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Na Rzecz Wspierania Rozwoju
Polskiej Farmacji i Medycyny

\

POMAGAMY LUDZI OM N A UK



Medal ,,Pomagamy Ludziom Nauki”

— to honorowe odznaczenie przyznawane tym, ktérzy wniesli istotny wktad
w rozwoj, dziatalnos$¢ oraz popularyzowanie misji Fundacji.

Lista uhonorowanych na stronie 21.
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@ polpharma

Fundator Zatozyciel

Fundatorem i zatozycielem Fundacji na rzecz Wspierania Rozwoju Polskieg]
Farmacji i Medycyny jest Polpharma, najwiekszy polski producent lekéw
i substancji farmaceutycznych. Historia firmy siega roku 1935. Aptekarz
Kurt Boskamp zatozyt wéwczas w Starogardzie Gdarnskim Polskg Fabry-
ke Chemiczno-Farmaceutyczng Polpharma. Po Il wojnie $wiatowej fabryka
zostata znacjonalizowana, a od roku 1959 dziatata pod nazwg Starogar-
dzkie Zaktady Farmaceutyczne Polfa w ramach Zjednoczenia Przemystu
Farmaceutycznego ,Polfa”. Do historycznej nazwy Polpharma powrdcita
w 1995 r. Przetomowym wydarzeniem w historii firmy byta jej prywaty-
zacja w 2000 r. w oparciu o catkowicie polski kapitat. Data ona pocza-
tek gruntownym zmianom, dzieki ktérym Polpharma stata sie firmg
silng, nowoczesng, o stabilnej pozycji lidera polskiego rynku farmaceu-
tycznego i rocznych obrotach w wysokos$ci ponad 1 miliarda ztotych.

W portfolio Polpharmy znajduje sie ponad 80 lekéw w réznych formach
i dawkach. Firma specjalizuje sie w produkcji lekéw kardiologicznych, ga-
strologicznych i neurologicznych. Wytwarza réwniez szerokg game prepa-
ratéw dostepnych bez recepty. Polpharma wraz z firmg Medana Pharma
Terpol Group, ktérej jest wiekszosciowym udziatowcem, zajmuje pierwsze
miejsce na polskim rynku pod wzgledem ilosci sprzedanych opakowan le-
kéw. Polpharma rocznie produkuje okofo 200 milionéw opakowan lekéw.
Firma jest rowniez najwiekszym polskim producentem substancji farmaceu-
tycznych.

Firma rozwija jednoczes$nie dziatalno$¢ na rynkach zagranicznych. Ma swo-
je struktury w Rosji, na Litwie, Ukrainie, Biatorusi, w Kazachstanie oraz
Wietnamie. W listopadzie 2007 r. zostata podpisana umowa o pofgczeniu
Polpharmy z wegierskg firmg Gedeon Richter. Efekt potgczenia to najwiek-
sza firma farmaceutyczna w Europie Srodkowej i Wschodniej.




Ludzie pomagajg Ludziom

Strategia Polpharmy opiera sie na idei zrownowazonego rozwoju. Oznacza
to, ze firma prowadzi i planuje dziatania, uwzgledniajgc nie tylko efekty
ekonomiczne, ale réwniez czynniki spoteczne i ekologiczne. Poczucie od-
powiedzialnos$ci spotecznej stanowi wyznacznik filozofii zarzadzania i po-
dejmowania decyzji w Polpharmie. Firma kieruje sie hastem ,Ludzie po-
magajg Ludziom” i podejmuje szereg przedsiewzie¢, majacych na celu
dobro ogétu. Sag to miedzy innymi dziatania na rzecz edukacji i profilaktyki
zdrowotnej, skierowane bezposrednio do pacjentéw. Polpharma prowadzi
ogolnopolskie programy, ktérych celem jest utatwienie pacjentom dostepu
do nowoczesnej diagnostyki oraz edukacja w zakresie profilaktyki i skutecz-
nej terapii najczesciej wystepujacych choréb. Firma bierze réwniez udziat
w wieloosrodkowych akcjach prozdrowotnych, takich jak Swiatowy Dzien
Serca czy Swiatowy Dziefi Osteoporozy. Dziatania Polpharmy na rzecz roz-
woju kardiologii w Polsce zostaty wyrdznione trzykrotnie nagrodami Pol-
skiego Towarzystwa Kardiologicznego ,Przyjaciel Polskiej Kardiologii”
i dwukrotnie — ,Partner Polskiej Kardiologii”.
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Jerzy Starak
przewodniczacy Rady Nadzorczej Polpharma SA

Dokonamy przetomowego odkrycia

Fundacja zostata zafozona w 2001 r., kiedy jeszcze nikt nie méwit o odpowie-
dzialnosci spofecznej biznesu. Skad ten pomyst?

Jerzy Starak, przewodniczacy Rady Nadzorczej Polpharma SA: Zawsze uwa-
zatem, ze rozwdj przemystu farmaceutycznego jest uzalezniony od stanu nauk
medycznych i farmaceutycznych. Dlatego postanowitem powotaé¢ fundacie,
ktéra bedzie finansowo wspierac¢ badania naukowe w tych dziedzinach. Poza
tym uwazam, ze Polpharma, jako najwieksza krajowa firma farmaceutyczna
oraz firma odpowiedzialna spotecznie, powinna wspomaga¢ zaréwno spo-
teczno$c¢ lokalna, jak i przedsiewziecia na skale ogélnokrajowa, w tym nauke,
kulture, sport.

Na spotkaniu zorganizowanym przez Fundacje w 2006 r., prof. Zbigniew Reli-
ga, jako szef resortu zdrowia, powiedziat, ze chciatby, aby w niedtugim czasie
naktady na nauke wzrosty z poziomu 0,5 procent PKB do 2 procent. | dodat,
ze nie bedzie to jednak mozliwe bez wspdfpracy sektora panstwowego i pry-
watnego przy finansowaniu projektéw badawczych. W pewnym sensie jestem




pionierem w realizacji tych zatozen i ciggle mam nadzieje, ze za mng pdjda
inni. Ludzie sukcesu powinni dzieli¢ sie nim z innymi, ja wybratem naukow-
cow i ciesze sie, ze moge im pomagac w realizacji ich plandéw naukowych.

Ze srodkéw Fundacji finansowane sg badania podstawowe, wazne dla
rozwoju nauki, ale nie dla firmy. Czy opfaca sie w nie inwestowac?

Tak, bo od tego zaczyna sie poszukiwanie nowego leku. Badania podsta-
wowe, sg tym pierwszym, nieodzownym, koniecznym krokiem w drodze do
odkrycia innowacji. Ufam, ze wspdlnie dokonamy przetomowego odkrycia.

Naukowcy maja dzisiaj znacznie wiecej mozliwosci pozyskiwania pieniedzy
na badania niz pie¢ lat temu. Czy chce Pan utrzymac ten profil dziatalnosci
Fundacji czy go zmienié?

Zasadniczy cel dziatalnosci Fundacji sie nie zmienia. Nadal finansujemy
i bedziemy finansowa¢ badania naukowe. Natomiast przywigzujemy coraz
wiekszg wage do wspierania projektéw prowadzonych przez mtodych, beda-
cych dopiero na poczatku kariery zawodowej naukowcéw. W 2006 r. Funda-
cja uruchomita program stypendialny dla uczestnikéw studiéow doktoranckich
uczelni medycznych. Chcemy przyznawac raz na dwa lata 5 stypendiéw
o wartosci 10 tys. zt kazde. Pierwsze stypendia finansowane ze srodkéw
Fundacji wreczylismy w 2007 .

ZacieSniamy wspdtprace z wyzszymi uczelniami medycznymi, np. poprzez
nagradzanie najlepszych absolwentéw oraz wspieranie k6t naukowych.
Planujemy tez wydawanie wtasnego pisma naukowego, w ktérym polscy na-
ukowcy bedg mieli mozliwos$¢ publikowania wynikéw swoich badan.

Fundacja w 2007 r. obchodzita jubileusz 5-lecia dziafalnosci. Porozmawia-
Jjmy wiec o sukcesach.

Sukcesem Fundacji jest umozliwienie 38 zespotom badawczym z catej Polski
prowadzenia waznych dla rozwoju farmacji i medycyny projektéw badawczych.
Wyniki prac zaréwno czastkowe, jak i koncowe (26 projektéw zostato zakonczo-
nych)sg publikowane w renomowanych zachodnich czasopismach naukowych,
przedstawiane na zjazdach i konferencjach miedzynarodowych. A co wazne,
w wiekszosci przypadkéw okazaty sie na tyle znamienne, ze sg kontynuo-
wane. Sukcesem Fundacji jest zgromadzenie wokot jej programu grona wybit-
nych osobistosci srodowiska naukowego, ktére spotecznie dziatajg aktywnie
w jej strukturach, za co im serdecznie dziekuje.

Wyobrazmy sobie, ze minetfo kolejnych pieé lat i Fundacja jest, powiedzmy,
sto razy bogatsza. Jak w takich warunkach wygladataby jej dziafalnos¢?

PO M A G A MY L U D zZ 1 O M N A U K |




Doswiadczenie panstw bogatych, takich jak USA, pokazuje, ze nawet wtedy
wsparcie nauki przez prywatny biznes jest niezbedne, aby postep w nauce
odbywat sie w sposéb ciagty.

Medycyna na swiecie jest bardzo nieréwnomiernie rozwinieta. Wiadomo,
Ze sg obszary przodujace (na przyktad stan Nowy Jork) czy zacofane (na
przyktad Darfur w Sudanie). Czy w ogdle, a jesli tak, to w jakim stopniu
i w jaki sposéb fundacje podobne do tej, ktora Pan kieruje moga zmieniaé
ten stan rzeczy?

