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Od Redakcji...

Pozycja, ktdra polecamy czytelnikom, stanowi zbidr artyku-
16w prof.dr hab.Eugeniusza Bernackiego opracowanych u schytku je-
go zycia, w latach 1990-1997.

Prof. dr hab. Eugeniusz Bernacki znany jest przede wszyst-
kim jako profesor Akademii Medycznej w Bialymstoku, naukowiec,
dydaktyk, chirurg. Ale jest jeszcze dziedzina, ktdra pasjonowat si¢
Profesor, szczegdlnie w ostatnich latach swego Zycia, historia placé-
wek stuzby zdrowia oraz jej pracownikéw - naukowcOw, organizato-
réw, lekarzy. Wyniki swych badan z tej dziedziny publikowal w Ze-
szytach Historycznych Okregowej Izby Lekarskiej w Biatymstoku
(ktorych byt tworca), poczawszy od ich zalozenia w 1990 r., oraz
w kwartalniku Bialostocczyzna poczawszy od nr 4(28) w 1992 r.

Niniejsza publikacja zawiera wszystkie prace Profesora
z kwartalnika Bialostocczyzna oraz wigkszo$¢ sposréd zamieszczo-
nych we wspomnianych wyzej Zeszytach Historycznych.

Z Zeszytow Historycznych wybrali§my te materialy, ktérych
Profesor byl wylacznym twoérca. Pomingli$my natomiast te w kto-
rych biografie sprowadzaty si¢ do krétkich zycioryséw oraz posiada-
jace charakter wywiadéw prasowych.

Szczegblng warto$¢ posiadaja biografie pracownikéw stuz-
by zdrowia. Powstaty one w wyniku diugotrwatych prac badaw-
czych. Gromadzenie potrzebnych materialow byto nietatwym zada-
niem dla niemtodego juz i schorowanego cztowieka. Profesor badat
teczki osobowe pracownikow Akademii Medycznej, przeprowadzat
diugie rozmowy z cztonkami rodzin oséb, o ktérych pisat biografie,
z ich przyjaciétmi, poszukiwal materiatow ilustracyjnych, penetro-
wal pisma medyczne. Byl niestrudzony w swej pracy. Kilka jego
prac zostato opublikowanych juz po$miertnie. Niektore z nich pisat
w szpitalu, bedac nieuleczalnie chory. Zmart w trakcie opracowania
biografii prof. dr hab. Aleksandra Krawczuka. Biografi¢ prof.dr hab.
A. Krawczuka dokonczyta prof. dr hab. Wanda Kazanowska.

Biografie zamieszczone w niniejszej publikacji - to biogra-
fie oséb, ktérych Profesor osobi$cie znal, kontaktowal si¢ z nimi na
codzieri podczas swych obowigzkéw stuzbowych. Z pod jego pidra
wyszly sylwetki konkretnych ludzi, z ich zaletami i stabo$ciami,
a przez to prawdziwych, niewymyS$lonych. Spostrzezenia swe Profe-
sor konfrontowal z opiniami innych ludzi, starat si¢ da¢ obiektywna
oceng 0sOb, ktérych opisywal. -

Profesor byt czlowiekiem o wszechstronnych zainteresowa-
niach i wysokiej kulturze. Posiadal duze zdolno$ci literackie. Sg one
zauwazalne wiasnie w tych biografiach. Ale nie tylko. Pisal wspo-



mnienia. Fragment tych wspomnient dotyczacy II wojny $wiatowe;j
p.t.Reportaz z powrotnej drogi opublikowany zostat w 1992 r. w Bia-
fymstoku w formie niewielkiej swymi rozmiarami broszury. Pisywal
tez wiersze. Malzonka Profesora prof. dr hab. Krystyna Bernacka
opowiadala mi o istnieniu grubego zeszytu, w ktérym Profesor zapi-
sywal swe wiersze.

W niniejszym zbiorku publikujemy 3 wiersze powstate kil-
ka lat przed $miercig Profesora.

Sa one petne wewnetrznego smutku, przeczucia tego, co
mialo nastapié. Zawieraja tez ocen¢ zmian, ktére mialy miejsce
w ciagu jego tak pracowitego zycia.

Krétki zyciorys tacznie z oceng dziatalnosSci naukowej Pro-
fesora przedstawia jego bliski wspotpracownik prof. dr hab. Henryk
Dadan.

Material ilustracyjny z zycia Profesora dostarczyta jego zo-
na prof. dr hab. Krystyna Bernacka. Jej inicjatywie i zdoIno$ciom or-
ganizacyjnym zawdzigczamy mozliwo$¢ wydania drukiem niniejszej
publikacji.

Nie przypadkowo zostala ona wydana przez Bialostockie
Towarzystwo Naukowe. W ostatnich latach zwigzki Profesora z BTN
byly bardzo Scisie. Pisz¢ o tym we Wspomnieniach z lat wspolpracy
z prof. dr hab. Eugeniuszem Bernackim (Bialostocczyzna, 1997, nr 3
(47), ss.106-107). Nalezy ponadto pamigtaé ze Profesor cale zycie
zwigzany byl z naszym regionem. Tu si¢ urodzil, tu ksztalcit, tu
mieszkal i tu pracowal.

Prof. dr hab. Henryk Dadan w biografii Profesora, opartej
nie tylko na dokumentach, ale i autopsji tak go oceniat:

» [...] Pamig¢ o Profesorze Bernackim pozostanie w naszej
pamigci jako jeden z symboli powojennej chirurgii, jako niezwykle
barwna postaé, wybitny chirurg i nauczyciel akademicki, prawy
i szlachetny oraz bardzo skromny cziowiek - ,, legenda”, ktéry do-
brze zastuzyl si¢ naszej uczelni, Ziemi Bialostockiej, Chirurgii Pol-
skiej...” (Bialostocczyzna, 1997, nr 3 (47), s. 104-105).

Henryk Majecki



Wspomnienie poSmiertne
o prof.dr hab. Eugeniuszu Bernackim

Prof. Eugeniusz Bernacki urodzit
sig w 1919 r. w woj.bialostockim,
w rodzinie chlopskiej o losach zna-
miennych dla tego regionu. Jeden
z braci Jego ojca spoczal na Sybe-
rii, drugi w USA. Matka pochodzi-
la z Wileniszczyzny.

Blisko$¢ Bialegostoku stworzyta
mu warunki do dokifadnego pozna-
nia tego miasta juz od wczesnego
dziecifistwa, a nastgpnie w okresie
nauki w szkole $rednie;j.

W wyniku porozumienia Ribben-
trop-Molotow i wojny w 1939 r.
Bialostocczyzna znalazta sig¢
w granicach ZSRR, co miato
wplyw na losy wielu jej mieszkan-
cOw.

W nastgpstwie przeprowadzone-
go w 1940 r. poboru 3 rocznikéw (1917, 1918 i 1919) do Armii
Czerwonej, Eugeniusz Bernacki jako jeden z wielu zmobilizowanych
znalazl si¢ w jednostce wojskowej w Baku. Stad na skutek nieszczg-
§liwego wypadku i zwigzanej z nim choroby zostal zwolniony
w przeddzien wojny niemiecko-radzieckiej. Jego powrét przez strefe
frontowa aczyl si¢ z wieloma dramatycznymi faktami. Wspomnienia
z tego okresu opisal w broszurze pt. Reporta; z powrotnej drogi -
1992 r.

W czasie okupacji niemieckiej pomagal rodzicom w pracy
na roli wstgpujac do Zwiazku Walki Zbrojnej - AK. Po wyzwoleniu
za przynalezno$¢ i dzialalno§¢ w AK byl represjonowany. Studia
wyzsze odbyt w Wydziale Lekarskim Akademii medycznej w War-
szawie. Ukonczyl je w 1951 r., otrzymujac dyplom lekarza medycy-

ny.

Fot. profesora z 1940 roku

Jako student w ramach pracy spoltecznej prowadzil sekcje
wydawniczg Kota Medykéw wydajac skrypty i podrgczniki dla po-



Gimnazjum Kréla Zygmunta Augusta Klasa maturalna 1939 rok

trzeb studentéw Wydzialu Lekarskiego i Oddzialu Stomatologii.
Zdobyte w tym przedmiocie do§wiadczenia i osiagnigcia stanowily
podstawe do objecia funkcji kierownika Ogdlnopolskiego Zwiazku
Akademickich Kot Stuzby Zdrowia.

Do Bialegostoku powrdcit w 1951 r. i w tymze roku podjat
prac¢ w specjalnosci chirurgicznej w Painstwowym Szpitalu Chirur-
gicznym.

Prace¢ naukowo-dydaktyczng zaczat w 1955 r. w II Katedrze
i Klinice Chirurgii Akademii Medycznej w Bialymstoku, poczatko-
wo jako asystent (1955-1961), a nastgpnie starszy asystent (1961-
1969) i adiunkt (1963-1969), gdzie pod kierunkiem prof.T.Jankow-
skiego zdobyt peine kwalifikacje chirurgiczne uzyskujac w 1958 r. I
stopien specjalizacji z chirurgii ogélnej oraz przygotowal pracg¢ habi-
litacyjna.

Stale doskonalit swoja wiedz¢ czego wyrazem sa Jego stu-
dia specjalistyczne w kraju i za granica. W 1958 r. odbyt 3 miesig¢cz-
ny kurs chirurgii onkologicznej w Instytucie Onkologii w Warsza-
wie, w 1962 r. przebywal 3 miesigce w New Britain Surgery Hospital
(USA), a w 1976 r. przebywal 2 tygodnie w Klinice Chirurgicznej
w Hradec Kralove (Czechoslowacja).

W 1961 r. Rada Wydziatu Lekarskiego Akademii Medycz-
nej w Bialymstoku nadata Mu stopiefi naukowy doktora medycyny



Zjazd wychowankéw Liceum Kréla Zygmunta Augusta w 19R0 1.

na podstawie rozprawy pt. Badania nad hemodynamikq krwawienia
z gornego odcinka przewodu pokarmowego. Stopiefi naukowy dokto-
ra habilitowanego uzyskat w 1967 r. na podstawie caloksztattu do-
robku naukowego i rozprawy habilitacyjnej pt. Badania nad hipokal-
cemiq w ostrym zapaleniu trzustki. W 1969 r. otrzymat stopien do-
centa etatowego.

W zwiazku z reorganizacja Akademii Medycznej i powsta-
niem Instytutu Chirurgii zostat zwiazany etatowo z Klinikg Chirurgii
Gastroenterologicznej AMB. W 1973 r. powolano Go na zastgpce
dyrektora tego Instytutu, a po jego rozwigzaniu byl zastgpca ordyna-
tora - kierownika Kliniki i na tym stanowisku pozostawal az do
1991r. tj. do momentu odejscia z Kliniki na emerytur¢. Tytul nauko-
wy profesora nadzwyczajnego uchwalg nr 39/80 Rady Panstwa
otrzymat 21.05.1980 r.

Jako zastgpca dyrektora Instytutu i pdZniej kierownika Kli-
niki z wielkim zapalem organizowat zaj¢cia dydaktyczne z chirurgii
dla studentéw we wszystkich Klinikach Chirurgicznych Wydziatu le-
karskiego i Oddziatu Stomatologii realizujac swoje zyciowe powola-
nie, jakim byto ksztalcenie studentéw i lekarzy.

Byt bardzo aktywnym i wymagajacym nauczycielem, po-
zornie “grozny profesor”, utrzymujacy w napigciu caly swdj zespot,
potrafit by¢ zarazem bardzo mily i dowcipny,potrafigcy kazdego zro-
zumied i wesprzeé, zachowujac pelen optymizm w najtrudniejszych



Prof. Bernacki z synami. Kobuzie 1965 r.

sytuacjach. Za dzialalno$¢ dydaktyczng byt wielokrotnie nagradzany
przez Rektora Akademii Medycznej w Bialymstoku.

W Uczelni bral czynny udzial w pracach organizacyjnych
wielu kurséw z zakresu chirurgii, na ktérych prowadzif wyklady i za-
jecia praktyczne. Ponadto zajmowal liczne stanowiska kierownictze
w Radach Pedagogicznych, Komisjach Senackich, Towarzystwie
Chirurgéw Polskich i Okrggowej Komisji Kontroli Zawodowej przy
Prezydium WPRN w Biatymstoku.

Jego pracowitos$¢, glgboka wiedza i do§wiadczenie zawodo-
we pozwolily na wyspecjalizowanie wielu chirurgéw, ktérzy do dnia
dzisiejszego zajmuja samodzielne stanowiska.

Byl takze promotorem 2 prac doktorskich i 5 recenzentem.
Wielki to zaszczyt dla tych, ktérzy byli Jego uczniami i mogli z Nim
pracowac, obserwowac i uczy¢ si¢ od Niego nie tylko chirurgii ale
i zycia. Nalezal do tych, ktérzy nie zajmuja si¢ medycyna i lecze-
niem chorych po to, aby zy¢. Jednakze zyt po to, aby zajmowac si¢
medycyng i leczy¢ ludzi.

Byl czlowiekiem obdarzonym wrazliwo$cia na niedolg
i cierpienie, ktérych tak wiele doznatl osobiscie. Byl przedstawicie-
lem tej znakomitej medycznej kadry naukowej, ktéra okresla bezinte-
resowne umilowanie czlowieka cierpigcego. Zapisal si¢ w Kronikach
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Kobuzie, wies rodzinna profesora 1965 r.

Uczelni jako aktywny wychowawca kilku pokolen lekarzy, Swietny
organizator, wspanialy chirurg i wybitny naukowiec, tworczy w wie-
lu kierunkach. Jego wkiad do osiagnigtych sukceséw klinicznych
i naukowych jest wyjatkowo znaczacy. Dorobek naukowy Profesora
jest imponujacy ilosciowo i jako$ciowo. Skiada si¢ ze 130 prac opu-
blikowanych w czasopismach krajowych i zagranicznych.

Zainteresowania Prof.Bernackiego skupialy si¢ giéwnie na
problemach kliniczno-laboratoryjnych i morfologicznych dotycza-
cych hipotermii, krwotokéw z gérnego odcinka przewodu pokarmo-
wego w przebiegu choroby wrzodowej zotadka i dwunastnicy, ostre-
go zapalenia trzustki, chirurgii drég z6iciowych i jelita grubego.

Trescig Jego prac sa cenne spostrzezenia kliniczne, labora-
toryjne i terapeutyczne. Obejmuja one giéwnie fizjopatologie, pato-
genezg, rozpoznanie i leczenie chirurgiczne: powikian choroby wrzo-
dowej, choréb drdég zéiciowych i ostrego zapalenia trzustki oraz to-
warzyszacych im zmian w innych narzadach.

W cyklu prac do§wiadczalnych i klinicznych (z rozprawa
doktorska wigcznie) na temat krwi krazacej i jego skiadnikéw morfo-
logicznych a takze zawarto$ci biatka we krwi u ludzi zdrowych oraz
w przebiegu krwotoku z gérnego odcinka przewodu pokarmowego
przedstawil Profesor interesujace dane z zakresu klinicznej oceny
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Autor z malzonka i p.prof A Gabryelewiczem.

Oplatek pracewnikéw AMB. 1996 r.

cigzkosci krwotoku i rezerw krwawiacego chorego, a takze bardzo
ciekawe dane o zmiennoSci w skladzie bialek krwi.

Opracowany przez Niego test rozpoznawania aktualno$ci
krwawienia wewnetrznego polega na obserwacji szybkoSci zanikania
ze krwi wstrzyknigtego dozylnie bigkitu Evansa (T-1824). Bylo to
nowe spostrzezenie 0 duzym na owe czasy praktycznym znaczeniu
w dzedzinie chirurgii.

Prof.Bernacki po raz pierwszy w Polsce zaproponowat
w chorobie wrzodowej zotadka i opisal resekcj¢ odcinkowa z pozo-
stawieniem wziernika (met.Maki), a w rzekomo-nowotworowych,
rozleglych naciekach zapalnych przezzoladkowy drenaz dwunastnicy
jako droge zywienia dojelitowego. Obie te metody sg obecnie dysku-
syjne ale stanowig wyraz wlasnych przemyslen autora i prob udosko-
nalenia leczenia chirurgicznego choroby wrzodowej zotadka i dwu-
nastnicy.

Inne cenne prace Profesora Bernackiego traktujace o doraz-
nej operacji pgcherzyka zoélciowego w ostrym stanie zapalnym,
o warto$ci i sposobie wykonania cholangiografii §rédoperacyjnej,
o saczkowaniu drenem T przewodu zélciowego wspdlnego, o zasa-
dach i skutecznoSci plastyki zwieracza Oddiego oraz kalectwie drég
z6lciowych (rézne sposoby zespolenia przewodowo-jelitowego z za-
stosowaniem petli Roux) maja bardzo duza warto§¢ w Klinice Chi-
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rurgii Gastroenterologicznej. Szczegdlnie interesujaca i cenna jest
ogloszona w 1976 r. praca badawcza na temat budowy i czynnoSci
zwieracza Oddiego oraz praca, w ktérej po raz pierwszy w Polsce
opisal sposéb Lamiego w prébie leczenia zachowawczego przeoczo-
nych zlogéw zélciowych w gtéwnym przewodzie zéiciowym.
Trzecia cenng pozycj¢ stanowig prace Profesora z zakresu
chirurgii trzustki, poSwigcone gléwnie fizjopatologii, patogenezie,
rozpoznawaniu i leczeniu ostrego zapalenia trzustki. W tej dziedzinie
ma On swdj wlasny tworczy udzial w rozwoju nauki o zapaleniu tego
narzadu i jest uznanym w Polsce autorvtetem w tej dziedzinie. Bar-
dzo interesujace s prace autora na temat zmian w narzadach we-
wnetrznych w prze-
biegu ostrego zapale-
nia trzustki (nerkach,
watrobie, gruczole
tarczowym, nadner-
czach i ptucach).
Wspblnym
mianownikiem tych
zmian w/g Autora
jest ogbdlne uszko-
dzenie naczyn przed-
wlosowatych i wilo-
sowatych. Jeszcze
donioslejsze wydajg
si¢ by¢ prace Profe-
sora Bernackiego na
temat gospodarki
wapniowo-fosforo-
wej w ostrym zapale-
niu trzustki, wsrod
ktérych zasadniczg
pozycj¢ zajmuje roz-
prawa habilitacyjna.
Zjawisko hipokalce-
mii w przebiegu
ostrego zapalenia
trzustki poddal On
dokiadnym bada-
niom do§wiadczal-

1995 r. 7 dziekanem Wydziatu Lekarskiego prof.
Michatem Mysliwcem
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nym i opisal jej zlozona patogeneze, w ktérej udowodnit udzial sa-
mej trzustki, watroby, nerek, a przede wszystkim przytarczy (praca
zostala jako jedna z najlepszych nagrodzona w 1968 r. przez Zarzad
Giéwny Towarzystwa Chirurgéw Polskich). Badania te wnosza no-
we elementy do patogenezy hipokalcemii, a na szczegllng uwage
w diagnostyce zastuguje opracowany przez autora test rozpoznawczy
ostrego zapalenia trzustki jakim jest hiperfosfaturia. Dodatnie obja-
wy otrzewnowe, stwierdzenie hiperfosfaturii i mikroskopowych
zmian w moczu stanowig wg Profesora wniosek o koniecznosci
wdrozenia w tych przypadkach leczenia operacyjnego.

Niezmiernie ciekawym uzupelnieniem badan trzustkowych
sa prace Profesora na temat rytmu wydzielania zdrowej trzustki ludz-
kiej, wplywu réznych bodZcéw pobudzajacych badZ hamujacych wy-
dzielanie, skladu elektrolotéw soku trzustkowego oraz sktadu biatek
badanych po raz pierwszy w piSmiennictwie §wiatowym metoda
elektoforezy na zelu poliakryloamidowym. Prace te w istotny sposéb
zwlaszcza w odniesieniu do ostrego zapalenia trzustki i krwotoku
z gérnego odcinka przewodu pokarmowego wzbogacily naszg wie-
dz¢ o patogenezie tych
choréb i pomogly bardziej
zrozumied ich przebieg
kliniczny.

Wszystkie publikacje
Profesora zawieraja nowe
clementy i nowe spostrze-
zenia kliniczne o duzym
praktycznym zastosowa-
niu w dziedzinie chirurgii.
Wprowadzone przez Nie-
go w Klinice nowe meto-
dy operacyjne w leczeniu
choroby wrzodowej zolad-
ka, drég zdiciowych
i trzustki maja duze zna-
czenie praktyczne w wy-
branych, trudnych przy-
padkach i zastuguja na
baczng uwage chirurgéw.
Stanowig one naukowg
podstawe racjonalnego po-

Prof. z synani Piotrem i Andrzejem
fot.2 1970 r
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stgpowania operacyjnego, ktdrego
dotad brakowalo w tej dziedzinie.

Prace dotyczace ostrego
zapalenia trzustki, krwotokéw
z przewodu pokarmowego, choréb
drég zdéiciowych naleza do pio-
nierskich w kraju i piSmiennictwie
polskim. Zawieraja one wiasne
opinie Autora na niektére zagad-
nienia z tych dziedzin. Poglady te
oparte s3 na wnikliwych, wielo-
kierunkowych badaniach do-
Swiadczalnych, dowodza giebo-
kiej znajomo$ci zagadnien, przed-
stawiajg wieloletnie obserwacje
kliniczne w tych trudnych i nie-
wdzigcznych schorzeniach. Prof. z matzonka

Ciekawe doniesienia fot. 7 1986 1.

o szerokim spojrzeniu na problem

chirurgiczny znajdujemy réwniez w pracach dotyczacych chirurgii
jelita grubego, patofizjologii $§piaczki watrobowej oraz problematyki
chirurgii klatki piersiowe;j.

Wszystkie publikacje Profesora Bernackiego sa ciekawe,
oryginalne, a niektére z nich nieliczne w $wiecie i jedyne w pi§mien-
nictwie polskim, maja one wielkie znaczenie praktyczne w codzien-
nej pracy chirurga.

Dzigki tym publikacjom Uczelnia bialostocka stata si¢ jed-
nym z pierwszych o§rodkéw w kraju zajmujacym si¢ tymi zagadnie-
niami. Wyjatkowo rzadko spotyka si¢ tak unikalne, wszechstronne
i glebokie opracowanie problemu o olbrzymiej warto$ci praktyczne;j.

Sylwetke Profesora Bernackiego jako naukowca charaktery-
zuja gitéwnie trzy cechy osobowe: umieje¢tne taczenie prac do§wiad-
czalnych i badan teoretycznych z obserwacjami klinicznymi, docie-
kliwos$¢, dazenie do wielostronnego ujecia danych, czg¢sto bardzo
ztozonych zagadnien oraz stalo$¢ zainteresowan, Jego wierno$¢ dzie-
dzinom, w ktérych rol¢ pionierska odgrywal niezapomniany Szef
Profesora Bernackiego - Prof.T.Jankowski, tj. chirurgii drég zéicio-
wych i trzustki.

Warto$ciowy, oryginalny dorobek naukowo-badawczy, wy-
sokie kwalifikacje zawodowe oraz liczace si¢ osiaggnigcia w pracy
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Autor z malzonkg i p.prof M Szmitkowskim.

Oplatek pracownikow AMB. 1995 1.

dydaktycznej i szkoleniowej wplynely na zdobycie duzego autorytetu
Profesora Bernackiego w nauce krajowej i zagranicznej. Jego prace
sa cytowane w piSmiennictwie krajowym i zagranicznym. Po odej-
$ciu na emeryturg do korica swoich dni wspdipracowal z Uczelnig
i Polska Akademia Nauk. Prowadzit interesujace badania nad historig
szpitalnictwa na Bialostocczyznie. Opublikowat kilka opracowan
z tej dziedziny w Zeszytach Historycznych (rok zalozenia - 1990) jak
np. Szpitalnictwo cywilne w dawnych granicach wojewddztwa biato-
stockiego (1947-1975), Lekarze Bialostocczyzny w latach powo jen-
nych (1939-1959) itp. Przedwczesna $mier¢ przeszkodzita Mu
w opublikowaniu catego, zebranego materiaiu historycznego doty-
czacego Stuzby Zdrowia przed i powojennej Bialostocczyzny.

W polskiej spolecznosci chirurgicznej zajmowal On szcze-
gllnie powazne miejsce jako wieloletni (od 1971 r.) czionek Komisji
Terapii Chirurgii Dos§wiadczalnej Polskiej Akademii Nauk, wielolet-
ni Przewodniczacy Oddziatu Biatostockiego Towarzystwa Chirur-
géw Polskich. Byl ponadto honorowym czlonkiem Towarzystwa
Chirurgéw Polskich oraz cztonkiem wielu Towarzystw Naukowych
w kraju a takze czlonkiem Societe Internationale de Chirurgie The
European Society for Surgical Research.

Wsréd kolegd chirurgdw cieszyt si¢ duzym uznaniem, sym-
patig i szacunkiem. Odszed! nie tylko wysokiej klasy chirug - nauko-
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wiec, ale takze wspanialy nauczyciel i organizator aktywnie uczestni-
czacy w realizacji zadan dydaktycznych i wychowawczych zaréwno
w odniesieniu do Srodowiska akademickiego, jak réwniez do ksztat-
cenia podyplomowego. Cechowato Go duze zaangazowanie spotecz-
no-obywatelskie i wzorowa postawa etyczno-moralna.

Za swoja dziatalnos$¢ byt wielokrotnie wyrdzniany nagroda-
mi naukowymi II i III stopnia oraz odznaczeniami pafistwowymi, re-
sortowymi i regionalnymi jak: Odznaka za Wzorowa Pracg w Stuz-
bie Zdrowia, Zioty Krzyz Zastugi, Krzyz Kawalerski Orderu Odro-
dzenia Polski, Krzyz Partyzancki, Medal Zwycigstwa i WolnoSci,
Srebrna, Zlota i Honorowa Odznaka Zasiuzony BialostocczyZnie
i inne odznaczenia.

Odszed! od nas szczery kolega, dobry i serdeczny dla kaz-
dego z nas, wierny przyjaciel, radosny, uSmiechnigty, zyczliwy,
uczynny, zawsze mogliSmy na Niego liczy¢, nigdy nas nie zawiddt,
byt wzorem dla miodych lekarzy.

Tak wiele Mu zawdzigczamy, tak wiele uczynit dla Kliniki,
bialostockiej chirurgii i jej historii.

Jego dorobek naukowy, bogate i pelne pasji zycie stanowi
piekna karte w historii medycyny polskiej.

Pamig¢ o Profesorze Bernackim pozostanie w naszych ser-
cach na zawsze. Pozostanie w naszej pamigci jako jeden z symboli
powojennej chirurgii, jako niezwykle barwna postaé, wybitny chirug
i nauczyciel akademicki, prawy i szlachetny oraz bardzo skromny
czlowiek - “legenda”, ktory dobrze zastuzyt si¢ naszej Uczelni, Zie-
mi Bialostockiej i Chirurgii Polskiej.

Niech to krétkie wspomnienie bedzie wyrazem naszej wiel-
kiej wdzigcznosci i szacunku za Jego trud i ofiarng pracg. Wierze, ze
Profesor Bernacki jeszcze bardzo diugo bedzie zyt w pamigci ludzi,
ktérzy Go znali i cenili.

Czes¢ Jego pamieci
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Ludzie i placowki stuzby zdrowia w
regionie biatostockim
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Epidemia cholery w powiecie
biatostockim w 1831 r.

Epidemie w przesziosci dziesigtkowaly ludno$¢ Europy,

a w tym takze Polski. Kazda z nich byla grozna, ale najgroZniejsza
jednak byla cholera. Ziemie polskie nawiedzita po raz ostatni w la-
tach 1830 - 31, a dotarta do nas ze wschodu.

Jej rozwdj w Rosji sklonit ministra spraw wewnetrznych
generata grafa Zakrzewskiego do wydania w dniu 14 wrze$nia
1830r. w imieniu cara Instrukcji postepowania w catym kraju,
w tym takze w anektowanych ziemiach polskich. W rozwazaniach
nad przebiegiem cholery w powiecie bialostockim nie mozna po-
mina¢ “Instrukcji” moskiewskiej. Jej autor po diuzszych rozwaza-
niach przyznaje, ze rosyjska stuzba medyczna nie jest przygotowa-
na do walki z ta epidemia, gdyz jej nie zna, a dopiero zaczyna przy-
swaja¢ do§wiadczenia nabyte w Indii. Wing za jej rozprzestrzenia-
nie si¢ obarcza czlowieka. Przyczyny rozprzestrzeniania si¢ cholery
ujal w 9 punktach, w ktérych wyszczegdlnia:

1. Zimne, wilgotne powietrze nocg po upalnym dniu.

2. Spozywanie niegotowanych i szybko burzacych si¢ potraw jak:
midd, piwo, mleko, nieSwieze owoce, solone ryby, grzyby itd.

3. Objadanie sig.

4. Zamieszkanie w micjscu blotnistym.

5. Brudne i ciasne mieszkanie.

6. Niedostateczna higiena ciala.

7. Pijafistwo i niewstrzemigZliwy tryb zycia.

8. Wyniszczenie ciafa.

9. Smutek i niespokojno$¢ umystu jak gniew i bojazn.

W nastgpnej czesci “Instrukcji” wymieniono 10 punktéw
chronigcych przed zachorowanicm na choler¢. Na wstgpie zazna-
czono, ze miejscowosci zajgtej przez choler¢ nie mozna opuszczad
“oczyszczonym” przez 14 dni. Nastepnie traktuje o odbiorze poczty
i przesylek z tych miejscowosci. Zaleca obmywanie si¢ chloryng
przy tych czynnoSciach. Przestrzega przed spaniem na wolnym po-
wietrzu i przed wyjazdem noca bezposrednio po przebudzeniu sig,
przy czym nalezy dobrze si¢ ubra¢ i obué. Zabrania spozywania su-
rowych produktéw i picia ptynéw wymienionych powyzej w pkt. 2.
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Przestrzega przed pijaistwem, zastrzegajac, ze: porcja do-
brej wodki prostemu czlowiekowi, a zas innym anyzowki, mietowki
lub jalowcowki nie zaszkodzi, a wrecz pomaga w transpiracji i tra-
wieniu. Nie nalezy objada¢ si¢ na noc; wystrzegaé si¢ nadmiernego
pocenia si¢ i w tym celu dobrze uzywaé flanelowego kaftana lub
welnianego pasa na okolice zoladka. Zaleca prostemu ludowi, by
rozgrzany nie opuszczal tazni, nie pil w niej zimnych ptynéw. Her-
bate¢ nalezy pi¢ z rumiankiem, migta, szalwig lub innymi aroma-
tycznymi ziolami. Nalezy przestrzegaé suchosci mieszkan, umiar-
kowanej w nich temperatury i nalezytego porzadku. Cale ciato na-
ciera¢ rano i wieczorem welniang chustg. Na koniec zaleca zacho-
wanie spokojnego umystu oraz wiary i nadziei w opatrznos¢ Naj-
wyzszego, ktory nie opusci swoich pomazarcow.

Gdyby przestrzeganie powyzszych wskazéwek nie przy-
niosio pozadanych skutkév i doszlo do zakazenia si¢ cholera, autor
nakazuje postgpowanie wg nizej wymienionych 10 punktéw. Po-
daj¢ je w streszczeniu:

1. Przy pierwszych symptomach choroby udaé si¢ do doktora,
a o ile takowego nie ma do felczera lub cyrulika w celu dokona-
nia upustu krwi. Zaopatrzy¢ chorego w aromatyczny napdj, a je-
go cialo naciera¢ spirytusem z dodatkiem olejku kamforowego,
terpentyng lub winem zalanym na goryczke lub pieprz turecki.
Na okolicg zotadka przyktadaé goracy popidt, owies lub otr¢by.
Ponadto choremu nalezy podawac krople migtowe z dodatkiem
opium. ‘

2. Chorego umiesci¢ w suchym domu.

3. Nie dopuszcza¢ do gromadzenia si¢ ludzi w traktierniach, za-
jazdach, a takze ulicach.

4. Dom, w ktérym pojawifa si¢ cholera odkaza¢ chloryng lub
octem, a w czasie tadnej pogody przewietrzac.

5. Rano nie opuszczaé mieszkania na czczo; dobrze napi¢ si¢ cze-
gos cieplego.

6. Podzieli¢ miasto na kwartaly, powiaty na okregi, a wsie na wy-
dzialy i takowe powierzy¢ nadzorowi osobom, ktére kazdego
ranka beda zbiera¢ wiadomosci o mieszkaricach, ich pozywie-
niu, a w razie zachorowania przywolaja pomoc medyczna.

7. Pilnie przestrzega¢, by umarlych grzebano gigboko i gdzie to
mozliwe, ich cialo posypywac niegaszonym wapnem.

8. W pogrzebach moga uczestniczy¢ tylko najblizsze osoby.

9. W rozprzestrzenianiu si¢ choroby nalezy zachowac¢ wstrzemig¢z-
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liwos$¢ w zaspokajaniu pragnienia.
10. Po ozdrowieniu nalezy unikaé obfitych positkéw.

W celu wykonania “Instrukcji” autor powoluje komitety
w miastach gubernialnych i powiatach. Szczegdétowo okresla ich
skiad, a tylko w komitecie gubernialnym jest inspektor lekarskiego
urzedu®. Komitet - to przede wszystkim wysokiego stopnia admini-
stratorzy cywilni, wojskowi i policji. Nastgpnie “Instrukcja” okresla
bardzo ogdlnie dzialalno$¢ komitetéw. Wskazuje na potrzebg wy-
znaczenia suchych doméw dla chorych i wyznaczenia oséb do ich
pilnowania. W tym celu mozna uzy¢ wojska, policji, a takze oséb
cywilnych optaconych w wysokos$ci 10 kopiejek. Do miejscowosci
zajetych cholerg nalezy posta¢ doktordw, felczer6w i aptekarzy. Na
koniec przytacza wielki zal i trosk¢ cara nad rodzinami dotknigtymi
cholera.

Po zapo-
znaniu si¢ z po-
wyzsza “Instruk-
cja” - zarzadze-
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strukcja ta jeszcze w 1830 r. dotarta przynajmniej do wszystkich
miast gubernialnych i do Bialegostoku, ktéry w tym okresie byl sie-
dziba wiadz obwodu.?

W 1831 r. cholera dotarifa do Biategostoku. Powotano Ko-
mitet do jej zwalczania; dzi$ nie da si¢ ustali¢ daty jego powolania.
Nazwano go “Bialostocki Powiatowy Komitet dla Przedsigwzigcia
Srodkéw Zapobiegawczych Rozprzestrzenianiu si¢ Choroby Chole-
ry”. W dniu 11 kwietnia 1831 r. wydat on “Zalecenia” dla mieszka-
ficéw powiatu. Na wstepie przyznaje, ze gldwna przyczyng choroby
jest zageszczone i zgnile powietrze, a takze gromadzenia si¢ cia-
snych mieszkaniach wielu oséb “Zalecenia” zawieraja 7 punktow;
podaj¢ je w streszczeniu.

1. Zabrania si¢ pod nadzorem policji gromadzenia si¢ zydow
w szkolach, przyszkétkach i innych domach modlitwy.

2.Liczace do 60 oséb i wigcej komendy wojskowe przebywajace
w niektérych domach wraz z gospodarzami przenie$¢ na wolne
powietrze lub do miejskich stodot.

3. Uczniéw (studentéw) pozamiejskich, a ze wzgledu na nauke za-
mieszkalych w Biatymstoku w ilo$ci 400 z uwagi na zatloczenie
mieszkan rozpu$ci¢ do doméw, zwlaszcza na kwaterunek woj-
skowych.

4. Mieszkania w ktérych pojawita si¢ cholera otoczyé wartowni-
kami i zabroni¢ walgsania si¢ po ulicach prézniakom.

5. Zabrania si¢ sprzedazy wszelkich rzeczy i fantéw uzywanych
jak 1 nowych prowadzonych przez zydostwo i wojskowych,
a policja dopilnuje tego zarzadzenia.

6. Miejscowa policja ma mie¢ pilny nadzdr nad czystoscia i oche-
dostwem placéw, ulic, zautkéw, doméw itp. W tym celu nalezy
wyznaczy¢ setnikow i dziesigtnikéw, ktorzy codziennie begda
przeprowadzac¢ kontrolg, a opornych kara¢ grzywnami.

7. Wszelkie domy, zwlaszcza zydowskie, w ktérych byli chorzy
z polecenia medycznego nalezy oczySci¢ (przemyc¢?) chlorya.
Dla oséb chorych lub mogacych zachorowac wydzieli¢ odre bne
domy, czyli lazarety, jeden dla chrzescijan drugi dla zydow.

W dalszym etapie zalecefi wyjasnia si¢, ze dla chrze$cijan
przeznacza si¢ domy ze stodotami na Bazantarni nalezace do hr. ze
Stazewskich Orsetti. Za$§ pobudowany na lazaret dom za ul. Sura-
ska, mogacy pomiesci¢ 20 oséb, przeznaczy¢ dla zydow. W razie
potrzeby nalezy zajaé dalsze domy. “Zalecenia”- instrukcja konczy
si¢ rozwazaniami nad Zrédiami finansowymi, gdyz takowych Ko-
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mitet aktualnie nie posiada.

W wydanych przez Biatostocki Komitet Powiatowy “Zale-
ceniach” nic na temat podzialu miasta na kwartaly, powiatu na
okregi i wsie na wydzialy, a niewatpliwie musiat on zna¢ “Instruk-
cj¢” moskiewska, ktéra do tych podziaiéw go zobowigzywala.
Gléwnie dotyczy ona postgpowania policji i wojska w miejscach
zachorowania a catkowicie pomija postgpowanie medyczne, zosta-
wiajac chorego giéwnie na taske straznikéw pilnujacych doméw.
Dostgpne raporty z przebiegu choroby wskazuja, ze podzialow,
zwlaszcza w powiecie, nie dokonano, a pominigto nieszczgsny
upust krwi chorym zalecany przez “Instrukcj¢” moskiewska.

O przebiegu choroby w Bialymstoku i powiecie donoszo-
no w raportach pisanych do Bialostockiego Komitetu Powiatowego,
nazywajac go najczgsciej Komitetem Cholerycznym. Ich autorami
sg urzgdowe osoby zarzadcy majatkéw i folwarkéw, rady (dumy)
miejskie, zarzady okrggdédw obejmujace szereg wsi, kahaty zydo-
wskie, parafie itp. Zachowalo si¢ ich kilkaset, ale zbidr nie jest
kompletny.* Nie przedstawia on niektérych regionéw powiatu, nie
ma relacji cigglych. Te luki uniemozliwiaja doktadniejsze okresle-
nie przebiegu epidemii, a takze jej skutkdw.

Raporty donoszg o zachorowaniach. Poczatkowo z Biale-
gostoku wymieniajg nawet adresy, pod ktérymi pojawila si¢ chole-
ra, a w dalszych doniesieniach ograniczaja si¢ do wymiany nazwi-
ska, pici, wieku i daty Smierci. W drugiej polowie czerwca pojawita
si¢ rubryka o ozdrowiencach. Niektore z nich wyjasniaja Zrédto za-
chorowania. Np. perfezor folwarku choroszczanskiego donosi o 2
zachorowaniach we wsi Z6ttkéw (Z6ttki). W czasie przejazdu przez
te miejscowo$¢ zmart na choler¢ generat sztabsdoktor. Tam go zo-
stawiono. Jego pochéwkiem z konieczno$ci zaj¢li si¢ dwaj wie$nia-
cy i wlasnie oni zachorowali. Raporty podaja rézne liczby zachoro-
war od 2 (ze wsi) do kilkudziesi¢ciu dziennie. Wiek chorych od
jednego roku do 80 lat, ale wigkszo$¢ jest w wieku Srednim. Nie-
ktére raporty zawieraja wrecz ludzi miodych. Autorzy licznych ra-
portéw upominajg si¢ o doktora lub wregcz zaznaczaja, ze chorzy
umieraja bez opieki medycznej. Aktuariusz gminy Knyszyn— prosi
o przystanie juz nie o doktora, a przynajmniej o rozstropnego czto-
wieka nadajacego si¢ do zajgcia problematyka cholery. Plenipotent
hr., Dembliriskiej, wiascicielki Zabludowia (mieszkajacej w palacu
dojlidzkim), prosi o spowodowanie sciaggni¢cia dr Imien Aleksan-
drowicza zatrudniowego na stale przez hrabing, a zbieglego do Dro-
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hiczyna. Raport z folwarku Matyszki informuje o zaméwieniu dok-
tora z Wilna, ale brak dalszych informacji na ten temat.

Niektére z raportév informujg o sposobie postgpowania
z chorymi. W Surazu nacierano ich spirytusem z kamforg. Do picia
podawano nawar z migty, a okolicg zoladka ogrzewano goragcym
popiolem. Wdjt goniadzki informuje, ze chorzv sg leczeni wg
wskazar doktora.

Roéwniez niektdre raporty informuja, ze zmarlych grzebig
gigboko, posypawszy ich niegaszonym wapnem, a domy z rodzina-
mi zmarlych sg nadal chronione przed kontaktem z sgsiadami.
W niektérych miejscowosciach, w obawie przed epidemia, wnetrza
doméw kadzono palacym si¢ jalowcem, a na podwdérkach palono
gnéj (nawdz?). Ludno$é Zottek w czasie choroby dwdch wyzej
wymienionych mieszaicéw wyprowadzifa si¢ w pole. Najczgsciej
jednak raporty podaja tylko suche dane o zachorowaniach i zmar-
tych. Juz w czerwcu pojawily si¢ raporty, w ktérych wymienia si¢
ozdrowiencow. Niektére z nich sg wrecz niewiarygodne np. kahat
zabludowski w jednym z raportéw wymienit 24 chorych, z czego 2
zmarlo, a pozostale 22 to ozdrowieficy.

Instrukcja Bialostockiego Komitetu Powiatowego jest bar-
dzo powierzchowna, plytka w swojej tresci i dotyczaca gléwnie sa-
mego Bialegostoku. Komitet zdecydowat si¢ na dodatkowe pismo,
ktére wystosowal 18 maja 1831 r do Michiowskiego, radcy débr hr.

- Dembliriskiej. Udzielit w nim dodatkowych wyjasnieri i wskazan
ujetych w 7 punktach. Zaleca w nich posypywanie wapnem nie tyl-
ko zwlok, ale takze mogit. Nalezy grzebac je gigboko, a rzeczy
i ubiér uzywany przez chorego spali¢. Domy, w ktérych pojawita
si¢ cholera otoczy€ strazg i nie pozwoli¢ na kontaktowanie si¢ ro-
dziny z otoczeniem. Straznicy maja zaopatrywac t¢ rodzing w wo-
de, opatl, doglada¢ ich dobytku, zasiewdéw ogrodowych i polnych.
W obronie przed rozprzestrzenianiem si¢ zarazy nalezy w domach
(wzglednie wokoét domu) pali¢ jalowiec, a na podwodrkach gnd;.
Chorych umiesci¢ w stodole i wezwa¢ pomoc cyrulika lub doktora
bedacych w stuzbie hrabiny. Ta dodatkowa instrukcja zwalnia juz
z organizowania odrgbnych doméw dla chorych, a zastgpuje je sto-
dola. Mozna z wielkim prawdopodobienstwem przypuszczaé, ze ta-
kowe domy - lazarety byly tylko w Biatymstoku. Dlatego brak
wzmianki o takich domach z Choroszczy, Knyszyna, Goniadza itd.
Zastapiono je stodotami. Dlaczego pismo to adresowano tylko do
radcy hr. Demblifiskiej, a nie do wladz administracyjnych calego
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powiatu? dzi§ odpowiedzie¢ nie sposéb. Z raportéw jednak wynika,
ze jego zalecenia byly znane w réznych osrodkach powiatu. Czyzby
poczta pantoftowa?

Zbior raportdw konczy si¢ w pierwszych dniach sierpnia
1831 r., nie wiadomo czy byt to rzeczywisty koniec epidemii, czy
tez tylko brak dalszych doniesien.

W grudniu 1831 r. sktadano raporty zbiorcze o zachorowa-
niach i zgonach. Jeden z raportéw sprawozdawczych ziozono juz
20 lipca. Podano w nim o zachorowaniach 200 oséb, z czego zmar-
fo 107, a 51 powrdcito do zdrowia. O pozostatych 42 raport milczy
€O oznacza ze osoby te jeszcze chorowaly. Raport jest wigc przed-
wczesny, ale dowodzi, ze Komitet Powiatowy takich sprawozdar
juz zadat. Nalezy podkresli¢, ze byly takze miejscowoSci wolne od
epidemii, jak np. majatek Pitatowszczyzna i Rzgdy Folwarki. Ile ta-
kich miejscowosci byto nie wiadomo. IloSci zbiorcze donosza
o zmartych (od 3 do 930 oséb). Jedne dotycza pojedyficzych miej-
scowsci, inne zbiorczo obejmuja kilka wsi. Najwyzsze liczby doty-
cza Bialegostoku, ktéry niewatpliwie mial kilka Zrédet sprawoz-
dawczych. Ogdlnej liczby zmartych na podstawie tych raportow
ustali¢ nie sposéb, gdyz brak podzialu powiatu na okregi epide-
miczne i miast na kwartaly uniemozliwia ich konfrontacje. A po-
nadto wiadomo, ze nie obejmuja one wszystkich miejscowsci.
W zwiagzku z tym w tej sprawozdawczos$ci jest wiele niescisiosci,
wrecz balaganu. Wiele z nich naklada si¢ na siebie i tak np.: kahat
zabludowski, goniadzki i jastowski podaje wlasne spisy, ogélnozy-
dowska organizacja swoje, rada miejska swoje dane, a parafia swo-
je. Jednak nie ulega watpliwosci, ze epidemia zdziesiagtkowata lud-
no$¢ miasta i powiatu. We wsi Przytulanka zmarto 35 chorych,
w Bialymstoku ponad 2 tysiace, a liczba ta jest tylko przypuszczal-
na gdyz cz¢s$¢ raportéw przedstawionych w formie, wykazéw za-
wierajacych wysokie liczby, pozbawiona jest pism przewodnich
i nie wiadomo, jaki region przedstawia. Trzeba doda¢, ze Bialystok
w owym okresie liczyl okoto 9300 mieszkancéw i 611 domdw.

W omawianym okresie w Bialymstoku funkcjonowat 100
t6zkowy szpital prowadzony przez Siostry Milosierdzia Sw. Win-
centego w a Paulo (obecny budynek przy Rynku Kosciuszki).
Szpital ten cieszyt si¢ dobrg opinig i wzigciem. Drugi szpital nalezat
do kahatu zydowskiego i w tym okresie byl usytuowany w okolicy
ul Suraskiej. W “zaleceniach” Komitetu Bialostockiego wymienia
si¢ dom przeznaczony chorym na choler¢ Zydom zbudowany na la-
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zaret usytuowany w okolicy ul. Suraskiej. Prawdopodobnie chodzi
tu o szpital zydowski. Brak natomiast jakiejkolwiek wzmianki
o Szpitalu Siéstr Milosierdzia.

Zgromadzone raporty zezwalaja na dos¢ szczegdiowa oce-
n¢ przebiegu epidemii tylko w niektérych miejscowosciach, a o in-
nych miejscowosciach brak relacji. Sa one pisane w jezyku rosyj-
skim a czg$¢ z nich w jezyku polskim. Na uwage zaluguja raporty
kahalu zabtudowskiego pisane pigkng polszczyzna, pozbawione
bledoéw ortograficznych i gramatycznych, czego nie mozna powie-
dzie¢ o innych raportach.

Wiadza medyczna w omawianym okresie nalezata do
“Magistratury.’ Nie potrafita ona stawié czota epidemii. Jego praca
polegata na wydawaniu naiwnych i bezwartosciowych instrukcji,
Moscicki podkresla ze Urzad Sanitarny tego okresu skladat si¢
z niedoukéw i ignorantéw; nie rozporzadzat zadnymi §rodkami no-
woczesnej na owe czasy medycyny. Wedtug niego, epidemia po-
chiong¢ta w Bialymstoku tysigce ofiar, on am tego problemu nie ba-
dat

Na zakonczenie nalezy doda¢, ze z porgki ministra spraw
wewnetrznych zostata wydana w Sankt Peterburgu broszura (w ttu-
maczeniu na jezyk polski) pt.: Wskazowki prostemu ludowi, jak
bronic si¢ przed zachorowaniem na cholere i leczyc te chorobe
w miejscowosciach, gdzie nie ma lekarzy, ani aptek ’. Przede
wszystkim prosty lud w miejscowos$ciach pozbawionych lekarzy
i aptek nie umiatl czytaé, a ponadto jej tre$¢ jest daleka od celu wy-
znaczonego w tytule.

Przypisy i Zrédia

1 Archiwum Paiistwowe w Biatymstoku /dalej APB/, Komitet Powiatowy Bielski Ochrony
przed Cholera. sygn. |

2 Co nie jest jednoczesne, ze inspektorem byl lekarz.

3 W tym okresie Bialystok byl siedziba giéwnego sztabu wojsk rosyjskich z wielkim ksigciem
Konstantym na czele. Wo jska stac jonowaty w zwigzku z Powstaniem Listopadowym.

4 APB, Komitet powiatowy Bialostocki Ochrony przed Cholera. sygn.3.

5. Kahat jasinowski i goniadzki nie istnial, postuzono sig ta nazwa samozwariczo.

6. Moscicki H. Bialystok. Wydawnictwo magistratu w Bialymstoku. Biatystok. 1933 r.

7. Data wytania broszury jest zakamuflowana pod cyfra 83. A wigc mégt to by¢ 1830 r. jak tez
np. 1835 tj. po wygasnigciu epidemii. Nie wnosi ona nic szczegélnego ponad “instrukcje”
moskiewska. Zaleca upust krwi chorym, glebokie groby, mycie rak dziegciem itp.
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Zarys dziejow szpitalnictwa
cywilnego w regionie biatostockim
w latach 1467-1975

Utworzone po 1918 r. w niepodlegiej Polsce wojewddztwo
biatostockie miato powierzchnig¢ 31134 km? obszar do§¢ réznorodny
co do przesziosci historycznej i sktadu narodowos$ciowego mieszkan-
cOw. W okresie zaboréw na obszarze tym funkcjonowaly oSrodki
zdrowia a takze szpitale. Uzyskanie niepodlegiosci painstwowej
w 1918 r. wigzato si¢ migdzy innymi z przejgciem szpitali przez pol-
skie zespoly lekarsko-pielggniarskie pod wzglgdem fachowym
i przez poszczegdlne samorzady powiatowe lub miejskie pod wzgle-
dem administracyjno-gospodarczym. Szpitale takie istnialy w wigk-
szych miastach, co ma odzwierciedlenie w bardzo skapych zapisach.
W dostgpnych starych dokumentach i zapiskach najczgsciej, lub wy-
tacznie, wymienia si¢ lekarzy chirurgéw. Nalezy mie¢ na uwadze, ze
w owych czasach w szpitalach leczyli si¢ gidwnie ci, ktorzy musieli
by¢ operowani, wzglednie hospitalizowani z powodu choréb zakaz-
nych. Pozostali chorzy leczyli si¢ systemem domowym, gidwnie
z powodéw ekonomicznych. Ponadto stowo chirurg odnosifo si¢ do
zabiegowca operujacego w zakresie chirurgii i ginekologii, a takze
leczacego czg¢sto w zakresie interny, laryngologii i pediatrii

Zatrudnienie zabiegowca przynosilo zwigkszenie docho-
déw szpitalowi, ktory pod wzgledem finansowym musial by¢ samo-
wystarczalny. Dlatego tez, zwlaszcza w malych, prowincjonalnych
szpitalach, nierzadko chirurg byl jedynym etatowym lekarzem.
W wigkszych szpitalach z zespolem lekarskim o réznych specjalno-
sciach chirurg zawsze byl prymariuszem. On zwyczajowo byt dyrek-
torem szpitala decydowal o finansach i wszelkich innych waznych
sprawach. Sytuacja taka miata miejsce w okresie migdzywojennym
i w pierwszych latach po 11 wojnie §wiatowej Stad wigcej o chirur-
gach (wzglednie tylko o chirurgach) w dostgpnych dokumentach i si-
1a rzeczy w niniejszym opracowaniu.

Moéwiac o historii szpitalnictwa nalezy na wstgpie wyjasnic,
ze w XV-XVIII w. istnialy w Polsce przykoScielne (i nieliczne przy-
klasztorne, a w wigkszych zbiorowiskach zydowskich - kahalne) do-
my dla bezdomnych, starych i ubogich, a czasem takze chorych ludzi
(czgsto w przykoScielnych domach, druga potowa budynku byia
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przeznaczona dla organisty lub wikariusza). Pomieszczenia te zwano
szpitalami. Takich szpitali w przedrozbiorowym wojewddztwie pod-
laskim byto okolo 60. W obecnym pojeciu byly to przytutki, ktdre
nie zawsze na ta nazwe zastugiwaty. Zrédiem bardzo skapego ich
utrzymania byly u jednych dobra przykoScielne nalezace do probosz-
cza, u innych fundusze lub dobra w okres§lonej formie przyznane
w naturze przez fundatora (najczgs$ciej magnata), a czasami u jed-
nych i drugich wrecz zebranina. Takie szpitale-przytutki istnialy np
przy parafialnym kosciele w Surazu (1644 r ), Bransku (1550 r ),
a nawet w Niewodnicy i w wielu innych. W niniejszym opracowaniu
nie o takie szpitale chodzi, chociaz w miejskich os§rodkach mogty
one by¢ zalazkami zakladéw przeorganizowanych dla celéw leczni-
czych z odpowiednio przeszkolonym w tym celu personelem, na co
zaczeto zwracaé uwage w XIX w. Tym nielicznym przytutkom miej-
skim przeobrazenie w szpital tworzyto warunki egzystencji (a faczy-
fo si¢ to z pobieraniem oplat za potozenie; np w Lomzy w 1859 r. za
dzien leczenia pobierano 20 kopiejek) rozwoju i przetrwania do
XXw., a nawet do wyzwolenia Polski w 1928 r. Byty to wyjatki do-
tyczace tylko i wylacznie wieloi6zkowych pomieszcze. Niemniej
osoby zamieszkale badZ w inny sposéb zwigzane z miejscowosciami,
gdzie sg stare parafie, a nie zorientowane w znaczeniu dawnego sfo-
wa szpital, moga sadzi¢ (sa dowody, ze tak jest), ze na ich terenie ta-
kie instytucje o znaczeniu dzisiejszym istnialy juz przed kilkuset la-
ty.

Zadaniem ninie jszego opracowania jest przedstawienie zarysu
historycznego rozwoju tych najstarszych szpitali zajmujacych sig¢
lecznictwem, a takze innych oddanych do uzytku w granicach woje-
‘wodztwa z lat 1900-1939 oraz 1945-1975

Grodno

Jest to najstarsze miasto Biatostocczyzny, w ktérym podejmo-
wano niejednokrotnie decyzje majace wplyw na losy kraju.
W 1775r przemianowano istniejaca tu szkol¢ weterynaryjng na Kré-
lewska Szkot¢ Lekarska, ktérg prowadzit sprowadzony z Francji Jan
Emanuel Gilbert. Miescita si¢ ona w trzypigtrowym domu istnieja-
cym do dzi$ i byta bardzo dobrze zaopatrzona w podrgczniki, giow-
nie francuskie. Gilbert giéwna uwage poSwigcit nauczaniu chirurgii
i interny. Uczniowie odbywali praktyke w 60-t6zkowym szpitalu.
Szkota wyksztalcita 3 roczniki lekarzy, a prof Gilbert przenidst si¢
w 1781 r. do Szkoty Giéwnej w Wilnie.'

W 1900 r. w Grodnie byly czynne 3 szpitale, tj.Okrggowo-
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Miejski, Zydowski oraz szpital przy wigzieniu-w sumie na 230 16zek.

120-t6zkowy Szpital Miejski przy ul. RzeZnickiej zalozono
w 1919 r. Skiadat sie on z 5 oddziatéw. Oddzial wewngtrzny prowa-
dzit dr A.Talheim, oddzial chirurgiczny - dr J.Szleszyfski, oddziat
ginekologiczny - dr S.Chazan, oddzial zakazny - dr M.Lenartowicz,
oddziat weneryczny - dr A.Higier.

60-16zkowy Szpital Sejmikowy, przy ul.Grandzickiej 1 zorga-
nizowano w 1928 r. Skiadat si¢ z 2 oddzialéw. Oddzial chirurgiczny
prowadzit dr L.Krauze, a wewngtrzny dr J.Gula.

60-t6zkowy Szpital Gminy Wyznaniowej Zydowskiej miescit
si¢ przy ul.Bonifraterskiej 30/2. Zatozono go w 1878 r. Byl w nim
oddzial chirurgiczny i wewnetrzny, a pracowali tu: dr M.Finkel, dr
J.Lipnik i dr N.Nejman. Ponadto w Grodnie dzialaly dwa prywatne
zaklady tj. 6-16zkowy chirurgiczny (dr Blumensteina) przy ul.Li-
stowskiego 5 i 6-16zkowy - ginekologiczny (dr Finkla) przy ul.Ho-
owera 9.

Lomza

Miasto ma bogata histori¢ szpitalnictwa. Pierwsze wzmianki
o istniejacym tu szpitalu pochodza z 1467 r.> Na poczatku XVII w.
byly dwa szpitale, tj. przy KoSciele §w.Michala oraz §w.Ducha. Ten
ostatni przeniesiono na ulicg Farng do dwupigtrowego domu, gdzie
prowadzili go ojcowie pijarzy. Szpital splonal wraz z kos$ciolem
w 1806 r. Oba szpitale spetnialy giéwnie rolg¢ przytutkéw, chociaz
niewykluczone, ze pijarzy zajmowali si¢ takze leczeniem. W 1806 r.
otwarto gléwny lazaret wojskowy, w ktérym pracowali lekarze
(giéwnie chirurdzy) M.Chmielewski i J.Kossakowski, po 1848 r.
czynne byly 4 szpitale® (tj.Szpital §w. Ducha ktérego budowg zaczeto
w 1840 r., Szpital Zydowski (1857) Lazaret Wiezienny oraz Lazaret
Wojskowy. Szpital, ktéry dotrwat do czasu wyzwolenia Polski, zbu-
dowano w 1886 r.(réwniez pod wezwaniem §w. Ducha), a pierw-
szym ordynatorem chirurgii byt dr Marcinkowski.* Szpital obstugi-
waly siostry szarytki. W okresie migdzywojennym kolejnym ordyna-
torem chirurgii byl dr Wyszogoérski, dr W.Domystawski oraz dr Bil-
lenstein, na polecenie ktérego dr W.Domyslawski przeniést si¢ do
szpitala w Szczuczynie, a stamtad jako asystent przybyl dr W. Pru-
sifiski®. W 1913 r. ordynaturg objat dr Meister (Niemiec), ktéry opu-
Scit tomz¢ w 1941 r. Pozostal dr Prusinski, ktéry oddziat chirurgicz-
ny prowadzil przez wiele lat po II wojnie §wiatowe;.

Niejako podlegly Lomzy (Gubernia) byl szpital w Szczuczy-
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nie, ktéry egzystowal juz na poczatku naszego wieku. A. Dobronski
podaje, ze przed 1914 r. oba szpitale tomzyjniskie, szpital w Ostrote-
ce oraz w Szczuczynie liczyly w sumie 160 16zek®.

Ostroteka
Pierwszy szpital otwarto w 1573 r.” Byl to szpital giéwnie

o charakterze zakaznym. Zapewne tez pelnil rol¢ przytutku. W okre-
sie pdZniejszym byl szpital wojskowo-chirurgiczny (mi¢dzy innymi
nalezal takze do brygady gen. Madalifiskiego 1794 r.). W 1884 r. Po-
wiatowa Rada Opiekuricza oddala nowo zbudowany szpital pod we-
zwaniem §w. Jozefa. Mial on 11 sal dla chorych (w tym jedng dla
wojskowych). W okresie przemarszu wojsk zaborczych i powstan
narodowych szpital poszerzono o sale w sasiednich domach. Byli tu
leczeni chorzy ze wszystkich specjalnosci (oprécz choréb umysio-
wych). Wykonywano tu takze zabiegi z tzw. malej chirurgii. Szpital
przetrwal I wojn¢ Swiatowa i nastgpnie funkcjonowal jako Szpital
Powiatowy®. Nalezy doda¢, ze w 1856 r. zalozono tu przytuiek dla
starcéw (fundacja proboszcza Diuzniewskiego). W dniu I-go kwiet-
nia 1939 r. Ostrol¢ke przydzielono do wojewddztwa warszawskiego.

Ostréw Mazowiecka

W czasie powstania styczniowego na polecenie Rzadu Naro-
dowego zorganizowano tu szpital dla powstaficéw’. W koncu XIX w.
chorych z tego regionu leczono w szpitalu w Ostrotgce lub w Puitu-
sku." W 1890 r. powstato Ostrowskie Towarzystwo Dobroczynnosci,
ktére w tym samym roku zalozylo ambulatorium przerobione nastgp-
nie na szpital (przy ulicy Lubijewskiej). W szpitalu tym, w czasie
I wojny Swiatowej, byli leczeni ranni zotnierze rosyjscy. W 1918 r.
szpital przeniesiono do zaadaptowanego domu po bylych urzedni-
kach rosyjskich, a nast¢gpnie przemianowano go na Szpital Powiato-
wy. Jego pierwszym dyrektorem byt dr W. Szaykowski''. W szpitalu
tym leczono giéwnie z zakresu interny (a takze chordb zakaznych).
W okresie migdzywojennym funkcjonowal w miescie sierociniec dla
60 dziewczat i przytuiek dla starcow. I-go kwietnia 1939 r. Ostréw
Mazowiecka przylaczono do wojewddztwa warszawskiego.

Bielsk Podlaski

Pierwszy szpital w tym mie$cie ufundowal krél Zygmunt
I Stary; byt to raczej przytulek.” W latach 1848-49, w okresie epide-
mii, byt tu szpital, w ktérym dziennie leczono 30-49 chorych. Byt tu
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takze carski szpital wojskowy. W polowie XIX w otwarto 60-16zko-
wy szpital w wydzierzawionych budynkach. Na przelomie 1914-
1915 r. 50% mieszkancow wraz z wszelkimi urzadzeniami i zaktada-
mi Bielska, ewakuowano w giab Rosji, co niewatpliwie miato wptyw
na losy szpitala. Szpital Powiatowy otwarto w 1919 r. w budynkach
wydzierzawionych przy ul 11 Listopada. Z uzyskanych informa-
cji, wynika, ze w 1924 r. zbudowano nowy szpital, czego nie po-
twierdza Kosieradzki. By¢ moze w roku tym wykonano tylko moder-
nizacje, starych budynkow. Szpital liczyl 60 t16zek i miat 4 oddzialy,
w tym takze chirurgi¢. Zakres dzialania dostatecznie wyjasnia fakt,
ze w 1929 r. w szpitalu pracowat etatowo tylko jeden lekarz (chirurg)
i dwie pielegniarki. Pierwszym chirurgiem pracujacym w szpitalu byt
dr Lisowski, nastepnie dr Mertz, oraz podczas okupacji dr Peters
(Niemiec), ktéry zaangazowal jako asystenta dr L Pilipczuka.
W 1944 r szpital spalono.

Wolkowysk
Z uzyskanych informacji wynika ze przed I wojna Swiatowa

byly tu dwa szpitale, w tym takze Zydowski. W sprawozdaniu Ubez-
pieczalni Spolecznej w 1939 r. wymienia si¢ tu 3-oddzialowy Szpital
Powiatowy i podobnie Szpital Zydowski. W obu szpitalach byty od-
dzialy chirurgiczne, ale ich dzialalno$¢ ograniczala si¢ do tzw realne;j
chirurgii. Leczono wigc tu chorych gitdéwnie z zakresu choréb we-
wnetrznych i poloznictwa.

Suwalki

Jego znaczny rozwdj zaczal si¢ na poczatku XIX w, co gidw-
nie nalezy zawdzigcza¢ zabiegom gen. Paca. Pierwszy szpital otwar-
to w 1842 r., mial on 12 sal dla chorych i personelu. Byt jednak nie-
wystarczajacy i powolano Spoleczny Komitet Budowy Nowego
Szpitala, ktéry w 1850 r. przekazal nowy budynek istniejacy do dnia
dzisiejszego. Przypuszczalnie narodowosciowy skiad tego Komitetu
spowodowal, ze w budynku tym miescila si¢ takze cz¢$¢, zwana
Szpitalem Zydowskim. Byé moze stanowito to podstawe do przyje-
cia 2 odrgbnych szpitali w 1904 r przez Kaczyniska. W szpitalu tym
byta dobrze zaopatrzona w narzedzia chirurgiczne sala operacyjna.

Chirurgia zajmowat si¢ dr Bakinowski do 1880 r., dr T.Nonie-
wicz do 1914 r., dr M.Barszczewicz i do 1941 r., dr Bencer do 1945
r.iod 1915 r. dr S.Jasiewicz

W 1918 r. byty to: Szpital Miejski i Szpital Zydowski. Kaczy-
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fiska podaje, ze przed 1914 r byly, takze szpitale w: Augusto\wie (41
16zek) i Kolnie (20 t6zek), ale dostepne dane wskazuja, ze mialy one
charakter internistyczno-zakazny. . )

Pelnosprawne, terenowe lub powiatowe oddziaty zabiegowe
istniaty wigc w 1918 r W Grodnie, Suwatkach, Lomzy i prawdopo-
dobnie w ograniczonym wymiarze w Wotkowysku i Szczuczynie.
Natomiast w Ostrofgce i Ostrowi Mazowieckiej petna dziatalnos¢
chirurgiczna istniata w okresie wojny, a od 1918 zajmowano si¢ tam
jedynie tzw. malq chirurgiq. Nalezy tu przpomnie¢ - jak podano na
wstepie, ze specjalno$¢ chirurga oznaczala wéwczas zabiegowca
operujacego w zakresie takze ginekologii, a nawet laryngologii (np
w Lomzy). Spotyka si¢ w niektorych zapisach tytut np. chirurg-aku-
szer.

Po odzyskaniu niepodlegiosci i osiagnigciu wzglednej réwno-
wagi ekonomicznej wybudowano lub adaptowano odpowiednie bu-
dynki do otwarcia nowych szpitali. Z urzedowych zapiséw wiadomo
ze do 1931 r. egzystowalo w wojewddztwie oraz w Bialymstoku 29
szpitali. Z uwagi na kryzys ekonomiczny samorzady do 1933 r. zli-
kwidowaty rejony administracyjne z 28 do 19, a takze liczbe szpitali
z29do 23.

