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Nauka to droga do prawdy,
a nie do sukcesu

rOzZMOWA | prof. Bogustaw Machalinski, rektor Pomorskiego Uniwersytetu Medycznego w Szczecinie.

MATERIAL PARTNERA

Czesto podkresla pan profesor
hasto widoczne w materiatach
uczelni ,,Uczymy pomagac
nowoczesnie”. Co ono dla
pana znaczy?

BoGuUstAwW MACHALINSKI:
Nauka to dyscyplina niemal
sprinterska i to, co byto
odkryte i opisane np. pieé
czy dziesie¢ lat temu, dzisiaj
niekiedy nie jest optymalne
pod katem praktyki klinicz-
nej lub wystarczajace.
Musimy caly czas nadazac za
$wiatowymi trendami
badawczymi, a do tego
niezbedne sg infrastruktura i
odpowiednie narzedzia do
prowadzenia badan. Nauka,
pasja do medycyny to sita,
ktéra napedza do dziatania,
ale potrzebne sg innowacje.
Dlatego dzi$ tworzymy
uczelniane zaplecze na
kolejne lata rozwoju. Jestem
usatysfakcjonowany z
naszych dotychczasowych,
wspolnych osiagniec jako
zespotu tworzacego Pomor-
ski Uniwersytet Medyczny w
Szczecinie. Tym zespotem sa
wszyscy pracownicy i studen-
ci. To oni tworza site i
tradycje uczelni. Mam tez
nadzieje, ze juz w niedalekiej
przyszto$ci, na co ciezko
pracujemy, dotaczymy do
grona instytucji badawczych.

Pomorski Uniwersytet
Medyczny w Szczecinie roSnie
w site. Czy ostatnie lata to
gtownie rozwoj naukowy,
dydaktyczny, czy
infrastrukturalny?

Rozwéj naukowy jest dla
nas szczego6lnie wazny.
Pomorski Uniwersytet
Medyczny nalezy do
tradycyjnych uczelni
medycznych, jednak nie
jesteSmy duzym o$rodkiem
akademickim, dlatego to tak
wazne, aby nasz zespo6t
naukowo-dydaktyczny byt
mocno skonsolidowany.
Moim celem byto
wypracowanie mechanizmu
motywujacego naszych
nauczycieli akademickich i
naukowcéw do pracy
badawczej. Ten cel
osiagnelismy, a jego efekty
widac¢ w niezaleznych
rankingach. Od trzech lat
jesteSmy w nich liderem pod
wzgledem efektywnos$ci
naukowej. Wiadomo, ze
horyzontalna ocena
osiagnie¢ naukowych opiera
sie m.in. na $cistych
parametrach
bibliometrycznych, takich
jak indeks Hirscha,
skumulowany impact factor i
liczba publikacji. W
rankingach §wiatowej nauki
wazna jest zatem ewaluacja
parametryczna, ktéra
obiektywnie wskazuje na
efekty pracy naukowej. W

99 Najwieksza satysfakcje czerpie
z nadziei, aby wyniki moich
badan naukowych znalazty
odzwierciedlenie w praktyce,
pomagajac pacjentom.
Chciatbym, aby odczuli oni
skutki moich badan

kategorii efektywnosci
naukowej jeste$my jednymi z
lideréw w Polsce, co oznacza,
ze nasze grupy naukowe sa
rozpoznawalne nie tylko w
kraju, ale tez poza jego
granicami. Potwierdza to
roéwniez ranking wydawnictw,
np. Elsevier, gdzie jesteSmy
na podium w$réd innych
wybitnych uczelni. Co wazne,
w ogoélnopolskim rankingu
naszych rodzimych
LPerspektyw”, w catkowitej,
szeroko pojetej ocenie szkot
wyzszych, wspinamy sie
coraz wyzej. Warto zauwazy¢,
ze duzy nacisk potozyliSmy
takze na dydaktyke
akademicka. Nasi najlepsi
absolwenci juz w chwili
ukonczenia studiéw potrafig
uzyskiwac¢ dorobek naukowy
godny samodzielnych
pracownikoéw nauki. Jesli
chodzi o egzaminy konicowe,
absolwenci PUM zajmuja
bardzo wysokie miejsca na
podium, co $wiadczy o
wysokich standardach i
jako$ci nauczania. Wszystkie
te atrybuty znalazly
odzwierciedlenie w ewaluacji
dyscyplin naukowych, gdzie
mamy jako PUM trzy
dyscypliny: nauki medyczne,
nauki o zdrowiu i farmacje, a