Bezposrednio nasza dziatalnos¢ sytuacji w Sudanie, a szczegdlnie w Darfurze,
nie poprawi. Tam potrzebny jest przede wszystkim pokéj i pomoc w zorga-
nizowaniu opieki zdrowotnej na elementarnym poziomie. Rozw6j nauk me-
dycznych i farmaceutycznych, ktéry Fundacja wspiera, daje nadzieje, ze
Z osiggnie¢ wspotczesnej medycyny skorzystajg takze kraje tak biedne i za-
cofane jak Sudan. A leczenie wielu choroéb, ktére dzisiaj dziesigtkujg ludnosé
Afryki, bedzie mozliwe.

Swiat nauki w zasadzie funkcjonuje juz tak, jak gdyby granice nie istniaty:
zespoly sa miedzynarodowe, podejmowane tematy sq ponadnarodowe i tak
dalej. Naukowcy zdjeli, a w kazdym razie zdejmujg na naszych oczach ten
krepujacy gorset. Jak sobie radzi z tym Fundacja?

Fundacja zostata powotana, aby wspiera¢ polskich naukowcéw, prowadzacych
badania naukowe w krajowych o$rodkach akademickich, instytutach i o$rod-
kach badawczo-rozwojowych. To nie ma nic wspdélnego z tematykg badan finan-
sowanych ze $rodkéw Fundacji, ktére mogg byc¢ i czesto sg ponadnarodowe.
Cieszymy sie, kiedy wyniki badan prowadzonych z grantu Fundacji sg publiko-
wane w prestizowych zachodnich czasopismach naukowych, prezentowane
na miedzynarodowych kongresach medycznych i stajg sie czescig szerszego
projektu naukowego realizowanego przy wspotpracy naukowcdw z zagranicy.

Alpinisci marza o zdobyciu Everestu, kolarze o wygraniu Tour de France, kos-
monauci o locie na inng planete, naukowcy zajmujacy sie medycyng —o Nagro-
dzie Nobla. W jakiej dziedzinie polscy naukowcy maja szanse na ten laur
albo — bardziej realnie — sg najblizej nagrody? Czy Fundacja wspiera tego
rodzaju badania?

Kiedy méwie o Fundacji, zawsze podkreslam, ze mocno wierze w to, ze w korcu
znajdziemy naszego, polskiego Nobla, a ja postanowitem, ze dopoki starczy
mi sit, zdrowia i pieniedzy, bede wspomagat jego szukanie.

rozmawiat Krzysztof Kowalski, wywiad opublikowany w ,,Rzeczpospolitej” 11.09.2007




dr Wojciech Kuzmierkiewicz
prezes zarzadu Fundacji

Szanowni Panstwo,

Rok 2007 byt dla nas szczeg6lny, obchodzilismy jubileusz 5-lecia dziatalno-
$ci Fundacji. Obchody rocznicowe wykorzystaliSmy nie tylko do zorganizo-
wania uroczystej konferencji, ale takze do podsumowania naszych dokonan
i osiggnie¢ oraz dyskusji o kierunkach dalszego rozwoju. Jubileusz stat sie
tez dobrg okazja, zeby podziekowac osobom zastuzonym dla rozwoju naszej
organizacji i uhonorowa¢ je Medalem ,Pomagamy Ludziom Nauki”.

W ciggu tych szesciu juz lat dziatalnosci Fundacji na pewno najwiekszym
sukcesem byto zorganizowanie i przeprowadzenie pieciu edycji konkursu
na finansowanie projektéw badawczych ze $rodkéw Fundacji i przyznanie
38 grantéw. To oznacza, ze 38 zespotéw badawczych mogto zrealizowaé
swoje plany naukowe, zakonczy¢ lub przy$pieszy¢ przygotowanie prac dok-
torskich i habilitacyjnych, przedstawié¢ wyniki prac badawczych na miedzy-
narodowych konferencjach i zjazdach, spotka¢ sie z kolegami na tamach
prestizowych, medycznych, farmaceutycznych i chemicznych czasopism
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naukowych. Rezultatem naszych dziatan jest réwniez kilka znaczacych pa-
tentéw, chociaz nie dotyczg tego, czego najbardziej oczekujemy, czyli stwo-
rzenia nowego leku. Mam jednak nadzieje, ze wkrotce doczekamy sie row-
niez takiego osiggniecia.

Woytonienie 38 laureatéw wymagato oceny ponad 300 wnioskéw — projek-
téw badawczych nadestanych na konkurs. MogliSmy to zrobi¢ tylko dzieki
zaangazowaniu cztonkdw Rady Naukowej, ktérzy pracujg spotecznie, po-
Swiecajgc swoj czas na pomaganie Fundacji w merytorycznym prowadzeniu
projektéw badawczych, w tym m.in. w wyborze tematyki kolejnego konkur-
su oraz wstepnej i koncowej ocenie nadsytanych prac zwtaszcza woéwczas,
kiedy oceny recenzentéw znacznie sie réznig. Serdecznie im za to dziekuje-
my. Podziekowania nalezg sie réwniez recenzentom prac. Sg nimi eksper-
ci, wybitni specjalisci ze wszystkich dziedzin medycyny i farmacji, chemii,
biologii i biotechnologii. Cieszymy sie, ze chcg z nami wspétpracowac, bo
to oznacza, ze znajg nas i cenig naszg prace. Specjalne podziekowania na-
lezg sie réwniez dr Bozennie A. Skalinskiej i Grzegorzowi Michniewskiemu,
wiceprezesom zarzadu Fundacji, ktérzy z niestabngcym entuzjazmem i za-
angazowaniem od momentu powstania pracujg dla jej dobra. Podobnie jak
dla pozostatych cztonkéw wtadz Fundaciji jest to dla nich praca dodatkowa.

W 2007 r. przeprowadzilismy kolejng, szdstg juz edycje konkursu na fi-
nansowanie projektéw badawczych ze $rodkéw Fundacji. Tym razem za-
proponowalismy temat: ,Problem wspdtpracy z pacjentem w leczeniu oraz
w profilaktyce choréb przewlektych: wystepowanie, ocena, propozycje popra-
wy”. Temat bardzo wazny z punktu widzenia zaréwno pacjenta, lekarza, jak
i ptatnika $wiadczen medycznych. Jednoczes$nie bardzo trudny, gdyz tak
na dobrg sprawe polska medycyna nie moze sie pochwali¢ duzymi
osiggnieciami w tej dziedzinie. Dostalismy sporo réznych projektéw,
ale zaledwie kilka byfto zgodnych z tematem. Ostatecznie granty
otrzymaty dwa zespoty badawcze z Uniwersytetu Medycznego w todzi.
Przebieg konkursu utwierdzit nas w przekonaniu, ze powinnismy
podjag¢ sie roli popularyzatora idei dobrej wspdtpracy z pacjentem wsrod
lekarzy i farmaceutéw. Na poczatek Rada Naukowa Fundacji postanowita
przygotowac specjalny dodatek do magazynu medycznego ,Medycyna po Dy-
plomie” poswiecony wtasnie problemom wspotpracy z pacjentem w leczeniu
chordb przewlektych. Autorami tekstéw sg cztonkowie Rady Naukowej Fun-
dacji i zaproszeni przez nich eksperci. W ten sposéb powstata pierwsza pol-
ska monografia dotyczaca powyzszego zagadnienia i chcielibySmy, aby statfa
sie materiatem referencyjnym dla lekarzy i badaczy.




Naszg nowg inicjatywg jest réwniez uruchomienie programu stypendialnego
dla stuchaczy studiéw doktoranckich uczelni medycznych i Centrum Me-
dycznego Ksztafcenia Podyplomowego. W 2007 r. po raz pierwszy przy-
znalismy 5 stypendidow o wartosci 10 tys. zt kazde. Laureatéw wytonilismy
w drodze konkursu, w ktérym punktowany byt dorobek naukowy, zatozenia
pracy doktorskiej i publikacje. Kandydatéw do stypendium zgtaszaty uczel-
nie. Kolejny konkurs zostanie otwarty w 2008 r.

W dalszym ciggu wspieramy Ogolnopolski Konkurs Prac Magisterskich Wy-
dziatéw Farmaceutycznych organizowany przez Polskie Towarzystwo Farma-
ceutyczne. W 2007 . juz po raz trzeci ufundowali$my nagrode dla zwyciezcy
i upominki dla finalistow.

Dyskutujac w gronie cztonkdw zarzadu i Rady Naukowej Fundacji o kierun-
kach dalszego rozwoju organizacji, myslimy takze o projektach zwigzanych
Z niesieniem pomocy finansowej mtodym, zdolnym studentom, doktorantom
medycyny i farmacji. Tymczasem bedziemy rozwija¢ nasz program stypen-
dialny, ale niewykluczone, ze powstang nowe projekty z tego zakresu.

Fundacja zostata zatozona i jest finansowana przez firme Polpharma SA. Do
tej pory na dziatalno$¢ statutowa otrzymaliSmy z Polpharmy kwote 12 milio-
noéw zt. Inwestycja w Fundacje jest projektem dtugoterminowym, pozwala-
jacym poprzez realizacje starannie wybranych prac badawczych, na rozwoj
nauk medycznych i farmaceutycznych. Przynosi naszemu Sponsorowi uzna-
nie i dobrg wspdtprace ze Srodowiskiem naukowym skupionym w osrodkach
akademickich, instytutach i jednostkach badawczo-rozwojowych. Jest tez
czescig strategii Polpharmy opierajacej sie na idei zrdwnowazonego rozwoju
i poczuciu odpowiedzialnosci spotecznej. Jestem przekonany, ze dziafalnos¢
Fundacji to najlepszy sposéb, aby rozwojowi polskiego przemystu farmaceu-
tycznego towarzyszyt rozwdj polskiej nauki.