Szpitale terenowe dysponowaty 1299 {6zkami. Wojewddztwo
w 1931 r. mialo 1.843.485 mieszkaricow. Nalezy dodaé, ze Szpital
Psychiatryczny w Choroszczy szybko osiagnal 1000 t6zek. Do tego
nalezy dodaé 80 16zek w sanatorium w Swiecku i 100 16zek w Dru-
skiennikach. Do wymienionych wyzej oddzialow chirurgicznych ist-
niejacych w 1918 r. przybyly dwa nastgpne. Do szpitala w Sokdice
w 1928 r. przybyl dr Kodciuczenko (wykonywal on operacje wyrost-
ka robaczkowego, przepuklin i inne z malej chirurgii, a takze z gine-
kologii. W nastgpnych latach pracowali tu inni chirurdzy. Operacje
o podobnym zakresie zaczal wykonywac¢ w 1938 r. chirurg Adamski
w szpitalu w Wysokiem Mazowieckiem. Wszystkie wymienione wy-
zej szpitale w ré6znym stopniu przetrwaly front 1939 roku, 1941
roku, oraz okupacj¢. Niektére z nich zostaly ograbione, ale np
w 1941 r zorganizowano szpital w Lapach oraz w Siemiatyczach
z oddzialem chirurgicznym (dr Gregoriew) dziatajacym przez caty
okres okupacji, a takze w Hajnéwce. W czasie okupacji w Wysokiem
Mazowieckiem dzialal chirurg dr Suszko. Krétko dzialaly male szpi-
taliki zorganizowane przez wiadze radzieckie w 1940 r. w Zabtudo-
wie i Sokolach.

Wyzwolenie wojewddztwa biatostockiego spod okupacji nie-
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mieckiej mialo miejsce w okresie od lipca 1944 do stycznia 1945 r.
Wojna zmienita granice Polski, a w tym takze naszego wojewddz-
twa. Bialystok utracit Grodno i Wotkowysk, a uzyskal Eik, Olecko
i Goldap jako siedziby powiatow.

Przesuwajacy si¢ w 1944-45 r przez Bialostocczyzng¢ front
w réznym stopniu zdezorganizowal prac¢ szpitali W koncu
1944r. w wojewddztwie bylo juz czynnych 14 szpitali (facznie z Bia-
tymstokiem), ale tylko 5 z nich miescilo sie, w budynkach szpital-
nych (lacznie 882 t6zka). W calym wojewddztwie pracowalo tylko
81 lekarzy medycyny oraz 102 pielegniarki. Nalezy podkreslic,
ze strefa przy-lub frontowa wymaga przede wszystkim czynnych od-
dzialéw chirurgicznych i giéwnie one stanowily trzon szpitalny
w tym okresie

O mozliwosci dzialania takiego chirurgicznego szpitala decy-
dowata przede wszystkim szybkos$¢ przesuwania si¢ frontu oraz ini-
cjatywa chirurga i jego zaopatrzenie w instrumentarium. I tak np dr
W. Prusifiski na czas frontu ewakuowat si¢ z chorymi i niezbgdnym
zaopatrzeniem szpitalnym z f.omzy do wsi Jasienicy, gdzie na pleba-
nii zorganizowal 30-16zkowy szpital, w ktérym operowal rannych
i chorych. Po przesunigciu si¢ frontu natychmiast powrécit do miasta
i przystapil, w bardzo trudnych warunkach, do uruchomienia Szpitala
$w Ducha (Szpital Powiatowy w f.omzy), a w nim oddziatu chirur-
gicznego i potozniczo-ginekologicznego, ktére prowadzil osobiscie.
Byl dobrym, dynamicznym dyrektorem; dobral i wyszkolil 5-osobo-
wy zesp6l chirurgéw. W 1970 r. ordynaturg¢ objal jego uczer dr
Z. Rawa; dr Prusinski zostal przesuniety do lecznictwa otwartego.
W 1950 r ordynatorem oddziatu potozniczo-ginekologicznego zosta-
ta dr M. Kuleszyna a od 1958 r. dr med Z. Sztykiel (po nim dr med
T. Sikorski).

Po przejsciu frontu przystapiono takze do uporzadkowania
budynku oo kapucynéw (Szpital Powiatowy w F.omzy nr 2). Otwarto
w nim oddzial zakaznowewng¢trzny. Z pododdzialem dziecigcym
prowadzit je dr J Korla. Zorganizowal on poradni¢ p-grézlicza dla
dzieci. W 1945 r. oba szpitale liczyty 194 16zka. W 1947 r. ordynatu-
r¢ (i kierownictwo Wydz. Zdrowia) oddzialu wewngtrznego objal dr
C. Jurek, ktéry uruchomit oddziat zakazny i zgodnie ze specjalno$cia
(dermatolog) prowadzit takze sale dla chorych skorno-wenerycz-
nych. Oddzial p-gruzliczy powierzono dr J. Korcie. Definitywnie dr
Jurek objal oddzial wewngtrzny i zakazZny, a za$ dr Korta oddziat
dziecigcy i p-gruzliczy. W 1957 r ordynatorem oddzialu wewnegtrzne-
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go zostat dr S Kuc, ktéry zorganizowal takze punkt, a nast¢pnie sta-
cje krwiodawstwa w Fomzy. W 1960 r. oddzial p-gruzliczy objeta dr
Z. Piekarska-Rogalska.

Tuz po przejsciu frontu w 1945 r. dr S. Jasiewicz uruchomit
oddzial chirurgiczny (i szpital) w Suwatkach. Obok chirurgii, prawie
réwnocze$nie, dr B.Moroz uruchomit i objal oddzial potozniczo-gi-
nekologiczny, internistyczny i p-gruzliczy. Szpital w 1985 r. liczyt
135 16zek (tym samym czasie dr P. Zebrowski uruchomit i prowadzit
oddzial choréb zakaznych dla dorostych, a w 1953 r. dla dzieci.
Otwarty w 1959 r. oddzial dziecigcy prowadziia dr H. Racz. Z cza-
sem, do 1975 r. nastapitly zmiany na szczeblu ordynatoréw oddziatu
interny (dr K. Jaszewski, dr Z. Wojtulewicz, chirurgii) (dr W. Kul-
czycki, poloznictwa) (dr R. Racz, zakaznego dla dorostych ) (dr B.
Sztelwander, zakaznego dla dzieci) (dr E. Stachowiak, p-gruzliczego
dr W. Moroz). Ten historyczny wrecz szpital liczyl w sumie 182
16zka.

W Bielsku Podlaskim szpital spalono, ale dr L. Pilipczuk po
odejsciu strefy frontowej uruchomit salg operacy jna w poniemieckiej
willi. Zorganizowatl on w krétkim czasie 30-t6zkowy szpital z od-
dzialem chirurgicznym i polozniczo-ginekologicznym przy ul. Zwir-
ki i Wigury. Sam prowadzif oba te oddziaty. W 1948 r. w zaadapto-
wanym budynku przy ul. Bialostockiej otwarto oddzial wewngtrzny
(dr J. Kulik) oraz dziecigcy (dr A. Lobudz), ktére przeniesiono
w 1955 r. do budynku przy ul. Puszkina (facznie 48 16zek). Opusz-
czony budynek wykorzystano na t6zka zabiegowe. W 1955 r. szpital
tacznie liczyt 97 16zek.

W Sokoéice dr B.Mrozowski (dyrektor) i dr T. Statkiewicz roz-
poczeli dziatalno$¢ chirurgiczng w 1944 r. Drewniany budynek szpi-
talny (zbudowany na poczatku lat dwudziestych prawdopodobnie
z funduszy Ligi Narodow) przy ul. Bialostockiej w czasie dziatan
frontowych ograbiono i znacznie zniszczono. Liczyl on 45 tézek.
W tym malym budynku prowadzono réwniez t6zka internistyczne
(dr T. Statkiewicz), polozniczo-ginekologiczne (dr N. Statkiewicz),
zakazne (dr S. Trochim) oraz p-gruzlicze (dr M. Zajko-Kowal).
W 1948 r. oddano do uzytku nowy 200-t6zkowy budynek przy ul. 1-go
Maja. Przeniesiono do niego oddzial chirurgiczny (ordynatorzy: dr
W. Mréz, dr Z. Krasiriski, dr W. Musialek), internistyczny (ordynato-
rzy: dr A. Docha, dr J. Witkowski, dr M. Iwaniuk, dr M. Kantor), po-
tozniczo-ginekologiczny (ordynatorzy kolejno: dr M. Steckiewicz, dr
W. Dawidowski, dr E. Lewicki, dr A. Grabski). Jako nowy oddziat
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otwarto pediatri¢ - jej ordyntorem zostala dr J. Docha (a nastgpnie: dr
J. Kalicki, dr J. Biziuk, dr J. Jankowska). Pozostale dwa oddzialy ze
starego szpitala przeniesiono w 1954 r. do pokoszarowego budynku
na Osiedlu Zielonym. Oddziat zakazny prowadzita dr K. Mréz (a na-
stepnie: dr W. Stefanowicz, dr J. Popiel-Flis). Oddzial p-gruZliczy
prowadzita dr Kulikowska (a nastgpnie: dr J. Witkowski, dr K. Bry-
siewicz).

Nalezy doda¢, ze w latach 1944-1946 dr A. Wigura prowadzif
40-16zkowy szpital w Krynkach (pow. Sokétka). Byl w nim oddzial
chirurgiczny i internistyczny. W 1946 r. dr Wigura wyjechal do War-
szawy (przyszly docent w zakresie urologii), za$ szpital w Krynkach
zaczal spetniaC rol¢ pomieszczenia dla nieuleczalnie chorych.

W Siemiatyczach, Wysokiem Mazowieckiem oraz Szczuczy-
nie w zachowanych budynkach szpitalnych dziatali dorywczo chirur-
dzy i inni specjalisci ze stacjonujacych w poblizu jednostek wojsko-
wych lub szpitali sasiednich do 1947 r. (tj. do przybycia dr K. Ma-
zurkiwicza do Siemiatycz, dr E. Czerniawskiego do Wysokiego Ma-
zowiecka oraz dr E. Borka do Szczuczyna).

W Siemiatyczach dr Mazurkiewicz obok chirurgii prowadzit
takze oddzial potozniczo-ginekologiczny. Od 1948 r. obok istnieja-
cych juz dwoch oddzialéw byty sale dla chorych internistycznych,
zakaznych, a takze 16zka dziecigce. Prowadzil je dr P. Prokopowicz
do 1955 r. W dalszym etapie zorganizowal i prowadzil oddzial inter-
nistyczny dr A.Kacprzak (a nastgpnie dr N. Wilczewski), oddzial pe-
diatryczny dr F. Michalska, oddzial zakazny zlikwidowano. Po odej-
Sciu dr Mazurkiewicza ordynaturg¢ oddziatu potozniczo-ginekologicz-
nego objal w 1954 r. dr S. Zarzecki (1954-56), a nast¢pnie dr R.
Wiszniewski. Oddzial chirurgiczny mial liczne zmiany i zastgpstwa
az do przybycia (1966 r.) dr F. Lisowskiego. Nalezy doda¢, ze kilku-
setletni budynek poklasztorny, w ktérym miescil si¢ szpital byl za-
grzybiony, ciemny i zawilgocony; nie nadawal si¢ do uzytku. Szpital
ten w latach pigcdziesiatych liczyt 78 t6zek.

W Wysokiem Mazowieckiem dr E. Czerniawski obok chirur-
gii (10 16zek) prowadzil 15-16zkowy oddzial potozniczo-ginekolo-
giczny (z pomieszczeniem dla noworodkéw) oraz 20-t6zkowy od-
dzial ogdlny. Prowadzil je wszystkie osobiscie do 1953 r. W korico-
wym efekcie dr Czerniawski zdecydowat sie na specjalno$¢ potozni-
czo-ginekologiczna.

Dr E. Borek w Szczuczynie urzedowal do 1950 r. Szpital ten
z okresu przed 1939 r. mial rangg¢ Szpitala Powiatowego. Dr Borek
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od 1948 r. prowadzit oddziat chirurgiczny, potozniczo-ginekologicz-
ny, internistyczny i pediatryczny - W sumie 90 16zek. W 1951 r. od-
dziat internistyczny objat dr J. Krawczyk. W 1950 r. przybyt dr Z.
Krasinski, ktéry objal chorych prowadzonych przez dr Borka.
W 1955 r. oddziat potozniczo-ginekologiczny objeta dr H. Czajkow-
ska, a za§ w 1957 r. oddzial dziecigcy dr H. Molska. W 1953 r. od-
szedt dr Krasinski - oddzial chirurgiczny objat dr S. Weclik. W 1948
r. szpital utracit range powiatowg na rzecz Grajewa - stal si¢ szpita-
lem rejonowym. W 1967 r. zlikwidowano w nim oddzialy zabiego-
we. Z czasem stal si¢ szpitalem o charakterze obserwacyjno-interni-
stycznym dla dorostych i dzieci. Nalezy dodad, ze szpital ten miesci
si¢ w budynkach poklasztornych.

W Lapach szpital otwarto podczas okupacji przy ul. Le$ni-
kowskiej (okolo 50 16zek). Pracowali tu chirurdzy zydowskiego po-
chodzenia (dr J. Herin oraz dr M. Leinen); obaj zgingli. Po wyzwo-
leniu warunki szpitala byly bardzo trudne, wrecz prymitywne. W wy-
kazie wojewddzkim figuruje jako 35-16zkowy szpital zakazny." Z re-
lacji pracownikéw tego szpitala wynika, ze obok zakazZno-interni-
stycznego oddziatu bylo okoto 15 16zek przeznaczonych dla chorych
chirurgicznych. W latach 1944-55 okresowo pracowalo tu wielu le-
karzy, a takze chirurgéw (m. in. dr W. Mr6z, Strabejko, A. Szafran-
ski i Zalewski). Od 1957 r. uformowany oddziat chirurgiczny prowa-
dzit dr W. Musialek. W 1971 r. oddzial ten zamknig¢to; zwolnione
16zka przeznaczono na oddziat obserwacyjno-internistyczny.

W 1945 r. zaczal dzialalno$¢ chirurgiczng dr S. Sadowski
w Augustowie. W augustowskim Szpitalu Powiatowym w okresie
migdzywojennym mieScit si¢ oddzial zakazny i p-gruzliczy (przy ul.
Poswigtnej). Podczas okupacji zorganizowano szpital, w ktérym byla
izba porodowa i sala operacyjna (przy ul. Zygmuntowskiej). W szpi-
talu tym pracowal dr Herman i dr Szor - obaj zostali wywiezieni pod-
czas likwidacji Zydéw, a sam budynek szpitalny zostat zniszczony
w wyniku dziatari frontowych. Po przej$ciu frontu dr B. Skokowski
zorganizowal w bylym domu dziecka szpital dla zakaznie chorych
i rannych.

Przybyt woéwczas dr Sadowski. Zorganizowal salg operacyjna;
narzedzia chirurgiczne otrzymal od Wydzialu Zdrowia w Biatymsto-
ku. W pazdzierniku 1945 r. szpital przeniesiono do zaadoptowanego
budynku szkolnego przy ul. Konopnickiej. Doktor Sadowski prowa-
dzit w nim oddziat chirurgiczny i potozniczo-ginekologiczny.
W 1946 r. dr L. Jastrzebski uruchomit oddziat internistyczny i zakaz-
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ny. W 1950 r. otwarto oddzial pediatryczny (dr W. Kowalska). Szpi-
tal liczyl ponad 115 16zek'®; egzystowai do 1953 r.

W 1945 r. w zaadaptowanym budynku otwarto 27-16zkowy
oddzial zakazny w Grajewie. Prowadzit go dr S. Dziczkaniec, Po dal-
szej adaptacji budynku i po przeniesieniu wladz powiatowych ze
Szczuczyna do Grajewa w 1948 r. dr Dziczkaniec uruchomit oddziat
wewngtrzny. Oddzial chirurgiczny i polozniczo-ginekologiczny ob jat
dr K. Staiiczuk. W 1953 r. przybyt dr W. Ginel, ktéry objal oddziat
ginekologiczno-potozniczy. W tymze roku otwarto takze oddzial pe-
diatryczny (dr D. Seguta). W 1961 r. prowadzenie oddzialu zakaZne-
go objefa dr L. Bielawska, w sumie szpital liczyt 103 {6zka.

Wczesnie zaczgto réwniez dziatalno$¢ szpitalng w Hajnéwece.
Szpital w Hajnéwce uruchomiono w grudniu 1939 r. w pomieszcze-
niach przeznaczonych na przychodni¢, a zbudowanych tuz przed
wojng przez Ubezpieczalni¢ Spoleczna. W szpitalu tym podczas oku-
pacji pracowal dr Regier (pochodzenia zydowskiego), dr A. Jedru-
szek oraz inni. Dr Regier i Jedruszek zajmowali si¢ leczeniem
wszystkich choréb, a takze malg chirurgia i ginekologia. Podczas
okupacji niemieckiej dr Regier zostal wywieziony do getta (gdzie
zginal), a jedynym lekarzem szpitalnym zostat dr Jedruszek. Na prze-
tomie 1944/45 przybyt na krétko dr W. Domystawski, ktory takze
zajmowal si¢ malg chirurgia i ginekologia. W 1945 r. przybyt dr A.
Dowgird, ktéry objat ordynature oddziatu chirurgicznego i potozni-
czo-ginekologicznego. Dr M. Puchnarewicz objal oddzial wewnetrz-
ny, zakazny i p-gruzliczy. Z czasem dr L. Raczkowski objal oddzial
pediatryczny. W koricu 1945 r. szpital liczyt 96 16zek. W 1953 r. od-
szedl do Bialegostoku dr Dowgird, ordynatur¢ po nim objal dr H.
Niekrasz. Oddziat polozniczo-ginekologiczny objal dr M. Poznafriski.
Oddzial zakazny prowadzit dr Seweryn, a w koncu lat 60-tych od-
dzial p-gruzliczy objat dr D. Wasilewski. Szpital powigkszono o bu-
dynek oddany do uzytku w 1949 r., a nastepny w 1951 r. Po adapta-
cji budynkéw pokoszarowych i ich rozbudowie (ul. Proletariacka),
gdzie umieszczono oddzialy: wewngtrzny, zakazny i p-gruzliczy,
szpital liczyl ponad 200 16zek. Oddzial chirurgiczny w 1960 r. liczyl
ponad 60 16zek.

Do lipca 1945 r. dziataly juz w wojewddztwie (lacznie z Bia-
tymstokiem) 23 szpitale, ale 4 z nich umieszczono we wsiach
(Bransk, Kleszczele, Nowa Wies$, Rafatéwka). F.aczna liczba t6zek
wynosita 1645. Trzeba podkresli¢, ze w okresie tym nalezy méwic
nie o oddzialach chirurgicznych z prawdziwego zdarzenia, a raczej
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o niedostatecznie wyposazonych salach operacyjnych, umozliwiaja-
cych przeprowadzenie nieodzownej operacji - czgsto przez chirurga
przyuczonego, a nie pelnego specjalisty rz¢du np. dr Dowgirda, dr
Prusinskiego, dr Mazurkiewicza lub dr Sadowskiego. Gtéwnym
o$rodkiem chirurgicznym wojewddztwa byl Bialystok, ale brak
transportu skazywal chorego (najczgsciej byt to ranny) na miejscowe
warunki leczenia. Wielka rolg¢ speiniala wéwczas UNRRA - giéwny
ofiarodawca urzadzen i zaopatrzenia medycznego (z demobilu wojsk
zachodnich). Dostawy te umozliwialy otwarcie i dziatalno$¢ oddzia-
16w szpitalnych, a zwlaszcza zabiegowych. Jednakze warunki byly
bardzo trudne. Jeszcze w lutym 1953 r., bedac na zastgpstwie
w Szpitalu Powiatowym w Siemiatyczach, zmuszony bylem do prze-
prowadzenia pilnych operacji nocnych przy §wietle lamp naftowych,
gdyz miejscowa elektorwnia konczyta pracg o godz. 23.00. Tysiace
pozostawionych niewypaléw bylo przyczyna cigzkich zranien, naj
czgdciej ludzi miodych i dzieci. Przypadki te byly giéwng pozycja
w dzialalnosci chirurgiczne;j.

Na ziemiach odzyskanych uruchomiono szpital w budynkach
na bazie szpitala poniemieckiego w Etku w 1945 r., a jego chirur-
gicznych chorych cywilnych i wojskowych leczyl wojskowy chirurg
dr T. Boszkiewicz. Wielol6zkowy i obszerny gmach szpitalny przy
ul. Mickiewicza zezwalal juz na wstgpie na otwarcie szeSciu okolo
50-t6zkowych oddziatéw. Oddzial chirurgiczny prowadzit dr T.
Boszkiewicz (a nastgpnie: dr W Domysiawski, dr Z. Nowak, dr W.
Maternik), oddzial wewngtrzny dr A. Skwarczynski (a nastgpnie: dr
G. Bogdanowicz, dr E. Stokowski i dr H. Grabowski), polozniczo-gi-
nekologiczny dr T. Boszkiewicz (a nastgpnie: dr W. Domystawski,
dr M. Kusto i dr L. Swiatecki), oddzial dziecigcy dr G. Bogdanowicz
(a nastgpnie dr Holgdzki i Z. Maternik), oddzial zakazny - poczatko-
wo przez ordynatora interny (prawdopodobnie), a od 1952 r. - dr N.
Lisowski. Okresowo w latach 1945-47 funkcjonowal tu takze oddzial
skérno-weneryczny (dr Duder). Z czasem otwarto oddzial okuli-
styczny (dr Lukaszewicz, dr Z. Glowecki) oraz piucny (dr M. Baku-
czanis). Byl to jeden z najwigkszych szpitali w wojewddztwie.

Szpital w Olecku otwarto w lipcu 1947 r. przy ul. Armii Czer-
wonej w budynkach poszpitalnych wzniesionych w 1938 r. Sprawial
on bardzo dobre wrazenie z uwagi na wySmienity stan budynkdéw.
Uruchomit go dr W. Rymsza, ktéry prowadzit oddzial internistyczny.
W 1949 r. przybyt dr M. Szeremeta, ktory uruchomit oddziat chirur-
giczny i przy nim takze polozniczo-ginekologiczny. Ten ostatni
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w 1950 r. objeta dr Wyszyriska (na szczeblu ordynatoréw tego od-
dziatu byty liczne zmiany). W 1953 r. otwarto oddzial zakazny (dr T.
Suchecki), a w 1957 r. oddzial pediatryczny (dr A. Majewski). Po
odejsciu dr Szeremety w 1965 r. ordynatorem chirurgii zostal dr J.
Sitarz (a nastgpnie dr W. Rzgczykowski).

W 1957 r. otwarto szpital w budynku pokoszarowym w Gol-
dapi. Przeniesiono go w 1959 r. do odbudowanego budynku poszpi-
talnego przy ul. Stonecznej. Szpital liczyt 144 16zka: mieScity si¢
w nim cztery podstawowe oddzialy. Oddzial chirurgiczny prowadzit
dr J. Morzycki (a nastgpnie dr Z. Wilczewski, dr L. Iwaniuk), oddziat
polozniczo-ginekologiczny dr W. Latocha (a nastepnie: dr W. Mly-
narczyk, dr H. Gniedziejko), internistyczny - C. Kisiel (a nastgpnie:
dr A. Maranczyk) i pediatryczny dr B. Morzycka (a nastgpnie dr B.
Sosnowska, dr A. Maraniczyk).

Stabilizacja ekonomiczna kraju i wojewddztwa, a takze dzia-
talno$¢ akademii medycznych, wypuszczajacych juz od 1950 r. oko-
lo 2 tys. lekarzy rocznie, pozwolily na planowy rozwdj i organizacj¢
ochrony zdrowia, a w tym takze budow¢ nowych szpitali badzZ zasta-
pienie starych szpitali nowo zbudowanymi, z oddzialami zabezpie-
czajacymi podstawowe lecznictwo. Oddawano je do uzytku sukce-
sywnie wedlug ukoniczenia budowy i zaopatrzenia szpitalnego.

W 1952 r. oddano do uzytku nowy 200-t6zkowy, czterood-
dzialowy Szpital Powiatowy w Wysokiem Mazowieckiem przy ul.
Szpitalnej. Oddzial chirurgiczny prowadzit dr K. Mazurkiewicz, in-
ternistyczny dr A. Polubiec, potozniczo-ginekologiczny dr A. Puzy-
rewicz, pediatryczny dr L. Zienkiewicz, p-gruzliczy dr W. Ursyn-
Niemcewicz. W 1970 r. otwarto na 2 lata pododdziat urazowy (dr R.
Andrzejak). Nalezy podkresli¢ bardzo czg¢sta zmiang kadr ordynator-
skich, a szczegllnie w specjalnosciach niezabiegowych.

W 1953 r. oddano do uzytku nowo zbudowany 210-t6zkowy
Szpital Powiatowy w Augustowie przy ul. Szpitalnej. Oddziat chirur-
giczny przejal w nim ordynator z uprzedniego szpitala dr S. Sadow-
ski. Podobnie dr L. Jastrz¢bski objal oddzial internistyczny i zakaz-
ny. Oddzial potozniczo-ginekologiczny obj¢ta dr D. Rutkowska. Po
odejSciu dr Jastrzebskiego oddziat internistyczny objeta dr L. Bejt-
man, a zakazny dr J. Wysocka-Szutkiewicz. Oddzial polozniczy zo-
stat obsadzony w 1959 r. przez J. Zylifiskiego.

W 1959 r. oddano do uzytku nowo zbudowany 103 t6zkowy,
3-oddzialowy Szpital Powiatowy w Monkach przy ul. Manifestu Lip-
cowego. Oddzial chirurgiczny zostal obsadzony przez dr S. Mali-
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szewskiego (przez kilka miesigcy przed nim byt dr W. Zarzycki), od-
dzial pediatryczny przez dr C. Latosiewicz, polozniczo-ginekologicz-
ny przez dr B.B. Mieczkowskiego. Oddzial internistyczny (23 16zka)
tego szpitala miescit si¢ w odregbnym szpitalu w Knyszynie. W tym
Sejmikowym Szpitalu w okresie migdzywojennym leczono chorych
internistycznych, zakaznych (w tym gruzlikéw), a takze spetnial on
rolg¢ izby porodowej. Jego ostatnim ordynatorem przed wojng byt dr
E. Nowakowski. Podobna rol¢ spetnial takze podczas okupaciji, z tym
ze w okreSlone dni tygodnia urzgdowali w nim lekarze z Bialegosto-
ku (m.in. dr J. Niwinski ginekolog-chirurg). Stale urz¢dujacym leka-
rzem byl tu dr B. Szymborski oraz dr Nowakowski (ktéry podczas
okupacji zginal w Warszawie). W 1944 r. Knyszyn znalaz! si¢ na li-
nii frontu, co spowodowalo spustoszenia takze w szpitalu.

W wykazie wojewddzkim z 1945 r. nie ujgto szpitala kny-
szynskiego . Wiadomo jednak, Zze byli tu leczeni chorzy, zwlaszcza
z zakresu choréb zakaznych i gruzlicy. Wiadomo takze, ze byta tu
czynna izba porodowa. Do 1947 r. szpital ten prowadzii dr B. Szym-
borski. W 1947 r. objat go dr S. Wenclik. Urzgdowo szpital uzyskat
miano Szpitala Powiatowego i zachowatl swdj uprzedni charakter
leczniczy. Szpital mial wy jatkowe ,,szcz¢Scie” do czestych zmian le-
karzy. Pracowali tu m.in. lekarze: W. Korzecki, J. Pawtowski, M.
Bielawiec, S. Tyszkiewicz. Z chwilg otwarcia Szpitala Powiatowego
w Mornkach - szpital w Knyszynie stal si¢ jego oddzialem interni-
stycznym. Jego ordynatorem w tym okresie byt dr R. Kita, a nastgp-
nie dr E. Jelski.

W wyniku usilnych staran i inicjatywy miejscowych wiadz
oraz mieszkancow otwarto w 1960 r. w zaadaptowanym budynku ad-
ministracyjnym przy Pl. Ks. K. KLuka 75-16zkowy Szpital Rejono-
wy w Ciechanowcu. Dr K. Re¢cki objal oddzial chirurgiczny i poloz-
niczo-ginekologiczny, a dr A. Koziowski oddzial internistyczny, dr
A. Koziowska oddzial pediatryczny. Po wyjezdzie dr Reckiego na-
stapily liczne zmiany na szczeblu ordynatoréw chirurgii, ktére w su-
mie doprowadzity do likwidacji tego oddziatu. Podobnie bylo z od-
dziatem dzieciecym. Po licznych zmianach personalnych w 1973 r.
oddzial polozniczo-ginekologiczny (30 16zek) objal dr Z. Blaszkie-
wicz, a za$ internistyczny (50 16zek) dr M. Kapliniski (po R. Matusie-
wiczu). Nalezy doda¢, ze w Ciechanowcu na przetlomie XVIII-XIX
w. przy koSciele parafialnym, ktérego proboszczem byt ks. K. Kluk
powstal, dzigki fundacji Ossolinskich 12-16zkowy szpital, ktéry za-
mkni¢to w 1842 r. Spetnial on rol¢ domu opieki dla biednych, bez-
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domnych lub samotnych i nieuleczalnie chorych 6 mezczyzn i 6 ko-
biet. Obecny gmach szpitala stoi w miejscu dawnego obiektu opie-
kuriczego, a za$ placowi nadano imi¢ ks. Kluka.

W 1961 r. oddano do uzytku nowo zbudowany 244-t6zkowy,
pigciooddzialowy Szpital Powiatowy w Bielsku Podlaskim przy ul.
Kleszczelowskiej. Oddzial wewngtrzny (52 16zka) objal dzialajacy
do dzi§ dr med. A. Modzelewski. Réwniez 52-16zkowy oddzial chi-
rurgiczny zostal obsadzony przez ordynatora dr L. Pilipczuka (a po
jego odejsciu: S. Gorezyca, S. Wilczynski, M. Zielenkiewicz). Ordy-
natorem oddzialu polozniczo-ginekologicznego (47 16zek) zostal dr
med. W. Schoeneich (a nast¢gpnie: dr med. W. Latocha). Oddzialem
pediatrycznym (46 16zek) ordynowat dr J. Luba (a nast¢pnie: Z. J6z-
wiak-Kisiel, Z. Kuprjaniuk-Daniluk). Oddzial obserwacyjno-zakazny
(47 16z¢ek) objeta dr Z. Wistocka.

Réwniez w 1961 r. oddano nowo zbudowany 75-t6zkowy
Szpital Powiatowy w Dabrowie Bialostockiej przy ul. M. Sktodow-
skiej-Curie z czterema matymi oddzialami, tj. oddzialem chirurgicz-
nym (dr H. Karasewicz), internistycznym (dr R. Sotoniewicz), potoz-
niczo-ginekologicznym (dr W. Dawidowski) oraz pediatrycznym (dr
H. Sidorczuk).

W 1963 r. oddano do uzytku nowo zbudowany 90-t6zkowy
Szpital Powiatowy przy ul. 22 Lipca w Sejnach. Byly w nim cztery
oddziaty. Oddzial internistyczny objat dr L. Janusz, potoZniczo-gine-
kologiczny-dr J. Wolski (po nim B. Kordyka, a nastgpnie H. Czaj-
kowska), pediatryczny-dr K. Siwicka (po niej H. Bartoszek i T. Wit-
kowska), chirurgiczny-dr F. Surel.

W Zambrowie oddano do uzytku 175-16zkowy Szpital Powia-
towy zbudowany w 1965 r. przy ul. Przyszpitalnej. Uruchomiono
w nim oddziat chirurgiczny (dr W. Choromariski), internistyczny (dr
med. W.Paszko), polozniczo-ginekologiczny (dr M. Pracuta), pedia-
tryczny (dr A. Bernatowicz). Nalezy podkresli¢ wyjatkowa stabil-
no$¢ personelu ordynatorskiego w tym szpitalu; wigkszo$¢ z nich or-
dynuje do dnia dzisiejszego.

W 1964 r. wybudowano i oddano do uzytku 309-i16zkowy
Szpital Powiatowy w Lomzy przy ul. M. Sklodowskiej-Curie. Uru-
chomiono na wstepie sze$¢ oddzialdéw, a w dalszych latach wydzielo-
no oddzial ortopedyczny (ktéry objat dr J. Rudnicki, a nastgpnie Z.
Moczydlowski) oraz oddzielono poloznictwo od ginekologii. Wigk-
szo$¢ ordynatoréw pozostata na swoich stanowiskach ze starego
szpitala, tj. dr Kuc (interna), dr Prusiiski (chirurgia), dr Sztykiel (po-
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toznictwo i ginekologia), dr Korta (pediatria), dr Piekarska-Rogalska
(gruzlica). W dalszych latach do 1975 r. nastapily zmiany na szcze-
blu ordynatoréw. Niektére zostaly wykazane w czgsci dotyczacej or-
ganizacji szpitala przed 1964 r. W tych zmianach nalezy wyszczegol-
ni¢ ordynatoréw: dr T. Schramm (pediatria), dr Z. Moczydlowski
(urazéwka), dr T. Sikorski (potoznictwo), dr R. Bubiefi i dr A. Mi-
chalczyk-Barariska (zakazny) i wspomniany uprzednio dr Rawa
w oddziale chirurgicznym. Nalezy dodaé, ze w 1972 r. szpital osia-
gnat 325 16zek.

W 1970 r. ukoriczono budowg i przystapiono do zagospodaro-
wania nowo zbudowanego 192-t6zkowego Szpitala Powiatowego
w Lapach przy ul.Korczaka. Oddzial chirurgiczny objat dr B. Lewic-
ki, internistyczny dr A. Derewonko, polozniczo-ginekologiczny dr A.
Zelichowska, pediatryczny dr J. Lewicka.

Takze w 1973 r. ukoniczono budowg¢ nowego 200-16zkowego
Szpitala Powiatowego przy ul. Jabionowskiej w Siemiatyczach.
Otwarto w nim cztery oddzialy tj. chirurgiczny (dr N. Sala), interni-
styczny (dr N. Wilczewski) i pediatryczny (dr F. Michalska). Prze-
niesiono catly personel lekarski i pomocniczy z opuszczonego budyn-
ku poklasztornego, w ktérym byly bardzo zie warunki zaréwno dla
chorych, jak i personelu leczacego.

Niektére szpitale wymagaja odrgbnego lub dodatkowego
omoéwienia. Do nich nalezg szpitale w Choroszczy i Branisku.

Zalazkiem szpitala w Choroszczy byt oddzial dla psychicznie
i nerwowo chorych otwarty w 1929 r. przy Szpitalu Zydowskim
w Biatymstoku (ul. Warszawska 15). Decyzja powolania i organiza-
cji szpitala w wykupionych od Moesa budynkach pofabrycznych
w Choroszczy zapadia w 1930 r. Juz w 1932 r. liczyl on 480 16zek.
W 1934 r. liczba 16zek wynosita 800 z tym, ze 450 chorych bylo na
tzw. opiece pozazakladowej (chorego w stanie poprawy oddawano
pod opieke rodzin w poblizu szpitala za optatg i pod kontrolg lekar-
ska). Szpital docelowo byl planowany na 1000 16zek, co szybko zo-
stalo zrealizowane. Otrzymal on nazw¢ Biafostocki Wojewddzki Szpi-
tal dla Psychicznie i Nerwowo Chorych, a takze Szpital Migdzykomu-
nalny w Choroszczy (z uwagi na partycypacj¢ w oplatach i zakres
ustug). Byl to jedyny szpital tego rodzaju na wschdd od Wisty, nie li-
czac klinik uniwersyteckich, ktore przede wszystkim mialy malg
liczbe 16zek. Pacjenci szpitala pochodzili z réznych wojewddztw -
warszawskiego, poleskiego, wilefiskiego, nowogrddzkiego, lubel-
skiego i ze stolecznego. Kierownikiem szpitala byt dr S. Deresz i za-
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trudnial 12 lekarzy oraz 5 praktykantow. W czasie okupacji sowieci
wywiezli bezpowrotnie chorych do réznych szpitali (?) w gliab
ZSRR, a budynki zajeta Armia Czerwona. Natomiast Niemcy
w 1941 r. urzadzili tu cigzki obdz dla jeiicéw sowieckich. W 1944 r.
budynki ponownie zaje¢ly wojska radzieckie. Stan budynkéw byt bar-
dzo zly i ulegal dalszej dewastacji. W 1945 r. dr B. Szymborski wy-
jednal w komendanturze miasta odstapienie poszpitalnego pawilonu
nr 1, do ktérego odrestaurowania przystapita miejscowa ludnos¢
i byli pracownicy szpitala. Do organizacji robét przy odnowieniu pa-
wilonu dr Szymborski przyjezdzat z Knyszyna, gdzie prowadzit szpi-
tal. Remont ten wymagal jednak dluzszego czasu. W tej sytuacji
otwarto 60-16zkowy oddziat dla chorych psychicznie i nerwowo
w budynku sasiadujacym ze Szpitalem PCK w Biatlymstoku. Oddziat
prowadzit dr W. Briihl.

We wrzesniu 1947 r. oddano do uzytku wyremontowany 220-
16zkowy pawilon nr 1 szpitala w Choroszczy. Przyjeto pierwszych
167 chorych; zlikwidowano oddziat przy szpitalu PCK i przystapio-
no do remontu pozostalych pawilonéw opuszczonych przez wojska
radzieckie. Dyrektorem szpitala zostal dr B. Szymborski, do pomocy
mial tylko 2 lekarzy. Szpital nazwano Paistwowym Szpitalem dla
Nerwowo i Psychicznie Chorych w Choroszczy. W 1950 r. szpital li-
czyl 736 16zek i zatrudnial 6 lekarzy, a natomiast w 1975 r. bylo juz
1400 16zek plus 300 i6zek tzw. opieki pozazaktadowej. W szpitalu
bylo zatrudnionych 66 lekarzy pracujacych w 16 oddziatach.
W 1974r. szpital urzgdowo obejmowal region skladajacy si¢ z woje-
wddztwa bialostockiego, warszawskiego i olsztynskiego. Szpitalem
zarzadzali kolejno dyrektorzy: dr B. Szymborski do 1948 r., dr J.
Bernasiewicz do 1953 r., Skibski do 1956 r., dr J. Bartoszewski do
1962 r., dr B. Szymborski do 1972 r. i dr M. Domystawski od 1972 r.

W 1954 r. nowo powolana Katedra i Klinika Psychiatryczna
AM w Bialymstoku, otrzymata pomieszczenie w cz¢Sci jednego
z budynkéw Szpitala Psychiatrycznego. Kierownikiem Kliniki zostat
doc. dr med. L. Korzeniowski. W dniu 26.10.1957 r. Klinika otrzy-
mata odrgbny 2-pigtrowy, 70-16zkowy pawilon. W 1968 r. kierowni-
kiem Kliniki zostat doc. dr med. Z. Falicki.

Kilka stéw opisowych wymaga Szpital Polskiego Czerwone-
go Krzyza w Brarsku. Przed wojng liczyt on 12 t6zek. W 1945 r.
Szelachowski okreslit go na 26 t16zek. Bylem osobiscie w tym budyn-
ku w 1950 r. (w roku tym ogladatem wszystkie dzialajace szpitale
w wojewddztwie) i sadze, ze tylko w wyjatkowym zatloczeniu liczbe
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ta mozna bylo osiagnaé. Zatrudniona w nim byla wéwczas tylko jed-
na lekarka (dr L. Filip) i jedna pielggniarka. Nalezy doda¢, ze admini-
stracja tego szpitala w sprawozdaniach z lat trzydziestych wykazala
istnienie w nim 25 16zek i czterech podstawowych oddzialéw tacznie
z chirurgig (w wykazie wojewddzkim 12 16zek) przy zatrudnieniu
tylko jednego lekarza (naczelnego) i jednej pielegniarki. Budzi to
watpliwosci.

Szpital ten dzialal w okresie okupacji, a prowadzil go z okresu
przedwojennego do 1945 r. dr K. Cywinski; w kilka lat po wyzwole-
niu szpital zostal zlikwidowany.

W 1973 r. szpitale powiatowe (bez szpitala w Choroszczy) li-
czyly 3298 16zek, a w calym wojewddztwie pracowalo juz 1947 le-
karzy med., 3694 pielggniarki, 677 poloznych, 150 felczeréw, 364
stomatologéw oraz 292 mgr farmacji.

W okresie tym przeprowadzono takze prace adaptacyjno-mo-
dernizacyjne calego szeregu innych szpitali, a takze rozpoczgto bu-
dowe nowych, np. w Grajewie i Suwatkach. Ustawa z dnia
28.05.1975 r. zmienifa ksztalt i wymiar wojewddztw w kraju; z bia-
tostockiego powstaly 3 male, rownorzg¢dne wojewddztwa. Stworzylo
to nowa sytuacj¢, giéwnie w nomenklaturze. Szpitale powiatowe
w bomzy i Suwalkach przemianowano na szpitale wojewddzkie.
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Dorazna pomoc medyczna w ochronie
zdrowia mieszkancow Bialegostoku
1 wojewoOdztwa w latach 1920-1975.

W okresie migdzywojennym Bialostocczyzna miala ustabi-
lizowana, chociaz nie zawsze dostaeczng siec lecznictwa szpitalnego.
Bialystok dysponowat 4 szpitalami, a w jego powiatach byto ich od 1
(np. Sokéika) do 3 (Grodno). Chory w szpitalu mial zapewniong
opieke lekarska, natomiast problemem w nagltych i powaznych za-
chorowaniach, jak tez w wypadkach ulicznych bylo dotarcie do szpi-
tala, zwlaszcza, gdy moglo si¢ ono odbywac tylko w pozycji lezace;j.
Sama obecno$¢ lekarza w miejscu zachorowania lub wypadku spra-
wy nie rozwigzywala.

Kobiety rodzity na ogét we wiasnych domach, ale powikla-
ny poréd wymagal niezwlocznego przewiezienia do oddzialu szpital-
nego. Chore dziecko matka mogia dostarczy¢ na wiasnych regkach,
idac lub jadac do szpitala. Sprawa komplikowala si¢ w przypadkach
masywnych krwotokdéw, przy rozlegtych zawalach mig¢snia sercowe-
go, wylewach krwi do mézgu, rozleglych zranieniach i ziamaniach,
ale tez w razie utraty przytomnos$ci z innych powodéw, gdy chory
mogt dotrze¢ do szpitala tylko w pozycji lezacej. Lekarz wezwany do
domu mégt udzieli¢ wstgpnej pomocy, ale kontynuacja leczenia mo-
gla odbywac si¢ tylko w warunkach szpitalnych. W tych sytuacjach
jednym z czynnikéw warunkujacych zycie stal si¢ transport. Podsta-
wowym $rodkiem osobowego transportu miejskiego byly dorozki
i takséwki. Tych ostatnich byto w Biatymstoku w okresie migdzywo-
jennym kilkana$cie. Tylko w nielicznych wypadkach dorozka i tak-
sowka mogly pomdc. Pozostawal wigc typowy wéz konny lub samo-
chdd z odpowiednig platforma. Oba te Srodki nie byly latwo dostgpne
w miescie, a zwlaszcza noca. W lepszej sytuacji pod tym wzgledem
byl chory ze wsi dysponujacy wilasnym wozem konnym, ale nieraz
przegrywal on z czasem i nie zawsze docieral zywy do szpitala.

Zwigkszajaca si¢ liczba mieszkancéw Bialegostoku, a takze
rozwdj Ubezpieczalni Spolecznej wymagaly poprawy tej klopotliwej
sytuacji. Wprawdzie Ubezpieczalnia placila za transport chorego
i sama na poczatku lat trzydziestych zaopatrzyla si¢ w odpowiednio
urzadzony samochdd osobowy( po odchyleniu siedzenia mozna byio

46



umie$ci¢ w nim nosze), ale nie rozwigzywalo to problemu. Wéz ten
byl dostepny tylko w godzinach dziennej pracy, a ponadto ubezpie-
czeni stanowili zdecydowang mniejszo$¢ pacjentdw (45.125 ubezpie-
czonych w Biatymstoku i 4 sasiednich powiatach w 1936 r.).

Ide¢ zorganizowania doraznej pomocy lekarskiej w Bialym-
stoku podjat dr Zygmunt Brodowicz, naczelnik Wydzialu Zdrowia
oraz Opieki Spolecznej Urzgdu Wojewddzkiego. Brak funduszy
uniemozliwit jej realizacj¢. Idea jednak znalazia realizatoréw. Podjat
Jja Zarzad Okrggu PCK. Do jej realizacji zaangazowalo si¢ kilka in-
stytucji. Ptk. Kmicic Skrzyniski wypozyczyt 2 wojskowe karetki sani-
tarne, a dyrekcja Ubezpieczalni Spolecznej (fundusze dla ubezpie-
czonych) i Zarzad Miasta (stale subwencje) przeznaczyly na ten cel
odpowiednie sumy . W tej sytuacji Zarzad Okrggu PCK juz | stycz-
nia 1936 r. uruchomil instytucj¢ zwana DoraZna Pomoc Lekarska
inaczej zwana Pogotowiem Ratunkowym.' Jej celem bylo niesienie
pomocy w nieszczg¢sliwych, naglych wypadkach zaistnialych w miej-
scach publicznych i mieszkaniach prywatnych - jak tez w wypadkach
pilnych ubezpieczonym i bezrobotnym. Nieubezpieczeni za udzielo-
na pomoc placili. Dorazna Pomoc Lekarska (Pogotowie Ratunkowe)
zatrudniala 6 lekarzy, 3 pielegniarki, 3 kierowcéw. Dwdch ginekolo-
gbéw zalatwialo przypadki poloznicze. Stacja Pogotowia miescila si¢
przy ul.Swigtojariskiej 9, a jej kierownikiem byl dr Czestaw Kar-
wowski. Jednocze$nie towarzystwo zydowskie Linas Hacedek zorga-
nizowalo swoja lekarska pomoc dorazng przy ul. Rézanskiej 3. Ka-
retki PCK obstugiwaly chorych w godzinach 7-23, a za$ Linas Hace-
dek - w godzinach 23-7. Lekarze udzielali pomocy w miejscu zacho-
rowania lub wypadku, a w razie potrzeby zabierali chorego do szpita-
la wzglednie do lekarza specjalisty, o ile bylo to w godzinach jego
urzgdowania i rokowalo definitywne zatatwienie sprawy. Juz
w 1936r. Pogotowie PCK udzielito pomocy 3831 osobom. Jednak
definitywnym miejscem leczenia poszkodowanych w ulicznych czy
tez innych nieszcz¢$liwych wypadkach byl oddzial chirurgiczny
Szpitala PCK lub Szpitala im.§w.Rocha, ktérego ordynator dr
med.Konrad Fiedorowicz byl réwniez zatrudniony przez Ubezpie-
czalni¢ Spoteczng.? W 1937 r. Pogotowie PCK dorobito si¢ juz
dwoch wiasnych karetek.?

Wojna zniweczyla caly bialostocki system Doraznej Pomo-
cy; karetki wojskowe odeszly z jednostka wojskowg a pozostale bez-
powrotnie ewakuowano. W okresie okupacji nastapit powrét do sytu-
acji przed 1935 r. Pozostal jedynie do wynajecia transport konny.
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Sprawg te¢ dodatkowo komplikowalo wprowadzenie godziny policyj-
nej.

: Po wyzwoleniu Bialegostoku w pierwszej polowie 1945 r.
uruchomiono namiastk¢ Pogotowia Ratunkowego. Miejska siuzba
zdrowia uzyskala wojskowy samochdd sanitarny, a nieliczni pozosta-
li w mieScie lekarze zobowiazali si¢ do bezplatnego petnienia dyzu-
réw raz lub dwa razy w miesigcu. Dopiero 20 listopada 1946 r. Za-
rzad Okrggu PCK uruchomit Miejska Stacj¢ Pogotowia Ratunkowe-
go w Bialymstoku. Byla to pierwsza placowka w wojewddztwie,
a miedcila si¢ przy Szpitalu PCK (ul.Warszawska 29). Stacja dyspo-
nowala tylko jedng karetka i nadal nie miala etatowej obsady lekar-
skiej. Giéwnym jej zadaniem byl transport chorego do szpitala.
W 1947 r. Pogotowie posiadalo juz 3 karetki. Byly to wozy marki
Dodge z demobilu zachodniego, a ich baza miescita si¢ przy ul.Sien-
kiewicza 53. Do organizacji stacji przyczynili si¢ lekarze: Waclaw
Szaykowski, Jerzy Golonski i Witold Stasiewicz. W kornicu 1948 r.
Zarzad Giéwny PCK wydat instrukcj¢ o zadaniach Pogotowia Ratun-
kowego. Wg niej caly kraj mial by¢ pokryty siecia stacji powiato-
wych. Instrukcja stanowita podstawe prawna do zorganizowania dal-
szych stacji. Uruchomiono ja w Bielsku Podlaskim i Suwatkach a na-
stepnie w Sokoice. W 1949 r. uruchomiono Pogotowie Ratunkowe
w Augustowie i Lomzy, w 1950 r. w Siemiatyczach, Olecku, Graje-
wie, w 1951 r. w Wysokim Mazowieckim, w 1952 r. w Hajndéwce,
w 1953 r. w Kolnie, w 1955 r. w Goldapi, w 1957 w Zambrowie
i Sejnach, w 1959 w Mornkach, w 1960 w Fapach i w 1961 r. w Da-
browie Bialostockiej.

Z dniem 1 stycznia 1950 r. Stacje Pogotowia Ratunkowego
przeszly pod nadzér panstwowy i zostaly podporzadkowane Mini-
sterstwu Zdrowia z zachowaniem regul dzialalno$ci wytyczonych
przez PCK. Stacja bialostocka stala si¢ Wojewddzka Stacja Pogoto-
wia Ratunkowego i podlegaly jej wszystkie stacje powiatowe. Jej dy-
rektorem zostal dr Wactaw Szaykowski. W 1951 r. bialostocka Sta-
cja wprowadzita wyjazdowy zesp6t potozniczy i uruchomita ambula-
torium ogdlne, giéwnie nastawione na zabiegi pielggniarskie.

Niedobdr lekarzy spowodowal wprowadzenie do Pogotowia
felczeréw, ktérzy dyzurowali w godzinach 8-20 a w pozostalych le-
karze. Zesp6l usiugowy Pogotowia przeniesiono do pomieszczen
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przy ul.Sienkiewicza 53, a przy ul.Warszawskiej 29 pozostaia jedy-
nie administracja. W 1952 r. w ramach reorganizacji transport sani-
tarny Stacji przekazano Wojewddzkiej Kolumnie Transportu Sanitar-
nego, a natomiast terenowe Stacje Pogotowia polaczono ze szpitala-
mi powiatowymi tworzac w nich oddzialy doraznej pomocy. System
ten nie zdal egzaminu i 1 stycznia 1957 r. powrécono ponownie do
Powiatowych Stacji Pogotowia Ratunkowego.

W 1952 r. bialostocka Wojewddzka Stacja Pogotowia Ra-
tunkowego przeniosta si¢ do nowozbudowanej Wojewddzkiej Stacji
Krwiodawstwa przy ul.Krasinskiego 1, co znacznie poprawito wa-
runki pracy. W 1954 r. powigkszono liczb¢ zespotdw, takze wprowa-
dzono zespdt polozniczo-ginekologiczny i pediatryczny. 1-go stycz-
nia 1955 r. uruchomiono ambulatorium chirurgiczne dysponujace
aparatem rentgenowskim i gipsownia. Do tego czasu lekkie przypad-
ki chirurgiczne Pogotowie przewozito do Miejskiej Poradni Chirur-
gicznej dzialajacej w godzinach 8-18 przy oddzialach chirurgicznych
Szpitala Wojewddzkiego im. J.Sniadeckiego. Ambulatorium chirur-
giczne Pogotowia dzialalo w godz. 18-8. Laczylo si¢ to z zaangazo-
waniem odpowiednich specjalistéw co rozwigzano na drodze admini-
stracy jnego wprowadzenia dyzurOw przez asystentow klinik i od-
dzialéw chirurgicznych. W miar¢ rozrostu miasta i Pogotowia odpo-
wiednio zwigkszala si¢ liczba karetek. 1-go stycznia 1956 r. Woje-
wddzka Stacja Pogotowia otrzymata 2 samoloty CSS-13 co dato po-
czatek lotnictwu sanitarnemu. W 1956 r. uruchomiono gabinet denty-
styczny czynny po godzinach pracy gabinetéw dentystycznych
w przychodniach rejonowych. W 1969 r. gabinet chirurgiczny i den-
tystyczny przeniesiono do Wojewddzkiej Przychodni Specjalistycz-
nej przy ul. Lenina (obecna Branickiego 3/5).

W 1966 r. Wojewddzka Kolumna Transportu Sanitarnego
przystapila do radiofonizacji Wojewddzkiej Stacji Pogotowia Ratun-
kowego tacznie z karetkami sanitarnymi. W 1970 r. taczno$¢ radiowa
mialy juz wszystkie Stacje Powiatowe oraz Zespot Lotnictwa Sani-
tarnego w Bialymstoku. P&Zniej zradiofonizowano wszystkie szpitale
i o§rodki zdrowia w wojewddztwie, co pozwolito na skoordynowanie
i przy$pieszenie udzielania doraznej pomocy lekarskiej chorym. Dal-
szymi dyrektorami Pogotowia byt dr Bronistaw Jodkowski, nast¢pnie
dr Leon Jankowski.
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W 1972 r. uruchomiono gabinet chirurgi dziecigcej przy od-
dziale chirurgii dzieciecej Woj. Szpitala im. J.Sniadeckiego (ul. Wo-
todyjowskiego 1). 1-go sierpnia tegoz roku Woj. Stacja Pogotowia
uruchomita zesp6t reanimacyjny. Karetka (oznaczona literg “R”) wy-
posazona w specjalistyczny sprzgt i aparatur¢ reanimacyjng z leka-
rzem anestezjologiem, odpowiednio przeszkolong pielggniarka, sani-
tariuszem i kierowca, byla w stanie udzieli¢ efektywnej pomocy cho-
remu w stanach bezposredniego zagrozenia zycia.

1-go stycznia 1974 r. uruchomiono zespol reanimacyjny
zwany zespotem “N”, ktérego zadaniem byto udzielenie pomocy no-
worodkom i malym dzieciom w stanach wymagajacych reanimacji.
Jednocze$nie przy szpitalach powiatowych powolano po jednym ze-
spole zdolnym do udzielania pomocy reanimacyjnej. W lutym tegoz
roku Zespdt Lotnictwa Sanitarnego otrzymat §miglowiec “Mi-2".

W lipcu 1974 r. Wojewddzka Stacja Pogotowia przy wspot-
pracy z Komisjg Bezpieczeristwa Ruchu Drogowego i okrggu Pol-
skiego Zwigzku Motorowego zorganizowala Ochotnicza Lekarska
Pomoc Drogowa. Lekarze dysponujacy wiasnymi samochodami zo-
bowigzali si¢ do udzielania bezposredniej pomocy lekarskiej poszko-
dowanym w wypadkach drogowych.

W 1975 r. Wojewddzka Stacja Pogotowia Ratunkowego po-
laczyla si¢ z Wojewédzki Szpitalem im. J.Sniadeckiego jako dziat
doraznej pomocy mieszczacy si¢ przy ul. Lenina 3/5 (obecnie Bra-
nickiego). Jednocze$nie zorganizowano oddzial doraznej pomocy
w Miejskim Zespole Opieki Zdrowotnej (obecnie przy ul.Bialéwny
11) i w Terenowym Zespole Opieki Zdrowotnej (ul.Branickiego 3/5).
Przy ul. Bialéwny uruchomiono gabinet chirurgiczny, pediatryczny,
internistyczny, stomatologiczny, ginekologiczny, rentgenowski i za-
biegowy. Lekarze dyzurujacy w tych gabinetach udzielali doraznej
pomocy chorym w naglych zachorowaniach w godzinach, gdy kon-
czyly prace przychodnie rejonowe tj. w godz. 18-8. Do gabinetéw
tych pacjent mogt dotrze¢ o wtasnych nogach, wiasnym lub miej-
skim §rodkiem lokomocji, a takze w okre§lonych warunkach dowie-
ziony karetka Pogotowia. Lekarz karetki decydowal, czy chorego do-
starczy¢ do gabinetu doraZznej pomocy, czy tez do odpowiedniego
oddziatu szpitalnego.
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Dorazna pomoc lekarska urosta do olbrzymiej instytucji
udzielajacej pomocy wielotysigcznej rzeszy chorych, dysponujacej
wielu dziesigtkami karetek zwykliych, reanimacyjnych, samolotami,
helikopterami, réznego rodzaju aparatura diagnostyczng i terapeu-
tyczna, zatrudniajaca setki lekarzy, pielggniarek, sanitariuszy, kie-
rowcOw, a takze pilotdw i mechanikéw. Stata si¢ instytucja nie-
odzowna w zyciu wspdlczesnego czlowieka.

Zrédta

1. Polski Czerwony Krzyz, Okreg Bialostocki. Sprawozdanie z dziatalnosci Doraznej Pomocy Le-
karskiej (pogotowia ratunkowego) za rok 1936. Biatystok, 1936.

2. Ubezpieczalnia Spoteczna w Biatymstoku. Sprawozdanie z dziatalnosci za rok 1936. Biatystok,
1937.

3. Polski Czerwony Krzyz, Okreg Biualostocki. Sprawozdanie z dziatalno$ci Doraznej Pomocy
Lekarskiej (pogotowia ratunkowego) za rok 1937. Biatystok, 1937.
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Ochrona zdrowia mieszkancow miasta

Bialegostoku 1 wojewodztwa w latach
1930-1939.

Poczatek lat trzydziestych naszego stulecia nie byl fatwy;
kryzys ekonomiczny wyciskal swoje pigtno na gospodarce §wiato-
wej, a w tym takze Polski - dodatkowo zubozalej kosztami i znisz-
czeniami wojny z bolszewikami. Pigtno kryzysu dotkne¢to takze re-
gion wojewddztwa bialostockiego, przez ktére w latach 1914-1920
czterokrotnie przesunely si¢ niszczace dziatania frontowe. Kryzys
ekonomiczny - to niedostateczno$¢ budzetu panstwowego i samorza-
dowego, a te przede wszystkim prowadzity do cig¢ wydatkéw na
zdrowie i opiek¢ spoleczng. Wyrazem tego w wojewddztwie w la-
tach 1931-33 byla likwidacja 6 szpitali oraz zmniejszenie liczby re-
gionéw administracyjnych.! Wydatki na zdrowie publiczne w 1933r.
w samorzadach miejskich wynosity 1.315.531 zt i w 1934 r. 861.960
zl, za§ w samorzadach powiatowych 628.811 zt w 1933 r. i juz tylko
415.303 w 1934 r. Wydatki na ten cel w instytucjach spolecznych
zmniejszyly si¢ az 0 59% w 1934 r.2 Rejonéw lekarskich utrzymywa-
nych przez samorzady w 1933 r. byto 24, a w 1934 r. juz tylko 13.
Nie lepiej dzialo si¢ w 1935 r., ale zatrzymat si¢ spadek przeznaczo-
nych na ten cel sum, a dopiero w 1937 r. nastgpita poprawa.

W zwiagzku z powyzszym ogdlna sytuacja zdrowotna w wo-
jewddztwie nie byla zadowalajaca. Przyczyna zgondéw (wylaczajac
staro$¢) gruzlica byla na pierwszym miejscu (2256 oséb w 1934r.),
na drugim za$§ dur brzuszny. Liczba zgonéw niemowlat zwigkszyla
si¢ 0 2388. W 1934 r. zanotowano 885 zachorowan na dur brzuszny
i az 207 na dur plamisty. Dowodzilo to istniejgcej biedy, niedozywie-
nia, wadliwego zaopatrzenia w wode obok brudu i ztych warunkéw
higienicznych.

Réwniez bardzo ograniczyta swg dziatalno$¢ medycyna pre-
wencyjna. Poradnie dzialajace giéwnie przy o§rodkach zdrowia (22
i 10 samorzadowe) zostaly tylko na zasitku ze Skarbu Panistwa, gdyz
samorzady uszczuplily na ten cel wydatki a Ubezpieczalnia przestata
si¢ nimi interesowadé. Towarzystwo PrzeciwgruZzlicze z dniami prze-
ciwgruZliczymi byly zbyt biedne, by sprosta¢ wydatkom.

Gtéwna ochrong¢ zdrowia mieszkancéw wojewddztwa spra-
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wowaly zaklady lecznicze zamknigte (szpitale) i otwarte (poradnie).
W kornicu omawianego okresu w wojewddztwie byly 33 zaklady lecz-
nicze z 16zkami staltymi w 7 lecznic prywatnych, 4 wyznaniowe (zy-
dowskie), 2 Polskiego Czerwonego Krzyza, 15 samorzadowych, |
mig¢dzykomunalny (w Choroszczy), | pafstwowy (w Swiecku), |
wojskowy (w Grodnie) i 3 wigzienne. Wsrdd nich nie bylo oddzialu
dziecigcego oraz laryngologicznego, za$ 10 t6zek dla chorych okuli-
stycznych bylo tylko w prywatnej lecznicy dr Pinesa w Biatymstoku.
W sumie dawalo to okoto 2650 t{6zek (z czego sam szpital w Cho-
roszczy 1200 t6zek). Najbardziej korzystna sytuacja pod tym wzgle-
dem byla w Bialymstoku. Przedstawilem ja do$¢ szczegdiowo
w opracowaniu pt: Ochrona zdrowia mieszkaricow Biategostoku
w pierwszej dekadzie Il Rzeczypospolitej Polski. 3 i obecnie ograni-
cz¢ si¢ tylko do zmian, jakie zaistnialy tu w latach 1930-39. Naj-
mniej bylo ich w lecznictwie otwartym. Ubezpieczalnia Spoleczna
uruchomitfa dodatkowy IX rejon tzw. lekarza domowego. Ponadto le-
karze pracujacy w szpitalu w Choroszczy uruchomili w Bialymstoku
Poradni¢ Psychiatryczng prowadzong bezptatnie przez organizato-
réw. Wszystkie poradnie natomiast bez wzgledu na wiasciciela dzia-
lajace w latach 1920-1930 funkcjonowaly réwniez w latach 1930-39.

Powaznym postepem w lecznictwie miejskim Bialegostoku
bylo uruchomienie w grudniu 1935 r. Doraznej Pomocy Lekarskiej
(pogotowia ratunkowego) przez PCK w czym znacznie pomégt pik.
Kmicic-Skrzynski wypozyczajac 2 karetki wojskowe. W 1937 r. Do-
razna Pomoc dysponowala juz wiasnymi karetkami. Jej obsade¢ sta-
nowilo 6 lekarzy dyzurnych, 3 siostry pogotowia, 3 kierowcéw, 3 sa-
nitariuszy i 1 urzednik. Siedziba Pomocy miescita si¢ przy ulicy
Swietojariskiej 9. Pogotowie PCK obstugiwalo miasto w godz. 7-23,
a za§ w godz. 23-7 czynne bylo pogotowie zorganizowane i prowa-
dzone przez towarzystwo zydowskie Linas Hacedek. Pogotowie to
miescito sie przy ul. Rézanskiej 3.4

Ponadto w omawianym okresie otwarto 4 prywatne lecznice
potozniczo-ginekologiczne (w sumie liczace 26 16zek).>

Istotne zmiany zaszly w lecznictwie zamknigtym. W 1931 r.
przeniesiono Szpital §w. Rocha przy ul. Lipowej 47 do nowo zbudo-
wanego budynku przy ul. Piwnej 11 uruchamiajac tu 60-16zkowy od-
dziat chirurgiczny.® Byt to jednak poczatek rozbudowy tego szpitala.
Jego dyrektorem i rOwniez ordynatorem chirurgii byt dr med. Konrad
Fiedorowicz.

W dalszych latach dotaczono do niego Miejski Szpital Ko-
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biecy (rég ul.Swigtojariskiej i Piwnej) jako oddzial potozniczy (ordy-
nator dr Lina Szapiro-Aroniska), ginekologiczny (ordynator dr Stani-
staw Beldowski) oraz przeniesiono tu chorych ze Szpitala §w. Laza-
rza (likwidujac ten szpital) jako 60-t6zkowy oddzial skérno-wene-
ryczny (ordynator dr Jan Walewski). W sumie ten nowoczesny, na
owe czasy, szpital liczyl 241 t6zek i dysponowal apteka, laborato-
rium, prosektorium oraz aparaturg rtg. Na wypadek wojny planowa-
no ilo$¢ 16zek szpitalnych w miescie zwigkszyc do 850.”

W koncu omawianego okresu mieszkalo (i ordynowalo)
w Bialymstoku 97 lekarzy med. oraz 70 lekarzy dentystéw. W mie-
$cie funkcjonowalo 12 aptek (spolecznych).

Giéwne osrodki lecznicze na terenie wojewddztwa byly
skoncentrowane w miastach powiatowych a ich organizacja, rozmia-
ry itp. byly proporcjonalne do wielko$ci miast. Trzeba tu podkreslic,
ze niektdére z nich mialy bogata tradycj¢ historyczng. Np. pierwszy
szpital w L.omzy zorganizowano w 1467 r.

Ponizej przedstawiam alfabetycznie skrécony przeglad oSrodkow
dysponujacych szpitalami.

Augustéw

Funkcjonowat tu 31-t6zkowy Szpital Powiatowy przy ul.
Ks. Skorupki. Prowadzit go dr Aleksander Bakinowski. Zakres lecze-
nie szpitalnego ograniczat si¢ do chordb wewnetrznych i zakaznych,
a sam Bakinowski uwazal si¢ za wenerologa. Dzialala tu Przychod-
nia Kasy Chorych, Przychodnia Przeciwgruzlicza. W mieScie miesz-
kalo 6 lekarzy medycyny oraz 2 lekarzy dentystéw. Funkcjonowaly 2
apteki.®

Bielsk Podlaski

Od 1918 r. dziatat 60-16zkowy Szpital Powiatowy w budyn-
kach wydzierzawionych przy ul. 11-Listopada. Prowadzit go w oma-
wianym okresie dr Witold Mertz (z pomoca 2 pielggniarek). Oficjal-
nie leczono tu w zakresie chirurgii, interny i choréb zakaznych.
W zakresie lecznictwa otwartego dzialala tu Poradnia Kasy Chorych
oraz PrzeciwgruZzlicza. W miescie mieszkato 8 lekarzy med. 3 leka-
rzy dentystow, funkcjonowata 1 apteka.
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Bransk

Funkcjonowat tu przy ul. Fabrycznej (obecnie Jana Pawla
II) Szpital PCK im. Teodora Dunina. Sg sprzeczne dane co do ilosci
t6zek (127 - 257). Prowadzil go dr Kazimierz Cywinski;leczyt cho-
rych z zakresu chirurgii, poloznictwa z ginekologia oraz interny.
Przy szpitalu funkcjonowata Przychodnia Kasy Chorych. W mia-
steczku mieszkalo 2 lekarzy med., 2 lekarzy dentystéw oraz byla ap-
teka.?

