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Nauka dla Polski 

Pięć lat działania, 
38 przyznanych gra n tów 
i prawie 12 milionów złotyc h
dla badaczy. W krótkim czasie
Fundacja na rzecz Wspiera n i a
Ro z woju Polskiej Farmacji 
i Medycy ny stała się 
n a j w i ę kszym prywat nym 
s p o n s o rem polskich 
n a u kowców. Na liście mece n a-
s ów nauki wyprzedzają ją tylko
i n st y tucje ro z d z i e l a j ą ce pienią-
dze paƒst wowe – ministe r st wo
o d p owiedzialne za naukę 
i szko l n i c t wo wyższe oraz 
Fundacja na rzecz Nauki 
Po l s k i e j

Jaki interes ma Polpharma w fi n a n-
s owaniu swojej fundacji pomagają-
cej ludziom nauki? Rzecz w tym,
że... żaden. Jak podkreśla prof. Zbi-

g n i ew Gaciong, przewo d n i c z ą cy
Rady Naukowej fundacji, sponsor
z w ra ca większą uwagę na wa r t o ś ć
n a u kową badaƒ niż na ich przyd a t-
ność do w∏asnych ce l ów. Co oczywi-
ście nie wyklucza tego, że badania
p rowadzone przez naukowc ów
o t r z y m u j ą cych granty przyc z y n i ą
się do pow stania innowa cy j nych le-
k ów, na których Polpharma będzie
mog∏a zara b i a ć .

Niezwyk∏a pozycja fundacji Po l-
p h a r my dowodzi jednak – niest e t y
– mizerii fi n a n s ów polskiej nauki.
Na badania i rozwój przeznacza-
my znacznie mniej pieniędzy niż
k raje st a rej Unii. A to my musimy
n a d rabiać st ra co ny dystans. Pie-
niądze przeznaczane na badania
n a u kowe w polskich przedsię-
b i o r st wach st a n owią raczej marg i-
nes niż g∏ówną si∏ę napędową. A
przecież kolejni minist rowie od-
p owiedzialni za polską naukę

p o d k reślają, że to w∏aśnie gospo-
d a r ka powinna w większym st o p-
niu wziąć na siebie wysi∏ek zwią-
z a ny z ro z wojem nauki i post ę p e m
t e c h n i c z nym. Pre z e s ów firm wc i ą ż
trudno przekonać, że ten wys i ∏ e k
się op∏aci.

J e st to tym istotniejsze, że gro z i
nam drenaż mózgów. Najlepsi, naj-
b a rdziej obiecujący naukowcy bę-
dą z Polski wyjeżdżać. Pojadą tam,
gdzie naukowcy cieszą się nie tylko
lepszymi zaro b kami, ale też więk-
szym szacunkiem. Gdzie można
bez przeszkód ko n t y n u ować pra-
cę. „Problem polega na tym, że Po-
l a cy w nauce nie są uważani za wia-
r ygodne źród∏o informacji – ska r-
ży∏ się niedawno »Rzeczpospoli-
tej« znakomity polski genetyk pro f .
Jan Lubiƒski z Międzynaro d owe g o
Centrum Nowo t wo r ów Dziedzicz-
nych Pomorskiej Akademii Me-
d ycznej. – Nasza pra ca krąży∏a

między re d a kcjami pism nauko-
w ych przez pó∏tora roku. My mu-
s i e l i ś my czekać, a inne pra ce, czę-
sto przeciętne, by∏y publikowa n e ” .
P r z y p o m n i j my – chodzi∏o wtedy o
o d k r ycie niezwykle istotne dla
skuteczności leczenia nowo t wo-
r ów piersi.

Nie ma się co oszukiwać. Po l s ka
n a u ka nie ma dobrej marki. Z nie-
l i c z nymi wyjątkami, znakomite od-
k r ycia i sukce sy polskich specjali-
st ów – takie, które tra fiają na pierw-
sze st ro ny gazet – możliwe są dzięki
pieniądzom (wliczając w to udo-
st ę p n i a ny sprzęt) zagra n i c z nyc h
u n i we r sy t e t ów i firm prywa t nyc h .

Czy można temu zapobiec? W tej
sytuacji tym cenniejsza jest inicjaty-
wa Po l p h a r my, która nie tylko
sponsoruje obiecujące projekty ba-
d awcze, ale także przyznaje nagro-
dy dla – jak ich nazywa – ka n d yd a-
t ów na uczonych. Uruchomiony

przed rokiem konkurs przeznaczo-
ny jest dla uczest n i k ów st u d i ów
d o k t o ranckich uczelni medyc z-
nych i Centrum Medyc z n e g o
K s z t a ∏ cenia Po d y p l o m owe g o. W in-
nym konkursie o nagrody mogą
ubiegać się absolwenci aka d e m i i
m e d yc z nyc h .

Czy to wyst a rc z y, aby naukow-
c ów – m∏odych i tych już w pe∏ni
u ks z t a ∏ t owa nych – zatrzymać w
k raju? Czy pieniądze pochodzące z
m i n i st e r st wa, gra n t ów różnych fun-
dacji i pro g ra m ów ra m ow ych Unii
E u ropejskiej pozwolą nam choć
zbliżyć się do bardziej ro z w i n i ę t yc h
p a ƒ stw naszego ko n t y n e n t u ?

W ydaje się, że nie obejdzie się
bez wspó∏pra cy paƒst wa i prywa t-
nych firm. Fundacja Po l p h a r my od-
nios∏a bezpre ce d e n s owy sukce s ,
sponsorując naszą naukę. A zatem
– kto nast ę p ny ?

—Piotr Kościelniak

Fundacja Polpharmy | Sponsoruje obiecujące projekty badawcze, przyznaje nagrody dla u c z o nyc h

M u s i my nadrabiać st ra co ny dysta n s

D o d atek pro m o cy j ny
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I e dycja ko n k u r s u
>Dr Ewa August i n , K a t e d ra Technologii Le k ów i B i o c h e m i i ,
W ydzia∏ Chemiczny, Po l i t e c h n i ka Gdaƒska .
Tytu∏ projektu „Badanie mechanizmu pro g ra m owanej śmier-
ci komórki (apoptozy) indukowanej przez triazoloakryd o ny
– n ową grupę związków o w ∏ a ś c i wościach przeciwnowo t wo-
row yc h ”
>P rof. dr hab. Zbigniew Baj, Zak∏ad Pa t o fizjologii i I m m u n o-
logii Klinicznej, Instytut Nauk Po d st awow yc h
i P r z e d k l i n i c z nych, Wydzia∏ Le karski, UM w Ł o d z i .
Tytu∏ projektu „Po r ównanie wp∏ywu kwasu ace t y l o s a l i cy l o-
we g o, tiklopidyny i k l o p i d o g relu na d ystans chro m a n i a
p r z e st a n kowego i f u n kcje p∏ytek krwi i n e u t ro fi l ów u p a-
c j e n t ów z m i a ż d ż ycą zaro st ową koƒczyn dolnyc h ”
>Dr farm. Andrzej J. Bojarski, Zak∏ad Chemii Le k ów, Inst y t u t
Fa r m a kologii PAN w K ra kow i e .
Tytu∏ projektu „Ligandy re ce p t o r ów sero t o n i n ow yc h 5 - H T 7
– potencjalne zast o s owanie tera p e u t yczne oraz nowe narzę-
dzia farmako l o g i c z n e ”
>Doc. dr hab. inż. Janusz Boratyƒski, I n stytut Immunologii
i Te rapii doświadczalnej PAN we Wro c ∏ aw i u .
Tytu∏ projektu „Nowa generacja leków w t e rapii re u m a t o i d a l-
nego zapalenia st aw ów ”
>P rof. dr n. med. Anna C z ∏ o n kow s ka , I I K l i n i ka Neuro l o g i i ,
IPiN w Wa r s z aw i e .
Tytu∏ projektu „Badanie modulującego wp∏ywu rea kcji auto-
immunologicznej na przebieg pro ce s u
n e u ro d e g e n e ra cyjnego w modelu mysim C57BL/6”
>P rof. dr hab. inż. Zbigniew Jedli ƒ s k i , Centrum Chemii Po l i-
m e r ów PAN w Z a b r z u .
Tytu∏ projektu „Nowe koniugaty kwasu ace t y l o s a l i cy l owe g o
i ich zast o s owanie w m e d ycy n i e ”
>P rof. dr hab. n. med. Wies∏aw Wiktor Jędrzejczak, K l i n i ka
Chorób Wew n ę t r z nych, Hematologii i O n kologii, Aka d e m i a
M e d yc z n a w Wa r s z aw i e .
Tytu∏ projektu „Analiza aktywności podścieliska szpiku
w o st r ych bia∏aczkach – rola cytokin w i n t e ra kcjach z ko m ó r-
kami bia∏aczkow y m i ”
>P rof. IF, dr hab. Łukasz Ka c z m a re k , Zak∏ad Chemii I I I n st y-
tut Fa r m a ce u t yc z ny w Wa r s z aw i e .
Tytu∏ projektu „Synteza i badania biologiczne pochodnyc h
c u k row ych i a m i n o c u k row ych indolo [2,3-b] chinoliny ”
>P rof. dr hab. n. farm. Lili a n a K o n a r s ka, Katedra i Z a k ∏ a d
Biochemii Klinicznej, Wydzia∏ Fa r m a ce u t yc z ny, Aka d e m i a
M e d yc z n a w Wa r s z aw i e .
Tytu∏ projektu „Syntetyczne kannabinoidy jako potencjalne
leki w t e rapii ludzkich glejaków ”
>Dr n. med. Dariusz Kowa l c z y k , Zak∏ad Immunologii Nowo-
t wo r ów, Katedra Onkologii, Akademia Medyc z n a
im. Karola Marc i n kowskiego w Po z n a n i u .
Tytu∏ projektu „Ro z p u s z c z a l ny heterodimer re ce p t o ra TGF-‚ ty-
p u I I i t y p u I I I j a ko potencjalny antagonista TGF-‚ ”
>Dr n. med. Ka t a r z y n a Koziak, K a t e d ra i K l i n i ka Chorób We-
w n ę t r z nych i Nadciśnienia Tętniczego, Aka d e m i a
M e d yc z n a w Wa r s z aw i e .
Tytu∏ projektu „Regulacja pro cesu migracji ko m ó re k
ś r ó d b ∏ o n ka naczyƒ przez re ceptory P2 purynerg i c z n e ”
>P rof. dr hab. Józef Ku r, K a t e d ra Mikrobiologii, Wyd z i a ∏
C h e m i c z ny, Po l i t e c h n i ka Gdaƒska .
Tytu∏ projektu „Biotechnologiczna p ro d u kcja ludzkiej ka l cy-
t o n i ny ”
>P rof. dr hab. Janusz Marc i n k i ewicz, W ydzia∏ Le karski, Ka-
t e d ra Immunologii CM UJ w K ra kow i e .
Tytu∏ projektu „Rola tauryny w odporności nieswo i stej. Bak-
teriobójcze i przeciwzapalne dzia∏anie chlora m i ny tauryny
i b ro m a m i ny tauryny ”
>P rof. dr hab. Jerzy Ost rowski, K l i n i ka Gast ro e n t e ro l o g i i
CMKP w Wa r s z aw i e .
Tytu∏ projektu „Wp∏yw insuliny na metabolizm mitochon-
d r i ów: rola bia∏ka K”
>Dr n. med. Koryna S o c h a-U r b a n e k , Zak∏ad Patologii Kli-
nicznej CSK WAM w Wa r s z aw i e .
Tytu∏ projektu „Oce n a ko m ó rek macierzyst ych w p r z e s z c z e-
pie sy n g e n i c z nym wysp trzust kow yc h ”
Dr inż. Andrzej Sk∏adanow s k i , K a t e d ra Technologii Le k ów
i Biochemii, Wydzia∏ Chemiczny, Po l i t e c h n i ka Gdaƒska .
Tytu∏ projektu „Nowe związki przeciwnowo t wo rowe selektywnie
h a m u j ą ce funkcje telomerowego DNA: badania na t e st owej gru-
pie związków i racjonalne zapro j e k t owanie now ych pochodnyc h
o p o ż ą d a nych w∏aściwościach chemotera p e u t yc z nyc h ”
>P rof. dr hab. Stanis∏aw Szala, Zak∏ad Biologii Molekularnej,
Centrum Onko l o g i i ,
I n stytut im. Marii Sk∏odow s k i e j-Curie w G l i w i ca c h .
Tytu∏ projektu „Po ś rednie i b e z p o ś rednie metody niszczenia
ko m ó rek nowo t wo row ych: antya n g i o g e n n a
c h e m i o t e rapia sko j a r z o n a z t e rapią genową z u ż yciem genu
samobójczego deaminazy cy t o z y n owej z E. co l i ”
>P rof. dr hab. inż. Wies∏aw Szeja, Po l i t e c h n i ka Śląska, Kate-
d ra Technologii Chemicznej Węgla i Ro py Naftowe j ,
Po l i t e c h n i ka Śląska w G l i w i ca c h .
Tytu∏ projektu „Badania nad syntezą i w ∏ a ś c i wościami gliko ko-
n i u g a t ów jako ukierunkowa nych nośników leków ”
>P rof. dr hab. Ma∏gorzta Sznitow s ka, K a t e d ra Farmacji Sto-
s owanej Wydzia∏ Fa r m a ce u t yc z ny, Akademii Medyc z n e j
w G d a ƒ s k u .
Tytu∏ projektu „Nowa doust n a p o stać leku z l o ra t a d y n ą
i pseudoefedryną – o p ra cowanie technologii i badania far-
m a ko k i n e t yczne z z a st o s owaniem nowo c z e s nych metod
a n a l i t yc z nyc h ”