1\
LA A~
dr Wojciech KuZmierkiewicz

prezes zarzadu Fundacji

PO M A G A MY L U D Z 1 O M N A U K |

10



dr t. Kaczmarek, dr hab.
K. Koziak, prof. J. Marcinkiewicz;
fot. L. Popiel

prof. Zbigniew Gaciong

przewodniczacy Rady Naukowej Fundacji

/Zawsze wspieramy najlepszych

Zjawisko finansowania badan naukowych przez firmy prywatne w Polsce
niemal nie istnieje. Inaczej niz w Stanach Zjednoczonych, gdzie dla przy-
ktadu tylko jedna fundacja zajmujaca sie wspieraniem badan nad cukrzyca
wydaje na ten cel wiecej niz Narodowy Instytut Zdrowia. Patrzac z tej per-
spektywy, tym bardziej nalezy doceni¢ dziatalno$¢ Fundacji. Pod wzgledem
wydatkéw na rzecz nauki plasujemy sie w naszym kraju na trzecim miejscu,
po Ministerstwie Nauki i Szkolnictwa Wyzszego oraz Fundacji na rzecz Na-
uki Polskiej.

Rozwdj nauki powinien mie¢ strukture piramidy, zgodnie z kt6rg im szersza
podstawa, tym wyzszg budowle mozna stworzyé. Finansujac prace z zakre-
su badan podstawowych, nasza Fundacja bierze czynny udziat w tworzeniu
tej podstawy. Mozna jg oceni¢, analizujac rezultaty prac naukowcow, laure-
atéw naszego konkursu. Sg one wymierne, bo mierzalne liczbg publikacji
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czy mozliwoscig zastosowania zaproponowanych rozwigzan w praktyce. Tak
jak nagrodzony w poprzedniej edycji projekt biotechnologiczny dotyczacy stwo-
rzenia nowego testu diagnostycznego, ktéry umozliwi wczesniejsze wykrycie
toksoplazmozy, choroby pasozytniczej niebezpiecznej zwtaszcza dla kobiet
w cigzy. Tegoroczna edycja dotyczyta zagadnienia w Polsce niedocenianego,
a przeciez bardzo istotnego — wspofpracy miedzy pacjentem i lekarzem. Bo co
z tego, ze wymyslimy najwspanialszy lek, jesli chory nie bedzie go wtasciwie
zazywat.

Zawsze decydujemy sie na finansowanie najlepszych z otrzymanych projek-
téw. Nie zaktadamy wiec, ze w danym roku wyrdznimy pie¢ prac, cho¢ tak
naprawde podobajg nam sie tylko trzy. Podejscie to wynika z przekonania,
ze w sprawach nauki nie powinno sie stosowac czysto matematycznych
kryteriow. Jezeli uwazamy, ze wieksza liczba badan zastuguje na wsparcie,
namawiamy sponsora na zwiekszenie funduszy. W tym miejscu nalezy pod-
kresli¢, ze ocena jakosci nadsyfanych prac nie opiera sie na przekonaniach
cztonkéw Rady Naukowej, lecz dokonujg jej recenzenci, uznani eksperci
w danej dziedzinie.
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Kolejna edycja konkursu wraca do otwartej formuty. Celem tego rozwigzania
ma by¢ powiekszenie potencjalnej liczby uczestnikéw. Tym samym liczymy,
ze wybdr projektow wybitnych bedzie jeszcze tatwiejszy. Chcemy zwrécic¢
uwage zwtaszcza na osoby, ktére juz udowodnity, ze w sposéb efektywny
potrafig prowadzi¢ ciekawe badania.

Trudno powiedzie¢, jak dtugo ta formufa bedzie obowigzywata. Ja osobiscie
jestem jej zwolennikiem. Duze nadzieje poktadamy takze w innym konkur-
sie Fundacji, tym razem skierowanym do mtodych uczonych. Nagradzajac
najlepsze przewody doktorskie i ich autoréw, chcemy doprowadzi¢ do po-
zostania w nauce 0s6b najbardziej obiecujgcych.

Musimy zdawac sobie sprawe z tego, ze $rodki przeznaczone na wynagro-
dzenia dla mfodych sg na uczelniach bardzo mizerne. Co zmusza ich do
szukania dodatkowego zrédta zarobku. My chcemy im pomdc, by nie mar-
nowali swojego talentu i skupili sie na tym, w czym sg najlepsi.

W tym celu wybranym w postepowaniu konkursowym doktorantom, Fun-
dacja bedzie przyznawac¢ stypendium w wysokosci 10 tys. zt. Planujemy,
ze konkurs na stypendium bedziemy ogfaszaé raz na dwa lata, najblizszy
zostanie juz otwarty w 2008 r.

Zaréwno konkurs na finansowanie projektéw badawczych, jak i program
stypendialny majg charakter dziatan dtugofalowych i sg z punktu widzenia
dobra polskiej nauki naprawde opfacalne.

S Corf

prof. Zbigniew Gaciong

przewodniczacy Rady Naukowej Fundacji na rzecz Wspierania Rozwoju Polskiej Farmacji
i Medycyny, specjalista choréb wewnetrznych, prezes elekt Polskiego Towarzystwa Nadcis-
nienia Tetniczego
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O FUNDACIJI

Fundacja zostafa zatozona przez Polpharme w 2001 r. Jej misjg jest wspie-
ranie rozwoju nauk farmaceutycznych i medycznych poprzez finansowanie
badan naukowych w tych dziedzinach. Wyraza sie ona hastem ,,Pomagamy
Ludziom Nauki”.

Celem istnienia Fundacji jest:

° wspieranie w roznych formach rozwoju nauk farmaceutycznych
i medycznych,

* popularyzowanie wiedzy z dziedziny farmacji i medycyny w spote-

czenstwie,

upowszechnianie i propagowanie inicjatyw w zakresie nowych rozwigzan

w dziedzinie farmacji i medycyny ze szczegélnym uwzglednieniem badan

i prac naukowych,

inicjowanie, organizowanie i wspieranie badafn naukowych w zakresie

nauk farmaceutycznych, nauk medycznych oraz nauk pokrewnych,

udzielanie pomocy finansowej i nagréd na rzecz instytucji, organizacji

badz osob fizycznych, ktdre wykazujg szczegblne osiggniecia w dziedzinie

farmacji i medycyny,

* skupianie wokatidei i praktyki Fundacji przedstawicieli Srodowisk nauki oraz

przedstawicieli sektora przedsiebiorczosciiinnych organizacji spotecznych,

tworzenie ptaszczyzny wymiany informacji pomiedzy osobami i instytucja-

mi zajmujgcymi sie dziedzinami farmacji i medycyny,

wspotpraca z krajowymi i zagranicznymi fundacjami, stowarzyszeniami,

komitetami naukowymi, agencjami rzgdowymi, ktérych cele i zadania sg

tozsame lub zblizone z celami Fundacji.

PO M A G A MY L U D zZ 1 O M N A U K |
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Organami statutowymi Fundacji sa: rada, zarzad i Rada Naukowa. Wszys-
cy cztonkowie wtadz Fundacji pracujg spotecznie. Szczegélne miejsce zaj-
muje Rada Naukowa, ktérg tworzg wybitni polscy uczeni, specjalisci
z réznych dziedzin medycyny i farmacji. Jej przewodniczacym jest prof.
dr hab. n. med. Zbigniew Gaciong. Do zadan Rady Naukowej nalezy ocena
wnioskow projektéw badawczych nadsytanych na konkurs, wybér recenzen-
toéw i stworzenie listy rankingowej wnioskéw dla rady i zarzagdu Fundacji, do
ktérych nalezy ostateczna decyzja o przyznaniu grantu.

Prace Fundacji reguluje statut, a przejrzystos$é i bezstronno$é procesu decy-
zyjnego w trakcie konkursu zapewnia Regulamin Konkursu na finansowanie
projektéw badawczych ze $rodkéw Fundacji. Kazdy zgtoszony wniosek jest
recenzowany przez dwdch niezaleznych ekspertéw, a proces realizacji ba-
dan na biezagco monitorowany przez zarzad i Rade Naukowa.

W 2006 r. Fundacja uzyskata tytut Lider Roku 2006 w Ochronie Zdrowia
— Dziatalnos¢ Edukacyjno-Szkoleniowa w konkursie organizowanym przez
wydawnictwo Termedia.

Nagroda dla Fundacji

Fundacja zostata zwyciezca konkursu Sukces Roku 2006

w Ochronie Zdrowia — Liderzy Medycyny i uzyskata tytut
Lider Roku 2006 w Ochronie Zdrowia — Dziatalno$¢ Edukacyjno-Szkoleniowa

—
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WLADZE FUNDACIJI

Rada Naukowa

prof. dr hab.

Zbigniew Gaciong
przewodniczacy,

specjalista choréb wewnetrznych,
konsultant krajowy w dziedzinie
choréb wewnegtrznych,

prezes elekt PTNT.

prof. dr hab. E
Grzegorz Grynkiewicz
specjalista w dziedzinie chemii
organicznej, medycznej
i farmaceutyczne;j.
‘ﬁ F= l

prof. dr hab.
Hubert Kwiecinski
neurolog, konsultant krajowy

w dziedzinie neurologii.

prof. dr hab.
Roman Lorenc
specjalista w dziedzinie

medycyny i biochemii.

prof. dr hab.
Jacek Sptawinski
specjalista w dziedzinie

medycyny i farmakologii klinicznej.

PO M A G A MY L u bz 1 O M N

doc. dr hab.

Janina Stepinska
specjalista choréb wewnetrznych,
kardiolog.

prof. dr hab.

Marek Jarema

specjalista psychiatra, konsultant
krajowy w dziedzinie psychiatrii.

prof. dr hab.

Piotr Kuna

specjalista choréb wewnetrznych
i alergologii, prezydent Polskiego
Towarzystwa Alergologicznego.

prof. dr hab.

Grzegorz Opolski

specjalista choréb wewnetrznych,
kardiolog, konsultant krajowy

w dziedzinie kardiologii.

prof. dr hab.

Krzysztof Strojek
specjalista choréb wewnetrznych,
diabetologii i hipertensjologii,
konsultant krajowy

w dziedzinie diabetologii.