Choroszcz

Ten bardzo ciekawy pod wzgledem ekonomicznym i organizacyjnym
szpital zostal uruchomiony w listopadzie 1930 r., a jego budowni-
czym byl dr Zygmunt Brodowicz, zalozyciel i prezes Zwiazku dla
Zalozenia i Utrzymania Wojewddzkiego Zakladu Psychiatryczne-
£0.'9 Szpital dla Psychicznie i Nerwowo Chorych w Choroszczy
w 1939 r. liczyt okoto 1000 t6zek etatowych i okoto 250-300 cho-
rych prowadzit na leczeniu przyzakltadowym.!! Szpital obstugiwal
gtéwnie wojewddztwo bialostockie i warszawskie, ale hospitalizowa-
no tu chorych z catej Polski. Jego dyrektor dr med. Stanistaw Deresz
zatrudnial okolo 15 lekarzy. Szpital mial pelne wyposazenie leczni-
cze i gospodarcze (z kinem i koSciolem wiacznie).

Grodno

W Grodnie bylo kilka szpitali. Przy ul. RzeZnickiej 6 funk-
cjonowal 120 t6zkowy Szpital Miejski. Oddzial wewngtrzny prowa-
dzil dr Aleksander Talhejm, chirurgiczny dr J6zef Sleszyriski, gine-
kologiczny dr Samuel Chazan, zakaZzny - dr Michal Lenartowicz, we-
wnetrzny - dr Arkadiusz Higier.

Przy ul. Grandzickiej 1 miescil si¢ 60-16zkowy Szpital Sej-
mikowy. Oddzial Chirurgiczny prowadzit dr Leopold Krauze, a we-
wnetrzny dr J6zef Gula.

Przy ul. Bonifraterskiej 36 mieScil si¢ 60-16zkowy Szpital
Wyznaniowy Gminy Zydowskiej. Oddzial Wewnetrzny prowadzit dr
Nesanel Nejman, a za$ chirurgiczny dr Mojsiej Finkiel.

Przy ul. Zamkowej byt Szpital Okrggowy. Nalezal on do
Dowddztwa Okregu Wojskowego Grodno. 400-16zkowy szpital po-
siadal wszystkie oddzialy specjalistyczne - jak zaden ze szpitali cy-
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wilnych w wojewddztwie. W szpitalu leczono chorych wojskowych
z Okregu Grodno, a takze ich rodziny (wojskowych etatowych).

Ponadto istnialy tu 2 prywatne zakiady ginekologiczno-po-
toznicze (12 t6zek) oraz | zakiad chirurgiczny (6 t6zek).

W zakresie lecznictwa otwartego funkcjonowala tu Porad-
nia Przeciwgruzlicza, Przeciwjaglicza, Kasy Chorych oraz Stacje:
Mikroskopowo-Sanitarna i Stacja dla Matki i Niemowlat. Ponadto
TOZ dysponowata wiasna Poradnia Przeciwgruzlicza dla Zydow.
W Grodnie mieszkalo ponad 60 lekarzy med. i 30 lekarzy dentystow,
bylotez 6 aptek.

Knyszyn

Knyszyn nie byl siedziba powiatu, ale usytuowanie tu 30-
16zkowego Szpitala Sejmikowego (Sejmik powiatu bialostockiego)
zabezpieczalo rozlegly teren pozbawiony tego rodzaju ochrony zdro-
wia mieszkancoéw. Szpital mieScit si¢ przy ul. Grodzieriskiej, a pro-
wadzil go dr Edward Nowakowski. Leczono tu chorych z zakresu in-
terny, chordb zakaznych i poloznictwa.'? Przy Szpitalu byta Poradnia
Kasy Chorych. W Knyszynie mieszkalo 3 lekarzy med., funkcjono-
wala 1 apteka.

Lomza

W Lomzy funkcjonowaly 2 szpitale. Przy ul. Okrzei 18 byt
60-16zkowy Szpital §w. Ducha. Oddzial chirurgiczny i internistyczny
prowadzit dr Alfons Marcinkowski, a polozniczy dr Tadeusz Tacza-
nowski. Przy ul. Senatorskiej 19 funkcjonowal 70-16zkowy Szpital
Starozakonnych. Byly tu oddziaty: wewnetrzny, chirurgiczny, zakaz-
ny. Chorych prowadzili lekarze: dr Szymon Poltyn, dr Dawid Piat-
kowski, dr J6zef Hopner, sr Abraham Monkes. W mieScie dziataia
Poradnia Kasy Chorych oraz Poradnia Przeciwgruzlicza. Mieszkalo
tu okolo 25 lekarzy med. i ponad 10 lekarzy dentystéw. Czynne byly
4 apteki. Dr Emil Gtowacki obstugiwal mieszkaficéw w zakresie dia-
gnostyki radiologicznej (wilasny aparat rentgenowski). Z jego ustug
korzystata odplatnie takze Kasa Chorych.

Ostrole¢ka

Przy ul.Szpitalnej funkcjonowal 60-16zkowy Szpital Powia-
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towy. W szpitalu leczono w zakresie interny i potoznictwa. Etatowo
byto zatrudnionych w nim 2 lekarzy - dr Adam Kuklinski i dr Hen-
ryk Karbowski. W miasteczku funkcjonowal Osrodek Zdrowia, Po-
radnia Kasy Chorych oraz Poradnia Przeciwgruzlicza. Mieszkalo tu 8
lekarzy medycyny oraz 4 lekarzy dentystéw. W Miescie funkcjono-
waly 2 apteki.

Ostréw Mazowiecka

Przy ul. Rozanskiej 2 funkcjonowat 50-16zkowy Szpital Sej-
mikowy. W szpitalu leczono w zakresie chirurgii, potoznictwa z gi-
nekologia, interny i choréb zakaznych. Szpital prowadzit dr Euge-
niusz Rytel. Ponadto dziatata tu Poradnia Kasy Chorych, Przeciw-
gruzlicza, Ambulans dla Biednych oraz Kropla Mleka. W miasteczku
mieszkalo 9 lekarzy med. i 7 lek. dentystow. Byty 2 apteki.

Sokotka

Szpital Powiatowy miescit si¢ przy ul. Biatostockiej. Po-
czatkowo mial on 15 16zek dla chorych internistycznych oraz 10 16-
zek dla chorych zakaZnych. Nastgpnie powigkszono go do 50 16zek,
uruchamiajac takze chirurgig¢, ktérg zajmowal si¢ dr Wiodzimierz
KoSciuczenko. Szpital prowadzit dr Stefan Tarasiuk-Tarasiewicz.
Ponadto dziatata tu Poradnia Kasy Chorych i O$rodek Zdrowia. Byto
takze Towarzystwo Przeciwgruzlicze (przypuszczalnie z poradnia).
Mieszkalo w miescie 5 lekarzy med. Funkcjonowata 1 apteka.

Suwalki

Nominalnie funkcjonowaty tu 2 szpitale w jednym budyn-
ku, a dzielita je jedynie Sciana. Przy ul. Kosciuszki 101 byt 45-16zko-
wy Szpital §w. Piotra i Pawla. Leczono tu chorych chirurgicznych
i internistycznych. Szpital prowadzil dr Michal Barszczewski.
W przediuzonej czgsci budynku (pod nr 103) funkcjonowat 25-16z-
kowy Szpital Zydowski. Prowadzit go dr Leibus Wajsman, ktory le-
czyl chorych z réznych specjalnosci niezabiegowych. POnadto byla
tu Poradnia Kasy Chorych, Dom Zdrowia oraz Towarzystwo Prze-
ciwgruZlicze (przypuszczalnie z poradnig). W Suwatkach stacjono-
waly jednostki wojskowe i w zwigzku z tym byta Garnizonowa Izba
CHorych. W miescie mieszkato 25 lekarzy med. oraz 16 lekarzy den-
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tystow. Czynne byly 3 apteki.
Szczuczyn

Przy ul. Ko$cielnej 41 miescit si¢ 50 t6zkowy Szpital $w.
Stanislawa. Prowadzit go dr Bolestaw Tomaszewski. Szpital prowa-
dzil 16zka internistyczne, poloznicze i zakazne. Z uwagi na uwarun-
kowania historyczne Lomza traktowatla szpital szczuczynski jako fi-
li¢ Szpitala §w. Ducha. Lekarz powiatowy Szczuczyna urz¢dowal za$
w Grejewie. W miasteczku mieszkalo 2 lekarzy med., 1 lekarz denty-
sta, funkcjonowala 1 apteka. Szpital prowadzil wiasng poradnig.

Wolkowysk

Funkcjonowaly tu 2 szpitale. Przy ul. Sosnowej 83 byt 30-
t6zkowy Szpital Sejmikowy. W szpitalu leczono w zakresie chirur-
gii, interny, poloznictwa i choréb zakaznych.Szpital prowadzifo 2 le-
karzy, tj. dr Waclaw Mordasiewicz (poloznik i chirurg) oraz dr Hele-
na Jaczynska. Przy ul. Szpitalnej 3 byl 25 16zkowy Publiczny Szpital
Zydowski. Prowadzit go dr Monasze Niemczyk; leczyl w zakresie
poloznictwa i interny. Ponadto funkcjonowala tu Przychodnia Kasy
Chorych, OSrodek Zdrowia oraz Towarzystwo Przeciwgruzlicze
(przypuszczalnie z przychodnig). W Wolkowysku mieszkalo 13 leka-
rzy med. 9 lekarzy dentystow, funkcjonowaty 3 apteki.

Nie sposéb pomingn jedynego panstwowego szpitala
w Swiecku (Woltlowiczowskim). Byt to pierwszy (i chyba jedyny)
szpital w Polsce dla narkomanéw. Osrodek ten sumarycznie miat 80
16zek, ale wigksza z nich czg$¢ byta na prawach sanatoryjnych dla
nerwowo chorych. Nalezy réwniez wspomnieé o zdrojowisku
w Druskiennikach. Pensjonatéw i hoteli w Druskiennikach byto 47.
Udziat w uzdrowisku miata takze Kasa Chorych z siedzibg Os$rodka
Leczniczego w Grodnie. OSrodek dysponowat 100 t6zkami.
W Osrodku bylo zatrudnionych 10 lekarzy, ale wigkszo$¢ z nich do-
Jjezdzata z Wilna (gtéwnie profesorowie USB).

Jednym z podstawowych elementéw ochrony zdrowia jest
oczywiscie lekarz. Przedstawione powyzej liczby lekarzy nie repre-
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zentujg calodci, gdyz znaczna ich cz¢§¢ mieszkala i urzgdowala
w miasteczku, gdzie nie byto szpitali. Przyktadowo - w powiecie bia-
fostockim byl szpital tylko w Knyszynie, ale lekarze byli takze
w Grédku, Supra$lu, Czarnej Wsi i inn. Podobnie bylo z dentystami.
W koricu omawianej dekady w wojewddztwie bylo okoto 450 leka-
rzy, co w ogdélnym rozliczeniu dawalo okofo 4100 mieszkaincéw na
jednego lekarza. Jednak rozmieszczenie lekarzy bylo rézne i np. na 1
lekarza przypadato 9175 miesztkaficow w pow. ostroteckim, 4400
w tomzynskim, 1050 w Grodnie i 1130 w Biatymstoku. Obecnie dzi-
wi¢ moze fakt, ze 1 lekarz prowadzit 50-60 16zkowy szpital. Podyk-
towane to byto wzgledami finansowymi, a ponadto trzeba pamigtac,
ze dwczesny chirurg z powodzeniem radzit sobie z potoznictwem
i ginekologia, a takze interng. Byly takze inne wymagania.

Lekarzy dentystow w wojewddztwie bylo okolo 230 tj. na |
dentyst¢ przypadalo okolo 8200 mieszkancéw. Ich rozmieszczenie
takze byto rozne, uprzywilejowane byly miasta wydzielone.

Lekarzy wspomagato okolo 120 felczeréw. Potoznych byto
okoto 390 co dawalo 4500 mieszkancéw na | polozng. Sytuacja ta
sprzyjala funkcjonowaniu tzw. babek, co mialo wplyw na ilo$¢ za-
kazen popologowych. Pielggniarek bylo okolo 230, z czego ponad
50% pracowalo w szpitalach. Wigkszo$¢ z nich to pielggniarki dy-
plomowane."

Na terenie wojewddztwa bylo 25 poradni przeciwgruzli-
czych, w ktérych rocznie udzielano okolo 20 tys. porad. Zarejestro-
wanych na t¢ chorob¢ w 1934 r. byly 17.302 osoby, szpitale nato-
miast dysponowaly tylko 60 t6zkami (dla gruzlicy otwartej). Rocznie
rejestrowano okofo 1,5 tys. nowych chorych. W 1934 r. zarejestro-
wano 2005 Srodowisk jaglicy. W latach 1938-39 stan ten ulegi wy-
raznej poprawie. Prewencja w tej dziedzinie byla skazana na wylacz-
ng taske Skarbu Panistwa.

Istng plage stanowity choroby weneryczne. Przecigtnie reje-
strowano rocznie okolo tysigc chorych na rzezaczke i nieco mniej na
kifg. Mimo zlikwidowania doméw publicznych funkcjonowaly nadal
prostytutki uliczne i lokalowe. Na terenie wojewddztwa bylo ich za-
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rejestrowanych okofo 250, a nikt nie sadzil, ze Komisje Obyczajowe
zdotaty je uchwyci¢ w catosci.' Ponad 30% prostytutek byto zaka-
zonych kila, za$ rzezaczka byla choroba powszechna, zalezng tylko
od czasu uprawiania zawodu. Mialo to swoje odbicie w leczeniu
szpitalnym tych choréb, w tym takze dzieci.

Ochrona zdrowia to rowniez sprawy sanitarne i higieniczne.
W tej dziedzinie réwniez nie bylo najlepiej, giéwnie z powodu nie-
doboréw finansowych. Np. w 1934 r. kontroler6w sanitarnych bylo
17, a zywnos$ciowych tylko 5 z czego w powiatach bylo tylko 11. Po-
wiat bialostocki, sokdlski i szczuczyriski nie posiadal zadnego kon-
trolera.

Rocznie pobierano okolo 2 tys. préb zywnosciowych do
kontroli, giéwnie w miastach wydzielonych, z czego okolo 10-13%
uznano za nieodpowiednie. Najwigcej prob negatywnych (30%) bylo
z wody. Tu nalezy dodaé, ze dopiero w 1934 r. rozszerzono sie¢ wo-
dociggowa w Grodnie i zapoczatkowano jej budowe w Lomzy. We
wsiach przewazaly studnie kopane z drewniang cembrowing. Stalych
aparatéw dezynfekcyjnych na terenie wojewddztwa byto 9, a rucho-
mych okolto 40. Kolumna dezynfekcyjna w razie potrzeby (choroba
zakazna) wy jezdzala w odpowiedni teren i przeprowadzala dezynfek-
cje cyjano-wodorowg lub inng, a takze odwszanie. W 1934 r. takich
dezynfekcji przeprowadzono 164.

W wojewddztwie funkcjonowalo ponad 2200 szkél po-
wszechnych, do ktérych uczgszczalo ponad 252 tys. ucznidw. Za-
trudniano zarazem tylko 57 lekarzy szkolnych i 22 higienistki. Taka
sytuacja powodowatla, ze ponad 50% uczniéw nie bylo przebada-
nych.

W calym wojewddztwie dziatalo 15 Stacji Opieki nad Mat-
ka i Dzieckiem obejmujacychopieka rocznie okoto 500 matek. Funk-
cjonowato 28 sierocincow i 12 zakladow tego typu otwartych.
W 1933 r. zainicjowano opiek¢ domowa nad sierotami i poisierota-
mi, co wigzalo si¢ z mniejszymi kosztami i rokowalo lepsze rezulta-
ty.

Na zakonczenie nalezy si¢ kilka sléw wyjasnienia roli insty-

60



tucji zajmujacych si¢ leczeniem ludzi pracujacych najemnie i z tego
tytutu ubezpieczonych. Instytucj¢ t¢ Kas¢ Chorych powotano
11.1.1919 r. Jej organizacja byla oparta na regionie powiatu i Powia-
towa Kasa Chorych dysponowala tylko taka suma pienigdzy - ile zy-
skala od firm ubezpieczajacych.'> Dlatego kasy byty bardzo biedne.
Ubezpieczonych oséb w powiecie byt tylko nieliczny odsetek. Stad
w 1931 r. zlikwidowano Powiatowe Kasy Chorych, a w ich miejsce
powolano regionalne. W woj. bialostockim powstaly 3 Kasy Cho-
rych: w Bialymstoku, Grodnie i Lomzy. Kasa bialostocka obej-
mowala Bialystok oraz powiaty: bialostocki, bielsko-podlaski, wyso-
ko-mazowiecki i wolkowyski. Tak wielki region mial tylko 29.103
ubezpieczonych (1936 r.). Dlatego tez Zaklad Radiologii w Bialym-
stoku uruchomita Ubezpieczalnia Warszawska, gdyz bialostocka by-
ta zbyt biedna na taka inwestycje. W 1934 r. w miejsce Kasy Cho-
rych powolano Ubezpieczalnie Spoleczne, zachowujac wyzej oma-
wiane regiony i zasady finansowe. Ubezpieczalnia w regionie bialo-
stockim zatrudniafa 43 lekarzy i 8 specjalistow urzedujacych w Bia-
tymstoku, a ponadto 18 dentystéw. W 1938 r. w Bialymstoku miesz-
kato 97 lekarzy med., z nich okoto 30 bylo zatrudnionych w biato-
stockich szpitalach, 9 zatrudniata Ubezpieczalnia jako lekarzy domo-
wych oraz 8 specjalistow, z ktorych kazdy mial zatrudnienie podsta-
wowe w szpitalu. Okoto 20 lekarzy bylo zatrudnionych w lecznic-
twie otwartym przez samorzad miejski, organizacje spoleczne i zy-
dowskie. Wigkszos$¢ z nich pracowala jednak tylko przez 2-3 godzi-
ny, co nie zabezpieczalo im bytu. Reszta utrzymywala si¢ wylacznie
z prywatnej praktyki. Sytuacja ekonomiczna lekarzy byta daleka od
znakomitej. Nie zmienifa si¢ od sytuacji w latach 1920-30, ktéra
przedstawitem w poprzednim opracowaniu.

Przypisy
1. Wojewoda bialostocki. Sprawozdanie Wo jewody Bialostockiego z dzialalnosci administracy jno-
panstwowej i samorzadéw woj. bialostockiego za okres od 1 IV 1932 1. do 1 IV 1933 r. Urzad

Wojewddzki, Wydz. Samorzadowy, Biatystok 1933.

2. Wojewoda Bialostocki. Sprawozdania z dziatalnosci zarok 1934-1935.
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Chirurgia 1 chirurdzy okresu miedzy-
wojennego w Bialymstoku

Chirurgia bialostocka okresu migdzywojennego ma pigkna
kart¢ swojego rozwoju niedostrzezong niestety na powojennej arenie
krajowej. W zbiorowym i dotychczas jedynym tej miary opracowa-
niu pt.: Zarys Dziejow Chirurgii Polskiej wydanym w 1989 r. brak
chociazby skromnej wzmianki na ten temat.! Zadaniem niniejszego
opracowania jest przedstawienie stanu rzeczywistego tego zagadnie-
nia i zebranym materialem uzupetnienie luki informacyjnej.

Pierwszy oddzial chirurgiczny w Bialymstoku otwarto
w 1862 r. w nowo zbudowanym przy ul.Warszawskiej 15 48-16zko-
wym Szpitalu Zydowskim.? Polowe tej liczby 16zek przeznaczono
chorym chirurgicznym. Szpital rozbudowano w 1883 r. do 86 t6zek
zachowujac proporcjonalnie powigkszone te same 2 oddzialy. Szpital
ten szczeSliwie przetrwal do II wojny Swiatowej (i dalej). Jego obsa-
da chirurgiczna do I wojny $§wiatowej jest nieznana. Do 1921 r. byl
to jednak jedyny oddzial chirurgiczny w miescie. Nieznany jest za-
kres jego chirurgicznej dzialalnosci. W okresie I wojny Swiatowej je-
go ordynatorem zostal dr Salomon Rozental. Oddzial ten oficjalnie
zlikwidowano w 1931 r., ale dr Rozental zostawit do swojej dyspo-
zycji kilka t6zek (jakoby 5).

W 1921 r. otwarto przy ul. Warszawskiej 29 32-t6zkowy?
Szpital PCK im. Krélowej Elzbiety Belgijskiej. W szpitalu tym byl
15-16zkowy oddzial chirurgiczny prowadzony przez dr Stanisiawa
(Samuela) Rotberga. Jego asystentem byl dr Noahum Klementynow-
ski. Z dostepnych Zrédet wiadomo, ze dr Rotberg byt Sredniej klasy
chirurgiem i zakres jego dzialania sprowadzal si¢ gidwnie do prostej
chirurgii brzusznej i urazowej, o czym ponize;j.

Przy ul. Lipowej 47 od 1852 r. istnial 30-16zkowy Szpital
Okrggowy. Przy jego reorganizacji w 1921 r. uruchomiono w nim
oddzial chirurgiczny i internistyczny, a calo§¢ nazwano Szpitalem
$w. Rocha. Oddzial chirurgiczny powierzono dr Sergiuszowi Andre-
jewskiemu. Po roku przeszedl on do malego szpitalika w bialostoc-
kim wigzieniu co wskazuje na niski poziom jego specjalizacji.
W 1922 wiadze miasta zlikwidowaly oddzial internistyczny, a calo§¢
Szpitala §w. Rocha powierzono dr med. Konradowi Fiedorowiczowi
bytemu kierownikowi i profesorowi Kliniki Chirurgicznej Uniwersy-

63



tetu w Astrachaniu, a przede wszystkim wysokiej klasy specjaliscie.*
Obecnie nie sposéb ustali¢ nazwisk asystentow dr Fiedorowicza
w pierwszych latach jego pobytu, ale jednym z nich byt dr Kazimierz
Lewitt. Maly budynek szpitalny bez odpowiedniego zaplecza i wypo-
sazenia na pewno nie zezwalal na szybkie rozwinigcie dziatalnosci
chirurgicznej na miar¢ wysoce doSwiadczonego specjalisty jego kie-
rownika. Peine warunki zaistnialy dopiero w 1931 r. kiedy Szpital
$§w. Rocha przeniesiono do nowych budynkéw przy ul. Piwnej 14.
Szpital ten budowano z planem pomieszczenia w nim nie mniej niz
300 16zek dla potrzeb chirurgii. Otrzymat 60 t6zek.

Z relacji dr Fiedorowicza (z ktérym kilka lat pracowalem na
poczatku lat pigédziesiatych) uzupetnionych obecnie przez dr Jézefa
Teodora Hamerlg® wiadomo, ze oddzial chirurgiczny dysponowal
dwoma, dobrze wyposazonymi na owe czasy salami operacyjnymi,
salg opatrunkowa i drobnych zabiegéw oraz salg przychodniang
1 izba przyjec. Szpital korzystal z Zakltadu Rentegenowskiego prowa-
dzonego przez dr Romualda Sztajera; dysponowal wiasng pracownia
analityczno-bakteriologiczna. Natomiast badania histopatologiczne
wykonywal anatomopatolog miejski o nieustalonym dzi§ nazwisku.
Ponadto dysponowat wtasng apteka. Byt to wiec dobrze zaopatrzony
szpital, dysponujacy warunkami do prowadzenia chirurgii na wyso-
kim poziomie. Taki poziom zapewnial dr Fiedorowicz. Jego asysten-
tami w latach trzydziestych byli lekarze: Kazimierz Lewitt, Mieczy-
staw Abramski, Henryk Szemiot, Jézef Teodor Hamerla. Mieli pra-
wo do korzystania z 16zek oddzialu i sali operacyjnej dr Albert Kenig
(urolog) oraz dr Eugeniusz Trejwisz (o zainteresowaniach ortope-
dycznych); ich gtéwnym Zrédiem utrzymania byta praktyka prywat-
na. J. Walewski® wymienia pracujacego u dr Fiedorowicza dr Wio-
dzimierza Chwiedzko, o ktérym nic nie wiadomo bezpo$redniumu
Swiadkowi dr Hamerli. Najprawdopodobniej chodzi tu o Kazimierza
Chwiedzko, o ktérym wiadomo z protokoléw Polskiego Zrzeszenia
Lekarzy, ze zmart w 1935 r.

W 1924 r. powstalo w Bialymstoku Polskie Zrzeszenia Le-
karzy Wojewddztwa Bialostockiego, a dr Fiedorowicz byt jego
wspotzatozycielem i przez 10 lat prezesem.” PZL prowadzito dziatal-
no$¢ naukowo-szkoleniowa poprzez zebrania, na ktérych wygtaszano
referaty przedstawiajace diagnostyke i terapi¢ ciekawych przypad-
kéw klinicznych z uwzglgdnieniem aktualnych postgpéw wiedzy me-
dycznej. Wyglaszali tu takze referaty znani lekarze z Warszawy (np.
dr Ludwik Hirszfeld). W zebraniach tych czynnie uczestniczyli bia-
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lostoccy chirurdzy. Zachowala si¢ ksigga protokoléw zebran i z niej
dokladnie mozna odtworzy¢ zakres dziatalno$ci chirurgicznej po-
szczegdlnych oddzialéw i chirurgéw w nich pracujacych.® Chirurdzy
Szpitala §w. Rocha wyglosili 69 referatéw, doniesien i pokazéw
przypadkéw - z czego dr Fiedorowicz 50, dr Lewitt 8, dr Kenig 7, dr
Trejwisz 2, dr Abramski 1 i dr Chwiedzko 1.

Z referatow wynika, ze stosowano tu szeroki zakres opera-
cyjnego leczenia ostrych, przewlekiych, pourazowych i nowotworo-
wych choréb jelit. Zakres ten z niewielkimi odchyleniami (z wy jat-
kiem spraw naczyniowych) nie odbiega od sposobdw stosowanych
obecnie.

W chorobie wrzodowej jak i nowotworowej zotadka wyko-
nywano resekcje¢ zotadka, a w jednym przypadku wykonano ja z cze-
$cig glowy trzustki.” Operowano przypadki kamicy zéiciowe] oraz
stany zapalne pegcherzyka zoéiciowego. W 1934 r. przedstawiono 3
przypadki operacji raka odbytnicy, a w 1937 wykonano ten zabieg
jednoczasowo sposobem brzuszuno-kroczowym.!® W 1929 r. przed-
stawiono pacjenta po wszczepieniu moczowoddéw do jelita grubego,
a w 1933 po podobnym zabiegu 3 chorych.!" W opisach jest takze
operacja przegrody nosa (plastyka) oraz autoprzeszczep zebra jako
uzupelnienie wycigtego nowotworowo zmienionego odcinka zu-
chwy.

Z operacji na uktadzie moczowym przedstawiono wykona-
ne wycigcia nerek z powodu wodonercza, nowotworu, rozlegiej ka-
micy. Przedstawiono takze operacj¢ fiksacyjna nerki ruchomej oraz
korekcyjng lokalizacji nerki przy jej wadzie wrodzonej. Z tego dziatu
wymieniono operacje przerostu gruczolu krokowego oraz kamicg pe-
cherza moczowego.

Z zakresu klatki pierwsiowej wymieniono operacje drenuja-
ce ropniakéw oplucnej. Wymieniono operacje wycigcia 2 tgtniakéw;
jeden tetnicy ramieniowej i drugi t¢tnicy udowe;j.

Z innych liczacych si¢ operacji nalezy wymieni¢ rany po-
strzalowe brzucha, korekcje stopy korisko-szpotawej. Wsrdd opero-
wanych sa takze dzieci.

Wszystkie wyzej wymienione i przeprowadzone zabiegi by-
ty umieszczone w referatach wygtoszonych przez dr Fiedorowicza.!?

W referatach innych pracownikéw z oddziatu chirurgiczne-
go Szpitala §w. Rocha sg przedstawione operacje brzuszne (wyrostek
robaczkowy, przedziurawiony wrzdd zotadka - zeszycie), urologicz-
ne (kamica drég moczowych, gruzlica nerek), kostne ( chrzestniaki,
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martwica kosci), operacja Lericha, 2 operacje nadnerczakow.

Ze Szpitala PCK dr Rotberg wyglosit 4 referaty. Omoéwione
sa w nich operacje wyrostka robaczkowego, skretu esicy, uchytka
Meckela i zwigzanych z nim powikian oraz i przypadek operacji ob-
toniaka opony twarde;j.

Chirurdzy z oddzialu Szpitala Zydowskiego nie wyglaszali
zadnych referatow, chociaz znaczng czynno$¢ wykazali internici
z tej jednostki lecznicze;j.

Powyzszy zakres operacyjny chirurgéw bialostockich skon-
frontowalem z wymienionym juz wyzej dr Hamerla. Wg niego na ze-
braniach PZL nie przedstawiono wszystkiego. Wykonywane np.
w Szpitalu §w. Rocha strumectomie, trepanacje, operowano przepu-
kliny przeponowe, zwlaszcza opurazowe, niektore otwarte zlamania
kosci, a na ten temat referatéw nie wyglaszano. Zwinifa temu wojna,
ktéra przerwala dzialalno§¢ PZL. Wszystkie powazniejsze operacje
przeprowadzal dr Fiedorowicz; on wprowadzal nowe sposoby opera-
cyjne i praktycznie tylko on si¢ liczyt w Bialymstoku (a wigc i jego
zespol).

Wojne¢ przezyli nieliczni chirurdzy; dr Szemiota Niemcy
rozstrzelali a dr Rozentala, dr Trejwisza, dr Klementynowskiego wy-
wiezZli z getta do obozu zagtady. Uniknal tej eksterminacji dr Rotberg
- zmarl na zawal mig¢$nia sercowego w 1942 r.

Przedstawiony powyzej zakres dziatalnoSci chirurgicznej dr
med. K. Fiedorowicza i jego zespolu nie odbiega od zakresu os$rod-
kéw klinicznych tamtego okresu.

Szpital §w. Rocha nie byl jednak szpitalem klinicznym - co
nie znaczy, ze mozna jego obecno$ci i dzialalno$ci nie dostrzegad.
Jednak autorzy rozdzialu pt.: Chirurgia w Il Rzeczpospolitej wymie-
nionego we wstepie ksigzkowego opracowania szpital ten pomineli.'
Zakladajac, ze o oddzialach chirurgicznych szpitali prowincjonal-
nych prawie nic nie wiadomo, gdyz dostepne publikacje zawierajg
tylko wycinkowe informacje - ograniczyli si¢ do ogdlnego przedsta-
wienia chirurgii w Jarostawiu i Grudziadzu. Takie przedstawienie za-
gadnienia sugeruje czytelnikowi, ze chirurgia prowincjonalna (z wy-
jatkiem klinik chirurgicznych w miastach uniwersyteckich i szpita-
lach w Lodzi) w owym czasie ograniczala si¢ do prostych zabiegdw,
co w licznych, a zwlaszcza wigkszych miastach, nie odpowiada rze-
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czywistosci.

Chirurdzy ze Szpitala Sw. Rocha w okresie 1930-38 opubli-
kowali w Polskiej Gazecie Lekarskiej 43 wycinkowych informacji
zezwalajacych na pelne odtworzenie ich dzialalno$ci. Czasopismo to
jest dostepne.

Przypisy

1. S. Noszczyk, Zarys dzie jéw chirurgii polskiej PWN, Warszawa 1989,

2. E.Bernacki, Szpitalnictwo cywilne w dawnych granicach wo jewddztwa biatostockiego w latach
1467-1975, Bialystok 1990,

3. Wojewoda biatostocki w swoim sprawozdaniu za okres od 1.IV 1932 do 1 IV 1933 wymienia 25
t6zek (Wojewddzkie Archiwum Panstwowe w Biatymstoku),

4. E.Bernacki, Konrad Fiedorowicz (w:) Bialostocczyzna 4/28, 1992, 5.46; Album Chirurgéw Pol-
skich pod red. W.Rudowskiego i A. Srédki, PAN, 1990, 5.56,

5. Dr Jézef Teodor haerla pracowat u dr Fiedorowicza od 1937; obecnie jest jedynym zyjacym
uczestnikiem éwczesnego zespotu chirurgicznego.

6. J. Walewski, Szpitale i zaklady lecznicze na terenie miasta Bialegostoku w okresie od 1919 do
1944 roku,

7. E.Bernacki, Organizacje i towarzystwa medyczne i paramedyczne w Bialymstoku w latach
1877-1939, Bialostocczyzna, 1993, 2, 34,

8. Ksigga protokoléw (w rekopisie) z posiedzen i zebran PZL WB za okres 28 11 1928 - 20 1 1938
orazdruki zaproszefi i programéw posiedzeri na 1938-39. W zbiorach Biblioteki AMB,

9. K. Fiedorowicz, Demonstracja preparatu powtérnej resekcji zofadka, Pol.Gaz.Lek. 1934, 32,
606,

10.K.Fiedorowicz, Preparat rozlegiego raka wycigtego kombinowanym sposobem brzuszno-kro-
czowym wykonanym jednoczasowo. Pol.Gaz. Lek., 1938, 4, 80,

11.K. Fiedorowicz, Demonstracja 3 chorych po transplantacji moczowodu do jelita grubego. Pol.
Gaz. Lek., 1933, 24, 472,

12.Wgrelacji dr Hamerli referent przedstawil wylacznie przez siebie operowane przypadki.

13.A Karwowski, A. Srédka, Chirurgia w I Rzeczpospolite j. Rozdzial w “Zarys Dzie jow Chirurgii
Polskiej” pod redakcja S. Noszczyka, PWN, Warszawa 1989.
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U zarania Biatostockiego Oddziatu
Towarzystwa Chirurgow Polskich.

W okresie migdzywojennym wigkszos$¢ lekarzy bialostoc-
kich nalezata do Polskiego Zrzeszenia Lekarzy (PZL) Wojewddztwa
Bialostockiego. Byta to jedyna organizacja w Bialymstoku, ktorej
gléwnym celem byto doksztalcanie si¢ w zawodzie. Ponadto obok te-
go istniala Warszawsko-Bialostocka Izba Lekarska oraz Zwiazek Le-
karzy Panstwa Polskiego, ale ich zadanie polegalo na organizowaniu
zatrudnienia, sagdownictwa zawodowego i reprezentowaniu srodowi-
ska wobec wladz administracyjnych. PZL Wojewddztwa Bialostoc-
kiego, jak z nazwy wynika, obejmowalo cale wojewddztwo, ale
w rzeczywistoSci skupiato gidwnie lekarzy zamieszkalych w Biatym-
stoku. W swojej dzialalnodci mialo ono powazne osiggnigcia. Na ze-
braniach (najcz¢sciej comiesigcznych) wyglaszano referaty przedsta-
wiajace wlasne osiagnig¢cia z réznych specjalno$ci medycznych
w czym przodowali chirurdzy z dr med. Konradem Fiedorowiczem
na czele. Poczynajac od 1928 r. wiele tych referatow bylo wydruko-
wanych giéwnie w Polskiej Gazecie Lekarskiej (globalnie wydruko-
wano 259 referatéw i doniesien). I wojna §wiatowa przerwala Swie-
tlang dzialalno§¢ PZL, a préby jego odnowienia po wyzwoleniu kraju
nie powiodly sig.

Po wajnie, a zwlaszcza po powolaniu Akademii Medyczne;j
w Bialymstoku, jej pracownicy natychmiast przystapili do organizo-
wania specjalistycznych towarzystw medycznych. Akademi¢ powo-
tano w dniu 1.1.1950 r. i juz w tymze roku powolano Polskie Towa-
rzystwo Ftizjatryczne Oddzial w Bialymstoku, a w rok pdzniej Pol-
skie Towarzystwo Anatomiczne. Zrzeszaly one w tym okresie od 3
do 8 czlonkéw,. Towarzystwo Chirurgéw Polskich (TChP) Oddziat
w Bialymstoku byt 6smg z kolei powolang do zycia organizacja. Tu
nalezy kilka stéw wyjasnieni.

Towarzystwo Chirurgéw Polskich powotano w 1889 r., ale
jego oddzialy, czy tez filie koncentrowaly si¢ przy Wydzialach Le-
karskich miast uniwersyteckich. Wojny §wiatowe przerywaly dziatal-
no$¢ Towarzystwa, ale wznawialo ono swoja funkcj¢ rychio po ich
zakonczeniu. Podobnie rychio podj¢to ono dziatalno$¢ po odzyska-
niu wolnodci w 1945 r. organizujac comiesi¢gczne zebrania Srodowi-
skowe i co dwuletnie Zjazdy Krajowe, na ktérych obok posiedzen
naukowych przeprowadzano wybory nowych wiadz. TChP od 1922
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r. wydawalo wlasne czysopismo pt: Polski Przeglad Chirurgiczny.
Po wojnie powstaly nowe uczelnie z wydzialami lekarskimi, a wiec
pojawily si¢ warunki do powotania nowych oddzialéw TChP. Zarzad
Glowny TChP w owych czasach stawial jednak warunki wobec po-
wolania nowych oddzialéw; musialy one liczyé nie mniej niz 25
czionkéw (moze 30 - dokiadnie nie pomne). Warunek ten Biatystok
(tacznie z wojewddztwem) spelnial juz w 1954 r. i w pazdzierniku
tegoz roku zostal powotany Oddziat Bialostocki TChP. Jego inicjato-
rem i organizatorem byl éwczesny kierownik I Katedry i Kliniki Chi-
rurgicznej zastgpca profesora dr med. Feliks Olenski. Zostat on pre-
zesem Oddziatu, a do zarzadu weszli lekarze: Konrad Fiedorowicz,
Antoni Totloczko, Adam Dowgird, Witold Prusifiski (z Lomzy),
Wiadysiaw Giedroj¢ Juraha. Zebrania w pierwszym roku odbywaly
si¢ nie regularnie, a w roku nastgpnym kazdego miesiaca (précz mie-
sigcy wakacyjnych). Odbywaly si¢ one w Klubie Wojewddzkiego
Szpitala im. J.Sniadeckiego. Facznie z terenem gromadzilo si¢ na
nich okoto 25 oséb. Referaty wygtaszali lekarze zatrudnieni w obu
klinikach chirurgicznych. W latach 1956-60 - prezesem Oddzialu byt
kierownik II Katedry i Kliniki Chirurgicznej prof.dr med.Tadeusz
Jankowski. Do zarzadu w okresie tym nalezeli okresowo (dwuletni
okres): Feliks Olenski, Antoni Toltoczko, Jan Bidzinski, Wiadystaw
Giedroj¢ Juraha, Leonid Pilipczuk, Konrad Fiedorowicz. Prezesem
komisji rewizyjnej byt Witold Prusinski.

W 1960 r. prezesem oddziatu zostal dr Jan Bidzinski (T.Jan-
kowski odszedt na prezesa PTL). W sktad 5-osobowego zarzadu we-
szli: Tadeusz Jankowski, Feliks Olenski, Adam Dowgird, Wiadystaw
Giedroj¢ Juraha, Jan Krawczuk. Komisja rewizyjna skiadala si¢ z J6-
zefa Sidorowicza (przewodniczacy), Witolda Prusifiskiego i Leonida
Pilipczuka. Oddziat liczyt juz 60 czionkéw. Comiesigczne zebrania
nadal odbywaly si¢ w Klubie Wojewddzkiego Szpitala.

W okresie 1962-64 prezesem Oddzialu ponownie zostal za-
stepca profesora dr med.Feliks Oleniski. W sklad zarzadu weszli:
Adam Dowgird, Jan Bidzifiski, Antoni Tolloczko, Witold Maternik,
J6zef Okulczyk. Komisja rewizyjna pozostala w stanie niezmiennym
z ubieglej kadencji.

W latach 1964-1970 oddziatem kierowat doc.dr med. Adam
Dowgird. Zmienialy si¢ natomiast w dwuletnich okresach sktady za-
rzadéw. W ich skiad wchodzili: Feliks Olenski, Tadeusz Jankowski,
Zdzistaw Korfel, Bronistaw Bis, Jan Bidzinski Marian Panek, Stani-
staw Adamski, Jozef Zalewski, Janusz Grabiarnski, Wiadystaw Gie-
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droj¢ Juraha, a w 1968 r. dodatkowo dokoptowano do zarzadu przed-
stawiciela chirurgii dziecigcej doc.dr med. Zofi¢ Umiastowska
i przedstawiciela chirurgii urazowej dr med.Kazimierza Molskiego
oraz dr Wiadystawa Giedroj¢ Juraha - przedstawiciela urologii (od
1968 r.). System dokoptywania przedstawicieli tych towarzystw
utrzymat si¢ takze w latach nastepnych - co mialo wplyw na zakres
szkolenia prowadzonego przez Oddzial TChP. Komisja rewizyjna
w tych okresach wyborczych skiadala si¢ okresowo z nastgpujacych
osob: Antoni Totloczko, Eugeniusz Bernacki, Kazimierz Wolfart,
Andrzej Klepacki, J6zef Sidorowicz. W 1970 r. Oddziat liczyt juz 83
czlonkéw, a zebrania nadal odbywaly si¢ w Klubie Szpitala Woje-
wddzkiego. Doc.Dowgird w ostatnich latach swojej kadencji nawig-
zal wspdtprace z Lubelskim Oddzialem TChP. Polegata ona na tym,
ze jednego roku przyjezdzali z referatami lubliniacy do okreslonego
miejsca na terenie woj. bialostockiego, a nastgpnego roku odwrotnie.

W 1970 r. prezesem Biatostockiego Oddzialu TChP zostat
autor niniejszego opracowania. Funkcj¢ t¢ peinilem do 1983 r. Tu
nalezy dodacd, ze dziatalno$¢ wszelkich organizacji, a w tym takze to-
warzystw naukowych, zostata zawieszona przez wprowadzony
w 1981 r. stan wojenny. W sklad zmieniajacych si¢ co 2 lata zarza-
doéw wchodzili nastgpujacy chirurdzy: Adam Dowgird, Antoni Toi-
foczko, Jan Bidzinski, Waclaw Karkoszka, Andrzej Klepacki, Stani-
slaw Adamski, Stanistaw Sierko, Henryk Dadan, Zbigniew Puchal-
ski, Lech Zaremba, Jozef Zalewski, Edwin Szelag, Roman Bandur-
ski. W skiad komisji rewizyjnej wchodzili okresowo: Marian Panek,
Janusz Grabiariski, Kazimierz Turecki, Andrzej Klepacki, Adam Ku-
likowski. Nadal dokoptywowano wyzej wymienionych przedstawi-
cieli pokrewnych Towarzystw co bylo nieodzowne w planowaniu re-
feratow szkoleniowych wyglaszanych na forum Oddziatu TChP.
Miejscem zebrai byla sala konferency jna Panstwowego Szpitala Kli-
nicznego, a walne zebrania (wyborcze) odbywaly si¢ w sali wyktado-
wej tego szpitala. Warunki stuzby zdrowia byly bardzo trudne, za-
réwno w sferze zaopatrzenia w sprzet jak i place. Postgpy medycyny
Swiatowej, zwlaszcza w zakresie chirurgii znacznie poszly ku przo-
dowi. Wyraznie odstawaliSmy od Zachodu, zwiaszcza chirurgia
z uwagi na brak zaopatrzenia w nowoczesny sprzg¢t. Ministrem Zdro-
wia byl wéwczas chirurg (prof.Sliwiriski), a w niedtugim czasie jego
zastgpca rowniez zostal chirurg. Zdawaloby sig, ze zaistniala wy jat-
kowo sprzyjajaca okazja do poprawy warunkéw dla chirurgii. Preze-
sem Zarzadu Giéwnego TChP byl wéwczas prof.Szyszko. Uméwil
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si¢ (bodajze w 1973 r.) z ministrem, Ze jedno z zebran Zarzadu odbeg-
dzie si¢ na terenie Ministerstwa Zdrowia, gdzie zostang przedstawio-
ne wszystkie problemy polskich chirurgéw. Prof. Szyszko wyglosit
referat o niedoborze zaopatrzenia w sprzet, urzadzenia, t6zka i leki
w oddzialach i klinikach chirurgicznych, a doc. Dowgird o warun-
kach pracy i codziennego zycia chirurgéw. Ministrowie referatow
wysluchali, pokiwali glowami, ale ostatecznie orzekli, ze jesteSmy
skazani tylko na wlasne sily w zaradzeniu przedstawionym proble-
mom. OpusciliSmy Ministerstwo z gorycza. Przypuszczam, Ze to by-
lo powodem unikania na krajowych zjazdach przez chirurgéw spo-
tkania z wyzej wymienionymi panami, gdy przestali by¢ ministrami.

W 1976 r. oddzial liczyt juz 120 czlonkéw i powoli, ale sta-
le si¢ rozrastal. W 1983 r. zostawitem go przy ilodci 147. Nalezy do-
da¢, ze mimo zmiany liczby wojewddztw w czym z dawnego woje-
woddztwa biafostockiego powstaly 3 odrgbne jednostki (Bialystok,
Y.omza, Suwaliki) granice Oddzialu pozostaly niezmienione. Po roku
urwata si¢ wspétpraca z Oddzialem Lubelskim. Nastapila tam zmia-
na prezesa, ktéremu nie bardzo zalezalo na podtrzymaniu tego rodza-
Ju wspdlpracy, a przyznam, ze ja réwniez nie widzialem jej plusow
zwlaszcza, ze nawigzalem dobre uktady z Oddzialem Warszawskim.
Wychodzilem z zalozenia, ze chirurdzy stoleczni sa czgstymi go$émi
oS$rodkéw zagranicznych i przez nich sa najszybciej przyswajane,
a nastgpnie wprowadzane postepy z chirurgii (i nie tylko), a przedsta-
wiane u nich referaty i wystgpienia wniosa nowe prady. A ponadto
w stolicy (a wigc w Oddziale Warszawskim) zgrupowani sg ludzie,
ktérzy maja decydujacy gitos w wielu obchodzacych i istotnych nam
sprawach. Jesienig jechaliSmy do nich z referatami, natomiast wiosna
oni przyjezdzali do nas. Niejednokrotnie organizowane przez nas
spotkania odbywaly si¢ poza Bialymstokiem (Rajgréd, Tykocin, Plo-
ski). Wymiana ta przez caty okres mojej kadencji utrzymywatla si¢ na
wzorowym poziomie. Bardzo wiele zalezy ona od prezes6w poszcze-
gblnych towarzystw naukowych: moje osobiste kontakty z doc.Nasi-
towskim i doc.T.Toltoczko - prezesami Warszawskiego Oddzialu,
ukladaly si¢ bardzo dobrze i wiele przywigzywalem uwagi, by wia-
$nie byly one takie, a nie inne.

Stalg troskg Zarzadu Oddziatu bylo wciagnig¢cie do Scislej-
szego udziatu w jego pracy chirurgdéw terenowych, a zwlaszcza milo-
dych adeptéw tej specjalnosci. W porozumieniu z wojewddzkimi
konsultantami d/s chirurgii ustalono, ze kazdy mlody chirurg przed
egzaminem specjalizacyjnym musi wyglosi¢ referat na posiedzeniu
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towarzystwa nie mOwigc juz o obecnosci na jego zebraniach. Nieco
to usprawnilo udzial terenu w zyciu TChP, a zwlaszcza w sferze dy-
daktycznej.

Précz wzajemnej wymiany z Oddzialem Warszawskim na
specjalne zaproszenia przyjezdzali z jego grona specjaliSci znani
w kraju z poszczegdlnych dziedzin. M.in. dwukrotnie goscit z refera-
tem prof. Jan Nielubowicz. W takich zebraniach uczestniczyli takze
lekarze z innych specjalnosci, a sala wykiadowa w PSK z trudem
miescifa uczestnikdw. Dwukrotnie czlonkowie Oddzialu mieli mozli-
woS$¢ uczestniczenia w zorganizowane przeze mnie konferencji Ko-
misji Terapii Chirurgicznej PAN, raz w Augustowie i raz w Bialo-
wiezy.

Klopotliwg sprawg byly skladki czionkowskie. 50% nalez-
nych skiadek nalezato odprowadzi¢ do Zarzadu Giéwnego TChP,
ktéry okreslat je od liczby wykazywanej corocznie listy czionkéw.
Cze¢$¢ 0séb (10-15%) figurujacych na liscie jednakze zalegala w pla-
ceniu, a Oddzial musial placi¢ za nie do Zarzadu z pozostatych i nie-
wielkich wiasnych funduszy. Z biegiem do$wiadczenia Zarzad do-
szedl do przekonania, ze korzystniej jest skres§li¢ z listy osoby nie
placace przez 2 lata, oczywiscie po uprzednim poinformowaniu ich
o tym zamiarze. Mialo to korzystny wplyw na finanse Oddziatu.

Bialostocki Oddzial TChP byi (i jest) doS¢ czynny i opera-
tywny. Tu wyglaszano referaty przedstawiajace wlasne spostrzezenia
i doSwiadczenia kliniczne, tu prezentowano przyswojone i wprowa-
dzone do kliniki nowe metody diagnostyczne i terapeutyczne, tu tak-
ze przedstawiano wiasne prace do§wiadczalne z wnioskami wylania-
Jacymi do postgpowania klinicznego. Tu takze przedstawiano przy-
szle prace doktoranckie i inne zwigzane z ubieganiem si¢ o tytul na-
ukowy. Ta dzialalno$¢ znalazia odzwierciedlenie w czasopismach le-
karskich, a zwlaszcza w Polskim Przegladzie Chirurgicznym i w Pa-
mig¢tnikach Zjazdéw Krajowych, w ktérych bialostoccy chirurdzy
mieli liczacy si¢ udzial.

W 1983 r. prezesem Biatostockiego Oddziatu zostat
prof.doc.dr med. Stanistaw Adamski, ale jest to juz nowszy okres
dziatalno$ci Towarzystwa, ktéry nie jest przedmiotem niniejszego
doniesienia.
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U zrodetl biatostockiej
gastroenterologii (1922-1970).

Gastroenterologia jest nazwa jednej ze specjalno$ci me-
dycznej, a jako wywodzaca si¢ ze stownictwa tacifisko-anglo-francu-
skiego nie kazdemu przecigtnemu Polakowi jest zrozumiata. Do pol-
skiego stownictwa medycznego weszla na przetomie lat pigédziesia-
tych i szesédziesiatych naszego stulecia. W latach uprzednich interni-
ici tg czg$¢ wiedzy nazywali specjalnoscig w zakresie chorob Zotqd-
ka i jelit. Polscy chirurdzy tego okresu nazwa ta w celach informa-
cyjno-reklamowych nie postugiwali sig.

Zakres dzisiejszej gastroenterologii nie wszedzie jest jedna-
kowy. Niemiecka gastroenterologia organizacyjna obejmuje przelyk,
zoladek, dwunastnicg, jelito cienkie, jelito grube, Iacznie z odbytem,
drogi z6iciowe i zewnatrzwydzielnicza trzustke. Wigkszos$¢ polskich
oSrodkOw gastroenterologicznych przetyk pod wzgledem chirurgicz-
nym uwaza za domeng torakochirurgii. Tu nalezy dodac, ze obecnie,
niektére wysokowyspecjalizowane osrodki zachodnie skoncentrowa-
ty si¢ w swojej dziatalnosci tylko na niektérych narzadach np.: na
trzustce, zotadku lub odbycie. Jest to jednak dziefi dzisiejszy gastro-
enterologii - odlegly od dawnego synonimu tej dziedziny zwanej tak-
ze choroba narzadéw jamy brzuszne;j.

W dawnych latach w Bialymstoku dzialaly szpitale, w kt6-
rych niewatpliwie leczono chorych takze z zakresu narzadéw jamy
brzusznej zwlaszcza, ze w otwartym w 1862 r. Szpitalu Zydowskim
(przy ul. Warszawskiej 15) istnial oddzial internistyczny i chirurgicz-
ny. Natomiast takie oddzialy w Szpitalu Okrggowym (otwarty
w 1853 r.) zorganizowano dopiero w 1921 r. przy przemianowaniu
go na Szpital §w. Rocha (przy ul. Lipowej 4). Szpital ten ponownie
przeorganizowano w 1922 r. przekazujac go w caloSci na rzecz chi-
rurgii, ktéra powierzono dr med. Konradowi Fiedorowiczowi. Zakres
leczenia zachowawczego, jak i chirurgicznego w zakresie omawiane;
specjalnodci w wyzej wymienionych obu szpitalach do 1922 r. jest
nieznany i najprawdopodobniej sprowadzal si¢ do doraznych, pro-
stych, dzi§ nazwalibySmy prymitywnych sposobdw.

Wiasciwy, udokumentowany rozwd@j leczenia chordb narza-
déw jamy brzusznej datuje si¢ z przybyciem do Bialegostoku wyzej
wymienionego dr Fiedorowicza, bylego profesora i kierownika Kli-
niki Chirurgicznej Uniwersytetu w Astrachaniu. 30-16zkowy Szpital

73



Sw. Rocha przy ul. LIpowej 47 pozbawiony podstawowych urzadzen
pomocniczych na pewno nie ulatwial pracy jego kierownikowi, co
nie znaczy, ze byl on bezczynny. Dopiero w 1931 r. otwarty w no-
wych budynkach przy ul. Piwnej 11 Szpital Sw. Rocha z 60-16zko-
wym oddzialem chirurgicznym, dysponujacy laboratorium, aparaturg
rentgenowska, apteka i anatomopatologia (do badain mikroskopo-
wych) stwarzal doskonale na owe czasy warunki pracy dr Fiedorowi-
czowi w kazdej specjalnosci, a w tym takze w zakresie gastroentero-
logii. Byla to jednak gastroenterologia chirurgiczna, zabiegowa.

Znacznie lepsze warunki rozwoju tej specjalnosci od same-
go poczatku posiadat oddzial wewnetrzny Szpitala Zydowskiego (byt
to jedyny oddzial wewnetrzny w Bialymstoku). Ponad 40-t6zkowy
(od 1931 r. liczbg 16zek znacznie zwigkszono) prowadzil kolejno dr
Izydor Wolf, dr Joel Kramarz, dr Awadiusz Kaptan. Szpital dyspono-
wal wiasnym laboratorium, apteka, a na poczatku lat trzydziestych
zakupil wlasng aparatur¢ rentgenowska. Ponadto posiadat dobre za-
plecze ekonomiczne. Z oddzialem tym zwiazani byli specjalisci
w zakresie choroby zolgdka i jelit dr Izaak Landenberg, dr Wiktor
Fryszman oraz dr Henach Werbotownik.! Byly wigc tu wszelkie wa-
runki rozwoju omawianej specjalnosci. Nalezy doda¢, ze do 1931 r.
istnial tu takze oddzial chirurgiczny, ale nie odgrywat on zadnej roli
w omawianej specjalnosci.

W 1921 r. otwarto Szpital PCK (przy ul.Warszawskiej 2),
gdzie 15-16zkowy oddzial chirurgiczny prowadzit dr Stanistaw (Sa-
muel) Rotberg. Jako chirurg sitg rzeczy musial takze leczy¢ przypad-
ki z zakresu choréb jamy brzusznej.

Dzialalno$¢ wyzej wymienionych oddzialéw w omawiane;j
specjalno$ci doskonale odzwierciedla ksigga protokoldw z posiedzen
Polskiego Zwiazku Lekarzy Wojewpdztwa Biatostockiego?, gdzie le-
karze w wygloszonych referatach przedstawiali wyniki swoich osia-
gnig¢¢, wprowadzonych sposobdw leczenia itp. Ponadto referaty te
byly drukowane w Polskiej Gazecie Lekarskiej. W Swietle tej doku-
mentacji najbardziej skromna z omawianej specjalnosci okazala si¢
dzialalno$¢ internistéw. Sposrdd nich Wiktor Fryszman wyglosit re-
ferat: O niedokrwistosci w zwiqzku z zaburzeniami wydzielniczymi
Zotqdka, a za§ Naum Przylucki Zwezenie przelyku okofowpustowe-
go. Dzialalno$¢ internistéw réwniez w innych dziedzinach byta ubo-
ga.

Z wyzej wymienionych Zrédet wynika, ze giéwna rolg
w rozwoju bialostockiej gastroenterologii okresu mi¢dzywojennego
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odegrali chirurdzy. Z tej dziedziny wyglosili 33 referaty (i doniesie-
nia), a gléwnym i najczestszym ich autorem byt dr Fiedorowicz. Na
przetomie drugiej i trzeciej dekady obecnego stulecia w jego oddzia-
le rozpoznawano i leczono operacyjnie chorob¢ wrzodowa (i nowo-
twor) zotadka i dwunastnicy. Resekowano Zotadek sposobem Re-
iche-Poya. W jednym przypadku resekcj¢ wykonano z czg¢sciag giowy
trzustki. Doniesienia o przeprowadzonych operacjach na jelitach sa
juz od 1928 r. Operacje dotyczyly wglobien, nowotworéw, polipow,
a w jednym przypadku wrzodziejacego zapalenia jelita grubego.
W 1932 r. dokonano wycigcia 2,5 m niedokrwionego jelita cienkie-
go. Operacjom jelitowym po$wigcono prawie 50 % referatow.

Operacyjnie leczono réwniez kamic¢ z6lciowa; pierwsze
doniesienia na ten temat podano w 1928 r. Sprawa ta jest ciekawa
z uwagi na fakt, ze w owym okresie kamic¢ leczyli internisci, a do
postepowania chirurgicznego przekazywali przypadki juz z powikla-
niami, co niewatpliwie faczylo si¢ z ujemnymi skutkami dla chorego.
W 1933 r. podano o operacyjnym leczeniu raka odbytnicy,
a w 1938r. zastosowano jednoczasowy sposob brzuszno-kroczowy
tego zabiegu, ktéry w owych czasach wykonywano tylko w wysoko
wyspecjalizowanych klinikach §wiata. Ponadto leczono operacyjnie
wszystkie ostre choroby narzadéw jamy brzusznej wymagajace do-
raznej interwencji chirurgicznej. Wszystkie powyzsze zabiegi chirur-
giczne planowe jak i dorazne wykonywano w oddziale chirurgicz-
nym dr Fiedorowicza i giéwnie przez niego byly wykonane, a przede
wszystkim przez niego wprowadzone.

Dr Rotberg (Szpital PCK) byt autorem 3 referatow dotycza-
cych jego dzialalnosci w zakresie gastroenterologii. Jego postgpowa-
nie ograniczatlo si¢ do przypadkéw naglych-jak skret jelita, ostre za-
palenie wyrostka robaczkowego itp.

Nie ma zadnych doniesiefl na temat ostrego zapalenia
trzustki, ale w owym okresie leczenie tej cigzkiej choroby nalezalo
do internistéw - Szpital Zydowski widocznie nie mial powodéw do
chwalenia si¢ na ten temat.

W okresie II wojny Swiatowej postgpowanie w zakresie ga-
stroenterologii w oSrodkach biatostockich nie uleglo zmianie zwlasz-
cza, ze dr Fiedorowicz nadal byt czolowg postaciag wsrdd chirurgdéw
polskich. Niemcy wymordowali wszystkich lekarzy Zydéw, w tym
takze specjalistow w zakresie choréb zoladka i jelit. Na internistycz-
nej scenie pojawily si¢ nowe postacie, ale giéwne ich zainteresowa-
nia odbiegaly od gastroenterologii.® Zostat catkowicie zburzony
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Szpital §w. Rocha i zorganizowany w 1941 r. tzw. Szpital Kolejowy,
a pozostale szpitale ograbiono. W 1948 r. na placu dawnego Szpitala
$w. Rocha otwarto nowozbudowany 180-16zkowy Panstwowy Szpi-
tal Chirurgiczny dysponujacy 3 salami operacyjnymi i aparaturg rtg.
Jego dobre zaopatrzenie w aparature i wszelkie inne pomoce (w tym
takze suche osocze) pochodzilo z daréw UNRA. Obok dr Fiedorowi-
cza oddzialy zabiegowe prowadzili: dr Jézef Hamerla, dr Antoni Tot-
toczko (dyrektor) oraz dr Wiadystaw Giedroj¢-Juraha (urolog). Miata
tu takze swoje 16zka okulistka (dr J. Ambroszkiewicz) oraz laryngo-
log (dr M. Danowski). W 1953 r. przybyt tu dr Adam Dowgird, ktory
objal dyrektur¢ Wojewddzkiego Szpitala im. J. Sniadeckiego,
w skiad ktérego wszedt takze Paiistwowy Szpital Chirurgiczny.

Zasadniczy wplyw na dalszy rozwdj bialostockiej gastroen-
terologii wywarto powotanie tu w 1950 r. Akademii Medycznej,
a praktycznie jej obu Klinik Chirurgicznych i Internistycznych. I1
Katedre i Klinik¢ Choréb Wewnetrznych powotano 1 X 1951 r.; jej
kierownikiem zostal doc. dr med. Jakub Chlebowski, a po jego odej-
Sciu w 1968 r. jej kuratorem zostala doc. dr med. Beata Bogdaniko-
wa. [ Katedr¢ i Klinikg Choréb Wewngtrznych powotano 1 X 1953 r.
i jej kierownikiem zostal doc. dr med. Marian Tulczynski. Po jego
odejsciu w 1958 r. petnigcym obowiazki jej kierownika byl doc. dr
med. W. Zankiewicz do jej objgcia w 1961 r. przez wyzej wymienio-
na doc. Bogdanikowga. Zainteresowania wyzej wymienionych kie-
rownikéw byly jednak odlegie od gastroenterologii. Przy I Klinice
w omawianym okresie uruchomiono 4 poradnie specjalistyczne oraz
wdrozono 5 wiodacych tematéw naukowych, ale jak jedne tak i dru-
gie nie dotyczyty gastroenterologii.* Przy II Klinice réwniez urucho-
miono 4 poradnie specjalistyczne w tym jedng z nich byla Poradnia
Gastroenterologiczna, ale na 7 podj¢tych tematéw wiodacych badan
naukowych zaden nie dotyczyl gastroenterologii. W zwigzku z tym
zadna z licznych prac na stopiefi doktora medycyny nie wigzala si¢
z t3 specjalnoScia, a zas$ na 4 habilitacje tylko jedna byta zwigzana
z gastroenterologia (doc. dr med. Antoni Gabryelewicz). Nie ulega
watpliwodci, ze obie Kliniki prowadzily w miar¢ potrzeby dzialal-
no$¢ ustugowa w zakresie potrzeb gastroenterologii zgodnie z Ow-
czesnym stanem wiedzy.

I Katedrg i Klinikg Chirurgiczng powolano w 1952 r. Jej
kierownikiem zostal dr med. (w przysziosci profesor) Feliks Olefski,
a po jego Smierci w 1964 r. doc. dr med. Stanistaw Adamski. IT Kate-
dr¢ i Klinike Chirurgiczng powotano w 1954 r., a jej kierownikiem
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zostal dr med. (w przysztoSci profesor) Tadeusz Jankowski. Po jego
$mierci w 1968 r. jej kierownictwo objal doc. dr med. Jozef Zalew-
ski. Niezwlocznie w obu Klinikach wprowadzono takze inne sposoby
resekcji zoladka - Billroth I, Billroth II oraz sposéb Rydygiera (z wa-
gotomig lub bez). Powojenny rozwdj anestezji zezwalal na operacj¢
na otwartej klatce piersiowej. W zwiagzku z tym dr Dowgird wdrozyt
operacje na dolnym odcinku przelyku (giéwnie nowotwory), a dr
Olenski czynil proby leczenia wysoko usadowionych zmian w tym
narzadzie. Nalezy podkresli¢, ze w omawianym okresie obie kliniki
przyswajaly aktualne Swiatowe postepy w chirurgii gastroenterolo-
gicznej a zasadnicze réznice w tym zakresie wynikly z osobistego
stosunku i opanowania tej dziedziny przez ich kierownikéw (a wigc
zespoléw), zwlaszcza w sferze badan do§wiadczalnych na zwierzg-
tach jak i klinicznych przy t6zku chorego, gdzie rodzily si¢ wnioski
do postgpowania. Przy I Klinice Chirurgicznej w omawianym okre-
sie otwarto 9 poradni specjalistycznych oraz wdrozono 4 wiodace te-
maty naukowe, ale jedne jak i drugie nie wigzaly si¢ z gastroentero-
logia.

W Klinice w omawianym okresie 7 os6b uzyskalo stopien
doktora nauk medycznych, ale zaden z nich nie dotyczyl gastroente-
rologii. Jedna osoba uzyskata stopief naukowy docenta (doc. dr med.
A. Tolloczko) i wigzal si¢ wilasnie z omawiang specjalnoscia.

