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Szanowni Panstwo!

Dnia 1 pazdziernika 2008 roku minie sze$¢ lat od powstania Uniwersytetu Medycznego w Lodzi.
Wydarzenie to miato niewatpliwie range historyczna, zardwno dla naszego miasta, regionu, jak i wyz-
szego szkolnictwa medycznego.

Konczy sig kolejna kadencja Wtadz Uczelni, ktore odpowiadaja za to, czym byta Uczelnia w latach
2002-2008. Dlatego, poczuwam si¢ do obowiazku przedstawienia syntetycznej oceny dziatalnosci Uczelni
ijej Wiadz w tym okresie. Szczegdlna uwage pragne zwrécic¢ na te decyzje i ich realizacje, ktore mialy
najwicekszy wplyw na kondycje Uczelni i wynikaty z generalnej koncepcji rozwoju Uniwersytetu Me-
dycznego, przyjetej w 2002 roku.

Pierwszym celem nowych Wladz, bylo scalenie dwéch réznigcych si¢ organizacyjnie i funkcjo-
nalnie Uczelni - przy jednoczesnym zapewnieniu niezakléconego przebiegu procesu dydaktycznego
oraz dzialalno$ci naukowej i leczniczej.

Byto to najtrudniejsze zadanie w pierwszym okresie funkcjonowania Uczelni i dzigki wzmozonej,
realizowanej z ogromnym poswigceniem pracy organizacyjnej kadry kierowniczej, pracownikow jed-
nostek naukowo-dydaktycznych oraz uczelnianej administracji, zostato ono wykonane sprawnie i w za-
ktadanym terminie.

Znacznie dhuzszy przebieg - z przyczyn naturalnych - ma proces integracji §rodowiska Akademii
Medycznej i Wojskowej Akademii Medycznej. Mozemy jednak stwierdzi¢, iz dzisiaj — po prawie szesciu
latach — stanowimy wspodlnote akademicka utozsamiajaca si¢ w petni z Uczelnia, funkcjonujaca juz jak
jeden spoteczny organizm.

Kolejny cel, jaki postawiliimy przed sobg i spolecznoscig Uczelni, bylo przeksztalcenie oraz
rozbudowa istniejgcej struktury naukowo-dydaktycznej i klinicznej Uczelni.

Uznali$my, ze potrzeba wpisania naszej Uczelni w tradycyjnie rozumiang istot¢ Uniwersytetu oraz
zamiar wprowadzenia dostosowanej do preferencji rynku edukacyjnego - czyli znacznie poszerzonej
i zroznicowanej - oferty ksztatcenia oznacza konieczno$¢ tworzenia kolejnych wydziatow oraz wielu
nowych jednostek naukowo-dydaktycznych. Spojny z tym kierunkiem dziatania byt zamiar poszerze-
nia spektrum dzialalno$ci naukowej i klinicznej Uczelni, poprzez powotanie katedr, klinik i zaktadéw
0 nowym - nie istniejacym w dotychczasowej strukturze - profilu naukowo-dydaktycznym i ustugowym.
Doszlismy rowniez do wniosku, ze te ambitne przedsigwzigcia efektywniej zrealizujemy, rezygnujac ze
struktury instytutowej na rzecz struktury opartej o powolane katedry.

O rozmiarze prac koncepcyjnych i organizacyjnych zwiazanych z wyzej wymienionymi celami, reali-
zowanych przez Wysoki Senat, komisje senackie, wydziaty oraz administracj¢ Uczelni niech §wiadcza
liczby. Otéz w latach 2002-2008 podwoili$my liczbg katedr (do 82) oraz o okoto 130 zwigkszylismy
liczbg klinik, oddziatéw klinicznych i zaktadow (do 290).

Realizujac wymienione przeze mnie zaloZenia postawiliSmy na intensywny rozwaj oferty ksztal-
ceniowej Uczelni.

W rezultacie, obecnie Uniwersytet Medyczny posiada bardzo zréznicowana oferte edukacyjna na
wszystkich poziomach ksztatcenia: na studiach I stopnia i II stopnia oraz na studiach podyplomowych
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i doktoranckich. Na wigkszosci prowadzonych kierunkow oferujemy studia w trybie stacjonarnym
(dziennym) i niestacjonarnym (zaocznym i wieczorowym).