A U K |
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ZARZAD RADA

dr Wojciech Kuzmierkiewicz — prezes Stefan Lubawski — przewodniczacy
dr Bozenna A. Skalinska — wiceprezes Stephen Roger Stead
/ Ewa Bochenska — cztonek Leszek Ceremuzynski

Agata tapinska — czfonek

Kontakt

prezes zarzadu Fundacji

Wojciech Kuzmierkiewicz
wojciech.kuzmierkiewicz@polpharma-group.com

Przewodniczacy Rady Naukowej Fundacji
prof. dr hab. Zbigniew Gaciong
zgaciong@amwaw.edu.pl

Whioski projektow badawczych na konkurs Fundacji przyjmowane sg pod
adresem:

Fundacja na rzecz Wspierania Rozwoju Polskiej Farmacji i Medycyny
00-728 Warszawa,

ul. Bobrowiecka 6

tel. (22) 364 63 13

fundacja@polpharma-group.com

www.polpharma.pl/fundacja
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PROGRAMY

Konkurs

Zgodnie z intencjg zatozycieli, Fundacja corocznie ogfasza konkurs na najlep-
sze projekty badawcze w dziedzinie nauk farmaceutycznych i medycznych.
Prace, ktére uzyskaty najwyzsze oceny od recenzentéw i rekomendacje Rady
Naukowej otrzymujg granty naukowe.

Od poczatku dziatania Fundacja przeprowadzita sze$¢ edycji konkursu, na
ktory wptyneto ponad 300 projektéw prac badawczych. Wiekszo$¢ z nich
dotyczyta badan podstawowych. Granty naukowe przyznano 40 zespotom
badawczym wywodzacym sie zaréwno z osrodkéw akademickich, jak i insty-
tutow naukowych. Srodki finansowe przeznaczone na dziatalno$¢ statutowa
Fundacji w catosci pochodzg z budzetu Zaktadéw Farmaceutycznych Polphar-
ma SA. Firma przekazata na ten cel juz 12 milionéw zfotych.

W 2007 r. Fundacja przeprowadzita i rozstrzygneta szdstg edycje konkur-
su, ktorej tematem byt: ,Problem wspdtpracy z pacjentem w leczeniu
oraz w profilaktyce choréb przewlektych: wystepowanie, ocena, propozy-
cje poprawy”. Decyzjg zarzadu Fundacji, z rekomendacji Rady Naukowej
przyznano w tej edycji dwa granty na realizacje projektow: prof. Ewy Sewe-
rynek pt. ,Ocena przestrzegania zalecen lekarskich (adherence) w leczeniu
osteoporozy — okreslenie czynnikow mogacych wptywaé na brak ciggtosci
i systematyczno$ci terapii” i dr. Przemystawa Kardasa pt. ,Wptyw komplek-
sowej STRATegii edukacyjno-behawioralnej na przestrzeganie zalecen tera-
peutycznych podczas leczenia hipolipemizujgcego statynami w warun-
kach opieki zdrowotnej”. Siédma edycja konkursu jest otwarta na:
Prace oryginalne wnoszace istotne wartosci do medycyny i farmacji.

PO M A G A MY L U D zZ 1 O M N A U K |
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Pomagamy mfodym naukowcom

Intencjg Fundacji jest, aby stypendia i nagrody stanowity nie tylko wyraz
uznania dla dotychczasowych osiggnie¢ laureatdéw, ale takze zachete do
kontynuowania pracy naukowej.

Program stypendialny

W 2006 r. Fundacja uruchomita program stypendialny adresowany do mto-
dych naukowcdw, uczestnikdéw studiow doktoranckich uczelni medycznych
i Centrum Medycznego Ksztatcenia Podyplomowego. Celem programu jest
promowanie i nagradzanie najzdolniejszych doktorantéw z udokumentowa-
nym dorobkiem naukowym. Nagroda jest stypendium naukowe w wysokosci
10 tys. zt finansowane ze $rodkéw Fundacji.

Stypendys$ci wytaniani sg w drodze konkursu organizowanego przez Fun-
dacje raz na dwa lata. Doktorantéw do udziatu w konkursie rekomendujg
uczelnie, przy czym kazda ma prawo zgtoszenia trzech kandydatéw. Stypen-
dia przyznaje zarzad Fundacji na wniosek Rady Naukowej.

Na pierwszg edycje konkursu 2006/2007 wptyneto 17 wnioskéw o stypen-
dium, ktére zostaty przeanalizowane przez Rade Naukowg Fundacji. Zgod-
nie z przyjetym formularzem oceny wniosku punktowane byty:

e zatozenia rozprawy doktorskiej,

» dotychczasowy dorobek,

» dotychczasowe publikacje.

Stypendia otrzymali doktoranci, ktérych wnioski uzyskaty najwiekszg
liczbe punktow i rekomendacje od Rady Naukowej. Pierwszymi
laureatami konkursu o stypendium naukowe Fundacji

zostali: r

1. Agnieszka Gach — Uniwersytet Medyczny w todzi.

2. Katarzyna Kocbuch — Akademia Medyczna
w Gdansku.

3. Marek Nocun - Uniwersytet Medyczny
w todzi.

4. Aleksandra Szczepankiewicz — Akademia
Medyczna im. Karola Marcinkowskiego = _"g
w Poznaniu. b E

5. Dorota Zelaszczyk — Uniwersytet Jagielloriski,
Collegium Medicum w Krakowie.
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Wreczenie stypendiow odbyto sie podczas Centralnej Inauguracji Roku Aka-
demickiego Uczelni Medycznych 2007/2008, ktdéra organizowata Akade-
mia Medyczna w Katowicach.

Decyzjg Ministra Nauki i Szkolnictwa Wyzszego S-27ZM/06/07 z dnia
28.02.2007 r. stypendium doktoranckie Fundacji zostato uznane za sty-
pendium naukowe.

Nagrody Fundacji

Fundacja w 2007 r. juz po raz trzeci byta fundatorem | nagrody, 5 tys. zt
w Ogdlnopolskim Konkursie Prac Magisterskich Wydziatéw Farmaceutycz-
nych, ktéry od ponad 40 lat jest organizowany przez Polskie Towarzystwo
Farmaceutyczne. W tym roku zwyciezyta Karolina Wactawek, z Akademii
Medycznej w Warszawie, ktdérej praca pt. ,Ocena cytotoksycznosci Selolu
5% i 7% na komorki linii HL-60, HL-60/DOX i HL-60/VINV”, zostata najwy-
Zej oceniona przez jury. Rozstrzygniecie konkursu i wreczenie nagrdd odbyto
sie podczas XX Jubileuszowego Zjazdu Naukowego PTFarm we wrzesniu
w Katowicach.

Uroczystos$é wreczenia grantow

Waznym dla Fundacji wydarzeniem jest coroczna uroczysto$¢ wreczania
grantéw laureatom konkursu na finansowanie projektéw badawczych ze
Srodkéw Fundacji. 21 marca 2007 r. wreczono granty laureatom pigtej
edycji konkursu, ktéra przebiegata pod hastem: ,Biotechnologia dla zdro-
wia". Celem konkursu byto poszukiwanie nowych metod terapeutycznych
i diagnostycznych oraz produktéw leczniczych wykorzystujgcych bio-
technologie. Grantami nagrodzono dwa projekty: prof. dr. hab. Jdzefa
Kura pt. ,Konstrukcja serologicznych zestawdw
diagnostycznych  rozpoznajacych  toksoplazmoze
wczesng i przewlektg” oraz dr. hab. Janusza
Szemraja pt. ,Aktywnos$¢ biologiczna rekombino-
wanych biatek o wtasciwosciach trombolitycz-
no-zakrzepowych”. W czes$ci naukowej uroczys-
tosci o znaczeniu badan prowadzonych z grantu
Fundacji dla rozwoju nauk medycznych i farmaceu-
tycznych mowili laureaci | edycji konkursu: doc.
dr hab. Katarzyna Koziak z Akademii Medycznej

dr Bozenna A. Skaliriska, wiceprezes zarzadu Fundacji wrecza
grant dr. Januszowi Szemrajowi

PO M A G A MY L U D zZ 1 O M N A U K |
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w Warszawie, ktéra zrealizowata projekt badawczy pt. ,Regulacja procesu
migracji komdrek $rdédbfonka naczyn przez receptory P purynergiczne”,
i prof. Janusz Marcinkiewicz z CM Uniwersytetu Jagiellonskiego, autor
projektu pt. ,Rola tauryny w odpornosci nieswoistej. Bakteriobdjcze
i przeciwzapalne dziatanie chloraminy tauryny i bromaminy tauryny”.
Sympozjum zakonczyt wyktad prof. Ewy Sewerynek pt. ,Wplyw wspot-
pracy lekarza z pacjentem na efektywno$¢ leczenia osteoporozy”, ktdry
nawigzywat do tematu nastepnej edycji ,Problem wspéfpracy z pacjentem
w leczeniu i profilaktyce choréb przewlektych: diagnoza, ocena, propozycje
poprawy”. Uroczystos¢ byta takze okazjg do spotkan i rozmoéw nieformal-
nych z laureatami poprzednich edycji konkursu.

5-lecie dziatalnos$ci Fundacji

W 2007 r. uroczystos¢ wreczania grantéw potagczona byta z obchodami
b-lecia dziafalnosci Fundacji. Byta to $wietna okazja, zeby powiedzie¢ o do-
konaniach Fundacji oraz ztozy¢ podziekowania wielu wybitnym przedstawi-
cielom $srodowiska naukowego za zaangazowanie i spoteczng prace na rzecz
rozwoju Fundacji. Na wniosek zarzadu, jako pierwsi Medalem ,,Pomagamy
Ludziom Nauki”, uhonorowani zostali: przewodniczacy Rady Nadzorczej
Polpharma SA, Jerzy Starak, z ktérego inicjatywy Fundacja powstata oraz
profesorowie, cztonkowie Rady Naukowej Fundacji, zaangazowani w prace
Fundacji i wspierajacy jej dziatalno$¢ w réznym czasie i na roznym etapie
jej rozwoju. Medale zaprojektowat i wykonat znany artysta w dziedzinie me-
dalierstwa, Ryszard Strzelecki.