Przy II KLinice Chirurgicznej w omawianym okresie otwar-
to 2 poradnie specjalistyczne tj. chirurgii ogdlnej i urologii. Do ba-
dari naukowych wdrozono 6 tematéw wiodacych z czego 5 $cisle
zwigzanych z gastroenterologia. Na 8 doktoratéw 5 wigzalo si¢ z ga-
stroenterologia.> Na 4 habilitacje 2 $cisle dotyczyly omawianej spe-
cjalnosci (doc. dr med. Adam Dowgird, doc. dr med. Eugeniusz Ber-
nacki). II Klinika Chirurgiczna byla wigc w owym okresie wiodacym
oSrodkiem gastroenterologii w Bialymstoku. Wigzalo si¢ to $cisle
z osobg jej kierownika - prof. Jankowskiego. On sam reprezentowat
wysoki poziom specjalisty w tym zakresie. W roku objecia II Kliniki
opublikowal w pi§miennictwie specjalistycznym pracg, ktérej zasady
zastosowane przy 16zku chorego, zwlaszcza przy stole operacyjnym,
decydowaly o postepie chirurgii w Polsce w zakresie drég zolcio-
wych.® Dzigki niemu Klinika w niedtugim czasie stata si¢ o§rodkiem
wiodagcym w kraju w tym zakresie chirurgii. W 1962 r. PZWL wy-
dal monografi¢ pt.: Choroby trzustki. Jej autorem takze byt prof. Jan-
kowski.” Byta to pierwsza, powojenna ksigzka na ten temat przedsta-
wiajgca nowoczesne (na owe czasy) sposoby rozpoznawania i lecze-
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nia schorzen tego narzadu. Ksigzka ta byla owocem zainteresowar
samego autora jak i zespotu Kliniki, ktéry zostal wprowadzony do-
glebnie teoretycznie i praktycznie w zagadnienie pankreatologii. Kli-
nika rowniez i w tym zakresie uzyskata range wiodaca w kraju. Kie-
rowano do niej pacjentéw m.in. z Warszawy i L.odzi (w tym takze le-
karzy) w celach diagnostyki i terapii. Ponadto prof. Jankowski byt
autorem rozdzialéw w zakresie chirurgii drég zéiciowych i choréb
trzustki w dwukrotnie wydanym podrgczniku chirurgii. W tematyce
dotyczacej trzustki wprowadzono badania do§wiadczalne na zwierzg-
tach i kliniczne, ktérych autorem i wykonawcg byl autor niniejszego
opracowania. Badania te zezwolity na okres$lenie wplywu ostrego za-
palenia trzustki na watrobg, nerki, nadnercza i tarczyce, a takze ze-
zwolily na ustalenie przyczyn obnizenia si¢ poziomu wapnia w suro-
wicy krwi towarzyszacemu cigzKiej postaci tej choroby® oraz dodat-
niego wplywu na jej przebieg przez jego wyréwnanie.” Wyniki tych
badari i wnioski opublikowane w specjalistycznych czasopismach
krajowych i zagranicznych uzyskaly uznanie i zainteresowanie takze
w odpowiednich centrach zachodnich.

Précz tych dwéch zasadniczych tematéw wiodacych Klini-
ka poswigcita wiele uwagi chorobie wrzodowej zotadka i dwunastni-
cy, a zwlaszcza krwawigcym wrzodom. Tematyke tg opracowano do-
$wiadczalnie i klinicznie. Okre§lono hemodynamike¢ tych krwa-
wied!®, wprowadzono sposdb oznaczania objetosci krwi krazacej
(przy pomocy biekitu Evansa), co zezwalalo na Scisle okreslenie jej
niedoboréw (i jej skladnikéw, a zwlaszcza bialek). Okreslono stopien
znikania bigkitu Evansa z krwi co umozliwito oceng¢ aktualnosci
krwawienia bez wzgledu na jego zrédio.!! Test ten w chorobie wrzo-
dowej niebawem zostal wyeliminowany przez mozliwos$¢ bezpo$red-
niego ogladu wnetrza zofadka przy pomocy nowoczesnego gastro-
skopu. W postepie chirurgicznego leczenia choroby wrzodowej Zo-
ladka II Klinika - jako pierwsza w kraju przyswoila resekcj¢ zoladka
z pozostawieniem odzwiernika.'> Ponadto okre$lono czasokres nie-
dowtadu jelit po réznych operacjach brzusznych i opanowano sposéb
jego skrécenia.'> Sa to podstawowe (ale nie wszystkie) elementy
dziatalnos$ci II Katedry i Kliniki Chirurgicznej AMB w zakresie ga-
stroenterologii $wiadczace o jej randze w tej specjalnosci. Byla ona
gléwnym centrum w tej specjalnosci w Bialymstoku i nalezata do
czolowych pod tym wzgledem w kraju. Jej znaczenie polegalo nie
tylko na przyswajaniu nowoczesnych sposobdéw i metod wprowadzo-
nych przez inne, zwlaszcza zachodnie o$rodki, ale giéwnie na opra-
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cowaniu i wprowadzeniu wtasnych. Byla nie tylko ich biorca, ale
i dawca.

Z powyzszego przegladu wynika, ze w omawianym okresie
Bialystok by stale na owe czasy nowoczesnym oSrodkiem w zakre-
sie gastroenterologii. Jej rozwdj mozna podzieli¢ na dwa etapy;
w obu jednak gaéwna rol¢ odegrali chirurdzy.

1. Lata 1922 - 1952. Dzialalno$¢ i rozwdj prawie wylacznie w zakre-
sie gastroenterologii chirurgicznej prowadzonej na wysokim pozio-
mie przez dr med. Konrada Fiedorowicza.

2. Lata 1953 - 1970. Rozwd¢j gastroenterologii klinicznej z domina-
cja prof. dr hab. med. Tadeusza Jankowskiego - kierownika II Kate-
dry i Kliniki Chirurgicznej AMB. Jego caly zesp6t tacznie z nastep-
ca, byl wychowany i wyszkolony w atmosferze podporzadkowane;
gastroenterologii. W etapie tym pojawilo si¢ nowe pokolenie gastro-
enterologéw, ktdérzy poprzez tematyk¢ swoich prac habilitacyjnych
zwigzali si¢ z ta specjalnoscia. Do grupy tej weszli: doc. dr med.
Adam Dowgird, doc.dr med. Eugeniusz Bernacki, doc. dr med. Anto-
ni Toltoczko, doc. dr med. Antoni Gabryelewicz.

Byloby nielogicznie przypuszczal, ze wyzej wymienieni
docenci nie bgdg stanowili o dalszym tj. trzecim etapie rozwoju bia-
tostockiej (i nie tylko bialostockiej) gastroenterologii. Ten nastgpny
etap nie jest jednak przedmiotem niniejszego opracowania. Nato-
miast Akademia Medyczna w 1970 r. zlikwidowala katedry, a na ich
miejsce wprowadzila instytuty.
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Przypisy

. Z Wykazu lekarzy zamieskalych w Bialymstoku wydanego przez ZLPPObwodu Biatostockiego,

2. Ksigga protokoléw z zebraii Polskiego Zwiazku Lekarzy Woj. Biatostockiego za okres 28 11
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1928 - 20 1 1939 oraz druki zaproszefi i programéw na 1938-1939. W zbiorach Biblioteki
AMB.
. Nalezy tu wymieni¢ giéwnie dr med. Wiodzimierza Zankiewicza; jego gléwnym zainteresowa-
niem byla jednak kardiologia,
XX lat Akademii Medycznej w Biatymstoku. Roczniki AMB, suplement 27, Biatystok 1970,
Do 1 11970 r. w AMB 238 lekarzy uzyskalo stopieii doktora medycyny, ale tylko 5 z nich ia-
czylo si¢ z tematyka gastroenterologiczng. Te 5 tytuléw wigzalo si¢ z osobg prof. T. Jankow-
skiego - jako promotora.
. Jankowski T., Cholangografia i manometria drég zétciowych. Postgpy Chirurgii, Warszawa,
PZWL, 1964, T. 1, 114,
. Jankowski T., Choroby trzustki, PZWL, Warszawa 1962,
Bernacki E i Jankowski T., Studies on causes of calcium metabolism disturbances of the orga-
nism in the dogs. Acta Physiol. Pol. 1971, 22, 103,
Bernacki E. i Jankowski T., La parathormone (PTH) dans la treitment de la pancreatite aigue
grave. Rev. Franc. Gastro-Enterolog.1966, 17, 63; Badania nad hipokalcemia w ostrym zapale-

niu trzustki. Roczniki AMB. Supl. 18.

10.Bernacki E., Badania nad hemodynamikg krwotoku z gérnego odcinka przewodu pokarmowe-

1

go. Roczniki AMB, 1961, 103,
1.Bernacki E., The Evans blu test in internal haemorhage. Bull. Pol. Med. Hist. Sci., 1961,4,8,

12. Bernacki E., Zalewski J., Dadan H., Resekcja zotadka z pozostawieniem odZwiernika w lecze-

niu choroby wrzodowej zotadka. Pamigtnik 44 Zjazdu Chirurgéw Pol. Warszawa 1969,

PZWL, 153,

13.Bernacki E., Wplyw nowokainowych blokad otrzewnej i krezki na pooperacy jny niedowiad je-

lit. Pol. Tyg. Lek., 1957, 12.
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Rozw0j szpitalnictwa (cywilnego)
miasta Biategostoku w latach
1769-1975.

Prawa miejskie Bialystok otrzymat w 1749 r. gléwnie dzigki
Branickim, ktérzy miejscowo$¢ te obrali za siedzib¢ rodowa, rozbu-
dowujac ja do rangi Wersalu Podlasia. O jego dalszym dynamicz-
nym rozwoju zdecydowal przemyst tkacki, ktéry znalazi tu wy jatko-
wo korzystne warunki wynikajace z sytuacji geograficznej w latach
1815-1842' W 1830 r. juz 184 warsztaty wytwarzaty sukno. Oddana
do uzytku w 1862 r. Magistrala Warszawsko-Petersburska ulatwila
sprzedaz wytworzonych tu i nieoclonych materialéw na chionne ryn-
ki wschodu. Przed I wojna Swiatowa w Biatymstoku i jego okolicach
byto juz 230 fabryk.2 W wyzwolonej Polsce Bialystok byt powaz-
nym o$rodkiem przemystowym i najwigkszym miastem regionu
Srodkowowschodniego. W podziale administracyjnym kraju
w 1919r. zostat siedzibg wladz wojewddzkich.

Z rozrostem miasta wigze si¢ nieodiacznie rozwdj i organi-
zacja ochrony zdrowia jego mieszkaiicOw, w czym powazng rol¢
spetniaja szpitale. Pierwszy 12-16zkowy szpital w Biatymstoku ufun-
dowat Jan Klemens Branicki w 1769 r. Jego pierwotna lokalizacja
nie jest pewna i najprawdopodobniej poczatkowo spetniat rol¢ przy-
tutku. P6Zniej miescit si¢ on w murowanym budynku przy klasztorze
Siéstr Milosierdzia Sw.Wincentego a Paulo.® Klasztor zachowal si¢
do dnia dzisiejszego przy Rynku Kosciuszki nr 5.

Szpital prowadzily odpowiednio przeszkolone zakonnice,
zwlaszcza po przybyciu w 1784 r. siostry Marianny Broc. Pracowat
tu takze lekarz wojskowy dr Kijenski. Szpital cieszyl si¢ dobra opinia
i rozrést sig do 100 16zek. W wyniku wzmozonych carskich represji
w 1842 r. zamknigto klasztor, a takze szpital.

W polowie XVIII wieku, staraniem kahalu zydowskiego
i przy wsparciu Branickiego, otwarto 30-t6zkowy szpital (kahalny)
w okolicy skrzyzowania obecnej ul. Malmeda z ul.Spéidzielcza i naj-
prawdopodobniej w tym okresie byt on giéwnie przytutkiem. W dal-
szym etapie przeniesiono go w okolice ul.Suraskiej*, a nastepnie
w 1862 r. do 48-t6zkowego szpitala zbudowanego przez Icka Zablu-
dowskiego przy ul.Warszawskiej 15.5Szpital mial oddzielne sale dla
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chorych chirurgicznych i internistycznych, oficjalnie nazwano go
Szpitalem Zydowskim. W 1883 r. z dotacji Wotkowyckiego dobudo-
wano obok 2-pigtrowy budynek, powigkszajac szpital do 86 16zek
i zachowu jac te same oddzialy.

Szpital przetrwal do wyzwolenia Polski. W okresie migdzy-
wojennym pracowal tu dr S. Rozental (chirurg), dr J.Kramarz (inter-
nista), dr M.Feigin, dr A.Kaplan i inni. W 1931 r. oddzial chirurgicz-
ny oficjalnie zlikwidowano z uwagi na otwarcie 60-16zkowego od-
dzialu chirurgicznego w nowo zbudowanym Szpitalu Sw. Rocha.
Nieoficjalnie pozostawiono jednak kilka t6zek dla potrzeb tzw. maiej
chirurgii.® W 1929 r. przy oddziale wewngtrznym zwolnione t6zka
w starym budynku przeznaczono dla nerwowo-psychicznie chorych,
do czasu uruchomienia szpitala w Choroszczy.” Ze szpitalem wsp6i-
pracowaly spoleczne organizacje zydowskie zrzeszajace wielu leka-
rzy pracujacych w przychodniach, np. Linas Hacedek prowadzito po-
gotowie lekarskie obstugujace Biatystok w porze nocnej (ul.Rézan-
ska).

W 1852 r., z inicjatywy mieszkancOw miasta otwarto przy
ul. Lipowej 47 30-16zkowy Szpital Okrggowy. Poczatkowo byl on
bardziej przytutkiem niz szpitalem. Obecnie trudno ustali¢ jego loka-
lizacje. W 1921 r. przemianowano go na Szpital Sw. Rocha i urucho-
miono w nim oddzial chirurgiczny prowadzony przez S.Andrejew-
skiego oraz internistyczny prowadzony przez B.Szaykowska.
W 1922 r. przybyl do Bialegostoku prof.dr med. Konrad Fiedoro-
wicz, byly kierownik Kliniki Chirurgicznej Uniwersytetu w Astra-
chaniu.® Zostat on dyrektorem Szpitala Sw. Rocha i ordynatorem od-
dzialu chirurgicznego. Oddzial wewng¢trzny przeniesiono do Szpitala
Zydowskiego. Odszedt réwniez dr Andrejewski, a dr Szaykowska
zajela si¢ “Opieka nad Matka i Dzieckiem”. Szpital Sw. Rocha prze-
niesiono w 1931 r. do nowego gmachu przy ul.Piwnej 11. Obszerny
oddzial chirurgiczny prowadzony przez prof.Fiedorowicza z zespo-
tem 6 lekarzy zezwolil na likwidacj¢ wyzej omawianego oddzialu
chirurgicznego w Szpitalu Zydowskim. Nalezy podkresli¢, ze rozwdj
chirurgii bialostockiej datuje si¢ od przybycia prof. Fiedorowicza.
Do zakresu postgpowania operacyjnego wprowadzilon wszystkie
dzialy éwczesnej chirurgii. W 1938 r. w jego zespole pracowal dr
Konig (urolog) oraz dr Trejwitz (ortopeda), co dato poczatek rozwo-
ju tym specjalno$ciom w Bialymstoku. Pracowal tu takze dr J.Ha-
merla, ktéry odegral znaczng rol¢ w dalszych latach. Z zapisu urzg-
dowego wynika, ze w 1933 r. Szpital Sw.Rocha (tj.oddzial chirur-

82



giczny) liczyt 60 16zek.® Byl to jednak poczatek rozwoju tego szpita-
la.

W 1903 r. Zgromadzenie Sidstr Milosierdzia przy Komite-
cie Towarzystwa Czerwonego Krzyza otworzylo lecznicg oraz ambu-
latorium. Placowka ta spetniala wazna role lecznicza, a takze szkole-
niowa w przygotowaniu kadr sanitariuszek. Lecznic¢ ewakuowano
w calo$ci i bezpowrotnie w 1915 r. do Moskwy. W 1921 r. otwarto
32-t6zkowy Szpital PCK im. Krélowej Elzbiety Belgijskiej przy
ul.Warszawskiej 29. Miescil si¢ w nim oddzial chirurgiczny prowa-
dzony przez dr S.Rozentala, a nast¢gpnie przez dr Stanisiawa Rotber-
ga oraz 10-16zkowy oddzial pediatryczny (dr Lisowska). Zatrudniony
byt tu takze ginekolog A.Kozobowskioraz internista W. Zankiewicz.
Ciekawostka jest zatrudnienie etatowe ponad 20 lekarzy (lacznie
z przychodnig). W sprawozdaniu wojewody bialostockiego z 1933 r.
wykazano, ze w szpitalu tym byto 25 16zek, za§ w sprawozdaniu
PCK z 1938 r. - 36 16zek, co nie wydaje si¢ prawdopodobne.

W czasie 1 wojny §wiatowej rozwineta sie w Bialymstoku
epidemia duru plamistego. Duriski Czerwony Krzyz zorganizowal
Szpital Zakazny na terenie koszar im. Gen.Sowinskiego (obecnie
plac na zapleczu Paistwowego Szpitala Klinicznego). W 1919 r.
przeniesiono go do budynku przy ul.Sw.Rocha 33 (tuz przy stacji
PKP) jako Panstwowy Szpital Zakazny. W 1933 r. ulokowano go
przy ul.Wojskowej 11/13, gdzie jako 60-16zkowy oddzial (28 t6zek
dla chorych na gruzlice) stat si¢ cz¢écia sklfadowa Miejskiego Szpita-
la Sw.Rocha. Ordynatorem oddziatu byt S.Beldowski, a jego po-
przednikami J.Margulies oraz Wagner.

Szpital Skérno-Weneryczny (100 16zek) otwarto w 1915 .
przy ul. Wojskowej (przez administracj¢ niemiecka). W 1921 r. prze-
niesiono go jako 35-16zkowy oddzial do Szpitala Zakaznego przy
ul.Sw.Rocha 33. W 1931 r. figuruje on juz jako Szpital Sw. b.azarza.
W koricu 1936 r. wiaczono go do Szpitala Miejskiego Sw. Rocha.
Ordynatorem oddzialu byl dr J.Walewski. Oddzial prowadzit pra-
cowni¢ bakteriologiczna, ktorg kierowat dr C.Karwowski.

W 1919 r. otwarto Miejski Przytutek Potozniczy przy ul.
Kraszewskiegol. W 1923 r. w adaptowanym budynku pokoszaro-
wym przy ul.Piwnej rég Swietojariskiej, otwarto 50-16zkowy Miejski
Szpital Kobiecy z salg operacyjna. W sprawozdaniu wojewody wy-
mienia si¢ go jako 80-16zkowy Szpital Miejski w Zwierzyicu posia-
dajacy oddzial polozniczy i zakazny. PdzZniej stal si¢ on czg¢scig skia-
dowa Miejskiego Szpitala Sw.Rocha. Oddzial kobiecy prowadzili
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kolejno: dr W.Bojankiewicz, dr P.Korszynski, a od 1938 r. dr K.Ry-
glewicz - pézniejszy profesor AM w Zabrzu.

W latach 1919-1924 istnialy w Bialymstoku szpitale woj-
skowe.!® Niektore z opuszczonych przez nie pomieszczen zostaly
wykorzystane przez miejska ochrong zdrowia.

W 1930 r. w Zakladzie Radiologii przy ul.Legionowej 12
otwarto stacjonarny 18-16zkowy oddzial dziecigcy do leczenia grzy-
bicy. Prowadzil go dr R.Sztajer.

Procz wyzej wymienionych jednostek w latach 1930-1939
funkcjonowaly 4 prywatne lecznice polozniczo-ginekologiczne licza-
ce 26 16zek oraz od 1889 r. 10-16zkowa lecznica okulistyczna przy
ul.Sienkiewicza 27. Wszystkie lecznice byly prowadzone przez leka-
rzy zydowskich.

W 1939 r. przed wybuchem wojny dzialal wigc 241-16zko-
wy wielooddzialowy Szpital Miejski Sw.Rocha (w tym 60 16zek chi-
rurgicznych), 25-16zkowy Szpital PCK im.Krélowej Elzbiety Belgij-
skiej ( w tym 15 16zek chirurgicznych) przy ul. Warszawskiej 29, 86-
t6zkowy Szpital Zydowski przy ul.Warszawskiej 15 oraz wyodreb-
niony 18-16zkowy oddzial rtg-terapii dla dzieci przy ul.Legionowej
12. Na wypadek wojny planowano zwigkszenie liczby 16zek do 850.

Wojna i okupacja Bialostocczyzny catkowicie zmienita wy-
zej opisany uklad leczniczo-szpitalny. Wladze radzieckie przemiano-
waly Szpital Zydowski na I Szpital Miejski (otwarto tu takze oddziat
chirurgiczny), Miejski Szpital Sw. Rocha na II Szpital Miejski, Szpi-
tal PCK na III Szpital Miejski, likwidujac t6zka dziecigce. Szpital
Dziecigcy otwarto przy ul.Fabrycznej (w dawnej fundacji Trylingéw
- obecnie sktadowa czg¢$¢ szpitala policji). Prowadzily go dr 1. Bia-
féwna i dr A.Ellert. Otwarto takze Rod-dom (izba porodowa) przy
ul.Swigtojariskiej 9 spalony w 1944 r. Trzeba takze dodaé, ze sowieci
w napredce zaadaptowanych budynkach zorganizowali szpital woj-
skowy przy ul.Dabrowskiego (przy wiadukcie) oraz w gmachu byle-
go Seminarium Nauczycielskiego przy ul.Mickiewicza 2 (obecny
Wydzial Analityki) - co mialo znaczenie w dalszej organizacji lecz-
nictwa szpitalnego.

Wiladze niemieckie, po wkroczeniu w 1941 r., dokonaty dal-
szych radykalnych zmian. Natychmiast nakazano chorym chirurgicz-
nym i personelowi leczacemu opuszczenie Szpitala Sw.Rocha, zabra-
niajgc wzigcia jakiegokolwiek zaopatrzenia medyczno-chirurgiczne-
go. Chorych z innych oddzialéw usunigto nieco péZniej. W oprdznio-
nych budynkach zorganizowano wojskowy szpital zakazny.
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Polski personel leczniczy chirurgicznych chorych ulokowat
w bylym radzieckim wojskowym szpitalu przy ul.Mickiewicza 2
oraz przy ul.Dabrowskiego, a takze (gtdwnie chorych cywilnych)
w Szpitalu PCK. W bylych sowieckich szpitalach wojskowych lezeli
giéwnie ranni zolnierze radzieccy, ktérych leczyl prof.Fiedorowicz
z zespolem chirurgéw. W niedlugim czasie z rozporzadzenia wiadz
niemieckich, rannych Zotnierzy przeniesiono do szpitala w obozie je-
nieckim w Choroszczy. Dla cywilnych chorych chirurgicznych prze-
znaczono oddzial chirurgiczny w szpitalu przy ul. Warszawskiej 29
oraz 15. Oddzial chirurgiczny przy ul.Warszawskiej 15 objat prof.
Fiedorowicz w asyscie dr J.Hamerli i dr W.Giedrojcia. Umieszczono
tu takze oddzial polozniczo-ginekologiczny prowadzony przez dr
Ryglewicza w asyScie dr W.Dzieszki i dr A.Krawczuka. L.0zZka pe-
diatryczne umieszczono w baraku, a prowadzily je dr Bialéwna i dr
Ellert.

Ordynatorem oddziatu chirurgicznego w Szpitalu PCK byt
dr S.Rotberg.

W 1942 r. przybyt z Berlina dr Lothar Franz, ktéry objat
kierownictwo wszystkich szpitali oraz ordynatur¢ 50-16zkowego od-
dziatu chirurgicznego przy ul.Warszawskiej 15. Na jego polecenie
wszyscy lekarze-Zydzi zostali zamknigci w getcie, a nieliczni byli
doprowadzani do pracy pod eskorta. Dr Franz zatrudnif w swoim od-
dziale dr Hamerlg, ktory zajat si¢ chorymi urazowo-ortopedycznymi
oraz dr W.Giedrojcia do chorych urologicznych. Na jego polecenie
prof.Fiedorowicz w asyScie dr Sulikowskiego (zamordowany w 1943
r. przez Niemcdéw) objal 40-t6zkowy oddzial chirurgiczny przy
ul. Warszawskiej 29. P6zniej ulokowano tu oddzial wewngtrzny prze-
niesiony wraz z dr Zankiewiczem ze Szpitala Zakaznego. Nalezy do-
daé, ze szpital poszerzono o budynek sasiedni (nr 27), co pozwolito
na zwielokrotnienie liczby 16zek.

Oddziaty skdérno-weneryczny i zakazny usunigto ze Szpitala
Sw.Rocha do szpitala przy ul.Dabrowskiego, ktéry pézniej nazwano
Szpitalem Kolejowym, a nastgpnie do budynku przy ul.Sosnowej 5
(dawna gmina zydowska). Byt tu takze oddzial wewngtrzny. Oddziat
zakazny po $mierci dr Beldowskiego prowadzil dr Zankiewicz, kto-
rego- jak wyzej wspomniano- przeniesiono z oddzialem wewnetrz-
nym do Szpitala PCK. Przy ul.Sosnowej zostal wigc oddzial zakazny
(ordynator W.Wolariski, a nastgpnie H.Rozkowski) i skérno-wene-
ryczny nadal prowadzony przez dr Walewskiego. W Szpitalu Kolejo-
wym leczono nie tylko kolejarzy; byt tu oddziat ginekologiczno-chi-
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rurgiczny (dr J.Niwinski) oraz internistyczny (dr I.Hoff man-Toma-
szewicz).

Szpital dla dzieci przy ul.Fabrycznej (60 16zek) po wkrocze-
niu Niemcéw w 1941 r. znalazi si¢ na terenie getta; chore dzieci wraz
z obsada lekarska przeniesiono do baraku przy ul.Warszawskiej 15,
a w opuszczonym budynku otwarto oddzial internistyczny i chirur-
giczny dla Zydéw. Szpital Zakazny dla Zydéw otwarto przy ul.Juro-
wieckiej 7. Oba szpitale z obsiugg zlikwidowano w 1943 r.

Ponowne dzialania wojenne niemiecko-radzieckie przeszly
przez Bialystok w sierpniu 1944 r. W ich wyniku szpitale zostaly
zdemolowane, ograbione i powaznie uszkodzone (Szpital Kolejowy),
a niektore spalone (Szpital Sw. Rocha, Rod-dom). Najmniej ucierpia-
ty budynki szpitalne przy ul.Warszawskiej 15, 29 oraz przy ul.Sosno-
wej. W budynkach tych natychmiast po wyzwoleniu wznowiono
dziatalno$¢ szpitalng; réwnorzednie organizowala si¢ administracja
miejska i wojewddzka. Przy ul.Warszawskiej 15 powstal I Szpital
Miejski (ogdélny). Kontynuowal tu dziatalno$¢ oddzial chirurgiczny
prowadzony przez dr Hamerlg, oddzialy potozniczo-ginekologiczne
prowadzone przez dr W.Dzieszke i dr A.Krawczuka oraz oddzialy
pediatryczne (w baraku) prowadzone przez dr I.Biatéwng i dr E.EI-
lert. W lipcu 1945 r. szpital ten liczyl 205 16zek.

Szpital przy ul.Sosnowej 5 nazwano II Szpitalem Miejskim
(zakazny). Oddzial zakazny prowadzit dr H.Rozkowski, oddziat der-
matologiczny dr J.Walewski. Nastepnie umieszczono tu oddziat
gruzlicy ptuc prowadzony przez dr S.Gajewskiego. W lipcu 1945 r.
szpital ten liczyt 160 i6zek.

Nazwe III Szpital Miejski (ogdlny) nadano dawnemu Szpi-
talowi PCK. W Szpitalu tym oddzial chirurgiczny prowadzit
prof.Fiedorowicz, a oddzial wewng¢trzny dr med.W.Zankiewicz.
W sasiednim budynku Szpitala PCK otwarto 60-t6zkowy oddziat dla
psychicznie i nerwowo chorych. Oddzial prowadzit dr W.Br(ihl
W tym czasie dr B.Szymborski wszczal w komendanturze wojsk ra-
dzieckich w Choroszczy starania majace doprowadzi¢ do opuszcze-
nia przez Armi¢ Czerwong pawilonéw szpitala. Chorych do pawilo-
nu nr 1 w Choroszczy wprowadzono dopiero w 1947 r., co réwnalo
si¢ z likwidacja oddziatu przy Szpitalu PCK. W 1945 r. szpital liczyt
117 16zek.!!

Przy ul.Sw.Rocha 3 uruchomiono Szpital Kolejowy (jako
kontynuacj¢ szpitala o tej samej nazwie przy ul.Dabrowskiego, gdzie
uszkodzony budynek nie nadawat si¢ do uzytku). Mial on charakter
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ogdlny. Pracowali tu lekarze z dawnej obsady (dr J.Niwiriski, dr Ba-
gan, dr Hoffman-Tomaszewicz i inni) zapewniajacy opieke lekarska
gléwnie w zakresie poloznictwa z ginekologia, interny i matej chirur-
gii. W 1945 r. szpital liczyt 60 16zek. W niedtugim czasie t6zka kole-
Jjowe zamieniono na rzecz przeniesionego tu oddzialu dermatolo-
gicznego. Likwidacja Szpitala Kolejowego taczyla si¢ z przeniesie-
niem dyrekcji PKP do Olsztyna.

Wszystkie szpitale cierpialy na brak podstawowego zaopa-
trzenia oraz nadmierng ciasnotg.

W wyjatkowo trudnej sytuacji znalazta si¢ chirurgia. Istnia-
ty dwa oddzialy chirurgiczne i dwie sale operacyjne, ale z powodu
braku narzedzi chirurgicznych jednoczasowo mozna bylo operowacd
w jednej z sal. Chirurdzy jednego oddziatu na czas operacji pozyczali
narz¢dzia w drugim oddziale, wzglgdnie u ginekologéw i odwrot-
nie.Ponadto byto bardzo malo chirurgéw, a pozostawione miny i nie-
wypaly byty przyczyna wielkiej liczby rannych wymagajacych pilnej
operacji. Ciasnota szpitalna zmuszala do dzialania. Przystagpiono nie-
zwlocznie do budowy gmachu dla chirurgii w miejscu dawnego
Szpitala Sw.Rocha. Nowo zbudowany budynek (180 16zek) przy
ul.Piwnej (obecnie M.Sklodowskiej-Curie) oddano do uzytku w 1948
r. Mial on trzy sale operacyjne, dysponowal diagnostyczng aparaturg
radiologiczng oraz wlasnym zapleczem gospodarczym. Nazwano go
Panstwowym Szpitalem Chirurgicznym. Otrzymal on zaopatrzenie
operacyjne, radiologiczne i gospodarcze z demobilu w ramach UNR-
RA (z tego Zrédia otrzymaly tez pomoc inne uruchomione w tym
czasie szpitale). Obsadg¢ szpitala stanowili chirurdzy: prof.Fiedoro-
wicz, dr Hamrla, dr Tolloczko (dyrektor), dr W.Giedroj¢-Juraha. Byli
to ordynatorzy bez obsady asystenckiej. Rozwdj kadrowy szpitala
rozpoczal si¢ dopiero w 1950 r., gdy wydzialy medyczne zacz¢la
koriczy¢ miodziez zaczynajaca studia po wojnie. Nalezy dodaé, ze
byli tu operowani chorzy z zakresu otolaryngologii (dr M.Danowski)
oraz okulistyki (dr . Ambroszkiewicz). Operowano tu takze dzieci -
gtéwnie dr Hamerla. Otwarcie tego szpitala taczylo si¢ z likwidacja
oddziatu chirurgicznego przy ul.Warszawskiej 15 i 19, co automa-
tycznie zwigkszylo liczbe 16zek poloznicz-ginekologicznych i inter-
nistycznych.

Szelachowski'! podaje, ze w okresie tym (1938 r.) przemia-
nowano inne szpitale miejskie na panstwowe (Panstwowy Szpital In-
ternistyczny ul.Warszawska 29, Pafistwowy Szpital Polozniczo-Gi-
nekologiczny ul.Warszawska 15, Paristwowy Szpital Zakazny ul.So-
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snowa 5). Osoby pamigtajace te czasy i fakty uwazaja, ze jest to nie-
zgodne z prawda; taka nazwa by¢ moze istniala w dokumentacji ad-
ministracji wojewodzkiej, ale nie szpitalne;j.

W tymze roku (1948) oddzial dermatologiczny ze Szpitala
Zakaznego z obsada lekarska przeniesiono do pomieszczenia po
Szpitalu Kolejowym przy ul.Sw.Rocha 3. Oddzialy dziecigce przy
ul. Warsztawskiej 15 z obsada lekarska przeniesiono w 1953 r. do no-
wego pawilonu parterowego na placu dawnego Szpitala Sw.Rocha.
Oba oddzialy liczyty 83 16zka. Na placu tym trwala nieprzerwanie
budowa innych budynkéw szpitalnych.

Po drugiej stronie ulicy, naprzeciw gmachu chirurgii (obec-
nie ul.M.Sktodowskiej-Curie 25) przystapiono do budowy szkoty dla
pielegniarek. Z czasem zmieniono plan. Do wzniesionego gmachu
postanowiono przenie$C szpital z ul. Warszawskiej 29, a tam umiescié
szkol¢. Pomieszczenia nowego budynku zacz¢to sukcesywnie prze-
kazywaé¢ w 1952 r. Nowy gmach wraz z kompleksem budynkdéw
Panstwowego Szpitala Chrurgicznego oraz pediatrig obj¢to admini-
stracyjnie w 1953 r. jako Wojewddzki Szpital im.J.Sniadeckiego.
W 1953 r. liczyl on 400 16zek. Do niego wiaczono takze w niediugim
czasie Szpital Dermatologiczny przy ul. Sw.Rocha 3.

W oddziatach chirurgicznych Panstwowego Szpitala (a na-
stgpnie Wojewddzkiego) rozwijaly si¢ rdézne specjalnosci tj: chirur-
gia brzuszna, dziecigca, plastyczna, szczgkowa, ortopedia z urazdw-
ka, urologia, a po przybyciu dr A.Dowgirda torakochirurgia. Szpital
im. J.Sniadeckiego rozbudowywano nadal, co niewatpliwie bylo za-
stuga jego dyrektora - dr Dowgirda. Rozbudowa szpitala zezwolita
na umieszczenie w nim wielu oddzialéw réznej specjalnosci.

W 1953 r. na placu za gmachem chirurgii zbudowano, sys-
temem barakowym, 40-i16zkowy oddzial dla chirurgii dziecigcej z sa-
la operacyjng na male zabiegi. Wigksze operacje wykonywano w sa-
lach chirurgii dla dorostych. Oddzial ten prowadzil dr Hamerla.
W 1955 r. oddzial przeniesiono do nowego budynku (60 i6zek) przy
ul. Wolodyjowskiego 3. W 1957 r. ordynatorem oddziatu zostala dr
med.Z.Umiastowska - specjalista chirurgii dziecigcej. W 1969 r. po-
szerzono budynek do 135 16zek, organizujac tu oddzial chirurgii
ogoblnej dla malych dzieci (Z.Umiastowska), dla starszych dzieci
(J.Wargocki) oraz urazowo-ortopedyczny (E. Adamczyk). Oddzialy
dysponowaly 3 salami operacyjnymi, izba przyjec, a od 1972 r. przy-
chodnig chirurgiczng i Dziecigcym Pogotowiem Ratunkowym.

W opuszczonym przez oddzial dr Hamerli baraku zorgani-
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zowano oddzial obserwacyjno-zakazny dla dzieci (dr med.E.Jankow-
ska). Powstal réwniez oddzial gruzlicy dziecigcej (dr S.Otidak).
W 1970 r. przystapiono do rozbudowy oddzialéw dziecigcych dziata-
jacych w pawilonie oraz budowy innych. W 1973 r. zakoniczono bu-
dowg 3-pigtrowego pawilonu, a nieco pdzZniej budowg pigtra nad ist-
niejacym od 1952 r. pawilonem - co w sumie dalo 7 oddzialéw dzie-
cigcych (bez chirurgii). Uruchomienie pierwszych, nowych oddzia-
16w nastapito juz w 1973 r. Z nich na szczegdlng uwage zastuguje 9-
t6zkowy oddzial reanimacji i intensywnej terapii (dr T.Mastowska),
21-16zkowy oddzial laryngologii (dr med.A.Sipowicz) oraz 20-16z-
kowy pododdzial neurologii (dr H.Berger).

W malym budynku administracyjnym, na lewo od chirurgii
zorganizowano w 1951 r. oddzial gruzlicy ptuc. Oddzial ten (30 16-
zek) mial charakter kliniczny, a prowadzit go prof.T.Kielanowski -
rektor organizujacy Akademi¢ Medyczna.

W 1956 r. Szpital im.J.Sniadeckiego przejal gmach szkoly
partyjnej przy ul.Branickiego 3/5. W pierwszej kolejnosci przenidst
si¢ tutaj oddzial gruZlicy pluc dr Gajewskiego (z ul.Sosnowej).
Gmach po przerébkach i adaptacji pomiescit 150 t6zek. W 1960 r.
przeniosla si¢ tu na 60-16zkowe pomieszczenie Klinika GruZlicy Pluc
(doc.dr med.W.Pregowski). Ponadto uruchomiono tu w 1959 r. od-
dzial gruzlicy kostno-stawowej z salg operacyjng (50 16zek). Oddziat
ten objal dr Hamerla. Tego doskonalego specjalist¢ przenoszono do
réznych oddzialéw wymagajacych umiejgtnosci w zakresie tworza-
cej si¢ w kraju nowoczesnej chirurgii. Prowadzit on kolejno: oddziai
chirurgii ogdlnej, dziecigcej, urazowo-ortopedycznej (do przybycia
dr K.Molskiego), gruzlicy kostno-stawowej (i ropnych zapaleri ko-
$ci), a wreszcie zostal umieszczony w przychodni chirurgicznej. Dr
Hamerla ma niewatpliwie liczacy si¢ wklad w rozwdj wyzej wymie-
nionych specjalnosci; byt ich prekursorem w Bialymstoku i regionie.

Powazny wplyw na rozwdj szpitalnictwa mialo powolanie
w dn.3.11.1950 r. Akademii Medycznej (pierwotnie Akademii Lekar-
skiej) w Bialymstoku. Musiala powsta¢ odpowiednia baza 16zkowa
do powotania akademickich klinik i zakladéw leczniczych. W tym
celu w pierwszej kolejnosci zostaly wykorzystane szpitale juz istnie-
jace.

Na bazie 180 16zek chirurgicznych powstata w 1952 r. I Ka-
tedra i Klinika Chirurgiczna (kierownik dr med.F.Olenski), a w 1954
r. I Katedra i Klinika Chirurgiczna (dr med.T.Jankowski). II Katedra
i Klinika Chor6b Wewngtrznych powstata w 1952 r. poczatkowo na
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bazie t6zek szpitalnych przy ul. Warszawskiej 29, a w dalszym etapie
przeniesiono ja do budynku przy ul.Piwnej 25, gdzie otrzymata 80
t6zek. Jej kierownikiem zostal doc. dr med.J.Chlebowski. W 1953 r.
otwarto 82-16zkowg I Katedre i Klinikg Chorob Wewnegtrznych na
bazie 16zek internistycznych w tymze samym budynku. Kierowni-
kiem jej zostal doc.dr med.M.Tulczynski (poczatkowo prowadzil ja
W.Zankiewicz). Na bazie 16zek internistycznych tego samego szpita-
la powotano w 1953 r. Katedr¢ i Klinik¢ Choréb Nerwowych. Klini-
ka na wstepie otrzymala 19 16zek. Jej kierownikiem zostat dr
med.S.Mackiewicz. Zmari po trzech miesiacach; na kierownika zo-
stal powotany dr med.Z.Kanigowski.

Przy ul. Wojskowej 13 (Szpital im.J.Sniadeckiego) w 1953 r.
usadowita si¢ Katedra i Klinika Otolarymgologiczna (kierownik
doc.dr med.W.Hassman).Sienkiewicza 53, gdzie otwarto na czas jej
pobytu 19-16zkowy oddzial podlegly Wojewddzkiemu Szpitalowi
Potozniczo-Ginekologicznemu. Klinika po przejsciu do wiasciwego
pomieszczenia zwigkszyla liczbg 16zek do 40.

W tym samym budynku otwarto w 1954 r. Katedre i Klinike
Okulistyczng (kierownik doc.dr med.Seidler-Dymitrowska). Obie te
kliniki dysponowaly wtasnymi salami operacy jnymi.

Katedre i Zaktad Radiologii powotano w 1952 r. Umiesz-
czono ja w Wojewddzkie Przychodni Rentgenologicznej ze stacjo-
narnym 15-16zZkowym oddzialem przy ul.Legionowej 12 (oddzial
podlegly administracyjnie Szpitalowi im.Sniadeckiego). Kierowni-
kiem Zaktadu Radiologii zostal dr med.S.Boczon.

Na bazie oddzialu dermatologicznego przy ul.Sw.Rocha 3
powolano w 1953 r. Katedr¢ i Klinik¢ Dermatologiczng (kierownik -
dr med.J.Lesinski). Przebudowg tego gmachu ukonczono w 1956
r.3 Klinika zwigkszyla liczbg 16zek do 75. W dalszym etapie Klinika
i caly zespdt jej zakladéw odlaczyly si¢ od Szpitala im.J.Sniadeckie-
go tworzac wlasng administracj¢ szpitalna.

Na bazie Wojewddzkiego Szpitala Polozniczo-Ginekolo-
gicznego w 1953 r. powolano 140-t16zkowa I Katedr¢ i Klinik¢ Po-
foznictwa i Choréb Kobiecych (kierownik doc.dr med.S.Soszka).
W tymze roku, w tymze szpitalu zakoriczono budowe bloku opera-
cyjnego oraz sali wykiadowej dla Szkoly Poloznych. Szpital rozbu-
dowywano nadal. W 1958 r. oddano do uzytku nowy gmach dla ce-
16w administracyjno-dydaktycznych, a w 1962 r. przekazano 130-
t6zkowy Pawilon Potozniczy. Rozbudowa tego szpitala polegata
giéwnie na wyburzeniu starych barakéw i budynkéw oraz wznosze-
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niu nowych, poprawiajac w ten sposéb standard i nowoczesnosé,
a nie liczbg 16zek. W 1962 r. powolano tu Il Katedr¢ i Klinik¢ Poloz-
nictwa i Chordéb Kobiecych (kierownik - doc. dr med.J.Musiato-
wicz). Klinik¢ prof.Soszki przeniesiono do Panstwowego Szpitala
Klinicznego. Obok Kliniki doc.Musiatowicza pozostaly powolane
oddzialy kierowane przez dr H.Broniecka, dr med.M.Wréblewskie-
go, dr H.Gawroriskg (oddzial noworodkéw) i dr A.Kostkowska (on-
kologia). Chirurgia onkologiczna ma tu swdj poczatek od 1961 r.,
kiedy to w nowo zbudowanym gmachu uruchomiono sal¢ operacyjng
i 5 16zek przeznaczono dla chorych chirurgicznych. Kierownikiem
tego zalagzkowego oddzialu zostal prof.F.Olenski, zatrudniony na 1/2
etatu. W 1968 r. dla chirurgii onkologicznej przeznaczono 24 16zka,
a oddzialem kierowal dr L.Ostrowski. Obok tego powstal 30-t6zko-
wy oddzial ginekologii onkologicznej prowadzony przez dr D.Fili-
powska oraz 32-t16zkowy oddzial onkologii ogdlnej prowadzony
przez dr S.Kiluka. W stosunku do onkologii istniaty plany resortowe
szerokiej rozbudowy. W 1973 r. przystapiono tu do budowy zespoiu
onkologicznego.

W 1958 r. zaadaptowano budynek przy ul.Sienkiewicza 79
na Miejski Szpital im.PCK. Liczy! on okolfo 80 i6zek ujetych w dwa
oddzialy. Jednego z nich ordynatorem zostal doc.W.Zankiewicz, dru-
giego dr M.Nietupski.

W 1956 r. oddano do uzytku nowy budynek architektonicz-
nie zwigzany z gmachem szpitala chirurgicznego, co zwigkszylo po-
mieszczenia Il Kliniki Chirurgicznej i co najwazniejsze - w przybu-
dowce tej ulokowala si¢ Katedra i Zaktad Radiologii. Budowlg¢ t¢ po-
wigzano z salg wykiadowa (220 miejsc), ktéra ostatecznie oddano do
uzytkuw 1958 r.

W 1960 r. otwarto stacjonarny Szpital p/gruZliczy (ul.War-
szawska 18) z salami dla chorych na 70 16zek oraz odpowiednimi
przychodniami. Przeniesiono do niego oddzial dr Gajewskiego
z ul.Branickiego. Byla tu takze sala operacyjna, w ktérej w pierw-
szych latach wykonywano operacje ptucne (przez dodatkowo zatrud-
nionego doc.J.Zalewskiego).

W 1962 r. zakoniczono i oddano do uzytku Panstwowy Szpi-
tal Kliniczny przy ul.M.Sklodowskiej-Curie 24 a (dawna ul.Piwna).
Obszerny gmach zwany gigantem zawieral czg¢$¢ leczniczg dla cho-
rych (700 16zek), diagnostyczno-badawcza, dydaktyczna (sala wy-
ktadowa na 120 miejsc oraz sale dydaktyczne w laczniku na II pig-
trze), przychodniana, rehabilitacyjna, a takze administracyjno-gospo-
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darcza oraz prosektoryjna. W 1962/63 r. do PSK przeniosly si¢ obie
Kliniki Chirurgiczne (a 90 t6zek), internistyczne (a 90 16zek), I Kate-
dra i Klinika Choréb Kobiecych (131 16zek i pomieszczenia dla no-
worodkéw oraz wezeSniakéw) z zaktadami badawczymi (endokryno-
logia ginekologiczna, fizjologia mig¢$ni gtadkich i narzadu rodnego),
Katedra i Klinika Otolaryngologii (60 t6zek), Katedra i Zaklad Ra-
diologii, 105-16zkowa Katedra i Klinika Neurologii (z oddzialem
neurochirurgii przeksztalconym w 1970 r. w Klinik¢ Neurochirur-
giczng prowadzong przez doc.dr hab.J.t.ebkowskiego). Klinik¢ Oku-
listyczng przeniesiono w 1970 r., lokujac sa w pomieszczeniu po zli-
kwidowanych salach dydaktycznych w faczniku na II pigtrze (43 16z-
ka). Klinik¢ t¢ w 1964 r. przeniesiono z ul.Wojskowej 13do wspo-
mnianego wyzej dobudowanego budynku przy chirurgii. Pomiesz-
czenie to Klinika musiata opusci¢ na rzecz powotanej w 1967 r. Ka-
tedry Stomatologii. W miejscu bylej Kliniki Okulistycznej powstala
Klinika Chirurgii Szczgkowej (doc.dr hab.B.Rossowa), a sale boczne
przeznaczono na rzecz Zakladéw Stomatologicznych, nieodzownych
do dydaktyki i ustugi. Po $mierci prof.Oleriskiego w 1964 r. kierow-
nikiem kliniki zostat doc.dr hab.S.Adamski, ktéry wprowadzit i roz-
winal chirurgi¢ klatki piersiowej, serca i naczyn. Po Smierci prof.Jan-
kowskiego kierownikiem kliniki zostal doc.dr hab.J.Zalewski.

W 1964 r. ukoriczono budoweg 320-t6zkowego Wojewddz-
kiego Szpitala Zakaznego im.K.Dtuskiego na Dojlidach. W 1966 r.
umieszczono w nim 120-t6zkowa Katedr¢ i Klinik¢ Choréb Zakaz-
nych (doc.dr med.P.Boron), Katedre¢ i Klinik¢ Gruzlicy Pluc (doc.dr
med.W.Pregowski), dziecigcy oddzial choréb zakaznych (dr R.Kos-
sakowski) oraz dziecigcy oddzial gruzlicy pluc (dr S.Oldak). Laczyio
si¢ to z likwidacja szpitala przy ul.Sosnowej 5, zwolnienie czg¢éci bu-
dynku przy ul.Branickiego 3/5 (otwarto tu przychodni¢ i z czasem
zamknigto takze oddzial dr Hamerli) oraz budynku administracyjne-
go przy chirurgii (przeniesiono tu oddzial internistyczny dr B.Saga-
nek). W Szpitalu ZakaZznym nast¢gpowaly pOZniej zmiany organiza-
cyjne zwiazane giéwnie z powolaniem innych jednostek na bazie juz
istniejacych lub zmieniajace ich charakter. Z waznych spraw maja-
cych tu miejsce do 1945 r. nalezy wymieni¢ powotanie oddziatu
sztucznej nerki w 1972 r. (dr med.A.Poptawski). Na wstepie oSrodek
ten posiadal 10 16zek szpitalnych i 5 dializacyjnych. Jako pierwszy
i jedyny oSrodek w miescie i regionie mial perspektywe¢ szybkiego
rozwoju.

W opuszczonych przez kliniki w 1962/63 r. pomieszcze-
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niach szpitalnych petnily dziatalno§¢ powotane lub istniejace oddzia-
ty specjalistyczne. W czeSci chirurgicznej szpitala im. J.Sniadeckie-
go kontynuowal dzialalno§¢ wielotézkowy (p6t budynku) oddziat
chirurgiczny doc.Dowgirda, urologiczny (dr W.Giedroj¢-Juraha),
urazowo-ortopedyczny (dr med.K.Molski). Przy ul.Wojskowej 13
powstal 38-16zkowy oddzial okulistyczny (dr R.Rudobielski) oraz
38-16zkowy otolaryngologiczny (dr Z.Berger). Cz¢$¢ szpitala interni-
styczng (ul.Skiodowskiej-Curie 25) poddano gruntownym przerdb-
kom (wznoszono budynek jako szkol¢) i adaptacji. W 1964 r. powo-
fano dwa internistyczne oddzialy. Jeden z nich (75 16zek) objat doc.
dr med. W.P¢dich. Zorganizowano w nim sal¢ intensywnego nadzoru
kardiologicznego oraz 15-16zkowy pododdzial medycyny przemysto-
wej. Drugi oddzial (36 16zek) prowadzil wstepnie dr A.Sawicki, a na-
stepnie dr B.Saganek. Oddzial ten w 1966 r. przeniesiono do budyn-
ku administracyjnego skad wyprowadzita si¢ Klinika GruzZlicy Pluc.
W dalszych latach oddzial ten przeniesiono do Szpitala ZakaZnego.
Po odejsciu Kliniki Neurologicznej powolano 42-16zkowy oddziat
neurologiczny (dr W.Lebensztejn). Otwarto tu takze oddzial rehabili-
tacji (dr R.Kinalski). Oficjalne otwarcie odbylo si¢ w 1965 r. Jego
poczatki siggaja 1961 r., kiedy to na oddziale dr Hamerli (ul.Branic-
kiego) 15 t6zek przeznaczono na rehabilitacje. W pomieszczeniach
internistycznych w 1963 r. na rehabilitacj¢ przeznaczono 42 16zka,
a rok p6zniej dodano 20 t6zek dziecigcych. Byl to pierwszy tego ro-
dzaju oddzial w Bialymstoku i w kraju.

Woko6t budynkéw interny oraz pawilonéw dziecigcych
Szpitala Wojewddzkiego im.J. Sniadeckiego permanetnie trwala roz-
budowa. Na poczatku 1974 r. mial on juz 759 i6zek szpitalnych
z pelnym zapleczem. Zorganizowana przy szpitalu brygada remonto-
wo-budowlana realizowala plany rozbudowy podjete przez dyrektora
szpitala doc. Dowgirda, w czym wspieral go organizacyjnie i admini-
stracyjnie dr med.W.Stasiewicz, wieloletni kierownik Wojewddzkie-
go Wydziatu Zdrowia.

W 1970 r. Akademia Medyczna na bazie klinik Pafistwowe-
go Szpitala Klinicznego (oraz II Kliniki Potoznictwa i Choréb Ko-
biecych przy ul.Warszawskiej 15) powolala 5 instytutéw klinicz-
nych. Rozwiazano istniejace dotychczas kliniki i na bazie ich 16zek
powolano nowe, mniejsze (najczesdciej 30-35 t6zek) i dwukrotnie
liczniejsze. Administracyjnie ujgto je w odpowiednie instytuty. Ta
reorganizacja by¢ moze ulatwila prace dydaktyczne i badawczo-na-
ukowe poszczegdlnym zespotom, ale pozostata bez wyraznego wply-
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wu na szpitalnictwo. Nalezy tu jednak odnotowaé powolanie oddzia-
tu reanimacji przy Zakladzie Anestezjologii (dr med. M.Konopinski).
Ten jedyny dla dorostych chorych oddzial byt bardzo potrzebny mia-
stu i regionowi.

W okresie 1945-75 przybyto wiele nowych budynkéw szpi-
talnych; stare wyremontowano, przerobiono lub rozebrano. Przybylio
tez wiele wyspecjalizowanych kadr lekarzy, pielggniarek, anality-
kéw, biochemikéw, farmaceutéw i innych. Wiele wymienonych tu
0s6b dorobito si¢ najwyzszych stopni i tytuléw naukowych, ale wiele
odeszto.

W krétkim rysie historycznym nie sposéb zmiesci¢ i wy-
mieni¢ wszystkich szczegdtéw. Niektore szpitale Bialegostoku zastu-
guja na odrgbne opracowanie.

Cywilne szpitale biatostockie w 1975 r.(facznie ze szpitalem
w Choroszczy) liczyty 3773 16zka wszystkich aktualnych specjalno-
§ci z angiokardiochirurgia wlacznie. Szpital im. J.Sniadeckiego mial
874 t67ka etatowe, PSK 779, a za$ szpital przy ul.Warszawskiej 15 -
287 t6zek (nie liczac 16zek dla noworodkéw). Szpitale, a przede
wszystkim kliniki AM, spetnialy rol¢ ustugowa i konsultacyjng dla
$rodkowo-wschodnio-pdinocnego regionu kraju, a giéwnie dla woje-
wodztwa bialostockiego. Do nich kierowano najci¢zej chorych, tu
szkolono lekarzy wszelkich specjalnosci. W 1975 r. Bialystok stat si¢
miastem wojewddztwa zmniejszonego o okoto 65%. W nowym po-
dziale administracyjnym kraju z wojewddztwa bialostockiego po-
wstaly trzy réwnorzg¢dne administracje wojewddzkie.

Co pozostato z wymienionych wyzej szpitali historycznych
do dnia dzisiejszego? Przy ul.Rynek KOS$ciuszki 5 istnieje Zaklad
Si6str Milosierdzia Sw.Wincentego a Paulo, w ktérego pomieszcze-
niu do 1842 r. funkcjonowat szpital ufundowany przez Branickiego.
Przy ul. Warszawskiej 29 nadal stoi gmach z wyrdzniajaca si¢ fasada,
w ktérym dzialajg aktualnie agendy Polskiego Czerwonego Krzyza.
W gmachu tym przez 31 lat miedcit si¢ Szpital PCK. Najstarszy bu-
dynek Kliniki Dermatologicznej przy ul.Sw.Rocha 3 w latach 1932-
39 byt siedziba 10-t6zkowej lecznicy akuszeryjno-ginekologicznej
Macierzyristwo, gdzie ordynowal dr Dawid Sokolowski. Z dawnych
pozostatosci Szpitala Zydowskiego pozostala jedynie tablica z nazwa
Szpitala i jego fundatoréw. Natomiast poczatkowa cz¢$¢ (stary budy-
nek) kina Ton przy Rynku Kosciuszki najprawdopodobniej jest po-
zostalo$cig pierwszego 12-16zkowego szpitala ufundowanego przez
Branickiego w 1769 r. Wg zapiséw, miescil si¢ on naprzeciwko ko-
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Sciofa (starego) - co odpowiadaloby jego lokalizacji przemawia tez
za tym jego wewngtrzna architektura.
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Organizacje 1 towarzystwa medyczne

1 paramedyczne w Bialymstoku w
latach 1877-1939

Bialystok w konficu XVII w. zaczal przeksztaica¢ si¢ z rodo-
wej siedziby Branickich, Wersalu Podlasia, w miasto przemystowe.
W 1930 r. juz istniato tu 184 warsztatow wytwarzajacych sukno,
a oddana w 1862 r. do uzytku Magistrala Warszawsko-Petersburska
taczyta miasto z rynkami Rosji i dalekiego Wschodu.! Zapewniato
mu to rozwdj przemystowy, handlowy i zwigzany z tym naptyw po-
trzebnych sit wytwdrczych - ludzi. Z rozrostem miasta wiaze si¢ nie-
odiacznie rozwdj ochrony zdrowia jego mieszkancow. A wigc przy-
bywali tu takze lekarze. W 1862 r. otwarto przy ul. Warszawskiej 15
48-t6zkowy Szpital Zydowski, a w 1852 r. przy ul. Lipowej 47 30-
t6zkowy Szpital Okregowy.? Wzrastajaca ilo§¢ lekarzy, gtéwnie
z uwagi na warunki pracy i bytowania, skionifa ich do zrzeszenia si¢
w odpowiednie organizacje i towarzystwa.

Jedne z powstajacych towarzystw zrzeszaly wylacznie leka-
rzy i mialy charakter zawodowo-samoksztalceniowy, naukowy i sa-
mopomocowy. Do innych obok lekarzy nalezaly i inne zawody (a na-
wet rzady panistw), by utatwi¢ tym pierwszym ochrong¢ zdrowia ludzi
biednych, opuszczonych i wszystkich innych dotknigtych chorobg
i kalectwem w czasie kataklizméw i wojen. A jeszcze inne z urzedu
obligowaly lekarzy do przynaleznosci i pelnigc rolg¢ samorzadu byly
ramieniem administracji paistwowej i nim si¢ postugiwatly, czego
Biatystok doswiadczyl juz podczas okupacji pruskiej w latach 1795-
1807.3 Przedmiotem niniejszego opracowania sg tylko pierwsze dwa
rodzaje organizacy jne.

W 1885 r. powstato Bialostockie Towarzystwo Medyczne.*
Zrzeszalo ono lekarzy, a takze i zawody pokrewne; liczylo 31 os6b.
Celem organizacji byta ochrona intereséw jej czionkéw, popularyza-
cja zawodu, a takze rozwdj naukowy, ktory w rzeczywistosci istnial
tylko w planach. Towarzystwo utrzymywato taczno$¢ z Imperator-
skim Wileriskim Towarzystwem Medycznym, a najprawdopodobniej
powstalo za jego inspiracja.

Chyba jego rosyjsko-carski charakter spowodowat, ze
w zrewolucjonizowanym (1905) Bialymstoku organizacja ta przesta-
fa istnied.
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W 1922 r., juz w wolnej Polsce, powstal Bialostocki Od-
dzial Towarzystwa Walki ze Zwyrodnieniem Rasy (Zablotniak myl-
nie podaje date 1918). Jego organizatorem byt dr Jan Walewski®. Ce-
lem Towarzystwa bylo zwalczanie prostytucji i choréb wenerycz-
nych, a w jego sklad préocz lekarzy wchodzili nauczyciele, naukow-
cy, sympatycy. Przewodniczyl mu zarzad w skladzie: dr Walewski
(prezes), W.Zablocki, dr B.Szaykowska i inni. T.W.Z.R. zorganizo-
walo bezplatne leczenie ambulatoryjne choréb wenerycznych i spo-
wodowatlo likwidacj¢ domu publicznego przy ul. Wesolej i Krakow-
skiej. Zorganizowalo Komisj¢ Obyczajowa do zwalczania zawodo-
wej prostytucji. W jej sklad wchodzily mieszkanki wszystkich bialo-
stockich narodowosci (spoleczenstwo zydowskie reprezentowala Za-
btudowska), a przewodniczyt im dr Walewski.

Zawodowe prostytutki urzegdowo musialy stawic si¢ przed
Komisja, ktéra na drodze perswazji, ofert pracy i opieki starala si¢
odwies¢ je od “najstarszego zawodu”. Mlodociane dziewcz¢ta Komi-
sja kierowala do tzw. Magdalenki, gdzie uczyly si¢ zawodu, a w dal-
szym etapie ulatwiano im zatrudnienie. Towarzystwo wszczelo akcje
przeciwalkoholowa, a takze wprowadzito dyzury na dworcu kole jo-
wym, gdzie udzielano rad przyjezdzajacym do miasta w celu zatrud-
nienia si¢ mtodym kobietom.

W koncu 1923 r. T.W.Z.R. przeksztalcito si¢ w Polskie To-
warzystwo Eugeniczne.®” Na jego catosé sktadalo si¢ 5 sekcji o od-
rebnych zadaniach. Zgodnie z przyjetymi zadaniami PTE organizo-
walo letnie poétkolonie i kolonie , ogrédki dla najbiedniejszych dzie-
ci, a takze opiek¢ nad niedorozwinigtymi dzie¢mi. Otwarto poradni¢
przeciwalkoholowa, w ktérej leczono takze narkomanéw.® Nadal
wiele uwagi i wysitku po§wigcano walce z prostytucja i chorobami
wenerycznymi. Na plaszczyZnie spolecznej PTE wspétpracowalo
z Towarzystwem Przeciwgruzliczym, PCK i administracja miasta
i wojewddztwa. Sekcja lekarsko-naukowa z chwila powotania Pol-
skiego Zrzeszenia Lekarzy (1934) zglosita swoj udziat w tej organi-
zacji. Do Zarzadu Giéwnego PTE weszli dr J.Walewski, W.Zablocki
i inni.

W latach 1930-1934 w Bialymstoku odbywaly si¢ krajowe
zjazdy oddzialéw PTE, na ktérych wyglaszano szereg referatéw na-
ukowych. Uczestniczyl w zjazdach takze inne bialostockie towarzy-
stwa lekarskie, a jednym z referentéw byl takze dr Ludwik Hirszfeld.

W 1936 r. prezesem PTE zostal dr Stanistaw Deresz. Zebra-
nia odbywaly si¢ jakoby raz na miesiac, ale nie ma zadnych doku-
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mentow w tej sprawie. W okresie 1936-1939 nic istotnego w dzialal-
nodci PTE nie zaszlo, a jej caloksztalt W. Zablocki ocenia pozytyw-
nie. Nalezy podkresli¢, ze towarzystwem byli zainteresowani i do
niego nalezeli gléwnie dermatolodzy, psychiatrzy i neurolodzy; nie
odpowiadalo to jednak innym specjalno$ciom.

Idea powolania organizacji zrzeszajacej bialostockich leka-
rzy wszystkich specjalnodci zrodzita si¢ w 1922 r., ale do jej realiza-
cji doszlo w 1924 r° W czerwcu tegoz roku 14 lekarzy przystapito
do organizacji towarzystwa. 9 lipca uchwalono 22 paragrafowy sta-
tut'®, ktéry wiadze zatwierdzity. Organizacje nazwano Polskie Zrze-
szenie Lekarzy Wojewddztwa Bialostockiego. Celem PZL bylo
utrzymanie na nalezytym poziomie etycznym i obrona intereséw za-
wodowych jego czionkéw (§1). W § 2 wymieniono 9 szczeg6lowych
podpunktéw ujmujacych sposoby dziatania prowadzace do wyzej
wymienionego celu. Ujeto w nich wszystkie sprawy zycia i dzialania
lekarskiego, a m.in. pogigbienie wiedzy lekarskiej (zebrania nauko-
we, zjazdy), zwalczanie niewtaSciwego wspoizawodnictwa i partac-
twa, okreslenie i nadanie nalezytej roli spolecznej lekarza, troska
0 zapewnienie pracy zawodowej i obrona jej warunkow, rozwdj spot-
dzielczos$ci i samopomocy lekarskiej (kasy pozyczkowe, zapomogi
dla zrzeszonych i ich rodzin). Siedziba zarzadu jest Bialystok z moz-
liwoscig powotania oddzialéw powiatowych (nigdy do tego nie do-
szlo). Do PZL mégt naleze¢ kazdy lekarz, obywatel polski, upraw-
niony do praktyki lekarskiej (§ 7). Generalnie okreSlono w statucie
trzy zasadnicze kierunki pracy, tj. naukowy, spoleczno-lekarski i za-
wodowo-organizacyjny. Ten ostatni w niedlugim czasie przestal by¢
aktualny, gdyz sprawy te przejal powolany w tym celu Zwiazek Le-
karzy Panstwa Polskiego i Izby Lekarskie.

Zrzeszenie z samego poczatku swojego istnienia zetkngto
si¢ z wieloma trudno$ciami - jak uregulowanie najpilniejszych po-
trzeb pracy i zycia lekarskiego, wybory do Izb Lekarskich itd. Z po-
wodu braku wtasnego lokalu zebrania PZL odbywaly si¢ w sali Sej-
miku Powiatowego, Starostwa, Gimnazjum im. Kréla Zygmunta Au-
gusta i Szpitalu Psychiatrycznym w Choroszczy (z Towarzystwem
Eugenicznym).

Pierwsze naukowe posiedzenie odbyio si¢ w dniu 9
pazdziernika 1924 r., na ktérym dr K. Fiedorowicz
wygltosit referat pt.: O przywrdconym krwiobiegu.
sigga protokoldw z posiedzen za okres 1928-1937, drukowa-
ne zaproszenia-programy z 1938-1939'! oraz wydane drukiem spra-
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wozdania z okresu 1924-1934 i inne'? zezwalaja na do$é¢ doktadne
odtworzenie dziatalno$ci PZL. Trzeba dodaé, ze od 1932 r. Polska
Gazeta Lekarska stale drukowala streszczenia referatowych posie-
dzen. Zebrania mialy r6zng czgstotliwos¢ - od 2 rocznie (1928) do 8
(1931), na ktérych wyglioszono od 2 do 14 referatéw. Przecigtna
obecno$¢ na zebraniach okolo 55 oséb (maksymalna 82 osoby).
W okresie 1924-1934 wygloszono 74 referaty i 66 demonstracji.
W 1938-1939 r. referentami byli najczesciej znani lekarze warszaw-
scy (M. Kacprzak, B. Nowakowski i in.). Przektadowska i Szaykow-
ska przeSledzily migdzywojenna prase lekarska i stwierdzily w niej
259 wydrukowanych opracowar kliniczno-naukowych i spostrzezen
klinicznych autorstwa lekarzy biatostockich. Wigkszo$¢ z nich (ale
nie wszystkie, jak sugeruja autorki) wygloszono na zebraniach PZL..
Najbardziej czynnym autorem byl dr Fiedorowicz (10 referatéw, 36
demonstracji), dr Karwowski (11 referatéw), dr Walewski (8 refera-
tow, | demonstracja). Najbardziej czynny byl zespdt chirurgiczny (dr
Fiedorowicz), ktéry przedstawit 36 referatow (3 urologiczne) oraz 89
demonstracji (44 urologiczne). Drugie miejsce zajmuje zespol psy-
chiatryczno-neurologiczny (37 tematéw i 14 demonstracji). Cyfry te
dowodzg wysokiej klasy zawodowej i doskonalej znajomosci aktual-
nych zdobyczy postepéw medycyny przez lekarzy bialostockich,
a zwlaszcza ordynatoréw oddzialéw szpitalnych. Niektére demon-
strowane przypadki operacji z zakresu brzucha i urologii sa wrecz
zaskakujace swoja nowoczesng koncepcja i technika.

PZL w chwili powotania liczylo 14 czlonkéw. W 1926 r.
byto ich 481 55 w 1937 r. W Biatymstoku w 1937 r. mieszkato 97 le-
karzy."®

Zrzeszenie wybieralo zarzad na 2 lata. Pierwszym jego pre-
zesem byl dr P. Klamrzyiiski, a ostatnim dr J. Walewski. Jedng ka-
dencj¢ prezesowal dr W. Bajenkiewicz, dwukrotnie dr A. Alchimo-
wicz i pigciokrotnie dr K. Fiedorowicz. Czg¢stymi czionkami zarzadu
byli lekarze: Cz. Karwowski, A. Zablocki, S. Deresz, S. Betdowski.