Lista przyznanych grantów
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Od genetycznie modyfi kowa nyc h
roślin, przez nowe metody diagno-
st yczne i leka r st wa, aż po inżynierię

ko m ó r kową – biotechnologia jest dziś klu-
czem do najbardziej zaawa n s owa nych ro z-
wiązaƒ biologicznych i medyc z nych. Stwo-
rzenie oryginalnej techniki czy leku, które
mają szansę na późniejszą ko m e rc j a l i z a c j ę ,
to również ogromne pieniądze – dla na-
u kowca i dla przedsiębiorst wa, które taki
p o mys∏ wprowadzi na rynek. Nic dziwne-
g o, że o patenty z tej dziedziny fi r my do-
s ∏ ownie biją się między sobą. W szczegól-
ności dotyczy to branży medycznej i farma-
ce u t ycznej, gdzie biotechnologia oznaczać
może st worzenie taniej i szybkiej metody
d i a g n o st ycznej, znalezienie skutecznego
leku, czy wręcz wyhodowanie ro ś l i ny, która
taki lek będzie tanio pro d u kowa ć .

Tak jest też z rozwiązaniami nagro-
d z o nymi w piątej edycji konkursu Fu n-
dacji na rzecz Wspierania Ro z woju Po l-
skiej Farmacji i Medycy ny noszące g o
tytu∏ „Biotechnologia dla zdrow i a ” .
G rant na pra ce badawcze w wys o ko ś c i
475 tys. z∏otych otrzyma∏ prof. Józef Ku r
z Politechniki Gdaƒskiej za pro j e k t
szybkich test ów wykrywa j ą cych toks o-

plazmozę, co jest szczególnie istotne dla
kobiet w ciąży.

Drugi grant (w wys o kości 180 tys. z∏)
z d o by∏ dr Janusz Szemraj z Uniwe r sy t e-
tu Medycznego w Łodzi za projekt mogą-
cy zaowo cować opra cowaniem nowe g o
leku przeciwzakrzepowe g o, który po-
tencjalnie może ura t ować życie pacjen-
tom z chorobami uk∏adu krążenia.

Warto przypomnieć, że pomys∏ wpro-
wadzenia ograniczeƒ tematyc z nych – ta-
kich jak tegoroczna biotechnologia – nie
p o j awi∏ się w konkursach fundacji Po l-
p h a r my od razu. Pierwszy konkurs og∏o-
s z o ny na początku 2002 roku by∏ otwa r-
t y. Można by∏o zg∏aszać pra ce z dowo l n e-
go zakresu medycy ny i farmacji. Wp∏ynę-
∏o na niego 87 wniosków, spośród któ-
r ych aż 22 uzys ka∏o gra n t .

K o l e j ny rok by∏ re ko rd owy pod wzglę-
dem liczby zg∏oszonych pro j e k t ów. Zg∏o-
szenia nades∏a∏o aż 167 zespo∏ów badaw-
c z ych. Wybra nych zosta∏o tylko siedem.
Jak przyzna∏ Wojciech Ku ź m i e r k i ew i c z ,
p rezes zarządu fundacji, to by∏a dla
w s z ystkich gigantyczna pra ca .

Z tego nadmiaru dobra wyc i ą g n i ę t o
wnioski. Od 2004 roku (czyli od trzeciego

konkursu) fundacja wprowadzi∏a ogra n i-
czenia tematyczne. Odtąd każda ko l e j n a
e d ycja mia∏a ko n ce n t rować się na jedny m
w y b ra nym zagadnieniu – leczeniu po-
wszechnie wyst ę p u j ą cych chorób cy w i l i-
z a cy j nych. W trzeciej ods∏onie ko n k u r s u
wnioski mog∏y dotyczyć jedynie chorób
uk∏adu krążenia. Nades∏ano 38 pro j e k-
t ów, z których wybrano zaledwie dwa –
oba niezwykle nowatorskie, zak∏adające
leczenie blizn pozawa ∏ ow ych ko m ó r ka m i
m a c i e r z ystymi. Kolejna edycja ko n k u r s u
p o ś w i ę cona by∏a neurologii. Nades∏ano
44 pro j e k t y, a granty zdoby∏o pięć zespo-
∏ ów zajmujących się m.in. alzheimere m ,
st wa rdnieniem ro z s i a nym i depre s j ą .

A co po „Biotechnologii dla zdrow i a ” ?
Tym razem fundacja skupi się na lecze-
niu i pro fi l a k t yce chorób przew l e k ∏ ych i
p roblemie wspó∏pra cy lekarza z pacjen-
tem. Wniosek może z∏ożyć wy∏ącznie
osoba fi z yczna – autor projektu. W przy-
padku zespo∏u badawczego może to zro-
bić kierownik projektu posiadający co
najmniej stopieƒ doktora. Szczegó∏ow y
regulamin dost ę p ny jest w Internecie na
st ronie www. p o l p h a r m a . p l

—Piotr Kościelniak

Z awsze chciał odkryć coś, 
co w bezpośredni sposób mogłoby
pomóc drugiemu człow i e kowi. 
Dzięki gra n towi fundacji Po l p h a r my
Janusz Szemraj będzie mógł 
ko n t y n u ować badania nad tak 
p o t r z e b nym i tanim lekiem 
z a p o b i e g a j ą cym pow st awaniu 
z a k r z e p ów

C h o ro by uk∏adu krążenia st a n owią dziś
g ∏ ówną przyczynę śmierci ludzi na ca ∏ y m
świecie. Zaburzenia przep∏ywu krwi w
wyniku zwężenia lub zamknięcia świat∏a
naczynia krwionośnego przez zakrzepy
wew n ą t r z n a c z y n i owe są powodem zawa-
∏u mięśnia sercowe g o, zakrzepicy ży∏ g∏ę-
bokich, zatoru p∏ucnego czy udaru mó-
zgu. W 1997 roku dr Janusz Szemraj z Ka-
tedry i Zak∏adu Biochemii Medyc z n e j
U n i we r sytetu Medycznego w Łodzi wra z
zespo∏em wpad∏ na trop re ko m b i n owa-
nego bia∏ka, które mog∏oby pomóc w wa l-
ce z owym zabójcą. Fundacja Po l p h a r my
z a i n t e re s owa∏a się potencjalnym lekiem i
przyzna∏a naukowcowi grant w wys o ko ś c i
180 tys. z∏otych na kontynuację badaƒ.
Jak przyznaje dr Szemraj, wyniki jego
p ra cy musia∏y się spodobać jury z dwóch
p owo d ów: po pierwsze dlatego, że mogą
z o stać wyko r z ystane w bardzo pra k t yc z-
ny sposób w leczeniu choro by zakrzepo-
wej, po drugie dlatego, że wpisują się w
dziedzinę biotechnologii – temat wiodący
n a j n owszej edycji ko n k u r s u .

– Naszą ideą by∏o otrzymanie bia∏ka ,
k t ó re ∏ączy w sobie w∏aściwości bia∏ek
w yst ę p u j ą cych w naturze: stafylokinazy i
h i r u d y ny oraz ich odmian – opow i a d a
n a u kowiec. Dok∏adnie zaś chodzi∏o o
w ∏ a ś c i wości tro m b o l i t yc z n o-p r z e c i w z a-
k r z e p owe, z których wynikają nie tylko
m o ż l i wości rozpuszczenia zakrzepu, ale i

wiązania aktywnej tro m b i ny. Uwo l n i e n i e
się tej substancji do krwiobiegu podczas
p ro cesu rozpuszczania może bow i e m
s k u t kować ponow nym utworzeniem się
w naczyniach krwionośnych zakrzepu,
tyle że w innym miejscu. Bia∏ko spe∏niają-
ce te wymagania, o nazwie SA K-R D G-K 2-
-hirudyna, uda∏o się uzys kać w dro d z e
m o d y fi kacji genetyc z nych. Jego dzia∏a-
nie testuje obecnie na zwierzętach ze-
spó∏ prof. Ewy Chabielskiej z Samodziel-
nej Pra cowni Biofarmacji Akademii Me-
d ycznej w Bia∏ymst o k u .