Lista os6b odznaczonych:

e prof. dr hab. Eugeniusz Butruk

e prof. dr hab. Grzegorz Grynkiewicz
e prof. dr hab. Roman Kaliszan

e prof. dr hab. Piotr Kuna

e prof. dr hab. Hubert Kwiecinski

e prof. dr hab. Grzegorz Opolski

e prof. dr hab. Edmund Przegalinski
e prof. dr hab. Jacek Sptawinski

e Jerzy Starak, przewodniczacy Rady Medalem,,Pomagamy Ludziiom Nauki” uhonorowani

N adzorczej Polpharma SA zostali m.in. profesorowie, od lewej: E. Przegaliriski,
J. Sptawinski, G. Opolski, H. Kwiecinski, P Kuna,

e prof. dr hab. Cezary Szczylik. G. Grynkiewicz
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| Farmacji |

Jerzy Starak

przewodniczacy Rady Nadzorczej Polpharma SA

Szanowni Cztonkowie Rady, Zarzadu i Rady Naukowej Fundacji,

Juz po raz piaty odbywa sie uroczysto$¢ wreczenia grantow laureatom ko-
lejnego konkursu Fundacji na finansowanie projektéw badawczych.

Nic bardziej nie cieszy, jak realizacja wtasnych marzenh. Jestem szcze$liwy,
ze Fundacja obchodzi w tym roku swoje b-lecie. To jeszcze ciggle ,dziecko”,
ale jestem z niego dumny. Fundacja sie rozwija dzieki pracy spotecznej
i zaangazowaniu wielu ludzi, szczeg6lnie cztonkéw Rady Naukowej. Prosze
zatem przyjaé nie tylko moje gratulacje, ale takze gorace podziekowania za
Waszg prace.

Zawsze uwazatem, ze bez postepu w naukach farmaceutycznych i medycz-
nych rozwdj przemystu farmaceutycznego nie jest mozliwy. Poza tym uwa-
zam, ze Polpharma, jako najwieksza polska firma farmaceutyczna odpo-
wiedzialna spotfecznie, powinna wspiera¢ dziatania na rzecz rozwoju nauki.
Dlatego w 2001 r. zatozytem Fundacje. Dzisiaj wszyscy juz wiemy, ze bez
finansowego wspodtdziatania srodkéw publicznych z prywatnymi przy pro-
wadzeniu badan naukowych nasz dalszy rozwdj jest zagrozony. Zaktadajac
Fundacje, zrobitem pierwszy krok, aby te niekorzystng tendencje zmienic.

Szczerze gratuluje jubileuszu i zycze dalszych sukceséw, szczegdlnie naszym
laureatom, bo szczerze wierze, ze razem jeszcze zdobedziemy Nobla.

Z wyrazami szacunku,

Jerzy Starak
przewodniczacy Rady Nadzorczej Polpharma SA

PO M A G A MY L U D zZ 1 O M N A U K |
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Wystawa ,,Fundacja 2002 — 2007: Laureaci”

Z okazji b-lecia dziatalnosci Fundacji w lobby budynku Spectra przy
ul. Bobrowieckiej 6 w Warszawie, w ktérym swojg siedzibe ma Polphar-
ma zostata zorganizowana wystawa fotografii Lidii Popiel ,Fundacja 2002-
-2007; Laureaci”. Byt to swoisty, artystyczny portret polskich naukowcéw,
laureatéw dotychczasowych edycji konkursu Fundacji. Fotografie pokazaty
badaczy w ich naturalnym $rodowisku pracy — szpitalu, gabinecie, labo-
ratorium. Portrety laureatom zrobita znana fotograficzka Lidia Popiel. Wy-
stawa byfa czynna przez dwa miesigce i cieszyta sie duzym powodzeniem
wsrdd pracownikow i gosci Polpharmy.

PODSTAWOWE INFORMACJE DLA 0SOB
CHCACYCH WZIAC UDZIAL.:

W KONKURSIE NA FINANSOWANIE PROJEKTU BADAWCZEGO

Whniosek o finansowanie projektu badawczego powinien zostaé¢ ztozony
w czterech egzemplarzach (formularz wniosku + o$wiadczenie) zgodnie
z Regulaminem Konkursu. Regulamin, formularz wniosku oraz o$wiadcze-
nia znajduja sie na stronie internetowej: www.polpharma.pl/fundacja.
Whniosek moze by¢ ztozony wytacznie przez osobe fizyczng — autora pro-
jektu. W przypadku zespotu badawczego osobg upowazniong do ztozenia
whniosku jest kierownik projektu, posiadajgcy co najmniej stopiert naukowy
doktora.

Osoba sktadajaca wniosek powinna by¢ pracownikiem zaktadu naukowego,
jednostki naukowo-badawczej lub jednostki badawczo-rozwojowej.

dr E. Augustin, dr A. Sktadanowski,
N prof. S. Szala; fot. L. Popiel
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Finansowaniu w ramach Konkursu podlegaja wytacznie projekty zatwier-
dzone przez Zarzad Fundacji. Grant Fundacji nie pokrywa kosztow zakupu
aparatury i specjalistycznego sprzetu niezbednego do realizacji projektu.

W KONKURSIE O STYPENDIUM NAUKOWE FUNDACIJI

W konkursie moga uczestniczy¢ stuchacze studiéw doktoranckich uczelni
medycznych i CMKP, ktdérzy nie ukonczyli 30 roku zycia. Granica wieku
30 lat oznacza, ze do edycji rozpoczynajacej sie w roku 2008 kwalifikujg
sie kandydaci urodzeni w roku 1978 i pdzniej. Kandydatéw, maksymalnie
trzech, zgtaszajg uczelnie. Przebieg konkursu okres$la regulamin dostepny na
stronie internetowej www.polpharma.pl/fundacja.

prof. W. Ruzytto; fot. L. Popiel

PO M A G A MY L U D zZ 1 O M N A U K |
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[ BRI B S

LAUREACI KONKURSU O STYPENDIUM NAUKOWE
FUNDACIJI 2006/2007

Agnieszka Gach realizuje prace doktorskg w Klinice Choréb Dzieci
i Katedrze Pediatrii na Uniwersytecie Medycznym w todzi oraz spe-
cjalizacje lekarskg z genetyki klinicznej w Instytucie ,,Centrum Zdro-
wia Matki Polki”. Jej temat to ,Zmienno$¢ genu KCNJ11 kodujgcego
podjednostke Kir6.2 ATP-zaleznego kanatu potasowego w cukrzycy
wieku rozwojowego”. Swoje plany naukowe na przyszto$é Agnieszka
wigze z dalszymi pracami nad genetycznymi przyczynami cukrzycy.

Katarzyna Kocbuch jest doktorantka Il roku studiéw doktoranckich na
Akademii Medycznej w Gdansku. Temat nagrodzonej pracy to ,Wptyw
glukozy iinsuliny na metabolizm i transport adenozyny oraz jej receptory
w limfocytach B”. — O planach naukowych na przysztos¢ na razie
ciezko sie wypowiadad, bo to jeszcze troche czasu — ttumaczy. — Nie
wiadomo, czy beda jakies$ etaty na uczelni. A moze skusze sie na
jakis wyjazd zagraniczny.

Marek Nocun pracuje w Instytucie Medycyny Pracy im. prof. J. Nofera,
gdzie petni obowigzki kierownika Zaktadu Immunotoksykologii. Gtow-
nym celem nagrodzonej pracy doktorskiej jego autorstwa byto opra-
cowanie metody monitorowania przeciwptytkowego i przeciwzakrze-
powego dziatania kwasu acetylosalicylowego w zwierzecym modelu
cukrzycy insulinozaleznej. Bedzie starat sie o wyjazd na stypendium
do renomowanego osrodka za granica.

Aleksandra Szczepankiewicz pracuje na etacie naukowo-technicznym
na Uniwersytecie Medycznym w Poznaniu. Kontynuuje prace nauko-
wa w Klinice Pneumonologii, Alergologii Dzieciecej i Immunologii Kli-
nicznej, w ktdrej pisata doktorat. Temat nagrodzonej pracy: ,Ocena
zwigzku miedzy polimorfizmami genéw receptordw dla lekdw przeciw-
astmatycznych a przebiegiem klinicznym i odpowiedzig na leczenie
u dzieci chorych na astme oskrzelowg”.

Dorota Zelaszczyk jest doktorantka w Katedrze Technologii i Biotech-
nologii Srodkéw Leczniczych Collegium Medicum UJ w Krakowie.
Pracuje dorywczo jako farmaceuta w aptece. Tytut jej pracy to ,Ba-
dania nad bupranololem oraz jego analogami”. Pytana o plany nauko-
we na najblizsza przysztosé, odpowiada: Napisa¢ ciekawag rozprawe
doktorska.
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W Polsce jest wiele do zrobienia. Bycie mtodym naukowcem nie jest
w naszym kraju tatwe. Rados$¢ z prowadzenia badan wciaz przyémiewaja
problemy natury egzystencjalnej.

Méc pracowac nad odkrywaniem nieznanego. | zeby ta praca byfa war-
tosciowa i przydatna dla ludzkosci — to gtéwny cel Kasi Kocbuch, 26-latki
z tytutem magistra biologii w specjalizacji biologia molekularna.

Z kolei Ola Szczepankiewicz, 28-letnia biotechnolog zwierza sie, ze chcia-
taby stworzy¢ wtasne laboratorium badawcze i zespét mtodych naukowcow
entuzjastow, ktérzy wzigliby udziat w realizacji nowych projektéw. W przy-
sztosci planuje kontynuowaé prace nad badaniami podfoza genetycznego
i farmakogenetykg astmy i chordb alergicznych (odpowiedzig na leki, zalez-
ng od wariantu genu pacjenta).

Obie sg doktorantkami i stypendystkami Fundacji na rzecz Wspierania Roz-
woju Polskiej Farmacji i Medycyny. Ale taczy je co$ jeszcze: zdajg sobie
sprawe, ze na przeszkodzie w realizacji ich naukowych marzen stoi wiele
przeszkod.