Po dtugich staraniach w 1932 r. otwarto wiasng biblioteke.
Umieszczono j3 na terenie Biblioteki Miejskiej (naprzeciw koSciofa
Farnego). Poczatkowo liczyla 200 pozycji (darowizna poszczegdl-
nych lekarzy i ich rodzin), a w 1938 r. powigkszyla si¢ o 308 toméw
od lekarzy warszawskich i 0 42 tomy - od dr Ostromegckiego.

W 1928 r. zorganizowano pomoc dla wddéw i sierot po
zmarlych lekarzach; nie sposéb ustali¢ jej zakresu. 18 grudnia 1932r.
przekazano jednorazowa skladke¢ osieroconym dzieciom, a takze na
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wsparcie osieroconemu uczniowi Gimnazjum im. Kréla Zygmunta
Augusta. Ponadto PZL uczestniczylo we wszystkich akcjach charyta-
tywnych miasta, ale jej zakresu dzi$ ustali¢ nie sposob.

Z innych akcji PZL nalezy wymieni¢ zorganizowanie
w 1934 r. uroczystosci 10-lecia swojej dziatalnodci jak tez wiele
energii wlozonej w starania otwarcia oddziatu choréb wewnetrznych
w Szpitalu Sw. Rocha, gdyz dotychczas jedyny, istniejacy w Szpitalu
Zydowskim, byt uciazliwy chorym chrzescijanom z uwagi na koszer-
na kuchnig. Projekt nie przeszedi.

W zebraniach PZL uczestniczyli, a takze wyglaszali refera-
ty, réwniez lekarze - Zydzi, ale do Zrzeszenia nie nalezeli mimo ze §
7 statutu ograniczen wyznaniowych nie zawieral. W 1938 r. wynikia
sprawa (najprawdopodobniej na wniosek Zwm Lek.P.P) utworzenia
Zwiazku Lekarzy Polskich i wyodrebnienia Zwiazku Lekarzy Zy-
dowskich. PZL wniosek ten popart. Przypuszczalnie Zydzi zwiazek
taki organizowali, ale nic na ten temat obecnie ustali¢ nie mozna.
Spowodowalo to, ze lekarze - Zydzi przestali uczestniczyé w posie-
dzeniach PZL.

Pigkna i szeroka dziatalno$¢ PZL przerwata II wojna §wia-
towa. Préba jego rekonstrukcji zostata storpedowana wnioskiem po-
wolania Polskiego Towarzystwa Lekarskiego.

Z innych, mniejszych organizacji nalezy wymieni¢ Towa-
rzystwo Przeciwgruzlicze. Powstalo ono w 1925 r. W protokofach
zebran PZL sa wzmianki o pomocy w zorganizowaniu TP, ale nie
o jej zakresie. Nic blizszego obecnie o tym Towarzystwie powie-
dzie¢ nie mozna. Moje poszukiwania ewentualno$ci jego zwiazku
z powstalym w 1934 r. w Warszawie Polskim Towarzystwem Badai
nad Gruzlica dato wynik negatywny.

W 1932 r. powstalo Towarzystwo Opieki nad Psychicznie
Chorymi. Jego organizatorem byt zesp6t lekarzy Szpitala w Chorosz-
czy. Celem Towarzystwa bylo zorganizowanie i prowadzenie Przy-
chodni Psychiatrycznej w Bialymstoku dla pacjentéw opuszczaja-
cych szpital w Choroszczy. Lekarze szpitalni w Choroszczy dyzuro-
wali w niej bezplatnie. Nalezy podkresli¢, ze Towarzystwo i Przy-
chodnia byly unikalnymi w Polsce. Dzi§ Poradnia Psychiatryczna ist-
nie je w kazdym (dawniej powiatowym) miedcie. Nalezy réwniez za-
znaczy¢, ze PZL dopomoglo (a nie organizowalo) w powstaniu To-
warzystwa Opieki nad Psychicznie Chorymi.

Organizacja pod nazwg “Czerwony Krzyz”: (CzK) stala si¢
mig¢dzynarodowa, gdy w 1864 r. 12 panstw podpisalo Konwencje
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Genewska. Polski Czerwony Krzyz (PCK) powolano w 1919 r.; do
tego momentu organizacja ta istniala na terenie ziem polskich pod
egida zaborcow.

Bialostocki Komitet Towarzystwa Czerwonego Krzyza po-
wstal w 1877 r.; przewodniczyl mu Jeryn. Jego dzialanie ograniczalo
sic do spraw charytatywnych. Przy Komitecie w 1902 r. powstato
Zgromadzenie Sidstr Mitosierdzia. Jego zadaniem byto niesienie po-
mocy sanitarno-lekarskiej dla ubogiej ludno$ci miasta i przygotowa-
nie w tym celu odpowiedniego personelu fachowego. Zgromadzenie
liczyto 27 lekarzy (w tym lekarz naczelny) jednej siostry przetozonej
i 12 siéstr mitosierdzia. W 1903 r. uruchomiono ambulatorium i lecz-
nicg. W 1912 r. przystapiono do szkolenia sanitariuszek na wypadek
wojny. Podstawowy kurs trwal 9 miesigcy, a dla wybranych z niego
0sOb dwanascie miesigcy. Te dawal uprawnienia zawodowe. Wykla-
dowcami byli biatostoccy lekarze. Lekarzem naczelnym w tym okre-
sie byl dr J. Kotowicz. W 1914 r. cze¢$¢ wyszkolonego personelu wy-
jechata ze szpitalem polowym na front, a reszt¢ w 1915 r. ewaku-
owano (bezpowrotnie) wraz z lecznicag do Moskwy.

W okresie wojny w Bialymstoku w czasie epidemii duru
plamistego Dunski Czerwony Krzyz zorganizowal na terenie koszar
im. gen. Sowirniskiego oddzial zakazny. Oddziat zlikwidowano
w 1919 r. Byla to jednak organizacja dunska.

Bialystok odzyskat wolno$¢ 19 lutego 1919 r. i niezwiocz-
nie przystapiono do organizacji Polskiego Czerwonego Krzyza. PO-
wolano zarzad. W jego sklad weszli: dr Z. Siemaszko (prezes), dr A.
Zablocki, dr Cz. Karwowski, dr J. Walewski, inz. J. Zaczeniuk i s¢-
dzia Zirkwitz. Siedziba Okrggowego Zarzadu miescifa si¢ przy ul.
Warszawskiej 29. Lekarzem naczelnym zostal dr B. Knapiriski.
Zmiana zarzadu nastgpila w 1935 r. Nowym prezesem zostal dr A.
Zabtocki, a w skiad zarzadu weszli takze lekarze wojskowi z miejco-
Wego garnizonu.

Zgodnie z planem, organizowano i przeprowadzano kursy
szkoleniowe dla sanitariuszek. Kandydatki musialy wykaza¢ si¢
ukoniczeniem 7 klas szkoty powszechnej. Dla niepracujacych kurs
trwal 6 miesigcy i 9 dla pracujacych, a ponadto obowigzywata 2-mie-
sigczna praktyka.

W 1932 r. prowadzono wylacznie roczne kursy z nie zmie-
nionym okresem praktyki. Wyktadowcami byli lekarze cywilni
i wojskowi. Dla mtodziezy organizowano kursy PCK oraz kursy
przygotowujace instruktoréow II klasy LOPP Znaczng cz¢$¢ absol-
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wentek kurséw PCK zatrudnialo wojsko.

Wojsko we wilasnym interesie dbato i wspomagalo PCK.
W 1938 r. jego wiceprezesem zostal general bryg. L. Kmicic Skrzyi-
ski, a szefem zaopatrzenia mjr lek. W. Mackiewicz. PCK bylo bazg
zaopatrzenia wyszkolonych stuzb sanitarnych na czas wojny.

Bialostocki PCK dysponowal takze zorganizowanymi insty-
tucjami, tatwo dostrzegalnymi przecigtnemu, a zwlaszcza choremu
mieszkaficowi miasta. W 1921 r. przy ul. Warszawskiej 29 otwarto
32-t6zkowy Szpital PCK im. Krélowej Elzbiety Belgijskiej. W miej-
scu tym jakoby od 1918 r. miescita si¢ pod mianem Cz.K. lecznica
prowadzona przez YMCA.'* W szpitalu PCK byt oddziat chirurgicz-
ny i pediatryczny. Imi¢ Szpitala wskazuje na jego fundatora. Dzieje
szpitala podane sa m.in. w Szpitalnictwie Cywilnym.

Druga, wazng i liczaca si¢ placéwka z tego zakresu byto
zorganizowanie, uruchomienie i prowadzenie tzw. Doraznej Pomocy
Lekarskiej PCK w Bialymstoku (pogotowie ratunkowe). Brak takiej
instytucji w 100-tysigcznym miescie byl bardzo dotkliwy. Préby po-
czynione w tym zakresie przez dr Brodowicza - naczelnika Woj.
Wydz. Zdrowia i Opieki Spolecznej z uwagi na brak pieni¢dzy pozo-
staly jedynie w sferze planéw. W grudniu 1935 r. inicjatywe¢ podjat
Zarzad Okrggu PCK. Przy ewidentnej pomocy ptk. Kmicic-Skrzyn-
skiego (wypozyczyt 2 sanitarne karetki wojskowe), dyrekcji Ubez-
pieczalni Spotecznej (fundusze dla ubezpieczonych) oraz Zarzadu
Miasta (stala subwencja) - Zarzad Okrggu PCK juz 1 stycznia uru-
chomit “Dorazna Pomoc Lekarska™!>. Jej celem bylo niesienie pomo-
cy w nieszczg$liwych naglych wypadkach zaistnialych w miejscach
publicznych i mieszkaniach prywatnych - jak tez w wypadkach pil-
nych ubezpieczonym i bezrobotnym, gdzie jej opdZnienie byloby
grozne dla zycia chorego. W 1936 r. udzielono pomocy 3831 oso-
bom, a zas$ 3920 w 1937 r.!® Roczny koszt dziatalno$ci pogotowia
wynosil okolo 27 tys. zl. Jest dla mnie ciekawostka, ze jedynie zla-
mania ko§ci, oparzenia i rany traktowano jako choroby chirurgiczne,
a za$ wszystkie inne jako wewnetrzne (w tym np. zapalenie wyrostka
robaczkowego). Pogotowie zabezpieczalo pomoc lekarska w godz. 7-
23. W czasie tym dysponowalo dyzurnym lekarzem, pielggniarka
i karetka z kierowca. Ogdlem obsade¢ stanowito 6 lekarzy dyzurnych,
3 siostry pogotowia, 3 kierowcow, | urzednik i 3 sanitariuszy. Po-
nadto dwoch ginekologdéw zalatwialo przypadki potoznicze ubezpie-
czonych kobiet. Kierownikiem Stacji byt dr Cz. Karwowski (Zabtot-
niak mylnie wymienia W. Wolanskiego jak tez liczb¢ zatrudnionych
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0sOb). W pogotowiu odbywaty praktyke absolwentki kurséw sanitar-
nych PCK, petniac bezplatnie dyzury. Poczatkowo Stacja dyspono-
wala tylko dwoma (pozyczonymi) karetkami, ale juz w 1937 r. miata
dwie wiasne. Juz w momencie uruchomienia “DoraZznej Pomocy”
stalo si¢ jasne, ze instytucja ta jest nieodzowng w codziennym Zyciu
mieszkanicéw miasta i okolic.

Zgodnie z umowa migdzy wojskowa stuzba sanitarng
a PCK absolwentki jego kurséw byly uwzgledniane w planach mobi-
lizacyjnych, a te w czg¢§ciowym zakresie zaczg¢to realizowac juz
w kwietniu 1939 r. Od maja zaczgto intensywne szkolenie personelu
sanitarnego w Szpitalu Okregowym w Sokdlce i Lublinie. Pozostaty
personel sanitarny zmobilizowano 24 sierpnia. Na BialostocczyZnie
zorganizowano 3 szpitale polowe, ale najwigcej wyszkolonych przez
PCK bialostoczanek znalazio si¢ w szpitalu 303'7. Wojna otworzyla
nowg karte dziejowa biatostockiego (i nie tylko) PCK.

Organizacje zydowskie

Wg spisu ludnosci z 1921 r. 51% mieszkaincéw Bialegosto-
ku bylo wyznania mojzeszowego, zydzi stanowili wigc wyrazng
wiekszos$¢ narodowa miasta, co mialo takze odbicie w skiadzie naro-
dowosciowym pracownikéw ochrony zdrowia, placéwkach szpital-
nych, a takze organizacjach medyczno-spolecznych. Starsi mieszkan-
cy miasta pamietaja istniejacy przy ul. Warszawskiej 15 Szpital Zy-
dowski (w miejscu tym juz inne budynki i inny szpital), a takze dzia-
tajace w okresie nocnym zydowskie pogotowie ratunkowe Linas Ha-
cedek.

Linas Hacedek jest nazwg najstarszego w Bialymstoku zy-
dowskiego towarzystwa opiekuriczego. Powstaio ono w 1885 r. z ini-
cjatywy dr Jozefa Chozanowicza'®. W pierwszym okresie jego gtow-
nym celem byla opieka nad samotnymi chorymi Zydami. W 1902 r.
Towarzystwo zorganizowalo przychodni¢ lekarska, w 1911 apteke,
a w 1935 r. pogotowie ratunkowe obstugujace przypadki nagie
w godz. 23-7. Przychodnia lekarska miescila si¢ przy ul. Rézanskiej
5 (obok miescito si¢ pogotowie). Udzielano tu porad i leczono z za-
kresu interny, okulistyki, laryngologii i poloznictwa z ginekologia.

W 1893 r. powstalo drugie towarzystwo o prawie identycz-
nych do Linas Hacedek celach pod nazwa Linas Chalim. Jego przy-
chodnia miescita si¢ przy ul. Zamenhofa 27, a leczono tu z zakresu
choréb wewnetrznych, okulistyki i laryngologii.
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W wyzej wymienionych przychodniach pracowali lekarze:
Chaim Zadrozanski (internista), Jakub Gawze (laryngolog), Karol
Ginzburg (ginekolog) i inni. Poradnie byly nastawione na ubogich,
nie ubezpieczonych pacjentéw; wizyta kosztowala | zl (przecigtna
wizyta prywatna kosztowala 5 z1), przyjmowano tu bez wzgledu na
wyznanie.

Spoleczna, zZydowska organizacja ochrony zdrowia byt po-
wstaty w 1922 r. Komitet Le$ny. Jego celem byla pomoc i leczenie
chorych na gruzlice biednych, nie ubezpieczonych Zydéw. Z jego
funduszy wybudowano w lesie zwierzynieckim baraki, urzadzajac
w nich skromne warunki sanatoryjne dla chorych na gruZlicg. Komi-
tet Lesny w 1925 r. wszedl do ogdlnopolskiej organizacji zydowskiej
Marpe posiadajacej wlasne, nalezyte sanatoria, z ktérych korzystali
takze Zydzi z Biualegostoku. W biatostockim sanatorium pracowat
dr Mojzesz Gorewicz, dr Adam Kahan i inni.

Wszystkie te organizacje wspoldzialaly ze zrzeszajacym
wielu cztonkéw “Zydowskim Towarzystwem Ochrony Zdrowia”
(TOZ) dysponujacym odpowiednim kapitalem. Towarzystwo to
wspomagalo kazda form¢ i organizacj¢ mieszczaca si¢ w jej celach,
a ponadto samo prowadzilo Przychodni¢ Opieki nad Matka i Dziec-
kiem (przy ul. Sw. Rocha 27) oraz wiasna apteke.

Wszystkie te organizacje dowodza wysokiej troski spolecz-
nej Zydéw o ochrone zdrowia ludzi ich narodowosci, a zwlaszcza
0sOb ubogich i samotnych.
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Szpitale w Bransku

W historii szpitalnictwa XV-XVIII w. istnialy przykosciel-
ne, przyklasztorne, a w wigkszych .rodowiskach zydowskich - kahal-
ne instytucje dla samotnych, starych, niedoleznych, kalekich i cho-
rych a bezdomnych 0séb. Zwano je szpitalami. Mialy one charakter
przytutkdw, a jedynie w ufundowanym przez ks. Piotra Skarge
w 1591 r. szpital w Warszawie przyjmowano i leczono chorych na
skir (rak), co bylo na owe czasy ewenementem w skali europejskie;j.
Zrédiem skromnego utrzymania byly dla jednych szpitali dobra przy-
koScielne bedace w dyspozycji proboszcza, dla innych dobra (najcze-
$ciej wsie) przyznane przez fundatora (wiasciciela majatku - magna-
ta), a czasem dla jednych i drugich Zzebranina. Takich szpitali - przy-
tutkéw na terenie Podlasia byto okoto 60'. Niektére z nich ufundo-
wano dos$¢ wezesnie np. w Lomzy w 1467 r.2, w Goniadzu - 1520 r.3,
w Trzciannem - 1568 r. i w Bielsku Podlaskim za czaséw i z fundacji
Zygmunta Starego*. W 1791 r. byto w POlsce 497 szpitali.

Krélowa Bona w dniu 28 grudnia 1550 r. wydala akt funda-
cyjny szpitala w Branisku®, a drugim aktem nadata przywileje na jego
utrzymanie®. Moca tego aktu przeznaczyla na szpital plac z ogrodami
i budynkami juz wzniesionymi (i w przyszlo$ci planowanymi) zwany
Powdaginiska. Szpital byl przeznaczony dla 15 oséb obu pici oraz dla
2 0sOb obstugi (kobiety i mezczyzny). Za ustugi mieli oni otrzymy-
wac 40 groszy litewskich rocznie. Na utrzymanie mieszkafncéw szpi-
tala Bona przeznaczyla z folwarku Bonowo 52 solanki zyta, 4 solan-
ki grochu, 4 solanki krup, 4 solanki owsa, 4 wozy siana rocznie. Na
migso i s6l w nie uroczyste dla mieszkancéw i obslugi nakazata wy-
placi¢ 4 kopy groszy litewskich. W okresie od §w. Szymona i Judy
Apostota do Sw. Biskupa Wojciecha poddani kmiecie mieli dostar-
czaé tygodniowo 2 wozy drew na opal. Do nadzorowania tych spraw
i zarzadzania szpitalem Bona wyznaczyta starost¢ Krzysztofa Olgdz-
kiego i radnego miejskiego Tomasza Owsianego. Do obslugi religij-
nej szpitala zostal wyznaczony ksiadz L.ukasz z L.owicza - za co mial
otrzymywac 2 kopy groszy litewskich w dniu §w. Marcina.” Byt to
wigc szpital nie podlegajacy kurateli kosSciola. Przywileje nadane
szpitalowi i osobom z nim zwigzanym potwierdzil pismem z 14
sierpnia oraz 27 grudnia 1563 r. kr6l Zygmunt August.® Potwierdze-
nie to yblo pozadane, gdyz po $mierci w 1548 r. Zygmunta Starego
i wyjezdzie w 1556 r. Bony wydany przez nig w 1550 r. akt funda-
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cyjny moégt budzi¢ zastrzezenia. Zrozumiale jest, ze przestrzeganie
i wypelnianie woli krélowej Bony potwierdzone przez krdla Zyg-
munta Augusta obowigzywalo takze kolejnych nastgpcow.

Szpital bedacy na krélewskim “garnuszku” mial niewatpli-
wie lepsze persepktywy w poréwnaniu z magnackimi, chociazby dla-
tego, ze te konczyly si¢ ze Smiercig ostatniego spadkobiercy. Szpital
brariski, do§¢ dobrze zaopatrzony, funkcjonowal przez wiele lat bez
zakiécen. Trzeba jednak bra¢ pod uwage fakt, ze polscy krélowie,
a zwlaszcza elekcyjni, wielkimi skarbami nie dysponowali, a admini-
stratorzy dobr krélewskich nie rzadko zapominali o cigzacych na
nich obowiazkach lub tez z powodéw trudnosci gospodarczych spet-
ni¢ ich nie mogli. TrudnoSci w egzystencji branskiego szpitala daja
si¢ odczyta¢ z zachowanych dokumentoéw. W 1680 r. nastapita zmia-
na ordynacji na czynsz.® Najprawdopodobniej byty trudnosci w egze-
kwowaniu naleznosci na rzecz szpitala, gdyz w 1683 r. proboszcz,
ks. Aleksander Godlewski, zawart dozgonng umowg ze starostg S.
Branickim zapewniajaca regularnos¢ wypfat.'°

W 1768 r. Branisk przestal by¢ stolica powiatu i w zwigzku
z tym kierownictwo i administracj¢ szpitala, sprawowane dotychczas
przez starostg, prze jal proboszcz.

W pewnym okresie szpital stal si¢ wiascicielem kilku pla-
céw w miescie (darowizny?); jeden na Po§wigtnej (migdzy ogrodami

Szpital PCK w Braiisku, 1923 rok
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koscielnymi a dzwonnicg), drugi przy ul.Brodowe;j, trzeci w rozwi-
dleniu ul.Bielskiej i Brodowej i czwarty zwany Krupka z miynem
o tej samej nazwie. Posesje te byly zaniedbane i opuszczone, gdyz
nie byto ludzi do pracy. W wyniku tej sytuacji plac z mtynem zajat
i prowadzil Fukasz Czerniakowski. Owczesny proboszcz, ks. Ignacy
Nagorczewski, w 1778 r. pozwal go do sadu. Sad stanal po stronie
pozwanego, ale za zajgte mienie polecil mu wyplaci¢ kasztorowi
1600 zt p.!!

Proboszcz dysponujac znaczng suma pienigdzy szpitalnych,
w celu ich pomnozenia udzielal pozyczek na procent'?. M.in. ks. J6-
zef Ryszkowski z funduszy szpitalnych pozyczyt 1000 zt p. Angeli
z Ogifiskich Parypowej.'3> Zapewne nie wszystkie pozyczki byty
zwracane, ale poza tym byly takze na rzecz szpitala darowizny, zapi-
sy testamentowe itp.

Prawie nic nie wiadomo o zyciu wewnatrz szpitala. Niewat-
pliwie jego uzytkownicy mieli okre§lone obowiazki oraz nakazy re-
gulujace stosunki migdzyludzkie, sanitarne, religijne itp. Najprawdo-
podobniej ulefty one zmianie, gdy kierownictwo szpitala przejal pro-
boszcz. To nadalo szpitalowi obyczaje i obowiazki wprowadzone
w szpitalach przykoScielnych( np. modtly i Spiewy podczas nabo-
zefistw, sprzatanie kosciola, religijny tryb zycia itp.),

Dostgpna dokumentacja nie zezwala na stwierdzenie, ze
szpital w Bransku funkcjonowal Zle. Ale wiadomo, ze obok szpitali
dobrze prosperujacych, byly szpitale biedne, utrzymujace si¢ z zebra-
niny. Szpital w Bransku do tych ostatnich nie nalezal, chociaz
w ostatnim okresie istnienia znalazt si¢ w podobnej sytuacji.

Na przefomie XVIII i XIX w. zaczal si¢ zmierzch szpitali,
bez wzgledu na ich fundatora. Ziozylo si¢ na to wiele przyczyn. Nie
zawsze prawnuk respektowal i spetnial to - co zapisat na rzecz szpi-
tali jego pradziad, a czg¢sto posiadio$¢, na ktdrej miescil si¢ przytu-
tek, przeszia w inne r¢ce na drodze spadkowej czy tez sprzedazy. Po-
nadto w drugiej potowie XVIII w. wzrosty urzgdowe wymagania
wobec szpitali pod wzgledem organizacyjnym, gospodarczym i sani-
tarnym. Wymagania te przerastaly mozliwosci stale ubozejacych
fundatoréw szpitali. Ponadto, a moze przede wszystkim, Polska za
czaséw Poniatowskiego - to nie Polska Jagiellonéw; inny skarb, inna
powaga krolewska i jej zarzadzen, inni obywatele. Powolano Komi-
sj¢ Szpitalna, ktdéra nakazata zatrudnienie w szpitalu felczera i zorga-
nizowanie apteki. Nastepne wiadze tego pionu, a zwlaszcza Komisja
Dobrego Porzadku, praktycznie wszystkie szpitale oddata w zarzady
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Swieckie. Wszystkie te zarzadzenia, nakazy i przesuni¢cia wymaga-
ty wprowadzenia kosztownych innowacji, ale nie dawaly zadnych
Srodkéw do ich realizacji, a wrgcz przeciwnie - podcinaly fizyczny
byt szpitala. Fundacj¢ krélewska pogorszyla abdykacja ostatniego
krola. W rozwoju dalszych wydarzen wojenno-politycznych Bransk
znalazl si¢ po drugiej stronie granicy utworzonego w 1815 r. Kréle-
stwa Polskiego, gdzie nie krélewskie, a carskie obowigzywaly prawa.
Do tego przyszly kasacje klasztoréw, konfiskacja majatkéw i dobr
koScielnych i inne represje. Wszystko to podcinalo ekonomiczny byt
klasztoréw, a ich mieszkancéw skazywalo na zebraniny. Budynki
szpitalne, zwlaszcza drewniane, pozbawione remontéw i opieki stop-
niowo zamienialy si¢ w ruiny. Szpitale - przytutki ulegaly powolnej
samozagtadzie. WSrdd nich znalazt si¢ szpital w Bransku.

Znane sg daty i dokumenty erekcji prawie wszystkich szpi-
tali - przytutkéw na Podlasiu, ale nie ich upadku. Gingly powolnie
i cicho, urzgdowo niedostrzegalne. Wy jatek stanowi szpital fundacji
Branickiego w Bialymstoku; zamkni¢to go wraz z klasztorem naka-
zem caraw 1842r.

Brarisk, jako miasto, wyjatkowo diugo byt niedostgpny dla
Zydéw'. W koricu XVIII w. stanowili oni 6,9% mieszkaicéw grodu.
Ta liczba (80) uniemozliwiata im zorganizowanie gminy. Kahalnymi
nalezno$ciami byli zwigzani z Tykocinem. Najblizszym dostgpnym
dla chorych ich wyznania byt szpital kahalny w Biatymstoku.

W polowie XIX w. ziemi¢ bielska nawiedzita wyjatkowo
ciezka epidemia febry, a nastepnie cholery, ktéra zdziesiatkowala
mieszkanicOw osiedli. Samoobrona mieszkaficéw miast nie posiadaja-
cych szpitali polegala gidwnie na umieszczeniu chorych w wyzna-
czonych na ten cel domach. Je takze nazywano szpitalami, chociaz
wilasciwsza nazwa bylby dom $mierci, gdzie odseparowani chorzy
umierali bez fachowej pomocy. Taki dom odosobnienia byt réwniez
w Bransku. Zwykle na ten cel przeznaczano budynki nie najlepsze
(nigdy nowe). Po wygasnigciu epidemii, opuszczone i nie remonto-
wane szybko zamienialy si¢ w ruing; bano si¢ ich i unikano w oba-
wie przed zaraza. Dlatego malo prawdopodobne jest, by taki dom,
niegdy$ choleryczny szpital, istnial w Branisku do dzi$, chociaz nie-
ktoérym braniszczanom si¢ tak wydaje.

Trzeci z kolei szpital, w dzisiejszym rozumieniu tego stowa,
otwarto w 1924 r. przy ul. Folwarcznej (obecnie Jana Pawia II nr 14).
Miescit si¢ on w trzech sukcesywnie zajmowanych parterowych bu-
dynkach. Jeden z nich spelnial rol¢ podstawowa, gdzie lezeli chorzy,
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drugi administracyjno-gospodarcza. Trzeci przeznaczony byl gidw-
nie dla hospitalizowania chorych na choroby zakazne, ktére w owych
czasach do rzadkosci nie nalezaly, a zwtaszcza tyfus. Organizatorem
i wlascicielem szpitala byl Polski Czerwony Krzyz. Pierwszym kie-
rownikiem szpitala i lekarzem byl dr Czerniawski. Szpital w tym
czasie prowadzit leczenie giéwnie w zakresie choréb wewngtrznych.
W 1929 r. po odejsciu dr Czerniawskiego, szpital objal dr Kazimierz
Cywinski. Byl to lekarz majacy wiele lat praktyki szpitalnej (dyplom
w 1904 r.) i niewatpliwie dobre wyszkolenie zawodowe.

Oficjalnie przyznano dr Cywinskiemu uruchomienie trzech
oddzialéw, tj. chirurgii, interny, ginekologii ( z poloznictwem).

Szpital PCK w Branisku w sprawozdaniach wojewody, dys-

ponowal 12 etatowymi 16zkami's, a za$ PCK okreSlato go na 25 16-
7ek. OsobiScie oglada-
lem te budynki w 1949 r.
i mialem watpliwosci co
do ostatniej liczby.

W celu uzyskania bliz-
szych danych o zakresie
dziatalnosci dr Cywin-
skiego dotariem do oséb
zwiazanych z dzialalno-
Scig Szpitala PCK tj. do
pani mgr J. Woinskiej'®
i A. Bifczak'”. Pani Bif-
czak, dyplomowana po-
lozna, byta etatowo
swiazana ze szpitalem
i jej informacje sa nie-
podwazalne. Ona do-
ktadnie nie wie, czy do-
my byly budowane przez
PCK z przeznaczeniem
na szpital, czy tez tylko
adaptowane, ale z pew-
noscia nie byty to budyn-
: ki stare. Jedynym leka-
Zdjecie personelu pomocniczego wykonane na tle rzem (lekarz naczelny)

szpitala w 1945 roku prowadzacym szpital byt
dr Cywinski. Ona takze
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ocenia liczbg 16zek podawanych przez PCK za przesadzona, chociaz
bywaly okresy kiedy liczba chorych przewyzszala stan etatowy. Dr
Cywinski zorganizowal sal¢ operacyjna i jej zaplecze lacznie z in-
strumentarium. Przeprowadzal operacje przepuklin, zapalenia wy-
rostka robaczkowego i wszystkie inne zabiegi z tzw. malej chirurgii.
Ale w ramach chirurgii naglej przeprowadzal takze operacje wigksze,
jak np. trepanacja pourazowa czaszki, przedziurawiony wrzdd zolad-
ka, skret jelit itp. Ponadto przeprowadzal operacje ginekologiczne.
Operowal w znieczuleniu miejscowym lub ogélnym, z uzyciem chlo-
roformu (prowadzonym przez pielggniarke). Oswietlenie elektryczne
bylo w godzinach 6-23; operacje nagte w godzinach 23-6 przeprowa-
dzano przy Swietle lamp naftowych. Bielizng¢ operacyjng sterylizo-
wano w autoklawie parowym.

“Prawa rgka” dr Cywinskiego byta Adela Lelis petnaca
funkcje¢ stosowng do potrzeb tj. instrumentariuszki, poloznej i pielg-
gniarki. Etatowa polozng byla pani Arciuch; jej siostra, réwniez po-
tozna, przychodzila do szpitala w razie wyjatkowej potrzeby. Z in-
nych oséb nalezy wymienic¢ Janing Wigchdéwng (polozna, ale w mia-
r¢ potrzeby pielggniarka) oraz Janing Kozaczynska (pielggniarka).

Szpital prowadzil wiasng kuchnig¢ oraz pralni¢ (rgczne pra-
nie). Potrzebne medykamenty zamawiano codziennie w aptece
mieszczacej si¢ przy ul. Sienkiewicza 3. Szpital nie mial wlasnego
laboratorium. *

Nalezy doda¢, ze w Brarisku przy ul. Wyzwolenia 8 prywat-
nie ordynowal ponadto dr Jan Prazmo. Przy ul. Sienkiewicza 31
przyjmowata Fruma Bruch oraz pod 59 Chana Kaufman - obie den-
tystki. Przychodnia Kasy Chorych miescita si¢ przy szpitalu.

Po wkroczeniu sowietéw w 1939 r., szpital stat si¢ wtasno-
$cig panstwa. Nadal prowadzil go dr Cywinski. Dodatkowo zatrud-
niono troje lekarzy - maizeristwo Kamienieckich (ona jakoby gineko-
log, on lekarz ogdlny) oraz Ajzenhajn Aron. Byli to Zydzi zbiegli
z terendéw okupowanych przez NiemcOw. Szpital w tym okresie
funkcjonowal normalnie; wyraznie zwigkszono jego personel admi-
nistracyjny i nieco pomocniczy.

Po wkroczeniu Niemcéw w 1941 r. lekarze zydowscy opu-
$cili Bransk i wyjechali w nieznanym kierunku. Szpital podczas oku-
pacji znalazi si¢ w trudnej sytuacji gospodarczej, zwlaszcza zywno-
Sciowej, opalowej i bieliZznianej. Wszystkie ucigzliwe problemy silg
rzeczy musialy rozwigzywaé rodziny chorych, majac i to na wzgle-
dzie, ze dr Cywinski z calym personelem szpitalnym takze musial
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z czego$ zy¢. Mimo trudnosci szpital jednak dziatat i musiat spetniac
swoje podstawowe zadanie, bedac jedyng dostepna placéwka leczni-
cza w terenie.

Wiele zamieszania w zyciu szpitala spowodowalo wkrocze-
nie wojsk radzieckich w 1944 r. Wojsko przej¢io wiladz¢ nad szpita-
lem. Normalng i typowa pracg przejal dr Cywinski wraz z persone-
lem po odej$ciu wojsk frontowych na zachdd.

W PRL szpital stal si¢ wiasnoScig panistwa, uzyskujac range
Szpitala Rejonowego, w ktérym nadal lekarzem i kierownikiem byt
dr Cywinski. W 1945 r. bandyci doszczgtnie obrabowali rodzing Cy-
winskich; zagingto takze instrumentarium operacyjne. Bandyci po-
niedli zastuzong kare, ale Cywirniscy opuscili bezpowrotnie Bransk.
Z odejsciem dr Cywinskiego skoniczyla si¢ zabiegowa i chyba naj-
Swietniejsza era szpitala.

W dalszym etapie szpital objal dr Kotosowski - lekarz ogdl-
ny, czgsto chorujacy. Po nim przybyta (najprawdopodobniej w 1947
r.) dr Irena Filip.

Miatem okazj¢ w 1949 r. poznaé ja osobiscie i obejrze¢ bu-
dynki jej podlegie. W jednym z nich urzadziia liczne przychodnie.
W kazdym sagsiednim gabinecie miedcila si¢ 0 odmiennej nazwie
przychodnia, a wszystkie byly obslugiwane przez dr Filip. Hospitali-

Fotografia na tle szpitala w 1949 roku. Od lewej ku prawej w biatych fartuchach: dr
Irena Filip, Adela Biriczak - polozna
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zowani chorzy przebywali w innych budynkach. Byt to okres powo-
jennych zniszczen, w tym takze szpitali. Bialostocczyzna pod tym
wzgledem nalezala do regionéw przodujacych w kraju. Powodowato
to maksymalne zaggszczenie w salach pozostalych funkcjonujacych
szpitali. Szpital w Brafisku okreSlono na 26 t6zek'8. Trzeba podkre-
§li¢, ze praca w branskim szpitalu byla pierwsza w praktyce lekar-
skiej dr Filip, co nie bylo obojetne dla dalszych loséw tego osrodka.
Samodzielne prowadzenie chorych wymaga wielu lat pracy i do-
ksztalcania si¢ lekarzy, a specjalistow w szczegdlnosci. W brariskim
szpitalu leczyli si¢ chorzy giéwnie z zakresu interny i cigzarne, ktére
z r6znych powodéw musialy rezygnowac z porodu domowego.

Lata po wyjeZdzie dr Cywinskiego byly dla nas, poloznych,
bardzo trudne i nerwowe - mowi pani Adela Binczak. Szpital byt po-
zbawiony specjalisty, ktory mogt zaradzi¢ wszelkim powiktaniom po-
rodowym i w razie potrzeby wykonac cesarskie cigcie. Kobietom cie-
zarnym, u ktorych spodziewalismy si¢ ewentualnych powikian, dora-
dzalysmy szpital w Bielsku Podlaskim lub Wysokiem Mazowieckiem.
Z czasem, gdy instvtucja Pogotowia Ratunkowego rozrosta sig i uzy-

Zdjgcie wykonano na tle Sciany budynku szpitalnego w 1943 roku. Od prawej ku
lewej siedzg: dr Kazimierz Cywiiiski, Maria Wiostowska, przed nig Felic ja Kolosowska,
skrajnie z lewej Ada Arciuch (na ziemi), za nig Adela Bificzak (na tawce), obok niej z
lewej strony Feliksa Birficzak. Siedzacy w srodku mezczyzna obecnie nie rozpoznany
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skala odpowiedniq liczbe karetek, odestanie rodzqcej do szpitala
z potozniczo-ginekologicznym oddziatem przestato byc problemem.

W miarg¢ rozwoju gospodarczego PRL, wzrostu liczby réz-
nego stopnia szk6f medycznych, rozrastal si¢ takze szpital branski
zaréwno w kadry jak i zaopatrzenie. Po odejsciu dr Filip (1955 r.)
przez 2 lata szpital prowadzit dr K. Brzeski, a nast¢pnie dr Sotowicz.
Przez ostatnie 2 lata przewinglo si¢ przez szpital wielu lekarzy jak:
Wincenty Zukowski, Jozef Kretowski, Stefan Tymosiak i Waxtaw
Tylec. W ostatnim okresie w szpitalu byto zatrudnionych trzech leka-
rzy jednoczes$nie.

Z personelu pomocniczego szpital zegnaly: Adela Binczak,
Feliksa Kotosowska - potozne i Wactawa Rybicka, Helena Kier-
snowska, Teresa Malinowska - pielggniarki. Szpital zamknig¢to
w 1965 r. Od 1961 r. dzialal juz nowoczesny na owe czasy 244-16z-
kowy, pigciooddzialowy, z pelng obsada specjalistyczng i aparaturg
Szpital Powiatowy w Bielsku Podlaskim. Wobec niego Szpital Rejo-
nowy w Bransku byl juz anachronizmem.

O szpitalach mozna pisa¢ dobrze lub Zle, ale najgorzej, gdy
ich w ogdle nie byto. Maly Brarisk miat ich az trzy. Kazdy z nich
spetnial w okreslonym czasie i warunkach odpowiednia i wazna,
chociaz r6zna rol¢. Z punktu ochrony zdrowia wazny byt szpital dru-
gi i trzeci. Ten drugi chorym juz nie pomdgl, ale odizolowanie ich od
zdrowych niewatpliwie czeS$€ tych ostatnich uratowalo przed zakaze-
niem cholera. Ponadto pod jego kuratelg stosowano dezynfekcj¢ do-
méw, w ktérych choroba ta wystgpifa. Natomiast szpital trzeci (PCK)
w okresie migdzywojennym i II wojny Swiatowej byt dobrodziej-
stwem dla mieszkaricOw tego regionu. Tu operowano chirurgicznie
chorych i przypadki nagle, odbierano powikiane porody, leczono
w zakresie interny. A dzialo si¢ to w okresie, kiedy o doraznej pomo-
cy z karetkg pogotowia brafiszczanie nawet nie marzyli, zwazywszy,
ze pierwsze dwie karetki PCK (pozyczone) pojawily si¢ w Bialym-
stokuw 1936 r.

Co zostalo ze szpitali tamtych lat? Starzy brafszczanie mo-
g3 wskazaé miejsce, gdzie grzebano chorych na choler¢. Natomiast
w budynkach po Szpitalu PCK miesci si¢ obecnie Dom Pomocy Spo-
lecznej. Na pytanie - czy mozliwe jest, ze ktéry$ z tych budynkéw
byl domem izolacji dla chorych na choler¢? - pani Bificzak odpowie-
dziata przeczaco.

Szpital PCK mial swojego patrona; byt nim Teodor Dunin.
Zaden z pytanych branszczan nie potrafit mi wyjasni¢, kim byt i co
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zrobil dla Braniska T. Dunin. Kto i dlaczego zdecydowal, ze nazwi-
sko Teodora Dunina, urodzonego w 1854 r. na KielecczyzZnie, ordy-
natora oddzialu wewng¢trznego (w latach 1880-1904) Szpitala Dzie-
ciatka Jezus w Warszawie zostalo nadane Szpitalowi PCK w Bran-
sku - pozostanie juz tajemnica.
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Szpitale w Knyszynie

Knyszyn miat! i po dzieri dzisiejszy ma przydomek miasta
krolewskiego, ale znany jest w kraju gléwnie dzigki temu, ze zmarl
tu w 1572 r. jego 6wczesny wiasciciel - krél Zygmunt August. On
cztery lata wczesniej nadal grodowi prawo magdeburskie. I praktycz-
nie tylko to prawo i czwartkowe targi zostaly Knyszynowi po Jagiel-
lonach. Jedyna historyczna budowla - kosciél pod wezwaniem Sw.
Jana Apostota i Ewangelisty zostal wzniesiony w 1520 r. przez Mi-
kolaja Radziwitla. Zapewne z tamtych czaséw wywodzil si¢ stoso-
wany jeszcze w latach migdzywojennych obyczaj wyglaszania pu-
blicznie, na rynku zarzadzen wiadz miasta.

Wielu mieszkaficOw miasta zapewnie pamigta budynki stre-
go szpitala przy ul. Grodzienskiej. Budowla ta wprawdzie nie pocho-
dzi z lat krélewskich, ale z r6znych wzgledéw zastuguje na blizsze
jej poznanie i przedstawienie. W opublikowanym w 1991 r. Szpital-
nictwie cywilnym ? przedstawitem takze szpital knyszyriski, ale tylko
wycinkowo i bez uwzglednienia strony historycznej tego zagadnie-
nia.

Juz za Jagiellonéw istnialy w Polsce przykoscielne (lub
przyklasztorne) domy dla bezdomnych, starych i ubogich, a takze
chorych ludzi. Domy te zwano szpitalami; druga ich cz¢s$¢ zajmowal
najczesciej organista lub wikariusz. W obecnym pojeciu byly to
przytuiki, ktére czesto na t¢ nazwe nie zastugiwaly. Zrédiem ich bar-
dzo skromnego utrzymania byly dla jednych dobra przykosciclne be-
dace w dyspozycji proboszcza. dla innych dobra (najczesciej wsie)

i

Szpital Sejmikowy w Knyszynic
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przyznane przez fundatora (magnata), a czasem dla jednych i drugich
zebranina. Taki szpital istnial takze przy kosciele w Knyszynie. Nie-
znana jest data jego zalozenia ani lokalizacja, procz tego, ze byl
w poblizu kosciola w domu drewnianym?®. Kr6l Zygmunt August,
mimo Ze chetnie przebywal w Knyszynie, stad jako krélewicz zarza-
dzat Litwa, tu w 1555 r. chronit si¢ przed zaraza, fundatorem szpitala
nie byl, chociaz wiedzial o takiej instytucji zatozonej w Brarisku
przez jego matk¢ Krélowa Bong.* Mozna przypuszczaé, ze fundato-
rem szpitala knyszynskiego byl ktéry§ z pdzniejszych wiascicieli
Knyszyna, a po Jagiellonach bylo ich kolejno az siedmiu®. Najpraw-
dopodobniej byt nim proboszcz kosciola, ktéry byt do tego zobligo-
wany z urzedu dziekana zarzadzajacego licznymi parafiami (w tym
takze bialostocka). Dopingiem do takiej dziatalnoSci byt fakt, ze
w sasiedzkich parafiach szpitale takze istnialy. Od 1520 r. istnial
szpital przy kosciele Sw. Ducha w Goniadzu (fundacji Mikolaja Ra-
dziwitta), od 1568 r. w Trzciannem (fundacji Petroneli i Anny Radzi-
willéwny) i od niewiadomych lat i niewiadomego fundatora (naj-
prawdopodobniej proboszcza) w Kalindwce, Dobrzyniewie i innych
parafiach. Znany byl tykocki alumnat fundacji Wiesiotowskiego
(1643 r.), a nastgpnie obok kosciota - szpital ufundowany w 1755 r.
przez K. Branickiego. Z opracowania W. Kondratiuk mozna przy-
puszczaé, ze szpitale takie istnialy prawie przy kazdej parafii®. Ow-
czesny szpital w Knyszynie nie byl wiec czym§ wyjatkowym, ale
byt jednym z etapéw prowadzacych do tego, co rozumiemy dzi§ pod
tym pojeciem.

Szpitale przykoscielne w wigkszosci przypadkéw zmarty
$miercig naturalna, najcze¢sciej juz w XIX w. Rézne byly tego przy-
czyny. Zapisy i darowizny fundatoréw na utrzymanie szpitali czgsto
nie byly respektowane przez ich spadkobiercow. W wyniku powstan
narodowych licznym fundatorom vakat skonfiskowal majatki.
W trakcie zniesienia pafiszczyzny znacznie ograniczono dobra nada-
ne kosciolom lub klasztorom nadajac ich ziemi¢ plebanskim chio-
pom. Ponadto jeszcze za kréla Stanistawa Augusta tzw. Komisja
Szpitalna nakazala zatrudnienie w szpitalach felczera i aptekarza, co
laczylo si¢ z dodatkowym obcigzeniem, w wigkszosci przypadkéw
niemozliwym do realizacji. Drewniane budynki stosunkowo szybko
ulegaly niszczycielskiemu dzialaniu czasu i nie bylo warunkéw
(a czgsto i chegci) do ich remontu i odbudowy. Wszystkie te sprawy
prowadzily do utraty ekonomicznych podstaw egzystencji szpitali
i ostatecznie do ich upadku. Zapewne taki epilog mial takze przyko-
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$cielny szpital knyszynski.

W Knyszynie powstal jednak nowy szpital o funkcji, jaka
rozumiemy pod ta nazwa w dniu dzisiejszym. Zbudowano go w koin-
cowym odcinku ul. Grodzieniskiej. Dzi§ nie sposob ustali¢, z jakich
funduszy go zbudowano - miasto? rejon? gubernia? Nie ma takze do-
wodu dokumentujacego date jego budowy. Mozna z wielkim praw-
dopodobiernstwem przypuszczac, ze wiasciciele majatku knyszyn-
skiego (Krasiiscy lub Raczynscy) mieli istotny wptyw na jego loka-
lizacje w Knyszynie, a nie np. w Goniadzu. Szpital ten jednakze na-
dal nie mial szczg$cia do dplimentacji. Nie uwidocznil go w krajo-
wym spisie w 1933/34 Konopka’ i nie dostrzegt go takze w 1945 r.
w wojewddztwie T. Szelachowski - kierownik wydziatu zdrowia
Urzgdu Wojewddzkiego w Biatymstoku?®,

Z danych zebranych od najstarszych mieszkancéw Knyszy-
na® wynika, ze szpital (0 nie ustalonej nazwie) zbudowano w 1905 r.
Jego pierwszym kierownikiem byt dr Jaffe (Zyd), a nastepnym - dr
Aleksandrowicz (Rosjanin). W zbiorach Biblioteki AMB natrafilem
na pismo Jézefa Piaseckiego, wieloletniego sekretarza magistratu
Knyszyna, dotyczace dr Edwarda Xig¢zopolskiego, ktérego autor znat
osobiscie i 0 ktérym wymienia szczegdty z lat 1893-94'0, Z tresci li-
stu wynika, ze dr Xi¢zopolski m.in. opiekowal si¢ pracownikami ma-
Jatku Knyszyna, za co otrzymywal 200 rubli rocznie oraz korzystat
bezplatnie z domu mieszkalnego (przy ul. Bialostockiej) z opalem.
Ponadto pisze, ze po $§mierci dra Xi¢zopolskiego (w dn. 18 IT1 1920 r.)
dyrektorem szpitala zostal dr Stanistaw Jahotkowski. Te dane uwa-
zam za wiarygodne. Od 1936 r. sa juz bezpoSrednie dane od Lucji
Cudowskiej (obecnie Giedroj¢), ktdra jako pielegniarka pracowala
w szpitalu knyszyriskim w okresie 1936-39. Ze sprawozdania woje-
wody biatostockiego z 1932 r.!" wiadomo, ze szpital ten nazywat si¢
“Szpitalem Sejmikowym” i liczyt 30 16zek. W 1936 r. szpitalem kie-
rowal dr Edward Nowakowski. Z dostgpnych zapiséw dr B. Szay-
kowskiej wiadomo, ze dr Nowakowski pojawit si¢ na Bialostocczyz-
nie w 1930 r.!2. Przypuszczalnie jest to data podjecia jego pracy
w Knyszynie. Czy miedzy Jahotkowskim a Nowakowskim byli inni
kierownicy szpitala? Dzi$ ustali¢ nie mozna.

Pracownicy Szpitala Sejmikowego podpisywali umowy ze
starostg biatostockim i stad otrzymywali pobory. W szpitalu leczono
z zakresu interny, poloznictwa (z “malg” ginekologia) i choréb za-
kaznych. Dr Nowakowski mial do pomocy felczera Antoniego Dem-
bowskiego, ktéry opiekowal si¢ apteka (gotowe specyfiki), a takze
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w okreslonych warunkach petnil rolg sanitariusza. Po jego odejsciu
na emeryture w 1938 r. opiek¢ nad apteka przejela pielggniarka Cu-
dowska. Sprawy polozniczo-ginekologiczne podlegaly potoznej We-
ronice Piwowarskiej. Ponadto na etacie szpitalnym byta zatrudniona
do 1938 r. higienistka Maria Skrawczyfiska; jej praca polegata na
wykrywaniu jaglicy, giéwnie w szkolach. Szpital dysponowal sala
przedporodowa, internistyczna, chirurgiczna i dwoma matymi salka-
mi (meska i damska) dla chorych zakaznych. Sala dla chorych chi-
rurgicznych miata nazwe raczej symboliczna, gdyz najczesciej lezeli
w niej chorzy internistyczni (co zezwalalo na segregacje chorych wg
pici). Byla takze mata salka dla noworodkéw oraz prowizoryczna
salka operacyjna, w ktdrej najcze¢sciej zeszywano peknigte lub nacie-
te podczas porodu krocza, zmieniano opatrunki itp.

Dr Nowakowski mieszkal na pigtrze, a obok miala pokdj
mieszkalny pielggniarka. W szpitalu takze mieszkal woZny, ktéry po-
nadto pelnit role wozaka dostarczajacego potrzebne materialy i za-
opatrzenie. Szpital prowadzil wiasng kuchnig¢ i pralnig.

W okresie letnim odbywali w szpitalu praktyke studenci
medycyny (zwykle po III roku) USB z Wilna. Tak poznata pani Cu-
dowska swojego przyszlego m¢za Wiadystawa Giedrojcia, ktory jako
absolwent przyjechal na zastgpstwo urlopowe ordynatora.

We wrze$niu 1939 r. dr Nowakowski, zgodnie z zarzadze-
niem, ewakuowatl si¢ przed wkroczeniem Niemcéw do Knyszyna.
Oproézniony z chorych szpital zostal pod opieka pielggniarki Cudow-
skiej i poloznej Piwowarskiej. Dr Nowakowski powrdcil po zajgciu
Knyszyna przez Sowietéw. Szpital wznowil swoje normalne dziafa-
nie, ale stal si¢ przede wszystkim wlasnoscia panstwa tj. wladzy ra-
dzieckiej. Odeszia do Bialegostoku pielggniarka Cudowska, a na jej
miejsce przybyta do pracy knyszynianka, pielegniarka Jadwiga Ciu-
rzycka (jedyna bezposrednia informatorka o dziejach szpitala w la-
tach 1940-47). Wg niej wyzej wymienione przeobrazenia nie wply-
nely na zmiany w skiadzie dotychczasowych pracownikéw szpitala.
Zatrudniono natomiast ksi¢ggowego o nazwisku Wiszowaty i Eugeni¢
Baczarowg - sekretarkg. Szpital zaopatrzony byl w wodg, ktdrg przy
pomocy pompy poruszanej konnym Kieratem przepompowywano do
zbiornika w budynku - skad byla rozprowadzana do odpowiednich
punktéw. Pod mieszkaniem dra Nowakowskiego, na parterze mie$ci-
fo si¢ ambulatorium.

W czerwcu 1941 r. zajecie Knyszyna przez wojska niemiec-
kie odbylo si¢ bez wigkszego wstrzasu w pracy szpitala i nie spowo-
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dowalo istotnych zmian w zatrudnionym personelu. Szpital przeszedt
na wiasny rozrachunek. Zatrudniony personel nie otrzymywat od
wladz zadnych poboréw - jedynie kartki zywno$ciowe. Jakie§ sym-
boliczne przydzialy zywnosciowe otrzymywal takze szpital na leczo-
nych chorych. Lezacy chorzy korzystali ze swojej prywatnej bielizny
osobistej, a takze poscielowej. Podobnie byto z ich wyzywieniem,
zapewnialy je rodziny chorych. W zimie rodziny chorych dostarczaly
opalu do ogrzania sal szpitalnych. Warunki byly bardzo trudne za-
réwno dla chorych, jak i dla personelu leczacego.

W listopadzie 1942 r. Niemcy przystapili do wywozu Zy-
déw z Knyszyna. W tym tez okresie w obawie przed Niemcami skry-
cie opuscit Knyszyn dr Nowakowski. Udat si¢ podobno do Warsza-
wy, ale wszelki §lad po nim zaginal. Ze Zrddet akowskich wiadomo
mi, ze byl czlowiekiem strachliwym i obawial si¢ represji niemiec-
kich za ustugi lekarskie Swiadczone partyzantom stacjonujacym
w lasach knyszyfiskich. Szpital objal dr Bogdan Szymborski. Sala
operacyjna za jego bytnosci uzyskala range odpowiednig do jej na-
zwy. Dr Szymborski przeprowadzal w niej operacje wycigcia wo-
reczka robaczkowego. Operowal wéwczas, gdy uwazal, ze czas kon-
nego transportu, jak i sam transport chorego do Bialegostoku sg
wigkszym zagrozeniem dla jego Zycia niz operacja przeprowadzona
w Knyszynie. Operacje te w znieczuleniu miejscowym wykonywano
przy $wietle lampy naftowej. Do dzi§ pani Ciurzycka jest pelna po-
dziwu dla odwagi dra Szymborskiego, ale o siusznosci tego postgpo-
wania dowodzi szcze¢Sliwy epilog wszystkich zagiegdw. Przewlekle
chorzy z zakresu chirurgii, zgodnie z umowa z dr Giedrojciem, odsy-
fano (wtasnym transportem chorego) do Biategostoku. POnadto
w czwartki przyjezdzal z Bialegotoku dr J6zef Niwinski, ktéry na
miejscu zalatwial drobne sprawy z zakresu ginekologii i chirurgii.
Material chirurgiczny przygotowywano w autoklawie ogrzewanym
trzema prymusami naftowymi. Powikian ropnych nie bylo. Kilka-
krotnie leczono pojedyiczych, rannych partyzantéw akowskich.
Przetrzymywano ich w jednym z ukrytych pomieszczen piwnicz-
nych.

Front niemiecko-radziecki w 1944 r. zatrzymat si¢ na 2 ty-
godnie u wrét Knyszyna. Ostrzeliwane z réznokalibrowej broni mia-
sto uleglo 50-procentowemu zniszczeniu, ale budynki szpitala ocala-
ty. Na frontowy okres dr Szymborski ukryt si¢ u znajomych w odle-
glej wsi, a panie - Cudowska i Piwowarska zostaly w piwnicach szpi-
tala. Tu udzielaly pomocy rannym mieszkancom. Podstawowe narze-
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dzia zabiegowe zakopaly w skrzyni do ziemi. Reszt¢ nie ukrytego za-
opatrzenia rozgrabili lub porozrzucali radzieccy zolnierze. Cz¢$¢
z nich udalo si¢ im odnalezZ¢. Po przesunigciu si¢ frontu powrdcit dr
Szymborski i po uporzadkowaniu szpitala zaczgla si¢ normalna pra-
ca. Najwigkszym problemem przez diugi okres byli ranni; pozosta-
wione miny, granaty, zapalniki itp. zbieraly obfite, krwawe zniwo,
zwlaszcza wérdd mlodziezy. Szpital stal si¢ wiasnoscig panistwa
i otrzymal nazwg “Szpitala Rejonowego”. Na etacie intendenta zostal
zatrudniony Kondracki, sekretarzem zostala Halina Grelecka, a ksig-
gowym Antoni Dziggielewski. W 1947 r. odszedl do Choroszczy dr
Szymborski, a na jego miejsce przybyt dr Stanistaw Wenclik.
W 1948 r. w celu zapewnienia cigglej opieki na sali gorodowej utwo-
rzono etat drugiej poloznej; zajeta go Maria Stolarczyk. W 1949 r.
odszedt dr Wenclik, a dyrektorem szpitala zostal dr Wactaw Koko-
rzecki. W tym okresie zrezygnowano z 16zek zakaZnych na rzecz
Biategostoku. W 1951 r. przybyt drugi lekarz - dr Michat Bielawiec,
ktory objat przyszpitalny oSrodek zdrowia. W 1952 r. odszedt dr Ko-
korzecki - jego funkcj¢ objat dr Jerzy Pawiowski - cztowiek bardzo
komunikatywny, ale uzalezniony od narkotykéw. Odszedt on z Kny-
szyna po dwu latach, a jego funkcje przejat dr Bielawiec; w o§rodku
zdrowia zatrudniono dra Stanistawa Tyszkiewicza.

W 1952 r. szpital otrzymat karetk¢ pogotowia, ktérg wyko-
rzystywano takze do innych, nieodzownych potrzeb szpitala. W 1953
r. na etacie Pogotowia zostal zatrudniony dr Ryszard Kita. W perso-
nelu pomocniczym nie bylo istotnych zmian.

Corocznie dzialala w Knyszynie wojskowa komisja poboro-
wa. Do jej potrzeb przywozono z Bialegostoku aparat rentgenowski
i instalowano w Szpitalu Rejonowym. W 1952 r. lub 53 r. zapomnia-
no go zabra¢ i w ten sposob szpital wzbogacit si¢ w cenng i niezbgd-
na aparature, a do jej obstugi zatrudniono “na dojazd” radiologa
z Bialegostoku. Zatrudniono takze laborantk¢ - Danut¢ Wandali
i zorganizowano warunki do jej dzialania. Szpital nabieral cech na-
leznych postgpowi tej instytucji.

Na przetomie 1954/55 odszedi do Bialegostoku dr Biela-
wiec. Kierownikiem szpitala zostal dr Kita. Szpital nadal peinit rol¢
internistyczo-potoznicza a przyszpitalna karetka z obsada lekarska
byta podstawowsg instytucja doraznej pomocy w regionie. Do obstugi
o§rodka zdrowia zatrudniono dra Wiodzimierza Karpowicza.

W 1050 r. oddano do uzytku nowo zbudowany Szpital Po-
wiatowy w Morikach (uprzednio rozbudowujac wie§ Moriki do rangi
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miasta powiatowego), a jego oddzialem wewnetrznym stal si¢ do-
tychczasowy Szpital Rejonowy w Knyszynie. Jego personel zatrud-
niony w dziale polozniczym z potozng Marig Stolarczyk przeszedt do
oddzialu polozniczo-ginekologicznego w Morkach (polozna Weroni-
ka Piwowarska przeszia na emeryturg). Nowo zbudowany szpital
w Morikach nie wrézyl nic dobrego staremu i malemu szpitalowi
knyszyfiskiemu.

W 1963 r. odszedl z Knyszyna dr Kita. Po niejakim czasie
knyszyniski oddzial wewngtrzny objal dr Edward Jelski, ktory nie-
zwlocznie po rozeznaniu terenu i sytuacji wszczal starania o rozbu-
dowg, a wiasciwie budowe od podstaw nowych budynkdéw dla od-
dzialu wewngtrznego. W sumie wiadze wojewddzkie zatwierdzity
plany budowy i fundusze; byl to okres wznoszenia “drugiej Polski”.

Dzi$ ze starego szpitala zostal tylko jeden pusty, oczekujacy
na rozbiérke budynek. Obok wyrosty nowe sukcesywnie oddawane
do uzytku (do 1976 r.) czgsci skladowe knyszynskiego oddziatu we-
wnetrznego Szpitala Powiatowego w Mornkach. Jego realizator dr
Jelski zmart nagle w 1990 r.

Historyczny “Szpital Sejmikowy” cieszyt si¢ dobra opinia;
mial wzigcie u chorych. Byl dobrg placéwka pracy dla lekarzy; dr
Giedroj¢ twierdzil, ze jego zarobki w Knyszynie wynosily okolo 2
tys. zI miesigcznie tj. polowa ceny 6wczesnego samochodu firmy
Fiat.'® Ponadto miaf szczescie do dobrej, ambitnej obsady lekarskiej.
Pracujacy tudr Szymborski - to w przyszitosci budowniczy i dyrektor
1000-16zkowego Szpitala Psychiatrycznego w Choroszczy, dr Tysz-
kiewicz - to przyszly docent i kierownik pracowni anatomopatolo-
gicznej w Walbrzychu, a dr Bielawiec - to profesor interny, znany
w Polsce i za granica specjalista z zakresu hemostazy (obecny kie-
rownik Kliniki Hematologii AMB).

W nowych budynkach szpitala miesci si¢ obecnie 50-16zko-
wy oddzial internistyczny. Ma przestrzenne, 3-t6zkowe sale; jest tak-
ze sala intensywnego nadzoru. Jego ordynatorem jest dr Kazimierz
Urban, ma do pomocy dwdch asystentow. Obok miesci si¢ 25-t6zko-
wy oddzial dla przewlekle chorych. Jego ordynatorem jest dr Augu-
styn Jarzyna i do pomocy ma lekarza na pét etatu. Tu sale sg wielo-
16zkowe, ale takze przestrzenne. W obu oddziatach jest zatrudnio-
nych ponad 30 pielegniarek. Jest przestrzenny zakiad rentgenowski,
laboratorium, kuchnia, stoléwka, pralnia, magazyny i wszystko to, co
jest potrzebne do egzystencji dobrego, wydolnego szpitala. To jest
Jednak dzien dzisiejszy, ktory winien znalez¢ odbicie w kronice szpi-
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talnej, a nie w niniejszym opracowaniu.

A budowa nowego Szpitala Powiatowego z odleglym,
umieszczonym w innym miasteczku jego oddzialem zmuszajaca do
prowadzenia dwdch pracowni rentgenowskich, dwdch laboratoriow,
kuchni, pralni, magazynéw itp. sklania do zadumy, zwiaszcza ze
w dobie obecnej do prawidlowego leczenia chorego czesto potrzebna
jest konsultacja (nawet pilna) chiruga, ginekologa, internisty i in.
specjalno$ci, a niejednokrotnie ich wszystkich naraz. A wigc kraza
karetki z konsultantami (lub chorymi) migdzy Monkami i Knyszy-
nem zmniejszajac i tak szczuply i trudny dzi§ budzet szpitalny. Ale
to temat dla ekonomistéw i na tle Monki - Knyszyn, nie tylko doty-
czacy szpitala.

Post scriptum

Serdecznie dzigkuje Tym wszystkim, ktorzy poswiecili mi
swdj czas i checi na wspominanie o szpitalu w Knyszynie.
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Szpital dla Psychicznie 1 Nerwowo
Chorych w Choroszczy.

Po ustabilizowaniu si¢ politycznej i gospodarczej sfery zy-
cia w wyzwolonej w 1918 r. Polsce przystapiono do organizacji
i rozbudowy poszczegdlnych jej dziedzin, a w tym takze ochrony
zdrowia jej obywateli. W tym pionie szczegdlne zaniedbania doty-
czyly lecznictwa w zakresie zdrowia psychicznego. Byly one odczu-
walne na terenie calego kraju, ale wyraZnie ostrzej zaznaczaly si¢ po
prawej stronie Wisty. Wprawdzie istniala Klinika Neurologiczno-
Psychiatryczna Uniwersytetu USB w Wilnie i podobna Uniwersytetu
JK we Lwowie, ale ich pojemno$¢ i16zkowa byla daleka od zaspoko-
jenia potrzeb w tym zakresie polowy kraju. Szpitale powiatowe, czy
tez inne, t3 dziedzing medycyny nie zajmowatly si¢; nie dysponowaty
ku temu odpowiednimi warunkami. W Biatymstoku dopiero w koricu
lat trzydziestych Szpital Zydowski jako pierwszy i na razie jedyny
w wojewoddztwie zorganizowal oddzial dla psychicznie chorych.!
W tych warunkach zrodzit si¢ powazny nacisk spoleczny na rozwia-
zanie tego ucigzliwego i trudnego zagadnienia. Fizycznym i nama-
calnym jego wyrazem bylo powstanie ,,Bialostockiego Zwigzku Mig-
dzykomunalnego dla Zalozenia i Utrzymania Wojewddzkiego Zakta-
du Psychiatrycznego™?. Zrzeszal on znane i znaczace osobistosci, ale
gléwnymi jego czlonkami byly Rady Powiatowe i Wojewddzkie
(Sejmiki) m. in. Rada Stolicy przystapita do Zwigzku w 1932 r.
“Czlonkowie” wplacali odpowiednie udzialy pieni¢zne, ktére w su-
mie mialy by¢ podstawowym funduszem budowy szpitala i jego
dzialania. W zamian zbudowany szpital w pierwszym rzedzie przy j-
mowalby do leczenia chorych z regionu czlonkéw Zwigzku.

Pomystodawca, propagatorem, zalozycielem i dlugoletnim
prezesem Zwiazku oraz rzeczywistym budowniczym szpitala byt dr
Zygmunt Brodowicz - naczelnik Wydziatu Pracy, Opieki Spolecznej
i Zdrowia Urzedu Wojewddzkiego w  Biatymstoku. Dr Brodowicz
(putkownik) po odej$ciu z wojska objal wyzej wymienione stanowi-
sko w dniu 4.02.1928 r. i nalezy przypuszczaé, ze niezwlocznie
przystapil do organizacji Zwigzku. Zachowaly si¢ tylko pojedyncze
dokumenty Zwiazku i o jego dziatalnoSci wiadomo giéwnie z dostgp-
nych sprawozdan szpitalnych i wspomnien pojedynczych oséb.
Zwiazek zgromadziwszy fundusze, a takze przy wysokiej randze
swoich “cztonkéw” majacy szeroki dostgp do gwarantowanych kre-
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dytéw bankowych przystapit do poszukiwania odpowiednio tanich
placéw, materialéw itp., by stosunkowo skromnymi §rodkami osig-
gnaé swoj cel - tj. budowe szpitala psychiatrycznego. Taka okazja
wychlo si¢ znalazia w niedalekiej Choroszczy.

