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Jerzy Starak

przewodniczacy Rady Nadzorczej Polpharma S.A.

Inicjator powstania Fundacji

Szanowni Panstwo,

W zesztym roku Naukowa Fundacja Polpharmy S$wietowata
15-lecie dziatalnosci. Jestem bardzo dumny z tego, jak sie roz-
wija i pracuje. Cenie jej elastycznos¢ dziatania, szybkie reago-
wanie na zmieniajace sie kierunki poszukiwan badawczych
i trafne odczytywanie potrzeb srodowiska zaréwno profesjo-
nalistdw medycznych, jak i pacjentéw. Mam tu na mysli cho-
ciazby, realizowany od dziesieciu lat przez Fundacje, wazny dla
chorych projekt compliance, ktérego celem jest poprawa prze-
strzegania zalecen terapeutycznych przez pacjentow.

Fundacja dziata juz 15 lat i jest to dobry moment, zeby wspol-
nie z cztonkami Rady Naukowej i zarzadu Fundacji zastanowi¢
sie i sprébowac odpowiedzie¢ na pytanie, co dalej, w jakim kie-
runku powinna rozwija¢ sie Fundacja.

Od kilku lat systematycznie poprawia sie w Polsce dostep do
srodkéw na badania naukowe. Dotychczas Fundacja finansowa-
ta badania o charakterze podstawowym, dlatego zastanawiam
sie, czy Fundacja nie powinna w wiekszym niz dotad stopniu
zwroci¢ uwage na projekty blizsze aplikacyjnosci — oczywiscie
poprzez odpowiedni dobér tematyczny konkurséw.

Na tak postawione pytanie prébowaliSmy odpowiedzie¢
na spotkaniu przedstawicieli Rady Nadzorczej Polpharmy, Rady
Naukowej i zarzadu Fundacji. W trakcie dyskusji zgodzilismy sie,
ze zadaniem konkursu o grant Fundacji powinno by¢ wspiera-
nie tych inicjatyw i pomystéw, ktére moga poméc w poszu-
kiwaniu nowych metod diagnostycznych i terapeutycznych.
Kolejne konkursy powinny dotyczy¢ aplikacyjnych projektéw



innowacyjnych, odnoszgcych sie do réznego rodzaju marke-
réw biologicznych, ale przede wszystkim do nowych lekéw
mato- i wielkoczasteczkowych. Dwa ostatnie tematy konkursu
zapowiadajg juz ten kierunek zmian - ubiegtoroczny konkurs
dotyczyt markeréw predykcyjnych, tegoroczny koncentruje
sie na innowacyjnych rozwigzaniach w przemysle biotechno-
logicznym.

Od tego, czy potrafimy wprowadzac¢ na rynek farmaceutyczny
nowe produkty, ktére beda lepsze od dotychczasowych, za-
lezy konkurencyjno$¢ naszej gospodarki. Farmacja to bardzo
wymagajaca branza, ktéra zeby sie rozwija¢, musi stale szukac
innowacji, nowych technologii i by¢ na biezaco z osiggniecia-
mi $wiatowej medycyny. Dzisiaj najnowsze terapie opieraja sie
na lekach biologicznych, dlatego Polpharma juz kilka lat temu
stworzyta w Gdansku jedno z najnowoczesniejszych labora-
toriéw biotechnologicznych w Europie, gdzie prowadzone sa
prace nad piecioma lekami bionastepczymi. Liczymy, ze wpro-
wadzenie ich na rynek pozwoli takze polskim pacjentom korzy-
stac¢ z innowacyjnych terapii medycznych.

Nie tak dawno media publikowaty raport Europejskiego Urzedu
Patentowego (EPO) zarok 2016, zktérego wynika, ze Polpharma
zajmuje pierwsze miejsce wsréd wszystkich polskich przedsie-
biorstw pod wzgledem liczby europejskich zgtoszen patento-
wych. Jestesmy innowacyjnym przedsiebiorstwem i chcemy
dalej sie rozwijac.

Innowacje powstaja na uczelniach, w instytutach naukowych
i jednostkach badawczo-rozwojowych, jednak czesto brakuje
nam dobrych procedur w zakresie ich transferu do przemy-
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stu. Jest na pewno lepiej niz jeszcze kilka lat temu, jednak
biznes ciggle w niewielkim stopniu uczestniczy w komercja-
lizacji projektéw naukowych. Polpharma szczyci sie dobra
wspotpracy ze srodowiskiem akademickim, ale to nie znaczy,
ze te krytyczne uwagi nie odnosza sie réwniez do nas. Mamy
w kraju potencjat: znakomitych naukowcéw i prezny przemyst
farmaceutyczny, pracujmy wiec nad rozwojem tej wspdtpracy
dla dobra pacjentéw.

Dziekuje bardzo wszystkim naukowcom zwigzanym bezpo-
srednio i posrednio z Naukowg Fundacja Polpharmy za bezinte-
resownga prace na rzecz rozwoju nauk medycznych i farmaceu-
tycznych w Polsce. Prawdg jest, ze bez badan podstawowych
nie ma patentéw, innowacji oraz nowych terapii. Takie wtasnie
badania finansowata Fundacja przez ostatnie 15 lat. Teraz przy-
szedt czas na zmiane i finansowanie rozwoju bardziej aplika-
cyjnych badan z zakresu diagnostyki i nowych metod terapii.
Jestem pewny, ze co roku bedziemy otrzymywac wspaniate
projekty, ktére dzieki Fundacji beda mogty by¢ realizowane.

vVvYy

Dear Sir /| Madam,

Last year, the Polpharma Scientific Foundation celebrated its
15th anniversary. | am very proud of how it develops and oper-
ates. | appreciate its flexibility, quick reaction to the changing
directions of scientific research, and accurate understanding of
the needs of both the medical professionals and patients. For

Jerzy Starak
President of the Supervisory Board
of Polpharma

example, the compliance project, aimed at improving the level
at which the therapeutic recommendations are followed by pa-
tients, has been developed by the Foundation for ten years.

The Foundation has been operating for 15 years, and the time
has come to gather the members of the Scientific Council and
Management Board of the Foundation so that they deliberate
and attempt to answer the question of what future direction
the Foundation should take.

For several years, the access to resources for scientific research
in Poland has been systematically improving. So far, the Foun-
dation has been financing fundamental research, so | am won-
dering whether the Foundation should start paying more at-
tention to projects closer to application - naturally, through
proper selection of competition subjects.

We attempted to answer this question at the meeting of the
representatives of the Polpharma Supervisory Board, Scientific
Council and Foundation Management Board. In the discussion,
we agreed that the objective of the competition for Founda-



tion grants should be to support the initiatives and ideas which
may help look for new diagnostics and therapeutic methods.
Future competitions should be associated with innovative
application-based projects connected with all kinds of bio-
logical markers, but primarily with small-molecule and large-
-molecule medicines. Two subsequent subjects of the competi-
tion already have such character - last year it competition was
associated with predictive markers, while this year it is aimed at
supporting the initiatives and ideas which might be applied in
the biotechnological industry.

In order to make our economy competitive, we need to be
able to introduce new products in the pharmaceutical market
which are going to be better than the previous ones. Pharma-
ceutics is a very demanding sector, which, in order to develop,
has to keep searching for innovations, new technologies and to
be up-to-date with the achievements of global medicine and
pharmaceutics. Today, the latest therapies are based on biolog-
ical medicines, so several years ago Polpharma established in
Gdansk one of the most modern biotechnological laboratories
in Europe, which conducts work on 5 follow-on drugs. We hope
that if introduced in the market, they will allow Polish patients
to make use of the latest medical achievements.

Quite recently, the media published the results of the study
conducted by the European Patent Office (EPO) for 2016, which
demonstrated that Polpharma is the first among all the Polish
companies in terms of the number of European patent applica-

tions. We are an innovative company and we want to continue
developing.

Innovations are developed at universities, in scientific institu-
tions, as well as research and development units, but we often
lack good procedures for transferring them to the industry. The
situation is much better than several years ago, but business
entities continue to participate in the commercialization of sci-
entific projects only to a very limited degree. Polpharma boasts
about good cooperation with academic scientific circles, but it
does not mean that the critical remarks do not concern us at
all. In Poland, we have the potential: great scientists and robust
pharmaceutical industry, so we work to develop that coopera-
tion for the benefit of our patients.

I would like to thank all the scientists directly and indirectly
associated with the Polpharma Scientific Council for their self-
less work on developing the medical and pharmaceutical sci-
ences in Poland. Indeed, without fundamental research, there
would be no patents, innovations, new therapies. That kind of
research has been financed by the Foundation for the last 15
years. Now, the time has come to start financing the develop-
ment of more application-based inventions in diagnostics and
new therapies. | am certain that every year we will receive won-
derful projects which are going to be executed with the assist-
ance of the Foundation. A




Dr Wojciech Kuzmierkiewicz
prezes zarzadu Fundacji

Szanowni Panstwo!

Tradycyjnie juz przekazujemy Panstwu Raport, tym razem pod-
sumowujacy dziatalnos¢ Fundacji w 2016 r. i na poczatku roku
2017. Czas ten byt dla nas wyjatkowo pracowity i wazny — dysku-
towalismy o kierunkach dalszego rozwoju. Misja Fundacji pozo-
staje niezmienna, chcemy w dalszym ciggu wspierac rozwdj nauk
medycznych i farmaceutycznych, ale finansujac nie tylko projek-
ty z zakresu badan podstawowych. Do tej pory stanowity one
niemal wszystkie finansowane przez Fundacje badania. Obecnie
chcemy odwréci¢ proporcje na korzys¢ projektéw wdrozenio-
wych, tym samym dziata¢ na rzecz zblizenia nauki i przemystu.

W 2016 r. realizujac state projekty, czyli konkursy: grantowy
i stypendialny — obchodzilismy jednoczesnie uroczyscie jubile-
usz 15-lecia naszej dziatalnosci. Gala, podczas ktérej wreczali-
Smy nagrody laureatom konkurséw i statuetki cztonkom Rad
Naukowych, w podziekowaniu za ich bezinteresowng prace
na rzecz naszej organizacji, odbyta sie w Teatrze Stanistawow-
skim w tazienkach Krélewskich w Warszawie. Obszerna relacje
z tego wydarzenia znajda Paristwo w koncowej czesci Raportu.

Rozstrzygnelismy XV edycje konkursu grantowego, ktore-
go tematem byly ,testy diagnostyczne i metody oznaczania
biomarkeréw w medycynie i farmacji”. Do konkursu zostato
zgtoszonych 16 projektéw badawczych. Z rekomendacji Rady
Naukowej, zarzad Fundacji zdecydowat o finansowaniu reali-
zacji trzech projektéw. Prace dotycza markeréw raka nerki,
osteoporozy pomenopauzalnej oraz biataczki limfoblastycz-
nej. Tematyka tej edycji konkursu byta wynikiem decyzji Rady
Naukowej, ktéra podzielita stanowisko zarzadu Fundacji, aby



po latach finansowania badarn podstawowych, wspierac raczej
projekty blizsze aplikaciji.

Rok 2016 okazat sie bardzo pracowity i szczesliwy dla doktoran-
tow, stypendystéw Fundacji. Az oSmiu doktorantéw, laureatéw
konkurséw Fundacji z poprzednich lat, w tym roku obronito
prace doktorska i otrzymato stopienn naukowy doktora nauk,
przy czym warto podkredli¢, ze prace doktorskie wiekszosci
z nich zostaty wyréznione przez Rady Wydziatéw.

W 2016 roku otworzylismy kolejng, VI edycje konkursu o sty-
pendium doktoranckie, ktéry zostat rozstrzygniety w biezacym
roku, a nagrody-stypendia wreczone zostang zwyciezcom na
naszej corocznej uroczystosci w czerwcu.

W dalszym ciggu Fundacja wspiera Ogélnopolski Konkurs Prac
Magisterskich Wydziatéw Farmaceutycznych organizowany
przez Polskie Towarzystwo Farmaceutyczne. W 2016 roku juz
po raz dziesigty ufundowalismy nagrody dla laureatéw i upo-
minki dla finalistow.

Mito nam poinformowa¢, ze Fundacja zostata uhonorowana Na-
groda Wydziatu Lekarskiego Uniwersytetu Medycznego w todzi
za wydanie podrecznika medycznego Nieprzestrzeganie zaleceri
terapeutycznych. Od przyczyn do praktycznych rozwiqgzar. Nagro-
de wreczyt i wygtosit laudacje prof. dr hab. Adam Antczak, dzie-
kan Wydziatu Lekarskiego UM w todzi. Dziekujemy.

Obchody 15-lecia Fundacji juz za nami, ale mysle, ze kazdy
moment jest dobry na przypomnienie, ze naszym zatozycie-
lem i fundatorem jest zarzad Polpharmy, ktéry na dziatalnos¢

statutowa Fundacji przeznaczyt juz blisko 20 min zt. Dziekuje-
my bardzo panu Jerzemu Starakowi, przewodniczacemu RN
Polpharmy, i pani Elzbiecie Dzikowskiej, sekretarz RN Polphar-
my, za ich state wspieranie naszej pracy.

Kazdego roku w grudniu zarzad Fundacji spotyka sie z czton-
kami Rad Naukowych. Dyskutujemy o przysztosci organizacji
i o nadchodzacej, kolejnej edycji konkursu grantowego. Tym ra-
zem na ten temat odbyliSmy dwa spotkania, jedno tradycyjne
w grudniu, w Sopocie, i drugie, w styczniu 2017 r. juz w Warsza-
wie z udziatem pana Jerzego Staraka, przewodniczacego Rady
Nadzorczej Fundadji.

Na posiedzenie w Sopocie zaprosilismy dr. Piotra Zienia, dy-
rektora ds. rozwoju technicznego Polpharma Biologics, kté-
ry przedstawit projekty realizowane w dziale biotechnologii
Polpharmy oraz informacje, jakie innowacje technologiczne
maja najwiekszy wptyw na rozwdj proceséw w biotechnolo-
gii medycznej. Nastepnie odbyta sie dyskusja, w wyniku kto-
rej postanowiliémy, ze tegoroczny konkurs grantowy dotyczy
rozwoju i optymalizacji proceséw w biotechnologii medyczne;j.
Wyniki tego konkursu poznamy pod koniec roku.

Podobny charakter miato spotkanie wiadz Fundacji z Jerzym
Starakiem, przewodniczagcym Rady Nadzorczej Polpharmy.
Dyskusja dotyczyta przysztosci Fundacji i byta préba odpowie-
dzi na pytanie, jakie badania i w jakiej formie Fundacja powin-
na obecnie finansowac w sytuacji, kiedy dostep do srodkéw na
badania naukowe jest, dzieki sSrodkom wspdlnotowym, stosun-
kowo dobry. Rozpatrywano réwniez kwestie, skad Fundacja
mogtaby czerpa¢ dodatkowe fundusze na swoja dziatalnosc.



Konkluzjg byto wskazanie na potrzebe i mozliwos¢ poszukiwa-
nia tematyki kolejnych edycji konkurséw Fundacji m.in. w ob-
szarze lekéw biologicznych, a charakter projektéw mogtby by¢
blizszy projektom aplikacyjnym.

W koncu 2016 roku dokonalismy tez zmian w sktadzie Rady
Naukowej Fundacji, wynikajacych z zakonczenia kadencji
przez kilku jej cztonkéw. Tak wiec prof. Piotr Kuna zakoriczyt
szescioletni okres sprawowania funkcji przewodniczacego
Rady Naukowej.