Wskutek przeprowa d z o nych eks p e r y-
m e n t ów się oka z a ∏ o, że otrzymane bia∏ko
nie jest idealne – jego st o s owanie może
p owo d ować powik∏ania w postaci krwa-
wieƒ. To problem, jaki naukowcy muszą
rozwik∏ać w ko l e j nych etapach badaƒ.
Ale już wiadomo, że jego użycie w pra k t y-
ce medycznej pociąga∏oby za sobą ko n-
k retne udogodnienia. W tej chwili chcąc
u d rożnić zablokowane naczynie, podaje
się chorym kilka różnych pre p a ra t ów.
Ideą naukowc ów z Łodzi jest zast ą p i e n i e
tej uciążliwej terapii jednora z owym do-
ż y l nym wlewem re ko m b i n owanego bia∏-
ka. W przypadku SA K-RG D-K 2-h i r u d y ny
to by wyst a rczy∏o – dzięki biotechnologii
uda∏o się w nim bowiem skumulowa ć
w ∏ a ś c i wości kilku pre p a ra t ów.

W latach 1993 – 1997 Janusz Szemra j
ko r z ysta∏ ze stypendium naukowego w
O ś rodku Badaƒ Raka w Te ksasie w Sta-
nach Zjednoczonych. Po pow rocie po-
st a n owi∏ się zająć biotechnologią. Dzisiaj
przyznaje, że wcale do tego nie zainspiro-
wa∏ go pobyt w USA, ale czas spędzony w
Po l s ce pod skrzyd∏ami jego mentora ,
p rof. Andrzeja P∏ucienniczaka .

– Drogą re kombinacji DNA można
z robić tak wiele – opowiada dr Szemra j .
– Na przyk∏ad st worzyć leki, biofarma-
ceutyki II generacji, czynniki krzepnię-

cia krwi, hormony czy szczepionki, któ-
r ych cena będzie znacznie niższa od
t ych pro d u kowa nych z substancji natu-
ra l nych. Tak ma być także w przypadku
n owego leku tro m b o l i t yc z n o-p r z e c i w-
z a k r z e p owe g o. – Chcia∏bym, by móg∏
być on dost ę p ny również dla ludzi, któ-
rzy zarabiają mniej niż tysiąc z∏otyc h
miesięcznie – t∏umaczy naukow i e c .
Przyznaje, że pra ca nad nowym bia∏-
kiem by∏a dość żmudna. SA K-RG D-K 2-
-hirudyna sk∏ada się bowiem z kilku
r ó ż nych bia∏ek. W takich wypadkach nie
w yst a rczy zwyk∏e po∏ączenie ze sobą
f ra g m e n t ów DNA. Należa∏o przebadać
w ∏ a ś c i wości każdego bia∏ka z osobna, a
także ich w∏aściwości w związku po-
w sta∏ym po ich po∏ączeniu.

– Problem z biotechnologią polega na
tym, że dużo się o niej w Po l s ce mówi, ale
pieniędzy na rozwój badaƒ w tej dziedzi-
nie jest st o s u n kowo niewiele – uważa dr
Janusz Szemraj. Mimo to, jego zdaniem,
nie mamy się czego wst ydzić. Badania
p rowadzone przez polskich biotechno-
l o g ów stoją na wysokim poziomie, a w ich
g ∏ owach drzemie wiele dosko n a ∏ ych po-
mys ∏ ów. Dowodem jest choćby fakt, że je-
go zespó∏ jako rów n o r z ę d ny partner
w s p ó ∏ p racuje na tym polu z zespo∏em na-
u kowc ów z Belgii.

—Izabela Re d l i ń s k a

P ra ce tegoro c z nych laurea t ów mogą przyczynić się do poprawy 
d i a g n o styki medycznej i skuteczności leczenia

Dlaczego biote c h n o l o g i a

V edycja konkursu | Dr hab. Janusz Szemra j

N a u kowiec z misją 
n a p rawiania świata

≤dr hab. Janusz Szemra j
Katedra i Zakład Biochemii Medycznej,
Uniwersytet Medyczny w Łodzi
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>Doc. dr hab. Krzysztof Wędzony, I n stytut Fa r m a kologii PA N
w K ra kow i e .
Tytu∏ projektu „Oce n a p ro p syc h o t yc z nych ko n s e k wencji za-
burzeƒ neuro ro z wo j owej apoptozy – znaczenie wc z e s n e j
i n t e r wencji neuro l e p t y ka m i ”
>Dr inż. S∏awomir Wybra n i e c , Zak∏ad Chemii Analityc z n e j ,
I n stytut Chemii i Technologii Nieorganicznej, Po l i t e c h n i ka
K ra kow s ka .
Tytu∏ projektu „Strukturalne badania now ych pigmentów be-
t a l a i n ”
> >P rof. dr hab. Micha∏ Zimecki, I n stytut Immunologii i Te ra-
pii Doświadczalnej PAN we Wro c ∏ aw i u .
Tytu∏ projektu „Zbadanie immunosupre syjnej aktywności
związku RM-33 w w y b ra nych modelach doświadczalnych in
v i t ro i in vivo ”

I I e dycja ko n k u r s u
>Dr n. przyr. Łucja Fiszer-M a li s z ew s ka, I n stytut Immunolo-
gii i Te rapii Doświadczalnej PAN we Wro c ∏ aw i u .
Tytu∏ projektu „Czy polimorfizm wybra nych genów
ko n t ro l u j ą cych metabolizm leków i p ro ce sy napraw y
DNA determinuje skuteczność tera p e u t yczną i/lub
t o ksyczność pro g ra m ów chemioterapii w raku jajni-
ka ? ”
>P rof. dr hab. Ire n a H a u s m a n owa-Pe t r u s ew i c z , I n stytut Me-
d ycy ny Doświadczalnej i Klinicznej, im. M.J. Moss a kow s k i e g o
PAN w Wa r s z aw i e ,
Tytu∏ projektu „Oce n a ko relacji między liczbą kopii genu
SMN2, eks p resją genu (na poziomie RNA i b i a ∏ ka) a f e n o t y-
pem klinicznym chorych na rd z e n i owy zanik mięśni (SMA)”
>Dr hab. n. chem. Janusz Ka s p e rczyk, W ydzia∏ Fa r m a ce u-
t yc z ny Śląskiej Akademii Medycznej w S o s n owc u .
Tytu∏ projektu „Opra cowanie możliwości wyko r z ystania bio-
d e g ra d owa l nych mikrosfer polimerow ych zaw i e ra j ą cych lek
cy t o st a t yc z ny w leczeniu nowo t wo r ów mózgu”
>P rof. dr hab. Andrzej Kwolek, I n stytut Fizjoterapii Uniwe r-
sytetu Rzeszow s k i e g o.
Tytu∏ projektu „Agregacja p∏ytek krwi u c h o r ych po p r z e by-
tym niedokrwiennym udarze mózgu uspraw n i o nyc h
r u c h owo ”
>P rof. dr hab. Witold Ruży∏∏o, I n stytut Kardiologii w Wa r s z a-
w i e ,
Tytu∏ projektu „Te ra p e u t yc z n a a n g i o g e n e z a w z a awa n s owa n e j
c h o robie wieƒcowej (no-option patients) z z a st o-
s owaniem phVEGF-A 1 6 5 / FGF (pVIF) podawanego metodą
przezskórną. Badanie z podwójnie ślepą próbą”
>P rof. dr hab. Andrzej Szczekli k , I I K a t e d ra Chorób We-
w n ę t r z nych Collegium Medicum Uniwe r sy t e t u
Jagielloƒskiego w K ra kow i e .
Tytu∏ projektu „Anafilaktoidalne rea kcje na n i e st e ro i d owe le-
ki przeciwzapalne”
>Dr n. med. Joanna S z y m k i ew i c z-D a n g e l , I I K a t e d ra i K l i n i ka
Po ∏ o ż n i c t wa i G i n e kologii AM w Wa r s z aw i e .
Tytu∏ projektu „Oce n a p r z ydatności badania echoka rd i o g ra-
ficznego p∏odu w pierwszym i n a początku drugiego
t r y m e stru ciąży”

I I I e dycja ko n k u r s u
>P rof. dr hab. Maciej Ku r p i s z , I n stytut Genetyki Cz∏ow i e ka
PAN w Po z n a n i u .
Tytu∏ projektu „Możliwości leczenia pozawa ∏ owej niew yd o l-
ności krążenia przy p o m o cy ko m ó rek macierzyst yc h
g e n e t ycznie modyfi kowa nych – p r ó by przedkliniczne”
>P rof. dr hab. Tomasz Siminiak, W ydzia∏ Le ka r s k i I, Aka d e-
mia Medyc z n a w Po z n a n i u .
Tytu∏ projektu „Przezskórne przeszczepianie autologicznyc h
m i o b l a st ów szkieletow ych w re g e n e racji serca u p a c j e n t ów
z p o z awa ∏ ową niew ydolnością krążenia.

IV edyc j a
>P rof. dr hab. Maria Brys z ew s ka , K a t e d ra Biofizyki Ogól-
nej, Instytut Biofizyki UŁ.
Tytu∏ pra cy: „Dendrymery jako potencjalne leki w choro-

bach prionow ych i chorobie Alzheimera ” .
>Dr hab. med. Andrzej G∏ąbiƒski, K a t e d ra Neuro l o g i i ,
Zak∏ad Neurologii Doświadczalnej i Klinicznej UM
Ł ó d ź .
Tytu∏ pra cy: „Wp∏yw wybra nych metod leczenia na w∏aści-
wości chemotaktyczne subpopulacji leuko cy t ów chorych na
st wa rdnienie ro z s i a n e ” .
>P rof. dr hab. Irena Nalepa, Zak∏ad Biochemii, Pra cow n i a
S ygna∏u Wew n ą t r z ko m ó r kowe g o, Instytut Fa r m a kologii PA N
w Kra kow i e .
Tytu∏ pra cy: „Udzia∏ re ce p t o r ów alfa-1 - a d re n e rg i c z nych w

z j awisku hamowania sensytyzacji ko ka i n owej przez tiaga-
b i n ę ” .
>P rof. dr hab. Andrzej Pilc, Zak∏ad Neurobiologii, Inst y t u t
Fa r m a kologii PAN w Kra kow i e .
Tytu∏ pra cy: „Badanie przeciwdepre sy j nych w∏aściwości li-

g a n d ów trzeciej ro d z i ny re ce p t o r ów związanych z bia∏ka m i
G (GPCR) oraz ich roli w mechanizmie dzia∏ania leków prze-
c i w d e p re sy j nyc h ” .
>P rof. dr hab. Krzysztof Selmaj, K a t e d ra i Klinika Neuro l o-
gii UM w Łodzi.
Tytu∏ pra cy: „Identyfi kacja genów odpow i e d z i a l nych za

p ro ce sy patologiczne w ro z woju zmian demielinizacy j nyc h
w st wa rdnieniu ro z s i a ny m ” .