W 1846 r. Krzysztof A. Moes na wykupionym od hr. Hono-
raty de Moni (1836 r.) folwarku w Choroszczy zatozyt fabryke suk-
na, kocow i kortu.® Fabryke t¢ rozbudowywat i rozwijal; na poczatku
naszego stulecia byla ona najwigkszym zakiadem tego typu na zie-
miach polskich. Pracowalo w niej 2 tys. ludzi W jej sktad wchodzito
ponad 60 budynkdw, rézne urzadzenia techniczno-socjalne, a takze
anglikanski kosciét. W 1915 r. cofajaca si¢ armia rosyjska po zde-
montowaniu i zabraniu wszelkich maszyn, gliéwne budynki wysadzi-
fa w powietrze, a reszt¢ wraz z palacykiem w dniu 12 sierpnia spali-
fa. Po wojnie ruiny wraz z gruntami od Moeséw odkupili WoZniako-
wie (wg jednych Zrédet z Poznania, a innych z Sosnowca) z zamia-
rem odbudowy i uruchomienia fabryki. Okazalo si¢, ze ich zamiary
sa nieosiggalne z uwagi na zbyt wysoki koszt. Nowi wiasciciele zna-
lezli si¢ w sytuacji przymusowego sprzedawcy. Tak doszto do kon-
taktu migdzy Wozniakami, zainteresowanymi szybka sprzedaza blo-
kujacej ich kapitaty posiadiosci i Bialostockim Zwigzkiem Migdzy-
komunalnym zainteresowanym jej tanim kupnem. Transakcje kupna-
sprzedazy ruin fabryki wraz ze 141 ha gruntéw zawarto w 1929 r.
Glownie wzgledy oszczedno$ciowe zdecydowaly, ze na szpital zostat
wybrany obiekt pofabryczny. Skape fundusze zmuszaly do wyzyska-
nia istniejacych budowli do ich remontu i przerobienia z hal fabrycz-
nych na sale szpitalne. Z nadzieja zapatrywano si¢ na rozlegie grunta
- przyszle gospodarstwo przyszpitalne. '

Koszt remontu i adaptacja budynkéw (ponad 50 numerowa-
nych - w tym niektére pod tym samym numerem oznaczono literg a,
b, ¢) do 1934 r. wynosia 3 min zi, ale juz w 1930 r. przy jeto do szpi-
tala pierwszych chorych. Szpital nazwano ,,Bialostocki Wojewddzki
Szpital dla Psychicznie i Nerwowo Chorych”, a jego kierownikiem
zostal dr Stanistaw Deresz.

W 1932 r. szpital liczyt juz 480 t6zek*, a w 1938 r. - 800 16-
zek. Docelowo zakiadano 1000 16zek, ale w 1934 r. postanowiono
ich liczbg utrzymaé na poziomie 800, a natomiast rozszerzy¢ tzw.
opieke¢ pozazakltadowa. Spokojnych chorych za oplatg (1 zt za dzien
pobytu) oddano pod opiek¢ rodzin zamieszkalych w odleglosci 8-10
km od szpitala. Byla to opieka typu aneksyjnego tzn. chorzy miesz-
kali poza szpitalem, ale byli w $cisiej Iacznosci, korzystali z jego fa-
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chowej opieki, ubioru, bielizny osobistej i poscielowej, 16zek, ustalo-
nego sposobu leczenia, lekéw i urzadzen. T¢ formg leczenia pierw-
szy i jedyny w kraju zastosowal wiasnie szpital w Choroszczy. Z tej
formy leczenia w 1933 r. korzystalo juz 250 chorych, a w 1934 - 450
chorych. Ta ostatnia liczba na pewno nie zmniejszyla si¢ do 1939 r.
(a mogta by¢ w niektérych okresach nieco wyzsza). Nominalnie
szpital szielil si¢ na oddzial psychiatryczny i neurologiczny, co nie
mialo odzwierciedlenia w podziale zatrudnionych lekarzy jak i spra-
wozdaniach szpitalnych. Od 1935 r. neurologia dysponowala 1-, 2-,
3-osobowymi salami.

Przy tej liczbie chorych w szpitalu bylo etatowo zatrudnio-
nych nie wigcej niz 15 lekarzy (np. w 1933 r. byto ich 10, a za$
w 1934 - 12.

I tak w 1934 r. byli zatrudnieni lekarze: 1. Janina Bernasie-
wicz, 2. Wlodzimierz Bernasiewicz, 3. Stanistaw Emilianowicz, 4.
Stefan Fundowicz, 5. Aleksander Rolecki, 6. Henryk Rozkowski, 7.
Zygmunt Sienkowski, 8. Jan Szczeniowski, 9. Stanistaw Sadowski,
10.Moryc Sorota, 11. Walerian Terajewicz, 12. Jan Traczynski.

Pomagali im w pracy lekarze praktykanci (stazysci? specja-
lizujacy sig¢?) w ilosci: 3-5.

Przebywajacy w szpitalu chorzy byli leczeni z powodu 22
réznych, podstawowych choréb, ale najwigcej z powodu schizofrenii
i kolejno - niedorozwoju umystowego, padaczki, porazenia postgpu-
jacego oraz zaburzen psychicznych po urazach, a nastgpnie pocho-
dzenia miazdzycowego. Rekrutowali si¢ prawie z calej Polski, ale od
1934 rm najwigcej z Warszawy, woj. bialostockiego, a nastgpnie
z warszawskiego. Jakoby giéwna przyczyng skierowan chorych z od-
legtych wojewddztw bylo stosowane wylacznie w Choroszczy lecze-
nie pozazakiadowe - znacznie tainsze od szpitalnego. Zgodnie z umo-
wa migdzynarodowa chorych psychicznie obywateli polskich miesz-
kajacych na terenie Francji przywozono do kraju i hospitalizowano
w Choroszczy. Wsréd leczonych chorych byli takze nieliczni obco-
krajowcy.

Szpital posiadal wlasne laboratorium sktadajace si¢ z dziatu
anatomiczno-histologicznego, chemiczno-biologicznego i do§wiad-
czalnego. Kierownikiem calodci byl dr Stanistaw Hrynkiewicz. Sto-
sowane tu badania przeprowadzano nowoczesnymi w owych czasach
metodami. Ponadto szpital dysponowal wlasng apteka, gabinetem
dentystycznym z lekarzem dentysta i prosektorium z pracownig hi-
stopatologiczng, wyodrebnionym cmentarzem, koSciotem (w pierw-
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szych latach byfa tymczasowa kaplica w budynku nr 48) i kinem. Do
uslug religijnych bylo zatrudnionych 2 kapelanéw (katolicki i prawo-
stawny). Pracownicy otrzymali specjalne, odrebne umundurowanie
co niewatpliwie bylo zastuga bylego putkownika dr Brodowicza.

Personel administracyjny szpitala liczyl do 40 oséb (37
w 1934 1.). W jego skladzie 60% stanowily pielggniarki, a reszta to
urzednicy i inne potrzebne do funkcji szpitala zawody. Do bezpo-
$redniej obstugi chorych i sal szpital zatrudnial okolo 80 sanitariuszy
obojga pici.

Nie majgc wlasnej aparatury rentgenowskiej i odpowiednie-
go ku temu personelu, szpital korzystal z ustug Zaktadu Rentgenolo-
gicznego w Bialymstoku, ktéremu z tego tytuiu placit 2 tys. zt rocz-
nie.

Zgodnie z regulaminem szpitala praca lekarzy odbywala si¢
w godz. 8%- 13% j 17%- 18%. Konferencje lekarskie odbywaty sie
dwa razy tygodniowo, a raz w tygodniu o godz. 20 byly zebrania re-
feratowe. Lekarze brali czynny udzial w zyciu i dzialalnosci Polskie-
go Zrzeszenia Lekarzy Woj. Bialostockiego. Przecigtnie wyglaszali
tu rocznie okoto 10 referatéw>. W latach 1931-33 dr Deresz byl
czlonkiem zarzadu, a od 1933 r. wiceprezesem Zrzeszenia. Jedno ze-
branie rocznie odbywalo si¢ na terenie szpitala w Choroszczy.
W 1936 r. dr Deresz zostat prezesem Towarzystwa Eugenicznego
majacego szeroki wachlarz dzialalno$ci m.in. zwalczanie prostytuciji
i choréb wenerycznych, pomoc biednym rodzinom, a zwiaszcza
biednym i uposledzonym fizycznie i umyslowo dzieciom.® W maju
1938 r. szpital byl miejscem krajowego zjazdu psychiatrycznego.

Opiek¢ nad pacjentami wypisanymi do ich rodzin szpital
kontynuowat poprzez zorganizowang przez siebie Przychodni¢ Psy-
chiatryczng w Bialymstoku, a utrzymywang przez powolane w tym
celu Towarzystwo Opieki nad Psychicznie Chorymi. Lekarze szpital-
ni pelnili w niej dyzury bezplatnie. Tu nalezy doda¢ i podkresdli¢, ze
Ubezpieczalnia Spoleczna w Bialymstoku w ramach tzw. pomocy
specjalistycznej zatrudniala po jednym lekarzu ze wszystkich spe-
cjalnosci z wyjatkiem psychiatrii, co przy tej iloSci chorych jest spra-
wa niezrozumiata.” Ponadto w dostepnych sprawozdaniach nie
stwierdzilem, by wyplacala jakiekolwiek sumy na t¢ specjalnos¢ lub
z tytulu tej specjalno$ci. Powolanie i prowadzenie Przychodni Psy-
chiatrycznej wypelnialo wigc powazng luk¢ w lecznictwie, a ponadto
bylo dobrodziejstwem dla chorych i ich rodzin. W planach szpitala
bylo zalozenie takich przychodni w innych z wigkszg ilo$cig chorych
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wojewddztwach, ale brak dokumentéw nie zezwala na potwierdzenie
ich realizacji.

W pierwszych latach istnienia szpitala zorganizowano kurs
doksztalcajacy dla sanitariuszy do poziomu 7 klas szkoty powszech-
nej. Swiadectwo ukoriczenia szkoly w 1933 r. uzyskalo 45 os6b; 6
0s6b musiato odej$¢ z pracy z powodu niezdanych egzamindw.
Précz tego prowadzono takze kursy doksztalcajace z zakresu psy-
chiatrii dla pielggniarek i personelu administracyjnego. Nalezy pod-
kresli¢, ze zespol sanitariuszy rekrutowal si¢ gléwnie z miejscowych
mieszkancéw i nalezne wyksztalcenie uzyskat w Szpitalu.

W zakres aktualnego leczenia w owych czasach wchodzita
takze terapia zajeciowa. Przebywajacy w Szpitalu chorzy w zalezno-
$ci od ich stanu fizycznego, psychicznego, zawodu i wyksztalcenia
pomagali w pracach na roli, przy ogrodnictwie, przy hodowli bydia,
owiec, Swin i réznego rodzaju warsztatach rzemieslniczych. W ra-
mach zajec terapeutycznych prowadzono tu réznego rodzaju wytwor-
czo$¢ artystyczng - jak wyrdb zabawek, haftow, rzezb, obrazow itp.
Dzialalno$¢ ta procz efektu leczniczego miala niewatpliwy, korzyst-
ny wplyw na finanse szpitala. Nalezy doda¢, ze obok terapii zajgcio-
wej chorzy korzystali takze z rozrywek - jak kino, zabawa taneczna
(raz w tygodniu - przygrywala szpitalna orkiestra), biblioteka, §wie-
tlica itp.

Drugim, niewatpliwie liczacym si¢ w budzecie czynnikiem
bylo wiasne gospodarstwo rolne (141 ha) zwane tu folwarkiem. Ho-
dowano tu konie, krowy, owce, dréb, ryby, a nawet pszczoly. Upra-
wiano wszystkie potrzebne zboza, ziemniaki, Iaki, a nawet kopano
torf. Okoto 15 ha zajmowaly ogrody owocowo-warzywne. Byty tu
oszklone oranzerie, 60 skrzyn inspektowych oraz belgijskie skrzynie
na pomidory po 20 okien. Tylko w 1933 r. zatozono 200 okien in-
spektowych. Efekty i plony tej dziatalnosci przede wszystkim stuzyty
szpitalowi, obnizaly koszt jego utrzymania, a wi¢ i chorego. Doch6d
z nadwyzek dzialalno$ci rolniczo-gospo-technicznych (w tym prad
elektryczny dla miasta i inne) w 1933 r. wynosil gospodarczo 127072
zl. Dodac nalezy, ze do prowadzenia dziatalnoS$ci rolniczo-hodowla-
nej szpital przygotowal odpowiednie magazyny zbozowe, okopowe,
lodownig, piekarni¢, masarni¢ itp. Szpital dysponowat poza tym wia-
sng elektrownia, wodociagiem i kanalizacja. Nalezy doda¢, ze kilka-
set (200 w 1934 r.) punktéw $wietlnych szpital odplatnie zainstalo-
wal pobliskim mieszkaficom miasta.

Tak szeroka dzialalno§¢ Szpitala wymagala wiele zmystu
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organizacyjnego, nakladu pracy i inwencji ze strony kierownictwa,
a zwlaszcza dr Brodowicza i Deresza. Do dzialalno$ci rolniczo-
ogrodniczo-technicznej zatrudniono 34 pracownikéw.

W 1934 r. (dane z lat nastgpnych zagingty) nad 800 chorymi
przebywajacymi w szpitalu oraz 450 pozostajacymi w opiece poza-
zakiadowej czuwalo, administrowalo i leczyto 127 oséb. Lacznie
z pracownikami rolniczo-ogrodniczo-technicznymi Szpital zatrudniat
161 oséb.

Gospodarczy i samodzielny charakter Szpitala mial niewat-
pliwy wplyw na koszt pobytu w nim chorego. W 1934 r. dzienny po-
byt chorego kosztowat szpital 3,23 zt w czym samo wyzywienie 0,59
zl (w 1933 r. koszt dzienny wynosil 3,04 z1). Taksa szpitalna w okre-
sie 1932-35 wynosita 2,0-2.5 zi za leczenie pozazakladowe i 4,0-9,0
(w klasie I) za leczenie szpitalne. Niektérym chorym Zwigzek mig-
dzykomunalny doplacal za leczenie.

Réznice w oplatach szpitalnych na i za chorego oraz dochéd
z dzialalno$ci gospodarczej kierownictwo poza inwestycjami diagno-
styczno-terapeutycznymi przeznaczalo na odbudowg i przerdbki na-
stepnych budynkéw pofabrycznych oraz na ulepszenie budynkéw juz
przez szpital uzytkowanych. Wiele troski, wysitkow i §rodkéw po-
Swigcono podniesieniu estetyki placow, alej, ulozenia chodnikéw
i kraweznikéw, zasianiu trawnikdéw i kwietnikdéw, budowie fon-
tann/!/, uporzadkowaniu parku i rowéw odwadniajacych, zasadzeniu
drzew owocowych itp. Jeden z budynkéw wyremontowanych Szpital
wyposazyt i utrzymujac go gospodarczo, przeznaczyl na jedyna
w Choroszczy szkole powszechng (podstawowa). Z innych dziatan
Szpitala na rzecz miasta nalezy wymieni¢ wydawanie w okresie zi-
mowym 50 obiadéw dziennie bezrobotnym oraz dokarmianie 70
biednych dzieci w szkole. Szpital wspdétdzialat w prowadzeniu strazy
ogniowej, kasie samopomocy, “Strzelca”, PCK itp. Kino szpitalne
i biblioteka byty dostepne wszystkim mieszkaficom miasta, a ponad-
to, jak wyzej wspomniano, spora ich liczba korzystala z wytwarzane;j
w Szpitalu energii elektryczne;.

Szpital poprzez opiek¢ pozazakladowsg takze do wsi wnosit
pozytywne elementy. Suma 30 zl miesi¢gcznie za jednego pacjenta
byla liczaca si¢ pozycja w budzecie wiejskiej rodziny, ale by do niej
uzyskac dostep musiata ona przed komisjg szpitalng wykazaé si¢ od-
powiednim porzadkiem i czysto§cig swojego domu oraz jego obej-
Scia, nalezycie prowadzonym gospodarstwem, a takze kultura osobi-
sta. Ten sposOb dorabiania przez jednego gospodarza byt niewatpli-
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wym bodZcem dla jego sasiadéw. Ponadto we wsiach, gdzie byto
wigcej 0sOb w opiece, szpital dla gospodyn wiejskich prowadzit kur-
sy szycia, haftu, gotowania, uprawy i uzytkowania Inu itp. Ponadto
zakliadal we wsi Swietlice, budowatl taznie.

Na terenie szpitala w budynku 11a i 19 miescily si¢ odplat-
ne 2-8 pokojowe mieszkania dla pracownikéw. Obok Szpitala zbudo-
wal dom dr Brodowicz, by cieszy¢ si¢ widokiem swojego zyciowego
dziela. Zamieszkal w nim po przejSciu na emerytur¢ w 1936 r. Nie
przypuszczal, ze jego dom odegra jeszcze jaka$ rolg w historii szpita-
la®

Na przetomie sierpnia i wrze$nia 1939 r. do szpitala w Cho-
roszczy przetransportowano 400 chorych ze szpitala §w. Jana Bozego
w Warszawie®. Nalezy podkres$lié, ze szpital stale borykat si¢ z trud-
no$ciami finansowymi, ale pokonywal je giéwnie iloScia pacjentéw
w czym liczacy si¢ udzial miata opieka pozazakiadowa.

Dzialania wojenne we wrze$niu 1939 r. nie mialy istotnego
wplywu na szpital, ale ich nastgpstwa okazaly si¢ w dalszym etapie
brzemienne. Bialostocczyzna znalazla si¢ w granicach ZSRR. Armia
Czerwona wkroczyta na te tereny jako “wyzwolicielka” od “polskich
panéw” dlatego szpitale, jako wyraz opieki spolecznej, nie mogly
by¢ przedmiotem ataku. W ZSRR leczenie bylo bezplatne; Szpital
przeszedl na panstwowe utrzymanie. Zwigkszyla si¢ liczba chorych
szpitalnych w opiece pozazakladowe;j.

Atak nowych wiadz nastagpil nie na instytucj¢, a na jej pra-
cownikOw. Aresztowano dr Deresza (zginal jakoby w Brzesciu). No-
wym dyrektorem zostal lekarz o nieustalonym obecnie nazwisku
(Zyd). NKWD wywiozito z Choroszczy w glab ZSRR wiele rodzin
w tym takze lekarzy, pielggniarek i innych pracownikéw szpitalnych,
ale szpital funkcjonowal nadal. Sowieci na pewno nadali mu swoja
odrgbng nazwe, ale dzi$§ nie sposéb jej ustali¢. Przepelnienie szpitala
spowodowalo, ze za zgoda dr Brodowicza 34 chorych umieszczono
w czgsci jego siedmiopokojowego domu.

Bialostocczyzna po wrze$niu 1939 r. znalazia si¢ w strefie
przygranicznej. Do strefy tej dowddztwo Czerwonej Armii przesung-
to dziesiatki dywizji; zaczg¢to budowac umocnienia, fortyfikacje i lot-
niska. Tworzono nowe bazy i punkty dowodzenia. W sferze zaintere-
sowania armii znalazl si¢ Szpital w Choroszczy.

Rozlegty, ogrodzony kompleks budynkéw polozony na ubo-
czu, nad blotnista rzeka, dysponujacy wlasng elektrownia, kanaliza-
cja, ogrzewaniem, wodociggiem i wszelkimi urzadzeniami gospodar-
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czo-technicznymi stanowil wymarzony obiekt do urzadzenia tu bazy
wojskowej. Decyzje podjeto w grudniu 1940 r.: chorych ewakuowaé
do szpitali psychiatrycznych w glab ZSRR, a pomieszczenia poszpi-
talne przekaza¢ w calodci armii. W styczniu 1941 r. chorych trans-
portem kolejowym wywieziono do Minska, Tweru, Smolenska, Ria-
zania, Czerniowca, Dnietropietrowska, Winnicy, Kostromy, Kurska
i Starej Wsi. Pozostalo jednak kilkudziesi¢ciu chorych nie nadaja-
cych si¢ do transportu i ich umieszczono w budynku plebanii, a so-
matycznie chorych w czg¢sci domu Brodowicza. W dalszym etapie dr
Brodowicza usunigto do dwuizbowego, pozbawionego okien i drzwi
pomieszczenia, chorych za§ wywieziono do Czarnej Wsi. W domu dr
Brodowicza po remoncie mial zamieszka¢ general. - Nie zdazyl! Zo-
stali takze chorzy bedacy w leczeniu pozazakltadowym. Byli oni na-
dal leczeni w dotychczasowy sposéb przez pozostaly personel, zgro-
madzony przy chorych umieszczonych na plebanii (okoto 100). Taki
stan rzeczy istnial w chwili wkroczenia na Biatostocczyzng Niem-
coéw w czerwcu 1941 r. Z nakazu niemieckiej komendantury polowej
wies$niacy na okreslony termin zwieZli przebywajacych u nich na le-
czeniu pozazakladowym chorych do Choroszczy. Przywiezionych
chorych Iacznie z przebywajacymi na plebanii Niemcy rozstrzelali
w lesie kolo Nowosidlek. W decyzji o losie tych chorych bral udziat
niemiecki lekarz sztabowy dr Canzler. Zachowaly si¢ ksiggi imienne
z leczenia pozazaktadowego zezwalajace na okreslenie liczby i na-
zwisk pomordowanych. Wg Markuszewicza ogélna liczba rozstrzela-
nych wynosi 464 osoby.'® Ze stanu chorych pozazakiadowych ocala-
fo tylko kilka os6b. Tragicznie zakonczy! si¢ pierwszy i chyba naj-
Swietnie jszy rozdziat Szpitala Psychiatrycznego i jego chorych.

Niemcy na terenie bylego szpitala urzadzili ob6z dla so-
wieckich jeficow wojennych, a takze ulokowali tu rannych czerwo-
noarmistéw lezacych w bialostockich szpitalach. Jedni i drudzy zgi-
neli. W okresie pdZniejszym przebywali tam takze jeficy wloscy (po
zerwaniu koalicji Wloch z Rzesza Niemiecka). Niekonserwowane,
pozbawione okien, drzwi i dachéw budynki ulegly znacznej dewasta-
cji.

Zdewastowano wszelkie urzadzenia gospodarczo-technicz-
ne. Po wycofaniu si¢ Niemcéw w 1944 r. budynki i teren poszpitalny
zajely wojska sowieckie.

Brak szpitala psychiatrycznego w wyzwolonej Bialostoc-
czyznie skionil odpowiednie wladze ochrony zdrowia w Bialymstoku
do otwarcia 60-t6zkowego oddziatu psychiatrycznego w budynku sg-
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siadujacym ze Szpitalem PCK (ul.Warszawska 29). Oddzial prowa-
dzit dr W. Brihl - przyszly profesor reumatologii w Warszawie.
Wiadomym bylo, Ze jest to rozwigzanie dorazne i niedostateczne; po-
wtorzyla si¢ sytuacja sprzed 1930 r.

Drugi rozdzial szpitala w Choroszczy jest SciSle zwigzany
z osobg dr Bogdana Szymborskiego. Lekarz ten znal Bialostocczyzne
i Bialystok z okresu okupacji, a po jej wyzwoleniu prowadzit dawny
Szpital Sejmikowy w Knyszynie. Jeszcze jako student w latach
przedwojennych byl w jaki§ sposéb zwiazany ze Szpitalem w Cho-
roszczy (w ankiecie personalnej brak blizszego sprecyzowania na ten
temat), a ponadto jako stazysta w latach 1939-41 byl zatrudniony
w Klinice Neurologiczno-Psychiatrycznej USB, a nastgpnie Szpitalu
Psychiatrycznym w Wilnie. Mozna przypuszczaé, ze mial wyraZne
sklonnosci do tej specjalnosci. W 1945 r. wyjednal on u sowieckiego
komendanta Choroszczy odstapienie poszpitalnego pawilonu nr 1, do
ktérego odrestaurowania niezwlocznie przystapili byli pracownicy
Szpitala i miejscowa ludno$¢. Do organizacji i dogladania robdt dr
Szymborski przyjezdzal z Knyszyna, gdzie nadal byl zatrudniony
etatowo w szpitalu. We wrze$niu 1947 r. 220-16zkowy pawilon byt
gotowy.!! Przyjeto pierwszych 167 chorych; zlikwidowano oddziat
psychiatryczny przy Szpitalu PCK. Przystagpiono do remontu pozo-
statych pawilonéw opuszczonych przez Czerwong Armi¢. Dzi$ nie
sposOb odtworzy¢ kolejno$ci oddawania do uzytku wyremontowa-
nych pawilonéw. Dyrektorem Szpitala zostal dr Szymborski i do po-
mocy mial 2 lekarzy. Szpital otrzymal nazwe ,,Pafnstwowy Szpital
dla Nerwowo i Psychicznie Chorych w Choroszczy”. W 1950 r.
Szpital liczyl 756 16zek i zatrudnial 6 lekarzy. W 1953 r. zmieniono
w jego nazwie ,Paistwowy” na ,,Wojewddzki”. Na poczatku lat
sze§édziesiatych rozebrano mury zrujnowanego ko$ciola, a cegie
z niego przejeta gmina. Na temat jej zuzytkowania krazyly rézne
(wcale nie chwalebne) mowy. W latach tych szpital obejmowal re-
gion dawnego wojewddztwa bialostockiego, warszawskiego i olsz-
tynskiego. W 1975 r. w Szpitalu hospitalizowano 1400 oséb w tym
300 w opiece pozazakiadowej.

Szpitalem zarzadzali kolejno dyrektorzy: dr B. Szymborski
do 1948 r., dr J. Bernasiewicz do 1953 r., dr Skibski do 1956 r., dr J.
Bartoszewski do 1962 r., dr B. Szymborski do 1972 r., dr B. Domy-
stawski do 1980 r., dr T. Borowski do 1985 r. i dr A. Kuczynski od
1985 1.

W jednym z budynkdéw Szpitala otrzymala pomieszczenia
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nowo powolana w 1954 r. Katedra i Klinika Psychiatryczna AMB.
W 1957 r. Klinika otrzymata odrgbny, dwupigtrowy, 70-16zkowy,
nowy pawilon. Pierwszym jej kierownikiem byt doc.dr med. L. Ko-
rzeniowski, a obecnie prof. dr med. Z. Falicki. Do okreslenia obecne-
go statusu i dziatalnosci Szpitala zaaranzowalem spotkanie z jego ak-
tualnym dyrektorem, dr A. Kuczyniskim, jego zast¢pczynig - dr J.H.
Szymanska i bytym dyrektorem - dr T. Borowskim. Dlaczego dr
Szymborski, pierwszy powojenny dyrektor i gléwny odtwdérca Szpi-
tala - opuscit Choroszcz juz w 1948 r. - 7 - wyjasnienia nie uzyska-
tem. To bylo dawno - jeszcze przed ich zatrudnieniem. Doszli§my do
wspdlnego wniosku, ze najprawdopodobniej kto$ lub co§ zmusito do
opuszczenia Szpitala i zmiany Srodowiska. Natomiast co do samego
Szpitala - aktualnie praca w nim odbywa si¢ planowo i bez zakldcen.
Obecnie w 16 oddziatach lezy 1050 chorych, a okoto 150 jest
w opiece pozazakladowej. Do obstugi chorych zatrudnionych jest
100 lekarzy, 250 pielggniarek, 350 sanitariuszy (i sanitariuszek) oraz
50 os6b administracji. Ogdlnie szpital zatrudnia 1020 oséb, ale
w trakcie pisania niniejszego opracowania zmniejszyl je do 960
0s6b. Dysponuje wilasng aparaturg rentgenowska i jej obstuga. Nie-
dawno otwarto oddzial internistyczny. - Szpital jest na utrzymaniu
funduszu wojewody. Pobyt chorego w Szpitalu sprowadza si¢ obec-
nie do rozpoznania i ustalenia sposobu leczenia, ktore u wigkszosci
jest kontynuowane pod nadzorem poradni zdrowia psychicznego
znajdujacej si¢ w kazdym dawnym mie$cie powiatowym. Inny jest
stosunek do terapii zajgciowej chorych. Obecnie w gidwnej mierze
ma si¢ ona odbywac przy tzw. stanowiskach chronionych w normal-
nych zakladach pracy, ale jest tu wigcej teorii niz praktyki. Na spra-
we t¢ Szpital jednak nie ma zadnego wpltywu.

Od 1970 r. kazdy oddzial obejmuje opieka psychiatryczng
okreslony teren. - co pozwolilo na oszczgdnos$¢ t16zek (okolo 4 tys.
w skali krajowej, a ponadto lekarze zatrudnieni w nim maja caly
przekréj chorych. Utatwia to pracg calemu personelowi, a takze po-
byt i standard zycia chorym.

Szpital nadal prowadzi gospodarstwo rolne, ale jest ono ob-
stugiwane wylacznie przez najemnych pracownikéw. Pozbyto si¢
ucigzliwej i kosztownej opieki nad parkiem palacowym. Aktualnie
w sktad Szpitala wchodzi 68 budynkéw z czego tylko 4 jest nowo
zbudowanych. Niektére pawilony rozbudowano (giéwnie w gore)
uzyskujac zwigkszenie liczby 16zek. Gospodarstwo rolno-ogrodni-
czo-hodowlane zmienilo swe oblicze: inne czasy, inne warunki, wy-
magania i potrzeby. Aktualnie Szpital nastawit si¢ na budowe §wii;
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jest ich 400. Jest wlasna rzeZnia, masarnia i wlasne magazyny zbozo-
we. Jest takze wlasny agregat, ale tylko na wypadek odcigcia dopty-
wu pradu z sieci. Przy szpitalu jest czynna szkotla specjalna dla upo-
§ledzonych, leczonych tu dzieci. Jest kino, ale z uwagi na dostgpnos§¢
telewizji zatracil si¢ sens jego uzytku. Zatracila si¢ takze potrzeba
wydawanych przed wojna bezplatnych obiadéw i positkdw; obecnie
wszyscy biedni z Choroszczy znalezli zatrudnienie w Szpitalu. Po-
nadto wszyscy mieszkancy w razie potrzeby uzyskuja tu pierwsza
pomoc lekarska; jest im dostgpne laboratorium i gabinety fizykotera-
peutyczne. Gmina korzysta ze znacznej powierzchni szpitalnego te-
renu, na ktérym zbudowano domy i inne urzadzenia, a w tym takze
boisko.

Szpital choroszczanski po dziei dzisiejszy jest najwigksza
jednostka tego typu po prawej stronie Wisty, ale istnieje obecnie sze-
reg innych, liczacych si¢ szpitali lub oddzialéw jak np. w Wegorze-
wie (250 t6zek), w Suwatkach (100 16zek), Olszytnie, Abramowi-
cach, Lublinie i innych.

Moich rozméwcédw niepokoi fakt, iz obecnie co czwarte
przyjecie szpitalne wigze si¢ z alkoholizmem, a do tego doda¢ nalezy
narkomandw. Rocznie przyjmuje si¢ 6 tys. pacjentow - tatwo obli-
czy¢ ile jest w tym alkoholikoéw. Dla uzmysiowienia wielko$ci pro-
blemu podaj¢, ze w choroszczanskim szpitalu w 1933 r. leczono
w sumie 31 alkoholikéw i narkomanéw i 44 w 1934 r.

A ustawa psychiatryczna? - Nie, nadal jej nie ma! Jej brak
bardzo utrudnia pracg i dzialalno$¢ szpitali psychiatrycznych i psy-
chiatréw. Jest jedynie instrukcja ministra zdrowia z 1952 r., ktéra
okresla tylko warunki przyjmowania (lub nie) chorych do szpitala.
By¢ moze obecnie Rada Europy w zwigzku z ochrong praw czlowie-
ka zmusi nasz rzad czy tez parlament do wydania przez tyle lat ocze-
kiwanej, bardzo potrzebnej ustawy.

Tak wigc, ustawa, o ktéra od 1932 r. walczyt dr Brodowicz
i dr Deresz i ktérej gotowa wizj¢ przedstawili juz w 1934 r., do dzi§
znajduje si¢ w martwym punkcie. No cdz, obecnie praca stracila na
znaczeniu nie tylko w postgpowaniu z chorymi w szpitalu.

Po zlozeniu maszynopisu niniejszego opracowania do druku
dyrekcja Szpitala w Choroszczy otrzymata (poprzez polskie MSZ
i Min. Zdrowia) w maju br. pismo ze szpitala w Kursku o leczonych
tam choroszczanskich 247 chorych; z Kostrawy o 87 chorych i ogdl-
ne dane o okoto 100 chorych z Riazania. Z pism tych wynika, Ze pra-
wie wszyscy chorzy zmarli w latach 1941-44 - w tym takze wiele
0s6b w wieku miodym (18-30 lat). Dysponentem tych chorych byt
NKWD.
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Zygmunt Brodowicz (1871 - 1948)

W okresie PRL budowniczych Il Rzeczypospolitej nie eks-
ponowano, a raczej wiele robiono, by zdolnym jeszcze do pracy
uniemozliwi¢ czynno$¢ zawodowa, a pami¢¢ o zmartych zepchnaé
w zapomnienie. Do takich zapomnianych oséb Bialostocczyzny nale-
zy posta¢ dr Zygmunta Brodowicza. T¢ wielce zasiuzong osobe nale-
zy naszemu spoleczenstwu przyblizy¢, zapoznaé je z dzialalno$cig
wielkiego organizatora i budowniczego, a takze dotknigtego przez
los Polaka.

Urodzil si¢ 5 maja 1871 r. w Korczéwce, pow. Radomice
(Ziemia Kijowska). Ojciec Nikodem (matka Teodomira z Sambor-
skich) byt wtadcicielem majatku ziemskiego. Zygmunt ukoriczyl 8-
klasowe gimnazjum humanistyczne w Zytomierzu. Wydziat Medycz-
ny Uniwersytetu Kijowskiego ukoriczyt w 1895 r. Przed uzyskaniem
dyplomu bral udzial w walce z epidemia cholery na Wolyniu. Po
uzyskaniu dyplomu podrézowal po Egipcie. W latach 1896-1904
pracowal w klinice internistycznej w Moskwie. Zwiazal si¢ z Czer-
wonym Krzyzem i jako lekarz tej organizacji znalazi si¢ w szpitalu
wojennym w Mukdenie w czasie wojny japonsko-rosyjskiej w 1905
r. Nie ewakuowal si¢ z rannymi zolnierzami i dostat si¢ do niewoli
Jjaponskiej. Po 3-miesi¢gcznym pobycie w Szanghaju powrdécit do Ro-
sji i ostatecznie osiadl w Sarnach, gdzie zostal zatrudniony jako le-
karz kolejowy. Ozenit si¢ z Jadwiga Radlinska. Zmobilizowany
w 1914 r. pracowal jako lekarz w stopniu majora w lazarecie dywi-
zyjnym. W 1918 r. wstapil do organizujacego si¢ na Bialorusi I Kor-
pusu Polskiego (dowborczycy). W 1919 r. zostal referentem do
spraw choréb zakaznych w Ministerstwie Zdrowia. Z polecenia mini-
stra organizowal ochrong¢ zdrowia na Wolyniu, WilefiszczyzZnie i Bia-
fostocczyznie.

9 lipca 1920 r. w obliczu ofensywy armii bolszewickiej
ochotniczo wstapit do Wojska Polskiego i zostat przydzielony do In-
spektoratu Okrggowego Armii Ochotniczej w Warszawie. Przeszedt
wojskowy kurs przygotowawczy w Szpitalu Ujazdowskim. W sierp-
niu tegoz roku zorganizowal i prowadzil na terenie Dworca Wileni-
skiego punkt zborny dla chorych i rannych w obronie Warszawy zot-
nierzy.'

W dalszym etapie byl lekarzem naczelnym 36 p.p., a od
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grudnia 1921 r. Korpusu Kadetéw w Modlinie. W 1922 r. byt juz
podputkownikiem. W 1924 r. zostal przeniesiony do DOK VII w To-
runiu, gdzie objal funkcje¢ szefa szpitalnictwa i higieny. Tu otrzymat
awans na putkownika. W koncu 1927 r. zgodnie z dwczesnym regu-
laminem zostal przeniesiony do stuzby cywilnej i pismem z dn.
4.02.1928 r. zostal powotany na Naczelnika Wydzialu w Wojewddz-
kim Urzedzie w Bialymstoku, gdzie objal Wydzial Zdrowia, a na-
stgpnie Opieki Spoleczne;.

Bialostocczyzne znal w grubszym zarysie z 1919 r., ale
obecnie miala ona juz inne oblicze i inne potrzeby. Bliskie realizacji
byly juz plany budowy wielooddzialowego i wielol6zkowego Szpita-
la Sw. Rocha w Bialymstoku. Realizacja tych planéw zapewniala
mieszkaficom regionu leczenie szpitalne w podstawowych specjalno-
Sciach précz psychiatrii. Byt zorientowany, ze powaznym proble-
mem Bialostocczyzny jest kompletny brak t6zek szpitalnych dla psy-
chicznie chorych. Byla to przystowiowa ,,pigta Achillesa” Polski,
a zwlaszcza tej czgsci lezacej po prawej stronie Wisty, gdzie jedy-
nym zabezpieczeniem w tej dziedzinie byto 50 t6zek w Klinice Psy-
chiatrycznej USB w Wilnie i 72 w Klinice UJK we Lwowie. Troska
o stworzenie warunkéw do leczenia psychicznie chorych stala si¢ za-
gadnieniem naczelnym w dzialalno$ci dr Brodowicza. Mam podsta-
wy przypuszczad, ze to za jego inspiracja otwarto w czg¢sci barako-
wej Szpitala Zydowskiego w Bialymstoku oddzial psychiatryczny.?
Spetnial on rol¢ przygotowawcza i do§wiadczalng przed otwarciem
wilasciwego szpitala dla potrzeb psychiatrii, a w tym okresie byta juz
jego realna wizja. Potrzeby psychiatrii znacznie przekraczaly granice
Bialostocczyzny. Wymagaly odpowiednio wielkich rozmiaréw szpi-
tala i odpowiednio wielkich funduszy. Wielki szpital - to wielka licz-
ba 16zek i chorych, za ktérych wnoszone do kasy szpitalnej oplaty sa
podstawa jego bytu i ekonomicznego rozwoju. Rozumial to bardzo
dobrze dr Brodowicz; tylko skad wzia¢ pienigdze na budowe i urza-
dzenie szpitala? Znat realia finansowe kraju i wojewddztwa. Catly
Swiat przezywal okres kryzysu, a Polska w szczegdlnosci. Na Bialo-
stocczyzznie samorzady zmniejszyly regiony administracyjne z 28
do 19, a liczbg szpitali z 29 do 23.% Na skarb pafistwa w tych warun-
kach dr Brodowicz nie liczyl. Doszed! jednak do stusznego wniosku,
ze zadaniu temu moze sprostaé spotka wielu jednostek samorzado-
wych i kredyty. Przekonat do tej sprawy wielu starostéw i ich sejmi-
ki. W wyniku tych dzialan powstal Bialostocki Zwigzek Migdzyko-
munalny dla Zatozenia i Utrzymania Wojewddzkiego Zaktadu Psy-
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chiatrycznego. Jego prezesem zostal dr Brodowicz, a zastgpca Mie-
czystaw Syska - starosta tomzyriski. Zgodnie ze statutem czlonek Za-
rzadu (tj. okre$lony samorzad) wplacajacy odpowiednig sum¢ mial
pierwszenstwo w umieszczeniu chorych z jego regionu i znizkg w le-
czeniu rekompensujaca udzial finansowy. Jednocze$nie zaczeto przy-
glada¢ si¢ odpowiednim i tanim obiektom nadajacym si¢ na szpital.
W Swiacku (Wollowiczowskim) kolo Grodna natrafiono na zdewa-
stowany budynek palacowy oferowany przez Hunnickich na sprze-
daz do rozbidrki. Zabytkowy budynek nadawal si¢ jednak do remon-
tu, ale byt zbyt matly na planowany szpital psychiatryczny. Z inspira-
cji dr Brodowicza zrujnowany patlac tanio odkupit w 1929 r. i odre-
staurowat skarb panistwa. W nie znanym obecnie terminire dr Brodo-
wicz zorganizowal w nim pierwszy w Polsce szpital dla narkoma-
néw. W tymze samym 1929 r. Zwiazek zakupil od WozZniakéw zruj-
nowane i zdewastowane budynki po dawnej fabryce Moesa ze 140
ha ziemi w Choroszczy. Transakcje t¢ traktowano jako dobry interes,
gdyz pofabryczne bloki latwo i tanio dawaly si¢ przerobi¢ na bloki
szpitalne, zdolne pomiesci¢ wiele setek chorych, a rozlegle gospo-
darstwo dawalo szanse wyzywienia ich z wiasnych plodéw i hodow-
li.

Po dokonanjiu zakupu natychmiast przystapiono do porzad-
kowania terenu, odbudowy i adaptacji budynkéw, co wymagato dal-
szych nakiadéw finansowych. Do korica 1933 r. wydano na ten cel 3
mlin zl, ale pierwszych chorych przyjeto juz w 1930 r. Ze sprawozda-
nia wojewody wiadomo, ze w 1932 r. szpital dysponowat 480 16zka-
mi, a ponadto 250-300 chorych bylo leczonych w ramach tzw. opieki
pozazaktadowej. Szpital zarabial juz na siebie, ale pozostaty do
splaty diugi. Z opresji finansowej w 1932 r. uratowalo zwigzek przy-
stapienie do niego miasta i wojewddztwa warszawskiego.

Odbudowa trwala do 1938 r., ale szpital juz w 1936 r. mial
dobre podstawy ekonomiczne. Sprawdzily si¢ przewidywania dr
Brodowicza - szpital byt w pelni wykorzystany, leczyli si¢ w nim
chorzy z calej Polski, a takze Polacy z Francji. Gospodarstwo rolne,
ogrodnicze i hodowlane w pelni zapewnialo wyzywienie chorych,
a sprzedawane nadwyzki przynosity zysk. Ponadto szpital byt samo-
wystarczalny technicznie; mial wiasny wodociag, kanalizacje, cen-
tralne ogrzewanie oraz elektrownig, z ktérej nadmiar energii sprzeda-
wano miastu.

Dr Brodowicz traktowal szpital w Choroszczy jako swoje
dzieto. Cieszyt si¢ nim, a jego rozbudowa polepszala jego samopo-
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czucie. Obok szpitala zakupil plac, na ktérym zbudowal dom i za-
mieszkal w nim z Zzong (dzieci nie mieli). Nie przewidzial kiopotéw,
jakie niesie ta lokalizacja.

W 1935 r. podjal starania zorganizowania doraznej pomocy
lekarskiej w Biatymstoku, ale nie uzyskawszy funduszy z kasy rza-
dowej natchnal ta ideg wiadze PCK, ktére przy aktywnym udziale
wojska instytucje t¢ uruchomito w 1936 r.>

Polskie Zrzeszenie Lekarzy Woj. Bialostockiego zorganizo-
walo w dniu 21 stycznia 1936 r. uroczyste posiedzenie naukowe po-
Swigcone uczczeniu 40-lecia pracy lekarskiej dr Brodowicza; wzial
w nim udziat wojewoda biatostocki.

Na terenie Bialegostoku i wojewddztwa dr Brodowicz zor-
ganizowat i uruchomif 18 o$rodkéw zdrowia.” 31 grudnia 1936 r.
przeszedl na emerytur¢ nadal pelniac funkcj¢ prezesa Zwiazku, a po-
nadto wojewoda mianowal go delegatem wojewddztwa bialostockie-
go do Rady Opieki Spolecznej (przy MOS).

IT wojna Swiatowa zastala go w Choroszczy, ktéra po 17
wrze$nia wraz z czg¢écig Polski znalazla si¢ w granicach ZSRR. Szpi-
tal byl nadmiernie przepetniony wskutek przesiania do niego w kon-
cu sierpnia 400 chorych ze szpitala Sw. Jana Bozego w Warszawie,
gdzie urzadzono szpital wojenny. Brodowiczowie cz¢$¢ swojego do-
mu oddali na pomieszczenia dla chorych. Szpital przejety wiadze ra-
dzieckie, a co najwazniejsze nie podjely wyplaty emerytur wycho-
dzac z zalozenia, ze ich posiadacze nie zasluzyli na nie, pracujac na
rzecz ,,panskiej Polski”. Brodowiczowie znaleZli si¢ w sytuacji nie-
korzystnej. Wéwczas doktor podjal pracg w szpitalu na etacie ordy-
natora oddz. zakaZznego i konsultanta z zakresu interny. W koricu
1940 r. Armia Czerwona postanowita prze ja¢ budynki szpitalne tacz-
nie z wszystkimi urzadzeniami technicznymi i gospodarka na baze¢
wojskowa, w tym takze obok usytuowany dom Brodowiczéw, w kt6-
rym mial zamieszkaé general - dowddca bazy. Wszczgto oszukaricza
gre z dr Brodowiczem polegajaca na fikcyjnym przeniesieniu go na
lekarza naczelnego szpitala w Bialymstoku, gdzie takze mial otrzy-
mac¢ mieszkanie. Wyceniono dom, za ktéry witasciciel mial otrzymac
odszkodowanie. W rzeczywistodci zadnego przeniesienia nie bylo,
a Brodowiczowie zastali dom zamknigty, skonfiskowany z catym
wnetrzem. Umieszczono ich w  dwuizbowym, pozbawionym okien,
drzwi i piecéw pomieszczeniu w Choroszczy. Budynki i cala posesja
szpitalna po wywiezieniu chorych w glab ZSRR stala si¢ baza woj-
skowa Armii Czerwonej. W czerwcu 1941 r. zostala ona zaj¢ta przez
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armi¢ niemiecka. 30 czerwca dr Brodowicz pisemnie zwrdcit si¢ do
Feldkomendantury w Bialymstoku z prosba o zwrot domu.® Domu
tego nigdy nie odzyskal i do niego nie powrdcil. Przenidst si¢ do Bia-
fegostoku i w okresie wstgpnej reorganizacji tutejszych szpitali byt
okresowo dyrektorem szpitala zakaznego, a nastgpnie pracowal do
marca 1943 r. jako lekarz ambulatorium przy ul. Swietojariskie;j.
W migdzyczasie zmarla jego zona. Zostal sam, niedol¢zny i opusz-
czony. Juz po przejSciu na emeryture czuf si¢ stary i zmeczony, a po-
step czasu i sytuacja sit mu nie dodawaly.

Po wyzwoleniu oddal si¢ tylko pracy spolecznej; na pracg
zawodowa nie starczylo mu sif, chociaz mégl ja podjac¢ z uwagi na
znaczny niedobdr lekarzy. Bedac radnym WRN, przewodniczyl Ko-
misji Zdrowia, Opieki Spolecznej, Komisji Rewizyjnej oraz iden-
tycznym, a takze Komisji Finansowej, MRN. Ponadto przewodniczyt
Towarzystwu Przyjaciét Zotnierza, Towarzystwu Pomocy Warsza-
wie i Ofiarom Wojny oraz Radzie PCK. Wojewddzka Rada Narodo-
wa na grudniowej sesji 1945 r. uczcita 50-lecie jego pracy lekarskiej
i spolecznej oraz wystapila z wnioskiem do KRN o przyznanie mu
Ztotego Krzyza Zastugi. Prasa podata zyciorys i zastugi jubilata.’ Na
tym skoniczylo si¢ uznanie i wdzigczno$¢ dwczesnych wiadz ludo-
wych w stosunku do cztowieka, ktory cale swoje zycie podporzadko-
wal spoleczefistwu i ojczyznie. Teraz byl czlowiekiem starym, bez-
silnym, schorowanym i samotnym. Ograbiono go z dorobku calego
zycia. Przez dluzszy czas po wyzwoleniu nie wyplacano emerytur,
a gdy zaczg¢to je realizowad, to w wysokosci ziotych przedwojen-
nych, co wystarczalo na kupno bochenka chleba. Jeszcze w 1953 r.
zglaszali si¢ na Komisj¢ ZUS (bylem jej czlonkiem) 80-letni dziad-
kowie, ktorzy stracili w Powstaniu Warszawskim swoje rodziny i ca-
ty dobytek i teraz starali si¢ przekonaé komisje¢, ze ich stan fizyczny
i psychiczny zezwala na podjgcie pracy (najczgsciej stréza). Przy
braku takiego zaswiadczenia zadna instytucja ich zatrudni¢ nie mo-
gla - co réwnalo si¢ skazaniu tych nieszczesnych ludzi na zebractwo.
Zwyczajne poczucie czlowieczenstwa nie zezwalalo na odmowe.
W podobnej, a moze gorszej sytuacji znalazt si¢ dr Brodowicz, gdyz
podja¢ dodatkowego zaj¢cia juz nie byl w stanie, a ponadto ze
wzgledéw zrozumialych o co$§ podobnego ubiegad si¢ nie mogl. Po-
dzielit los wielu innych budowniczych II Rzeczypospolitej. Zmart 15
stycznia 1948 r. Zostal pogrzebany na Cmentarzu Farnym w Bialym-
stoku.
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W Swietlicy szpitala w Choroszczy wisi portret dr Zygmun-
ta Brodowicza, a pamiatki po nim sg skrzetnie przechowywane przez
dr Tadeusza Borowskiego. Mam powazne watpliwosci, czy jest to
dostateczny akt uznania zasiug budowniczego znanego w catym kra-
ju szpitala. W szpitalu tym znalazlo zatrudnienie ok. 1000 osdb,
gléwnie mieszkancow Choroszczy. Tu obecnie pracuje ok. 100 leka-
rzy. Dlatego wladze Szpitala, jego pracownicy i pacjenci, wiadze
Miasta i jego mieszkancy winni pamigtac, ze zawdzigczaja to giow-
nie dr Zygmuntowi Brodowiczowi. Pamig¢ ta jednak musi by¢ real-
nie udokumentowana aktem, godnym dziela autora, tj. nadaniem jego
imienia jednej z ulic przyszpitalnych lub szpitalowi. A moze obu na-
raz? I mam gleboka nadziej¢, ze akt ten bedzie mile widziany przez
odpowiednie wladze wojewddzkie. Wszak zbudowany w Choroszczy
szpital stuzyl (i stuzy) calej Polsce, ale przede wszystkim Bialostoc-
czyznie.
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3. Wojewoda Biatostocki. Sprawozdanie Wojewody Biatostockiego (z dziatalnosci za okres 1 IV
1932 do 1 IV 1933). Urzad Wojewddzki Wydzial Samorzadowy, Biatystok (Archiwum Pari-
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Konrad Fiedorowicz (1878 - 1957).

Juz niewielu bialostoczan wie,
kim byt i czym si¢ zastuzyt Konrad Fie-
dorowicz naszemu miastu. T¢ odchodza-
¢g w niepamig¢, zastuzong i powszechnie
niegdy$ znang postac, nalezy obecnemu
pokoleniu przyblizy¢. K.Fiedorowicz
urodzit si¢ 30 czerwca 1878 r. w Krynce-
wiczach, w powiecie dzi$niefiskim na
WilefiszczyZnie. Jego rodzice - Norbert
i Michalina - nadali mu imiona Konrad
i Pawel. Po ukoriczeniu szkoly Sredniej
w Rydze wstapitl na Wydzial Medyczny
Uniwersytetu w Kijowie, gdzie w 1903 r.
uzyskal dyplom lekarza z wyrdznieniem
- maxima cum laude. Prac¢ w swoim zawodzie rozpoczal w Maryifi-
skim Szpitalu w Petersburgu. Egzaminy doktoranckie ziozyt w 1907
r. w Wojskowej Akademii Lekarskiej. W 1908 r. zostal rzeczywi-
stym czionkiem Rosyjskiego Chirurgicznego Towarzystwa im. Piro-
gowa. W 1920 r. ukoniczyt pracg do§wiadczalng na temat zmian w je-
litach pod wplywem zaburzen krazenia krwi w naczyniach krezko-
wych, za ktérg otrzymat stopieni doktora medycyny. Nastgpnie pod jat
prac¢ w Propedeutycznej Klinice Chirurgicznej Cesarskiej Wojsko-
wo-Medycznej Akademii pod kierunkiem znanych profesoréw - Fie-
dorowa, Opella, Trojanowa, wspéipracujac jednocze$nie z Mirotwor-
cowem. Od wrze$nia 1910 r. objat stanowisko ordynatora i nadetato-
wego asystenta.

W 1911 r. przenidsi si¢ do Astrachania, gdzie objal stanowi-
sko ordynatora oddzialu chirurgicznego Szpitala Miejskiego. W 1914
r. zostal zmobilizowany i poczatkowo byl naczelnym lekarzem
Gléwnego Oddzialu Opatrunkowego 120 Dywizji, a nastgpnie 101
Punktu Ewakuacyjnego w Rydze. Za wojenne zastugi lekarskie zo-
stat odznaczony Orderem Sw. Stanislawa i Sw. Anny.

Po wojnie w 1918 r. wrécil do Astrachania. W 1920 r.
w wyniku wszechrosyjskiego konkursu, zostal wyznaczony profeso-
rem i kierownikiem Katedry Chirurgii Ogélnej Wydziaiu Medyczne-
go Panstwowego Uniwersytetu w Astrachaniu. Na stanowisku tym
prowadzil wykiady i zaje¢cia praktyczne dla studentéw z chirurgii

Konrad Fiedorowicz

144



oraz typowe w tej specjalnosci zajgcia kliniczne przy chorych.
W maju 1922 r. zlozyl rezygnacj¢ z zajmowanego stanowiska i przy-
jechat do kraju. Tu mial propozycj¢ objecia jednej z katedr uniwersy-
teckich chirurgii, ale osiadl na stale w Bialymstoku. Tuz zaraz po
przybyciu do naszego miasta w 1922 r. zostal ordynatorem chirurgii
30-16zkowego Szpitala Sw. Rocha mieszczacego sie przy ulicy Lipo-
wej 47 (dzi§ trudno ustali¢ topograficznie jego lokalizacj¢). Szpital
ten w 1932 r. przeniesiono do nowego gmachu przy ulicy Piwnej
(dzi§ Sktodowskiej-Curie), gdzie oddzial chirurgiczny liczyl juz 60
16zek. Na dalszym etapie dr Fiedorowicz mial juz 6 asystentow.
W 1934 r. zostal dyrektorem tego stale rozbudowujacego sig¢, wielo-
oddzialowego, nowoczesnego na owe czasy szpitala. W 1939 r. Szpi-
tal ten liczyt juz 240 t6zek.

Wiadze radzieckie po zajeciu Bialegotoku w 1939 r. prze-
mianowaty Szpital Sw. Rocha na II Szpital Miejski, pozostawiajac dr
Fiedorowicza na stanowisku ordynatora chirurgii i dyrektora catosci.
Okupacja niemiecka wniosta nowe zmiany. Niemcy juz w pierw-
szych dniach okupacji przejeli szpital i zarekwirowali wyposazenie
oddziafu chirurgicznego z nakazem natychmiastowego usunigcia
chorych i rannych. Przeniedli ich wlasnymi sitami lekarze, pielg-
gniarki, salowe i w miar¢ mozliwosci mieszkancy cywilni miasta.
W ten sposéb chorzy dr Fiedorowicza doraznie znalezli si¢ w réz-
nych pomieszczeniach szpitalnych tj. przy ul.Dabrowskiego, Mickie-
wicza 2 (byly to sowieckie szpitale wojskowe) oraz przy ul. War-
szawskiej (Szpital PCK). W dalszym etapie i reorganizacji dr Fiedo-
rowicz objal oddziat przy ul. Warszawskiej 15 (Szpital Zydowski).
W 1942 r. przybyt do Bialegostoku na stanowisko dyrektora wszyst-
kich szpitali Niemiec - dr Lothar Franz. Ponadto ob jal on ordynaturg
oddzialu chirurgicznego przy ul.Warszawskiej 15, a za$ dr Fiedoro-
wicz zostal przeniesiony do Szpitala PCK (Warszawska 29), gdzie
objal ordynatur¢ 40-t6zkowego oddziatu chirurgicznego. Ponownie
szpitale zostaly zdemolowane i ograbione przez cofajaca si¢ armig
niemiecka w 1944 r. Doszczetnie zostal zburzony Szpital Sw. Rocha
oraz Szpital Kolejowy przy ul. Dabrowskiego. Zaraz po wyzwoleniu
miasta rozpoczal dzialalno$¢ wzglednie dobrze zachowany szpital
przy ul. Warszawskiej 15 (I Szpital Miejski) i Warszawskiej 29 (111
Szpital Miejski). Ordynatorem chirurgii i dyrektorem III Szpitala
Miejskiego zostal dr Fiedorowicz. Funkcj¢ t¢ peinit do 1948 r. tj. do
otwarcia 180 16zkowego nowo zbudowanego gmachu szpitalnego na
miejscu dawnego Szpitala Sw. Rocha. Nazwano go Paristwowym
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Szpitalem Chirurgicznym. Jednym z czterech jego ordynatoréw zo-
stal dr Fiedorowicz (dwa inne oddzialy objeli jego byli uczniowie).
Szpital ten w 1953 r. zostal wigczony organizacyjnie do Wojewddz-
kiego Szpitala im. J. Sniadeckiego. Na stanowisku ordynatora tegoz
szpitala dr Fiedorowicz pozostal do ostatnich dni swojego zycia.

Nie ulega watpliwosci, ze dr Fiedorowicz przybyl do Biale-
gostoku juz jako wysokiej klasy specjalista, wyszkolony pod okiem
najlepszych chirurgéw rosyjskich, znanych takze w calej Europie.
Znalazlo to uznanie w 1920 r. w mianowaniu go profesorem chirurgii
i kierownikiem Kliniki Chirurgicznej w Astrachaniu. Dobrodziej-
stwem dla Bialostocczyzny bylo juz to, ze tej klasy chirurg chcial
podjac prace w szpitalu bardziej z nazwy, a nie funkcji. Nalezy
uswiadomié, ze Szpital Sw. Rocha liczyt 30 16zek i miescit si¢ w nim
takze oddzial internistyczny. Uprzedni ordynator chirurgii po przyj-
$ciu dr Fiedorowicza znalazl zatrudnienie jako lekarz w biatostockim
wiezieniu; ten fakt dostatecznie méwi o poziomie §wiadczonych
przez niego ustug chirurgicznych.

Dr Fiedorowicz zaczal rozwijaé bialostocka chirurgi¢ na
miar¢ swojej osoby. Poszerzono oddzial chirurgiczny do 30 t6zek
przenoszac interng. Z biegiem czasu ta liczba takze stala si¢ niewy-
starczajaca z uwagi na naptyw chorych chcacych, by leczyl ich zna-
komity chirurg. Przy poszerzeniu oddzialu do 60 16zek - oddzial chi-
rurgiczny przy Szpitalu Zydowskim stat si¢ nie bezpotrzebny i ulegl
likwidacji. Chorzy bez wzgledu na wyznanie i narodowo$¢ masowo
garngli si¢ do dr Fiedorowicza.

Osiedlenie si¢ dr Fiedorowicza w Bialymstoku bylo wigc
rzeczywistym momentem przelomowym w rozwoju chirurgii tego re-
gionu. Dal on poczatek i byl filarem nowej ery chirurgii klinicznej.
Wprowadzil operacje na zoladku i jelitach, pgcherzyku zélciowym
i wolu. Zastosowal operacje na ko$ciach i krggostupie i wigkszosé
zabiegdéw urologicznych. Zastosowal heterotropowe, witalne auto-
przeszczepy koSci. Niektére z tych zabiegdéw po dziefi dzisiejszy sa
stosowane w niezmienionej formie w klinikach o nazwie odleglej od
chirurgii ogdlnej. Wyspecjalizowal wielu znakomitych chirurgéw.
W 1924 r. zorganizowal Polskie Zrzeszenie Lekarzy Woj. Bialostoc-
kiego i w okresie lat 1931-38 byl jego przewodniczacym. Przyczynit
si¢ do zalozenia Biblioteki Lekarskiej, bral czynny udzial w dzialal-
no$ci PCK. Zmart 25 kwietnia 1957 r.

Dr Fiedorowicza znalem z trzech Zrddet: z opowiadan
mieszkancow (jeszcze w okresie migdzywojennym) Bialostocczy-
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zny, osobistych relacji lekarzy i pielggniarek pracujacych z nim jesz-
cze w dawnych latach i wreszcie z osobistego z nim kontaktu w cza-
sie pracy. Nazwisko Fiedorowicza bylo powszechnie znane jako naj-
lepszego lekarza w wojewddztwie. Jednakze obok tego mowiono, ze
jest to cztowiek niezmiernie wybuchowy, ktéry moze zwymysla¢ pa-
cjenta bez istotnej przyczyny. Nie odstraszalo to jednak ludzi szuka-
jacych ulgi w swoich chorobach.

Tuz po wyzwoleniu Bialegostoku w 1944 r. w fatalnych wa-
runkach lokalowych w sasiadujacych ze sobg gabinetach a.mbulato-
ryjnych przy ulicy Warszawskiej przyjmowat chorych dr Fiedoro-
wicz i obok w sasiednim pokoju dr Z. (internista). Wszyscy bez
wzgledu na chorobeg szli do dr Fiedorowicza. Wchodzac do gabinetu
sktadali na podiodze swoje honoraria, tj. masto, kury, stoning, jaja
itp. (pieniagdze nie mialy w tym czasie zadnej warto$ci, a ponadto lu-
dzie ich nie mieli). Chorych z wyraznymi chorobami internistyczny-
mi dr Fiedorowicz przekazywal dr Z., ale honoraria zostawaly w jego
gabinecie. Nie wzbudzalo to zadowolenia dr Z. Z czasem zatrudnio-
no pielegniarke w celu segregacji chorych, ale ci podawali falszywe
wywiady chorobowe lub wrecz préobowali przekupstwa, by dostaé si¢
do dr Fiedorowicza. Cz¢$¢ zlozonych daréw szia na wyzywienie le-
zacych w oddziale chorych.

Osobiscie po raz pierwszy zetknalem si¢ z dr Fiedorowi-
czem w 1948 r., gdy jako student - zgodnie z poleceniem prof. Zaor-
skiego (Kierownik Kliniki Chirurgicznej w Warszawie) zgtositem si¢
do miejscowego chirurga na kontrol¢ rany po przebytej appendecto-
mii. Bylem oczarowany uprzejmoscia i mitym sposobem bycia przyj-
mujacego mnie starszego wiekiem chirurga. Tym milym chirurgiem
okazat si¢ dr Fiedorowicz.

Blizej poznatem go w 1949 r., gdy odbywatem wakacyjna
praktyke w Panstwowym Szpitalu Chirurgicznym w Biatymstoku.
Zauroczony dr Fiedorowiczem poprositem Komisj¢ d/s Zatrudnienia
przy Wydziale Lekarskim AM w Warszawie o wydanie mi nakazu
pracy (takie wowczas obowigzywaly przepisy) wlasnie do tegoz
szpitala. Pod bezposrednia opieka dr Fiedorowicza pracowalem
przez 2 lata, a w nastepnych latach bylem stalym uczestnikiem jego
zespotu dyzurujacego.

Do dnia dzisiejszego jestem pelen uznania dla gigbokiej
wiedzy medycznej mojego pierwszego nauczyciela chiorurgii. Byt
bardzo dobrym diagnosta, a byly to czasy, gdy giéwnymi pomocami
w tej dziedzinie byla osobista wiedza i do§wiadczenie lekarskie.
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W obsadzie chirurgicznej szpitala byli takze do§wiadczeni lekarze
(m.in. dr Hamerla), ale w trudnych przypadkach zawsze konsultowali
sie z dr Fiedorowiczem. Pamigtam kobietg¢ z bélami brzucha w bar-
dzo cigzkim stanie og6élnym. Zebrali si¢ przy niej wszyscy liczacy si¢
wowczas chirurdzy i nie ustaliwszty rozpoznania, decydowali si¢ na
dalszg obserwacj¢ chorej. W celu potwierdzenia postgpowania po-
proszono na konsultacj¢ dr Fiedorowicza. Ku zaskoczeniu rozpoznat
on uwigzla przepukling przeponowa, co wymagalo pilnej operacji.
Nie widzac potwierdzenia i chetnych do operacji, sam ja przeprowa-
dzil. Zabieg potwierdzil rozpoznanie. Chirug obecnych czaséw dys-
ponujacy aparaturg rentgenowska lub ultrasonograficzng nie widzial-
by tu trudnosci diagnostycznych, ale w tamtych latach tych ulatwia-
Jacych dobrodziejst nie bylo. Z czasem jedyny w miedcie radiolog
przychodzit do szpitala na dwie godziny w nieokreslonej porze dnia,
by niedostatecznie sprawnym aparatem wykonaé nie zawsze czytelne
zdjecia. Natomiast na codziefi postugiwaliSmy si¢ matym wojsko-
wym aparatem rentgenowskim, pod ktérego ekranem usuwaliSmy
odiamki wybuchiych granatéw, zapalnikéw i min z okaleczonych rak
i n6g bawigcych si¢ tymi pozostalo§ciami wojny dzieci. Naswietlali-
Smy si¢ wéwczas niewiarygodnie wiele, ale nikt tego nie brat pod
uwage, a bhp nie istnialo.

Zakres operacyjny dr Fiedorowicza byl na owe czasy jak
wyzej wspomnialem bardzo szeroki, obe jmujacy obecnie co najmniej
cztery specjalnoSci zabiegowe. Zakres ten jednak juz za mojej bytno-
Sci stale zmniejszal si¢ z uwagi na wiek i narastajace niedomagania
wzroku. Wigksza uwage musieli skupi¢ asystujacy przy zabiegu le-
karze.

W 1954 r. organizacyjnie znalezliSmy si¢ w II Klinice Chi-
rurgicznej AMB. Kierownik kliniki jak i dyrektor szpitala z pelnym
szacunkiem odnie$li si¢ do dr Fiedorowicza. Dano mu do prowadze-
nia oddzial ropny i wzmocniono opiek¢ nad tym oddzialem. W 1956
r., bedac na przeszkoleniu w Klinice Chirurgicznej Instytutu Onkolo-
gii w Warszawie, wystuchalem na posiedzeniu lekarskim jak prof.
Bogdanowicz (kierownik Kliniki Chirurgii Szcz¢gkowej AMW)
chwalit si¢ swoim pierwszym zabiegiem usunigcia cz¢sci zuchwy
i uzupelnienia ubytku autoprzeszczepem pobranym z zebra. Iden-
tyczny zabieg widzialem wykonany przez dr Fiedorowicza w 1949 r.,
o czym powiedzialem w wygloszonej wypowiedzi. Zakres operacyj-
ny krajowych klinik chirurgicznych oraz dr Fiedorowicza na przeto-
mie lat 40-tych i 50-tych byl réwnorzg¢dny. Réznice pojawily sig¢
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z dotarciem do wielkich miast akademickich nowoczesnej aparatury
medycznej z Zachodu i powojennym powrotem do kraju chirurgéw
polskich obeznanych z najnowszymi osiggnigciami wiedzy i techniki
medycznej. Nie bez wplywu bylo tu nawiazanie kontaktéw migdzy-
klinicznych ze Szwecja i Anglia.