W sukcesywnie modyfikowanej i rozszerzanej ofercie ksztalceniowej uwzglednialisSmy wymagania
wynikajace z postanowien przyjetych w Unii Europejskiej, a takze potrzeby krajowego rynku ustug
medycznych oraz preferencje ksztalceniowe potencjalnych kandydatow.

Nasza oferta w zakresie nauczania obejmuje takze wprowadzone w 2003 roku studia anglojezyczne dla
studentow zagranicznych. W kolejnych latach zwigkszaliSmy liczbg przyjetych kandydatow — w ubiegtym
roku przyjelismy juz ponad 140 studentow obcokrajowcoOw —1 obecnie na kierunku lekarskim i lekarsko-
dentystycznym studiuje ponad 300 stuchaczy z kilkunastu krajow.

Podsumowujac, od 2002 roku na studiach przeddyplomowych zwigkszylismy liczbg studentéw o ponad
50 %, a liczbg prowadzonych kierunkow z 8 do 15.

Dzigki naszym 5-letnim intensywnym dziataniom oraz przychylno$ci resortu Obrony Narodowej —
Uniwersytet Medyczny odzyskat prawo do ksztalcenia oficeréw lekarzy dla potrzeb wojskowej stuzby
zdrowia. Od nowego roku akademickiego bedziemy ksztalci¢ systemowo, wspolnie z Centrum Szko-
lenia Wojskowych Stuzb Medycznych w Lodzi, kilkudziesigciu studentow-podchorazych. Ten sukces
sprawit, iz jesteSmy jedyna uczelnia medyczna w Polsce ksztalcaca lekarzy wojskowych. Jest to dla nas
zaszczyt 1 dowdd prestizu, ale zarazem szczegdlna odpowiedzialnosé, gdyz nasi wojskowi absolwenci
beda zapewne w przysztosci chroni¢ zdrowie i ratowac zycie zohierzy, takze podczas niebezpiecznych
misji wojskowych w réznych rejonach §wiata.

W dniu 3 pazdziernika 2008 roku minie 50 lat od pierwszej inauguracji roku akademickiego w nowo
powotanej Wojskowej Akademii Medycznej i uzyskanie przez Uniwersytet Medyczny prawa do ksztal-
cenia oficerskiej kadry medycznej jest picknym uhonorowaniem rocznicy powstania tej zastuzonej dla
shuzby zdrowia Wojska Polskiego Uczelni.

Intensywnie rozwijali$my takze studia podyplomowe. W tym celu powotalismy w styczniu 2004 roku
Wydziat Nauk Biomedycznych i Ksztatcenia Podyplomowego, ktory otworzyt 5 nowych kierunkow
studiow podyplomowych, a wsérdd nich — wspoélnie ze Spoteczna Wyzsza Szkota Przedsigbiorczos$ci
i Zarzadzania w L.odzi — kierunek ,,Master of Public Administration” o specjalizacji: Health Systems,
realizowany w porozumieniu z amerykanska Uczelnig Clark University. Wydzial prowadzi rowniez studia
przeddyplomowe na kierunku ,,biotechnologia”.

PoszerzylisSmy takze zakres dziatalnosci Studium Doktoranckiego, powotujac w 2006 roku niesta-
cjonarne studia doktoranckie.

Aktywnos¢ dydaktyczna naszej Uczelni wykroczyta takze poza jej mury. UznaliSmy bowiem, iz
w celu efektywniejszego pozyskiwania studentow nalezy naszym potencjalnym kandydatom przyblizy¢
Uczelnig terytorialnie, tworzac zamiejscowe osrodki dydaktyczne. Dlatego powotalismy takie osrodki
w Piotrkowie Trybunalskim i w Sieradzu. Realizujac ten cel, pozyskalismy w 2004 roku, w postaci da-
rowizny Skarbu Panstwa, funkcjonalny i reprezentacyjny budynek w Piotrkowie Trybunalskim. Warto$¢
przedmiotu umowy wyceniona zostata na trzy miliony dwiescie pigédziesiat tysigcy zt.

W piotrkowskim Zamiejscowym Os$rodku Dydaktycznym uruchomilismy ksztatcenie przeddyplomowe
na kierunkach: pielggniarstwo, potoznictwo, biotechnologia — w specjalnosci obrazowanie i radioterapia
- oraz podyplomowa farmacj¢ medyczna, a takze kursy doskonalace w kilku specjalnosciach. Natomiast
w Sieradzu, wprowadziliSmy studia na kierunku pielggniarstwo.