Lista przyznanych grantów2 >

I nwest ycja fundacji w post a c i
g ra n tów przyznawa nych na-
u kowcom zaczęła się już
z w ra ca ć ?
dr Wojciech Ku ź m i e r k i e-
wicz: – Rozpoczynając dzia-
∏alność, nie oczekiwa l i ś my
b e z p o ś rednich zys k ów. Fu n-
dacja zosta∏a za∏ożona z my-
ślą o wsparciu polskiej na-
uki. Liczymy, że nasza ak-
tywność przyczyni się, w ja-
kimś stopniu oczywiście, do
p ow stania jeżeli już nie no-
w ych leków, to metod dia-
g n o st yc z nych czy tera p e u-
t yc z nych. Tematem tego-
rocznego najnowszego ko n-
kursu jest problem wspó∏pra cy z pa-
cjentem w leczeniu oraz pro fi l a k t yce
chorób przew l e k ∏ ych. Usprawniając ten
p ro ces, zwięks z a my jednocześnie sku-
teczność dzia∏ania danego farmace u t y-
ku, a tym samym leczymy efektywniej.

Finansujecie paƒst wo począt kowy etap
p rac nad badaniem potencjalnego leku.

Czy jednak nie jest to sy z y f o-
wa pra ca, sko ro żadna z
polskich firm nie ma wyst a r-
c z a j ą cych pieniędzy, by now y
lek wprowadzić do apte k ?

Nie podzielam tego zdania.
Owszem, nie jest e ś my w st a-
nie wprowadzić do apteki
s u b stancji przebadanej za
pieniądze z gra n t ów. Aby wy-
p ro d u kować ca∏kiem now y
lek, trzeba, zdaniem firm in-
n owa cy j nych, dys p o n owa ć
sumą rzędu nawet 1,5 miliar-
da dolarów. Pra ce nad jedną,
d woma substancjami może-
my doprowadzić do pierw-
szej, a nawet drugiej fazy ba-

daƒ klinicznych, tj. do badaƒ na lu-
dziach, w tra kcie których ustala się bez-
p i e c z e ƒ st wo st o s owania leku i jego
d aw k ę .

L i c z y my, że później znajdzie się ko n-
s o rcjum firm albo pojedynczy pro d u-
cent, który sfinalizuje badania. Pa m i ę-
t a j my, że nie wynajdujemy leków wy-
∏ącznie dla Po l a k ów. Dzisiaj w tej bra n ż y

należy myśleć w skali globalnej, co wią-
że się z poszukiwaniem inwe st o ra za
g ra n i c ą .

Podczas naszej ost atniej ro z m ow y, ro k
temu, mówił pan, że Polpharma w swo j e j
p ro n a u kowej działalności jest w Po l s ce
o samotniona. Czy od tego czasu coś się
z m i e n i ł o ?

To zależy, o czym mów i my. Jeżeli o
p r y wa t nych fundacjach – a do takich na-
leży nasza – to nie s∏ysza∏em o żadnej no-
wej. Natomiast, jeżeli chodzi o fi n a n s o-
wanie nauki ze źróde∏ budżetow ych, to
zmienia się sporo. Przede wszystkim po-
w staje nowy system jej fi n a n s owa n i a ,
m i e j my nadzieję, że bardziej wyd a j ny.
Ciągle też dzia∏a Fundacja na rzecz Na-
uki Polskiej, która podobnie jak my
przyznaje granty i dysponuje ca ∏ k i e m
sporym kapita∏em 500 mln z∏otych. Na-
u ka dostaje też wsparcie z UE. Jednak
d ystans, jaki dzieli nas od paƒstw o na-
p rawdę innowa cyjnej gospodarce, jest
tak duży, że liczy się każda pomoc, która
p o z wala go zmniejszyć.

—not. Izabela Re d l i ń s k a

Każda kobieta w ciąży wie, czym jest
to ksoplazmoza – ta choroba budzi
lęk na całym świecie. Jeżeli płód 
z a razi się to ksoplazmozą od mat k i ,
może umrzeć. Może też urodzić się 
z to ksoplazmozą wrodzoną – wśró d
m o ż l i w ych skutków tej choro by 
wymienia się wo d o g ł owie i ciężkie
zaburzenia widzenia

Na świecie toskoplazmozą zara ż o nyc h
j e st kilkadziesiąt pro cent kobiet. W Po l s ce
– oko∏o 60 proc. Ale tylko infekcja naby t a
podczas ciąży lub nied∏ugo przed zap∏od-
nieniem – tzw. toksoplazmoza ost ra – jest
niebezpieczna dla p∏odu. Jeżeli matka by-
∏a zarażona toksoplazmozą d∏ugo przed
zajściem w ciążę, wtedy przeka z u j e
dziecku przeciwcia∏a, które chronią go
przed zara ż e n i e m .

Celem prac prof. Józefa Ku ra jest opra-
cowanie nowe g o, lepszego testu wykrywa-
j ą cego toksoplazmozę. Nowy test nie tylko
w s każe ko b i e t y, które zosta∏y zarażone, ale
też w ko n k re t nym wypadku spre cy z u j e
czas zara ż e n i a .

– Za pomocą st o s owa nych dziś st a n-
d a rd owo test ów możemy próbować od-
różnić infekcję przewlek∏ą od ost rej, ale
t y l ko w pew nym przybliżeniu – t∏umaczy
p rof. Józef Ku r. – Zasada jest taka, że jeże-
li jest choćby ma∏e praw d o p o d o b i e ƒ-
st wo infekcji ost rej, zarządza się leczenie.
A taka terapia ma silne skutki uboczne,
s z kodzi i matce, i dziecku.

N owy test labora t o r y j ny pozwoli więc
wielu kobietom i ich dzieciom uniknąć
niepotrzebnej terapii antybiotyka m i .

Jak nowatorski test dzia∏a? To ks o p l a-
zmoza jest chorobą wywo ∏ y waną przez

p i e r wotniaki z gatunku Toxoplasma gon-
dii. To pasożyt, którego żywicielem ost a-
t e c z nym są ko t y, cz∏owiek jest tylko jed-
nym z możliwych żywicieli pośre d n i c h .
Pasożyt przechodzi wiele faz ro z wo j u .
Kiedy dostanie się do organizmu cz∏o-
w i e ka, występuje w nim najpierw pod
p o stacią tzw. tachy z o i d ów. Potem tachy-
zoidy wnikają do ko m ó rek żywiciela i for-
mują bra z yd o i d y. Uważa się, że forma
o st ra infekcji charakteryzuje się obecno-
ścią tachy z o i d ów, forma przewlek∏a: bra-
z yd o i d ów. Te st prof. Ku ra pozwala odróż-
nić obecności bra z yd o i d ów od tachy z o-
i d ów, co umożliwia oszacowanie fazy in-
f e kc j i .

Te st nie wykrywa bezpośrednio obec-
ności pasożyta, ale sprawdza, czy uk∏ad
o d p o r n o ś c i owy badanej osoby już się z
p i e r wotniakiem zetkną∏. Ustala się, czy
p r z e c i wcia∏a obecne we krwi ro z p o z n a j ą
w y p ro d u kowane w laboratorium anty-
g e ny (bia∏ka identyczne z tymi, które wy-
t warza pasożyt).

– Mamy największą na świecie ko l e k-
cję antyg e n ów chara k t e r yst yc z nych dla
r ó ż nych etapów ro z woju Toxo p l a s m a
gondii – mówi prof. Ku r. – Te antyg e ny
p o z walają nam st w i e rdzić, na jakim eta-
pie jest infekc j a .

P rof. Józef Kur i jego zespó∏ naukowy z
Politechniki Gdaƒskiej pracują też nad
i n nym testem, nie labora t o r y j nym, ale
a p t e c z nym – takim, który każdy będzie
móg∏ wykonać na w∏asną rękę. Ten test
nie wykryje fazy toks o p l a z m o z y, ale tylko
sam fakt infekcji. W wypadku wyniku po-
zytywnego można będzie wykonać do-
k∏adniejszy test labora t o r y j ny.

– Dzięki pro stemu taniemu test ow i ,
w y k r y wa j ą cemu toksoplazmozę, będzie

można wprowadzić powszechne bada-
nia nie tylko kobiet w ciąży, ale też
w s z ystkich tych paƒ, które w ciążę mogą
zajść – mówi prof. Ku r. 

Wielką zaletą opra cowa nych przez
p rof. Ku ra test ów jest ich niska cena – wy-
n i ka j ą ca z wyko r z ystania nowszej, znacz-
nie taƒszej metody pro d u kcji. Standar-
d owo testy laboratoryjne wytwarza się z
u ż yciem bia∏ek pochodzących z pierwo t-
n i a k ów Toxoplasma gondii, których ho-
d owla jest sko m p l i kowana i ko s z t ow n a .
P rof. Kur i jego wspó∏pra cow n i cy wybra l i
inną taktykę. Hodują pro stymi, tanimi
sposobami duże ilości zmodyfi kowa-
nych bakterii Escherichia coli. Bakterie te
mają zdolność wytwarzania antyg e n ów
i d e n t yc z nych z antygenami pasożyta To-
xoplasma gondii, chara k t e r yst yc z nyc h
dla różnych etapów jego ro z woju. Ist n i e-
je pro sta technika, dzięki której można
u z ys kane antyg e ny z hodowli wyd o by ć .

– Dziś test labora t o r y j ny, nie wliczając
w to ko s z t ów obs∏ugi, kosztuje oko∏o 15
z ∏ o t ych. Cena naszego testu to oko∏o 1 z∏ –
m ówi prof. Ku r.

Z a i n t e re s owanie tanimi, dok∏adny m i
t e stami zarówno aptecznymi, jak i labora-
t o r y j nymi może być ogromne. Prof. Ku r
zak∏ada, że w ciągu trzech lat dzięki fundu-
szom z Fundacji na rzecz Wspierania Ro z-
woju Polskiej Farmacji i Medycy ny uda mu
się dopra cować test y, przeprowa d z i ć
w stępne badania kliniczne i opatentowa ć
wynalazek. Potem można będzie zacząć
s z u kać przedsiębiorcy, który gotów bę-
dzie zainwe st ować i wprowadzić testy do
p owszechnego użytku.