Serdeczne podziekowania ztozylimy Profesorowi w trakcie
specjalnego, uroczystego posiedzenia RN. Dziekowalismy za
prace, wiedze, doswiadczenie i poswiecony nam czas. Dodam,
ze w czasie kadencji prof. Piotra Kuny Fundacja, w ramach reali-
zacji projektu compliance, bardzo aktywnie promowata dobrg
wspotprace lekarza z pacjentem i przestrzeganie zalecen tera-
peutycznych. Efektem tej dziatalnosci i niewatpliwym osiagnie-
ciem Fundacji kierowanej przez prof. Piotra Kune byto wydanie
podrecznika dla lekarzy i studentéw kierunkéw medycznych
pt. Nieprzestrzeganie zaleceri terapeutycznych. Od przyczyn do
praktycznych rozwiqzan. Z satysfakcja przyjelismy wiec decyzje
Profesora pozostania w skfadzie Rady Naukowe;j.

Prace w Fundacji, w charakterze cztonka Honorowej Rady Na-
ukowej, bedzie réwniez kontynuowat prof. Marian Zembala,
ktéry podobnie jak prof. Andrzej Mackiewicz, zakonczyt ka-
dencje w Radzie Naukowej. Pozyskalismy tez dwéch nowych
cztonkéw do pracy w RN: prof. dr. hab. n. med. Adama Ptaznika
kierownika Zaktadu Neurochemii Instytutu Psychiatrii i Neu-
rologii w Warszawie oraz prof. dr. hab. n. med. Mirostawa Wiel-

gosia, kierownika | Katedry i Kliniki Potoznictwa i Ginekologii
Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego, rektora WUM. Tym
samym nasz zespdt naukowcdw zostat poszerzony o specjali-
stéw z zakresu neurochemii i perinatologii.

W dniu 12 stycznia 2017 r. na posiedzeniu Rady Naukowej jej
cztonkowie w tajnym gtosowaniu wybrali nowego przewodni-
czacego - prof. dr. hab. Kazimierza Roszkowskiego-Sliza, czton-
ka RN Fundacji od 2013 roku. Serdecznie gratulujemy wyboru,
wyrazajac przekonanie, ze Pan Profesor zapewni dalszy rozwdj
Fundacji. Rozmowe z Profesorem oraz sktad Rady Naukowej po
zmianach znajda Panstwo w dalszej czesci Raportu.

Nastapity takze zmiany w sktadzie zarzadu Fundacji. W lipcu
2016 roku z wielkim zalem przyjelimy wiadomos¢ o $mierci
dr Bozenny A. Skalinskiej, wiceprezesa zarzadu Fundacji. Wspél-
nie pracowaliémy od momentu powstania organizacji, ktérej
byta wielka entuzjastka, przyczyniajac sie walnie do sukceséw
Fundacji. Zawsze i wszedzie podkreslata role Fundacji i jej zna-
czenie dla rozwoju polskiej medycyny i farmacji.

Zarzad Polpharmy powotat Agate tapinska, Dyrektor Marke-
tingu RX Polpharmy, w skfad zarzadu Fundacji i powierzy! jej
funkcje wiceprezesa. Bardzo sie ciesze z tej nominacji, szczegél-
nie teraz, kiedy rozmawiamy o dalszych kierunkach dziatania
i rozwoju Fundacji, wiedza i doswiadczenie Pani Dyrektor beda
bardzo przydatne.

W 2016 roku Fundacja kontynuowata realizacje projektu com-
pliance, ktéry zostat zainicjowany w 2007 r. Jak wyzej wspo-
mniatem, w 2015 roku przy wsparciu finansowym Polpharmy



i merytorycznym Rady Naukowej Fundacja wydata podrecznik
dla studentéw kierunkéw medycznych i lekarzy oraz ulotke dla
pacjentéw na temat korzysci z przestrzegania zalecen lekarskich.
Dotychczas nasza dziatalnos¢ w ramach projektu compliance
byta skierowana przede wszystkim do profesjonalistéw medycz-
nych: lekarzy, pielegniarek i farmaceutéw. Podrecznik i ulotka
pozwolity nam poszerzy¢ krag odbiorcéw o studentéw uczelni
medycznych i pacjentéw. W 2016 r. wspdinie z Polpharma pro-
wadzilismy na terenie uniwersytetéw i collegiow medycznych
akcje pod hastem ,Wez sie lecz”. Finatem akgcji byt konkurs wie-
dzy o tym problemie i sposobach poprawy przestrzegania przez
pacjentéw zalecen lekarskich. Nagrody wreczylismy zwyciezcom
podczas ubiegtorocznej gali Fundacji. Mielismy tez spotkanie
z przedstawicielami medycznymi firm, za posrednictwem kté-
rych chcieliby$my ponownie przypomnie¢ o powyzszym proble-
mie zaréwno lekarzom, jak i pacjentom. Oczywiscie ze wzgledu
na spofeczng wage tego zagadnienia nie jest to nasze ostatnie
stowo w projekcie compliance, o nastepnych naszych dziataniach
bedziemy Panstwa informowac.

Fundacja dziata i rozwija sie dzieki pracy wielu wspaniatych oséb.
Szczegdlne podziekowania kieruje do pana Jerzego Staraka,
przewodniczacego RN Polpharmy, i pani Elzbiety Dzikowskiej,
sekretarz RN Polpharmy, za ich niegasnacy entuzjazm dla naszej
dziatalnosci i jej wspieranie nie tylko finansowe. Chcielibysmy,
aby jeszcze przez dtugie lata gala Fundacji pozostawata dla na-
szego Fundatora jednym z najwazniejszych wydarzen w roku.

Dziekuje bardzo cztonkom Rad Naukowych, zarzadu i Rady
Nadzorczej Fundacji za bezinteresowng prace na rzecz rozwoju
naszej organizacji.

W 2016 roku
Fundacja
kontynuowata realizacje
projektu compliance,
ktory zostat
zainicjowany

w 2007 r.
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Dear Sir / Madam,

We have prepared the traditional Report for you - this time
summarizing the activities of the Foundation in 2016 and at the
beginning of 2017.1n 2016 we celebrated the 15th anniversary
of our activities with our two permanent projects, i.e. the grant
and scholarship competitions.

We resolved the 15th edition of the grant competition, the
subject of which was “diagnostic tests and methods of identi-
fying biomarkers in medicine and pharmacology”. 16 research
projects were submitted to the competition. At the recommen-
dation of the Scientific Council, the Foundation Management
Board decided to finance the execution of three projects. The
works will be connected with markers of kidney cancer, post-
-menopause osteoporosis and lymphoblastic leukemia. The
subject of that edition of the competition resulted from the
decision of the Scientific Council that agreed with the Founda-
tion Management Board to switch from financing fundamental
research into financing the projects closer to application.

In 2016 we started the 6th edition of the competition for schol-
arships addressed to PhD candidates - it was resolved in 2017,
and the scholarships will be handed over during our annual
eventinJune.

The Foundation has continued supporting the Polish Competition
of Masters Dissertations of Pharmaceutical Faculties, organized by
the Polish Pharmaceutical Society. In 2016, we financed awards for
laureates and small gifts for finalists for the tenth time.

Wojciech Kuzmierkiewicz, MD, PhD
Foundation Management
Board President

We have the pleasure to inform that the Foundation was grant-
ed with the Award of the Medical Faculty of the Medical Univer-
sity of £6dz for issuing the medical coursebook entitled Failure
to follow therapeutic recommendations. From causes to practical
solutions. The award was granted with a laudation from profes-
sor Adam Antczak, dean of the Medical Faculty of the Medical
University of £6dz. Thank you.

Each year in December, the Management Board of the Founda-
tion has a meeting with the members of the Scientific Councils.
We discuss the future of the organization and the next edition
of the grant competition. This time, we held as many as two
meetings: the traditional one in December in Sopot, and an-
other one, in January 2017 in Warsaw, with the participation
of Mr. Jerzy Starak, President of the Supervisory Board of the
Foundation.

To the meeting in Sopot we invited Piotr Zien, PhD, Technical
Development Director of Polpharma Biologics, who presented
the projects executed in the department of biotechnology of
Polpharma, as well as the information on what technological



innovations have most impact on the development of proc-
esses in medical biotechnology. We then held a discussion,
as a result of which we selected the following subject for the
2017 competition: process development and optimization in
medical biotechnology. We will learn about the results of that
competition at the end of the year. The meeting of the Foun-
dation authorities with Jerzy Starak, President of the Super-
visory Board of Polpharma, was similar in character. We dis-
cussed the future of the Foundation and attempted to answer
the question of what research should be currently financed
by the Foundation and how, within the context where access
to research funds is relatively good owing to EU resources.
We also addressed the issue of where the Foundation could
find additional funds for its activities. The conclusion included
the need for and possibility of looking for subjects for future
editions of the Foundation competitions, among others, in
the area of biological medications, and the character of the
projects closer to application.

On 12 January 2017, during a meeting of the Scientific Council,
its members organized a secret ballot to select its new Presi-
dent - professor Kazimierz Roszkowski-Sliz, member of the Sci-
entific Council of the Foundation since 2013.

Additionally, changes in the Management Board of the Foun-
dation were introduced. The Polpharma Management Board
appointed Agata tapinska, Director of Marketing of RX Polp-
harma, to the Management Board of the Foundation, to take
the position of Deputy President. | am very happy about that
nomination, especially now, while we discuss the future direc-

tions for activities and development of the Foundation, the
knowledge and experience of Madame Director are going to
be particularly helpful.

In 2016, the Foundation continued the compliance project
initiated in 2007. As I've already mentioned, in 2015, with the
financial support of Polpharma and subject matter support
of the Scientific Council, the Foundation issued a coursebook
for medical students and physicians entitled Failure to Follow
Therapeutic Recommendations. From Causes to Practical Solu-
tions, as well as a suitable leaflet for patients. In 2016, togeth-
er with Polpharma, we organized an activity entitled “Go get
treated”at universities and medical colleges. The activity ended
in a competition checking the knowledge of that issue and the
methods of improving patients’ compliance with medical rec-
ommendations.

The Foundation has been operating and developing owing
to the work of numerous magnificent people. | would like to
particularly thank Mr. Jerzy Starak, President of the Supervisory
Board of Polpharma and Ms. Elzbieta Dzikowska, Secretary of
the Supervisory Board of Polpharma, for their unfading enthu-
siasm for our activities and for the whole, not only financial,
support. We would like the Foundation gala to remain one of
the most important annual events for our Founder for many,
many years.

I would like to thank members of the Scientific Councils, Man-
agement Board and Supervisory Board of the Foundation for
their selfless work on developing our organization. A
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SKLAD RADY NAUKOWEJ FUNDACII /
| COMPOSITION OF THE SCIENTIFIC COUNCIL

Na posiedzeniu 12 stycznia 2017 r. cztonkowie Rady Naukowej
wybrali prof. Kazimierza Roszkowskiego-Sliza na przewodni-
czacego Rady. Poprzedni przewodniczacy prof. dr hab. Piotr
Kuna wraz z zakoriczeniem kadencji cztonka RN, 31 grud-
nia 2016 r., przestat tez petni¢ funkcje jej przewodniczacego.
Prof. Piotr Kuna pozostat w sktadzie RN. Z kor\cem 2016 r. upty-
nefa takze kadencja cztonkéw Rady Naukowej prof. Mariana
Zembuali i prof. Andrzeja Mackiewicza. Prof. Marian Zembala
zostat cztonkiem Honorowej Rady Naukowe;.

Zarzad Fundacji zaprosit do pracy w RN na czteroletnia kaden-
cje prof. Adama Pfaznika, kierownika Zaktadu Neurochemii
Instytutu Psychiatrii i Neurologii w Warszawie oraz prof. Miro-
stawa Wielgosia, kierownika | Katedry i Kliniki Potoznictwa i Gi-
nekologii WUM, Rektora WUM. Zaproszenia zostaty przyjete.

Skiad Rady Naukowej / Composition of the Scientific Council

Prof. Kazimierz Roszkowski-Sliz
przewodniczacy Rady Naukowej Fundacji /
/ President of the Scientific Council

Prof. dr hab. Kazimierz Roszkowski-Sliz, dyrektor naczelny Insty-
tutu Gruzlicy i Chordéb Ptuc w Warszawie jest specjalista w dzie-
dzinie radioterapii i onkologii klinicznej.

Profesor jest autorem 236 publikacji z zakresu onkologii kli-
nicznej, doswiadczalnej, pulmonologii, immunologii i zdro-
wia publicznego o charakterze prac oryginalnych, monografii
i rozdziatéw w podrecznikach. Publikuje w czotowych czasopi-
smach swiatowych i wydawnictwach.

Prof. Kazimierz Roszkowski-Sliz od 2015 r. przewodniczy Radzie
Naukowej przy Ministrze Zdrowia, jest cztonkiem licznych to-
warzystw naukowych polskich i zagranicznych.

Prof. Kazimierz Roszkowski-Sliz jest cztonkiem Rady Naukowej
Fundacji od 1 stycznia 2013 roku.

Prof. Edward Franek
cztonek Rady Naukowej Fundacji /
/ Member of the Scientific Council

f




Prof. Zbigniew Gaciong
cztonek Rady Naukowej Fundacji /
/ Member of the Scientific Council

Prof. Piotr Kuna
cztonek Rady Naukowej Fundacji /
/ Member of the Scientific Council

Prof. Grzegorz Opolski
cztonek Rady Naukowej Fundacji /
/ Member of the Scientific Council

Prof. Adam Ptaznik
cztonek Rady Naukowej Fundacji /
/ Member of the Scientific Council

!hﬂ

! Prof. Jarostaw Reguta

cztonek Rady Naukowej Fundacji /
/ Member of the Scientific Council

Prof. Janina Stepinska
cztonek Rady Naukowej Fundacji /
/ Member of the Scientific Council

Prof. Jerzy Szaflik
cztonek Rady Naukowej Fundacji /
/ Member of the Scientific Council

Prof. Mirostaw Wielgos
cztonek Rady Naukowej Fundacji /
/ Member of the Scientific Council
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Rada Naukowa /
| Scientific Council

prof. dr hab. Kazimierz Roszkowski-Sliz — przewodniczacy / President
prof. dr hab. Edward Franek

prof. dr hab. Zbigniew Gaciong

prof. dr hab. Piotr Kuna

prof. dr hab. Grzegorz Opolski

prof. dr hab. Adam Ptaznik

prof. dr hab. Jarostaw Reguta

prof. dr hab. Janina Stepinska

prof. dr hab. Jerzy Szaflik

prof. dr hab. Mirostaw Wielgos

Rada Nadzorcza /
| Supervisory Board

Stefan Lubawski — przewodniczacy / President
Grzegorz Kotowski
Rajmund I. Martyniuk

Honorowa Rada Naukowa /
[ Honorary Scientific Council

prof. dr hab. Waldemar Banasiak
prof. dr hab. Stefan Chtopicki
prof. dr hab. Grzegorz Grynkiewicz
prof. dr hab. Marek Jarema

prof. dr hab. Roman Kaliszan

prof. dr hab. Roman Lorenc

prof. dr hab. Edmund Przegalinski
prof. dr hab. Jacek Rozniecki

prof. dr hab. Jacek Sptawinski
prof. dr hab. Cezary Szczylik

prof. dr hab. Marian Zembala

Dyrektor /
| Director

Bozenna Ptatos



SKLAD WLADZ FUNDACII /
/| FOUNDATION AUTHORITIES

Zarzgd /| Management Board

dr Wojciech KuZzmierkiewicz Agata tapinska dr Beata Kamosiniska
— prezes / President — wiceprezes / Deputy President - cztonek zarzadu / Member
of the Management Board
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Prof.drhab.n.med.
Kazimierz Roszkowski-Sliz
przewodniczacy Rady Naukowej Fundacji

MISJA FUNDACII
CIAGLE AKTUALNA

Rozmowa z prof. Kazimierzem Roszkowskim-
-Slizem, nowym przewodniczgcym rady naukowej
Naukowej Fundacji Polpharmy

Naukowa Fundacja Polpharmy funkcjonuje od 2001 roku.
Czy po objeciu stanowiska przewodniczacego Rady
Naukowej planuje Pan przeprowadzic¢ jakie$ zmiany
organizacyjne?