Kolejnym kierunkiem dziatan zmierzajacych do uatrakcyjnienia i upowszechnienia naszej oferty
ksztatcenia bylo korzystanie z szeroko stosowanej w §wiatowym systemie akademickim, - naukowo-
dydaktycznej wspotpracy migdzyuczelniane;.

W tym celu m.in. podpisaliSmy umowy:

* z Uniwersytetem Kardynata Stefana Wyszynskiego w Warszawie, w ramach ktorej powotaliSmy

wspolna Migdzyuczelniang Katedre Nauk Humanistycznych z pigcioma zaktadami;

* z Politechnika ¥.6dzka, powotujac Migdzyuczelniane Centrum Inzynierii Biomedyczne;j;

* ze wspomniang juz Spoteczna Wyzsza Szkota Przedsigbiorczosci 1 Zarzadzania w Lodzi;

* z Ben-Gurion University of the Negev w Beer-Sheva w Izraelu oraz z amerykanska uczelnia

wojskowa Uniformed Services University of the Health Sciences, F. Edward Hebert University
z Bethesdy w stanie Maryland.
Wykazali$my si¢ takze imponujaca ofensywnoscia w zmonopolizowaniu tédzkiego rynku w zakre-
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sie szkolenia wojskowego studentow. Powotane w 2003 roku w strukturze Uczelni Studium Edukacji
Obronne;j szkoli z przysposobienia obronnego studentow wszystkich publicznych uczelni t6dzkich oraz
kilku niepublicznych. Studium od pazdziernika 2003 roku przeszkolito ponad 5400 studentow, przyno-
szac przychod do budzetu Uniwersytetu w kwocie okoto 530 tys. zt. Ponadto Studium wypehnia istotna
rol¢ w szkoleniu wojskowym studentow Wydziatu Wojskowo-Lekarskiego, potencjalnych kandydatow
do podjgcia studiow oficerskich.

Kolejng, istotng dziedzing aktywnosci Uczelni jest dzialalno$¢é naukowa jej wydzialéw. Wazna
wyktadnia poziomu naukowego wydziatéw jest poziom posiadanych uprawnien do nadawania stopni
naukowych. W liczbach bezwzglednych mamy wsrod uczelni medycznych najwigksza liczbe tych upraw-
nien: 8 wydziatéw posiada w sumie 8 uprawnien do nadawania stopnia doktora habilitowanego oraz 12
uprawnien do nadawania stopnia doktora nauk. Natomiast w 2002 roku na 6 wydzialow posiadalismy
6 uprawnien habilitacyjnych i 7 doktorskich. Liczba aktualnych 20 uprawnien, wobec 13-u w 2002 roku
wskazuje na dynamiczny progres. Nie mozna jednakowoz, nie zauwazy¢, ze trzy wydziaty posiadaja
wylacznie uprawnienia do nadawania stopnia doktora, podczas gdy wsrod pozostatych uczelni medycz-
nych w Polsce, poza jedna, w ktorej wszystkie wydzialy maja komplet uprawnien oraz jedna, w ktorej
dwa wydziaty posiadaja tylko uprawnienia doktorskie — pozostate maja tylko po jednym wydziale bez
uprawnien habilitacyjnych.

Kolejnym wskaznikiem standardu naukowego wydziatéw jest ocena parametryczna nadawana co cztery
lata przez Ministerstwo Szkolnictwa Wyzszego i Nauki. Z aktualnej oceny, ustalonej w czerwcu 2006
roku, wynika, iz dwa nasze wydzialy maja kategorig I, czyli najwyzsza oceng parametryczna (Wydziat
Lekarski i Farmaceutyczny), dwa kategorig 11, jeden 111, dwa IV i jeden V. I tym razem, zwraca uwagg fakt,
iz dwa wydzialy istniejace od 2002 roku otrzymaty w 2006 roku nie satysfakcjonujaca kategorig I'V.

W tych dwoch wskaznikach — na ktore sklada si¢ dziesiatki ocen czastkowych — jak w soczewce
skupia si¢ informacja o sile naukowej Uczelni.