—Łukasz Ka n i e w s k i

Rozmowa | Dr Wojciech Ku ź m i e r k i ew i c z

Od państw o naprawdę 
innowacyjnej gospodarce
dzieli nas du˝y dystans

V edycja konkursu | P rof. dr hab. Józef Ku r

N owy test 
na to ks o p l a z m o z ę

≤p ro f. dr hab. Józef Ku r,
Katedra Mikrobiologii, Wydział 
Chemiczny, Politechnika Gdańska

≥dr Wojciech 
Ku ź m i e r k i ewicz, 
prezes zarządu 
Fundacji na rzecz
Wspierania 
Rozwoju 
Polskiej Farmacji 
i Medycyny
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Fundacja została założona w 2001 r. ,
k i e dy jeszcze nikt nie mówł o odpo-
wiedzialności społecznej biznes u ) .
S kąd ten pomy s ł ?
Jerzy Starak, przewodniczą-
cy rady nadzorczej
Polpharma SA: Z awsze uwa ż a-
∏em, że rozwój przemys ∏ u
f a r m a ce u t ycznego jest uzależnio-
ny od stanu nauk medyc z nych i
f a r m a ce u t yc z nych. Dlatego po-
st a n owi∏em powo∏ać fundację,
k t ó ra będzie fi n a n s owo wspiera ć
badania naukowe w tych dziedzi-
nach. Poza tym uważam, że
Polpharma jako największa kra-
j owa firma farmace u t yczna ora z
firma odpowiedzialna spo∏ecznie
p owinna wspomagać zarów n o
spo∏eczność lokalną, jak i przed-
sięwzięcia na ska l ę
o g ó l n o k ra j ową, w tym naukę,
kulturę, sport. Rok temu na spo-
t kaniu zorg a n i z owa nym przez
fundację minister zdrowia pro f .
Z b i g n i ew Religa powiedzia∏, że
c h c i a ∏ by, aby w nied∏ugim czasie
nak∏ady na naukę wzros∏y 
z obecnego poziomu 0.5 pro c .
PKB do 2 pro cent. Nie będzie to
jednak możliwe bez wspó∏pra cy
s e k t o ra paƒst wowego i prywa t-
nego przy fi n a n s owa n i u
p ro j e k t ów badawc z ych. W pew-
nym sensie jestem pionierem w
realizacji tych za∏ożeƒ i ciągle
mam nadzieję, że za mną pójdą
inni. Ludzie sukcesu pow i n n i
dzielić się nim z innymi, ja wy-
b ra∏em naukowc ów i cieszę się,
że mogę im pomagać w rea l i z a c j i
ich planów naukow yc h .

Ze śro d ków fundacji fi n a n s owa n e
są badania podst awowe, wa ż n e
dla ro z woju nauki, ale nie dla fi r-
my. Czy opłaca się w nie
i nwestowa ć ?
Tak, bo od tego zaczyna się po-
s z u k i wanie nowego leku.
Badania podst awowe są tym
pierwszym, nieodzow nym, ko-
n i e c z nym krokiem w drodze do
o d k r ycia innowacji. Ufam, że
wspólnie doko n a my prze∏omo-
wego odkryc i a .

N a u kowcy mają dzisiaj znacznie
w i ę cej możliwości pozyskiwa n i a
pieniędzy na badania niż pięć lat te-
mu. Czy chce pan utrzymać te n
p ro fil działalności fundacji, czy go
z m i e n i ć ?
Zasadniczy cel dzia∏alności fun-
dacji się nie zmienia. Nadal
fi n a n s u j e my i będziemy fi n a n-
s ować badania naukowe .
N a t o m i a st przywiązujemy co ra z
w i ę kszą wagę do wspiera n i a
p ro j e k t ów prowa d z o nych przez
m ∏ o d ych, będących dopiero na
początku kariery zawo d owe j
n a u kowc ów. W 2006 roku fun-
dacja uruchomi∏a pro g ra m
st y p e n d i a l ny dla uczest n i k ów
st u d i ów doktoranckich uczelni
m e d yc z nych. Chce my przyzna-
wać raz na dwa lata pięć
st y p e n d i ów o wartości 10 tys. z∏
każde. Już w tym roku pięciu
d o k t o ra n t ów z różnych kra j o-
w ych uczelni medyc z nyc h
otrzyma stypendia fi n a n s owa n e
ze śro d k ów fundacji.
Z a c i e ś n i a my wspó∏pracę z wyż-
szymi uczelniami medyc z ny m i ,
np. poprzez nagradzanie najlep-
s z ych absolwe n t ów ora z

w s p i e ranie kó∏ naukow yc h .
P l a n u j e my też wyd awanie w∏a-
snego pisma naukowe g o, w
którym polscy naukowcy będą
mieli możliwość publikowa n i a
w y n i k ów swoich badaƒ.

Fundacja w tym roku obchodzi jubi-
leusz pięciolecia działalności,
p o ro z m aw i a j my więc o sukcesa c h .

S u kcesem fundacji jest umożli-
wienie 38 zespo∏om badawczym z
ca∏ej Polski prowadzenie wa ż-
nych dla ro z woju farmacji i
m e d ycy ny pro j e k t ów badaw-
c z ych. Wyniki prac zarów n o
c z ą st kowe, jak i ko ƒ cowe (24 pro-
jekty zosta∏y zakoƒczone) są
p u b l i kowane w re n o m owa nyc h
zachodnich czasopismach nauko-

w ych, przedst awiane na zjazdach
i ko n f e rencjach międzynaro d o-
w ych. A co ważne, w więks z o ś c i
p r z y p a d k ów okaza∏y się na tyle
znamienne, że są ko n t y n u owa n e .
S u kcesem fundacji jest zgro m a-
dzenie wokó∏ jej pro g ramu gro n a
w y b i t nych osobistości śro d ow i-
s ka naukowe g o, które spo∏ecznie
aktywnie dzia∏ają w jej st r u k t u-

rach, za co im serdecznie dzięku-
j ę .

W yo b ra ź my sobie, że minęło ko l e j-
nych pięć lat i fundacja jest,
p ow i e d z my, sto razy bogatsza: jak
w takich wa r u n kach wyglądałaby
jej działalność?
Doświadczenie paƒstw bogatyc h ,
takich jak USA, pokazuje, że na-
wet wtedy wsparcie nauki przez
p r y wa t ny biznes jest niezbędne,
a by postęp w nauce odby wa∏ się
w sposób ciąg∏y.

M e dycyna na świecie jest bard z o
n i e równomiernie rozwinięta, wia-
d o m o, że są obszary przodujące
(na przykład stan Nowy Jork) i za-
cofane (na przykład Darfur w
Sudanie). Czy w ogóle, a jeśli tak
to w jakim stopniu, i w jaki sposób
fundacje podobne do tej, któ rą pan
kieruje, mogą zmieniać ten st a n ?
B e z p o ś rednio nasza dzia∏alność
sytuacji w Sudanie, a szczególnie
w Darfurze, nie poprawi. Tam po-
t r z e b ny jest przede wszyst k i m
pokój i pomoc w zorg a n i z owa n i u
opieki zdrowotnej na elementar-
nym poziomie. Rozwój nauk
m e d yc z nych i farmace u t yc z nyc h ,
który fundacja wspiera, daje na-
dzieję, że z osiągnięć
wspó∏czesnej medycy ny sko r z y-
stają także kraje tak biedne i
z a cofane jak Sudan. A leczenie
wielu chorób, które dzisiaj dzie-
siątkują ludność Afryki, będzie
m o ż l i we .

Ś w i at nauki w zasadzie fu n kc j o n u-
je już tak, jak gdy by gra n i ce nie
i stniały; zespoły są międzynaro d o-
we, podejmowane te m aty są
p o n a d n a ro d owe. Naukowcy zdjęli,
a w ka ż dym razie zdejmują na na-
s z ych oczach, ten krę p u j ą cy gorset.
Jak sobie radzi z tym fu n d a c j a ?
Fundacja zosta∏a powo∏ana, aby
w s p i e rać polskich naukowc ów
p rowa d z ą cych badania naukowe
w kra j ow ych ośro d kach aka d e-
mickich, instytutach i
o ś ro d ka c h-b a d awczo ro z wo j o-
w ych. To nie ma nic wspólnego z
tematyką badaƒ fi n a n s owa nyc h
ze śro d k ów fundacji, które mogą i
c z ę sto są ponadnaro d owe. Cie-
s z y my się, kiedy wyniki badaƒ
p rowa d z o nych z grantu fundacji
p u b l i kowane są w pre st i ż ow yc h
zachodnich czasopismach nauko-
w ych, pre z e n t owane na
m e d yc z nych ko n g resach między-
n a ro d ow ych i stają się częścią
szerszego projektu naukowe g o
rea l i z owanego przy wspó∏pra cy
n a u kowc ów z zagra n i cy.

Alpiniści marzą o zdobyciu Eve re-
stu, kolarze o wygraniu Tour de
Fra n ce, kosmonauci o locie na inną
p l a n e tę, naukowcy zajmujący się
m e dycyną – o Nagrodzie Nobla; w
jakiej dziedzinie polscy naukowcy
mają szanse na ten laur albo – bar-
dziej realnie – są najbliżej nagro dy ?
Czy fundacja wspiera tego ro d z a j u
b a d a n i a ?
Kiedy mówię o fundacji, zaw s z e
p o d k reślam, że mocno wierzę w
t o, że w koƒcu znajdziemy nasze-
go polskiego Nobla, a ja
p o st a n owi∏em, że dopóki st a rc z y
mi si∏, zdrowia i pieniędzy, będę
wspomaga∏ jego szuka n i e .

—rozmawiał Krzysztof Kowalski

Rozmowa | Jerzy Starak, przewo d n i c z ą cy rady nadzorczej Polpharma SA

D o ko n a my prze∏omowego odkryc i a

≤Jerzy Stara k , przewodniczący rady nadzorczej Polpharma SA
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Fundacja na rzecz Wspiera n i a
Ro z woju Polskiej Farmacji 
i Medycy ny pierwsze granty 
n a u kowe wręczyła w grudniu
2002 r. Na konkurs wpłynęło
wówczas 87 prac, spośród 
któ r ych 22 pro j e kty zostały 
z at w i e rdzone 
przez Radę Naukową 
i skierowane do fi n a n s owa n i a
przez Zarząd Fu n d a c j i

Wśród nich by∏ projekt badaƒ za-
p ro p o n owa ny przez prof. dr. hab.
Janusza Marc i n k i ewicza z Wy-
dzia∏u Le karskiego Katedry Im-
munologii CM Uniwe r sytetu Ja-
gielloƒskiego pod tytu∏em „Ro l a
t a u r y ny w odporności nieswo i st e j .
Bakteriobójcze i przeciwzapalne
dzia∏anie chlora m i ny tauryny i
b ro m a m i ny tauryny ” .

