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Jaka jest rola efektywnego zarzadzania w nau-
kach medycznych?

Pytanie to nalezaloby zmodyfikowac i zapytal: jaka jest
rola szefa zespolu naukowego? Otéz — przede wszystkim
— pozyskiwanie pieniedzy na badania naukowe. Uczel-
nie dysponuja bardzo ograniczonym budzetem. W za-
sadzie sa to kwoty, pozwalajace na podtrzymywanie
przy zycin jednostek badawczych. Dla zarzadzajacego
wynika z tego wazny przekaz — pienigdzy trzeba
szuka¢ na zewnatrz, poza budzetem uczelni. Zrédlem
dodatkowych funduszy sa np. granty naukowe z Mini-
sterstwa Nauki i Szkolnictwa Wyzszego. Kierujacy
jednostka badawcza musi mie¢ umiejetno$¢ takiego
przygotowania grantu, by odnie$¢ sukces. Warto
przy okazji zaznaczy¢, ze ministerialna komisja pozy-
tywnie rozpatruje Srednio jedynie 30 proc. wnioskow.

Kiedy w tej ogromnej konkurencji grant wygrywa?

Whniosek musi uzyska¢ dobre opinie recenzentéw,
a oni biora pod uwage dorobek naukowy jednostki,
kwalifikowany jako reprezentujacy wysoki poziom do-
tychczasowych dokonan. Dobrze, jesli wysoka pozycja

w zanadrzu osobiste kontakty z przedstawicielami za-
granicznych klinik i uczelni. Dzieki takim znajomo-
$ciom menedzer zespotu naukowego bedzie mégl we
whniosku o grant wskaza¢ jednostki, z ktérymi wspét-
pracuje. Warto jednak podkresli¢, ze zrodltem finansow
jest tez kooperacja w kraju. Zdarza sie, ze placowka
teoretyczna dysponuje pieniedzmi na badania, ale nie
ma dostepu do materiatu klinicznego czy pacjentéw.
W takiej sytuacji synergia daje bardzo dobre efekty.

Mozliwa jest jednak takze synergia ponadgra-
niczna.

Sa to tzw. badania wieloosrodkowe. Zdarza sie, ze po-
jawia si¢ projekt koordynowany np. przez klinike
w Londynie, ale o$§rodek ten ma zbyt malo okreslo-
nych pacjentéw. W takiej sytuacji Anglicy zapraszaja
do wspdlpracy zaprzyjaznione kliniki z calej Europy.
Jesli mamy wspomniane kontakty osobiste, prawdo-
podobiefistwo, ze znajdziemy si¢ w orbicie zaintereso-
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zespolu jest efektem pracy naukowej, bedacej przed-
miotem grantu.

To znaczy, ze ministerialni weryfikatorzy doko-
nuja retrospektywy pracy zespolu badawczego?

Tak jest. Wazne sg jako$¢ i miejsce — najlepiej w pre-
stizowych periodykach publikacji naukowych, opraco-
wanych w ostatnich trzech latach. Istotne jest réwniez

to, jakim sprzetem dysponuje jednostka badawcza
— czy wyposazenie pracowni pozwoli na realizacje
badan okre§lonych w grancie. Trzecie zadanie mene-
dzera to sformulowanie celéw grantu i przekonanie
specjalistéw, ze jego realizacja w okreSlony sposéb
przyczyni si¢ do rozwoju nauki. Warto tu podkresli¢,
ze w Polsce preferowane sa granty, ktérych realizacja
pozwala na jak najszybsze i bezposrednie zastosowanie
w praktyce.

Czyli menedzer jest jak sternik, wyznaczajacy
kurs statku.

Mozna powiedzie¢, ze wyznacza kurs. Musi bowiem
rozstrzygal, jakimi tematami si¢ zajmowaé, gdzie
umieszczal publikacje — dbaé¢ o to, aby artykuly
ukazywaly sic w najwyzej notowanych w rankingach
czasopismach. Menedzer zespotu naukowego musi tez
swoja jednostke doposazac w nowoczesny sprzet. Pod-
stawa jest jednak umiejetno$¢ doboru ludzi — czlon-
kéw zespotu powinna cechowaé pasja badawcza.

Sprawny menedzer ma jeszcze szanse na pozyski-
wanie pieniedzy z Unii Europejskiej.

Zgadza sic. W tym wypadku jednak, oprdcz spelnienia
wymienionych przeze mnie warunkéw, trzeba mieé
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wania koordynatora badan, staje si¢ bardzo duze.
Wiem z do$wiadczenia, ze taka metoda jest niezwykle
efektywna, bo koordynator daje fundusze na badania,
dostep do nowoczesnych technologii i wynikéw
badan. Z tego wszystkiego widad, jak wazna role od-
grywa menedzer nauki, ktéry de facto jest moderato-
rem rozwoju jednostki badawczej.