W tym miejscu cheg poruszy¢ watek dotyczacy pozycji naszej Uczelni w rankingach szkét wyzszych
prowadzonych przez kilka ogoélnopolskich czasopism. Otdz, z jednej strony, nie ulega watpliwosci, ze
niska pozycja naszej Uczelni w ostatnich latach, w grupie uczelni medycznych, to rezultat dynamiczne-
go rozwoju Uniwersytetu, wymagajacy tworzenia wydziatow, klinik i zaktadow od podstaw, a z drugiej
strony, musimy przyznacé, ze cz¢$¢ wydziatow, zwlaszcza te z 6-letnim stazem, nie w pelni wykorzystata
minione lata dla zdobycia kolejnych uprawnien i wyzszej oceny parametryczne;.

Watek dydaktyczny i naukowy uzupetnig krotka informacja o rozwoju waznego zaplecza naukowo-
dydaktycznego, jakim jest Biblioteka Glowna Uniwersytetu Medycznego.

Od powotania naszej Uczelni w Bibliotece:

* nastapit sukcesywny wzrost ilosciowy i jakosciowy ksiggozbioru: wydawnictw zwartych, ciagtych

i zbiorow specjalnych - o okoto 500 tys. jednostek;

* zapewniono - dzigki systemowi autoryzacyjnemu HAN - dostep on line do okoto 10 tys. tytutow
petnotekstowych czasopism zagranicznych, rowniez spoza sieci uczelniane;j;

» dokonano przejs$cia na wersje 5.3 zintegrowanego komputerowego systemu bibliotecznego Horizon,
w ktorym zostata uruchomiona funkcja rezerwacji wypozyczen ksiazek droga elektroniczna;

» zainstalowano bezprzewodowy internet;

* wprowadzono elektroniczne legitymacje studenckie pelniace takze rolg kart bibliotecznych;

* zapewniony zostal udzial w elektronicznym systemie doc@med, czyli udost¢pnianie przez
biblioteki polskich uczelni medycznych kopii artykutow w formie plikow pdf z czasopism bio-
medycznych;

* redagowana jest Bibliografia publikacji pracownikow UM,

* powstato czasopismo pod tytutem Kronikarz — semestralny biuletyn informacyjny;

* rozpoczeto wydawanie Forum Bibliotek Medycznych

* rozpoczgto zajecia dydaktyczne on-line z Przysposobienia bibliotecznego dla studentéw I roku.

Do skutecznej realizacji ambitnych planéw rozwoju Uczelni niezbedne stalo si¢ polozenie duzego
nacisku na rozwdj naukowy wlasnej kadry naukowo-dydaktycznej oraz pozyskiwanie najlepszych
naukowcow i dydaktykow spoza Uczelni.

Dlatego tez, od powotania Uniwersytetu Medycznego przywiazywalismy duza wage do systemo-
wego motywowania naszych nauczycieli akademickich do zdobywania kolejnych stopni naukowych.
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W ostatnich dwoch latach zdecydowanie wzrosta liczba nauczycieli akademickich, ktérzy uzyskali tytut
profesora (15 - od pazdziernika 2007) Iub kolejny stopien naukowy. StaraliSmy si¢ ponadto zatrudniaé
najlepszych naukowcow i dydaktykow, szczegdlnie w klinikach i zaktadach o nowym profilu naukowym
i dydaktycznym.

W rezultacie, aktualnie wsérod uczelni medycznych przodujemy pod wzglgdem liczby zatrudnionych
pracownikow naukowo-dydaktycznych. Obecnie zatrudniamy 1583 nauczycieli akademickich, a w tej
liczbie 187 profesorow tytularnych, 194 doktoréw habilitowanych oraz prawie 900 doktorow nauk.
Z poréwnania tych liczb do stanu zatrudnienia nauczycieli akademickich w 2002 roku wynika, iz od
2002 roku, liczba nauczycieli akademickich zatrudnionych w Uczelni wzrosta o prawie 40 %, a liczba
samodzielnych pracownikow naukowo-dydaktycznych o ponad 50 %.

Kolejnym imperatywem wynikajacym z opisanej wczeSniej dynamiki rozwojowej byla koniecz-
no$¢ rozbudowy oraz modernizacji i sukcesywnego remontowania uniwersyteckiej bazy naukowo-
dydaktycznej i klinicznej.