Czlonkiem Rady Fundacji jestem od czterech lat. Po statuto-
wym wygasnieciu kadencji prof. Piotra Kuny, zostatem wy-
brany do petnienia funkcji przewodniczacego Rady Naukowej
od 1 stycznia 2017 roku. Obserwujgc dziatalnos¢ Fundacji na
przestrzeni lat, uwazam, ze bardzo dobrze realizuje cele, jakie
postawit przed nig zarzad Polpharmy — wspiera¢ rozwéj nauk
medycznych i farmaceutycznych. Zaréwno zatozenia funkcjo-
nowania Fundacji, jak i sposéb przyznawania grantéw oraz
stypendiéw nie budzg moich najmniejszych watpliwosci. Jest
to bardzo szlachetna dziatalnos$¢ ukierunkowana na mtodych
naukowcow. Co wiecej, s3 to granty dobrze finansowane,
umozliwiajace realna realizacje projektéw. Dziatalno$¢ ta jest
absolutnie transparentna. Rada Fundacji, bioragc pod uwage
dotychczasowy dorobek autora wniosku, oryginalnos¢ i inno-
wacyjnos¢ projektu oraz oceny niezaleznych ekspertéw, uktada
liste rankingowa wnioskéw konkursowych. Ostateczng decyzje
o finansowaniu projektéw podejmuje zarzad Fundacji.



Jaki temat przewodni zaproponowano w tym roku?

Jak zwykle przed ogtoszeniem kolejnego konkursu dyskutu-
jemy o priorytetach w medycynie, ktére wynikajg z obecnego
stanu wiedzy, o nowych trendach i kierunkach, w jakich zmie-
rza nauka — i te kierunki sg przedmiotem zainteresowania Rady
Fundacji. W tym roku tematem konkursu jest rozwdj i optyma-
lizacja proceséw w biotechnologii medycznej. To bardzo sze-
rokie pojecie, ale takiego wyboru dokonalismy swiadomie, by
nie ograniczac sie tylko do jednej grupy zawodowej. Konkurs
adresowany jest zarowno do lekarzy, farmaceutéw, jak i oséb
ze $rodowiska ,niemedycznego” zwigzanych z biotechnologia
po stronie stricte wykonawczej, czyli np. inzynieréw. Poniewaz
konkurs grantowy jest w toku, trudno dzisiaj robi¢ podsumowa-
nie. W tym roku zostat zakonczony konkurs stypendialny i tutaj
poziom aplikacji byt niezwykle wysoki. Minimalny Impact Fac-
tor dorobku 0séb z otwartymi przewodami doktorskimi, ktére
otrzymaty w tym roku stypendia przeddoktoranckie od Funda-
¢ji, wynosit 15. To wynik na wiekszosci uczelni akceptowalny
dla oséb ubiegajacych sie o stopien doktora habilitowanego!

Jest Pan lekarzem, naukowcem i spotecznikiem. Jakie
miejsce w Pana dziatalnosci zajmuje praca dla Naukowej
Fundacji Polpharmy?

Lekarzem jestem od czterdziestu lat. Od dwudziestu szesciu lat
jestem dyrektorem Instytutu Gruzlicy i Choréb Ptuc i daje mito
wcigz ogromnie duzo satysfakcji. Petnie takze funkcje przewod-

niczacego Rady Naukowej przy ministrze zdrowia oraz cztonka
prezydium Rady Fundacji im. Jakuba hr. Potockiego instytucji
o przedwojennej tradycji, ktdra dziata do dnia dzisiejszego. Zaj-

muje sie ona bardzo szlachetna dziatalnoscia, miedzy inny-
mi wspiera naukowcéw w dwéch obszarach: gruZlicy i on-
kologii. W prace dla Naukowej Fundacji Polpharmy jestem
réwniez mocno zaangazowany i traktuje te dziatalno$¢ bar-
dzo powaznie, cho¢ ma ona charakter catkowicie spoteczny.
To zreszta wartos¢ dodana, bo to bardzo sympatyczne po-
magac mtodym ludziom w rozwoju, duza satysfakcja takze
dla nas - doswiadczonych juz naukowcéw.

\ A A4
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The mission of the Foundation is still valid -
interview with professor

Kazimierz Roszkowski-Sliz,

the new President of the Scientific Council of the
Polpharma Scientific Foundation

The Polpharma Scientific Foundation has been operating
since 2001. Are you going to introduce any organizational
changes after taking the position of president of the
Scientific Council?

| have been a member of the Foundation Council for four
years. After the statutory expiry of the term of professor Piotr
Kuna, | was elected for the position of president of the Scien-
tific Council from 1 January 2017. However, after observing the
Foundation activities over the year, | see no reason to change
anything. Both the assumptions of functioning of the founda-
tion, and the manner of awarding scholarships, do not raise the
slightest doubt. These are very admirable activities directed to
young scientists. What is more, the grants are well financed
and allow actual execution of projects. The activities are com-
pletely transparent, because the Foundation Council only pre-
pares rankings of scholarships and research projects on the ba-
sis of the reviews prepared by independent experts. The final
decision about financing projects is made by the Foundation
Management Board.

What general theme was proposed this year?

As usual, before publishing the next competition, we dis-
cussed the priorities in medicine resulting from the current

Prof. Kazimierz Roszkowski-Sliz,
MD, PhD - President of the Scientific
Council

state of knowledge, the trends and directions of science — and
in these the Foundation Council is interested. This year, the
subject of the competition is process development and op-
timization in medical biotechnology. It is a very broad term,
but we made that decision on purpose, in order not to limit
the competition to only one profession. The competition is
addressed to physicians, pharmacists, as well as to the per-
sons from “non-medical” circles associated with biotechnol-
ogy from the point of view of execution, e.g. engineers. The
grant competition is under way, so it would be difficult to of-
fer a summary today. This year, we have completed the schol-
arship competition, with a very high level of applications.
This year, the minimum impact factor of achievements of the
persons with open doctoral procedure who received the pre-
-doctoral scholarships from the Foundation, was 15. In most
universities, such a result is acceptable for the persons apply-
ing for the degree of habilitated doctor!

You are a physician, a scientist and an involved citizen. What
is the position of the Polpharma Scientific Foundation in
your activities?



| have been a physician for forty years. For twenty-six years
I have been working in the Institute of Lung Diseases and Tuber-
culosis, which still brings me a lot of satisfaction. | am also the
President of the Scientific Council at the Ministry of Health and
of the Jakub Potocki Foundation, an institution with pre-WWI|
tradition which has been operating until this day. It operates
very noble activities, among others by supporting scientists in
two areas: tuberculosis and oncology. Additionally, | am very
involved in the works of the Polpharma Scientific Foundation,
and | treat them very seriously, even though it is not-for-profit.
It produces an added value, because for us — experienced scien-
tists — it is very pleasant to assist in the development of young
people. A

This year, the
subject of

the competition
is process
development and
optimization in
r medical biotechnology.

L
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Agata tapinska

wiceprezes zarzadu Naukowej Fundacji Polpharmy

Intensyfikowaé dziatania skierowane
do mtodych badaczy

NOWE TECHNOLOGIE
PODAWANIA LEKOW
] MONITOROWANIA
STANU ZDROWIA

Rozmowa z Agatqg tapinskq, wiceprezesem
zarzqgdu Naukowej Fundacji Polpharmy

Ktére obszary badawcze moga w najblizszej przysztosci
wyznacza¢ kierunki rozwoju przemystu farmaceutycznego?

Przysztoscig rynku farmaceutycznego jest poszukiwanie roz-
wigzan majacych istotny wptyw na stopieh przestrzegania
zalecen terapeutycznych przez pacjentéw. Poprawie complian-
ce ma stuzy¢ m.in. coraz szersze stosowanie tabletek zawiera-
jacych dwie lub wiecej substancji czynnych, tak aby utatwic
pacjentowi farmakoterapie, zmniejszajac liczbe przepisanych
lekéw. Osobiscie wiaze duze nadzieje z rozwojem technolo-
gii, a zwilaszcza inteligentnymi opakowaniami informujacymi
o wiasciwym przyjmowaniu leku oraz telemonitoringiem pa-
cjentdw. Przysztoscia specjalnosci zabiegowych jest wykorzy-
stanie druku 3D, natomiast w technologiach lekowych obser-
wujemy intensywny rozwéj lekéw biologicznych.



Czy zgadza sie Pani ze stwierdzeniem, ze polscy naukowcy
maja coraz lepsze mozliwosci rozwoju?

Polska nauka ma obecnie bardzo dobry okres, pojawity sie bo-
wiem znaczace pienigdze przeznaczane na badania. Mtodym
ludziom oferuje sie wiele rozmaitych grantéw i programéw fi-
nansowych. Aktualne mozliwosci sa imponujace w poréwnaniu
ztym, z czym mieliémy do czynienia 16 lat temu, kiedy powsta-
wata Fundacja. Wéwczas polscy badacze w obszarze farmadji
i medycyny mieli wiasciwie tylko dwa Zroédta grantéw - nasza
Fundacje oraz KBN. Dzisiaj pieniedzy jest o wiele wiecej, dzieki
czemu polscy naukowcy czesto wracaja do kraju i tutaj realizuja
projekty badawcze. Przyktadem jest gdanskie centrum rozwoju
biotechnologii Polpharmy, ktérego zespo6t w wiekszosci stwo-
rzyty osoby wracajace z zagranicy.

Gdzie w tym kontekscie sytuuja sie dzialania Fundacji?

Misja Fundacji pozostaje bez zmian. Nadal bedziemy wspiera¢
rozwoj nauk medycznych i farmaceutycznych, chociaz teraz
wiekszy nacisk chcemy potozy¢ na finansowanie projektéw be-
dacych blizej aplikacyjnosci. Takie tez byty nasze dwa ostatnie
konkursy grantowe. Nie ograniczamy sie tez do konkretnych
dziedzin terapeutycznych, chociaz szczegélnie uwaznie przy-
gladamy sie rozwojowi biotechnologii.

Czy polski przemyst farmaceutyczny potrafi wykorzystywa¢é
osiggniecia naukowcow?

Czasami sie to udaje, na przyktad Polpharma wypracowata sku-
teczng metode wspotpracy z kilkoma czotowymi osrodkami na-

ukowymi, jak chocby z Politechnikg Gdanska. Wiele pomystéw,
ktérych autorami sa naukowcy z polskich instytutéw badaw-
czych, ma w sobie wielki potencjat wdrozeniowy. Nie mamy
jednak w Polsce wypracowanych standardéw i praktycznych
schematéw wykorzystywania wynikow badan naukowych do
dziatalnosci biznesowej. Pojedyncze sukcesy nie pozwalaja
twierdzi¢, ze stworzyliSmy skuteczny system, w tym obszarze
wiele pozostaje do zrobienia.

Ktore elementy wymagaja poprawy?

Firmom farmaceutycznym czesto brakuje niezbednej wiedzy,
aby oceni¢ propozycje ze strony naukowcéw, dotyczace choc-
by pomystéw na nowe produkty. Zbyt wiele takich propozy-
cji gdzie$ ginie, nie doczekawszy sie realizacji. Ma to niestety
zwigzek takze z dtugim czasem miedzy stworzeniem nowe;j
koncepcji a jej praktycznym wdrozeniem w formie produktu
oferowanego na rynku. Aby to przetama¢, firma farmaceu-
tyczna potrzebuje jasno okreslonej strategii definiujacej wy-
brany obszar, w ktérym zamierza sie specjalizowa¢, rozwijajac
kompetencje, zatrudniajac ekspertéw i prowadzac dziatalnos¢
badawczo-rozwojowa.

Z pozycji wiceprezesa zarzadu, jak widzi Pani kierunki
rozwoju Fundacji?

Warto intensyfikowa¢ dziatania skierowane do mtodych na-
ukowcow. Oproécz istniejgcego od lat programu fundowania
stypendiéw doktoranckich, bedziemy pracowa¢ nad kolejnymi
programami skierowanymi do ludzi mtodych, stojacych na po-
czatku swojej kariery naukowej i zawodowej. Fundacja powin-
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na takze wiecej uwagi poswiecac start-upom pojawiajacym sie
w obszarze farmacji i farmakologii. Chodzi mi nie tyle o rozwdj
nowych produktéw leczniczych, ile raczej o nowe urzadzenia,
technologie podawania lekéw i monitorowania stanu zdrowia.
To jest bardzo szeroki obszar, na ktérym zachodza bardzo szyb-
kie zmiany, pojawia sie wiele nowych mozliwosci.

\ A A4

To intensify the activities addressed to young
researchers. New technologies of drug
administration and health condition monitoring.

An interview with Agata tapinska, the Deputy
President of the Management Board of the
Polpharma Scientific Foundation

Which research areas may determine the directions for
the development of the pharmaceutical industry in the
foreseeable future?

The future of the pharmaceutical market is the search for the so-
lutions which have a significant impact on the degree to which
patients follow therapeutic recommendations. The improve-
ment of compliance is to be achieved, among others, by more
and more common use of the tablets containing two or more
active ingredients, in order to facilitate the pharmacotherapy
for patients by reducing the number of the meds prescribed.
Personally, | have high hopes for development of technology,
in particular smart packaging informing of proper drug admin-
istration and for patient telemonitoring. The future of surgery

Agata tapinska,

Deputy President of the
Management Board of the
Polpharma Scientific Foundation

will be the use of 3D printing, while medication technologies
experience intensive development of biological medications.

Do you agree with the statement that Polish
scientists have more and more opportunities
for development?

Polish science is currently experiencing a very good period of
time, with significant money spent on research. Young people
are offered numerous grants and financing programs. The cur-
rent possibilities are impressive in comparison with the situ-
ation 16 years ago, when our Foundation was established. At
that time, Polish researchers specializing in pharmaceutics and
medicine practically had two sources of grants at their dis-
posal — our Foundation and the State Committee for Scientific
Research. Today, there is much more money, so Polish scien-
tists often return to Poland, where they execute their research
projects. An example is the Gdansk Polpharma Biotechnology
Development Center, mainly consisting of the persons return-
ing from abroad.



How do the activities of the Foundation fit that context?

The mission of the Foundation remains unchanged. We are still
going to support the development of medical and pharmaceu-
tical sciences, but now we want to place more emphasis on fi-
nancing the projects closer to application. That was visible in
our last two grant competitions. Also, we are not limited to spe-
cific therapeutic areas, but we pay special attention to the de-
velopment of biotechnology.