Wiem, ze jest pan czlonkiem miedzynarodowych
zespoléw powolywanych do rozwiazywania okre-
Slonych probleméw.

Zespoly takie powstaja na szczeblu krajowym i $wia-
towym. W kraju zasiadam w Radzie Sanitarno-
-Epidemiologicznej przy gléwnym inspektorze sanitar-
nym. Zaprasza on naukowcéw z réznych dziedzin, by
pomagali mu w podejmowaniu decyzji. Przykladem
jest ptasia grypa, nad kt6rg radza m.in. weterynarze,
ornitolodzy i lekarze. Innym zagadnieniem sa szcze-
pienia przeciwko meningokokom — doradzamy,
w jakim wojewddztwie czy powiecie przeprowadzad
szczepienia. Takie grupy powstaja takze na szczeblu
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miedzynarodowym. Jestem czlonkiem dwdéch takich
zespoléw. Jeden zajmuje si¢ kalendarzem szczepief
w Europie Srodkowej i Wschodniej, a drugi bada
problemy zwigzane z nawrotem krztu$ca — choroby,
o ktérej do niedawna — jako lekarze — mysleliSmy, ze
jest opanowana.

Internet, zwigkszenie liczby zespoléw nauko-
wych i dostepu do publikacji powoduje, ze mamy
do czynienia z tsunami doniesien, ktérych wartos¢
moze by¢ rézna. Jaka jest rola lidera w weryfika-
cji tego — prosze wybaczy( — smietniska informacji?

To bardzo wazne zadanie, bo Internet jest ogromnym
i pozytecznym medium, ale zarazem — jak pan to okre-
slit — to wielki $mietnik. W badaniach naukowych
mamy do czynienia z nadprodukcjg prac o watpliwej
warto$ci. Lider powinien zatem nauczy¢ czlonkéw
swojego zespotu wyszukiwania jedynie wiarygod-
nych danych. Na $wiecie dziataja systemy weryfiku-
jace — sa np. zespoly zajmujace si¢ metaanalizami.
Ich krytyczne spojrzenie na wszystkie dostgpne
artykuly pozwala ocenié, jaka czes¢ danej pracy jest
warto$ciowa. To pokazuje mechanizm weryfikacji
prac naukowych, ktéry powinien byé wzorem dla
mlodych adeptéw nauki. Jednak sposobéw weryfika-
¢ji musi nauczy¢ szef zespotu.

Od dawna pojawiaja sie glosy mtodych naukow-
cOw, ze starsi koledzy blokuja im dostep do
naukowego parnasu. Jak to wyglada na uczel-
niach medycznych?

Zdarzajg si¢ wypadki blokowania karier. Idealem jed-
nak powinno by¢ promowanie przez profesora swoich
ludzi, dlatego ze tylko w ten spos6b mozna zbudowac
wlasna szkole. Pamietam spotkanie, ktére miatem
u progu kariery. Bylem w gabinecie jednego z mi-
strzow polskich nauk medycznych. W pewnym
momencie wszedt miody adiunkt. Po jego wyjsciu
profesor powiedzial: widzi pan, ten mibody czlowiek
w pewnej dziedzinie juz jest lepszy ode mnie, ale to dobrze,
bo to oznacza, ze jako zespil zrobimy cos dobrego. Oczywi-
$cie, sa metody obiektywnej oceny dziatania szeféw

13 Menedzer nauki musi rozstrzygac,
jakimi tematami ma sie zajmowac
kierowany przez niego zespdt, gdzie
umieszczac publikacje — dbac o to, aby
artykuty ukazywaty sie w czasopismach
najwyzej notowanych w rankingach ¥

30 menedzer zdrowia

ach naukowych
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Liderpowinien zatem nauczyé
cztonkOW swojego zespotu
wyszukiwania jedynie
wiarygodnych danych 77 Sams
zespolow — na uczelniach przygladamy sie, ile os6b
doktoryzowalo si¢ u danego kierownika katedry, a ilu
on wybabilitowal. Nie oznacza to, ze metoda jest
idealna. Problemem jest to, ze dzisiaj mlodzi ludzie
nie s3 do jednostek naukowych przywiazani jak chlop
do ziemi. Jesli widza, ze nie maja szans rozwoju,
natychmiast zmieniaja zainteresowania naukowe.
Poza tym nalezy pamictaé, ze mtodziez naukowa dba
o stan swoich finanséw. Jesli poczatkujacy naukowiec
ma perspektywy rozwoju, potrafi zacisnaé pasa, bo
wie, ze kiedy$§ mu si¢ to zwrdci. Jesli jednak nie
stworzymy mu szansy rozwoju, mozemy by¢ pewni,
ze od nas odejdzie.