Niewatpliwie najwazniejsza i priorytetowa inwestycja od powstania Uniwersytetu jest budowa Centrum
Kliniczno-Dydaktycznego Uniwersytetu Medycznego. Postaram sig pokrotce zrelacjonowac przebieg tej
inwestycji oraz jej aktualny stan.

Budowe CKD rozpoczgto w 1975 roku. Czgs$¢ budynkow oddano do 2002 roku, migdzy innymi In-
stytut Stomatologii i kliniki psychiatryczne. Pod koniec lat 90. budowe Szpitala przerwano na kilka lat.
W 2003 roku zmienili$my koncepcjg budowy CKD, decydujac, iz ograniczy si¢ ja do o$miu kondygnacji.
Zmniejszylismy tez liczbg planowanych t6zek w szpitalu - z ponad tysiaca do 367. W czasie opracowy-
wania nowej koncepcji realizacyjnej obowiazywat przepis uniemozliwiajacy sytuowanie szpitala ponad
8 kondygnacja, przepis ten zostat zniesiony na poczatku 2005 roku, czyli juz po zatwierdzeniu programu
funkcjonalno-uzytkowego i programu medycznego.

Program funkcjonalno-uzytkowy zostat zatwierdzony przez Ministra Zdrowia w dniu 19 listopada 2003
roku, a Program Medyczny dla inwestycji zostat zaakceptowany przez Senat Uczelni oraz zatwierdzony
decyzja Ministra Zdrowia w dniu 12 maja 2004 roku.

Gdy nowe plany zaakceptowato Ministerstwo Zdrowia, rozpoczely si¢ dtugotrwate procedury
przetargowe. Zta passa z wylonieniem ostatecznego wykonawcy trwata do 2007 roku, w ktorym pod-
pisali$my umowe¢ z warszawska firma budowlana - Grupa 3J, specjalizujaca si¢ w realizacji obiektow
medycznych.

W tym samym roku przystapilismy do kontynuacji inwestycji w oparciu o opracowana dokumentacje
wykonawcza, posiadajaca aktualne uzgodnienia z rzeczoznawca ds. przeciwpozarowych oraz z rzeczo-
znawca ds. sanitarno-epidemiologicznych. Spetnienie tych wymogoéw wyklucza zagrozenie nieoddania
Szpitala do eksploatacji po zakonczeniu tej czgsci inwestycji. Potwierdzeniem tych gwarancji jest
pozytywna ocena kontroli NIK zakonczonej w marcu 2008 roku oraz pozytywna ocena inwestycji
dokonana przez Podkomisj¢ Sejmow3a ds. inwestycji wieloletnich w maju 2008 roku.

Na dokonczenie budowy Szpitala zarezerwowano w budzecie panstwa 230 miliondw ztotych. Ostatnia
rate Uniwersytet Medyczny dostanie w 2009 roku. Do konica 2007 roku wykonany zostat I etap prac,
na realizacj¢ ktoérego wydana zostata kwota ok. 30 mln zt. Na kontynuacj¢ inwestycji w biezacym roku
zaplanowane zostato 70 min zt, a w 2009 — 92 mln zt. Otwarcie szpitala przewidziane jest na koniec 2009
roku. Planuje sig, ze pod koniec 2009 roku do Szpitala trafi sprzet medyczny.

Prawdopodobnie bedzie to jedyny szpital w regionie, a by¢ moze takze w Polsce, ktory spetni wszystkie
standardy unijne. Na jedno 16zko przypadnie wigcej niz 6 m?, pacjenci bgda leze¢ w dwu- i trzyosobowych
salach z pelnym wezlem sanitarnym.

Na pozostatych pigtrach - od IX do XVI (XVII pigtro jest kondygnacja techniczng) - umieszczone
zostana uczelniane jednostki naukowo-dydaktyczne.

Nowa — wdrozona do realizacji - koncepcja oddania do uzytku Centrum Kliniczno-Dydaktycznego
objeta m.in.:

a) ujecie w projekcie budowy szpitala na 367 t6zek niezbednej liczby szatni, toalet, baréw oraz
wind (budynek A-1 posiada 16+2 czynnych wind);

b) opracowanie planu zagospodarowania wyzszych pigter budynku A-1 dla potrzeb dydaktyki,
ktorego koszty pokryt Uniwersytet Medyczny;

c) przygotowanie planu zakupu wysokiej jakosci aparatury medycznej gwarantujacej zachowanie
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najwyzszej jakosci procedur medycznych, uwzgledniajacego rezygnacje z przenoszenia z innych szpitali
urzadzen i sprzetu.