Is the Polish pharmaceutical industry able to make use of
the scientists’ achievements?

Sometimes it does work, for example Polpharma developed an
effective method of cooperation with several leading scientific
units, such as the Gdansk University of Technology. Many ide-
as of the scientists from Polish research institutes have signifi-
cant implementation potential. However, in Poland there are
no standards or practical procedures for applying the results of
scientific research in business activities. Single successes do not
mean the system is effective — there is still a lot to improve.

Which elements need improving?

Pharmaceutical companies often lack the necessary knowledge
to assess the scientists’ proposals, for example associated with
ideas for new products. Too many such proposals are somehow
lost, without application. Unfortunately, it partly results from
the long period of time between developing a new concept and
implementing it in practice in the form of a product offered in
the market. In order to overcome that, a pharmaceutical com-

pany needs a clear strategy defining the given areas in which
it plans to specialize by developing competences, employing
experts and conducting research and development activities.

As the Deputy President of the Management Board, what
directions for development of the Foundation do you see?

We should intensify the activities addressed to young research-
ers. Apart from the program of financing PhD grants, we are
going to work on several programs addressed to the young
persons only starting their scientific and professional careers.
The Foundation should also pay more attention to the start-
-ups appearing in the areas of pharmaceutics and pharmacol-
ogy. Itis not so much about the development of new medicinal
products, but about new devices, new technologies of drug
administration and health monitoring. It is a very broad and
fast-changing area with many opportunities. A
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Do konkursu

w 2016 roku

zostato zgtoszonych

16 wnioskow. Przyznano
trzy granty o fgcznej
wartosci 1 373 100 zi.

————

|

XV KONKURS
GRANTOWY
NAUKOWEJ FUNDACII
POLPHARMY

- WYNIKI

Testy diagnostyczne i metody oznaczania
biomarkeréw w medycynie

i farmacji - to temat XV edycji konkursu

na finansowanie projektéw badawczych
ze $rodkéw Naukowej Fundacji Polpharmy,
przeprowadzonego w 2016 roku.

O grant mogli ubiegac sie mtodzi naukowcy przed 35 r.z., posia-
dajacy minimum stopien naukowy doktora nauk.

Do konkursu zostato zgtoszonych 16 wnioskéw projektow ba-
dawczych. Decyzjg Rady Naukowej Fundacji 14 z nich zostato
skierowanych do recenzji.

Rada Naukowa Fundacji po zapoznaniu sie z recenzjami projek-
tow badawczych oraz na podstawie oceny wtasnej obejmujacej
dotychczasowy dorobek autora, oryginalnos¢ i innowacyjnos¢
projektu, przygotowata liste rankingowa wnioskéw i przedsta-
wita ja do akceptacji zarzadowi Fundacji. Zarzad Fundacji zde-
cydowat, ze w 2016 roku granty otrzymaja autorzy prac najwy-



zej ocenionych przez recenzentéw i Rade Naukowa, zajmujacy
trzy pierwsze miejsca na liscie rankingowej wnioskow.

Laureatami XV edycji konkursu

na finansowanie projektu badawczego

ze srodkéw Naukowej Fundacji Polpharmy
zostali:

drn.med. Agata Pastorczak
Klinika Pediatrii, Onkologii, Hematologii
i Diabetologii, UM t6dz

Tytut: Kariotypowanie molekularne przy pomocy macierzy
zmiennosci pojedynczego nukleotydu (SNP array) jako narze-
dzie catogenomowej identyfikacji abberacji w ostrej biataczce
limfoblastycznej (ALL).

Wartos$¢ grantu: 457 200 zt

drn.med. Joanna Bogustawska
Centrum Medyczne Ksztatcenia Podyplomowego,
Zaktad Biochemii i Biologii Molekularnej, Warszawa

Tytuk: Czasteczki mikroRNA posredniczace w dziataniu TGF-31
w raku nerki: poszukiwanie nowych potencjalnych markeréw

nowotworzenia i celéw terapeutycznych.
Wartos¢ grantu: 407 520 z

dr n. med. Marta Michalska-Kasiczak
Katedra Endokrynologii, UM £6dz

Tytut: Ocena nowych biomarkeréw obrotu kostnego pod ka-
tem wykorzystania ich jako wskaznikéw skutecznosci leczenia
osteoporozy pomenopauzalnej oraz oceny ryzyka ztaman.
Wartos¢ grantu: 508 380 zt

Wartos¢ przyznanych grantéw — 1373 100 zt




=

Dr n. med. Agata Pastorczak
Klinika Pediatrii, Onkologii, Hematologii i Diabetologii,

4 Uniwersytet Medyczny w todzi

26

Tytut projektu: Kariotypowanie molekularne za
pomocq macierzy zmiennosci pojedynczego
nukleotydu (SNP array) jako narzedzie
catogenomowej identyfikacji aberracji w ostrej
biataczce limfoblastycznej (ALL)

BADANIE
MOLEKULARNE
ZDECYDUIE

O POSTEPOWANIU
KLINICZNYM

Identyfikacja znanych i nowych mutacji
genodw i ich znaczenia dla przebiegu

ostrej biataczki limfoblastycznej u dzieci
umozliwi lepsze dostosowanie leczenia

do ryzyka nawrotu choroby. Kariotypowanie
molekularne z uzyciem wysokorozdzielczych
macierzy szansg na osiggniecie remisji

w przypadku agresywnego przebiegu
ostrej biataczki limfoblastycznej u chorych.
Na pytania odpowiada autorka
nagrodzonej pracy.



Jakiego tematu badawczego dotyczy ten projekt?

W niniejszym projekcie zespét bedzie pracowat nad identyfika-
Cja zaburzen liczby kopii gendéw w komoérkach nowotworowych
ostrej biataczki limfoblastycznej (ALL) u dzieci, zwtaszcza tych,
ktére mogtyby odpowiadac za gorsze rokowanie u pacjentow
w tej chorobie. Obecnie wiadomo, iz okreslone defekty w ge-
nomie komorki biataczkowej zwiekszaja ryzyko wznowy, a ich
detekcja moze by¢ pierwszym krokiem do odpowiedniego do-
pasowania intensywnosci leczenia. Co wiecej, konieczno$¢ wy-
krywania licznych defektéw genetycznych stanie sie wkrotce
obligatoryjna wraz z wejsciem w zycie nowej wersji protokotu
leczenia ALL, opracowywanej aktualnie przez miedzynarodo-
wa grupe I-BFM. Musimy sie wiec przygotowac do tej skompli-
kowanej, ale istotnej dla pacjentéw diagnostyki. Liczymy réw-
niez, ze owocem projektu bedzie znalezienie nowych zaburzen
genetycznych, ktére maja znaczenie rokownicze.

Czy jest Pani zadowolona z dotychczasowych efektow
badan?

Okoto 95 procent naszych dziatar to mréwcza praca, bez spekta-
kularnych efektéw. Bywajg jednak sytuacje, gdy obserwujemy,
jak wynik badania molekularnego wptynat na decyzje kliniczna
i jakie miato to znaczenie dla konkretnego pacjenta. Tak byto na
przyktad w przypadku pacjenta ze wznowa ostrej biataczki lim-
foblastycznej, u ktérego zidentyfikowalismy fuzje genéw odpo-
wiedzialna za nawrot choroby, ale i bedaca jednoczesnie punk-
tem uchwytu celowanej terapii. Pacjent otrzymat odpowiedni
lek i osiagnat remisje. Tego rodzaju aplikacyjnos¢ pracy labo-
ratoryjnej przynosi satysfakcje. Nasz projekt dedykujemy wia-

$nie takiej grupie pacjentéw: z najbardziej agresywnym prze-
biegiem choroby, ktérzy stabo odpowiadajg na leczenie, a nie
znajdujemy u nich klasycznych markeréw genetycznych nieko-
rzystnego rokowania. Kariotypowanie molekularne z uzyciem
wysokorozdzielczych macierzy jest bardzo kosztowne, dlatego
postanowilismy zacza¢ rozwijanie tej metody od przypadkéw
biataczek, ktére z duzym prawdopodobienstwem beda wyka-
zywac defekty. W ten sposob bedziemy mogli jak najwiecej na
ich przyktadzie sie nauczy¢, ale i w trudnych przypadkach méc
praktycznie wykorzysta¢ wyniki badan.

Czy dzieki tym badaniom zwiekszy sie skutecznos¢ leczenia
biataczki?

Wiekszos¢ dzieci z rozpoznang ALL dobrze odpowiada na kon-
wencjonalne leczenie. U okoto 15 procent pacjentéw dochodzi
jednak do nawrotu choroby i tym wtasnie pacjentom nowe tech-
nologie potencjalnie daja szanse, by znalez¢ punkt uchwytu bar-
dziej spersonalizowanej, celowane;j terapii.

Czy ma Pani czas na zycie osobiste, poza laboratorium?

Staram sie nie rezygnowac z pracy lekarskiej, oczywiscie mu-
sze uznac jej bardziej ograniczony zakres i charakter, ale jed-
nak to pacjenci sa dla mnie najwiekszg inspiracjg. Poza praca
spedzam czas z moim dziewiecioletnim synem, mamy tez
dwie swinki morskie, ptywam, jezdze na rowerze. Bardzo lubie
dtugie bieganie, bez presji i wspétzawodnictwa.

\ A A4
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Project title: Molecular karyotyping with the

use of a single nucleotide polymorphism (SNP)
array as a tool for whole-genome identification
of aberrations in acute lymphatic leukemia
(ALL). Molecular research will determine clinical
activity

In this project, the team is going to work to identify aberrations
in the number of copies of genes in the neoplastic cells of acute
lymphoblastic leukemia in children, in particular the ones which
might be responsible for poorer prognosis for patients with that
disease. It is now known that certain defects in the genome of
a leukemic cell increase the risk of relapse, and their detection
might be the first step towards properly adapting the intensity of
treatment. What is more, the need to detect numerous genetic
defects will soon become obligatory with the implementation
of the new version of the ALL treatment protocol, currently de-
veloped by the international group I-BFM. Therefore, we need to
get ready for that complex diagnostic tool which is so important
for patients. We also hope that the project will help to find new
genetic aberrations with significance for prognosis.

About 95 percent of our activities include busywork, without
spectacular effects. However, sometimes the result of a molec-
ular test impacts a clinical decision and we then see how im-

' Agata Pastorczak, MD, PhD
Pediatrics, Oncology, Hematology

| and Diabetology Clinic,

I Medical University of £t6dz

portant it was for a specific patient. For example, that was the
case of the patient with a relapse of acute lymphoblastic leuke-
mia, in whom we identified fusion of the genes responsible for
the relapse, which became the anchor point where our therapy
was applied. The patient was given the suitable medication
and achieved remission. That type of applicability of laboratory
works brings satisfaction. Our project is dedicated to the group
of patients with the most aggressive course of the disease, with
poor response to treatment, but without the classic genetic
markers of negative prognosis. Molecular karyotyping with
the use of high-resolution arrays is very costly, so we decided
to start developing that method from the cases of leukemia in
which we will detect defects with high probability. In this way,
we will be able to learn a lot with that example, but also to prac-
tically apply the research results in difficult cases. A



Tytut projektu: Czgsteczki mikroRNA
posredniczgce w dziataniv TGF-1 w raku nerki:
poszukiwanie nowych potencjalnych markeréow
nowotworzenia i celéw terapeutycznych

PARADOKS CYTOKINY:
ZAROWNO

HAMUJE, JAK

| PROMUJE ROZWO)
NOWOTWORU

Czy leczenie raka nerki moze by¢ skuteczniejsze,
jesli zyskamy wiedze o wzajemnym wplywie
cytokiny TGF-B1 i czgsteczek mikrona?
Rozmawiamy z autorkg nagrodzonej pracy.

Czy ten projekt odzwierciedla zupetnie nowa koncepcje
badawczg, czy tez wpisuje sie w dotychczas prowadzone
obserwacje naukowe?

Od kilku lat w naszym laboratorium zajmujemy sie rolg czaste-
czek mikroRNA w raku nerki typu jasnokomérkowego, ktéry
jest najczestszym nowotworem tego narzadu. Udato nam sie
dotad wykaza¢ zaburzenia ekspresji wielu czasteczek mikroRNA
w raku nerki. Obecnie badamy ich wptyw na poziom poszcze-
golnych gendéw. Wszelkie zaburzenia w ekspresji czasteczek

&

Dr n. med. Joanna Bogustawska
Centrum Medyczne Ksztatcenia Podyplomowego,
Zaktad Biochemii i Biologii Molekularnej w Warszawie
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Dlaczego TGF-p1
inaczej zachowuje sie
w niezréznicowanych

nowotworach

w poréwnaniu

Z ich zréznicowanym
stadium?

. 3

7
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mikroRNA moga sie przektadac np. na nadekspresje onkogenu
w danym typie nowotworu, zwiekszajac tempo jego rozwoju.
Wiadomo tez, ze zaburzona ekspresja czasteczek mikroRNA
moze wskazywac na znacznie gorsze rokowanie dla pacjenta
albo jego gorsza odpowiedZ na chemioterapie. Dlatego tak
wazne jest badanie roli mikroRNA w nowotworach. Mamy na-
dzieje, ze wyniki otrzymane w ramach projektu pozwolg nam
pogtebic naszg wiedze o funkgji czasteczek mikroRNA.

Jaki jest cel prowadzonych aktualnie badan?

Cytokina TGF-B1 to wazny regulator, zaangazowany m.in. w re-
gulacje wzrostu komorek i ich réznicowanie. Zaburzenia tego
szlaku obserwuje sie w wielu nowotworach. Co ciekawe, mamy
do czynienia z tzw. paradoksem TGF-f1. Polega on na tym, ze
w czesci nowotwordw w pierwotnym stadium ich rozwoju ten
czynnik moze dziata¢ jak supresor, czyli wrecz hamuje prolife-
racje, natomiast w stadium zaawansowanym dziata odwrotnie,
promujac przerzutowanie komoérek nowotworowych. Z tego
wzgledu w ramach grantu chciatabym za pomoca mikromacie-
rzy zbada¢ wptyw TGF-31 na czasteczki mikroRNA. Jednocze-
$nie chce sprawdzi¢, czy ten czynnik oddziatuje na proliferacje
komérek nowotworowych i ich przerzutowanie.

Jakie praktyczne zastosowanie moga mie¢ wyniki uzyskane
w tym badaniu?

Najwazniejsza jest kwestia poznawcza: dlaczego TGF-B1 ina-
czej zachowuje sie w niezr6znicowanych nowotworach w po-
réwnaniu z ich zréznicowanym stadium. Gdyby udato nam
sie pokaza¢, ze TGF-1 dziata za posrednictwem konkretnych



czasteczek mikroRNA i to wiasnie powoduje przerzutowanie,
istniataby mozliwos¢ stosowania syntetycznych inhibitoréow
samych czasteczek mikroRNA, co mogtoby w przysztosci przy-
czynic sie do skuteczniejszego leczenia raka nerki.

Czy zaangazowanie w projekt wptywa na Pani zycie
osobiste?