Przyznane wówczas 300 tys. z∏ na
badania okaza∏y się kluczowe dla
ciąg∏ości prac prowa d z o nych przez
zespó∏ pro f e s o ra. – Pieniądze, które
d o st a l i ś my od fundacji, pozwo l i ∏ y
nam na ko n t y n u owanie badaƒ. A te
o kaza∏y się niezwykle obiecujące .

Za pieniądze, jakie dost a l i ś my z
fundacji, mogliśmy nabyć potrzeb-
ne nam odczynniki – pow i e d z i a ∏
p rof. Marc i n k i ew i c z .

Czas potwierdzi∏ s∏uszność decy-
zji, dziś pra ce zespo∏u prof. Marc i n-
k i ewicza uznawane są za jeden z
w i ę ks z ych sukce s ów fundacji w
dziedzinie wspierania nauki.

– W swojej pra cy naukowej od lat
zajmuję się mechanizmem re g u l a-
cy j nym naszej odporności. Szcze-
gólnie interesują mnie natura l n e
m e c h a n i z my re g u l a cyjne odczynu
zapalnego i odpow i a d a j ą ce za
o c h ronę przed infekcjami, a szcze-
gólnie odczyn zapalny w rea kc j a c h
a l e rg i c z nych. Badamy subst a n c j e ,
u walniane przez komórki uk∏adu
o d p o r n o ś c i owe g o, które wyka z u j ą
w∏asności przeciwzapalne – wyja-
śnia prof. Marc i n k i ew i c z .

Tauryna to kwas 2-aminomety-
l o s u l f o n ow y. Jej podst awow ą
f u n kcją jest sprzęganie kwa s ów
ż ó ∏ c i ow ych przed wydaleniem ich
z wątro by, stabilizacja b∏on ko m ó r-
kow ych, regulacja osmozy. Ale we-
d∏ug pro f e s o ra Marc i n k i ew i c z a
tauryna ma także inne funkcje: st y-
muluje nasz uk∏ad odpornościow y,

c h roni komórki przed tzw. wo l ny-
mi ro d n i kami tlenowymi i ma w∏a-
ś c i wości bakteriobójcze i przeciw-
z a p a l n e .

Tauryna dzia∏a także na ośro d ko-
wy uk∏ad nerwow y. Przypisuje jej
się także funkcje neuro p r z e ka ź n i-
ka. Podobno poprawia funkcje po-
z n awcze i pomaga w nauce poprzez
z w i ę kszenie metabolizmu ko m ó-
rek glejow ych i neuro n ów. Dlatego
sta∏a się sk∏adnikiem popularnyc h
n a p o j ów energ e t yc z nych, takich
jak red bull, oraz odżywek dla spor-
t owc ów.

O rganizm ludzki ma zdolność
w y t warzania wyst a rc z a j ą cych ilości
t a u r y ny. Jej natura l nym źród∏em
j e st mięso, szczególnie podro by
(np. wątroba), oraz ryby. Ale na
przyk∏ad koty takiej zdolności nie
mają – ale natura im to zre ko m p e n-
s owa∏a – spore ilości tauryny zaw i e-
rają... mys z y.

– Po n i eważ interesują mnie natu-
ralne substancje o dzia∏aniu prze-
c i w z a p a l nym, takie, które można w
p r z ysz∏ości zidentyfi kować jako lek,
tauryna wzbudzi∏a moje zaintere s o-
wanie. Choć jej przeciwzapalne
dzia∏anie nie budzi wątpliwości, nie

może być st o s owana jako lek, ponie-
waż w roli śro d ka przeciwdzia∏ają-
cego stanom zapalnym jest nietrwa-
∏a – wyjaśnia prof. Marc i n k i ew i c z .

Dlatego profesor Marc i n k i ew i c z
p o st a n owi∏ przetest ować związki
t a u r y ny z chlorem – chloraminę tau-
r y ny i bromem – bromaminę taury-
ny. – Prowa d z i l i ś my próby dzia∏ania
t ych związków tauryny i okaza∏o się,
że oba mają dzia∏anie antys e p t yc z-
ne. Chloramina tauryny spraw d z i ∏ a
się jako miejscowy antyseptyk w st a-
nach zapalnych i infekcjach skóry i

b ∏ o ny śluzowej oraz w stanach za-
p a l nych jelit. Prof. Marc i n k i ew i c z
p rowadzi dalsze badania nad zast o-
s owaniem tego związku.

Z badaƒ polskiego naukowca
w y n i ka, że bromamina tauryny
wspomaga uk∏ad immunologiczny.
Dzia∏a bakteriobójczo, przeciwpa-
sożytniczo i przeciwzapalnie. Ma
także w∏aściwości przeciwutlenia-
j ą ce. Bromaminę tauryny jako ak-
tywną substancję leku Po l p h a r m a
z a strzeg∏a patentem.

—Krzysztof Urbański

Nie chce mówić o sukcesie. 
Ale kiedy zaczyna opowiadać 
o swojej pra cy, w jego głosie
s ł ychać pasję i dumę. Grant 
na pro j e kt badawczy 
p ro f. Michał Zimecki otrzymał
pięć lat temu w pierwszej edyc j i
konkursu fundacji Po l p h a r my.
Dzięki temu może pow stać 
k i e dyś zupełnie nowy lek 
p r z e c i w z a p a l ny

– Jestem solidny, pra cowity i obo-
w i ą z kowy – w ten sposób opisuje
sam siebie prof. Micha∏ Zimecki z
I n stytutu Immunologii i Te rapii Do-
świadczalnej PAN we Wro c ∏ aw i u .
takie wyznania czyni jednak  do-
p i e ro pod koniec ro z m owy z „Rz”.
To raczej typ skromnego naukowca
– z tendencjami do mówienia o
s wojej pra cy dość hermetyc z ny m
j ę z y k i e m .

Na podst awie wst ę p nych, ale
b a rdzo obiecujących wyników
p rof. Zimecki otrzyma∏ grant na
zbadanie immunologicznych w∏a-
ś c i wości pre p a ratu RM-33, który
w y kazuje dzia∏anie przeciwzapal-
ne. Ma on szanse stać się  now y m
lekiem wspomagającym ludzki
uk∏ad odpornościow y. Siedem lat
temu zosta∏ zg∏oszony do opaten-
t owa n i a .

– To dobry związek – niczym o
c z ∏ owieku prof. Zimecki mówi na
temat RM-33. – Jego użycie nie po-
winno powo d ować skutków
u b o c z nych. W dodatku może by ć
p o d awa ny doustnie, co w przy-
padku każdego leku zwięks z a
szansę na zare j e st rowanie i popu-
l a r n o ś ć .

H i storia RM-33 wygląda tak sa-
mo jak w przypadku innyc h

z w i ą z k ów, które przebada∏ zespó∏
p rof. Zimeckiego. Początek mia∏
m i e j s ce w laboratorium Zak∏adu
Chemii Organicznej Aka d e m i i
M e d ycznej we Wro c ∏ awiu, gdzie
p racuje prof. Stanis∏aw Ryng. Zaj-
muje się sy n t e z owaniem poten-
c j a l nych związków, jakie mogą
o d d z i a ∏ y wać na uk∏ad immunolo-
g i c z ny cz∏ow i e ka (najczęściej te-
stuje te z grupy chemicznej izok-
sazoli – triazepin, z których wy-
wodzi się najwięcej leków, tak
z resztą jak i RM-33). Wy∏onienie
t ych o najsilniejszych w∏aściwo-

ściach jest rolą prof. Zimeckiego,
który bada je rozmaitymi meto-
dami, zarówno in vitro (na ho-
d owlach ko m ó rek), jak i in vivo (w
o rganizmach żywych zwierząt). –
Tandem chemik i immunolog
s p rawdza się doskonale – pro f .
Zimiecki opisuje swoją wspó∏pra-
cę z prof. Ryngiem i podkre ś l a
ogromną jej rolę.

Na badania nad RM-33 na-
u kowcy otrzymali od fundacji 125
t ys. z∏otych. Pieniądze zosta∏y wy-
ko r z ystane g∏ównie na część ba-
daƒ wyko ny wa nych przez pro f .

Z i m e c k i e g o. Z racji swojej specy fi-
ki wymagają one bowiem kilka n a-
ście razy więks z ych nak∏adów fi-
n a n s ow ych niż te prowa d z o n e
przez prof. Rynga. – Choć obie fa-
zy są równie ważne – dodaje im-
munolog. Za fundusze z gra n t u
zakupione zosta∏y odczynniki i la-
b o ratoryjne zwierzęta. Jedną
trzecią sumy przekazano inst y t u-
t owi – na op∏atę pomieszczeƒ, w
k t ó r ych by∏y prowadzone bada-
nia, a także koszty zużycia wo d y,
prądu czy gazu.

Dzięki gra n t owi Po l p h a r my ba-
dania nad RM-33 mog∏y ruszyć z
ko pyta. Wcześniej naukowcy bez
p owodzenia próbowali zaintere s o-
wać tą substancją inne fi r my.

Ale oprócz sukcesu jest i pro-
blem. Aby odkryty przez Po l a k ów
związek móg∏ tra fić do aptek, po-
trzeba jeszcze milionów z∏otyc h .
Zimecki nie bardzo wierzy, aby ja-
kaś rodzima firma chcia∏a zainwe-
st ować tak olbrzymią sumę. Nie
bez przyc z y ny przecież nowy i
kompletnie polski lek zosta∏ po ra z
o statni zare j e st rowa ny aż 25 lat te-
mu. Odkrywcy liczą, że ich bada-
niami zechce się zaintere s ować ja-
kiś zachodni ko n cern. Choć i za
g ranicą sytuacja mog∏aby wyg l ą-
dać lepiej. Prof. Zimecki spotka∏ się
o statnio ze swoim znajomym, któ-
ry wraz z amerykaƒskim naukow-
cem wynalaz∏ lek na epilepsję. Do-
sz∏o do tego ćwierć wieku temu.
Z n a j o my by∏ zadowo l o ny, bo me-
d y kament rok temu wszed∏ wre s z-
cie na rynek.

La u reat grantu się jednak nie
poddaje. – Przyznaję, że bard z i e j
niż związki pochodzenia chemicz-
n e g o, jakim jest RM-33, fascy n u j ą
mnie związki naturalne – opow i a-
da. Na tym polu prof. Micha∏ Zi-

mecki również może się pochwa l i ć
nie lada osiągnięciami. Uda∏o mu
się bowiem już zbadać niejedną
s u b stancję mogącą być pre k u r s o-
rem now ych pre p a ra t ów tera p e u-
t yc z nyc h .