w kazdej z nich kategorie A, A
i A +, odpowiednio. To
najwyzsze kategorie w
historii uczelni. Mozliwo$¢
ksztalcenia na 14 kierunkach,
z farmacja jako jednym z
ostatnio uruchomionych,
odzwierciedla pemy profil
ksztalcenia medycznego.
Utworzenie kierunku
farmacja bylo dla nas duzym
wyzwaniem. Udato sie
pozyskaé kompetentnq kadre
dydaktyczna i stworzy¢
infrastrukture, co pozwolito
nam w zeszlym roku
obserwowad, jak pierwsi
absolwenci farmacji koncza
nauke w uniwersytecie.
Pamietajmy, ze farmaceuci to
nie tylko pracownicy aptek,
ale réwniez osoby
zaangazowane w szeroko
zakrojone dziatania zwigzane
ze wspolpraca z otoczeniem
gospodarczym w wielu
aspektach. W naszym
regionie taki potencjat
wyksztatconych farmaceutow
jest niezwykle cenny.
Zachodniopomorskie to
miejsce, ktére od lat rozwija
swoje zaplecze gospodarcze.

Jakie czynniki przyczynity
sie do osiagniecia
wysokich not

MATERIALY PRASOWE PUM

w rankingach efektywnosci
naukowej?

Mimo ze jesteSmy tuz za
pierwsza dziesiatka w
ogo6lnych rankingowych
zestawieniach, obejmujacych
wszystkie obszary
dziatalno$ci uniwersyteckiej,
co uwazam za dobry wynik,
to warunki do ksztalcenia
weciaz pozostaja niestety
daleko w tyle. To wynika z
wieloletniego
niedofinansowania PUM.
Przez ostatnie siedem lat
staraliSmy sie to poprawi¢. W
planach mamy kolejne
dziatania. Stworzylismy
Centrum Symulacji
Medycznych, ktore stuzy
wszystkim studentom, a
takze studiom
podyplomowym. Wielu
studentéw podkresla, Ze to
niezastapione miejsce do
nauki zawodu i podnoszenia
umiejetnosci. Mamy tez
Centrum Egzaminéw
Testowych, ktére byto
niezwykle potrzebne
studentom, zwlaszcza w
pandemii, umozliwiajac
prace bez zaklocen. Tam,
gdzie potrzebne jest
zaliczanie egzaminow w
sposéb zobiektywizowany,
CET doskonale sie sprawdza.
Kolejng inwestycja w nauke
jest tzw. mata farmacja, czyli
MCD III - nowoczesny obiekt
dydaktyczny i naukowy.
Rozbudowujemy tez
wytwornie farmaceutyczna,
ktéra ma by¢
skoncentrowana na
tworzeniu tzw. produktow
leczniczych terapii
zaawansowanych, gtéwnie
komoérkowych, umozliwiajac
prace w warunkach GMP
(Good Manufacturing
Practice) aprobowanych
przez Gtéwny Inspektorat
Farmaceutyczny. Chcemy,
aby nasze koncepcje
opracowane w warunkach
przedklinicznych znalazty
zastosowanie przy t6zkach
pacjentow. Ostatnio
podwoiliSmy liczbe
prowadzonych badan
klinicznych dzieki nowo
powstatemu Centrum
Wsparcia Badan Klinicznych,
co przyczynia si¢ do rozwoju
nowoczesnych terapii,
zwlaszcza w przypadku
choréb onkologicznych i
rzadkich. Pacjentom
cierpiacym z powodu
réznych schorzen czesto jako
jedyna szansa pozostaje
kwalifikacja wtasnie do
badan klinicznych. Chcemy
stworzy¢ takie warunki, by
pacjenci mogli korzystac z
nowoczesnych badaniich
efektéw tutaj na miejscu, bez
konieczno$ci wyjazdu do
innych krajow.

Uczelnia planuje tez rozwoj
pediatrii klinicznej i Cenfrum
Medycyny Translacyjnej.
Zgadza sie. Wygrali$my
konkursy i przygotowujemy
sie do ich realizacji.
Oddali$my do uzytku obiekt
poradniany oraz centralna
sterylizatornie dla szpitala
uniwersyteckiego nr 1. Te
Zasoby znacznie usprawniajq
prace. Naszym najwigkszym

wyzwaniem jest zbudowanie
Centrum Medycyny
Translacyjnej czy Collegium
Pharmaceuticum jako
rozszerzenie naszej matej
farmacji. Chcemy stworzy¢
miejsce dla zespotéw
zajmujacych sie badaniami.
Przy ul. Unii Lubelskiej
powstaje budynek o
powierzchni okoto 50 tys.
mkw., w ktérym beda zaklady
przedkliniczne oraz
jednostki organizacyjne
zwiazane z medycyna
translacyjna. Bedzie gotowy
za ok. dwa i p6t roku. To