Owszem - po powrocie do domu, odebraniu dziecka z przed-
szkola, ,domowej” czesci dnia, utozeniu dziecka do snu, staram
sie czytac¢ najnowsze publikacje albo opracowywa¢ doswiad-
czenia. Osiem godzin spedzonych w pracy nie wystarcza do re-
alizacji wszystkich zadan. Czasem prowadzimy doswiadczenia,
w ktérych co 12 godzin pobieramy prébke. A na przyktad mi-
gracje komoérek nowotworowych trzeba obserwowac co szes¢
godzin. Wtedy przyjezdzam do laboratorium ponownie, np.
0 godz. 22, ogladam komorki pod mikroskopem i robie zdjecia.
Mysle, ze zawdd naukowca jest dla pasjonatow.

\ A A4

Project title: microRNA particles intermediating
in the activity of TGF-B1 in kidney cancer: looking
for new, potential markers of carcinogenesis, and
therapeutic objectives

For several years, in our laboratory we have been dealing with
the role of microRNA particles in clear-cell kidney cancer, which
is the most common neoplasm of that organ. So far, we have
managed to demonstrate disruptions of expression of numer-
ous microRNA particles in kidney cancer. Currently, we are

Joanna Bogustawska, MD, PhD
Centre of Postgraduate Medical
Education, Institute of Biochemistry
and Molecular Biology in Warsaw

testing their impact on the level of the respective genes. Any
disruptions in the expression of microRNA particles may, for
example, translate into overexpression of the oncogene in the
given type of neoplasm, by accelerating the rate of its develop-
ment. It is also known that disrupted expression of microRNA
particles may indicate a significantly poorer outcome for the
patient or worse response to chemotherapy. That is why it is so
important to test the role of microRNA for neoplasms. We hope
the results achieved within the project will allow us to expand
our knowledge on the function of microRNA particles.

TGF-B1 cytokine is an important regulator, involved, among
others, in the regulation of cell growth and diversification.
A disruption of that path is observed in many neoplasms. What
is interesting, we came across the so-called TGF-31 paradox. It
means that in some neoplasms, in the initial stage of develop-
ment, that agent may act as a suppressor, i.e. it hinders prolifer-
ation, while in the developed stage it acts reversely, by promot-
ing the metastasis of neoplastic cells. For that reason, within
the grant | would like to use microarray to examine the impact
of TGF-B1 on microRNA particles. At the same time, | want to
check whether that agent affects the proliferation and metas-
tasis of neoplastic cells. A
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Dr n. med. Marta Michalska-Kasiczak ‘|
Zaktad Zaburzen Endokrynnych i Metabolizmu Kostnego,
Katedra Endokrynologii, Uniwersytet Medyczny w todzi
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Tytut projektu: Ocena nowych biomarkeréow
obrotu kostnego pod kgtem wykorzystania

ich jako wskaznikéw skutecznosci leczenia
osteoporozy pomenopauzalnej oraz oceny ryzyka
ziaman

NIE TYLKO
DENSYTOMETRIA:
NOWATORSKIE
MOZLIWOSCI
DIAGNOSTYKI

O znaczeniu odkrycia nowych biomarkeréw
obrazujgcych zmiany w metabolizmie kostnym,
ktore umozliwiqg wczesng ocene skutecznosci
leczenia osteoporozy rozmawiamy z autorkqg
nagrodzonego projektu.

Lekarze, oceniajac postepy w leczeniu osteoporozy,
postuguja sie gtéwnie metoda densytometrii. Pani zespot
proponuje co$ innego, dlaczego?

Nasz projekt to pilotazowy program, polegajacy na wytypo-
waniu markeréw swoistych dla metabolizmu kostnego, ktére
moga by¢ pomocne w ocenie skutecznosci leczenia osteopo-
rozy. Obecnie powszechnie stosowang metodg jest densy-



tometria, czyli badanie rentgenowskie gestosci mineralnej
kosci. Aby jednak dostrzec istotne zmiany w strukturze kosci,
nastepujace dzieki zastosowanemu leczeniu, nalezatoby ja
wykonac nie wczesniej niz po uptywie 12 miesiecy. Dlatego
wtasnie chcemy oznaczy¢ w surowicy krwi swoiste dla kosci
markery. Do tej pory miedzynarodowe towarzystwa naukowe
zarekomendowaty do powszechnego uzycia zaledwie kilka
markeréw, ktére mimo wszystko nadal nie spetniajag kryteriow
idealnego wskaznika. Chcielibysmy wiec zbada¢ inne, nowe
markery, opisywane w literaturze fachowej, oraz stwierdzi¢,
czy ich stezenie we krwi bedzie sie zmieniato pod wptywem
terapii. By¢ moze taka informacja da nam w krétszym czasie
niz densytometria, np. po trzech lub szesciu miesigcach, od-
powiedz, czy u pacjentek doszto do spowolnienia tempa utra-
ty masy kostnej przy jednoczesnym pobudzeniu proceséw jej
odbudowy.

Na jakim aktualnie etapie sa prowadzone przez Panstwa
badania?

Obecnie zajmujemy sie kwalifikacja pacjentek ze swiezo roz-
poznang osteoporoza pomenopauzalng. Docelowo bedzie
ich 120. Pacjentkom podajemy dwa rodzaje lekéw: jednej
grupie lek biologiczny — denosumab, a drugiej bisfosfonian —
alendronian. Zastanawiamy sie tez nad utworzeniem trzeciej
grupy, ktéra stanowityby pacjentki leczone tylko preparatami
wapnia i witaminy D3, w ich bowiem przypadku z réznych
powodoéw nie mozna wiaczy¢ standardowej terapii farmako-
logicznej. Wszystkie pacjentki beda miaty wykonane badanie
densytometryczne i przeprowadzony szczegétowy wywiad
na temat choréb wspotistniejacych. Aby uzyskaé optymal-

ny efekt leczenia, musza mie¢ réwniez wyréwnane stezenia
wapnia i witaminy D3 w surowicy. W badaniu zamierzamy
uwzgledni¢ pie¢ nowych markeréw i ewentualnie dwa juz
znane.

Jakie kryterium zdecydowato o wyborze okreslonych
nowych markeréw do badania?

Nowymi markerami sa biatka lub lipidy: sklerostyna, biatko
Dickkopf 1, sfingozyno-1-fosforan, periostyna oraz osteokal-
cyna karboksylowana i nieukarboksylowana. Podczas ich
typowania opierali$my sie na wynikach dotychczas przepro-
wadzonych badan. Istotnym kryterium doboru markeréw
obrotu kostnego byto ich zréznicowanie na markery resorpcji
i kosciotworzenia. Czes¢ z tych markeréw potwierdza ubytek
kosci i spodziewamy sie, ze ich stezenie bedzie sie zmniej-
sza¢ w trakcie leczenia antyresorpcyjnego. Bardzo obiecu-
jace wstepne wyniki uzyskano w przypadku sfingozyno-
-1-fosforanu, zwilaszcza w aspekcie oceny ryzyka ztaman
u kobiet po menopauzie.

Jakie praktyczne zastosowanie moga miec w przysztosci te
badania?

Przede wszystkim pozwolityby na poprawe skutecznosci le-
czenia dzieki umozliwieniu czestszej weryfikacji terapii. Gdy-
by udato sie te markery wprowadzi¢ do powszechnej diagno-
styki laboratoryjnej, pacjent moégtby rutynowo monitorowac

stezenie markeréw, aby przekonac sie, czy leczenie przynosi
poprawe. Jest to szczegdlnie wazne z punktu widzenia mo-
tywacji pacjenta do dalszego leczenia, ktére w przypadku
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osteoporozy jest diugotrwate. W przysztosci umozliwitoby to
zminimalizowanie kosztow leczenia osteoporozy i jej powi-
ktann w postaci ztaman.

Czy praca nad projektem jest dla Pani bardzo absorbujaca?

Wystarcza mi czasu na wtasng profilaktyke osteoporozy: aero-
bik, jazde na rowerze i spacery z mezem.

vVvYy

Project title: Assessment of new bone turnover
biomarkers from the point of view of application
as indicators of effectiveness of post-menopause
osteoporosis and assessment of the risk of
fracture.

Our project covers a pilot program consisting in selecting the
specific markers of bone metabolism which may be useful in
assessing the effectiveness of osteoporosis treatment. Densi-
tometry, i.e. x-ray examination of mineral bone density, is the
most common method now. However, in order to perceive cru-
cial bone structure changes resulting from the treatment ap-
plied, that examination should be performed no earlier than
12 months after application. That is why we want to indicate
the serum markers associated specifically with bones. So far,
international scientific associations recommended only several
markers for common application, but still they do not meet the
criteria of perfect indicators. Therefore, we would like to exam-
ine other, new markers discussed in discipline-specific litera-
ture, and to determine whether their concentration in blood

Marta Michalska-Kasiczak, MD, PhD
Institute of Endocrine Disorders

Fi \ ~ and Bone Metabolism, Department of
— Endocrinology, Medical University of t6dz

changes as a result of therapy. Maybe we will thus receive infor-
mation more quickly than in the case of densitometry, e.g. after
three or six months, on whether the rate of losing bone mass
has decelerated with its recovery being activated.

Currently, we are dealing with qualification of the patients
who have recently been diagnosed with post-menopause os-
teoporosis. The aim is having 120 patients. We will administer
two types of medications: one group - a biological drug - de-
nosumab, the other — a biophosphonate - alendronate. We are
considering having the third group, which would include the
patients only treated with preparations of calcium and vitamin
D3, because, in their case, standard pharmacotherapy may not
be used for various reasons. All the patients will undergo a den-
sitometric examination and will provide detailed information
regarding co-existing diseases. In order to achieve optimum
treatment effect, their level of calcium and vitamin D3 in the
serum must be balanced. We are planning to include five new
markers and, potentially, two existing ones.

The new markers are proteins and lipids: sclerostin, Dickkopf
1 protein, sphingosine-1-phosphate, periostin and carboxy-



lated and non-carboxylated osteocalcin. During the selection
process, we based on the previously performed tests. The
crucial criterion for selecting the bone turnover markers was
the differentiation into markers of resorption and ossification.
Some of the markers indicate bone loss and we are expecting
that their concentration is going to decrease during antiresorp-
tive treatment. Very promising initial results were obtained for
sphingosine-1-phosphate, in particular in terms of assessment
of the risk of fractures in women after menopause.

In particular, it might allow to improve the effectiveness of
treatment by allowing to verify the therapy more frequently. If
those markers were commonly introduced to laboratory diag-
nostics, the patient could routinely monitor the concentration
of markers in order to find out whether the treatment brings
an improvement. It is particularly important from the point of
view of patient’s motivation for further treatment, which, in the
case of osteoporosis, lasts long. In the future, it might allow to
minimize the costs of treating osteoporosis and its complica-
tions in the form of fractures. A
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WYNIKI VI EDYCJI KONKURSU STYPENDIALNEGO

FUNDACII 2016/2017

Karol Charkiewicz

Profilowanie czynnikdw angiogennych
i sfingolipidéw w osoczu kobiet

z preeklampsja

Dominika Czaplinska
Znaczenie biologiczne
i kliniczne kinazy RSK2
w progresji raka piersi

Beata Matachowska
Profilowanie metaboliczne
ostrych powiktan cukrzycy
typu | u dzieci

Magdalena Paczkowska

Badania tozsamosci i whasciwosci fizykochemi-
cznych uktadéw aktywnych substancji biologicznie
czynnych z wybrana cyklodekstryng w odniesieniu
do mozliwosci ich farmaceutycznych zastosowan

Michat Peller

Ocena wybranych parametrow funkgcji
srodbtonka w schorzeniach

ukfadu sercowo-naczyniowego

Ewelina Piktel

Aktywnos¢ przeciwnowotworowa nano-
czasteczek magnetycznych sfunkcjonalizo-
wanych analogami kationowych peptydéw
przeciwbakteryjnych



Gabriela Starowicz

Wptyw modulacji receptora cynkowego
GPR39 na transmisje glutaminianergiczna
i gabaergiczna

Marta Siernicka

Zbadanie wptywu wybranych
mechanizméw antyoksydacyjnych
na aktywnos¢ komoérek NK

Karolina Wojtunik-Kulesza

Badania aktywnosci biologicznej wybra-
nych naturalnych terpenéw w kierunku ich
potencjalnego zastosowania w leczeniu
choréb neurodegeneracyjnych

Ariadna Zybek-Kocik

Badanie ekspresji tkankowej

oraz zmian stezenia irisiny w réznych
stanach funkcjonalnych tarczycy

Fundacja
przyznata

47 stypendiow
nauvkowych ‘

dla doktorantéw.
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FUNDACJA FUNDATOREM NAGROD W KONKURSIE
PRAC MAGISTERSKICH Z FARMACII

Naukowa Fundacja Polpharmy

juz po raz dwunasty byta fundatorem nagréd
dla autoréw najlepszych prac magisterskich
w roku akademickim 2015/2016 z Wydziatow
Farmaceutycznych uczelni medycznych

Ogdlnopolski Konkurs Prac Magisterskich Wydziatéw Farma-
ceutycznych organizowany jest przez Polskie Towarzystwo Far-
maceutyczne od ponad 40 lat.

Naukowa Fundacja Polpharmy zgodnie ze swoja misjg w roz-
nych formach wspiera rozwéj nauk farmaceutycznych takze
poprzez nagradzanie autoréw najlepszych prac magisterskich
powstajacych na wydziatach farmaceutycznych uczelni me-
dycznych.

Finat konkursu odbyt sie 30 marca 2017 r. w siedzibie zarza-
du Polskiego Towarzystwa Farmaceutycznego w Warszawie.
O miano autora najlepszej pracy magisterskiej walczyto 10 ab-
solwentow Wydziatéw Farmaceutycznych z catej Polski.

Nagrode | stopnia

otrzymata Zuzanna Rzepka za prace - ,Wptyw moksiflok-
sacyny na przezywalnos¢ i proces melanizacji melanocytéw
HEMn-DP” wykonana pod kierunkiem prof. dr hab. n. farm. inz.
Ewy Buszman w Slgskim Uniwersytecie Medycznym.

Nagrode Il stopnia

otrzymata Joanna Gadomska za prace -,Selol jako modyfikator
stezenia biatkowych grup — SH w przebiegu ludzkiego androge-
nozaleznego raka prostaty”wykonanga pod kierunkiem dr n. med.
Zofii Suchockiej w Warszawskim Uniwersytecie Medycznym.

Nagrode Il stopnia

otrzymata Katarzyna Pietrzak za prace - ,Hybrydy cyklopen-
tachinoliny i indometacyny jako inhibitory acetylocholinoeste-
razy” wykonang pod kierunkiem prof. dr. hab. Pawfa Szyman-
skiego w Uniwersytecie Medycznym w todzi.



POSTEPY
POLSKIEJ MEDYCYNY
| FARMAC]I

Zdaniem zarzgdu Naukowej Fundacji Polphar-
my zainteresowanie projektem badawczym nie
powinno sie konczy¢ w momencie ztozenia ra-
portu koncowego z badan. Ostatnim akcentem
powinien by¢ opis badania dostepny dla wszyst-
kich zainteresowanych. Tak zrodzit sie pomyst
wydawania czasopisma naukowego pt. ,,Postepy
Polskiej Medycyny i Farmacji. Zeszyty Naukowej
Fundacji Polpharmy”.