Duże nadzieje wiąże zw∏aszcza z
badaniami nad bia∏kami mleka
o raz siary – mleka pro d u kowa n e-
go przez samice w pierwszyc h
dniach laktacji. Stężenie bia∏ek
i st o t nych dla ro z woju oseska jest
w niej aż dziesięciokrotnie wyższe
niż w zwyk∏ym mleku. Dlatego w
wyniku wspó∏pra cy z naukowca m i
z Francji i USA prof. Zimecki od 20
lat prowadzi badania nad laktofe-
ryną, bia∏kiem mogącym st a b i l i z o-
wać florę bakteryjną jelita, przy-
spieszać po chemioterapii odno-
wę ko m ó rek uk∏adu immunolo-
g i c z n e g o, dzia∏ać antyst re s owo lub
przeciwbakteryjnie. Owe poszuki-
wania wpisują się zresztą w szer-
szy ogólnoświatowy trend polega-
j ą cy na pozys k i waniu leków ze
źróde∏ natura l nych, tj. p∏ynów
u st ro j ow ych cz∏ow i e ka, z ro ś l i n
czy zwierząt.

Trzeba przyznać, że prof. Micha∏
Zimecki prowadzi niezwykle
w s z e c h st ronną pracę badawc z ą .
Jedną z jego fascynacji by∏o na
przyk∏ad badanie wp∏ywu cy k l i
ks i ę ż yca na fizjologię i odpow i e d ź
immunologiczną zwierząt oraz lu-
dzi. Te m a t owi temu poświęci∏ jeden
ze swoich artyku∏ów. Spotka∏ się on
z odzewem za granicą. – Mia∏em na-
wet telefony ze Stanów Zjednoczo-
nych – mówi, by za chwilę tonem
rutyniarza t∏umaczyć zaw i ∏ o ś c i
s woich badaƒ. Zapewne dzięki ta-
kiemu w∏aśnie zest awieniu ce c h
o s o b owości uda∏o mu się osiągnąć
tak wiele.

—Izabela Re d l i ń s k a

Praca zwieƒczona patentem | W poszukiwaniu leku z naturalnych substancji

Dobrze ulokowane pieniądze

>prof. dr hab.
Janusz 

M a rc i n k i ewicz 
k i e r o w n i k

Ka t e d r y
Immunologii 

CM UJ

Historia sukcesu | Tandem chemik i immunolog doskonale się sprawdza – zapewnia profesor Micha∏ Zimecki  

Z af a s cy n owa ny rutyniarz

≤p ro f. dr hab. Michał Zimecki, laureat pierwszej edycji konkursu fundacji
Po l p h a r m y
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Wwypadku chorób prze-
w l e k ∏ ych dobra wspó∏-
p ra ca z pacjentem jest

r ównie ważna jak trafna diagnoza i
o d p owiednio dobrane leczenie. Cóż
z tego, że lekarz rozpozna chorobę i
o k reśli, jakie leki pacjent pow i n i e n
b rać, sko ro pacjent nawet tych leków
nie kupi w aptece, albo porzuci tera-
pię po kilku tygodniach lub miesią-
cach? A tak w∏aśnie często się dzieje.
B rak odpowiedniej wspó∏pra cy po-
między lekarzem a pacjentem jest
g ∏ ówną przyczyną niepowo d z e n i a
t e rapii chorób przew l e k ∏ ych, m.in.
nadciśnienia tętniczego, ast my, nie-
w ydolności serca, choro by wieƒco-
wej, ost e o p o ro z y, cukrzycy, padacz-
ki, schorzeƒ psyc h i c z nyc h .

Jak mówi prof. Jacek Sp∏aw i ƒ s k i ,
osoba, która wymy ś l i ∏ a by sposób
na usprawnienie wspó∏pra cy po-
między pacjentem a lekarzem, zy-
s ka sobie wdzięczność pacjentów i

zas∏uży się dla budżetu paƒst wa ,
p o n i eważ jedynie skuteczne lecze-
nie jest op∏aca l n e .

P roblem ten od dawna jest opi-
sy wa ny w międzynaro d owej litera-
turze medycznej. Znawcy przed-
miotu używają angielskiego termi-
nu „co m p l i a n ce” (uleg∏ość), które
oznacza st o s owanie się pacjenta do
z a l e ceƒ lekarza. Pisze się także o
„ p e r s i st e n ce” – czyli wytrwa∏ości w
st o s owaniu zaleceƒ niezależnie od
n a p o t ka nych trudności.

Niektórzy specjaliści pro p o n u j ą
inną nomenklaturę: zamiast „co m-
p l i a n ce” wolą mówić „co n co rd a n ce ” ,
który to angielski termin oznacza
zgodność. Takie s∏ów ko lepiej odda-
je istotę problemu – czyli potrzebę
partnerskiej wspó∏pra cy pomiędzy
l e karzem a pacjentem. Okazuje się
b owiem co raz częściej, że tra d ycy j-
ny, oparty na uleg∏ości model re l a c j i
pomiędzy lekarzem a pacjentem
wcale nie musi być najlepszy, nie za-

wsze się sprawdza. Pacjent, choćby
n awet przytakiwa∏ leka r z owi, po
wyjściu z gabinetu znów będzie pa-
nem samego siebie i jeżeli nie będzie
do zaord y n owanego leczenia szcze-
rze przeko n a ny – leków bra∏ nie bę-
dzie. I będzie to wina nie tylko pa-
cjenta, ale też lekarza, który nie po-
t ra fi∏ odpowiednio z nim ro z m aw i a ć .

W roku 1995 w czasopiśmie „So-
cial Science and Medicine” uka z a ∏
się artyku∏, którego autor Gre g o r y
M a koul wyliczy∏, o czym najczę-
ściej ro z m awiają lekarz z pacjen-
tem przy okazji przepisy wania le-
ku. 87 proc. lekarzy mówi o tym,
jak zażywać leka r st wo. 54 proc. o
tym, jakich pozytywnych efektów
pacjent może się spodziewać. 22
p roc. lekarzy mówi o skutkach nie-
p o ż ą d a nych. 15 proc. pyta pacjen-
ta o jego opinię dotyczącą leku.
W reszcie jedynie 5 proc. intere s u-
je się, czy pacjent będzie w st a n i e
p r z e strzegać harmonogramu le-

czenia. Widać z tych badaƒ, że
w i ę kszość lekarzy nie próbuje się
d owiedzieć, czy ich zalecenia bę-
dą przestrzegane. A przecież, jeże-
li lek jest np. za drogi dla chorego –
ten w ogóle nie zacznie go brać. Al-
bo jeśli leka r st wo będzie mia∏o
p r z y k re skutki uboczne, to pa-
cjent na to nieprzyg o t owa ny może
z re z yg n ować z tera p i i .

W i ę kszość pacjentów (jak wyka-
za∏y sondy spo∏eczne przeprowa-
dzone w Wielkiej Brytanii) chcia∏aby
b rać udzia∏ w wyborze leczenia.
Oczekują, że stosunki między leka-
rzem a chorym będą partnerskie.
Chcą wiedzieć, jakie – pozytywne i
negatywne – skutki powodują które
l e ka r st wa. Chcieliby lekarza nie
t y l ko s∏uchać, ale z nim wspó∏pra co-
wać. Projekty dotyc z ą ce badania
p o p rawy tej wspó∏pra cy są w∏aśnie
tematem VI edycji konkursu funda-
cji Po l f a r my.

—Łukasz Ka n i e w s k i

P r z ystępując do tego pro g ra m u ,
fundacja post awi∏a sobie za cel  pro-
mocję i nagradzanie najzdolniej-
s z ych doktora n t ów ze skro m ny m ,
ale udokumentowa nym doro b-
kiem naukowym. N a g rodą dla m∏o-
d ych ludzi u progu kariery nauko-
wej jest stypendium naukowe w
w ys o kości 10 tys. z∏ fi n a n s owa n e
ze śro d k ów fundacji. S t y p e n d y ś c i
wy∏aniani będą w drodze ko n k u r s u
o rg a n i z owanego co dwa lata. 

W pierwszej edycji ko n k u r s u
wp∏ynę∏o 17 wniosków o st y p e n-
dium. Po ich analizie na podst aw i e
p u n k t ów uzys ka nych przez ka n d y-
d a t ów Rada Naukowa przyzna∏a
stypendia pięciu doktora n t o m .

A g n i e s z ka Gach, l e karz medycy-
ny po studiach w Kra kowie, podję∏a
się realizacji ambitnego pro j e k t u
przebadania pacjentów z ca∏ej Po l-
ski, którzy zachorowali na cukrzyc ę
g e n e t ycznie uwa r u n kowaną przed
6. miesiącem życia. Nagro d z o n a
stypendium leka r ka jest s∏uchaczką
studium doktoranckiego na wy-
dziale lekarskim w Klinice Chorób

Dzieci I Katedry Pediatrii Uniwe r sy-
tetu Medycznego w Łodzi.

Pod∏oże tego rzadko wyst ę p u j ą-
cego typu cukrzycy znane jest do-
p i e ro od roku 2004, dzięki odkryc i u
n a u kowc ów z Wielkiej Brytanii. W
Po l s ce badania genetyczne pacjen-
t ów z tą chorobą Agnieszka Gach
p rowadzi już od 2005 roku. Do
chwili obecnej w∏ączono do pro j e k-
tu badawczego 42 osoby, co st a n ow i
drugą co do wielkości po brytyjskiej
grupę objętą tego typu badaniami.
Dzięki testom genetyc z nym możli-
wa sta∏a się zamiana tera p i i
w strzyknięciami insuliny na tera p i ę
l e kami doust nymi. – Już 15 osób w
Po l s ce jest leczone lekami doust ny-
mi. W tej grupie pacjentów są za-
r ówno dzieci, jak i dorośli. Dzięki
zmianie terapii wyniki leczenia i
komfort życia pacjentów znacznie
się poprawi∏y – mówi Agnieszka
Gach. – Przejście z insulinotera p i i
na leczenie doustne ma także duże
znaczenie ekonomiczne. Po z wa l a
na zmniejszenie ro c z nych ko s z t ów
leczenia z oko∏o 8 – 20 tys. z∏ (w za-
leżności od zast o s owanej metody

i n s u l i n o t e rapii) do do 300 – 1800 z∏
– dodaje Agnieszka Gach.

Z cukrzycą związana jest także pra-
ca Ka t a r z y ny Kocbuch, d o k t o ra n t k i
A kademii Medycznej w Gdaƒsku. Po-
st a n owi∏a ona przebadać wp∏yw insu-
l i ny i glukozy na metabolizm adeno-
z y ny i jej dzia∏anie w limfocytach B. –
Temat podję∏am z uwagi na fakt, że
o s o by chorujące na cukrzycę wyka-
zują zwiększoną podatność na nie-
k t ó re infekcje, cięższy ich przebieg i
późniejsze wyst ę p owanie ko m p l i ka-
cji – t∏umaczy Katarzyna Kocbuch. –
Wiadomo już, że u tych osób uk∏ad
o d p o r n o ś c i owy nie dzia∏a praw i d ∏ o-
wo, dotyczy to odpowiedzi nieswo-
i stej i ko m ó r kowej, dlatego wybra ∏ a m
l i m f o cyty B jako obiekt badaƒ. Mam
nadzieję, że uzys kane przeze mnie
wyniki pozwolą na lepsze zro z u m i e-
nie mechanizmów prowa d z ą cych do
upośledzenia odporności u osób z
c u k r z ycą oraz pomogą przy opra co-
waniu now ych leków – dodaje.