kontynuowa¢ efektywna
prace w moim zespole
przedklinicznym, ale réwniez
stworzy¢ od podstaw zespot
transplantologow. Z
sukcesem przeprowadziliSmy
250 przeszczepien u chorych
hematoonkologicznych w
réznych konfiguracjach,
zaré6wno auto-, jak i
allogenicznych. Chcemy
rozszerza¢ mozliwosci
lecznicze dla naszych
pacjentéw o nowoczesne
immunoterapie. JesteSmy juz
po pierwszych etapach ich
wdrozenia. Najwieksza

99 Moim celem bylo wypracowanie
mechanizmu motywujacego
naszych nauczycieli akademickich
1 naukowcow do pracy badawcze).
Ten cel osiggneliSmy, a jego efekty
widac¢ w niezaleznych rankingach.
Od trzech lat jestesmy w nich
liderem pod wzgledem
efektywnosci naukowe;j

jednak nie koniec, przed
nami wiele zadan w ramach
programu wieloletniego,
takich jak onkologia
kliniczna, gdzie potrzeba
onkologii akademickiej
wymagajacej najwyzszej
referencyjnosci. Warto tez
wspomnieé¢ o niedawno
oddanym do uzytku
klinicznym kompleksie
potozniczo-ginekologicznym
w USK-2. Kolejna nasza
inwestycja to Regionalne
Centrum Medycyny
Cyfrowej. Celem tego
Centrum jest rozwoj nauki w
kierunku wykrywalno$ci i
leczenia choréb na
podstawie genetyki i
epigenetyki.

Mozna powiedziec, ze planow
jest sporo. Wszelkie
inwestycje i nauka wymagaja
ogromnych naktadow
finansowych. Jak uczelnia
sobie z tym radzi?

Nauka wymaga $srodkéw
finansowych, $wiatowe
trendy biegna do przodu,
pojawiaja sie nowe
standardy, nowy sprzet,
trzeba nadazaé. Rozwoj
medycyny jest wpisany w
nasze czasy, to, co byto
aktualne piec¢ lat temu,
dzisiaj jest czgsto
przeszio$cia. Badania
naukowe rozwijaja sie, a my,
jako naukowcy, musimy
podjac to wyzwanie. Dlatego
potrzebne sa programy,
dofinansowania i granty. Z
tego korzystamy, by pomagaé
ileczyc¢.

Jest pan rektorem, ale takze
naukowcem. Czy trudno jest
pogodzic obie role?

To bardzo trudne, ale tym
wieksza mam satysfakcje, ze
udato mi si¢ nie tylko

satysfakcje czerpie z nadziei,
aby wyniki moich badan
naukowych znalazty
odzwierciedlenie w praktyce,
pomagajac pacjentom.
Chciatbym, aby odczuli oni
skutki moich badan. Nauka
to droga do prawdy, a nie do
sukcesu za wszelkg cene - to
wilasnie przekazuje swoim
studentom. Efektem naszej
pracy i naszego powolania
jest pomoc pacjentom. Swoja
kadencje koncze za pét roku i
musze powiedzieé, ze
ostatnie lata to okres
intensywnego rozwoju.
Przede wszystkim doszio do
konsolidacji wszystkich
zespotow, to byta walka o co$
bardzo waznego we wspolnej
drodze rozwoju PUM, ale
nigdy przeciwko komus.
Jestem dumny z tego, ze pieé
lat temu utworzylismy
pierwszy osrodek
przeszczepiania szpiku w
regionie. Pacjenci czgsto
musieli szuka¢ pomocy w
przypadku choréb
hematoonkologicznych poza
regionem, np. w Gliwicach,
Katowicach, Lublinie czy
Warszawie. Dzisiaj mamy na
miejscu jeden z najszybciej
rozwijajacych sie osrodkow
transplantacji komoérek
krwiotwérczych, pomagajac
setkom pacjentow w
uzyskaniu optymalnego
leczenia. Podobnie nasz
program robotyki
operacyjnej Da Vinci, we
wspotpracy z osrodkami w
Warszawie i Rzeszowie,
umozliwit ponad 1000
pacjentom skuteczne
leczenie w dziedzinie
urologii, ginekologii
operacyjnej czy chirurgii
dolnych odcinkéw przewodu
pokarmowego.

Oprac. a.u.