Pierwszy tom ukazat sie w 2011 r. Redaktorem naczelnym jest
prof. dr hab. Zbigniew Gaciong, a rade naukowa czasopisma
tworzg cztonkowie Rad Naukowych Fundacji. Poczatkowo au-
torami Zeszytow byli tylko laureaci konkurséw grantowych.
Z czasem dotaczyli do nich stypendysci Fundacji. Publikacje
w Zeszytach maja charakter pogladowy na temat prac badaw-
czych prowadzonych przez naszych laureatéw. Zeszyty to nie
tylko rejestr zrealizowanych projektéw badawczych, ale takze
zrédto wiedzy nt. badan, jakie s prowadzone w dziedzinie me-
dycyny i farmacji przez polskie osrodki badawcze, a takze in-
teresujacy dla srodowiska naukowego, studenckiego i mediow
dokument o dziatalnosci Fundaciji.

W 2017 r. przekazujemy czytelnikom piaty tom ,Postepdow”.

2017 - TOM 5

>

(R,R)-4"-metoksy-1-naftylfenoterol jako potencjalny wie-
locelowy lek przeciwnowotworowy / (R,R’)-4-methoxy-1-
-naphthylfenoterol as a new multi-target compound of an-
titumorigenic properties, Justyna Such, Krzysztof J6zwiak,
Artur Wnorowski

Mechaniczna trombektomia jako metoda leczenia przy-
czynowego udaru mézgu - doswiadczenia wtasne / Me-
chanical thrombectomy as a method of causative stroke
treatment — own experience, Agnieszka Stowik, Pawet Brze-
gowy, Dorota Wtoch-Kope¢, Joanna Chrzanowska-Wasko,
Aleksandra Golenia, Antoni Ferens, Barttomiej tasocha,
Wojciech Serednicki, Marcin Wnuk, Tadeusz Popiela
Zwiazek struktura - funkcja peptydu fuzyjnego wirusa gry-
py / Structure-function relationship of the influenza fusion
peptide, Anna Szymaniec, Remigiusz Worch

Ocena metylacji wybranych genéw w nieczynnych hor-
monalnie gruczolakach przysadki — weryfikacja doniesien
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literaturowych / Evaluation of selected genes’ methylation
in nonfunctioning pituitary adenomas - verification of lite-
rature reports, Paulina Kober, Mateusz Bujko, Krzysztof Go-
ryca, Maria Maksymowicz, Jacek Kunicki, Wiestaw Bonicki,
Janusz A. Siedlecki

Rola mikroRNA w mechanizmach opornosci niedrobno-
komadrkowego raka ptuca na inhibitory kinazy tyrozyno-
wej EGFR oraz perspektywy klinicznego wykorzystania
tego zjawiska / The role of microRNA in the molecular
mechanisms of resistance to EGFR tyrosine kinase inhi-
bitor treatment in NSCLC and the current perspective
on its clinical applications, Adam Szpechcinski, Mateusz
Florczuk

2016 - TOM 4

>

Pochodne poliamin jako potencjalne bisinterkalatory o ak-
tywnosci antyproliferacyjnej / Polyamine derivatives as po-
tential bisintercalators with antiproliferative activity, Marta
Szumilak

Stezenie kwasu sjalowego w ostrych i przewlektych choro-
bach trzustki / The concentration of sialic acid in acute and
chronic pancreatic diseases, Ewa Gruszewska, Lech Chro-
stek, Bogustaw Kedra

Modulacja neurogenezy oraz ekspresji wybranych neuro-
peptydéw w podwzgdrzu szczuréw poddanych dziataniu
neuroleptykéw / Modulation of neurogenesis and selec-
ted neuropeptides expression in the hypothalamus of rats
exposed to neuroleptics, Ewa Rojczyk, Artur Patasz
Analogi endomorfin jako potencjalne leki przeciwbélowe /

/ Endomorphin analogs as potential analgesic drugs,
Renata Perlikowska, Anna Janecka

Danazol wptywa na angiogeneze u kobiet z endometrioza /
/ The influence of danazol on angiogenesis in endometriosis
woman, Maria Szubert, Jacek Suzin, Markus Duechler, Agata
Szutawska, Matgorzata Czyz, Katarzyna Kowalczyk-Amico
Sposoby dostarczania lekéw antyproliferacyjnych do scia-
ny tetnicy w celu ograniczenia restenozy / Systems of lo-
cal drug delivery to arterial wall for prevention of in-stent
restenosis, Krzysztof Milewski, Anna Turek, Agata Krauze,
Pawet Gasior, Aleksandra Btachut, Michat Jelonek, Piotr
Buszman, Katarzyna Jelonek, Piotr Dobrzynski, Janusz Ka-
sperczyk, Wojciech Wojakowski, Pawet Buszman
Mitotyczna katastrofa i apoptoza indukowana onkoge-
nami w komorkach glejaka wielopostaciowego in vitro /
/ Oncogene-induced mitotic catastrophe and apoptosis in
glioblastoma cells in vitro, Piotr Rieske, Jolanta Zieba, Ewe-
lina Stoczynska-Fidelus



2013 - TOM 3

>

Rola metalotionein w skérnej karcynogenezie / Role of
metallothioneins in cutaneous carcinogenesis, Aleksandra
Zamirska, Jacek Szepietowski

Badania przesiewowe poprzedzajagce chemioterapie
5-fluorouracylem / The screening methods preceding
5-FU-based chemotherapy, Barbara Dotegowska, Anna
Ostapowicz, Matgorzata Starczyk-Dunaj, Wojciech Bto-
gowski

Sporadyczny rak piersi — charakterystyka molekularna oraz
genomowe rearanzacje strukturalne w diagnostyce i roko-
waniu / Sporadic breast cancer - molecular characteristics
and structural genomic rearrangements in diagnostics and
disease outcome prognosis, Kinga Kochan, Anna Ronowicz,
Magdalena Gucwa, Piotr Madanecki, J. Renata Ochocka, Ja-
rostaw Skokowski, Arkadiusz Piotrowski

Hamowanie aktywnosci biologicznej interleukiny 15 -
nowe perspektywy / Inhibition of the biological activity
of interleukin-15 - new perspectives, Barbara Zyzynska-
-Granica, Oliwia Zegrocka-Stendel, Matgorzata Dutkiewicz,
Szymon Niewieczerzat, Bartosz Trzaskowski, Stawomir
Filipek, Piotr Krzeczynski, Magdalena Winiarska, Katarzyna
Koziak

Kinaza biatkowa ERK1/2 jako wewnatrzkomérkowy obiekt
badan nad mechanizmem uzaleznienia od kokainy i jako
cel potencjalnej farmakoterapii tej choroby / The protein
kinase ERK1/2 as an intracellular object of the mechanism
of cocaine addiction and as a target of the potential phar-
macotherapy of this brain disorder, Matgorzata Filip

W poszukiwaniu podtoza genetycznego astmy oskrzelowej
z nadwrazliwoscia na aspiryne / In search of genetic back-
ground for aspirin-induced asthma, Dorota Kacprzak, Rafat
Pawliczak

Zwiazek zmiennosci wystepujacej w calym genomie
(Genomewide association) ze stopniem przerostu miesnia
lewej komory serca u chorych ze zwezeniem zastawki aor-
talnej oraz z jego regresja po operacji wszczepienia zastaw-
ki aortalnej / Impact of genetic variation on myocardial hy-
pertrophy in patients with aortic valve stenosis and on its
regression after aortic valve replacement surgery. A who-
le genome approach, Grzegorz Placha, Ewa Orfowska-
-Baranowska

Nieprzestrzeganie przez pacjentéw zalecen terapeutycz-
nych podczas leczenia hiperlipidemii - czestos¢, przyczyny,

mozliwosci poprawy / Non-adherence to hyperlipidemia
treatment — prevalence, reasons, possible interventions,
Przemystaw Kardas
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2012 - TOM 2

Wspomnienie o prof. dr. hab. Andrzeju Szczekliku / In me-
mory of Professor Andrzej Szczeklik, Jacek Sptawinski
Opieka pielegniarska i czesty sposdb monitorowa-
nia wptywa na poprawe przestrzegania zalecen lekar-
skich w trakcie terapii pacjentek z osteoporozg po-
menopauzalng alendronianem 70 / Nursing care and
frequent monitoring improve the compliance of postme-
nopausal osteoporotic patients with prescribed alendro-
nate 70 therapy, Ewa Sewerynek, Wanda Horst-Sikorska,
Wioletta Stepien-Ktos, Agnieszka Antkowiak, Matgorzata Ja-
nik, Karol Cieslak, Magdalena Marcinkowska, Bogdan Mat-
kowski, Ewa Karzewnik, Agnieszka Cegtowska, Maria Taba-
szewska, Marek Lasota, Grazyna Krupinska, Anna Gladalska,
Michat Stuss

Systemy polimerowe w leczeniu glejaka mézgu / Polyme-
ric systems in brain glioma treatment, Janusz Kasperczyk,
Katarzyna Stoktosa

Rola SDF-1 w procesach regeneracji i nowotworzenia / The
role of SDF-1in regeneration and cancerogenesis processes,
Kamil Kowalski, Agnieszka Markowska-Zagrajek, Izabela
Plaskota, Magdalena Kowalewska, Rafat Archacki, Karolina
Archacka, Areta M. Czerwinska, Iwona Grabowska, Matgo-
rzata Zimowska, Katarzyna Janczyk-llach, Wtadystawa Stre-
minska, Maria A. Ciemerych, Edyta Brzéska-Wéjtowicz
Polimorfizmy na chromosomie 4925 a ryzyko wystgpienia
udaru niedokrwiennego mézgu / Polymorphisms on chro-
mosome 4q25 and the risk of ischemic stroke, Agnieszka
Stowik, Marcin Wnuk

W poszukiwaniu biomarkeréw dla tetniakéw wewnatrz-
czaszkowych - rola analizy profili ekspresji genéw w ko-
mérkach krwi obwodowej / In quest of biomarkers for in-
tracranial aneurysms — role of analysis of gene expression
profiles in peripheral blood cells — Joanna Pera

Aktywnos$¢ biologiczna rekombinowanych biatek, po-
chodnych stafylokinazy o wtasciwosciach trombolityczno-
-przeciwzakrzepowych, wykazujacych zwiekszone powino-
wactwo do widknika / Biological activity of a new recombinant
thrombolytic and antithrombotic agent with higher fibrin affi-
nity — a staphylokinase variant, Janusz Szemraj, George Brown,
Adrian Stankiewicz, Anna Gromotowicz, Ewa Chabielska
Potencjat terapeutyczny receptora serotoninowego 5-HT7.
Nowe ligandy i badania modelowania molekularnego /
/ Therapeutic potential of serotonin 5-HT7 receptor. New li-
gands and molecular modeling studies, Andrzej J. Bojarski
Poréwnanie wybranych molekularnych metod typowania
Corynebacterium diphtheriae / Comparison of selected mo-
lecular methods for Corynebacterium diphtheriae typing,
Aleksandra A. Zasada, Marek Jagielski



2011 - TOM 1

>

Nukleotydy zewnatrzkomérkowe i indukowana przez nie
odpowiedz komérek srédbtonka / Extracellular nucleoti-
des and the endothelial cell responses, Elzbieta Kaczmarek,
Katarzyna Koziak

Biatko hnRNPK - wielofunkcyjna platforma integrujaca sy-
gnalizacje komérkowa / hnRNPK protein — multifunctional
platform which integrates cellular signaling, Jerzy Ostrow-
ski, Michat Mikula

Synteza i badania biologiczne pochodnych cukrowych
i aminocukrowych indolo[2,3-B]chinoliny / Synthesis and
biological screening of glycoside and aminoglycoside
derivatives of indolo[2,3-blquinoline, tukasz Kaczmarek,
Katarzyna Badowska-Rostonek, Wanda Peczyriska-Czoch,
Joanna Godlewska

Indukcja apoptozy w komérkach biataczek ludzkich MOLT4
i HL60 przez acyloksytriazoloakrydony — nowa grupe zwigz-
kow o whasciwosciach przeciwnowotworowych / Induction

of apoptosis of human leukemia MOLT4 and HL60 cells by
acyloksytriazoloacridinones - the new class of antitumor
compounds, Ewa Augustin

Nowe testy diagnostyczne oparte o antygeny rekombinanto-
we Toxoplasma gondii do wykrywania oraz réznicowania fazy
wczesnej i przewlektej toksoplazmozy / New diagnostics tests
based on the Toxoplasma gondii recombinant antigens for
detection and differentiation of the acute and chronic phase
of toxoplasmosis, Lucyna Holec-Gasior, J6zef Kur

Czy mozliwe jest wykrywanie patologii uktadu krazenia pto-
du w pierwszym trymestrze cigzy? / Is it possible to identify
pathology of the fetal cardiovascular system in the first tri-
mester of pregnancy? Joanna Dangel, Pawet Wtasienko
Terapia genowa w chorobie wiencowej. Badanie VIF-CAD
/ Gene therapy for coronary artery disease. VIF-CAD study,
Krzysztof Kukuta, Maciej Dabrowski, Zbigniew Chmielak,
Jacek Kadziela, Mirostaw Skwarek, Mariusz Ktopotowski, Li-
dia Chojnowska, Maciej Matecki, Przemystaw Janik, Adam
Witkowski, Witold Ruzytto

Badania przedkliniczne i proby kliniczne z zastosowaniem
czynnikéw pro-angiogennych w chorobach naczyniowo-
-sercowych - genetycznie modyfikowane mioblasty / Pre-
clinical studies and clinical trials in cardio-vascular diseases
with the use of genetically modified myoblasts with pro-
-angiogenic factors, Maciej Kurpisz
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15 LAT
NAUKOWE)]
FUNDACII
POLPHARMY

W 2016 roku Naukowa Fundacja Polpharmy obchodzita
15-lecie swojej dziatalnosci. Z tej okazji 28 czerwca odbyta
sie uroczysto$¢ w Teatrze Stanistawowskim w tazienkach
Krélewskich w Warszawie, podczas ktdrej wreczone zostaty
granty i nagrody laureatom konkurséw Fundacji. W uroczy-
stosci wzieli udziat goscie i przyjaciele Fundacji, przedsta-
wiciele administracji centralnej i samorzadéw zawodowych,
towarzystw naukowych, dziennikarze.

Fundacja zostata powotana w 2001 r. z inicjatywy Jerzego Sta-
raka, przewodniczacego Rady Nadzorczej firmy. Zarzad firmy
dotychczas na dziatalnos¢ statutowg Fundacji przekazat juz po-
nad 20 min zt.

W trakcie uroczystosci jako pierwsi gratulacje i statuetki
Fundacji odebrali laureaci XIV konkursu grantowego, mtodzi
naukowcy z Warszawy, todzi i Biategostoku, autorzy prac in-
nowacyjnych i oryginalnych z dziedziny farmacji i medycyny.
Wartos$¢ przyznanych w tej edycji nagréd to 1 200 000 zt. Do-
tychczas 68 zespotéw badawczych otrzymato grant finanso-
wy na prowadzenie badan.



Kolejna grupa, ktéra pojawita sie na
scenie, to trzech autoréw najlep-
szych prac magisterskich, laureatow
Ogodlnopolskiego Konkursu Prac Ma-
gisterskich Wydziatéw Farmaceutycz-
nych organizowanego przez Polskie
Towarzystwo Farmaceutyczne.
Fundacja juz po raz jedenasty byta
sponsorem i fundatorem nagréd
w tym konkursie.