M a rek Nocuƒ, ko l e j ny nagro d z o-
ny doktorant z Uniwe r sytetu Me-
d ycznego w Łodzi, zosta∏ wyróżnio-
ny stypendium także za badania do-

t yc z ą ce cukrzycy. – Moje obecne za-
i n t e re s owania naukowe obejmują
p o s z u k i wania molekularnych me-
c h a n i z m ów leżących u podst aw nie-
efektywności leczenia cukrzycy
k wasem ace t o s a l i cy l owym (g∏ów ny
sk∏adnik popularnych leków: aspi-
r y ny, polopiryny, ca l c i p i r y ny i in-
nych) – wyjaśnia Marek Nocuƒ. –
Myślę, że zakres prowa d z o nyc h
przeze mnie badaƒ wiąże się bezpo-
ś rednio z dzia∏alnością fundacji, bo-
wiem w ofercie Po l p h a r my jest wiele
l e k ów zaw i e ra j ą cych kwas ace t o s a l i-
cy l owy – dodaje.

A l e ks a n d ra Szczepankiew i c z ,
także nagrodzona stypendium, jest
s∏uchaczką Studium Doktora n c-
kiego Uniwe r sytetu Medyc z n e g o
im K. Marc i n kowskiego w Po z n a-
niu, w Klinice Pneumonologii Dzie-
c i ę cej, Alergologii i Immunologii
Klinicznej. Jej zaintere s owania na-
u kowe ogniskują się wokó∏ analizy
f a r m a kologicznej genów re ce p t o-
r ów związanych z dzia∏aniem le-
k ów przeciwa st m a t yc z nych. – W
ro z p rawie doktorskiej podję∏am
próbę znalezienia związku pomię-
dzy poszczególnymi wa r i a n t a m i
g e n e t yc z nymi a stopniem ciężko ś c i
a st my, wybra nymi objawami kli-
n i c z nymi, nieko r z yst nym wp∏y-
wem czynników śro d ow i s kow ych –
np. palenia tytoniu – oraz odpow i e-
dzią na st o s owane leczenie – wyja-

śnia doktora n t ka. Pra ca ta jest czę-
ścią projektu badawczego prowa-
dzonego przez MNiSW. Wyniki ba-
daƒ, poddane szczegó∏owej anali-
zie, będą mia∏y zast o s owanie w
p ra k t yc z nym leczeniu ast my.

Piątym laureatem pierwszej edy-
cji konkursu fundacji o st y p e n d i u m
j e st D o rota Żelaszczyk, d o k t o ra n t ka
W ydzia∏u Fa r m a ce u t ycznego Uni-
we r sytetu Jagielloƒskiego, Co l l e-
gium Medicum, Katedry Te c h n o l o g i i
i Biotechnologii Śro d k ów Le c z n i-
c z ych. W przypadku Doroty ̊ elasz-
czyk fundacja nagrodzi∏a pro j e k t
z w i ą z a ny z ka rdiologią. Nosi tytu∏
„Badania nad bupranololem oraz je-
go analogami”. – Do zajęcia się tym
tematem sk∏oni∏o mnie zagadkowe
z a c h owanie bupranololu, z grupy
a n t a g o n i st ów atypowego re ce p t o ra
ß - a d re n e rg i c z n e g o, leku, które g o
st r u k t u ra nie odbiega od więks z o ś c i
p r z e d st awicieli tej grupy, ale jako je-
d y ny wykazuje on dzia∏anie blokują-
ce atypowy re ceptor‚ ß-adre n e rg i c z-
ny – wyjaśnia Dorota ̊ elaszczyk. Dla
mnie – początkującego naukowca –
f a s cy n u j ą ca jest możliwość do∏oże-
nia w∏asnej cegie∏ki w pro cesie uak-
tualniania wiedzy na ten temat – do-
daje. Wed∏ug niej stypendium przy-
znane przez fundację Polpharma to
rodzaj nobilitacji osoby będącej na
początku drogi naukowe j .

—Krzysztof Urbański

N a u kowcy na start | VI edycja konkursu Fundacji na rzecz Wspierania Ro z woju Polskiej Farmacji i Medycy ny

Jak lekarz z pacjentem, jak pacjent z lekarzem

Najzdolniejsi nagrodzeni | Pierwsza edycja pro g ramu st y p e n d i ów doktoranckich fundacji Po l p h a r my

Nobilitacja na dobry początek

>r o z m o w a E wa Sewe r y n e k

padku chorób przew l e k ∏ ych ok. 20
p roc. pacjentów nie rozpoczyna w
ogóle zaleconej przez lekarza tera p i i .
Po ∏ owa chorych przerywa ją po ro-
ku. Często pacjenci specjalnie zapo-
minają o lekach – jakby odst aw i e n i e
leczenia oznacza∏o, że są już zdrow i .
Jak pani walczy z tymi zjaw i s ka m i ?
N a j ważniejsza jest pierwsza ro z-
m owa z pacjentem. Trzeba mieć
p ewność, że pojmie swoją sy t u a c j ę .
Należy mu uświadomić, że cierpi
na przewlek∏ą chorobę i że będzie
musia∏ przez d∏ugi czas brać leki.
Podczas pierwszej ro z m owy st a-
ram się, by chora zrozumia∏a, na
czym jej choroba polega, jakie mo-
gą być powik∏ania, jak dzia∏ają far-

m a ceutyki i jakie mogą być skutki
niepożądane. Następnie wspólnie
u st a l a my najodpowiedniejszą tera-
pię. I to jest najważniejsze: chory
musi zostać w∏ączony w diagnost y-
kę, jego wiedza musi się pokrywać z
tym, co zaleci∏ lekarz. Pierwsza wi-
zyta to dyskusja pomiędzy pacjen-
tem i leka r z e m .

Pod koniec wizyty chora otrzymu-
je pisemne inst r u kcje, w dwóch we r-
sjach: pisane moją ręką oraz w post a-
ci ulotek od pro d u centa leków. Sama
u stala, jakiego dnia tygodnia będzie
b ra∏a lek. Umaw i a my się od razu na
wizytę za trzy miesiące. Ust a l a my też,
że jeżeli pacjentka chcia∏aby prze-
stać brać leki, przyjdzie do mnie bez

wcześniejszego umawiania się, aby
tę decyzję sko n s u l t owa ć .
I pacjentki w takich wypadka c h
p r z yc h o d z ą ?
Ta k .
Co wte dy ?
Wtedy najważniejsza rzecz to ust a-
lić, dlaczego terapia zosta∏a prze-
r wana. Większość lekarzy w ogóle
nie wie, dlaczego ich pacjent prze-
sta∏ brać leki. A powody mogą by ć
rozmaite. Mogą to być efekty nie-
pożądane medykamentu, inne
c h o ro by lub kwe stie fi n a n s owe .
B a rdzo często udaje nam się zna-
leźć jakieś wyjście z sytuacji, np.
zmieniając tera p i ę .

—not. Łukasz Ka n i e w s k i

Leczy pani oste o p o rozę: czy 
w swojej pra kt yce lekarskiej często
s p o t y kała się pani z przypadka m i ,
w któ r ych pacjentka po jakimś 
czasie przest awała wypełniać 
pani zalece n i a ?
prof. Ewa Sewerynek: – Przest a-
wa∏a lub nawet nie zaczyna∏a! Ta k i e
sytuacje są niestety częste. W przy-

<p ro f. dr hab.
E wa 
S ewe r y n e k ,
Katedra 
Endokrynologii 
i Chorób 
M e t a b o l i c z n y c h
UM w Łodzi

Władze Fu n d a c j i
∑ Z A R Z Ą D :
>dr Wojciech Ku ź m i e r k i ewicz – pre z es
>dr Bożenna A. Ska l i ƒ s ka – wice p re z es
>dr Grzegorz Michniewski – wice p re z es
∑ R A DA :
>S tefan Lu b awski – przewo d n i c z ą cy
>S tephen Roger Stea d
>Leszek Ce re m u ż y ƒ s k i
∑ R A DA NAU KOWA :
>P ro f. dr hab. Zbigniew Gaciong 
– przewo d n i c z ą cy
S pe c j a l i sta chorób wew n ę t r z nych, ko n-
s u l tant kra j owy w dziedzinie chorób
wew n ę t r z nych. Pre z es elekt Po l s k i e g o
Towa r z yst wa Nadciśnienia Tętniczego
>Doc. dr hab. Janina Stępiƒska
S pe c j a l i sta chorób wew n ę t r z nych, 
ka rd i o l o g
>P ro f. dr hab. Grzegorz Grynkiew i c z
S pe c j a l i sta w dziedzinie chemii org a-
nicznej, medyc z n e j
i farmace u t yc z n e j
>P ro f. dr hab. Marek Jare m a
S pe c j a l i sta psyc h i at ra, ko n s u l tant 
k ra j owy w dziedzinie psyc h i at r i i
>P ro f. dr hab. Hubert Kw i e c i ƒ s k i
N e u rolog, ko n s u l tant kra j owy w dzie-
dzinie neuro l o g i i
>P ro f. dr hab. Piotr Ku n a
S pe c j a l i sta chorób wew n ę t r z nych 
i alerg o l o g i i ,
P re z ydent Polskiego Towa r z yst wa
A l e rg o l o g i c z n e g o
>P ro f. dr hab. Roman Lo re n c
S pe c j a l i sta w dziedzinie medycy ny 
i biochemii
>P ro f. dr hab. Grzegorz Opo l s k i
S pe c j a l i sta chorób wew n ę t r z nych, 
ka rdiolog, kra j owy ko n s u l tant 
w dziedzinie ka rd i o l o g i i
>P ro f. dr hab. Jacek Sp∏aw i ƒ s k i
S pe c j a l i sta w dziedzinie medycy ny 
i farmakologii klinicznej
>P ro f. dr hab. Krzys z tof Stro j e k
S pe c j a l i sta chorób wew n ę t r z nych, 
d i a be tologii i hipe r tensjologii, kra j ow y
ko n s u l tant w dziedzinie diabe to l o g i i

W 2006 roku fundacja Po l p h a r my uruchomiła pro g ram st y p e n d i a l ny adres owa ny do młodych 
n a u kowców, słuchaczy stu d i ów dokto ranckich uczelni medyc z nych i Centrum Po dy p l o m owe g o
K s z t a ł cenia Medyc z n e g o
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