Z raportu OECD i badaid Gléwnego Urzedu
Statystycznego wynika jednak, ze habilitowalo sie
zaledwie 10 proc. z 28 tys. adiunktéw. Czy nie
oznacza to, ze mlodziez jest leniwa?

Nie wiem, jak jest na innych uczelniach — pewnie tak
samo, ale na uniwersytetach medycznych pracownicy
naukowi musza szuka¢ dodatkowych zrédel docho-
déw. Jako osoba zarzadzajaca zespolem naukowym
mam z tym powazny problem. Czasami mam ochote
powiedzie¢: rzud dodatkowe zajecia, siadaj i pisz habili-
tacje, a za 3 lata bedziesz miaf spokdj. W odpowiedzi sty-
sze, ze malzenstwo, dziecko, kredyt na mieszkanie itd.
Wtedy staje pod Sciana, bo wiem, ze na calym $wiecie
za prace naukows placi sie tyle, ze mozna godnie zy¢.
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Nie ma kokoséw, ale placa pozwala na zajecie si¢

oraz zajmuje si¢ leczeniem, czyli dziatalno$cia ustugo-
wg. OczywiScie, kooperacja naukowa wychodzi poza
uczelnie medyczne — wspétpracujemy z fizykami, bio-
logami, chemikami czy akustykami. Jednak nikt poza
nami nie zrobi badan klinicznych, $ciSle zwigzanych
z leczeniem pacjentdw.

Poznal pan uczelnie zagraniczne. Jak wypada po-
réwnanie struktury zachodnich szkél wyzszych
i polskich?

Mialem okazje poznaé uczelnie niemieckie i kanadyj-
skie. Ich struktura rézni si¢ od naszej, a na pewno in-
ne sa relacje ze szpitalami klinicznymi, ktére sa odreb-
nymi jednostkami, a nie wlasnoscia uczelni. Jednak te
placéwki zabiegaja o wspdlprace z uczelnia, bo zatrud-
nienie kadry profesorskiej i szkolenie studentéw pod-
nosi prestiz szpitala. W Kanadzie i USA splaszczona
jest hierarchiczna piramida pracownikéw naukowych.
Tam stanowiska profesoréw zajmuja doktorzy.
O utrzymaniu si¢ na stanowisku decyduja osiagniecia
naukowe, ktére sg implikacja umiejetnosci pozyskiwa-
nia funduszy zewnetrznych na badania.

13 Poznanska uczelnia medyczna

ma najliczniejsza kadre profesoréw
i doktorow habilitowanych — wiecej
niz krakowskie Collegium Medicum

wylacznie nauka. Dlatego uwazam, ze nie mamy
do czynienia z lenistwem mlodych ludzi, ale z ich
problemami, ktére musza rozwiazywaé réwnolegle

z zadaniami naukowymi. Chce jednak podkresli¢, ze
mimo ogdlnej mizerii finansowej, poznanska uczelnia
medyczna ma najliczniejsza kadre profesoréw i dokto-
réw habilitowanych. Wiecej niz krakowskie Collegium
Medicum oraz warszawska Akademia Medyczna.
Mamy niemal 200 profesoréw i 100 doktoréw habili-
towanych, ktérzy czekaja na nominacje.

Z czego wynika tak wysoka pozycja poznanskiej
uczelni medyczne;j?

Z polityki rektoréw, ktoérzy stawiali rygorystyczne
wymogi — nie zrobisz habilitacji w okreslonym czasie,
licz s1g z tym, Ze bedziesz musial sig pozegnac z uczelnig. To
byla — i jest — polityka stymulujaca rozwdj Uniwersy-
tetu Medycznego. Ci, ktérzy nie wytrzymujg presji
pracy naukowej, przechodza do dydakeyki lub leczenia
szpitalnego.

Jaka role we wspolczesnym Swiecie odgrywaja
uczelnie medyczne? Przeciez naukami okolome-
dycznymi zajmuja si¢ uniwersytety i uczelnie
politechniczne.

Uczelnia medyczna oparta jest na trzech filarach.
Realizuje zadania naukowe, szkoli fachowcéw lekarzy,
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oraz warszawska Akademia
Medyczna

Czy splaszczenie piramidy hierarchicznej jest
bardziej motywujace?