Od blisko 10 lat Naukowa Fundacja
Polpharmy aktywnie angazuje sie
w dziatania na rzecz poprawy po-
ziomu przestrzegania zalecen tera-
peutycznych przez pacjentéw. Od
maja do potowy czerwca 2016 r. pod
hastem ,Wez sie lecz” - przedstawi-
ciele Naukowej Fundacji Polpharmy
prowadzili w catej Polsce akcje edu-
kacyjng dla studentéw kierunkéw
medycznych popularyzujaca zagad-
nienia przestrzegania zalecen. Akcje
konczyt test wiedzy, ktéry prébowato
rozwigza¢ blisko 1000 oséb. Osta-
tecznie piecioro studentéw rozwia-
zato test konkursowy nie tylko bez-
btednie, ale i najszybciej. Nagrody
odebrali z rgk profesoréw: Zbigniewa
Gacionga i Przemystawa Kardasa, re-
daktoréw naukowych podrecznika

Nauvhowa

v Fundacia

Polpharmy

£ §
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dla studentoéw i lekarzy pt. Nieprzestrzeganie zaleceri terapeu-
tycznych. Od przyczyn do praktycznych rozwiqzan, ktéry Funda-
cja wydataw 2015 .

Fundacja zawsze podkresla role cztonkéw Rady Naukowej i Ho-
norowej Rady Naukowej Fundacji, ktérzy spotecznie pracuja na
jej rzecz i dzieki ktérym Fundacja sie rozwija.

Zaréwno przewodniczacy Rady Nadzorczej Polpharmy, jak
i prezes zarzadu Fundacji w swoich wystapieniach goraco im
dziekowali za te niezwykle dla Fundacji wazna prace, ktéra wy-
konuja bezinteresownie.

Z okazji 15-lecia dziatalnosci Fundacja postanowita uhono-
rowac¢ pamiatkowymi statuetkami wszystkich cztonkéw Rad
Naukowych Fundacji. Statuetki wreczali Jerzy Starak i Wojciech
Kuzmierkiewicz.




Fundacja tez zostata uhonorowana Nagrodg Wydziatu Lekar-
skiego Uniwersytetu Medycznego w todzi za wydanie pod-
recznika medycznego Nieprzestrzeganie zaleceni terapeutycz-
nych. Od przyczyn do praktycznych rozwiqzar. Nagrode wreczyt
i wygtosit laudacje prof. dr hab. Adam Antczak, dziekan Wydzia-
tu Lekarskiego UML. W imieniu zarzadu Fundacji statuetke ode-
brat prezes Wojciech Kuzmierkiewicz.

W dalszej czesci uroczystosci wystuchalismy wspaniatego, pet-
nego humoru wyktadu prof. Jerzego Vetulaniego pt.,Dlaczego
umyst prowadzi nas na manowce” oraz kilku utworéw Fryde-
ryka Chopina w wykonaniu laureata XVII Konkursu Chopinow-
skiego, Georgijsa Osokinsa z Lotwy. A
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GRANTY PRZYZNANE W KONKURSIE NAUKOWE)]
FUNDACIJI POLPHARMY NA FINANSOWANIE
PROJEKTOW BADAWCZYCH W LATACH 2002-2016

2016

Testy diagnostyczne i metody oznaczania biomarkeréw

w medycynie i farmacji

» drn. med. Anna Pastorczak, UM £6dz

P drn. med. Joanna Bogustawska, Centrum Medyczne Ksztatce-
nia Podyplomowego, Zaktad Biochemii i Biologii Molekularnej

» drn. med. Marta Michalska-Kasiczak, UM £6dz

2015

Innowacyjne projekty z dziedziny farmacji i medycyny

» dr n. med. Agnieszka Paradowska-Gorycka, Instytut Reu-
matologii, Warszawa

P drn. med. Michat Panek, UM £6dz

» drKatarzyna Niemirowicz, Samodzielna Pracownia Technik Mi-
krobiologicznych i Nanobiomedycznych, UM w Biatymstoku

2014

Innowacyjne projekty z dziedziny farmacji i medycyny

» dr Paulina Kober, Centrum Onkologii — Instytut im. Marii
Sktodowskiej-Curie, Warszawa

» dr Adam Szpechcinski, Instytut Gruzlicy i Choréb Phuc,
Zaktad Genetyki i Immunologii Klinicznej, Warszawa

P dr Katarzyna Gach, Miedzywydziatowa Katedra Chemii i Bio-
chemii Medycznej, Zaktad Chemii Biomolekularnej, UM £6dz

2013

Prace wykorzystujace nowoczesne metody oceny skutecz-

nosci postepowania terapeutycznego poréwnawczych ba-

dan efektywnosci w medycynie (z ang. comparative effecti-

veness research — CER)

P prof. dr hab. med. Agnieszka Stowik, Klinika Neurologii UJ
CM, Uniwersyteckie Centrum Interwencyjnych Terapii Ostre-
go Udaru Mézgu (CITO), Szpital Uniwersytecki w Krakowie

2012

Prace oryginalne wnoszace istotne wartosci do medycyny
i farmacji
» dr Remigiusz Worch, Instytut Fizyki PAN

2011

Biotechnologia - nowatorskie metody otrzymywania i po-
dawania lekéw oraz oceny ich skutecznosci

P drKrzysztof Milewski z American Heart of Poland SA

P drKatarzyna Oszajca z Uniwersytetu Medycznego w todzi



2010

Prace oryginalne wnoszace istotne wartosci do medycyny

i farmagji

» prof. dr hab. Wojciech Mtynarski, Pracownia Immunopato-
logii i Genetyki, Klinika Pediatrii, Onkologii, Hematologii
i Diabetologii | Katedry Pediatrii Uniwersytetu Medyczne-
go w todzi

P prof.dr hab. Piotr Rieske, Uniwersytet Medyczny w odzi, Kate-
dra Onkologii, Zaktad Patologii Molekularnej i Neuropatologii

» prof. dr hab. Katarzyna Koziak, Zaktad Biochemii Ogdlnej
i Zywnosci, Wydziat Nauki o Zdrowiu, Warszawski Uniwer-
sytet Medyczny

» dr hab. Anna Jurewicz, Pracownia Neuroimmunologii, Ka-
tedra i Klinika Neurologii, Wydziat Lekarski, Uniwersytet
Medyczny w todzi

2009

Prace oryginalne wnoszace istotne wartosci do medycyny

i farmacji

» doc. dr hab. Matgorzata Filip, Pracownia Farmakologii Uza-
leznien, Zakfad Farmakologii, Instytut Farmakologii PAN,
Krakéw

» prof. dr hab. Marek Jagielski, Narodowy Instytut Zdrowia Pu-

blicznego - Panstwowy Zaktad Higieny, Zaktad Bakteriologii

dr Joanna Pera, Klinika Neurologii CM UJ

dr Arkadiusz Piotrowski, Gdarski Uniwersytet Medyczny

dr n. med. Grzegorz Placha, Katedra i Klinika Choréb

Wewnetrznych Nadcisnienia Tetniczego i Angiologii WUM

» prof. zw. dr hab. Jacek Szepietowski, Akademia Medyczna
we Wroctawiu, Katedra i Klinika Dermatologii, Wenerologii
i Alergologii

vVvyy

2008

Prace oryginalne wnoszace istotne wartosci do medycyny
i farmagji

vVvVvyvyy

dr n. med. Klaudia Stangel-Woéjcikiewicz, CM UJ
dr hab. med. Agnieszka Stowik, CM UJ

dr Barbara Dotegowska, PAM Szczecin

dr hab. Rafat Pawliczak, UM £6dz

dr Edyta Brzoska-Wojtowicz, UW Warszawa

2007

Problem wspétpracy z pacjentem w leczeniu oraz profilakty-
ce choréb przewleklych: wystepowanie, ocena, propozycje
poprawy

>

prof. dr hab. Ewa Sewerynek, Katedra Endokrynologii
Ogdlnej UM w todzi

» dr n. med. Przemystaw Kardas, Pierwszy Zaktad Medycyny
Rodzinnej, UM w todzi

P Agnieszka Gach, Uniwersytet Medyczny w todzi

P Katarzyna Kocbuch, Akademia Medyczna w Gdarisku

» Marek Nocun, Uniwersytet Medyczny w todzi

» Aleksandra Szczepankiewicz, Akademia Medyczna
im. Karola Marcinkowskiego w Poznaniu

» Dorota Zelaszczyk, Uniwersytet Jagiellonski,
Collegium Medicum w Krakowie

2006

Biotechnologia dla zdrowia

P prof. dr hab. Jézef Kur, Katedra Mikrobiologii, Wydziat
Chemiczny, Politechnika Gdanska

» dr hab. Janusz Szemraj, Katedra i Zakfad Biochemii

Medycznej, Uniwersytet Medyczny w todzi
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2005

Neurobiologia, neurologia i psychiatria

P prof. dr hab. Maria Bryszewska, Instytut Biofizyki, Uniwer-
sytet todzki

» dr hab. med. Andrzej Gigbinski, Katedra Neurologii, Zakfad
Neurologii UM w todzi

P prof. dr hab. Irena Nalepa, Zaktad Biochemii, Instytut Far-
makologii PAN w Krakowie

» prof. dr hab. Andrzej Pilc, Zaklad Neurobiologii, Instytut
Farmakologii PAN w Krakowie

» prof. dr hab. Krzysztof Selmaj, Katedra i Klinika Neurologii
UM w todzi

2004

Choroby ukladu krazenia - nowe formy (leki), badania przed-
kliniczne i kliniczne

» prof. dr hab. Maciej Kurpisz, Instytut Genetyki Cztowieka
PAN w Poznaniu

P prof. dr hab. Tomasz Siminiak, Wydziat Lekarski |, Akademia
Medyczna w Poznaniu

2003

Prace oryginalne wnoszace istotne wartosci do medycyny

i farmagji

P dr n. przyr. Lucja Fiszer-Maliszewska, Instytut Immunologii
i Terapii Doswiadczalnej PAN we Wroctawiu

P prof.dr hab. med. Irena Hausmanowa-Petrusewicz, Instytut
Medycyny Doswiadczalnej i Klinicznej, im. MJ Mossakow-
skiego PAN w Warszawie

P drhab. n.chem. Janusz Kasperczyk, Wydziat Farmaceutycz-

ny Slaskiej Akademii Medycznej w Sosnowcu

» prof. dr hab. n. med. Andrzej Kwolek, Instytut Fizjoterapii
Uniwersytetu Rzeszowskiego

» prof. dr hab. med. Witold Ruzyho, Instytut Kardiologii
w Warszawie

» prof.drhab. Andrzej Szczeklik, Il Katedra Chorob Wewnetrz-
nych Collegium Medicum Uniwersytetu Jagiellonskiego
w Krakowie

» dr n. med. Joanna Szymkiewicz-Dangel, Il Katedra i Klinika
Potoznictwa i Ginekologii AM w Warszawie

2002

Prace oryginalne wnoszace istotne wartosci do medycyny

i farmacji

» dr Ewa Augustin, Katedra Technologii Lekow i Biochemii,
Politechnika Gdanska

» prof. dr hab. med. Zbigniew Baj, Zaktad Patofizjologii i Im-
munologii Klinicznej, Wydziat Lekarski Wojskowej Akade-
mii Medycznej w todzi

P dr farm. Andrzej J. Bojarski, Zaktad Chemii Lekdéw, Instytut
Farmakologii PAN w Krakowie

» doc. dr hab. inz. Janusz Boratynski, Instytut Immunologii
i Terapii Doswiadczalnej PAN we Wroctawiu

» prof. dr n. med. Anna Cztonkowska, Il Klinika Neurologii,
IPiN w Warszawie

P prof. dr hab. inz. Zbigniew Jedlinski, Centrum Chemii Poli-
meréw PAN w Zabrzu

» prof. IF, dr hab. tukasz Kaczmarek, Zaktad Chemii Il w War-
szawie, Instytut Farmaceutyczny

P prof. dr hab. n. farm. Liliana Konarska, Katedra i Zaktad Bio-

chemii Klinicznej, Akademia Medyczna w Warszawie



dr n. med. Dariusz Kowalczyk, Zaktad Immunologii Nowo-
twordw, Katedra Onkologii, Akademia Medyczna im. Karo-
la Marcinkowskiego w Poznaniu

dr n. med. Katarzyna Koziak, Katedra i Klinika Choréb We-
wnetrznych i Nadci$nienia Tetniczego, AM w Warszawie
prof. dr hab. Jézef Kur, Wydziat Chemiczny, Katedra Mikro-
biologii, Politechnika Gdanska

prof. dr hab. Janusz Marcinkiewicz, Wydziat Lekarski, Kate-
dra Immunologii Collegium Medicum w Krakowie

prof. dr hab. med. Jerzy Ostrowski, Klinika Gastroenterolo-
gii CMKP w Warszawie

dr inz. Andrzej Sktadanowski, Katedra Technologii Lekéw
i Biochemii, Politechnika Gdanska

dr n. med. Koryna Socha-Urbanek, Zaktad Patologii Klinicz-
nej CSK WAM w Warszawie

prof. dr hab. Stanistaw Szala, Zaktad Biologii Molekularnej,
Centrum Onkologii, Instytut im. Marii Sktodowskiej-Curie
w Gliwicach

prof. dr hab. inz. Wiestaw Szeja, Katedra Chemii Organicz-
nej, Bioorganicznej i Biotechnologii w Gliwicach, Politech-
nika Slaska

prof. dr hab. Matgorzata Sznitowska, Katedra Farmacji Sto-
sowanej Akademii Medycznej w Gdansku

doc. dr hab. Krzysztof Wedzony, Instytut Farmakologii, PAN
w Krakowie

prof. dr hab. n. med. Wiestaw Wiktor Jedrzejczak, Klinika
Choréb Wewnetrznych, Hematologii i Onkologii, Akademia
Medyczna w Warszawie

dr inz. Stawomir Wybraniec, Zaktad Chemii Analitycznej,
Politechnika Krakowska

prof. dr hab. Michat Zimecki, Instytut Immunologii i Terapii
Doswiadczalnej PAN we Wroctawiu

KONKURS NA
FINANSOWANIE
PROJEKTOW
BADAWCZYCH ZE
SRODKOW FUNDAC]JI

Podstawowe informacje dla chetnych:

Whniosek o finansowanie projektu badawczego (formularz
whniosku + oswiadczenie) powinien zosta¢ przestany na adres:
Naukowa Fundacja Polpharmy, ul. Bobrowiecka 6, 00-728 War-
szawa, w wersji papierowej i elektronicznej na ptycie CD zgod-
nie z Regulaminem Konkursu.

Regulamin, formularz wniosku oraz oswiadczenia sg do pobra-
nia na stronie www.polpharma.pl/fundacja.

Whniosek moze by¢ ztozony wytacznie przez osobe fizyczng -
autora projektu. W przypadku zespotu badawczego osobag
upowazniong do ztozenia wniosku jest kierownik projektu, po-
siadajacy co najmniej stopient naukowy doktora.

Osoba skfadajaca wniosek powinna by¢ pracownikiem zakta-
du naukowego, jednostki naukowo-badawczej lub jednostki
badawczo-rozwojowej. A
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Jednolity tekst Statutu z dnia 21 lutego 2011 r.

STATUT NAUKOWEJ FUNDACIJI POLPHARMY

Rozdziat 1

POSTANOWIENIA OGOLNE

§1.