Dr Fiedorowicz doskonale znatl pi§miennictwo chirurgiczne.
Kazda wolng chwilg po§wigcal przynoszonym ze sobg wydawnic-
twom specjalistycznym. Z dostgpnych z zagranicy byly tylko tytuly
radzieckie. Po powotaniu I Katedry i Kliniki Chirurgicznej odbywaty
si¢ posiedzenia kliniczno-naukowe. W dyskusji dr Fiedorowicz przo-
dowal; mial za soba kliniczne i naukowe do§wiadczenie, ktérego
nam wszystkim brakowalo. On mial za soba prac¢ w czotowych kli-
nikach Rosji, doS§wiadczenia chirurgii wojennej i kierownika Kliniki
w Astrachaniu.

Cechowala go wysoka odpowiedzialno$¢ zawodowa. Do-
skonale wiedzial, ze przy watpliwym przypadku nowo przyjetego na
dyzurze chorego - poprosza go o konsultacje¢. Jednak bez wzgledu na
nocng porg, nieproszony przybywal swoim charakterystycznym dla
ludzi starszych czlapigcym krokiem na izb¢ przyje¢ do kazdego
przyjmowanego chorego. Najczedciej mnie to ztoscito, gdyz nie wi-
dzialem potrzeby przerywania jego odpoczynku i snu dla kazdego
przypadku. T¢ jego wszechobecno$¢ zrozumialem, gdy sam zostalem
gléwnym, odpowiedzialnym za calo$¢, dyzurantem.

W miodosci byl niewatpliwie przystojnym, interesujacym
me¢zczyzng. Mial ok. 180 cm wzrostu i mimo wieku zachowat
wzglednie szczupla sylwetke. Z jego opowiadan wiem, ze lubit bale,
przyjecia, towarzystwo, a pracujace z nim od wielu lat pielggniarki
twierdzily, ze rOwniez kobiety. Do kobiet w swoim wieku zwracat
si¢ najczesciej per ,,babciu”. W latach migdzywojennych lubit takze
polowania i zapewne byt dobrym strzelcem. Wczesng wiosng i p6Zng
jesienia ubieral si¢ w kurtke, ktéra nazywat ,lisiurg” z uwagi na jej
podbicie ze skor upolowanych przez siebie liséw. W jego mieszkaniu
wisialy na Scianie dwa pigkne eksponaty gitéw jeleni, ktére ustrzelit
w lasach poznarskich. Palil papierosy wykonane wtasnorgcznie
z ulubionego tytoniu. Nosit je w papiero$nicy z sandalowego drzewa;
byly na niej liczne, zlote monogramy nazwisk ofiarodawcéw-kole-
g6w z kliniki w Petersburgu.

W bezposrednim byciu byl mily, tagodny, a wobec kobiet
szarmancki, ale w okres§lonych sytuacjach wybuchowy i zto$liwy.
Z czasem rozwikialem genezg¢ tej cechy, ktéra w ,,wiesci gminnej”
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tak przylgneta do niego. W okresie migdzywojennym stale petnit
funkcj¢ ordynatora, a takze przez wiele lat dyrektora. Stanowiska te
zabieraly mu wiele czasu. Byt najbardziej liczacym si¢ w miescie
i regionie chirurgiem, co przysparzalo mu licznych pacjentéw do
operacji, przyj¢¢ ambulatoryjnych i wizyt domowych. Z jego opo-
wiadaf wiem, ze dwa dni w tygodniu przyjmowat Zydéw, okoto 70
dziennie. Nie mniejsza liczba pacjentéw byla w pozostalych dniach.
Pracujaca z nim pielggniarka twierdzita, Zze doktor w tym czasie nie
mial czasu na wyjScie do toalety. Brak czasu zmuszal go do krétkie-
go, ale rzeczowego wywiadu. Na postawione pytanie zadal rzeczo-
wej odpowiedzi. Nie zawsze dialog ten przebiegal zgodnie z oczeki-
waniem. Np. na pytanie - od kiedy choruje? - czg¢sto brzmiata odpo-
wiedZ, ze od wesela corki lub ocielenia si¢ krowy /!/. Wéwczas pyta-
nie powtarzal, a gdy odpowiedZ byla niezmieniona, dalsza rozmowa
nie miala przyjemnego charakteru. W moim okresie nawalu pacjen-
téw dr Fiedorowicz juz nie mial, ale styl rozmowy z chorym pozo-
stal. Pozostala mu takze na pierwsze lata powojenne segregacja pa-
cjentéw tj. na prywatnych i ,kasowych” (ubezpieczonych), ktérych
przekazywal dr Hamerli. Wigkszego znaczenia to nie miato, gdyz
w tym okresie chory (o ile bylo go sta¢) w réznej formie wspomagal
operujacego go chirurga, ktéry otrzymywal glodowe pobory. Odczu-
fem to na wiasnej skérze, gdy za prymitywny, zapluskwiony i bez
podstawowych wygdd, na peryferiach miasta pokdj placitem polowe
swoich poboréw. Ponadto dr Fiedorowicz nie znosit przeszkadzania
mu w badaniu pacjenta. Znana w mie$cie byla historia wyrzucenia za
drzwi przez dr Fiedorowicza zony wojewody, ktéra poprzednio
z nim umodwiona weszia do gabinetu w czasie badania chorego.

Do pracy przyjezdzal dorozka konng i tenze sam dorozkarz
odwozil go o godz. 14 do domu. Dorozkarz ten od dawnych lat mig-
dzywojennych obstugiwal dr Fiedorowicza dowozac go do (i ze)
szpitala, a takze do licznych wizyt domowych. Sadze, ze stala goto-
wos$¢ dyspozycyjna do wylacznej obstugi znanego doktora oplacala
si¢ dorozkarzowi. Méwiono, ze w przypadku wizytowanych bied-
nych chorych dr Fiedorowicz rezygnowal z honorarium (a nawet
wreczal pieniadze na leki), ale polecal ui$ci¢ nalezno$¢ za transport
dorozkarzowi. Za mojej bytnosci dorozkarz obstugiwal nadal dokto-
ra, ale robil to z osobistego do niego przywigzania i sentymentu,
gdyz w okresie tym nie bylo juz prywatnych wizyt, a zebracze pobo-
ry pasazera nie zewalaly na korzystanie z tak drogiego Srodka loko-
mocji.
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Przy dobrym samopoczuciu i zdrowiu przyjezdzal do swo-
ich zaje¢ szpitalnych prawie do ostatnich dni swojego zycia. Choro-
wal krétko. Pierwszym i niespodziewanym objawem jego choroby
byt krwotok z nowotworu przetyku. Przynidst mu §mier¢ stosunkowo
szybka i bezbolesna, eliminujac typowe dla tej choroby dtugie, ci¢z-
kie cierpienia i konanie. Zmarl bezpotomnie - pogrzebany na Cmen-
tarzu Farnym w Bialymstoku.

Przez ostatnie lata swojego zycia mieszkal przy ulicy Rze-
mieslniczej na Antoniuku. Najblizsza do istniejacego do dzi§ domu
jego zamieszkania, nowo powstalg ulicg, nazwano jego imieniem.
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Stanistaw Deresz (1882-19397)

Urodzil si¢ 21 listopada 1882 r.
w Brzesciu. Szkol¢ $rednig (8-kla-
sowe gimnazjum) ukonczyt
w Homlu w 1901 r. i rozpoczat stu-
dia na Uniwersytecie Warszaw-
skim. Aresztowany w 1903 r. okre-
sowo byl wigziony w Cytadeli war-
szawskiej. Studia medyczne ukon-
czyl w 1909 r. na uniwersytecie
moskiewskim. Po otrzymaniu dy-
plomu przez rok byl zatrudniony
na statku handlowym jako lekarz
okretowy. W latach 1911-14 praco-
wal kolejno w sanatorium dla ner-
wowo chorych w Aninie (?) pod
Warszawa, w Karolinie kolo Gro-
dziska i w szpitalu dla psychicznie
chorych w Drewnicy. Ponadto utrzymywat staly kontakt z oddziatem
psychiatrycznym Szpitala im. Dziecigtka Jezus w Warszawie. Zmo-
bilizowany podczas I wojny §wiatowej do armii carskiej byl naczel-
nym lekarzem putkowym. W 1917 r. podjal prac¢ jako ordynator od-
dziatu w szpitalu psychiatrycznym pod Samara. Wrécit do kraju
w 1921 r. i zostal zaangazowany jako ordynator w Pafdstwowym
Szpitalu dla Psychicznie Chorych w Tworkach. W 1927 r. zorganizo-
wal i poczatkowo prowadzit przy ul. Pulawskiej 91 (przy I Miejskim
Osrodku Zdrowia) pierwsza w Warszawie Poradni¢ Odwykowa.
W 1928 r. na zlecenie Zarzadu Warszawskiego Towarzystwa Pomo-
cy Lekarskiej i Opieki dla Nerwowo i Psychicznie Chorych prowa-
dzit okresowo Szpital Psychatryczny w Drewnicy. W 1931 r. w wy-
niku konkursu zostal lekarzem naczelnym (dyrektorem) Bialostoc-
kiego Wojewddzkiego Szpitala dla Psychicznie i Nerwowo Chorych
w Choroszczy. Szpital ten otwarty w 1930 r. byl w dalszym stadium
rozbudowy finansowanej i prowadzonej przez Biatostocki Zwiazek
Mig¢dzykomunalny dla Zalozenia i Utrzymania Wojewddzkiego Za-
ktadu Psychiatrycznego. Dr Deresz z racji swojej funkcji brai czynny
udziat w tym olbrzymim przedsi¢wzi¢ciu i niewatpliwie miat liczacy
si¢ (a moze decydujacy) glos w koncepcji adaptacyjnej pofabrycz-

Stanistaw Deresz
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nych budynkoéw dla potrzeb szpitala psychiatrycznego, a takze na za-
kres i styl pracy zawodowej i stosunki spofeczne mieszkancéw mia-
steczka. W 1932 r. wprowadzit i realizowal tzw. leczenie pozazakia-
dowe, ktére umozliwilo terapi¢ okoto 350 chorych ulokowanych
w osiedlach bliskich szpitala. T¢ forme leczenia stosowano tylko
w choroszczanskim szpitalu. Miala ona takze niewatpliwie dodatni
wplyw na ekonomik¢ mieszkancéw bioracych w niej udzial.

Obok pracy szpitalnej wiaczyt si¢ czynnie do Zzycia organi-
zacyjnego w Polskim Zrzeszeniu Lekarzy Wojewddztwa Bialostoc-
kiego. Od 1932 r. byl nieprzerwanie czlonkiem zarzadu tego zwiaz-
ku. Raz w roku zebrania PZL odbywaly si¢ na terenie choroszczafi-
skiego szpitala. Na zebraniach PZL dr Deresz wyglosii 6 referatow,
ktére byly takze drukowane w Polskiej Gazecie Lekarskiej, Roczniku
Psychiatrycznym lub w doraznie wydawanych przez PZL biulety-
nach. Ponadto wiaczyt si¢ do pracy w Polskim Towarzystwie Euge-
nicznym, ktére zawodowo bylo mu chyba najblizsze z 6wczesnych
towarzystw. W ramach PTE wspélpracowal z dr Janem Walewskim
(prezesem) w zakresie walki z alkoholizmem. W latach 1930-34 PTE
organizowalo krajowe zjazdy z udzialem znanych lekarzy warszaw-
skich. W 1932 r. wspdldzialajac z dr Walewskim obok PTE byt go-
spodarzem XII Zjazdu Naukowego Psychiatréw Polskich.

Byl wspdtautorem i organizatorem powotania Towarzystwa
Opieki nad Psychicznie Chorymi, ktére wspomagato prowadzenie
przychodni dla psychicznie chorych. Przychodni¢ ta zorganizowali
lekarze choroszczanskiego szpitala i bezplatnie petnili w niej dyzury.
W jej uruchomieniu czynnie wspéidziataio PZL. W zalozeniu Towa-
rzystwa bylto otwarcie podobnych przychodni w innych wojewddz-
twach begdacych czlonkami Zwigzku Migdzykomunalnego. Bylo to
powazne ufatwienie w kontynuacji leczenia pacjentéw wypisanych
ze szpitala.

W 1936 r. dr Deresz zostal prezesem PTE; funkcje t¢ peinit
do II wojny $wiatowej. W 1939 r. byt gospodarzem XIX Zjazdu Na-
ukowego Psychiatréw Polskich. Z wielkim prawdopodobieistwem
mozna przyjaé, ze w tym roku przystapil do wydawania wewnatrzsz-
pitalnej gazetki pt, Czasopismo szpitalne.

Po wkroczeniu wojsk radzieckich w 1939 r. dr Deresz nadal
petnit funkcj¢ naczelnego lekarza szpitala. W niediugim czasie (w li-
stopadzie) zostal aresztowany przez NKWD. Zgingl w niewyjasnio-
nym dotychczas czasie i miejscu. Rodzinie jak i pracownikom szpita-
la nic konkretnego na ten temat nie udalo si¢ ustalié.

W 1948 r. w uznaniu jego zastug oddzial neurologiczny
szpitala nazwano jego imieniem.
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Witold Stawinski (1888 - 1962)

Bialostoczanie starszego pokole-
nia, a zwlaszcza pracownicy Akademii
Mcdycznej i jej studenci lat 1950-1962,
doskonale pamigtaja charakterystyczng
postaé prof. Witolda Stawiriskiego. Sred-
ni wzrost przy do$¢ krepej budowie cia-
la. pogodna, okragla twarz z wyraZznymi
znamionami przezytych juz lat, ,kozia”,
siwa brédka (a w owych czasach widy-
wano juz takie ,,upi¢gkszenie” bardzo
rzadko), beret skrywajacy tysing, zielona
kurtka z nieodlacznym parcianym pleca-
kicm i tubalny glos - skiadaly si¢ na syl-

Witold Slawiriski wetke, ktéra raz spotkawszy - zapamig-

tvwalo si¢ na zawsze. Byloby wielkim
uproszczeniem ograniczenie kontaktéw codziennego zycia profesora
tylko do S§rodowiska medyczno-akademickiego tamtych czaséw,
gdyz udzielal si¢ on i bral czynny udzial w kazdej dziedzinie zycia
naukowego Bialegostoku i jego regionu, a zwlaszcza z kierunkami
zwiagzanymi z przyroda, jej bogactwem i ochrong. Wielostronnie wy-
ksztalcony byt filarem i organizatorem rodzacego si¢ Zycia naukowe-
g0 w zniszczonym przez wojn¢ Biatymstoku. Byl zalozycielem
(wzglednie wspolzalozycielem) wielu towarzystw naukowych w Bia-
tymstoku i regionie, a wielu z nich przewodniczyl. Migdzy innymi
byl pierwszym prezesem Bialostockiego Towarzystwa Naukowego.
Z racji swoich zamilowan zawodowo-badawczych byt osobg bardzo
dobrze znang w Supra$lu. Polowe czasu ostatnich lat swojego zycia
poswigcil badaniom doliny rzeki Suprasl i jej dorzecza. Rozstawit
bogactwo przyrodniczo-klimatyczne tego regionu. Wiadze i miesz-
kancy Supra$la jedng z ulic miasta nazwali jego imieniem. Jest osobg
godng przyblizenia mieszkancom Bialostocczyzny i utrwalenia w ich
pamigci czlowieka, ktdry poswigcit jej cala swoja wiedzg i sily ostat-
nich lat swojego zycia.
Urodzil si¢ 27 listopada 1888 r. w Wilnie. Jego rodzice Jan
i Helena z domu Narkiewicz-Orbowicz (jej nazwisko syn napisal nie-
czytelnie) nalezeli do grupy inteligencji pracujacej.! Szkote Realng
w Wilnie (Srednig) ukoriczyt w 1906 r.* i wstapil na Politechnike
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Lwowska, gdzie otrzymal tytul inzyniera rolnika w 1911 r. Urzeczo-
ny przyroda wstapil na Wydzial Lesny Akademii Rolniczej i jedno-
czes$nie studiowal przyrodoznawstwo na Uniwersytecie w Moskwie.
Po ich ukoniczeniu doksztalcal si¢ z zakresu gorzelnictwa i fermenta-
cji we Lwowie. W latach 1919-1923 pracowal jako asystent i starszy
asystent w Katedrze Botaniki USB w Wilnie. W celu poglebienia
wiedzy w 1923 r. udal si¢ do Paryza, gdzie zostal zatrudniony jako
adiunkt w Katedrze Systematyki i Socjologii Ro§lin Uniwersytetu
Poznafiskiego. Tu uzyskal stopieni doktora filozofii. W 1928 r. po-
wrocit do Sorbony. W ramach tegoz zatrudnienia odbyt studia do-
ksztalcajace w Grénoble, Monachium, Algierze i Turynie. Specjali-
zowal si¢ w zakresie mikrobiologii technicznej i fitosocjologii.?
W ramach programéw uczelni przeprowadzal badania nad ro§linno-
Scig alpejska i w zwiagzku z tym odbyt podréze (précz Francji) do
Wioch, Austrii, Niemiec, a nastgpnie do krajoéw afrykanskich - Al-
gierii, Maroko, Tunisu, Senegalu i Konga.

W 1937 r. powrdcit do kraju i objat Katedr¢ Botaniki Stoso-
wanej w Politechnice Warszawskiej na etacie docenta.

W czasie okupacji (1939-44) byt wykiadowca w Pafistwo-
wej Wyzszej Szkole Technicznej (Politechnika) w Warszawie.

Po wyzwoleniu podjal pracg¢ na Politechnice Poznarskiej,
ale niezwlocznie objal Katedr¢ Botaniki i Fizjologii Ro§lin na Wy-
dziale Rolnym Uniwersytetu M.C. Skiodowskiej w Lublinie jako
profesor zwyczajny w tejze katedrze, zachowujac jednoczesnie sta-
nowisko wykiadowcy.

1 sierpnia 1950 r. objat Katedr¢ Biologii w nowo otwartej
Akademii Medycznej w Biatymstoku?, rezygnujac z Lublina i zacho-
wujac nadal wykiady w Politechnice Warszawskiej. Pismem z dnia
14 XII 1950 r. (podpisanego przez B. Bieruta i J. Cyrankiewicza) zo-
stal mianowany ,,profesorem zwyczajnym w Katedrze Biologii
AMB” #

Profesor Stawinski przybyt do Bialegostoku na zaproszenie
prof. T. Kielanowskiego, rektora nowo otwartej Akademii Medycz-
nej. Prof. Kielanowski byl wczesniej rektorem Uniwersytetu MCS
w Lublinie, stad znajomo$¢ i zaproszenie. Jednak gléwna przyczyna
skorzystania z zaproszenia i objecia katedry Biologii AMB bylo jego
zamitowanie do przyrody ziem péinocno-wschodnich naszego kraju,
skad bylo blizej do jego rodzinnych ziem wilefiskich.> Z Biategosto-
ku na 2 dni w tygodniu dojezdzal do Warszawy, gdzie nadal wykia-
dal w Katedrze Botaniki i Mikrobiologii Technicznej Politechniki
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Warszawskiej, a ponadto tam mieszkala jego zona Jadwiga (z Rado-
mindéw).

Zajecia z biologii odbywaly si¢ na I roku studiéw. Nowo
przyjeci studenci juz w pierwszych dniach studiéw mieli styczno$c
z prof. Stawinskim, ktéry z miejsca zaskarbil peine ich zaufanie i na-
tchnal checia wiaczenia si¢ do budowy nowej uczelni. Mozna przy-
puszczad, ze profesor uwarunkowal na objecie Katedry otrzymaniem
zezwolenia na zalozenie Ogrodu Botanicznego i Roslin Leczniczych.
Zalozyt go na zapleczu palacu, na powierzchni 1,7 ha. Ogrdd petnit
rol¢ dydaktyczno-naukowa, a nasiona zasianych ro$lin profesor uzy-
skal z podobnych os§rodkéw $wiata, z ktérymi mial staly kontakt.
Utrzymanie Ogrodu zapewnial profesor przy wsparciu grona swoich
sympatykéw sposrdd studentdw i pracownikdéw. Ogréod wymagat jed-
nak naktadéw pieni¢znych, a te Akademia musiata przeznaczad
gléwnie na budowe klinik, zaktadow, domu akademickiego itp.
W 1954/55 od upadiosci uratowata Ogréd pomoc finansowa Miej-
skiej Rady Narodowej. Byt to tylko ratunek dorazny, pieni¢zne po-
trzeby Ogrodu przekraczaly osobiste mozliwos$ci profesora.

2 maja 1952 r. w Bialymstoku powstato Polskie Towarzy-
stwo Botaniczne; jego organizatorem byl prof. Stawinski i przewod-
niczyt mu do ostatnich dni swojego zycia®. Byl pierwszym prezesem
Biatostockiego Towarzystwa Naukowego i jego wspdiorganizato-
rem’. We wrzes$niu 1953 r. byl organizatorem i gospodarzem Krajo-
wego Zjazdu Polskiego Towarzystwa Botanikdw.

Czynnie wlaczyl si¢ do prac Kompleksowej Ekspedycji Ja-
¢wieskiej wszechstronnie badajacej dzieje Jacwingéw, dawnych
mieszkancéw pétnocno-wschodnich terenéw Polski. W Ekspedycji
kierowal Sekcja Przyrodnicza. Nastepnie uczestniczyt w staraniach
o przeksztalcenie dawnego cmentarzyska Jaéwingéw w Nadle$nic-
twie Bialorogi w rezerwat przyrodniczy. W 1950 r. bral czynny
udzial w Migdzynarodowym Kongresie Biochemikéw w Cambridge
i w1952 r. w Paryzu. W prowadzonym przez niego bialostockim za-
kiadzie w latach 1950-62 wydano 60 publikacji. Byt wytacznym au-
torem lub wspétautorem 15 z nich® Ogdlny jego dorobek naukowy
obejmuje 82 prace® oraz wiele artykutow i sprawozdan prasowych.
W zakresie fitosocjologii byt znawca §wiatowej klasy; trzy czesci je-
go podrecznika ,,Podstawy Fitosocjologii” wydai Uniwersytet Lubel-
ski, cze$¢ IV wydala AMB. Wigkszos¢ jego prac badawczych z lat
1950-61 dotyczy Bialostocczyzny. Biatostocka WRN w 1960 r. przy-
znala mu nagrode naukowa. 12 stycznia 1960 r. odbyla si¢ w salach
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rektoratu AMB uroczysto$¢ czterdziestolecia Jego pracy.

W 1961 r. odszedl zgodnie z ustawa na emeryture, ale wia-
dze AMB nadal zatrudnialy go na stanowisku p.o. kierownika Kate-
dry Biologii. Mimo podesziego wieku nadal zachowal wysoki sto-
piefl czynnosci swojego badawczego zycia. MZiOS pismem z dnia 7
III 1962 r. nakazalo likwidacj¢ Ogrodu Botanicznego, a jego tworca
zmarl w kilka miesigcy pdzniej - 4 wrzesnia 1962 r.

Byt cztowiekiem skromnym i niezwykle komunikatywnym,
widzacym przyjaciela w kazdym czlowieku, bez wzgledu na jego
wyksztalcenie, zawdd i wiek. W tym tkwila tajemnica jego powodze-
nia. Jego lubif kazdy - z kim zamienit kilka stéw, ktére zawsze byly
przyjazne, a czg¢sto zartobliwe. Lubil studentdw, ale studenci takze
lubili Jego. Traktowat ich jak mlodszych kolegéw; zyczliwy i wyro-
zumialy. Na Jego temat studenci studenci opowiadali utrzymujace si¢
do dzi§ r6zne, Smieszne historyjki, a nawet rézne kawaly, co w sumie
stanowilo o tym, ze byl postacig niezmiernie barwng i popularna.

W Bialymstoku mieszkal w malym pokoiku, w lewym
skrzydle patacu AM. W pokoiku tym stala szafa na ksiazki, 2 metalo-
we 16zka, 3 drewniane, proste krzesia i stolik. To ,,umeblowanie”
réwniez nalezalo do Akademii. Pokoik miescit si¢ na pigtrze, tuz pod
plaskim, przeciekajacym dachem - sufitem. Na temat tego przecieka-
nia po dzien dzisiejszy przekazywana jest anegdota, méwigca o spo-
sobie pokonywania urz¢dniczego lekcewazenia. Ot6z wielokrotne
podania i pros$by profesora o reperacj¢ przeciekajacego dachu pozo-
stawaly bez echa. I na p6éZne, niedzielne popotudnie prof. Stawiriski
zaprosit do siebie, na drinka, dyrektora administracyjnego AMB. Ga-
wedzac na rézne tematy gospodarz skierowal rozmowe na przecieka-
jacy dach (sufit) pokoju.

- Alez to jest blahostka, pare minut roboty i po kltopocie. Za-
raz pokaie ten caly defekt! - rzekl, prowadzac dyrektora do uprzed-
nio przygotowanej drabiny, stojacej pod wlazem. Oczywiscie, dyrek-
tora jako goScia, puscil na drabing przed soba. Gdy ten byt juz na da-
chu, profesor szybko zszedt i odstawit drabing.

Przepraszam, ale nie zejdzie pan stamtqd, dopoki nie przy-
rzeknie mi, ze w ciqgu 3 dni ten drobiazg zostanie naprawiony. A jak
panu wiadomo, od diuzszego czasu ubiegatem si¢ o ten drobiazg -
rzekl profesor do stojacego nad wiazem goScia. Dyrektor popatrzyt
z dachu na pusty o tej porze dziedziniec Akademii oraz zapadajacy
juz zmrok i oczywiscie napraw¢ w wymaganym terminie przyrzeki
i jej wykonania dopilnowat.
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W powojennym ikresie Bialegostoku prof. Stawinski nie-
watpliwie byt jedng z najbardziej wszechstronnie wyksztaiconych
0sOb z zakresu nauk przyrodniczych, a na pewno jedyna ze znanym
w kraju i Europie dorobkiem naukowym. W zwigzku z tym byl wy-
bierany lub powolywany do réznych towarzystw naukowych szcze-
bla lokalnego, krajowego, PANowskiego itp. L. Komczynski wymie-
nil ich 17, ale wydaje si¢, ze gidwna jego dziatalno$¢ skupifa sig¢
w towarzystwach zwigzanych z przyroda, jej poznawaniem i ochro-
na'®.

Jednak kazdy, kto znal profesora, wiazal nieodiacznie jego
osobe z SupraSlem. Byl on bowiem jego wielkim mito$nikiem. Dzi$
trudno ustalié, kiedy doszto do zauroczenia miasteczkiem, wydaje
sig, ze juz od pierwszych dni jego pobytu w Supraslu. Profesor byt
pelen uznania dla otaczajacych go widokow, ale giéwnie interesowa-
ly go prowadzone tu badania naukowe. Badaniom tym poswigcil
znaczng cz¢$¢ ostatnich lat swojego zycia. Jego program dnia byl
podporzadkowany giéwnie Supraslowi. Egzaminowanie studentéw
rozpoczynal o godz. 5 i - o ile nie mial wykiadéw i innych zaje¢é

uczelnianych - wybieratl si¢ do
Supra$la. Niekiedy studenci

MONOGRAFIE i PODRECZNIKI
URIWERSYTETU MARII CURIE-SKLODOWSKIEJ
1

WITOLD SLAWINSKI

Podstawy fitosocjologii

Czesté IIL

NALLADEA UMIWERIYTETU MARK EUBK . 3KLOOOWLAL
150

Kserokopia karty tytutowej podrecznika
autorstwa Witolda Stawinskiego

zdawali egzamin, towarzyszac
mu w tej wyprawie. A on
z plecakiem i aparatem foto-
graficznym przemierzal teren
doliny rzeki Suprasl i jej do-
rzeczy, od Polka po Cieliczan-
k¢. Krzemienne i dalej (opisat
odkryte w okolicy Michalowa
zloza wysokiej klasy borowi-
ny). Wedrowal wigc po lakach
i lasach, a zdjawszy buty po
wodach i blotach. Notowalt,
folografowal, pobieral prébki
do badan (temu chyba stuzyt
Jjego nieodlaczny plecak). Co-
dziennie pokonywal 20-30 km
i zartowat z towarzyszacych
mu niejdnokrotnie asysten-
téw, ze nie maja kondycji fi-
zvceznej. Chicla opracowac ten



region kompleksowo, a to wymagalo sit i czasu. 25 kwietnia 1960 r.
zlozyl pismo do rektora AMB z prosba o zakup skutera (z zarobio-
nych przez Katedre Biologii pienigdzy), motywujac koniecznoscia
czgstych wyjazdéw do zaplanowanych zadan terenowych. Z tygo-
dniowego planu swoich zajeé¢ - 3 dni, w tym niedziele, przeznaczyt
na badania supraskie''. Skuter nie nadawat si¢ do jazdy terenowej,
a zwlaszcza po lesno-blotnistych wertepach. Nie nadawat si¢ tez do
tego wiek profesora. Zakupu wiec nie dokonano. Jeszcze w 1961 .
profesor twierdzil, ze potrzeba mu 4 lat do catkowitego opracowania
podjetego tematu. Czgsto podkreslal, ze w Supra$lu, z uwagi na jego
zdrowotne i widowiskowe walory, nalezy zorganizowaé osrodek kli-
matyczny czy tez turystyczny. Interesowata go takze historia miasta,
a zwlaszcza klasztoru!?,

Bardzo ciekawy jest jego testament. Sklada si¢ on z 11 kar-
tek (A4) i dotyczy rdéznych spraw, jakie nalezy zalatwi¢ po $mierci
profesora. Kazda z kart dotyczy innej sprawy, a pisal je w réznych
terminach (pierwsza 7 stycznia 1962 r., ostatnia 20 maja 1962).
Z uwagi na ich daty i zmiennc postanowicnia pod wzgledem praw-
nym eliminuje si¢ automatycznic 3 kartki, ale i one wicle mowiy
0 osobowosci ich autora. Inte-
resujace wiadomosci o profc-
sorze przynosza jego ankiety
personalne z lat PRL-u. An-
kiet¢ taka w AMB profesor
pisal czterokrotnie, ale dopic-
ro z jego testamentu dowiadu-
jemy sig, ze pochodzil ze zna-
nej i liczacej si¢ rodziny. Do
niej nalezala posiadio$¢ ziem-
ska Kiena Stawiniska (w pobli-
zu Wilna). Obecno$¢ doku-
mentow i zapiséw rodzinnych
istniejacych w Bibliotece
Czartoryskich w Krakowie
jednoznacznie okresla status
spoleczno-historyczny Sla-
winskich. Zapiséw i pamigtck
przecigtnej rodziny do instytu-
cji tej nie przyjmowano. Pra-
dziad profesora byt arcybisku- Krykatura profesora
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pem. Autor testamentu przypuszczal, ze jego spadkobiercy powrdcy
do wlasnosci swoich dziadéw, a szereg rzeczy polecit przekazac jako
depozyt staly (gdy dojrzeje sytuacja) Bibliotece im. E. E. Wréblew-
skich w Wilnie. Siebie natomiast polecit pogrzebac w ,,niemalowanej
trumnie” w Supraslu.

* Sg drobne réznice w datach podawanych przez W. Stawifiskiego
w jego czterokrotnie wypetnianych w AMB ankietach personalnych
i zyciorysie.

Przypisy

1. Ankiety personalne W. Stawiriskiego. W Archiwum AMB.

2. W. Stawiriski, Zyciorys. W Archiwum AMB.

3. Rok akademicki 1950/51 w ,, XV lat Akademii Medycznej w Biatymstoku”. Roczniki AMB,

1965, 12, 46.

4. Nominacja (odpis) Witolda Stawinskiego ,, profesorem zwyczajnym na Katedrze Biologii
AMB”. W Archiwum AMB.

5. T. Dziezykray-Rogalski, Prof. zw. dr W. Stawinski, w ,,Ci - ktérzy odeszli”, AMB, Biatystok,
1990, 17.

6. Rok akademicki 1951/52. W XV lat Akademii Medycznej w Biatymstoku”. Roczniki
AMB, 1965, 12, 48.

7. J. Antoniewicz, Bialostockie Towarzystwo Naukowe w latach 1962-1966 i jego dziatalno$¢ na-
ukowa. W: ,Studia i materialy do dziejéow miasta Bialegostoku”. BTN, Bialystok 1972, t.2,
5.346.

8. Katedra i Zaktad Biologii. W: ,,Bibliografia publikacji naukowych AMB” w latach 1950-1964.
Roczniki AMB, 1970, 26, 22.

9. Sa tez podawane inne cyfry na ten temat. Sam prof. Stawiriski okreslif swéj dorobek w dn. 10
XII 1957 r.na77 prac; w latach nastgpnych w Bibliografii AMB odnotowano 5 prac, tj. facz-
nie 82 prace.

10.Maszynopis mowy pogrzebowej L. Komczynskiego nad trumng W. Stawiiiskiego. W Bibliote-
ce AMB.

11.Plan tygodniowych zaje¢ W. Stawinskiego, bez daty, ale przypuszczalnie jest to rok 1958/59.
W Archiwum AMB.

12.Pismo (6 X 1962) ks. mgr W. Rafalskiego do dyrektora AMB w sprawie zwrotu wypozyczonej
przez W. Stawiriskiego w bibliotece Soboru §w. Mikotaja w Biatymstoku ksigzki autorstwa ar-
chimandryty Dotmatowa opisujacego historig klasztoru w Supraslu. W Biubliotece AMB.
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Berta Szaykowska (1889-1980)

Biblioteka Naukowa Akademii Medycznej w Biatymstoku
jest najstarsza placowka tej rangi w naszym miescie. Niewatpliwy
wplyw na jej rozwdj mieli jej organizatorzy i dyrektorzy, ktérzy de-
cydowali o jej obliczu, zasiggu i pracy. Powolano ja w 1950 r. tj.
w roku powolania Akademii. Jej pierwsi dyrektorzy dzialfali bardzo
krotko; do 1953 r. bylo ich trzech, nie mieli okazji i warunkéw wy-
kazania si¢ dzialalno$cia. Czwartym dyrektorem powolanym w dniu
13 sierpnia 1953 r. byta dr Berta Szaykowska i dopiero ona przetrwa-
ta na tym stanowisku przez wiele lat. Biblioteka w czasie jej dziafal-
noSci osiagneta wysoka range w skali krajowej. Wydaje si¢, ze po-
sta¢ dyrektor dr Berty Szaykowskiej nalezy przyblizy¢ spoleczen-
stwu bialostockiemu.

Urodzita si¢ 12 wrzesnia 1889 r. w Biatymstoku! Jej ojciec
Antoni Sznajder (matka Maria) najprawdopodobniej byt urzednikiem
pafistwowym. Berta po ukorficzeniu gimnazjum rozpoczeta studia
przyrodniczo-fizyczne w Warszawie, ktére ukoficzyta w 1913 r.
i w tymze roku wstapila do Zenskiego Charkowskiego Instytutu Me-
dycznego. Ukoniczyta go w dniu 6 marca 1917 r. Wyszla za maz za
Adolfa Kajzera, oficera wojsk niemieckich. Powrécita do kraju.
W 1919 r. zmari jej maz na tyfus. Podjeta prace w Biatymstoku jako
lekarz w Szpitalu Zakaznym, a w 1920 r. sprawowala opiek¢ lekar-
ska w Panstwowym Urze¢dzie do Spraw Powracajacych Jencow,
UchodZzcéw i Robotnikdw. W 1921 r. prowadzita oddzial wewnegtrz-
ny 30-to t6zkowego Szpitala Sw. Rocha przy ul.Lipowej 47. W 1922
r. Szpital ten catkowicie na rzecz chirurgii przejat dr med. Konrad
Fiedorowicz. Oddzial wewnetrzny zostal przeniesiony do Szpitala
Zydowskiego, a dr Kajzerowa podjeta prace w “Opiece nad Matka
i Dzieckiem”. W 1922 r. nostryfikowala swéj dyplom lekarza.
W 1924 r. podjeta dodatkowo prace jako lekarz szkolny w Zeriskim
Gimnazjum im.Anny Jablonowskiej. W tymze roku wyszta za maz
za dr Waclawa Szaykowskiego.W 1932 r. zostala przeniesiona na
emerytur¢ z etatu w Gimnazjum, ale opieke lekarska nad dziewczeta-
mi tej szkoly sprawowala bezplatnie nadal. Podczas II wojny §wiato-
wej byla zatrudniona w Ambulatorium Pediatrycznym. Po wyzwole-
niu w 1945 r. przeniosta si¢ na rok do Czgstochowy, skad powrdcita
do Bialegostoku i do Opieki nad Matkq i Dzieckiem. W latach 1952-
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53 petnifa opiek¢ lekarska w Paistwowym Domu Dziecka, a takze
zatrudnila si¢ w Wojewddzkiej Stacji Sanitarno-Epidemiologiczne;j
(prowadzonej przez jej meza). Uzyskata II stopieft specjalizacji z za-
kresu pediatrii. Wlasnych dzieci nie miala, ale zaopiekowala si¢ sie-
rota z zaprzyjaznionej rodziny umozliwiajac jej codzienng egzysten-
cj¢, nauke az po ukoriczenie studiéw medycznych. Nalezala do PPR,
a nastgpnie do PZPR. 28 marca 1953 r. Departament Szkolnictwa
Wyzszego Ministerstwa Zdrowia pisemnie zwrdécil si¢ do rektora
Akademii Medycznej w Biatymstoku (AMB) z zaleceniem zatrud-
nienia dr B.Szaykowskiej na stanowisku dyrektora Biblioteki Nauko-
wej. W dniu 23 sierpnia 1953 r. zalecenie zostalo spetnione; umowa
o prace z dr Szaykowska podpisano, a jej drugi egzemplarz przestano
do Ministra Zdrowia (na jego zyczenie).

Dr Szaykowska niezwlocznie przystapita do pracy nad roz-
wojem Biblioteki. W 1954 r. uzyskata dla Biblioteki 20 filméw na-
ukowych z zakresu medycyny, a w 1955 r. od Wojewddzkiego Szpi-
tala im.J.Sniadeckiego optrzymata 1000 ksiazek i okolo 100 czaso-
pism. W 1954/55 rozpoczgto szkolenie biblioteczne studentow. Jed-
nocze$nie rozpoczg¢to wydawanie Biuletynu” informujacego o no-
wych nabytkach. Pod koniec 1955 r. Biblioteka posiadata 47.009
drukéw zwartych, 5402 egzemplarze czasopism, 25 zbioréw specjal-
nych. Z Biblioteki korzystato 1250 czytelnikow. W 1957 r. dr Szay-
kowska nawigzala wymian¢ “Rocznikéw AMB” z 27 o$rodkami
w kraju i z 99 oSrodkami naukowymi w 33 panstwach. W 1960 r. Bi-
blioteka posiadala 85.246 drukéw zwartych, 1385 tytuldéw czasopism
i liczne zbiory specjalne. W 1964 r. zorganizowatla konferencj¢ dla
0s6b prowadzacych medyczne biblioteki akademickie w kraju;
uczestniczylo w niej okoto 50 oséb. W 1970 r. w Bibliotece byto juz
217.213 drukéw zwartych, 1184 czasopism, a ponadto obok niej
funkcjonowatly 34 biblioteki zaktadowe o lacznym ksiggozbiorze
35.913 vol.2 Biblioteka rozrastala si¢ nie tylko w druki, filmy itp., ale
takze w pomieszczenia i pracownikéw ja obstugujacych. Nalezy
wzigé pod uwage, ze uczelnia hojnie finansowala nowo otwartg Bi-
blioteke. Biblioteka miescita si¢ i mieSci si¢ po dziefi dzisiejszy
w giéwnym palacu AMB, dysponujac odpowiednim metrazem czy-
telni i magazynéw. 31 grudnia 1966 r. AMB rozwigzala umowe¢ z dr
Szaykowska jako dyrektorem. Dr Szaykowska miata wéwczas 77 lat,
wigc przeszia na emerytur¢. AMB jednak nadal zatrzymala ja, za-
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trudniajac na pét etatu jako samodzielnego referenta. Dr Szaykowska
pozostala w Bibliotece, by nadal mie¢ wplyw na jej rozwdj. Wow-
czas pos$wigcila swij czas gidwnie na zbieraniu materialéw dotycza-
cych znanych, a niezyjacych juz lekarzy zwigzanych z Bialostocczy-
zna. Z zachowanych jej notatek wynika, ze przymierzala si¢ do opu-
blikowania spisu i krétkich biografii lekarzy dawnego wojewddztwa
bialostockiego. Sporzadzony przez nig spis zawiera 636 alfabetycz-
nie ujetych nazwisk. Ich zwigzku z Bialostocczyzng dzi§ jednoznacz-
nie ustali¢ nie sposéb. Sa tu lekarze np. zamieszkali w Knyszynie,
Lomzy, Biatymstoku, ale takze w Baranowiczach, Wilnie i w War-
szawie. By¢ moze urodzili si¢ na BialostocczyZnie, a po studiach za-
mieszkali gdzie indziej. Ale wérdd tych nazwisk sa takze lekarze,
ktérzy z Bialostocczyzng zadnego zwigzku nigdy nie mieli jak, np.
Tytus Chatubiniski. Spis ten w 80% zawiera tylko imi¢ i nazwisko le-
karza i na tym szczeblu opracowania w zadnym przypadku nie kwa-
lifikuje si¢ do publikacji. Dr Szaykowska w celu zebrania wiadomo-
$ci o zastuzonych, a niezyjacych lekarzach korespondowala z ich ro-
dzinami. Cz¢$€ tej korespondencji dostarczyla interesujacych zycio-
ryséw, wyjasnien itp. W wigkszosci przypadkéw nie da si¢ ustali¢
dzi$ listy byly kierowane, ani od kogo pochodzi odpowiedz. Sytuacje
te, chyba nalezy laczy¢ z wiekiem dr B.Szaykowskiej. Poza tym nie
byta ona przeciez zawodowym historykiem, tylko lekarzem. Przy-
puszczalnie jednak historyk, a w szczegdlnosci bibliotekarz, nie po-
Swigciltby tyle czasu i energii sprawom lekarskim. Bardzo wiele ze-
branego w ten sposéb materialu po jej odej$ciu zlikwidowano jako
bezuzyteczny. Nieznaczna czg$¢ pozostalego materialu jest bardzo
interesujaca i dostarcza wiadomosci o tworcach i organizatorach bia-
tostockiej ochrony zdrowia.

Byla osoba sympatyczna, zawsze zyczliwa i kazdego darza-
ca milym u$§miechem. Zawsze schludna; ubrana ze stosowng do wie-
ku elegancja. Nalezala do licznych lekarskich towarzystw nauko-
wych; byla organizatorem i pierwszym prezesem Bialostockiego Od-
dziatu Towarzystwa Historii Medycyny. Wspdétpracowala z Towa-
rzystwem Wiedzy Powszechnej i Towarzystwem Swiadomego Ma-
cierzyfstwa. Nagrodzona licznymi odznaczeniami w tym Orderem
Sztandaru Pracy I Klasy. Nalezy do pracownikéw AMB, a moze
i Bialegostoku zatrudnionych etatowo do najpdZniejszych lat zycia.
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AMB rozwiazala z nig definitywnie umowe¢ o pracg 7 lutego 1980 r.
tj. gdy miata 91 lat.
Zmarta 8 sierpnia 1980 r.

Przypisy i Zrédia
1. W jej aktach figuruja cztery rézne daty urodzenia w tym dwie pisane jej wlasna reka. Przy jalem

za prawdziwg zapisang do migdzywo jennego dowodu osobistego.

2. XV Lat Akademii Medycznej w Bialymstoku, Biatystok, 1965.
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Jan Walewski (1890 - 1970).

Bialystok okresu migdzywojen-
nego mial do$¢ dobrze zorganizowa-
ng i prowadzong opiek¢ medyczng
mieszkancOw miasta i regionu. Za-
wdzigczal to gldwnie doskonalym
specjalistom i organizatorom po-
szczegblnych dziedzin medycyny.
Na znakomity zakres bialostockiej
chirurgii miat decydujacy wptyw dr
med. Konrad Fiedorowicz.!, na zor-
gunizowanie od podstaw szpitalnic-
twa psychiatrycznego dr med. Zyg-
munt Brodowicz?, a potoznictwa
7. ¢cinekologia dr med. Witold Bajen-
kicwicz. Podobny wplyw na rozwdj
i zakres opieki oraz organizacji der-
matologii i wenerologii miat dr med. Jan Walewski. Jego postac
szczegblnie zastuguje na przyblizenie obecnemu spoleczenstwu,
zwlaszcza Ze jest on wzorem dobrego lekarza, wysokiej klasy specja-
listy, organizatora i spolecznika na miar¢ godng uwagi i nasladow-
nictwa.

Jan Walewski

Urodzit si¢ 22 lipca 1890 r. w Lopaczewie (pow. Opatéw)
w rodzinie inteligencji pracujacej.> Studia medyczne ukonczyt
w 1918 r. w Dorpacie i rozpoczal pracg w Szpitalu §w. Lazarza
w Warszawie. Nastepnie znalazt si¢ w Szpitalu Polowym nr 11 zor-
ganizowanym w 1919 r. w Biatymstoku przy ul. Wojskowej. Tu tak-
ze zostal zatrudniony w innym Szpitalu Wojskowym, w budynku ko-
szarowym za Zwierzyficem, a przeznaczonym dla wenerycznie cho-
rych (500 t6zek). Oba szpitale przeniesiono w latach 1920-23 do in-
nych miejscowosci.

W 1921 r. przeniesiono cywilny szpital skérno-weneryczny
istniejacy przy ul. Wojskowej (otwarty przez Niemcéw w 1915 r.) do
budynku przy ul. Sw. Rocha 33. Dyrektorem i ordynatorem tego
szpitala (Sw. Lazarza) zostal z konkursu dr Jan Walewski.* Ten 30-
16zkowy szpital (raczej tylko z nazwy) jego dyrektor musial organi-
zowac od podstaw, tj. od 16zek, bielizny, kuchni, instrumentarium
oraz apteki, co w Odwczesnych trudnych warunkach ekonomicznych
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nie bylo fatwe. Szpital dopiero w 1924 r. osiagnal zno$ne warunki.
Natomiast odczyny serologiczne na kil¢ wykonywano w Warszawie
do 1926 r., tj. do uruchomienia pracowni przez dr C. Karwowskiego.
Pracownia ta byla znacznym ulatwieniem w kosztach i wynikach le-
czenia.

W latach powojennych na terenie Bialostocczyzny panowa-
ta epidemia grzybicy strzygacej skory glowy, zwlaszcza u dzieci.
Stanowita ona powazny problem terapeutyczny az do 1930 r. i kiedy
przy ul. Legionowej otwarto Zaklad Rentgenowski. Za sprawa dr
Walewskiego uruchomiono w nim 18-16zkowy oddzial przeciwgrzy-
biczy dla dzieci. Nadzér fachowy nad nim objat jego projektodawca.
W ten sposéb szybko opanowano ucigzliwg i szpecaca chorobe.
W tym okresie dr Walewski dysponowal juz czteroosobowym zespo-
tem lekarskim.

W 1936 r. Szpital Sw. Lazarza zlikwidowano na rzecz 60-
16zkowego oddzialu skérno-wenerycznego otwartego w nowym bu-
dynku Szpitala Sw. Rocha przy ul. Piwnej 14 (obecnie Sklodowskiej-
Curie). Kierownikiem oddzialu zostat dr Walewski. Tu warunki byty
bardzo dobre. Przy oddziale zorganizowano przychodni¢ skérng oraz
wenerologiczng oddzielng dla kobiet i m¢zczyzn (z oddzielnymi po-
czekalniami) oraz otwarto gabinet Swiatloleczniczy. W okresie 1938-
39 dr Walewski wraz ze swoim zespolem specjalistycznym stuzyt ra-
da i konsultacja catemu regionowi wojewddzkiemu.

W okresie okupacji sowieckiej, w latach 1939-41, dr Wa-
lewski nadal petnit funkcje kierownika oddziatu, zatrudniajacego 6
lekarzy, a konsultantami byli specjaliSci z Mifiska i Moskwy.

W czerwcu 1941 r. po zajeciu Bialegostoku Niemcy nakaza-
li usuna¢ chorych ze Szpitala Sw. Rocha, a w opuszczonych budyn-
kach urzadzili wojskowy szpital zakazny. Dr Walewski ze swoim
personelem (czes¢ jego zespotu stanowili Zydzi) przenidst sie do bu-
dynku przy ul. Dabrowskiego (do tzw. Szpitala Kolejowego - lezeli
tu ranni zolnierze radzieccy), gdzie urzadzono m.in. oddzial dermato-
logiczny. W dalszym etapie Niemcy wywieZli lekarzy Zydéw do
Os$wigcimia, gdzie zgingli (ocaleli jedynie Sara i Abraham Krynscy,
ale uprzednio przedostali si¢ oni do Warszawy). Po krétkim czasie
oddzial ponownie musial przenie$¢ si¢ do budynku dawnej gminy
zydowskiej, przy ul. Sosnowej (naprzeciw cerkwi). Umieszczono tu
takze oddzial zakazny i wewngtrzny. Byl to bardzo trudny okres dla
chorych, a takze dla personelu leczacego. Zle zaopatrzenie w bieli-
zng¢, zywno$¢, opal i leki, a ponadto stale szykany ze strony Niem-
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c6w tj. administracji (dyrektorem biatostockich szpitali byl Niemiec,
dr Lothar Frantz), a takze 0s0b wojskowych i cywilnych wymuszaja-
cych leczenia ich z powodu choréb wenerycznych (za leczenie cho-
rych Niemc6w polskim |ekarzom W najlepszym przypadku grozit
oboz koncentracyjny, a ponadto wyleczony w celu zatarcia $ladow
swojej choroby mégt bezkarnie zastrzeli¢ leczacego). Gestapowscy
czgsto w sposob ordynarny rewidowali oddzial, szukajac tu Zydow
1 partyzantow.

W 1944 r. w czasie przesuwania si¢ frontu przez Bialystok,
szpital przy ul. Sosnowej zostat powaznie zdemolowany i ograbiony,
a w tym takze oddzial dr Walewskiego. Po przesunigciu si¢ frontu
nalezalo szpital uporzadkowac od nowa, ale towarzyszyla temu juz
inna atmosfera i warunki. Jednak nie dane bylo dr Walewskiemu
spokojnie zajaé si¢ pracq zawodowa; w 1948 r. musial przenies¢ si¢
do budynkéw przy ul. Sw. Rocha 3, ktére opuscil istniejacy tu od
niedawna Szpital Kolejowy. Tu wreszcie poczul si¢ gospodarzem:;
oddzial skérno-wenerologiczny przeksztalcit si¢ w samodzielny szpi-
tal i przejal dominujaco-konsultacyjng rol¢ w wojewddztwie. By to
osiaggnadl, nalezalo uprzednio urzadzi¢ szpital, jego zaopatrzenie go-
spodarcze i medyczne oraz dobra¢ i wyszkoli¢ personel §redni i le-
karski. A byly to czasy wielkich trudnodci ekonomicznych, mieszka-
niowych (Bialystok byl w 70% zburzony) technicznych; personel
pielegniarski i lekarski zdziesigtkowany.

Wielokrotna zmiana pomieszczen szpitala i jego oddzialow
sprawia juz trudno$ci opisowe, a sa one wielokrotnie uciazliwsze
w rzeczywisto$ci, zwlaszcza w okresie okupacji. Zwykle oddzial
opuszczal swoje dotychczasowe pomieszczenia tylko jako personel
pomocniczy, Sredni i lekarski, a wszelkie urzadzenia tacznie z t6zka-
mi zostawaly, a nawet to, co zezwolono wzigé ze soba, stanowilo
problem jego przetransporotwania. Kazda zmiana pomieszczenia - to
przede wszystkim trud jego wyszukania, adaptacji, zdobycia podsta-
wowych urzadzen szpitalnych tacznie z 16zkami, kuchnig, bielizna,
apteka itd. A warunki okupacyjne, jak rOwniez w pierwszym okresie
po wyzwoleniu Bialegostoku w 1944 r. nie ulatwialy tych spraw.
W tym kontek$cie nalezy szczegdlnie doecnié przedsigbiorczosé,
zdolnosci organizacyjne, po§wigcenie i silty dr Walewskiego - czlo-
wieka juz w podeszly wieku. Myslg, ze dzialanie w zespole ordyna-
toréw innych specjalnosci, a zwlaszcza choréb zakaznych i we-
wnetrznych sprawe t¢ ulatwilo, ale urzadzenie poszczegdlnego od-
dziatu lezato juz w gestii i inicjatywie jego kierownika.
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Przed oficjalnym powotaniem Kliniki Dermatologicznej (1
X 1953 r.) dr Walewski wspdlnie z dr med. J. Platakisem (adiunk-
tem) przystapil do jej organizowania na bazie prowadzonego przez
siebie szpitala.> W zwiazku z przeprowadzona w tym okresie reorga-
nizacja bialostockiego szpitalnictwa - szpital przy ul. Sw. Rocha 3
stal si¢ oddzialem skérno-wenerycznym Wojewddzkiego Szpitala
im. J. Sniadeckiego, a jego ordynatorem dr Walewski. Kierownikiem
nowo powotanej Kliniki Dermatologicznej zostal dr med. J. Lesifski.
Przybyli nowi ludzie - asystenci kliniki. W tym zespole lekarzy szpi-
talnych i klinicznych dr Walewski byl niewatpliwie najbardziej do-
Swiadczonym ustugowcem.

Dr Walewski z racji swojej specjalnosci od pierwszych lat
swojej pracy lekarskiej mial najczgstszy kontakt zawodowy z ludZmi
biednymi, a nawet wykolejonymi. Byl jednakze cziowiekiem uczulo-
nym i wrazliwym na biedg i cierpienie. Te jego cechy przyjely formy
konkretnego dzialania. Zdajac sprawg, ze efekty w tej dziedzinie mo-
ze uzyskac¢ tylko w zespole, dotart do podobnie myslacych lekarzy,
nauczycieli, prawnikéw oraz inzynieréw, sympatykéw i zgromadzit
ich w zorganizowanym przez siebie w 1922 r. Polskim Towarzystwie
Walki ze Zwyrodnieniem Rasy, przeksztaiconym w 1923 r. w Pol-
skie Towarzystwo Eugeniczne.® Liczby czlonkéw dzi§ ustalié nie
sposéb, ale niewatpliwie byla to organizacja liczna, skoro PTE skla-
dalo si¢ z pigciu odrgbnych sekcji. Byl prezesem i mézgiem organi-
zacji. Jej celem m.in. bylo zwalczanie prostytucji i choréb wene-
rycznych. W wyniku jej dziatan zlikwidowano dwa istniejace w mie-
$cie domy publiczne. Jednocze$nie zorganizowano komisje obycza-
jowe do zwalczania prostytucji. Kazda prostytutka z urzgdowego na-
kazu musiata stawi¢ si¢ przed Komisja, ktéra na drodze perswazji,
ofert pracy i opieki starata si¢ odwies¢ je od “zawodu”. Miodociane
prostytutki kierowano do tzw. Magdalenek, gdzie przyuczano je do
réznych prac rokujacych zdobycie zatrudnienia. Komisje te wspot-
dziataly z wtadzami miasta. Ponadto otwarto ambulatorium, w kté-
rym bezplatnie leczono biednych, wenerycznie chorych.

Dr Walewski doskonale oceniat rol¢ alkoholizmu w szerze-
niu si¢ prostytucji, choréb wenerycznych i inych plag spolecznych
i rodzinnych. PTE podje¢io akcj¢ przeciwalkoholowsq. Jest wielce
prawdopodobnym, ze Bialystok byl pierwszym w kraju, gdzie skcj¢
te podjeto z nasratstajaca po dzien dzisiejszy plaga.

Inng formg dziatalno$ci, ktérej dr Walewski patronowat
w ramach PTE, byla pomoc dzieciom z biednych rodzin. Odpowied-
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nia sekcja PTE organizowala letnie ogrédki oraz kolonie i pétkolonie
dla najbiedniejszych dzieci, a ponadto prowadzita punkty opieki nad
niedorozwinigtymi dzie¢mi. Trzeba podkresli¢, ze byla to jedyna or-
ganizacja w Bialymstoku o tak szerokiej dzialalnoSci spolecznej,
skierowanej giéwnie na opiek¢ nad ludZmi biednymi, dotknigtymi
chorobami i nalogami. W 1936 r. prowadzenie PTE przejat dr Stani-
staw Deresz, a dr Walewski zaangazowal si¢ w Polskim Zrzeszeniu
Lekarzy Wojewddztwa Biatostockiego; byt jego prezesem do wybu-
chu wojny w 1939 r.”

Wojna przekreslita wszelka dzialalno$¢ organizacyjna,
a w tym takze spoleczno-charytatywng i opiekuncza. Jednak dr Wa-
lewski kontynuowal pomoc i opiek¢, indywidualnie wspierajac
w miar¢ swoich mozliwosci lekarzy rzuconych przez wojenng zawie-
ruch¢ do Bialegostoku, a takze sierociniec (ok. 100 dzieci) przy ul.
Sitarskiej 25. Dr Ellert, opiekunka sierocifica, okreslita w swoich
wspomnieniach (w Lekarzach Bialostocczyzny) dr Walewskiego ja-
ko wspaniatego czlowgieka, bardzo dobrego lekarza wyczulonego na
ludzkie cierpienia, zwlaszcza zwiazane z wojna. Sledzil i przyswajat
postepy medycyny; zainteresowany byl badaniami naukowo-klinicz-
nymi i nauczaniem. W 1923 r. uzyskal stopieri doktora medycyny na
Wydziale Lekarskim Uniwersytetu Warszawskiego. Celem jednej
z pigciu sekcji PTE byty badania naukowe i nazwano ja Sekcja Le-
karsko-Naukowa. Sekcja ta wlaczyla si¢ ze swoja dzialalno$cig do
Polskiego Zrzeszenia Lekarzy. Biatystok nie byl o§rodkiem akade-
mickim, nie posiadal odpowiednich pracowni naukowych i prowa-
dzone tu badania silg rzeczy musialy ograniczy¢ si¢ do obserwacji
klinicznych. Walewski osobi$cie opracowat i wygtosit na forum PZL
osiem (opublikowanych) ze swojej specjalnosci tematdw oraz przed-
stawil jedng demonstracje¢ leczonych przez siebie chorych.® Cyfry te
stawiajag Go w pierwszej dziesigtce bialostockich lekarzy publikuja-
cych i dzielacych si¢ wlasng wiedzg i doS§wiadczeniem. W latach
1930-34 organizowal krajowe zjazdy PTE, w ktérych uczestniczyli
wybitni uczeni, w tym takze dr Ludwik Hirszfeld. Zjazdy te dowo-
dzity wysokiego uznania w kraju dziatalno$ci dr Walewskiego, a po-
nadto podnosity range biatostockiego Osrodka PTE. Okres II wojny
Swiatowej i okres migdzywojenny ogladalo i przezylo w Bialymsto-
ku szereg lekarzy, ale tylko dr Walewski opisal histori¢ szpitali tego
okresu.? Opis ten jest cennym dokumentem historycznym.

W styczniu 1954 r. powstalo Polskie Towarzystwo Derma-
tologiczne - Oddzial w Bialymstoku; jego prezesem zostal dr Walew-
ski.

Byt doskonatym specjalista, powszechnie lubianym i szano-
wanym. Chorzy na jego cze$¢ ukiadali wiersze i piosenki (jedna
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z nich umie$cilem w Lekarzach Bialostocczyzny). Mialem okazj¢
przekonac si¢ o jego doskonatosci zawodowej. Czgste wizyty mojej
zony w 1955 r. w zespole dermatologéw z jednorocznym naszym sy-
nem, mimo wypisywanych lekéw przez poszczegdlnych, a nastgpnie
konsyliarnych ustaleri ciagle nie przynosily oczekiwanych efektow;
ucigzliwe, rozlane zmiany na skorze dziecka trwaly niezmiennie.
Wreszcie jeden z asystentéw poradzil zonie w zaufaniu, by udala si¢
do dr Walewskiego (dziatal woéwczas tylko w przychodni, mimo
funkcji ordynatora oddziatu). Dr Walewski przyjal Zon¢ w sposéb
bardzo uprzejmy i mily, a przepisane przez niego leki szybko dopro-
wadzity do wyleczenia. W tym zespole byt on najbardziej doSwiad-
czonym w swojej specjalnosci lekarzem i przypuszczalnie byl to
giéwny powdd nieprzyjaznego do niego stosunku. Ten twoérca od
podstaw bialostockiej dermatologii, ponoczacy cigzary, kiopoty i nie-
bezpieczefistwa wojennych i wczesnopowojennych jej przenosin,
czolowy ustugowiec, wielki spolecznik i humanista zostal zwekslo-
wany w nowym zespole na tor boczny.

W 1960 r. dyrektor Wojewédzkiego Szpitala im. J. Sniadec-
kiego (A.D.) zlozyl dwa wnioski dotyczace dr Walewskiego. Jeden
z nich do Ministra Zdrowia o przeluzenie pracy o rok (takie wnioski
powtarzano wéwczas lekarzom w wieku emerytalnym corocznie).
Drugi - adresowany do kierownika Woj. Wydzialu Zdrowia dotyczyt
wszczecia procedury nadania dr Walewskiemu “Orderu Odrodzenia
Polski”. Minister Zdrowia wyrazil zgode na przediuzenie pracy. Ow-
czesny niedobdr do§wiadczonych lekarzy byt nadrabiany przediuze-
niem ich lat pracy. Np. dr med. K. Fiedorowicz pracowal w tymze
okresie do ostatnich dni swojego zycia tj. do 78 lat, ale zyczliwie wi-
dziat go w II Klinice Chirurgicznej AMB jej kierownik prof. T. Jan-
kowski. Owczesny kierownik Wydzialu Zdrowia nie uznal zgody
Ministra Zdrowia na przedluzenie pracy dr Walewskiemu, a wnio-
sek 0 odznaczenie pismem z dn. 24 grudnia 1960 r. oddalit uzasad-
niajac, ze order ten przyznaje si¢ za osiagnigcia w budowie socjali-
zmu, a takowych dr Walewski nie posiada. Bardzo nieludzki byi ten
Owczesny socjalizm w pojeciu autora pisma, ale chodzilo o uklady,
w ktérych dr Walewski znalazt si¢ wbrew woli i w ktérych on nie
mial zadnych szans na nalezng mu egzystencj¢. Odszedi na emerytu-
re w 1960 r. Zmart w 1970 r.

Tworce biatostockiej chirurgii, dr med. Konrada Fiedorowi-
cza oraz organizatork¢ opieki nad matka, dzieckiem i mlodziezg dr
med. Ireng¢ Bialdwng, Bialystok uczcil przez nadanie ich imienia od-
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powiednim ulicom miasta. Na nie mniejsza pamieé zastuguje postaé
dr med. Jana Walewskiego - tworcy biatostockiej dermatologii, orga-
nizatora i niewatpliwie najwigkszego wsrdd lekarzy spotecznika nio-
sacego realng pomoc ludziom wykolejonym, a zwtaszcza biednym.
Jest postacig godna do upamigtnienia, wskazywania i nasladownic-
twa - zwlaszcza w dzisiejszym zdominowanym przez pieniadz, a jed-
noczesnie coraz biedniejszym i zatracajacym ideowosé spofeczeri-
stwie. I mam gl¢boka nadzieje, ze odpowiednie wiadze miasta, jak
i ochrony zdrowia podejma w tej sprawie konstruktywne dzialania.
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Helena Lewinska (1900-1982).

Urodzita si¢ 21 lutego 1900 r.
w Arti (Rosja) w rodzinie inteligenckiej.
Ojciec Ludwik, matka Emilia z Le$niew-
skich. Szkolg $rednig typu humanistyczne-
¢o ukonczyta w Jekatyrenburgu w 1919 r.
i rozpoczela studia na Wydziale Lekar-
skim w Tomsku, ktére kontynuowata do
1922 r. Po powrocie do Polski dalsza kon-
tynuacj¢ studiéw podjeta na Wydziale Le-
Karskim Uniwersytetu Stefana Batorego
w Wilnie. Dyplom lekarza (doktora

Helena Lewiiiska wszechnauk lekarskich) otrzymata
w 1927r.

Pracg¢ podjeta jeszcze jako studentka w latach 1923-25 na
stanowisku zastgpcy miodszego asystenta w Zakladzie Anatomii Pa-
tologicznej, a za§ w latach 1925-28 jako mlodszy asystent. W okresie
lat 1928-29 byta zatrudniona jako starszy asystent w Zakladzie Fizjo-
logii Wydziatu Lekarskiego Uniwersytetu Jana Kazimierza we Lwo-
wie. Choroba (spodylitis tbe) uniemozliwila jej dalszg pracg zawodo-
wa w latach 1929-1935. W 1935 r. podjeta prace jako wolentariusz
w Klinice Dermatologicznej Pafistwowego Instytutu Stomatologicz-
nego w Warszawie. Podczas okupacji pracowala jako lekarz szkolny.
Podczas Powstania Warszawskiego znalazta si¢ w Milanéwku, a na-
stepnie w Krakowie. Po wyzwoleniu podjeta pracg jako starszy asy-
stent, a od 1948 r. jako adiunkt w Zakladzie Histologii w nowo po-
wstalej uczelni w Lodzi. Tam takze pelnila szereg spotecznych funk-
cji. Minister Zdrowia powolal ja w dniu 28.10.1955 r. na kierownika
Zaktadu Histologii i Embriologii w Akademii Medycznej w Bialym-
stoku. Byta czwartym, kolejnym kierownikiem tegoz Zaktadu. Pracg
rozpocz¢ta od uporzadkowania i nadania odpowiedniego kierunku
dzialalno$ci dydaktycznej i badaczej Zakltadu. W dniu 9 lutego 1956
r. uzyskala nominacj¢ docenta przy Katedrze i Zakiadzie Histologii
i Embriologii AMB. W latach 1956-58 byla prodzickanem Wydzialu
Lekarskiego (w owym czasie AMB byla jednowydziatowa Uczel-
nig), a za§ w okresie 1959-63 dziekanem. W 1963 byta giéwnym or-
ganizatorem i przewodniczaca Polskiego Towarzystwa Zoologiczne-
go Oddzial w Bialymstoku. Przeszia na emeryturg w 1970 r., nadal
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zamieszkala w Biatlymstoku. Jej dorobek naukowy byl skromny.