Nad tym wtlasnie dyskutujemy. Obroncy obecnego
systemu modwia, ze po obronieniu pracy doktorskiej
nie mozna spocza¢ na laurach, bo potem trzeba zrobi¢
habilitacje. Jesli jednak ten system zostalby zmienio-
ny, nalezaloby zaadaptowa¢ do polskich warunkéw
model zachodni, w ktérym praca naukowcéw jest
co 2-3 lata weryfikowana w niezwykle rygorystyczny
spos6b. Brak postepéw skutkuje automatycznym
pozegnaniem si¢ z praca na uczelni. Poza tym efek-
tywno$¢ pracy moga oceni¢ réwniez ksiegowi, ktorzy
wiedza, ze dobre wyniki naukowe przekladaja sie
na okreslone kwoty z grantéw. Nie wiem, czy admini-
stracja polskich uczelni bylaby przygotowana do takiej
weryfikacji pracownikéw naukowych.
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i)

kraju. W efekcie, jesli kto§ zajmuje si¢ zagadnieniem
niestychanie wysublimowanym, naukowy management
musi czasami takie badania zastopowaé, tak jak robi
to przemyslt farmaceutyczny, wybierajac tylko te pro-
jekty, ktére nawet nie gwarantujac sukcesu, moga
ulatwic¢ realizacje ostatecznych zadan. To pokazuje, ze
w nauce caly czas trzeba dokonywaé wyboréw.

Jezeli jedynym kryterium stanie si¢ rachunek
ekonomiczny, to pojawi si¢ zagrozenie, ze bedzie-
my mieli tylko coraz lepsza viagre.

Przemysl farmaceutyczny to oczywiScie biznes, ale na-
lezy pamigtad, ze koncerny najwiecej zarabiaja na od-
zywkach i witaminach, podczas gdy najbardziej wyra-
finowane preparaty na ciezkie schorzenia przynosza im
— mimo wielkich pienigdzy wlozonych w badania
— mniejszy dochdd. Chee jednak podkresli¢, ze to nie
przemyst farmaceutyczny jest gléwnym sponsorem
badan naukowych. Gros pieniedzy mamy z grantéw
naukowych.

Uczelnie medyczne w Polsce sa wlascicielami
szpitali klinicznych. Tu takze pojawiaja si¢ pro-
blemy ekonomiczne. Jakie powinno by¢ miejsce
tych placéwek w strukturze uczelni?

Kiedy$ pojawila si¢ propozycja usamodzielnienia szpi-
tali klinicznych. Uczelnie protestowaly przeciwko ta-
kiemu rozwiazaniu, bo wykonuja one zadania nauko-
we i dydaktyczne. Skomercjalizowanie tych placéwek
mogloby spowodowaé, ze nie byloby si¢ w nich miej-
sca dla studentéw, ktérzy gdzie§ przeciez muszg sie
uczy¢ — nie tylko w audytoryjnej sali podczas wykta-
déw. Warto tez podkresli¢, ze takich mozliwosci dy-
daktycznych nie uzyskamy w nastawionym na zysk
sektorze prywatnym.

Wspomnianych przez pana prywatnych placéwek
medycznych jest coraz wiecej. Czy nie powinny
one wlaczy¢ si¢ w finansowanie dydaktyki me-
dycznej?

1) Szkolenie lekarzy to zadanie panstwa.
Natomiast sektor prywatny mogtby sie
wtaczy¢ w szkolenie specjalistow 7

Szkolenie lekarzy to zadanie panstwa. Sektor pry-
watny mogltby sie wlaczy¢ natomiast w szkolenie
specjalistow. W niektdrych dziedzinach tak si¢ dzie-

Na calym $wiecie medycyna jest traktowana jako
dziedzina uslug i wazny element gospodarki pai-
stwa. Czy w Polsce naukowcy nie traktuja swej
pracy ciagle zbyt idealistycznie, w oderwaniu
od realiéw ekonomicznych?

Nie wszyscy naukowcy na naszych uczelniach me-
dycznych maja $wiadomos$¢, ze ich praca ma podioze
ekonomiczne i jest wkltadem w rozwéj gospodarczy
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je — dotyczy to np. certyfikowanych gabinetéw leka-
rzy rodzinnych, ktére pozwalaja na uzyskanie spe-
cjalizacji. Tak samo jest ze stomatologia. Sadze jed-
nak, ze zakres specjalizacji w prywatnych szpitalach
i gabinetach mozna by rozszerzy¢. Oczywiscie, sytua-
cj¢ zmieniloby zwigkszenie wynagrodzed lekarzy
w publicznych placéwkach, ktérzy dzisiaj sa podku-
pywani przez prywatny biznes. Gdyby te pensje
zrownaly sie, whasciciele klinik musieliby rozwazy¢,
czy zamiast podkupywania specjalistow, nie optaci-
toby im sie wyksztalci¢ wlasnych.

Rozmawiat Jacek Szczesny
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