Fundacja pod nazwa ,Naukowa Fundacja
Polpharmy”, zwana dalej Fundacjg, usta-
nowiona przez Zaktady Farmaceutyczne
POLPHARMA S.A,, z siedziba w Starogardzie
Gdanskim —zwane dalej Fundatorem, aktem
notarialnym sporzadzonym przez Janine
Ciechanowska — Notariusza w Starogardzie
Gdanskim, w dniu 16 listopada 2001 roku, za
numerem Repertorium A 7219/2001, dzia-
ta na podstawie przepisdw ustawy z dnia 6
kwietnia 1984 r. o fundacjach /Dz. U. Nr 46,
poz.203z 1991 r.z pézn. zm./ oraz niniejsze-
go Statutu.

§2.

Fundacja posiada osobowos¢ prawna.
Siedzibg Fundacji jest Warszawa. Terenem
dziatania Fundacji jest obszar Rzeczypospo-
litej Polskiej. Dla wtasciwego realizowania
celéw spotecznych Fundacja moze prowa-
dzi¢ dziatania takze poza granicami Rzeczy-
pospolitej Polskiej.

Nadzér nad Fundacjg sprawuje Minister
Zdrowia.

Rozdziat Il

PRZEDMIOT | FORMY DZIALANIA

FUNDACJI

§3.

Celem istnienia Fundacji jest:

» wspieranie w réznych formach rozwoju
nauk farmaceutycznych i medycznych,

» popularyzowanie wiedzy z dziedzi-
ny farmacji i medycyny w spoteczen-
stwie,

» upowszechnianie i propagowanie ini-
cjatyw w zakresie nowych rozwigzan
w dziedzinie farmacji i medycyny ze
szczegblnym uwzglednieniem badan
i prac naukowych,

P inicjowanie, organizowanie i wspieranie
badan naukowych w zakresie nauk far-
maceutycznych, nauk medycznych oraz
nauk pokrewnych,

P udzielanie pomocy finansowej i nagrod
na rzecz instytucji, organizacji, badz
0s6b fizycznych, wyrdzniajacych sie

szczegolnymi osiggnieciami w dziedzi-
nie farmacji i medycyny,

P skupianie wokét idei i praktyki Fundacji
przedstawicieli srodowisk nauki oraz
przedstawicieli sektora przedsiebiorczo-
$ci i innych organizacji spotecznych,

P tworzenie ptaszczyzny wymiany infor-
macji pomiedzy osobami i instytucjami
zajmujgcymi sie dziatalnoscig w zakresie
farmacji i medycyny,

» wspoltpraca z krajowymi i zagraniczny-
mi fundacjami, stowarzyszeniami, komi-
tetami naukowymi, agencjami rzagdowy-
mi, ktérych cele i zadania sg tozsame lub
zblizone z celami Fundacji.

§4.

Fundacja realizuje swoje cele przez:

P inicjowanie, organizowanie oraz finan-
sowanie /wzglednie dofinansowywa-
nie/ badan naukowych,

P organizowanie wspdtpracy miedzy
jednostkami  naukowymi, naukowo-
-badawczymi oraz przemystem dla reali-
zacji celéw Fundagji,



» prowadzenie dziatalnosci edukacyjnej,
wydawniczej, reklamowej w zakresie
programéw realizowanych badz wspie-
ranych przez Fundacje,

P organizowanie szkolen, spotkan, prelek-
¢ji, wystaw, koncertéw i innych imprez.

§5.

Dla osiggniecia celéw Fundacja moze wspie-
ra¢ dziatalnos¢ innych oséb prawnych i oséb
fizycznych, ktérych dziatalnos¢ jest zbiezna
z celami Fundacji. Fundacja nie moze prowa-
dzi¢ dziatalnosci gospodarczej.

Rozdziat Il

ORGANY FUNDACJI

§6.

Organami Fundacji sa: Rada Nadzorcza, Za-
rzad, Rada Naukowa.

§7.

W skfad Rady Nadzorczej wchodzi od 1 do
6 cztonkéw powotywanych przez Fundatora.
Kadencja Rady Nadzorczej trwa 4 lata. Fun-
datorowi stuzy prawo odwotania Rady Nad-
zorczej lub kazdego z jej cztonkéw w kaz-
dym czasie. Cztonkowie Rady Nadzorczej
udzielajg pomocy i wsparcia Fundacji w re-

alizacji jej celéow. Cztonkowie Rady Nadzor-
czej petnia funkcje honorowo. Cztonkostwo
w Radzie Nadzorczej wygasa na skutek upty-

wu kadencji Rady Nadzorczej, ustgpienia,
odwotania, Smierci.

§8.

Rada Nadzorcza wybiera ze swego grona prze-
wodniczacego.

Przewodniczacy Rady Nadzorczej zwotuje
posiedzenia Rady Nadzorczej nie rzadziej
niz raz na p6t roku.

O czasie, miejscu i porzadku obrad Rady
Nadzorczej jej cztonkowie powinni by¢ po-
wiadomieni co najmniej 14 dni przed plano-
wanym terminem posiedzenia. W posiedze-
niach Rady Nadzorczej moze uczestniczy¢
przedstawiciel Zarzadu.

§0.

Czlonkostwo w Radzie Nadzorczej wygasa
na skutek uptywu kadencji, ustapienia, od-
wotania i Smierci.

§10.

Uchwaty Rady Nadzorczej zapadajg zwykla
wiekszoscig gtoséw w obecnosci co najmniej
potowy cztonkéw Rady Nadzorczej.

§11.

Do zadan Rady Nadzorczej nalezy: opra-
cowywanie strategicznych celéw i dziatah
Fundacji, przyjmowanie rocznych sprawoz-
dan z dziafalnosci Fundacji, przygotowywa-

nych przez Zarzad, zatwierdzanie Regulami-
nu pracy Rady Naukowej oraz zatwierdzanie
Regulaminu pracy Zarzadu.

§12.

Dziatalnoscia Fundaciji kieruje Zarzad.

W skfad Zarzadu wchodzi od 1 do 6 czton-
kéw, w tym Prezes Zarzadu oraz Wiceprezes
Zarzadu. Cztonkéw Zarzadu, w tym Prezesa
Zarzadu oraz Wiceprezesa Zarzadu, powotu-
je Fundator. Kadencja Zarzadu trwa 4 lata.
Przedstawiciel lub pracownik Fundatora
moze zostac¢ cztonkiem Zarzadu. Fundato-
rowi stuzy prawo odwotania Zarzadu lub
kazdego z jego cztonkéw w kazdym czasie.
Czlonkostwo w Zarzadzie wygasa na skutek
uptywu kadencji Zarzadu, ustapienia, odwo-
fania, Smierci.

§13.

Do zadan Zarzadu nalezy: reprezentowanie

Fundacji na zewnatrz, kierowanie biezaca

dziatalnoscig Fundacji, sprawowanie zarza-

du nad majatkiem Fundacji, podejmowanie

uchwat w sprawach:

» wieloletnich i rocznych planéw dziata-
nia Fundacji,

P sporzadzania rocznego preliminarza
budzetowego Fundadji,

P sporzadzania sprawozdan rocznych
z dziatalnosci Fundacji oraz przedsta-
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wianie ich Radzie Nadzorczej celem
przyjecia,

P przyjmowania subwencji, darowizn,
spadkéw, zapiséw,

» przyjecia Regulaminu pracy Zarzadu
oraz wprowadzania zmian w tym Regu-
laminie,

P ustalania struktury organizacji Fundacji,

» likwidacji Fundacji w przypadkach prze-
widzianych w przepisach prawa oraz
w przypadkach przewidzianych w Sta-
tucie.

Zarzad moze powotywac zespoty, komisje
i inne ciata kolegialne o charakterze opinio-
dawczym, doradczym lub honorowym, okre-
$lajac w uchwale zakres ich dziatania. Zarzad
okresla takze w uchwale, czy zespdt, komisja
lub inne ciato kolegialne ma charakter staty
czy ad hoc. Zarzad moze w kazdym czasie
odwofa¢ cztonka zespotu, komisji lub innego
ciata kolegialnego, jak réwniez odwofac¢ caty
zespot, komisje lub inne ciato kolegialne.
Zarzad moze przyzna¢ osobom lub instytu-
cjom zastuzonym dla rozwoju Fundacji me-
dal ,Pomagamy Ludziom Nauki”.

§14.

Zarzad podejmuje uchwaty zwykta wiekszo-
$cig gtoséw w obecnosci co najmniej poto-
wy cztonkéw Zarzadu. W przypadku réwnej

liczby gtoséw ,za" i ,przeciw” decydujacy
gtos stuzy Prezesowi Zarzadu.

Kazdy czlonek Zarzadu jest upowazniony
do reprezentowania Fundacji wobec oséb
trzecich i wystepowania w jej imieniu samo-
dzielnie.

§15.
Szczegétowe zasady pracy Zarzadu okresla
Regulamin pracy Zarzadu.

§16.

Rada Naukowa sktada sie z od 7 do 10 oséb
powotywanych przez Zarzad na indywidual-
ne 4-letnie kadencje.

W skfad Rady Naukowej wchodza osoby
uznane za autorytety naukowe z zakresu
farmacji i medycyny.

Rada Naukowa wybiera ze swego grona prze-
wodniczacego, ktoéry kieruje jej praca oraz re-
prezentuje Rade Naukowa na zewnatrz.
Zarzadowi stuzy prawo odwotania Rady Na-
ukowej lub kazdego z jej cztonkéw w kaz-
dym czasie.

Cztonkostwo w Radzie Naukowej wygasa na
skutek uptywu kadencji, ustapienia, odwota-
nia, Smierci.

§17.
Do zadan Rady Naukowej nalezy:
» dokonywanie oceny merytorycznej pro-

jektéw badawczych, finansowanych ze
srodkéw Fundagji,

»  wybor tematdw, przedsiewzied i zadan,
ktére winny by¢ realizowane przez Fun-

dacje w danym roku kalendarzowym
oraz przedkfadanie ich Zarzadowi celem
realizacji,

» wspotpraca z Radg Nadzorcza i Zarza-
dem w zakresie realizacji celéw Fun-
dacji,

» przyjecie Regulaminu pracy Rady Na-
ukowej oraz wprowadzanie zmian
w tym Regulaminie.

Uchwaty Rady Naukowej zapadaja zwykta
wiekszoscig gtoséw, w obecnosci co naj-
mniej potowy cztonkéw Rady Naukowe;j.
W przypadku réwnej liczby gtoséw ,za
i ,przeciw” decydujacy gtos stuzy prze-
wodniczagcemu Rady Naukowej. Posiedze-
nia Rady Naukowej odbywaja sie w miare
potrzeb nie rzadziej jednak jak raz na pét
roku.

”

Rozdziat IV

MAJATEK | ZASADY GOSPODARKI
FINANSOWEJ FUNDACJI

§18.

Majatek Fundacji stanowi kwota 4 000 000 zt
(stownie cztery miliony ztotych), zwana
dalej funduszem zatozycielskim, przyzna-



na przez Fundatora w oswiadczeniu woli
o ustanowieniu Fundacji oraz srodki finan-
sowe, nieruchomosci i ruchomosci nabyte
przez Fundacje w toku jej dziatania.

§19.

Dochodami Fundacji, zwiekszajacymi jej
majatek, moga by¢ w szczegdlnosci: srodki
pochodzace z krajowych i zagranicznych da-
rowizn, zapisow, spadkow, odsetki od lokat
kapitatowych i papieréw wartosciowych, sub-
wencje i dotacje od 0s6b prawnych, dochody
ze zbidrek i imprez publicznych, dochody
z majatku ruchomego i nieruchomego.

§20.

Osoby fizyczne i prawne, ktére dokonajg na
rzecz Fundacji darowizny, jednorazowej lub
tacznej, w wysokosci réwnej co najmniej
100 000 (sto tysiecy) ztotych, uzyskuja, o ile
wyraza stosowne zyczenie, tytut ,Sponsora
Fundacji”

§21.

Fundacja dziata na podstawie planéw do-
chodéw i wydatkéw (preliminarza budzeto-
wego) zatwierdzonego przez Zarzad.

§22.
Rokiem obrachunkowym jest rok kalenda-
rzowy, sporzadzenie sprawozdania finan-

sowego powinno nastgpi¢ do 31 marca
nastepnego roku. Roczne sprawozdanie
finansowe sporzadza Zarzad a zatwierdza
Rada Nadzorcza.

RozdzialV

ZMIANA STATUTU FUNDACIJI

§23.

Decyzje o zmianie Statutu podejmuje Fun-
dator lub jego nastepca prawny, a w razie ich
braku potaczony sktad Zarzadu i Rady Nad-
zorczej wiekszoscig 3/5 gtoséw, w obecnosci
co najmniej potowy sktadu tych organéw.

Rozdziat VI

POSTANOWIENIA PRZEJSCIOWE | KON-
COWE

§24.

Dla efektywnego realizowania swoich celéw
Fundacja moze pofaczy¢ sie zinng Fundacja.
Decyzje w sprawie potaczenia podejmuje
Fundator lub jego nastepca prawny, a w ra-
zie ich braku pofaczony skfad Zarzadu
i Rady Nadzorczej wiekszoscia 3/5 gtoséw,
w obecnosci co najmniej potowy sktadu
tych organéw.

§25.

O likwidacji Fundacji decyduje Fundator lub
jego nastepca prawny, a w razie ich braku
potaczony skfad Zarzadu i Rady Nadzorczej

wiekszoscig 3/5 gtoséw, w obecnosci co naj-
mniej potowy sktadu tych organéw.

O przeznaczeniu majatku Fundacji, pozosta-
tego po likwidacji Fundacji, decyduje Funda-
tor lub jego nastepca prawny, a w razie ich
braku potaczony sktad Zarzadu i Rady Nad-
zorczej wiekszoscig 3/5 gtosdw, w obecnosci
co najmniej potowy sktadu tych organéw.

§ 26.
Statut wchodzi w zycie z dniem zarejestro-
wania w Krajowym Rejestrze Sagdowym.
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KONTAKTY

Prezes Zarzadu Fundagcji
dr Wojciech Kuzmierkiewicz
wojciech.kuzmierkiewicz@polpharma.com

Przewodniczacy

Rady Naukowej Fundacji

prof. dr hab. Kazimierz Roszkowski-Sliz
k.roszkowski@igichp.edu.pl

Dyrektor Fundacji
Bozenna Ptatos
bozenna.platos@polpharma.com

Naukowa Fundacja Polpharmy
ul. Bobrowiecka 6

00-728 Warszawa

tel. +48 2236463 13

fundacja@polpharma.com
www.polpharma.pl/fundacja

CONTACTS

President of the Management Board

of the Polpharma Scientific Foundation
Wojciech Kuzmierkiewicz, MD, PhD
wojciech.kuzmierkiewicz@polpharma.com

President of the Foundation Scientific Council
Professor Kazimierz Roszkowski-Sliz
k.roszkowski@igichp.edu.pl

Director of the Foundation
Bozenna Ptatos
bozenna.platos@polpharma.com

Polpharma Scientific Foundation
ul. Bobrowiecka 6,

00-728 Warszawa

tel. +48 22 364 63 13

fundacja@polpharma.com
www.polpharma.pl/fundacja

Naukows
Fundacja
Polpharmy
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