Do konca sierpnia 2008 roku wykonanych zostato szereg — ujetych w w/w koncepcji — zadan. Mia-
nowicie:

+ dla potrzeb dydaktyki oddano w sierpniu br. roku, w pelni wyposazona aulg na 240 miejsc;

* podpisana zostala preumowa na realizacj¢ Centrum Dydaktycznego z aula na 1000 0s6b - 20 mi-

lionéw euro na ten cel pozyskaliSmy juz z Unii Europejskiej;

* wykonano podjazd dla karetek oraz poszerzono caty trakt operacyjny;

* przystapiono do wykanczania sal szpitalnych na wyzszych pigtrach budynku;

* do os$miu pigter Szpitala dotozono jeszcze jedna kondygnacjg, na ktorej rozlokowany zostanie

Zaktad Genetyki Medycznej, a $rodki na tg inwestycje uzyskane zostaty z Ministerstwa Nauki
i Szkolnictwa Wyzszego.

Innym waznym obiektem, w ktérym wykonany zostal duzy zakres prac modernizacyjnych i remon-
towych, jest budynek Zamiejscowego Osrodka Dydaktycznego w Piotrkowie Trybunalskim. Obecnie
Osrodek dysponuje 14 salami dydaktycznymi i demonstracyjnymi, a faczna liczba miejsc dla studentow
zbliza si¢ do 400. Wyposazenie sal dydaktycznych i demonstracyjnych nie odbiega od todzkich standar-
dow. W biezacym roku w Osrodku powstat Zaktad Medycznych Technik Obrazowania, ktoéry wyposazany
jest obecnie w niezbgdny sprzet.

Sukcesywnie realizowali$my rowniez zadanie systematycznego powigkszania i modernizowania szpi-
talnej bazy dydaktycznej, rozwijajac jednoczesnie funkcje diagnostyczno-lecznicze szpitali uniwersytec-
kich. W poszczego6lnych szpitalach przeprowadzono wiele inwestycji, remontdw i prac modernizacyjnych
oraz dokonano znaczacych zakupow nowoczesnej aparatury i wyposazenia dla klinik i zaktadow.

Do innych zadan z tego zakresu, realizowanych po 2002 roku, wymagajacych relatywnie duzych na-
ktadow finansowych, nalezy zaliczy¢ prace modernizacyjne, adaptacyjne i remontowe na nastgpujacych
obiektach Uczelni:

- akademiki studenckie;

- sale dydaktyczne w budynku przy ul. Zeligowskiego 7/9;

- Zaklad Medycyny Sadowe]

- Klinika Dermatologii Ogolnej, Estetycznej i Dermatochirurgii na pl. Hallera.

Ponadto, dokonali$my wymiany niemal wszystkich weztow cieplnych na ternie Uczelni.

Ogolnie ujmujac w latach 2003-2007 wydaliSmy:

- naremonty — ponad 10 min z;

- na zakup sprz¢tu dydaktycznego oraz aparatury naukowo-badawczej — ponad 46 mln zi;

- nainwestycje budowlane — prawie 39 mlin zt (30 min w 2007 roku na CKD).

Srodki na aparature i sprzet uzyskali$my w gtéwnej mierze z dotacji celowych Ministerstwa Nauki
i Szkolnictwa Wyzszego.

Finanse Uczelni

Winny jestem Wysokiemu Senatowi odpowiedz na nastgpujace, niezmiernie wazne pytanie: Jaka —
przy tak intensywnym strukturalnym i funkcjonalnym rozwoju Uczelni — kondycje mialy finanse Uczelni
w latach 2003-2007?

Uczelnia w tym okresie wykazywata bardzo duza dynamik¢ przychodow i kosztow. Przychody
wzrosty 0 44%, a koszty o ponad 47%. Dotacja dydaktyczna wzrosta o ok. 47% tj. o 38 mIn zt. Wzrost
dotacji spowodowany byt w gléwnej mierze podwyzkami wynagrodzen, zagwarantowanymi Ustawa
o Szkolnictwie Wyzszym.