Doktor w roli technicznego

Cho¢ w nauce chodzi o cele wyzsze, to ich realizacje uniemozliwiajg rzeczy
przyziemne, tj.pienigdze. Bez nich nie da sie kontynuowac badan, kupowac
potrzebnego sprzetu czy opfacié¢ pracy wykonawcow projektu.

— Ciaggfte ciecia w budzecie zmniejszajg pule dostepnych srodkdw, przez co
finansowanych jest coraz mniej projektéw — zauwaza Ola Szczepankiewicz.
Jakby tego byto mato, zarobki poczatkujgcego naukowca sg w Polsce bardzo
niskie. Srednia stawka stypendium doktoranckiego na uczelni wyzszej (w in-
stytutach Polskiej Akademii Nauk wyglada to nieco inaczej) wynosi zaledwie
1 tys. zt, nie liczac $wiadczen socjalnych.
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Po obronie doktoratu sytuacja niewiele sie poprawia. Tym bardziej,
ze z braku etatéw nauczyciela akademickiego, $wiezo upieczonych dokto-
row zatrudnia sie jako technicznych z wynagrodzeniem réwnym minimalnej
pensji krajowej. — To naprawde przykre, ze w naszym paristwie wyksztatceni
ludzie zarabiajg $mieszne pienigdze, czesto na réwni z pfacami 0séb z in-
nych branz, gdzie nie trzeba tylu lat nauki — komentuje Kasia Kocbuch.
Prof. Zbigniew Gaciong, przewodniczacy Rady Naukowej Fundacji na rzecz
Wspierania Rozwoju Polskiej Farmacji i Medycyny zwraca uwage, ze pensje
mtodych polskich naukowcdw pozwalajg im wies¢ zycie wtasciwie na grani-
cy egzystencji. — Jesli cztowiek ma naleze¢ do elity, to nie moze odbywac
sie to jedynie na poziomie intelektualnym — podkresla.

O rozstaniu nie ma mowy

W rezultacie Polska zmaga sie z problemem, jakim jest odptyw mtodych,
zdolnych uczonych za granice. — Z moich znajomych prawie kazdy po otrzy-
maniu tytutu doktora wyjezdza na stypendia podoktoranckie. Czesto zosta-
Ja na dtuzej, nawet na stafe — relacjonuje Kasia Kocbuch. A przeciez wiele
z tych 0s6b, takze ona sama, wolatoby pracowac¢ w ojczyZnie, gdzie miesz-
kajg rodzina i przyjaciele. Cho¢, jak dodaje Kocbuch, krétkie wyjazdy sg
bardzo wskazane. Stuzg bowiem rozwojowi, poznawaniu nowych technolo-
gii i zawieraniu znajomosci.

Na state nie chciataby wyjezdza¢ takze Ola Szczepankiewicz. — W Polsce
wiele jest do zrobienia. Jesli wszyscy mysleliby o jej opuszczeniu, nasza
przyszto$¢ rysowataby sie niewesofo — ttumaczy. Poza tym ona lubi to, co
robi. Pracuje w $wietnym zespole, ma szefowg otwartg na nowe pomysty.
A jesli chodzi o rodzine? — Mdj maz tez jest naukowcem, wiec ewentualny
wyjazd zagraniczny zaplanowalibySsmy razem. O rozstaniu nie ma mowy
— odpowiada Ola. Jest jeszcze jedna wazna informacja: wkrétce na Swiat
przyjdzie ich dziecko. Trudno wiec w tej chwili planowaé co$ wiece;.

Cho¢ Zachod neci mfodych polskich uczonych, to i tam sytuacja nie wyglada
ré6zowo. Przekonuje o tym prof. Zbigniew Gaciong, ktérego z kolei przekona-
ty do tego doswiadczenia ptyngce z wyjazdéw zagranicznych. — Tygodniowy
dochdd profesora Oksfordu wynosi tyle, co jednodniowe wynagrodzenie za
prace w sgsiadujgcym z uniwersytetem prywatnym szpitalu — opowiada
Gaciong i dodaje, ze — pewnie niejedna profesorowa suszy gfowe swojemu
mezowi, by z myslg o przysztosci dzieci poszedt tam dorabiad.
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Jesli panstwo czegos$ nie zrobi...

Problem z pieniedzmi nie polega jedynie na ich braku. — Wazny jest réwniez
sposéb ich podziatu — ttumaczy prof. Gaciong. — To, by premiowani byli lu-
dzie, ktérzy majg na swoim koncie rzeczywiste osiggniecia naukowe.

Na szczesScie to rzecz fatwo mierzalna. Wyraza sie liczbg cytowan w pis-
mach naukowych, a takze wspotczynnikiem oddziatywania pism (tzw. im-
pact factor), w ktorych ukazuja sie ich publikacje.

Ale takze pod tym wzgledem nie jest najlepiej, co przyznajg mifode uczone.
Wedtug Oli Szczepankiewicz, w Polsce nadal pokutuje promowanie ,zna-
jomych”, tudziez ludzi juz zastuzonych nauce, przez co mfodzi majg nie-
wielkg szanse na rozpoczecie wtasnych badan. Co jeszcze trzeba zmienic?
— Usprawni¢ system zamowieni, bo w Polsce na odczynniki i sprzet czeka
sie koszmarnie dtugo — ttumaczy Ola.

Kasia Kocbuch jeszcze raz podkresla: — Dopdki nasze panstwo czegos nie
zmieni, na przyktad nie zagwarantuje miejsca pracy na okreslony czas po
skoriczeniu studidw lub/i nie podniesie minimalnych wynagrodzeri zgodnie
Z posiadanym wyksztatceniem i wykonywang pracg, to niestety mfodzi na-
ukowcy bedg dalej wyjezdzac.
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LAUREACI KONKURSU FUNDACII

VI edycja konkursu ,,Problem wspétpracy z pacjentem
w leczeniu oraz w profilaktyce choréb przewlektych:
wystepowanie ocena, propozycje poprawy”

Przyznane granty

Prof. dr hab. Ewa Sewerynek, Zaktad Metabolizmu Ko-
stnego, Katedra Endokrynologii Ogdlnej Uniwersytetu
Medycznego w todzi.

Tytut projektu: Ocena przestrzegania zalecen lekars-
kich (adherence) w leczeniu osteoporozy — okreslenie
czynnikbw mogacych wptywaé na brak ciggtosci
i systematycznosci terapii — 270 000 zt.

Jak zmotywowac pacjenta?
Rozmowa z prof. Ewg Sewerynek

Jako lekarz nieraz pewnie Pani spotkafa pacjentéw, ktorzy nie respektuja
przekazywanych im zalecen. Czy taka sytuacja nie demobilizuje Pani?
Sktania mnie raczej do przemyslen, dlaczego tak sie dzieje.

Dlaczego?

Czasami pacjenci mogg czu¢ sie niewystarczajgco zmotywowani. Bo
na przyktad podczas pierwszej wizyty, ktéra jest krytyczna, lekarz nie
wyttumaczyt im w wystarczajacy sposob, dlaczego powinni przyjmowac leki,
jakie moga by¢ skutki ich niestosowania i na czym w ogoéle polega choroba.
Bywa, ze podobna postawa wynika po prostu z cech osobowosci pacjenta.
Uwaza on na przyktad, ze dobrze sie czuje, po co wiec ma sie leczyé. Ten
spos6b myslenia jest o tyle niebezpieczny, ze osteoporoza przebiega czesto
bezobjawowo i bezbdlowo.

Skoro tak, to czego wiasciwie pacjenci powinni sie obawiaé?

Powiktan. U pacjentéw, czesciej kobiet z nieleczong osteoporozg, moze
dochodzi¢ do mnogich ztaman kregéw kregostupa. Jesli w ciggu roku
dojdzie do pierwszego, to istnieje az 20 procent prawdopodobienstwa, ze
historia powtérzy sie w kolejnym roku. To za$ wigze sie ze wzrostem ryzyka
$miertelnosci, podobnie przy ztamaniu szyjki kosci udowe;j.
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Czy kobiety sg Pani gtéwnymi pacjentami?

Szacuje sie, ze ok. 70 procent przypadkéw osteoporozy dotyczy kobiet.
Okresem krytycznym jest menopauza. Wygasa czynno$¢ jajnikéw, a tym
samym zmniejsza sie w organizmie poziom estrogendw, hormondéw bardzo
waznych dla prawidtowej przebudowy tkanki kostnej. Ubytek masy kostnej
jest wowczas najwyzszy. Mezczyzni majg fizjologicznie lepiej zbudowang
tkanke kostng. Jesli dochodzi do jej degradacji, czesciej jest to proces
wtérny, bedacy wynikiem innej choroby czy stosowania lekow.

W jaki sposéb chce im Pani pomdc? Pytajac o to, chciatabym oczywiscie
prosi¢ o informacje, na czym bedzie polega¢ nagrodzony przez Fundacje
projekt Pani autorstwa.

Planuje zbadac i opisa¢ czynniki mogace wptywac na przestrzeganie terapii,
w tym m.in. sytuacje ekonomiczng pacjentéw, poziom ich edukacji, w jakim
stopniu przestrzegajg zachowan prozdrowotnych, itd. Ma to utatwic¢ zaplano-
wanie dziafan, ktére poprawig przestrzeganie zasad terapii dfugoterminowe;.
Poza $ledzeniem pacjentéw w trakcie rutynowych badan, bede starata sie
rowniez okresli¢, jak na ich zachowanie wptywa dodatkowa motywacja w po-
staci wieloptaszczyznowej edukacji, wsparcia w postaci dobrze zaplano-
wanego monitorowania, czy mozliwosci informowania o wynikach badan.

Az potowa pacjentow leczonych z powodéw chordéb przewlektych, w tym
osteoporozy, przerywa terapie w ciggu pierwszego roku jej stosowania. To
ogromna czes¢. O ile Pani zdaniem mozna zmniejszy¢ skale problemu?
Jak pokazujg badania, w wyniku wprowadzenia samej opieki pielegniarskiej
w niektorych przypadkach poprawa w zakresie przestrzegania wskazéwek
lekarskich wzrasta az o 50 procent. Licze, ze w przypadku mojego projektu
bedzie ona réwnie istotna.

