˝yciem kwestionariusza Wra˝liwoÊci Smakowo-Zapachowej.