Warte podkreslenia jest to, iz od roku 2003 do 2007 znacznie zwigkszyly sig¢ przychody wiasne Uczelni
z dziatalnosci dydaktycznej: z 16 mln w 2003 1. do 27 mIn w 2007 roku - tj. 0 69%. Wynikato to glownie
ze wzrostu wplat za studia niestacjonarne oraz byto efektem powigkszania naszej oferty ksztatcenia.

Najbardziej dynamicznie rozwijaty sig przychody z optat za studia w jezyku angielskim. W 2003 roku
wyniosty one 109 tys., a w 2007 roku 5,6 mln zt. Przychody z optat za studia, poza dotacja, stanowia
bardzo wazne zrédlo utrzymania bazy dydaktycznej uczelni.

Takze przychody z dziatalno$ci naukowej wykazywaty tendencje¢ wzrostowa i w okresie 5 lat zwigk-
szyly si¢ 0 40%, tj. z 18 mln w 2003 roku do 25,5 mln zt w 2007 roku.

Umowy migdzynarodowe, a mianowicie 5 i 6 Program Ramowy oraz inne wynikajace ze wspot-
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pracy z zagranicznymi osrodkami naukowymi przyniosty przychody w wysokosci w 2003 roku — 876
tys., w 2006 roku - 2,6 mIn i w 2007 roku - 1,9 mln. Przyznajmy, Ze sq one skromne, jak na potencjalne
mozliwosci najwigkszej Uczelni medycznej w Polsce.

Dobrze natomiast — moim zdaniem — wygladaja zbilansowane wyniki finansowe Uczelni w latach
2003-2007. Otoéz w latach 2003-2006 roczna strata oscylowata wokot sumy 3 min zt. W 2007 roku wy-
niosta ponad 8,5 mln zt, co spowodowane zostato zmiang polityki rachunkowosci i zaliczeniem czgsci
przychodow za studia ptatne - w kwocie 5,4 mln zt - do przychodéw roku 2008.

Pomimo tak dynamicznego rozwoju, przez wszystkie te lata Uczelnia wykazywata stabilno$¢ finan-
sowa, a ujemne wyniki nie wptynety na jej sytuacjg ptatnicza.

W powyzszym podsumowaniu z koniecznos$ci musiatem pominaé szereg waznych sfer dziatalnosci
naszej Uczelni. Uogolniajac, dodam jedynie, Ze mamy za soba wiele sukcesoOw zespolowych i indy-
widualnych w dziatalno$ci naukowej i dydaktycznej. Nasi nauczyciele akademiccy publikowali prace
w najbardziej prestizowych §wiatowych czasopismach naukowych, wydawali podrgczniki, organizowali
migdzynarodowe i krajowe kongresy, zapisywali si¢ w historii $wiatowej medycyny oraz zdobywali
wazne nagrody naukowe i dydaktyczne.

Z udzialem administracji uczelnianej przeprowadzonych zostato wiele znaczacych prac koncepcyjnych
i organizacyjnych, jak np. opracowanie, uchwalenie przez Senat i wprowadzenie do realizacji Statutu
oraz Regulaminu Administracyjnego Uniwersytetu Medycznego.

Wiele powodow do radosci i dumy dawali nam nasi studenci, ktorzy zdobywali liczne laury naukowe
i sportowe. Do naszego wspolnego sukcesu zaliczamy takze utworzenie choru Uniwersytetu Medyczne-
go, ktory osiagnat imponujacy poziom artystyczny, a na swoim koncie ma juz kilka nagréd zdobytych
na festiwalach.

Z okazji zakonczenia kadencji Wiadz Uniwersytetu Medycznego sktadam Wysokiemu Senatowi,
Panstwu Prorektorom, Panstwu Dziekanom i Prodziekanom, Wtadzom administracyjnym oraz wszystkim
Pracownikom i Studentom Uczelni najserdeczniejsze podzigkowanie za to, ze mialem zaszczyt i przy-
jemnos$¢ z Panstwem wspotpracowac oraz by¢ Panstwa akademickim przetozonym.

Gratuluje Panstwu wszystkich osiagnig¢, zyczg wielu kolejnych oraz proszg o taskawe darowanie mi
tych sytuacji 1 decyzji, ktore nie zawsze byly dla Panstwa w peni satysfakcjonujace.

Prof, dr kb, Andree| Lewinski Pred. dr hab. Androej Lewidski
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