Dodatkowa pomoc pielegniarska podwyzsza koszty leczenia. Czy w zwigzku
z tym nie obawia sie Pani, ze projekt okaze sie zbyt drogi, by mogt zostaé
wdrozony w zycie?

Przyznaje, ze wiele zalezy od tego, w jakim systemie pracuje lekarz. Ja
mam to szczescie, ze w moim gabinecie zawsze jest pielegniarka. To ona
przejmuje inicjatywe, kiedy pacjent ma dodatkowe pytania. Mysle, ze roz-
wigzaniem mogtaby by¢ reorganizacja pracy. W wielu poradniach oste-
oporozy pracujg pielegniarki, ktére pobierajg pacjentom krew. Nie widze
problemu, aby réwniez je przeszkoli¢ i przygotowaé do udzielania podobnej
pomocy. Mysle, ze ostateczne koszty i tak bedg nizsze niz konieczno$¢ le-
czenia ciezko chorych.
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Dr n. med. Przemystaw Kardas, Pierwszy Zaktad Me-
dycyny Rodzinnej, Uniwersytet Medyczny w todzi

Tytut projektu: Wptyw kompleksowej STRATegii eduka-
cyjno-behawioralnej na przestrzeganie zalecen terapeu-
tycznych podczas leczenia hipolipemizujgcego statynami
w warunkach opieki zdrowotnej — 300 000 zt.

Sam lek nie pomoze. Liczy sie, jak jest przyjmowany
Rozmowa z dr. Przemystawem Kardasem.

Skad wzieto sie Panskie zainteresowaniem tematem przestrzegania zalecen
lekarskich przez pacjentéw?

Dziesie¢ lat temu zarazita mnie tym problemem moja pdzniejsza szefowa,
prof. Ewa Ratajczyk-Pakalska. Poza tym, jako lekarz medycyny rodzinnej,
na co dzien stykam sie z pacjentami. Widze, co dzieje sie w rzeczywistosci.
Przepisanie nawet najlepszego leku nie da gwarancji sukcesu, jesli nie jest
wtasciwie przyjmowany.

Co kryje sie pod okresleniem niewfasciwego przyjmowania leku?

Bywa, ze pacjenci rezygnujg z leczenia, poniewaz nie sg przekonani
otrafnoscijegowyboru. Innymrazemodstraszaichtresc¢ ulotkilekuinformujaca
o efektach ubocznych albo uniemozliwia im leczenie brak pieniedzy na
realizacje recepty. Zdarza sig, ze chorzy na wtasna reke przestajg przyjmowacd
antybiotyk. Stwierdzajg na przykfad, ze juz czujg sie wystarczajgco dobrze.
Albo po prostu zapominaja o przyjeciu lekdw.

Wszystko to sg zjawiska dobrze znane. Problem polega natomiast na tym,
aby sposréd nich wybraé najwazniejsze powody nieprzestrzegania zalecen
lekarskich w naszym spotfeczenstwie, a jednoczesnie takie, ktdre poddajg
sie modyfikacji. To wtasnie ma umozliwié realizacja mojego projektu.

Prosze powiedzie¢ o nim cos wiecej.

Projekt dotyczy niewtasciwego przyjmowania lekdw obnizajgcych stezenie
cholesterolu. Jego pierwszy etap polega¢ bedzie na okresleniu przeszkéd
w dostosowaniu sie do zalecen terapeutycznych. A wiec na wyselekcjono-
waniu elementdw, ktérych zmiana w skali masowej doprowadzi do najlep-
szych efektéw. Na tej podstawie zostanie opracowana i przetestowana odpo-
wiednia procedura. Na tym bedzie polegac drugi etap projektu. Rozwigzaniem
moze by¢ na przyktad powigzanie momentu brania lekéw z jaka$ codzienng,
rutynowg czynnoscia. W zwigzku z tym, Zze $rodki obnizajgce poziom
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cholesterolu nalezy przyjmowac wieczorem, moze nig by¢ kolacja, mycie
zebow czy modlitwa. Zalezy, co komu w duszy gra. Zaktadam, ze procedura
powinna by¢ na tyle prosta w uzyciu, by mogt jg zastosowac kazdy lekarz
podstawowej opieki zdrowotnej w kraju.

Jaka jest skala problemu, ktéry chce pan rozwigzaé?
Szacuje sie, ze $rednio co drugi pacjent popefnia btedy w przyjmowaniu
lekdw. W skali globalnej to gigantyczny problem, takze pod wzgledem fi-
nansowym. Wedfug wyliczen, tylko w Stanach Zjednoczonych z tytutu
nieprzestrzegania wskazéwek lekarskich straty siegajg rocznie 100 mld
dolardw, tyle ile wynosi roczny budzet naszego kraju.

A w skali jednostkowego pacjenta?

Pamietam starszego mezczyzne, ktéry mieszkat ze swojg 16-letnig
wnuczka i byt jej najblizszym zyjacym krewnym. Cierpiat na kilka chordb,
w tym cukrzyce. Dobrze sie czut, wiec postanowit przerwaé leczenie. Jako
dorostemu cztowiekowi nikt nie mégt mu tego zabroni¢. Niestety, po jakim$
czasie zgtosit sie do nas z prosha o pomoc. Miat gigantyczny poziom cukru
we Kkrwi i owrzodzenie nogi. Narazit swoje zycie i zdrowie, a tym samym
przyszto$¢ wnuczki, ktéra pozostataby bez opieki.

Na ile zastosowanie opracowanej przez Pana procedury zmieni zachowanie
pacjentéow? Wierzy Pan, ze odniesie oczekiwany skutek?

Nie tudze sie, ze sytuacja ulegnie radykalnej poprawie. Ale nawet jesli doko-
na sie ona na poziomie kilku procent, to warto sie stara¢. Biorgc pod uwage,
ze problem dotyczy prawie 40 min ludzi - a wiec wszystkich mieszkancéw
naszego kraju, bo wszyscy przeciez przyjmujemy jakie$ leki — to liczba tych,
ktérym uda sie poméc bedzie znaczna. Tym bardziej, ze gtéwng przyczyng
zgondw sg dzisiaj choroby uktadu krgzenia, co posrednio wigze sie z proble-
mem podwyzszonego stezenia cholesterolu.




V edycja konkursu ,,Biotechnologia dla zdrowia”
Przyznane granty

Prof. dr hab. Jézef Kur, Katedra Mikrobiologii, Wydziat Chemiczny, Po-
litechnika Gdanska.

Tytut projektu:

Konstrukcja serologicznych zestawdw diagnostycznych rozpoznajgcych
i roznicujgcych toksoplazmoze wczesng i przewlekta — 475 000 zt.

Dr hab. Janusz Szemraj, Katedra i Zaktad Biochemii Medycznej, Uniwer-
sytet Medyczny w todzi.

Tytut projektu:

Aktywnos¢ biologiczna rekombinowanych biatek o wtasciwosciach tromboli-
tyczno-przeciwzakrzepowych — 180 000 zt.

Laureaci V edycji konkursu

IV edycja konkursu ,,Neurobiologia, neurologia i psychia-
tria”
Przyznane granty

Prof. dr hab. Maria Bryszewska, Katedra Biofizyki Ogdlnej, Instytut
Biofizyki, Uniwersytet £odzki.

Tytut pracy:

Dendrymery jako potencjalne leki w chorobach prionowych i chorobie
Alzheimera — 250 000 zt.
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Dr hab. med. Andrzej Gtabinski, Katedra Neurologii, Zaktad Neurologii
Doswiadczalnej i Klinicznej UM w todzi.

Tytut pracy:

Whplyw wybranych metod leczenia na wtasciwosci chemotaktyczne subpopu-
lacji leukocytéw chorych na stwardnienie rozsiane — 170 000 zt.

Prof. dr hab. Irena Nalepa, Zakfad Biochemii, Pracownia Sygnatu
Wewnatrzkomérkowego, Instytut Farmakologii PAN w Krakowie.

Tytut pracy:

Udziat receptoréw alfa-1-adrenergicznych w zjawisku hamowania sensy-
tyzacji kokainowej przez tiagabing — 232 000 zt.

Prof. dr hab. Andrzej Pilc, Zaktad Neurobiologii, Instytut Farmakologii
PAN w Krakowie.

Tytut pracy:

Badanie przeciwdepresyjnych wtasciwosci liganddw trzeciej rodziny recep-
toréw zwigzanych z biatkami G (GPCR) oraz ich roli w mechanizmie dziatania
lekéw przeciwdepresyjnych — 450 000 zt.

Prof. dr hab. Krzysztof Selmaj, Katedra i Klinika Neurologii UM w todzi.
Tytut projektu:

Identyfikacja genéw odpowiedzialnych za procesy patologiczne w rozwoju
zmian demielinizacyjnych w stwardnieniu rozsianym — 360 000 zt.

Laureaci 1V edycji konkursu
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1l edycja konkursu ,,Choroby uktadu krazenia — nowe

formy (leki), badania przedkliniczne i kliniczne”
Przyznane granty

Prof. dr hab. Maciej Kurpisz, Instytut Genetyki Cztowieka PAN w Poznaniu.
Tytut projektu:

Mozliwosci leczenia pozawatowej niewydolnosci kragzenia przy pomocy auto-
logicznych komdrek macierzystych i/lub genetycznie modyfikowanych — préby
przedklinicze — 225 000 zt.

Prof. dr hab. Tomasz Siminiak, Wydziat Lekarski I, Akademia Medyczna
w Poznaniu.

Tytut projektu:

Przezskérne przeszczepianie autologicznych mioblastow szkieletowych
W regeneracji serca u pacjentéw z pozawatowg niewydolnoscig krazenia
— 283 680 zt.

Laureaci Il edycji konkursu
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Il edycja konkursu
Przyznane granty

Dr n. przyr. tucja Fiszer-Maliszewska, Instytut Immunologii i Terapii
Doswiadczalnej PAN we Wroctawiu.

Tytut projektu:

Czy polimorfizm wybranych genéw kontrolujgcych metabolizm lekéw i proce-
sy naprawy DNA determinuje skuteczno$¢ terapeutyczng i/ lub toksycznosé
programéw chemioterapii w raku jajnika? — 233 000 zt.

Prof. dr hab. med. Irena Hausmanowa-Petrusewicz, Instytut Medycyny
Doswiadczalnej i Klinicznej, im. MJ Mossakowskiego PAN w Warszawie.
Tytut projektu:

Ocena korelacji miedzy liczbg kopii genu SMN2, ekspresjg genu (na pozio-
mie RNA i biatka), a fenotypem klinicznym chorych na rdzeniowy zanik
miesni (SMA) — 192 000 zt.

Dr hab. n. chem. Janusz Kasperczyk, Wydziat Farmaceutyczny Slaskiej
Akademii Medycznej w Sosnowcu.

Tytut projektu:

Opracowanie mozliwosci wykorzystania biodegradowalnych mikrosfer
polimerowych zawierajacych lek cytostatyczny w leczeniu nowotworéw
mdézgu — 350 400 zt.

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

Tytut projektu:

Agregacja ptytek krwi u chorych po przebytym niedokrwiennym udarze
mdézgu usprawnionych ruchowo — 200 000 zt.

Prof. dr hab. med. Witold Ruzytto, Instytut Kardiologii w Warszawie.
Tytut projektu:

Terapeutyczna angiogeneza w zaawansowanej chorobie wiencowe;j (,no-op-
tion patients”) z zastosowaniem phVEGF-A165 / FGF (pVIF) podawanego
metoda przezskérng. Badanie z podwdjnie Slepg probg — 688 291 zt.

Prof. dr hab. Andrzej Szczeklik, Il Katedra Choréb Wewnetrznych Colle-
gium Medicum Uniwersytetu Jagiellonskiego w Krakowie.

Tytut projektu:

Anafilaktoidalne reakcje na niesteroidowe leki przeciwzapalne — 390 000 zt.
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Dr n. med. Joanna Szymkiewicz-Dangel, Il Katedra i Klinika Pofoznictwa
i Ginekologii AM w Warszawie.

Tytut projektu:

Ocena przydatnosci badania echokardiograficznego ptodu w pierwszym i na

poczatku drugiego trymestru cigzy — 240 600 zt.

Laureaci Il edycji konkursu

| edycja konkursu
Przyznane granty

Dr Ewa Augustin, Wydziat Chemiczny, Katedra Technologii Lekéw i Bio-
chemii, Politechnika Gdanska.

Tytut projektu:

Badanie mechanizmu programowanej $mierci komorki (apoptozy) indu-
kowanej przez triazoloakrydony — nowg grupe zwigzkéw o wtasciwosciach
przeciwnowotworowych — 87 000 zt.

Prof. dr hab. med. Zbigniew Baj, Zaktad Patofizjologii i Immunologii Kli-
nicznej Instytutu Nauk Podstawowych i Przedklinicznych, Wydziat Lekar-
ski Wojskowej Akademii Medycznej w todzi.

37



Tytut projektu:

Poréwnanie wptywu kwasu acetylosalicylowego, tiklopidyny i klopidogrelu
na dystans chromania przestankowego i funkcje ptytek krwi i neutrofilow
u pacjentéw z miezdzyca zarostowg konczyn dolnych — 50 000 zt.

Dr farm. Andrzej J. Bojarski, Zaktad Chemii Lekéw w Krakowie, Instytut
Farmakologii PAN.

Tytut projektu:

Ligandy receptoréw serotoninowych 5-HT7 — potencjalne zastosowanie tera-
peutyczne oraz nowe narzedzia farmakologiczne — 174 000 zt.

Doc. dr hab. inz. Janusz Boratynski, Instytut Immunologii i Terapii
doswiadczalnej PAN we Wroctawiu.

Tytut projektu:

Nowa generacja lekéw w terapii reumatoidalnego zapalenia stawéw —
215 000 z.

Prof. dr n. med. Anna Cztonkowska, Il Klinika Neurologii, IPiN w Warszawie.
Tytut projektu:
Badanie modulujagcego wptywu reakcji autoimmunologicznej na prze-
bieg procesu neurodegeneracyjnego w modelu mysim Cb57BL/6
— 263 000 zt.

Prof. dr hab. inz. Zbigniew Jedlinski, Centrum Chemii Polimeréw
PAN w Zabrzu.

Tytut projektu:

Nowe koniugaty kwasu acetylosalicylowego i ich zastosowanie w medycynie
— 160 000 zt.

Prof. IF, dr hab. tukasz Kaczmarek, Zaktad Chemii Il w Warszawie,
Instytut Farmaceutyczny.

Tytut projektu:

Synteza i badania biologiczne pochodnych cukrowych i aminocukrowych
indolo [2,3-b]chinoliny — 165 000 zt.

Prof. dr hab. n. farm. Liliana Konarska, Katedra i Zaktad Biochemii Klinicz-
nej, Wydziat Farmaceutyczny, Akademia Medyczna w Warszawie.

Tytut projektu:

Syntetyczne kannabinoidy jako potencjalne leki w terapii ludzkich glejakéw
— 290 000 zt.

PO M A G A MY L U D zZ 1 O M N A U K |
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Dr n. med. Dariusz Kowalczyk, Zaktad Immunologii Nowotworéw,
Katedra Onkologii, Akademia Medyczna im. Karola Marcinkowskiego
w Poznaniu.

Tytut projektu:

Rozpuszczalny heterodimer receptora TGF- typu Il i typu lll jako poten-
cjalny antagonista TGF- — 320 000 zt.

Dr n. med. Katarzyna Koziak, Akademia Medyczna w Warszawie, Katedra
i Klinika Choréb Wewnetrznych i Nadcisnienia Tetniczego.

Tytut projektu:

Regulacja procesu migracji komdrek $rédbtonka naczyn przez receptory P2
purynergiczne — 150 000 zt.

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

Tytut projektu:

Biotechnologiczna produkcja ludzkiej kalcytoniny — 148 000 zt.

Prof. dr hab. Janusz Marcinkiewicz, Wydziat Lekarski, Katedra Immu-
nologii Collegium Medicum w Krakowie.

Tytut projektu:

Rola tauryny w odpornosci nieswoistej. Bakteriobdjcze i przeciwzapalne
dziatanie chloraminy tauryny i bromaminy tauryny — 300 000 zt.

Prof. dr hab. med. Jerzy Ostrowski, Klinika Gastroenterologii CMKP
w Warszawie.

Tytut projektu:
Whptyw insuliny na metabolizm mitochondriéw: rola biatka K — 337 000 zt.

Dr inz. Andrzej Sktadanowski, Katedra Technologii Lekéw i Biochemii,
Wydziat Chemiczny, Politechnika Gdanska.

Tytut projektu:

Nowe zwigzki przeciwnowotworowe selektywnie hamujace funkcje telome-
rowego DNA: badania na testowe] grupie zwigzkdéw i racjonalne zaprojekto-
wanie nowych pochodnych o pozgdanych wtasciwosciach chemoterapeuty-
cznych — 158 000 zt.

Dr n. med. Koryna Socha-Urbanek, Zaktad Patologii Klinicznej CSK WAM
w Warszawie.
Tytut projektu:
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Ocena komorek macierzystych w przeszczepie syngenicznym wysp
trzustkowych — 187 000 zt.

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

Tytut projektu:

Posrednie i bezposrednie metody niszczenia komérek nowotworowych:
antyangiogenna chemioterapia skojarzona z terapig genowa z uzyciem genu
samobojczego deaminazy cytozynowej z E.coli — 130 000 zt.

Prof. dr hab. inz. Wiestaw Szeja, Katedra Chemii Organicznej, Bioorga-
nicznej i Biotechnologii w Gliwicach, Politechnika Slaska.

Tytut projektu:

Badania nad synteza i wtasciwosciami glikokoniugatéw jako ukierunkowa-
nych nosnikéw lekéw — 87 000 zt.

Prof. dr hab. Matgorzata Sznitowska, Wydziat Farmaceutyczny, Katedra
Farmacji Stosowanej Akademii Medycznej w Gdansku.

Tytut projektu:

Nowa doustna posta¢ leku z loratadyng i pseudoefedryng — opracowanie
technologii i badania farmakokinetyczne z zastosowaniem nowoczesnych
metod analitycznych — 210 000 zt.

Doc. dr hab. Krzysztof Wedzony, Instytut Farmakologii, PAN w Krakowie.
Tytut projektu:

Ocena propsychotycznych konsekwencji zaburzer neurorozwojowej apop-
tozy — znaczenie wczesnej interwencji neuroleptykami — 180 000 zt.

Prof. dr hab. n. med. Wiestaw Wiktor Jedrzejczak, Klinika Choréb Wew-
netrznych, Hematologii i Onkologii, Akademia Medyczna w Warszawie.
Tytut projektu:

Analiza aktywnosci podscieliska szpiku w ostrych biataczkach - rola cytokin
w interakcjach z komérkami biataczkowymi — 160 000 zt.

Dr inz. Stawomir Wybraniec, Wydziat Inzynierii i Technologii Chemicznej,
Instytut Chemii i Technologii Nieorganicznej, Zaktad Chemii Analitycznej,
Politechnika Krakowska.

Tytut projektu:

Strukturalne badania nowych pigmentéw betalain — 90 000 zt.

PO M A G A MY L U D zZ 1 O M N A U K |
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Prof. dr hab. Michat Zimecki, Instytut Immunologii i Terapii Doswiadczalnej
PAN we Wroctawiu.

Tytut projektu:
Zbadanie immunosupresyjnej aktywnosci zwigzku RM-33 w wybranych
modelach doswiadczalnych in vitro i in vivo — 125 000 zt.
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