Zmaria 8 listopada w 1982 r.

Jako chirurg nie mialem sytuacji zblizajacych moje kontak-
ty z histologig i jej pracownikami. Znajomo$¢ moja z doc. Lewinska
zaczela sig w okresie jej dzialalnosci w Dziekanacie. Pogodna,
z zyczliwym uSmiechem przyjmowala kazdego i jednakowo trakto-
wala kazdego z rozméwcoéw bez wzgledu, czy to byl student czy tez
kierownik Kliniki lub Zakiadu. Powszechnie nazywano ja Zyczliwie
“babcia” na co niewatpliwie miafa wplyw jej skromna, z siwym wio-
sem, ograniczong ruchomoscia krggostupa i niskim wzrostem sylwet-
ka. Poruszala si¢ powoli i z dystynkcja. Spokojna, zyczliwa, synto-
niczna, o wysokiej kulturze osobistej szybko zdobyla uznanie i sza-
cunck wspdlpracownikow Zakladu. a nastgpnie u ogdéiu pracowni-

kéw AMB i petentéw. Jej

/% spokojny sposéb bycia, cier-
S A< ; plnvqéc’ w w.ysiuchlwamu
,f ;(*{ s i przyjmowaniu réznych pro-
a4 bleméw od petentéw i wyro-
o 7

Fﬁa‘\/\\%ﬁ zumialo$é szybko zyskatly
/ ok N v uznanie i sympatie, takze
[ K w$rdd studentdw.

Pewnego razu w rozmo-

a S‘g
/ &‘;3, \\ wic zwrdcitem si¢ do nie per

— / i \ “Pani Doktor”. Natychmiast

/ VT przeprosilem za ten nietakt.
/—\"‘\j ) \>\ alez prosze pana, ja przede
(\‘7\\\_ i ) wszvstkim czuje si¢ doktorem.
~hubL . Tviko w Akademii rozumiany

jest tytut docenta, a ja prze-
. g ciez tylko mniejszq czes¢ mo-
} / 'l ich dobowych godzin przeby-
° [ wanm w tej instytucji - odpar-
! la.
AN

Karykatura profesor
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Irena Biatoéwna (1900 - 1982).

Nazwisko dr Ireny Bialéwny bylo mi
snane od wczesnych lat powojennych. Znala je
kazda bialostocka rodzina majaca male dzieci.
Pamigtam, jak w 1947 r. sasiadki informowaty
moja siostre, ktdrej zachorowatl dwuletni syn: Ty
idZ do dr Biatowny, to jest najlepszy dziecinny )!)
lekarz! Latwo do niej trafic, gdy; mieszka obok
kosciola sw. Rocha. A gdyby jej nie bylo, to jest
Jeszcze dr Ellert, ale nie wiemy, gdzie on miesz-
ka. Do dzi§ gigboka i niezapomniang wdzigcz-
nos§¢ dr Bialéwnie zachowaly w swych sercach
.| matki za wyleczenie ich pociech. Niestety, ma-

Irena Bialdwna tek tych juz niewiele jest wsrdd nas. Zmaria tak-

7e moja siostra, a jej syn nie wie, co zawdzigcza

lekarce swo jego dziecigcego okresu - dr Bialéwnie. Jego niewiedza o niej nie

nalezy do wyjatkéw. Co i jak diugo mogg pamigta¢ male dzieci, a zwlaszcza

maluchy? Takze obecne matki niosace do lekarzy swe pociechy nie wiedza, ze

czesto leczenie ich odbywa si¢ w pomieszczeniach wzniesionych, wzglednie

zorganizowanych przez dr Bialéwne. Te wielce zastuzong Biatostocczyznie

postac lekarki i Polki nalezy obecnemu pokoleniu przypomnie¢, przyblizy¢
i utrwalic.

Urodzita si¢ 3 listopada 1900 r. w Carycynie (Rosja) w rodzinie inte-
ligenckiej. Ojciec, Jozef Bialy, inzynier kolejowy, a matka - Kazimiera z Ko-
byliniskich - nauczycielka. W Rosji znaleZli si¢ z powoddw zarobkowych. Ire-
na byla jedna z pigciorga rodzeristwa, ktdre wychowywano w polskich trady-
cjach. Szkolg Srednig ukoriczyta w 1918 r. w Jelcu i przez pditora roku praco-
wala jako przedszkolanka. W 1920 r. wstapita na Wydzial Lekarski Uniwersy-
tetu w Woronezu. Do Polski wrécita w 1921 r. i zamieszkala w Warszawie.
Podjela studia na Wydziale Lekarskim Uniwersytetu Warszawskiego.

Bedac na IV roku prowadzita studenckie kolo pediatryczne przy
Klinice Pediatrycznej prof. M. Michalowicza. Dyplom doktora wszech nauk
medycznych otrzymala w 1927 r. Przyjechala do Bialegostoku, gdzie do 31
XII 1938 r. pracowata jako lekarz szk6t powszechnych (podstawowych).
Okresowo pracowata w Stacji Opieki Lotnej nad Niemowletami (1 VIII 1927
- 1 VI 1932) w Monopolu Tytoniowym oraz (15 X 1927 - 1 VII 1931) w Mo-
nopolu Spirytusowym. Wspdtuczestniczyta w organizowaniu letnich kolonii
dla dzieci biednych i trudnych (najprawdopodobniej w ramach Polskiego To-

~
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warzystwa Eugenicznego). W 1939 r. zostala zaangazowana przez Ubezpie-
czalni¢ Spoleczna. W czasie kampanii wrzesniowej opiekowata si¢ punktami
opatrunkowymi PCK dla rannych mieszkaricow (i Zolnierzy) i niezwlocznie
zostata przeniesiona do Szpitala $w. Rocha, gdzie wspdlnie z dr J. Walewskim
byli jedynymi asystentami (w wyniku mobilizacji lekarzy) chirurgicznymi dr
med. K. Fiedorowicza.

Przez krotki okres prowadzita oddziat zakazny tego szpitala.'

Po wkroczeniu Sowietdw i reorganizaciji bialostockiego szpitalnic-
twa objela prowadzenie szpitala dziecigcego zorganizowanego przy ul. Fa-
brycznej w budynku, dawnej fundacji Trillingéw.2

Po zajeciu Bialegotoku przez Niemcow w 1941 r. chore dzieci wraz
z personelem przeniesiono z ul Fabrycznej do szpitala przy ul. Warszawskiej
15 (ul. Fabryczna znalazla si¢ w getcie).

Obok dr Bialéwny w oddziale pracowala dr Anna Ellert. Oddziat
znalazl si¢ w bardzo trudnych warunkach, giéwnie z uwagi na ciasnotg. Znala-
zly si¢ tu dzieci polskie, Zzydowskie i w przewazapceej ilodci zagubione w cza-
sie dziatan frontowych dzieci sowieckie. W wyniku takiej sytuacji zorganizo-
wano nielegalny zakiad opiekuriczy dla maluchéw przy szpitalu, a dla dzieci
powyzej 3 lat zaktad opiekuriczy przy ul. Sutarskiej 253

Obok pracy w szpitalu zaangazowala si¢ takze do pracy w Oddziale
PCK; K. Rozkowski wymienia ja jako kierownika Oddzialu. Wstapita do
ZWZ-AK pod pseudonimem “Bronka”. Przypisywana jej rola w tej organiza-
cji przez Z. Kosztyte i J. Kuzminskiego* nie ma potwierdzenia w opisanej
przez Z. Gwozdka’ strukturze biatostockiego Okrggu AK S Nie ma to jednak
istotnego znaczenia.

Przez ludzi biatostockiego PCK Warszawa (Komenda Giéwna
ZWZ AK?) przekazywala pieniadze w celu wsparcia bedacych w trudnych
warunkach rodzin wojskowych, a takze nielegalnie prowadzonej przyszpital-
nej ochronki. Po wykryciu tej dziatalnosci gestapo zlikwidowalo Oddziat PCK
i wiele oséb aresztowalo. W akcji tej rozstizelano okolo 60 0séb, a tylko nie-
liczni z aresztowanych zostali przy Zzyciu. Wsrdd tych ostatnich znalazia si¢
aresztowana 12 marca 1942 r. dr Bialéwna. Po pigciomiesigcznym pobycie
w piwnicach biatostockiego gestapo przekazano ja do biatostockiego wigzie-
nia. Tu obok uwigzionych innych lekarzy wigczyla si¢ do udzielania fachowej
pomocy wspdlwigzniom, a takze do opanowania plamistego tyfusu, ktorym
sama ulegla zakazeniu. Nastgpnie poprzez wigzienie w Krdlewcu oraz w f.o-
dzi od 18 kwietnia przebywala w obozie koncentracy jnym. Oznaczona nr
200/9 przebywata kolejno: w O$wigcimiu, Rawensbriick, Gross Rosen i Neu-
brandenburgu.

W warunkach brutalnego obozowego upodlenia starala si¢ zacho-
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wac godnoé¢ czlowieka i lekarza i w miar¢ swoich mozliwosci pomagata
wspdlwigzniom, a zwlaszcza matkom z matymi dzie¢mi. Po wyzwoleniu obo-
zu przez aliantéw w kwietniu 1945 r. zostala ewakuowana z chorymi obozo-
wiczami do Szwecji. We wrzesniu 1945 r. wrdcita do Biategostoku. 15 paz-
dziemika podjgla pracg na etacie wizytatora higieny szkolnej w okregu (kura-
torium) biatostockim i jednocze$nie od 20 XI 1945 r. jako pediatra w Ubezpie-
czalni Spolecznej. 1 stycznia 1946 zostala referentem ds. opieki nad dziec-
kiem w Wydziale Zdrowia Urzgdu Wojewddzkiego, a 3 kwietnia 1946 r. po-
wolano ja na dyrektora Centralnej Wojewddzkiej Poradni Matki i Dziecka
oraz Specjalistycznego Zespolu Opieki Zdrowotnej nad Matka, Dzieckiem
i Mlodzieza (do 1972 r.) W 1953 r. uzyskata specjalizacje Il stopnia w zakresie
pediatrii. W latach 1952-1953 byla ordynatorem oddzialu dziecigcego Woje-
waédzkiego Szpitala im. J. Sniadeckiego, na bazie ktérego zorganizowano ka-
tedre i Klinikg Choréb Dzieci AMB. Zostata jej adiunktem. Obok etatowych
zaje¢ mala liczba lekarzy w tym okresie wymuszala prowadzenie przez nich
prywatnych gabinetéw. Sytuacja ta w szczegdlnosci dotyczyla pediatrow. Do
1951 r. bylo ich tylko 3 w Bialymstoku i w regionie. Z nich najwigksze wzie-
cie miala dr Bialéwna, o czym niewatpliwie decydowaly pozytywne rezultaty
jej leczenia oraz brak bariery finansowej. Dzieci ubogich matek leczyta darmo,
a nierzadko wreczala im pienigdze na leki. Wobec braku lekarzy (w tym pe-
diatréw) z jej inspiracji, jako dyrektora, powstaly w wojewddztwie wiejskie
sale biegunkowe, domy zdrowia, punkty poloznicze, ziobki sezonowe, stale
i inne. Prowadzone przez przyuczony Sredni personel medyczny (pod dojaz-
dowa kontrolg lekarskg) na przetomie lat czterdziestych i pigédziesiatych przy-
czynily si¢ do uratowania zycia wielu maluchom. W dalszym etapie giéwnie
z jej inspiracji zostaly zorganizowane szpitalne oddzialy noworodkéw oraz od-
dzialy pediatryczne. Do szczegdlnych osiagnie¢ w Bialymstoku nalezy: Par-
stwowy Dom Matych Dzieci, Osrodek Szkoleniowy Spotecznej Pediatrii i Po-
toznictwa tzw. szwedzki domek (ktérego byla kierownikiem naukowym
i w ktérym odbywaly si¢ miesigczne szkolenia pediatréw) oraz budynek naj-
starszego oddzialu pediatrycznego szpitala im. J. Sniadeckiego. By sprosta¢
postepom Swiatowej pediatrii, sama uczestniczyla w kursie doksztalcajagcym
w Paryzu (1956 r.) oraz w Buigarii (1960 1.).

W latach 1957-1961 byla posiem na Sejm PRL, gdzie brala udziat
w Komisji Zdrowia oraz Komisji do Spraw Socjalnych i Polityki Spolecznej.
Zostawszy postem zrezygnowala z etatu adiunkta, ktry wg niej bylby fikcy -
nym zatrudnieniem.

Byla organizatorka i pierwszym prezesem Bialostockiego Oddziatu
Polskiego Towarzystwa Pediatrycznego, czionkiem Migdzynarodowego To-
warzystwa Pediatrycznego, czionkiem Rady Naukowej przy Ministrize Zdro-
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wia i Opieki Spolecznej, Rady Naukowej Instytutu Matki i Dziecka i wielu in-
nych organizacji szczebla krajowego.”

Odeszla naemeryture w 1972 .

Dr Bialéwn¢ znalem osobiscie. Blizej poznalem jg w latach sze$¢-
dziesiatych, gdy ze wzgledéw zawodowych czgsto bywalem w domu mojegd
szefa - prof. T. Jankowskiego.

Odniostem wrazenie, ze dr Bialéwna byta tam statym gosciem.® F.3-
czyla ja przyjazn z dr Jankowska (zong profesora) jeszcze z okresu wspdlnych
studiéw uniwersyteckich w Warszawie, a obecnie wspdlna specjalno$¢ - pe-
diatria. Podstawowym, o ile nie jedynym, tematem ich spotkar byia pediatria.
Proby zmiany tematu przez prof. Jankowskiego koriczyly si¢ niepowodze-
niem. Panie wracaly do niewyczerpanego wedlug nich zagadnienia, tj. pedia-
trii. Profesor zabieral mnie wéwczas do innego pokaoju i méwil: Kolego, do-
brze Ze pan przyszedt, gdyz od tych dzieciecych tematow moina naprawde
zdziecinniec!

Dr Bialéwna byta osoba szczupla, nieco mniej niz Sredniego wzro-
stu, brunetka - z wyraZnie zaznaczong siwizna. :

Nigdy nie styszalem jej Smiechu, co najwyzej w niektdrych sytu-
acjach pojawialo si¢ na jej twarzy co$ niklego, wskazujacego na stan we-
wnetrznej radosci. Nie jdnokrotnie byliSmy zaproszeni do wspdlnej kolacji, ona
zjadata tylko niekt6re potrawy w mikroskopijnych ilodciach. Niewatpliwie by-
lo to (i nie tylko to) nastgpstwo po przebytych obozach i wigzieniach. Czaso-
kres wigzienno-obozowy dr Bialéwny przezyli tylko nieliczni i niestety
zutrwalonymi juz rysami w ich osobowosci.

Z przeprowadzonych z nig rozméw odniostem wrazenie, ze za
gléwna cechg lekarza opieki podstawowej ludzi dorostych uwazata jego odda-
nie i powigcenie si¢ pacjentowi, a za$ na dalszym planie jego wiedzg. Nato-
miast w swojej specjalnosci oczekiwata od niego tych cech w stopniu réwno-
rzgdnym, gdyz jak twierdzila: Male dziecko jest pacjentem nie podajgcym
szczegotow swojej choroby.

Zmarla 7 lutego 1982 1.

Rada Miejska Bialegostoku w uznaniu jej zastug 20 grudnia 1990 r.
nadala jednej z ulic miasta imi¢ dr Ireny Bialowny. Jest to trwaly pomnik jej
nazwiska. Pamig¢ ludzka jest jednak zbyt krétka, zawodna i odchodzi wraz
z pokoleniami. Wielkie osoby i wielkie zdarzenia trzeba przypomina¢ nowym
pokoleniom. Mam gigboka nadziejg, e ninie jsze opracowanie spelni t¢ rolg
i przyblizy swietlang posta¢ dr Ireny Bialéwny, ktéra cale swoje zycie, sily,
wiedzg lekarska i zdolnosci organizacy jne po$wigcita ochronie zdrowia i zycia
tych - najbardziej przez rodzicéw oczekiwanych, kochanych i jednoczesnie tak
bardzo bezbronnych - tj. dzieci.
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Tadeusz Jankowski (1903-1967)

Urodzit si¢ 2 lipca 1903 r.
w Warszawie. Bral czynny udzial w wal-
kach o wyzwolenie Polski. Studia me-
dyczne ukoficzyt w 1928 r.; specjalizo-
wat si¢ u T. Butkiewicza w Warszawie.
W latach 1938-51 byl ordynatorem chi-
rurgii i dyrektorem Szpitala w Zyrardo-
wie. W 1952 r. organizowal i prowadzit
II Klinik¢ Chirurgiczng w Szczecinie -
skad odszedl na wiasng prosbg. W latach
1952-55 prowadzil Oddziat Chirurgicz-
ny w Starachowicach i jednocze$nie byt
konsultantem ds. chirurgii wojewddztwa
; kieleckiego. W 1955 r. zostal powolany
I'adeusz Jankowski na kierownika II Katedry i Kliniki Chi-
rurgicznej Akademii Medycznej w Bia-
tymstoku. Byl czlonkiem wielu towarzystw naukowych krajowych
i zagranicznych. Jego dzialalnos$¢ i zastugi w dziedzinie chirurgii wy-
kraczaja poza granice kraju. Kraj zawdzigcza mu przede wszystkim
wprowadzenie nowoczesnej diagnostyki i chirurgii drég zétciowych
i trzustki. Jego osiagnigcia w tych dziedzinach réwnaly si¢ z przodu-
Jjacymi o$rodkami §wiatowymi. Jest autorem wielu prac i monografii,
ktére tacznie z dzialalnoscia kliniczng stanowily podstawe polskiej
szkoly z zakresu chirurgii drég zéiciowych i trzustki. Swoimi do-
$wiadczeniami szielil si¢ na krajowych i zagranicznych zjazdach na-
ukowych. Wyszkolit wielu chirurgéw; pod jego opieka 4 chirurgéw
uzyskalo stopienl doktora habilitowanego.

Zmarl 14 sierpnia 1967 r. w Bialymstoku.

Bylo cieple, sierpniowe popotudnie 1967 r. Jak co dziefi
okolo godz. 18 wybralem si¢ w odwiedziny do mojego chorego Sze-
fa, prof. Tadeusza Jankowskiego. W miesigcu tym odwiedzalem Go
codziennie. W lipcu czynnos¢ t¢ pelnil kol. Zalewski, a ja urlopujac
wyjechalem. Obecnie on urlopuje i wyjechal, a ja odwiedzam. Przed
moim urlopowym wyjazdem nad morze Szef zyczyl mi dobrej sto-
necznej pogody, wypoczynku i ... wedzonego lososia. W tym okresie
ten delikates w Biatymstoku (i nie tylko) byl nieosiagalny. W Darlo-
wie uméwilem si¢ ze wskazanym przez tubylcow rybakiem, by przy-
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gotowal mi §wiezego lososia tuz przed moim wyjazdem do Bialego-
stoku. Prof. Jankowski byl wyraznie zadowolony z mojego goscirica.

Drzwi do mieszkania otworzyla mi dr Jankowska, zona Pro-
fesora. Chorego zastalem siedzacego w pokoju przy oknie.Zwykle
o tej porze siedzial na werandzie.

- Panie Profesorze, jest cieplo i przyjemnie na dworze. Dla-
czego Pan nie odpoczywa w ogrodku lub na tarasie? - sptytatem.

- Nie wyjde do ogrddka, ani na taras! Dzieci z przedszkola
(na sqgsiedniej posesji) wskazujq palcami i nazywajq mnie smierciq.
Straszne sq te dzieci! Skqd ta ztosliwosc u nich?

Prof. Jankowski byl juz w stanie skrajnego wyniszczenia
przez chorob¢ nowotworowa. Woskowoblada twarz, gigboko zapadie
policzki i oczy, wydluzony nos, skrajne wychudzenie i zgarbiona syl-
wetka na przedszkolakach sprawialy wrazenie, ze tak zapewnie wy-
glada $mier¢. A dzieci w tym wieku méwig - co mysla. Ich wypowie-
dzi jednak gl¢boko razaty chorego.

- A ponadto jest zbyt upalnie, lepiej mi w pokoju - zakoriczyl
ten temat Szef.

Upalnie nie bylo, ale oslabiony organizm Szefa chyba juz
tak t¢ cieplot¢ odbieral.

A jak Panu Profesorowi smakuje losos? - spytatem.

- Zawiodlem sie, gdy; ma on zachegcajgcy wyglad, ale jes¢
go nie moge. Jest zbyt mocno uwedzony, czuc go dymem - odpari.

A wigc jak zwykle, miat dobre checi do lubianych uprzed-
nio potraw, ktore - niejednokrotnie z trudem zdobyte - odstawial
z niechgcia z uwagi na ich wyimaginowane przez chorob¢ manka-
menty. Obecnie jadl w znikomych ilosciach i z niechgcia, sypial Zle
i mato, a objawy wyczerpania narastaly w ostrym tempie.

- Kolego, jak pan sqdzi, czy sq pomytki w rozpoznaniach mi-
kroskopowych anatomopatologa? - spytal, pilnie mi sie przygladajgc.

Oczywiscie, ze sq! Amerykanie przyznajq si¢ do 10% pomy-
tek. W polskim pismiennictwie nie znalaziem zadnej wzmianki na ten
temat, co nie znaczy, Ze rozpoznania naszych anatomopatologéw sq
w stu procentach prawidlowe.

- No widzi pan, ze jest to temat do podjecia badari w Klini-
ce. Warto sig nim zainteresowac. Czy wyobraza pan ilu ludziom za-
oszczedzloby to cier pieni? - rzekl wyraZnie podniecony.

Tak, Panie Profesorze, ale rozpoznanie mikroskopowe jest
tylko jednym, chociaz gtownym z elementow w Klinice.

Widzi pan, wptyw psyche cztowieka na funkcje jego narzg-
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dow jest potezny. Moja psychika, moze bezzasadnie zwichnieta sSwia-
domosciq nowotworu, jest chora i ujemnie oddzialywuje na mojq
trzustke, Zolqdek i caty ustréj. Kolego, to wazne zagadnienie, warte
badan! Przyzna pan, ze widzielismy w naszej Klinice osoby pseudo-
chore tylko dlatego, ze im ktos w odpowiednim czasie podsungl cho-
robe. Przeciei takie pan opowiadat o kobiecie, ktora leczyla sie
przez 2 lata 7 powodu rozpoznania u niej przez felczera zwapnien
w ptucach - kontynuowat swoje wywody Profesor.

Ten Smiertelnie chory czlowiek, znany i do§wiadczony chi-
rurg, obecnie zachowywat si¢ tak, jakby nie zdawal sprawy ze swojej
choroby. Nie pierwszy to obserwowany przeze mnie podobny przy-
padek, ale pozostali nie byli lekarzami. Mam podstawg sadzi¢, ze no-
wotwor produkuje co§, co ogranicza u chorego zdolno$¢ logicznego
rozumowania odno$nie jego choroby i jednocze$nie pobudza elemen-
ty nadziei na zachowanie jego zycia. To “co§” pomaga w przezyciu
ostatnich dni chorego.

Obok tego “trzymania si¢ zycia” Profesor codziennie wy-
najdywal tematy do badan kliniczno-naukowych i snut plany ich
kontynuacji. Niektore z nich naprawde ciekawe i godne podjecia
w odpowiednich warunkach techniczno-laboratoryjnych. W tej dzie-
dzinie Szef w §rodowisku polskich profesoréw chirurgii uchodzit za
reprezentanta badan klinicznych. Byl w owym czasie chyba jedynym
z kierownikéw Kliniki AMB, ktéry przybyt do Bialegostoku ze
znacznym juz w kraju dorobkiem warunkujacym powojenny postep,
zwlaszcza w zakresie chirurgii drog zéiciowych. Pamigtam jak tuz
przed Jego przybyciem szybko staraliSmy si¢ wprowadzié lansowane
przez niego metody, by wykazaé, ze jesteSmy postepowi. Szef naj-
pierw przybyl, by obejrze¢ ewentualng przyszia placéwke swojej
pracy. UjrzeliSmy czlowieka, ktérego wszyscy z miejsca zaakcepto-
waliSmy. Wysoki, szczuply, trzymajacy si¢ prosto, sprawial z wygla-
du wrazenie oficera kawalerzysty a nie zasiedzialego przy biurku na-
ukowca. Mila i przyjemna twarz z wyzej okre$long sylwetka czynity
Go mezczyzng na pewno przystojnym i interesujacym. Mowit powo-
li, z namysiem i tylko wy jatkowo podniesionym glosem. Ale ponadto
bylo w nim co$, co wzbudzalo zaufanie, ufno$¢ i przede wszystkim
szacunek, zmuszajacy do utrzymania nalezytego dystansu. Temu
wrazeniu podlegali asystenci, pielggniarki, chorzy i wszyscy, ktorzy
si¢ z Nim kiedykolwiek zetkneli.

Profesor okolice Bialegostoku zapamigtal z 1920 r.; tu ich
artyleria w sierpniu miala bezposrednie starcie w walce z bolszewi-
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kami o wyzwolenie miasta. Bateria wspomagala natarcie piechoty
w okolice Dojlid. O tej przesziosci dowiedzialem si¢ wiele lat poz-
niej i obejrzalem jego §wiadectwo maturalne, na ktérym byl nadruk
“Bral udzial w wojnie z bolszewikami”. Takg przeszloscia w owych
czasach mozna bylo si¢ chwali¢ tylko w gronie o pelnym zaufaniu.

Mdj szacunek dla Szefa umacnial si¢g w miarg¢ obserwacji
Jego postawy i postgpowania. Nigdy nie zmienial swojego zdania
bez wzgledu na stanowisko i range adwersarza, chyba ze byt nim
doc. Dowgird, ktéry mial wplyw na Szefa. Nie ulegal zadnym wply-
wom i naciskom bez wzgledu czy pochodzily od wtadz administra-
cyjnych, czy tez partyjnych, o ile nie byly zgodne z jego etyka leka-
rza i czlowieka. Te cechy nie ulatwialy Mu codziennego zycia. Pra-
wie stale byly kontrowersje z kierownikiem sasiedniej kliniki chirur-
gicznej, a dotyczyly giéwnie pomieszczen uzytkowych, gdy miescili-
$my si¢ w gmachu Szpitala Wojewddzkiego. Byt cztowiekiem rze-
czowym i konkretnym; nie znosil niedoméwien i dwuznacznosci,
a takze w zakresie wypowiedzi naukowych. Nie zezwalal na pochop-
ne wnioski (a szczegdlnie ich publikowanie) z nie do korica przeana-
lizowanych obserwacji zjawisk z zakresu diagnostyki i terapii, co
niejednokrotnie proponowaly wspdipracujace wowczas z nami jed-
nostki. Opublikowana praca jest wizytdwka wiarygodnosci jej auto-
réw i placéwek, skad ona pochodzi.

Byl cziowiekiem delikatnie okreslajac - oszczgdnym. Mo6-
wilo sig, ze “ma we¢za w kieszeni”. Cecha ta dotyczyla Jego “strony”
prywatnej jak i urzedowej. Jego gabinet kliniczny byl zaopatrzony
tylko w podstawowe meble, a redioodbiornik byl juz niepotrzebnym
w pracy luksusem. Podobnie bylo w pokojach asystenckich. jego
spoleczng oszczg¢dno$¢ odczut doskonale jeden z kolegéw (S.D.),
ktéry w latach uprzednich przystapit do pracy w szpitalu dyrektoro-
wanym wowczas przez dr Jankowskiego. Zgodnie z umowag - polowe
ceny odnowienia stuzbowego mieszkania miat pokry¢ szpital. W re-
zultacie szpital zaplacit potowe, ale gérnej czgsci mieszkania, tafiszej
o farby olejne, podloge, urzadzenia kuchenne, lazienkowe i sanitar-
ne. Nie zgodzit si¢ na kilkudniowe przedluzenie pobytu w Klinice
operowanej przez siebie matki naszej klinicznej pielggniarki oddzia-
fowej.

Byl niezwykle wyczulony na punkcie troski i opieki nad
chorym. Tepit kazde uchybienie, ale giéwnie dostawalo si¢ adiunk-
tom, a ci zgodnie z zakresem przekazywali to nizej. Troska o chore-
go miala takze swoj wyraz w Jego funkcji konsultanta wojewddzkie-
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go ds. chirurgii. Wlasnie w imi¢ jej przestrzegania spowodowal ode-
branie tytulu specjalisty chirurga ordynatorowi Szpitala Powiatowe-
go, innemu zakazal samodzielnego operowania, a w stosunku do
kardiologa (dzialajacego w innym wojewddztwie) przedstawit odpo-
wiednim wtadzom, ze jest to osoba, ktéra zakonczyta edukacj¢ me-
dyczna juz na drugim roku studiow.

Obchody profesorskie odbywaly si¢ dwa razy w tygodniu.
Taki obchdd - to wielkie Swigto kliniczne. Salowe skrupulatnie czy-
Scily sale, korytarze i wszelkie inne pomieszczenia. Chore uzupetnia-
ty makijaze, spryskiwaly si¢ réznymi pachnidiami. Chorzy golili sig,
pielggniarki uzupelnialy i poprawialy po$ciel i 16zka, asystenci nano-
sili do historii choréb dane kliniczne, laboratoryjne i inne. Jednym
sfowem - Klinika na najwyzszy poltysk. Zwykle chorego przedstawial
adiunkt, ale zdarzaly si¢ odstgpstwa. Idealem bylo nie da¢ si¢ “zia-
pa¢” na brakach lub przeoczeniach elementéw diagnostyczno-tera-
peutycznych. Innymi stowy, wszystko musialo by¢ zgodne z aktual-
n3 wiedza medyczna. Wymagato to jednak znajomosci aktualnych
postepdéw medycyny krajowej i Swiatowe;.

Kazdy wolny czas spgdzatem w bibliotece akademickie;j,
a nierzadko $ciggalem czasopisma z Centralnej Biblioteki lekarskiej
w Warszawie. Jako adiunkt musialem widzie¢ swoich chorych takze
w godzinach wieczornych, a tylko w wyjatkowych przypadkach tele-
lefonicznie zwracatem si¢ do Szefa w sprawie cigzko chorego, co do
ktérego moje koncepcje terapeutyczne zostaly wyczerpane lub pop
prostu - wymagaly moralnego wsparcia. Szef nie zadal wieczornych
informacji, ale doskonale wiedzial, ze w watpliwych przypadkach -
je otrzyma.

Adiunktéw darzyl pelnym zaufaniem. Ten sposéb i styl
przygotowywal nas do samodzielnej pracy, dawal wiele swobody
i przede wszystkim wskazywal choremu, ze w procesie jego leczenia
bierze udziat nie tylko sam Szef. Na ogdt asystenci oddalani od cho-
rych przyjmuja to jako ponizenie, a z czasem rodzi si¢ w nich cichy
opdr i wrogo$¢ do autora takich metod. Dlatego po dzien dzisiejszy
wszyscy byli uczniowie prof. Jankowskiego wspominaja Go z wiel-
kim szacunkiem i sentymentem, chociaz niektérzy zapomnieli jaki-
mi, metodami ich uczyt.

Dbato$¢ Szefa o nalezyta rangg¢ prac badawczych i publika-
cji miala bezpodredni wptyw na prég trudnoSci naszych osiagniec.
Tematem mojej pracy doktorskiej byly badania nad hemodynamika
krwotoku z gérnego odcinka przewodu pokarmowego. W zwigzku
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z tym gigboko tkwitem w zagadnieniach wstrzasu i sadzilem, ze
z dziedziny tej bedg si¢ habilitowal - co akceptowal Szef. W okresie
tym pi§miennictwo zachodnie zwrdcito uwage na objaw hipokalce-
mii towarzyszacej cigzkiej postaci ostrego zapalenia trzustki. I pew-
nego dnia ustyszalem od Szefa:

- Kolego, tematem pariskiej pracy moze byc tylko wyjasnie-
nie hipokalcemii w OZT. Klinika zajmuje sie trzustkq i pan to po-
twierdzi swoimi badaniami.

Moje argumenty za “nie” pozostaly bez echa. Przyjatem to
jako przeznaczenie mnie “na straty”, zwlaszcza ze po moim powro-
cie z USA stosunek Szefa do mnie wyraZnie “usztywnit si¢”, na co
zapewne mialy wplyw dzialajace podczas mojej nieobecnosci rézne
i wcale “nie nadprzyrodzone” czynniki i co wywario oddZwigk na
moja przyszta zawodowo-naukowa sytuacje. Do podjecia tematu “hi-
pokalcemii” Klinika nie posiadaia zadnych pracowni i chociazby
prostych, potrzebnych ku temu urzadzen laboratoryjnych, a czytelnia
AMB dysponowala tylko skapym zestawem czasopism zachodnich.
Ponadto Szef znat zagadnienia trzustki tylko od strony klinicznej, ale
nie mial za sobg zadnego (podobnie jak ja) do§wiadczenia w ekspe-
rymencie, jak i zwigzanych z nim zagadnienn chemiczno-laboratoryj-
nych. Tylko méj twardy charakter i updr sprawily, ze trudnosci po-
konalem.Odsun¢to mnie to jednak od obrony habilitacyjnej co naj-
mniej o 5 lat. Pig¢ trudnych i cigzkich lat! Nie wiem, czy cena tego
okresu réwnowazy to, ze praca ta po dzien dzisiejszy nic nie stracila
na swojej aktualnosci i znaczeniu.

Szef dbat o zewnatrzkliniczne “wystepy” asystentéw. Na-
mawial do wyglaszania referatéw na terenie miejscowych towa-
rzystw naukowych, jak i w innych regionach, nie méwiac juz o zjaz-
dach i kongresach. Nauczylo to nas “obycia” naukowego, dyskusji,
a takze zmuszalo do $ledzenia piSmiennictwa. Zwykle towarzyszyt
nam w tych wyjazdach, co nie zawsze bylo fizycznie latwe, jak np.
wyjazd do Gdanska na spotkanie z tamtejszymi chirurgami, czy cho-
ciazby do Olecka, skad z uwagi na gesta mgle wracaliSmy “z dusza
na ramieniu” przez cala, dluga, jesienng noc.

Dbal tez o prywatng wi¢z ze swoimi pracownikami. Kazdy
z nas obchodzil w dostgpny sposéb swoje imieniny na terenie Klini-
ki. Szef zawsze chetnie bral w nich udzial. Uczestniczyt z Zong takze
w moich imieninach obchodzonych w domu; byl goSciem milym
i wprowadzajacym swobodng atmosfer¢. Sam kilkakrotnie urzadzit
domowe przyjecie imieninowe dla catego lekarskiego zespotu kli-
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nicznego. PrzyjeliSmy to jako dowdd, ze Szef widzi w nas nie tylko
urzegdowych pracownikéw, ale takze ludzi i przyjaciol.

Wolny czas po§wigcal giéwnie polowaniu, w czym towa-
rzyszyl mu jeden z asystentéw (kolega S.S.). Deszcz i mréz nie byly
Mu przeszkoda w podchodzeniu townego ptactwa i zwierzyny.
Twierdzil, ze przynosi Mu to odpoczynek. Nigdy nie chwalil si¢
efektem fowoOw; sadze, ze nie byly one obfite. W przeddzien Smierci
swojq strzelbe przekazat klinicznemu wspdéttowarzyszowi polowan.

W rozmowie z Stefem nie udato mi si¢ zwekslowaé zagad-
nief kliniczno-naukowych, ale lawirowalem tak, by wyeliminowa¢é
temat Jego choroby. Dr Jankowska podata choremu kolacj¢. Oboje
staraliSmy si¢ naméwi¢ Go do jej spozycia, ale nasze argumenty po-
zostaly bez wplywu.

Zblizal si¢ zmrok. Przybyla pielegniarka (siostra oddziato-
wa) na nocne czuwanie przy Szefie. Pielggniarki traktowaly to jako
ostatnig przystuge Szefowi.

Musialem odej$¢. Przy pozegnaniu Profesor rzeki:

- Kolego mysle, ze przy mikroskopowym rozpoznaniu mojej
choroby popetniono blqd.

Zmart po kilku dniach.
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Jakub Chlebowski (1905-1968)

Urodzit si¢ 3 maja 1905 r. w Liwen-
hof (k.otwa). Jego rodzice byli polskimi Zyda-
mi o nazwisku Frydman. Jakub studia me-
dyczne ukonczyl w Uniwersytecue Stefana
Batorego; dyplom doktora medycyny otrzy-
mat w 1929 r. W latach 1929-1933 pracowat
jako asystent I Kliniki Choréb Wewngtiznych
USB. Staze uzupetniajace odbyt we Francji
i Austrii (doc. Schaff w Wiedniu). W latach
1934-1939 byt ordynatorem oddzialu we-
wnetrznego Lecznicy Litewskiej w Wilnie.
W okresie wojny 1939-45 przebywat w glebi
ZSRR, gdzie pracowal jako lekarz w réznych
szpitalach. Tam byl takze prezesem Zwigzku
Patriotéw Polskich w Krasnojarsku. trzeciego
kwietnia 1945 r. wrécit do Polski i wowczas
(najprawdopodobnie j) zmienit nazwisko na Chlebowski. Do 1947 r. byl sze-
fem oddziatu wewngtrznego Wojskowego Szpitala Okrggowego w Krakowie,
a nastgpnie Wojskowego Szpitala Klinicznego w Fodzi. W latach 1947-51 byt
asystentem, a nastgpnie adiunktem II Kliniki Choréb Wewng¢trznych Uniwer-
sytetu w Lodzi. Tu habilitowat sig w 1948 r. W 1951 r. zostal powotany na or-
ganizatora i kierownika II Kliniki Choréb Wewnetrznych AM w Biatymsto-
ku. W 1954 r. uzyskat tytul naukowy profesora nadzwyczajnego. Byl promo-
torem wielu prac doktoranckich; 2 osoby pod jego opieka uzyskaty stopieri na-
ukowy docenta habilitowanego. W latach 1959-62 byl rektorem AMB. Wiele
uwagi i wysitku poswigcit dydaktyce przed-i podyplomowej. Wychowat wiele
wysoko wykwalifikowanych pracownikéw naukowo-dydaktycznych i kli-
nicznych. Ujal w nalezyte formy lecznictwo internistyczne zamknigte i ambu-
latoryjne w wojewddztwie, ktérego byl wieloletnim konsultantem. Przez wiele
lat przewodniczyt Bialostockiemu Oddziatowi Polskiego Towarzystwa [ekar-
skiego.

Jakub Clebowski

Na wniosek Podstawowej Organizacji Partyjnej PZPR przy AMB
zarzucajacej mu wrogg postawe wobec PRL i ZSRR zostal zwolniony
20.06.1968 r. z kierownika Kliniki, a w pazdziemiku zrezygnowal z pracy
w AMB. W polowie pazdziernika wyjechat do Izraela, gdzie w niespelna mie-
sigcidacdo lezacej w szpitalu zony zostal zabity przez jadace auto.

Czgsto spotykatem si¢ z prof. Chlebowskim. Pewnego dnia wracali-
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$Smy do domu ul.Piwng, gdy nagle zona Scisngwszy moj fokieé Sciszonym glo-
sem rzekla:

- Patrz! Tuz przed nami, na prawo, ten w zielonym plaszczu, to wlashie jest do-
cent Chlebowski.

Spojizalem. Przed nami szedi mezczyzna nieco wigcej niz Sredniego
wzrostu, szczuply, ubrany skromnie i niedbale, w wygniecionych spodniach
o kolorze “gryzacym si¢” z zielonym, nieco wyptowiatym, nieprzemakalnym
plaszczem wojskowym. Podczas wyprzedzania ujizalem twarz o rysach wy-
raznie semickich. Wywarl na mnie wraZenie raczej ujemne; inaczej wyobraza-
fem kierownika kliniki interny, zwlaszcza, ze w jego twarzy nie dojrzalem
cech lagodnosci. Ten mdj pierwszy rzut oka na T¢ posta¢ mial miejsce we
wrzes$niu 1952 r. Uprzednio wsrdd naszego grona chirurgéw moéwilo si¢ o nie-
dawno powotanym kierowniku interny, ale nikt z nas Go nie widzial. Poczat-
kowo sprzy jata temu znaczna odleglo$¢ Jego Kliniki (Warszawska 29). Nawet
po przeniesieniu jej do budynku naprzeciwko naszego szpitala kontakt
w owych czasach i wspdlpraca z inerng byta epizodyczna i dotyczyta giéwnie
dr Zankiewicza. Sytuacja ta nie sprzyjala chociazby wzrokowemu poznaniu
“nowego’” Kierownika. Moje osobiste Jego poznanie odbylo si¢ naforum Pol-
skiego Towarzystwa Lekarskiego, ktéremu przewodniczyl, a na ktdrego ze-
brania wéwczas gremialnie uczgszezano. To bialostockie gremium lekarskie
moglo zmiescic€ si¢ w niewielkiej salce.

Z wieloletnich obserwacji i réznego szczebla kontaktéw z prof.
Chlebowskim odniostem wrazenie, ze byt On cztowiekiem oschtym. trudno

Uroczysto$¢ wreczenia dyplomu doktora medycy v Eugeniuszowi Bernackiemu
przez rektora prof. J. Chlebowskiego 30 marca 1961 r.
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kontaktowym, utrzymujacym zdecydowany dystans mi¢dzy Nim - Kierowni-
ldem - a asystentem (moze do swoich asystentdw cechy te byly mniej wyraz-
ne). Nigdy za Jego kierowania Klinikg nie udato mi si¢ nawiaza¢ z NIm cho-
ciaz Sladowego przyjaznego kontaktu; zawsze rozmowa z Jego strony byla
krétka i obojetna. Nigdy tez nie widzialem peinego uSmiechu na Jego twarzy,
ktéra odzwierciedlata cechy stalego napigcia i jakby oburzenia.

Byt apodyktyczny i w swoich poleceniach stanowczy i niezmienny.
Utrzymywal twardy rgor w Klinice, ale obok tego dbat o asystentéw, utatwiat
im prace badawcze i awanse. Bardzo dbat o podniesienie poziomu usiug me-
dycznych w regionie, ktrego byt konsultantem. Organizowal wyjazdowe spe-
cjalistyczne ekipy szkoleniowe do powiatéw; dwukrotnie bralem w nich
udzial.

Zmienil nazwisko na polskie (z przegladanych dokumentéw wyni-
ka, ze zrobit to tuz po powrocie z ZSRR), ale majac typowo semicki wyglad
zdawal sobie sprawe, iz wszyscy wiedza, Ze jest Zydem i nie reagowal, gdy
kto$ o tym napomknal. Znana byla historia, gdy stary i gluchy “jak piei” dr S.
u$wiadamiat szeptem stojacego obok kolegg, jakim to Zydem jest prof. Chle-
bowski. Jednak gtuchemu méwcey tylko si¢ zdawalo, ze méwi szeptem,
a w rzeczywistosci styszeli go wszyscy obecni, a w tym takze prof. Chlebow-
ski. T¢ “cichg” informacj¢ omawiany przy jat z uSmieszkiem.

W mowie zmigkczat litere “t” i chyba nikt z nas nie wie - czy byla to
nalecialod¢ z jezyka rosyjskiego, czy tezwada wymowy.

Jesienig 1968 r. prof. Chlebowski znalaz! si¢ jako pacjent w naszej
Klinice. Odwiedzitem Go kilkakrotnie. To byt juz inny czlowiek. Rozmowy
byly szczere, a nawet przyjazne. Zginat dystans i sztywnos¢.

Przezywal wowczas decyzje wyjazdu z Polski. Nie byta ona fatwa -
chociazby z uwagi na trwale przykuta do t6zka Jego zong. Przystowiowa
“kropka nad i’ byla decyzja wiadz, ktdre odméwily wydania paszportu Jego
cOrce mageej przyznany zagraniczny wakacyjny staz studencki. Mowit:

- Kolego, przeciez ona juz nigdy tutaj nie dostanie paszportu, bo w ankiecie do

Jjego otrzymania istnieje rubryka, w ktorej musi podac, ze juz uprzednio odmo-
wiono jej jego wydania. Ta informacja przesqdza sprawe. Nie moge zamykac
drogina swiat corce.

Studenci gremialnie uczgszczali na Jego wyklady, ktére wg ich opi-
nii byly usytematyzowane, przejizyste i zrozumiale. Méwili, ze wystuchanie
Jego wykladdw - to juz 50% nauczenia si¢ intemy. W&rdd nich krazyla przez
wiele lat history jka - jak pokazywal im pacjenta z brakiem reakcji na Swiatlo
Zrenicy oka. W trakcie demontrowania tego objawu pacjent rzekl:

- Panie Profesorze, ale to oko jest szklane!

No c¢6z, kazdy znany profesor miat “swoja”” anegdote, ktdra w jaki§
nieokreslony sposéb taczyla studenta z nauczycielem.
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Bogdan Szymborski (1905-1978)

Urodzil sie 25 maja 1905 r. w Li-
wenberzen (Kurlandia). Jego ojciec,
Kazimierz, byl urz¢dnikiem. Rodzina
Szymborskich po 1918 r. znalazia si¢
w Polsce. Z dostepnych dokumentéw
mozna wnioskowaé, ze Bogdan studio-
wal na Wydziale Lekarskim USB
w Wilnie i absolutorium otrzymat
w 1932 r,, a za$ dyplom lekarza uzy-
skal w 1945 r. na Uniwersytecie im.
Marii Skiodowskiej Curic w Lublinie.
W okresie studiéw byl zwigzany
W niesprecyzowany obccnie sposéb
W Biatostockim Wojewddzkim Szpita-
lem dla Psychicznie i Nerwowo Cho-
rvch w Choroszcezy. Od czerwca 1939

Bogdan S7vmborski r. do stycznia 1940 r. byl zatrudniony
jako stazysta w Klinice Neurologicz-
no-Psychiatrycznej, a nast¢gpnie w Szpitalu Psychiatrycznym w Wil-
nie. Od stycznia 1941 r. do wkroczenia do Wilna armii niemieckiej
prowadzil Fabryczny Punkt Zdrowia. Od sierpnia 1941 r. do wrze-
$nia 1943 r. pracowal jako lekarz ogdlny w Szpitalu Kolejowym
w Bialymstoku i jednocze$nie w jego ambulatorium jako psychiatra.
Od pazdziernika 1943 r. prowadzit Szpital Sejmikowy w Knyszynie.
Nalezy dodac¢, ze tu obok leczenia zachowawczego chorych gtéwnie
w zakresie interny, przeprowadzal takze operacje wyrostka robacz-
kowego. Operowal woéwczas, gdy uwazal, ze czas konnego transpor-
tu, jak i sam transport chorego do Bialegostoku jest wigkszym zagro-
zeniem, a zabiegi nocne przebiegaly w o$wietleniu lam naftowych.
Nie byly to operacje liczne, ale wszystkie mialy szczgsliwy epilog.
Po opuszczeniu Knyszyna przez wojska niemieckie szpital
stal si¢ wlasnoscig panstwowgq i otrzymal nazwe Szpitala Rejonowe-
go. Nadal prowadzit go dr Szymborski peinigc jednoczesnie funkcj¢
lekarza powiatowego w Bialymstoku i inspektora. Pociggala go jed-
nak psychiatria i praca w szpitalu psychiatrycznym, ale taki nie ist-
nial. Zdemolowane budynki szpitala w Choroszczy byly okupowane
przez wojska sowieckie. W 1945 r. z wiasnej inicjatywy wyprosit
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u sowieckiego komendanta Choroszczy odstgpienie jednego z po-
szpitalnych pawilonéw. Do jego remontu przystapili byli pracownicy
szpitalni i miejscowa ludno$¢. Do organizacji i dogladu prac dr
Szymborski dojezdzat z Knyszyna, gdzie nadal etatowo byt zwigzany
ze Szpitalem Rejonowym. W lipcu 1947 r. zostal mianowany Petno-
mocnikiem Ministra Zdrowia do Odbudowy i Prowadzenia Szpitala
w Choroszczy co automatycznie faczylo si¢ z opuszczeniem Knyszy-
na. We wrze$niu 220-i6zkowy pawilon byl gotowy. Szpital podjat
dzialalno$¢ lecznicza, a dr Szymborski przystapit do remontu i odbu-
dowy dalszych zwolnionych juz przez wojska sowieckie budynkéw.
W dniu 16 marca 1948 r. powotal komisje w celu uczczenia lekarzy
zastuzonych dla choroszczanskiego szpitala. Komisja postanowita
nazwaé: Oddzial I Psychiatryczny im. dr Zygmunta Brodowicza, Od-
dzial Neurologiczny im. dr Stanistawa Deresza.

W lipcu 1948 r. zrezygnowatl z funkcji pelnomocnika i opu-
cit Choroszcz. Przez nastgpny rok byt kierownikiem powiatowego
Wydziatu Zdrowia w Czyzewie. W 1949 r. powrdcit do psychiatrii.
Do 1955 r. byl ordynatorem oddzialu Szpitala Psychiatrycznego
w Warcie i na tym samym stanowisku do 1962 r. w Panstwowym
Szpitalu dla Nerwowo i Psychicznie Chorych w GnieZnie-Dziekance.
W koiicu 1962 r. powréceit do Choroszezy na stanowisko dyrektora
Wojewddzkiego Szpitala dla Nerwowo i Psychicznie Chorych. jed-
noczes$nie byt ordynatorem oddziatu zakaznego tegoz Szpitala. Szpi-
tal w tym okresie byt juz odbudowany. Na jego teren przybyta, a na-
stgpnie rozbudowala si¢ Klinika Psychiatryczna Akademii Medycz-
nej w Bialymstoku.

29 listopada 1972 r. odszed! na emeryturg jako dyrektor, ale
przez kilka lat sprawowal (na jednym etacie) funkcj¢ ordynatora.

Byl Zzonaty; mieli dwie corki.

W 1974 r. wystapit do dyrekciji szpitala z wnioskiem podje-
cia si¢ opracowania kroniki szpitala, ale do jej realizacji nie doszlo.

Zmart 15 czerwca 1978 r.; pogrzebany na Cmentarzu Sw.
Rocha w Bialymstoku.
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Feliks Oleriski (1905-1964)

Urodzit si¢ 7 listopada 1905 r. w Pe-
tersburgu w rodzinie inteligenckiej. Gim-
nazjum humanistyczne ukonczyt w 1925
r. w Ciechanowie i wstapil na Wydziat Le-
karski Uniwersytetu Stefana Batorego
w Wilnie. Dyplom doktora wszechnauk
lekarskich otrzymat w 1931 r. Jeszcze jako
student byt zatrudniony w Zakladzie Ana-
tomii Opisowej, a nastgpnie w Klinice
Otolaryngologicznej. Po zyskaniu dyplo-
mu podjat prace w Klinice Chirurgicznej
USB (prowadzonej przez prof. Kornela
Michajdg) jako miodszy, a nastgpnie star-
szy asystent i od 1934 jako adiunkt. Obok

Feliks Oleriski tego w latach 1938-39 wykladal anatomig

i chirurgi¢ w Szkole Potoznych. W latach

193945 byt ordynatorem Chirurgii Miej-

skiego Szpitala a ponadto pracowat jako chirurg w poradni chirurgiczne;j,
w tym w Pierwszej Poliklinice Miejskiej w okresie okupacji niemieckie;.
W 1945 46 r. pelnila funkcj¢ inspektora sanitamego w Pafistwowym Urzg-
dzie Repatriacyjnym w fodzi. W okresie 1946-52 byt ordynatorem chirurgii
i dyrektorem Miejskiego Szpitala w Ostrowiu Wielkopolskim. W dniu 1
wrzesnia 1952 r. zostata utworzona I Katedra i Klinika Chirurgiczna, a jej kie-
rownikiem zostal mianowany na etacie zastgpcy profesora dr med. Feliks
Oleniski. Klinikg zorganizowal na bazie chirurgii Wojewddzkiego Szpitala J.
Sniadeckiego. Owczesna chirurgia - to byty Paristwowy Szpital Chirurgiczny
liczacy 180 t6zek. Tyle 16zek liczyta I Klinika Chirurgiczna do 1.12.1954 r. ;.
do powolania II Katedry i Kliniki Chirurgicznej, ktéra przejela polowe posia-
dania. Klinik¢ zorganizowat od podstaw. Byl doskonatym chirurgiem prakty-
kiem, mniejsza uwage przywiazywal do dzialalnosci naukowe;j. Stad jego do-
robek naukowy jest skapy. We wniosku na profesora nadzwyczajnego zglo-
szonym do Ministerstwa Zdrowia w 1960 r. w jego dorobku naukowym wy-
mieniono 8 wydrukowanych prac. Okresowo prowadzit Osrodek Onkologicz-
ny przy ul. Warszawskiej 15. W 1954 r. zorganizowat Towarzystwo Chirur-
26w Polskich Oddzial w Biatymstoku i okresowo byl jego przewedniczacym.
By1 specjalista wojewddzkim do spraw chirurgii. W 1963 r. Klinik¢ przenie-
siono do Panstwowego Szpitala Klinicznego. Rada Paristwa w dniu

191



12.09.1962 r. powolala go na stanowisko profrsora nadzwyczajnego w AMB.
W 1963 r. zostal powolany na stanowisko prorektora do spraw klinicznych
AMB. Wyksztalcit znaczne grono specjalistow. Byl zonaty; mieli 2 dzieci.

Zmart 15 listopada 1964 r.; pogrzebany na Cmentarzu Miejskim
w Bialymstoku.

Kierownika nowo powotanej Kliniki poznalem w dniu jego przyby-
cia do Bialegostoku. Okolo godz. 13 wigkszos$¢ lekarzy Pafistwowego Szpitala
Chirurgicznego znalazla si¢ w gabinecie radiologicznym; dr Marcewicz miat
wyjasni¢ sprawe pourazowq jakie j$ liczacej si¢ osoby (dzi§ nie pamigtam kto
to byl). W migdzyczasie wszedt do sali wysoki, silnej budowy ciala, szpako-
waty, mezczyzna ubrany w zielong kurtke, nieco utykajacy na ktdra$ z ndg.
Z calego naszego grona rozpoznal go jedynie dr Tolloczko, dwcezesny dyrek-
tor Szpitala. Zapewnie znat go z kliniki wileriskiej. Przywitali si¢ prawigc sobie
jakies$ grzecznosci; z pozostalym pesonelem przywitanie si¢ bylo zdawkowe..
Okazalo sig, ze przyszly kierownik jechal do Bialegostoku juz z meblami
i w drodze podczas postoju zeskaku jac z wozu wykrecit stope. Zdecydowano
zrobienie zdjecia rentgenowskiego stopy. W' gabinecie rtg zostat dr Marce-
wicz, dr Toltoczko i oczywiscie przyszly kierownik. Jego postawa nie byliSmy
zachwyceni; sprawial wrazenie “cziowieka z dystansem” i pozbawionego hu-
moru. W niedlugim czasie nastgpita zmiana na szczeblu dyrektora; zostal nim
dr Adam Dowgird. Paristwowy Szpital Chirurgiczny zostal wchtonigty przez
Wojewddzki Szpital J. Sniadeckiego, a kierownik nowo powolanej Kliniki
przystapit do werbowania asystentow. Adiunktem Kliniki zostat dr Tolloczko;
dr Dowgird pozostat poza Klinika z uwagi na postawiony przez niego waru-
nek zajgcia si¢ torakochirurgia, na co prof. Oleriski nie wyrazat zgody.

Niewatpliwie bylem pierwszym, ktdry zglosit si¢ do prof. Olenskie-
2o w sprawie podjecia si¢ badari naukowych. Modny byt wéwczas model ra-
dziecki - wszelkiego rodzaju blokady nowokainowe. UstaliliSmy, ze podejm¢
si¢ Srodoperacyjnych blokad krezek operowanych jelit. Badania nad podjgtym
tematem kontynuowalem, ale zakoriczy¢ go z prof. Oleriskim mimo wielo-
krotnych pr6b nie mogiem. Zbywat mnie z niczym. Zebrawszy 250 przypad-
kéw opublikowatem je pod kierownictwem prof. Jankowskiego.

Byl wymagajacy i nigdy nie bylo wiadomo, o co na egzaminie za-
pyta. Minie na egzaminie na I stopiefi specjalizacji m.in. spytat o sktad ziét mo-
czopednych. Szybko si¢ denerwowal nawet w sytuacjach nie przewidzianych,
nie stronit wéwczas od stéw niecenzurowanych. Nawet za drobne niedopa-
trzenia potrafii zbeszta¢ asystenta w obecnosci chorych. Wileriska szkola chi-
rurgiczna byla daleka od jezykowego wersalu i te obyczaje przyswajali jej
adepci. Nabyt je takze adiunkt wilefiskiej Kliniki Chirurgicznej Feliks Oleniski.

Po dobudowie do gmachu chirurgii sali wykladowej z przylegto-
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$ciami i izbg przy je¢ podzial pomieszczen stal si¢ koscig niezgody miedzy kie-
rownikami obu Klinik Chirurgicznych i utracil racj¢ bytu po przeniesieniu si¢
do Panstwowego Szpitala Klinicznego

Kierownicy obu Klinik Chirurgicznych nie prowadzili obchoddw
wieczomych; funkcje te spetniali adiounkci. W 1963 r. spotkalem prof. Oleri-
skiego w windzie szpitalnej spieszacego na wieczorny obchéd w swojej Klini-
ce.

- Co sig stato Panie Profesorze, czy Pan musi przychodzic wieczorem? - spyta-
tem

- No wie pan, jako prorektor do spraw klinicziveh musz¢ wiedziec co sie dzieje
w PSK - odpart.

Karykatura profesora
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Witold Prusiriski (1905-1971)

Urodzit si¢ 11 marca 1905 r.
w Lomzy. Absolutorium ukoficze-
nia Wydziatu Lekarskiego Uni-
wersytetu Warszawskiego otrzy-
mal w 1934 r. Do uzyskania dy-
plomu (11.02.1940 r.) pracowat
w réznych miejscowosciach naj-
czesciej na stanowisku felczera.
W okresie 1940-1943 r. pracowal
w Szpitalu Ewangelickim a na-
stepnie Dziecigcym w Warszawie,
skad w marcu 1943 r. przenidst
si¢ do Szczuczyna, gdzie byl dy-
rektorem i jednoczes$nie ordynato-
rem kilku specjalnodci. W grud-
niu 1943 r. dr Billenstein zabrat
do do prowadzonego przez siebie
oddziatu chirurgicznego w Lom-

Witold Prusitiski zy. Niemiecka obsada lekarska

) ewakuowala si¢ przed zblizaja-

cym si¢ frontem i szpital zostal

pod opieka dr Prusinskiego. Na okres dzialaf frontowych ewakuowat

si¢ on z dziatalnoScig chirurgiczng do Jasienicy. Powrdcit po wyzwo-

leniu Lomzy i mimo powaznych trudnosci uruchomit Szpital Sw.

Ducha. Byt jego dyrektorem (do 1954 r.) oraz ordynatorem oddziaiu
chirurgii i do 1950 r. oddziatu potozniczo-ginekologicznego.

W 1962 r. krzywdzacym zarzadzeniem miejscowych wiadz
zostal usunigty z pracy szpitalnej. Przeszedt do lecznictwa otwartego,
gdzie pozostal do emerytury (1970 r.).

Zmart nagle w dniu 30 kwietnia 1971 r. Jego giéwnag i nie-
podwazalng zastugg jest odbudowa i organizacja lecznictwa fomzyi-
skiego, a zwlaszcza chirurgii.

Dr Prusinskiego poznalem jesienig 1952 r. kiedy przybyt do
Paristwowego Szpitala Chirurgicznego w Bialymstoku w sprawie do-
tyczacej narzedzi operacyjnych. Chirurdzy naszego szpitala wyrazali
si¢ o Nim bardzo dobrze, a zapewne taka samg opinig darzyt Go re-
gion, skoro zostal wybrany na przewodniczacego Komisji Rewizyj-
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nej nowozorganizowanego Bialostockiego Oddzialu Polskiego To-
warzystwa Chirurgéw. Po zorganizowaniu PTCh poznatem Go bli-
zej; przyjezdzal na kazde zebranie, ktére w tym okresie mialo cha-
rakter przede wszystkim szkoleniowy. Sprawial wrazenie czlowieka
zamyS$lonego, powaznego, a przede wszystkim spokojnego. Powaga
i spokdj dominowaly w jego sylwetce, wyrazie twarzy, gestach i sto-
wach. Ponadto bylo w Nim co$ - co niemal od pierwszego kontaktu
wzbudzato do Niego zaufanie i ufno$¢. Bardzo wazna to cecha; cho-
rzy garng si¢ do takich lekarzy. Dlatego tez jak wielu innych darzy-
fem Go takze sympatia i powazaniem. Moze byla to sympatia odwza-
jemniona - zaproponowal mi bowiem pracg¢ u siebie. Pojechalem
i obejrzalem; obszerne mieszkanie i sympatyczny szef byly wielka
pokusa, ale po rodzinnej naradzie z propozycji nie skorzystatem.
Czas wykazal stuszno$¢ tej decyzji pod wieloma wzglgdami. W nie-
diugim czasie dr Prusiiski przestal by¢ dyrektorem, a nieco pdZniej
z nakazu usunigto Go ze szpitala. Zasiugi dr Prusifiskiego w ochronie
zdrowia i zycia mieszkaicOw Lomzy i jej regionu, jego przydatno$é
Jjako doswiadczonego chirurga i organizatora 0 wzorowej 0sobowo-
$ci okazaly si¢ zbyt male wobec partykularnej agresywnosci podpar-
tej uktadami partyjnymi oséb zarzadzajacych. To dyskryminujace za-
rzadzenie zbulwersowalo wszystkich biatostockich chirurgéw. Ze
studiéw akt dotyczacych osoby dr Prusinskiego wiem, ze zwrdcit si¢
do bialostockich wtadz wojewddzkich z prosba o anulowanie krzyw-
dzacego Go zarzadzenia lomzyfiskiego. Bialystok zarzadzenie tom-
zynskie zaakceptowal.

Po dzien dzisiejszy, gdy rozmawiamy o Szpitalu Sw. Du-
cha, lub o fomzynskich lekarzach - zawsze pojawia si¢ w moich my-
§lach powazna, emanujaca dobrotliwym spokojem sylwetka dr Pru-
sinskiego.

195



Tadeusz Michat Kielanowski (1905-1922)

Urodzit si¢ 12 wrzesnia 1905 r.
we Lwowie. Nauke¢ w szkole $red-
niej pobieral w Austrii i Francji.
W latach 1923-25 studiowal prawo
w Paryzu. W 1925 r. powrdécit do
kraju i wstapil na Wydzial Lekar-
ski Uniwersytetu Jana Kazimierza
we Lwowie. Dyplom doktora
wszechnauk lekarskich otrzymat
w 1931 r. i podjal pracg w Zakla-
dzie Anatomii Patologicznej Wy-
dziaiu Lekarskiego UJK. W 1937
r. przeszedl do pracy w Oddziale
Gruzlicy w odpowiednio zmienia-
jacych sig¢ szpitalach Lwowa. We
wrze$niu 1944 r. zmobilizowany
do Ludowego Wojska Polskiego
znalazl si¢ w Lublinie, gdzie peinit
funckje¢ szefa sanitarnego, wykla-
dowcy Centralnej Szkoty Oficeréw Polityczno-Wychowawczych, in-
spektora 8 Frontowego Punktu Sanitarnego, a po skoficzeniu wojny
zostal lekarzem Okrggowego Szpitala Wojskowego. Zdemobilizowa-
ny 7.11.1945 r. oddat si¢ pracy przy organizacji i uruchomieniu Uni-
wersytetu M.Curie Sktodowskiej, w ktoérym byt kolejno - prodzieka-
nem, dziekanem Wydzialu Lekarskiego a w 1948-49 rektorem uczel-
ni.

Tadeusz Michal Kiclanowski

W latach 1935-36 przebywal w instytutach naukowych
w Niemczech, Anglii i Francji. Przez p6t roku pracowal w Oddziale
Gruzlicy Instytutu Pasterura w Paryzu. W styczniu 1945 r. uzyskat
stopiefl docenta z zakresu anatomii patologicznej i patologii ogélnej,
za§ w lipcu tego roku stopient profesora nadzwyczajnego w tej spe-
cjalnodci. Wyktadat ftzjatri¢ i prowadzil Klinik¢ Ftyzjatryczng. Do
grudnia 1950 r. oglosit 36 prac.

31 12. 1950 r. Ministerstwo zdrowia powolato Go na rekto-
ra nowo powotanej Akademii Medycznej w Biatymstoku, ktérg orga-
nizowal, budowatl i sukcesywnie uruchamial poszczegdlne jej jed-
nostki. Obok tego prowadzil Klinik¢ Ftyzjatryczna. Z funcji rektora
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zrezygnowal w 1955. W lutym 1956 r. zostal przeniesiony na kie-
rownika Kliniki Ftyzjatrycznej AM w Gdansku, ktéra prowadzil do
1980 r.

W 1965 r. Akademia Medyczna w Bialymstoku nadata Mu
zaszczytny tytut Doctor Honoris Causa.

Zmart w Gdyni 6 maja 1992 r.

Bliskie sasiedztwo Kliniki Ftyzjatrycznej (tak si¢ wowczas
nazywala) z Pafstwowym Szpitalem Chirurgicznym, w ktérym pra-
cowalem, stwarzalo warunki do wczesnego poznania jej Kierownika,
prof. Kielanowskiego, poki co - tylko z widzenia. Wysoki, w §red-
nim wieku, poruszal si¢ dostojnym, ale energicznym krokiem. Sta-
rannie ogolone policzki i réwnie starannie uczesane na bok wlosy,
ubierajacy si¢ ze spokojna elegancja wskazywaly, ze dbal o swdj wy-
glad. Nosil w grubej oprawie okulary, ktére podkreslaly inteligencje
Jego §rednio urodziwej twarzy. Jednak wtasciwe Jego walory byly
dostrzegalne dopiero przy osobistym poznaniu - co w mojej sytuacji
nastapilo po przystapieniu do pracy w naszym szpitalu dyrektora dr
A.Dowgirda. Wspdlne zainteresowania obu Panéw szybko doprowa-
dzity do ich zblizenia. Prof. Kielanowski idac z postgpem medycyny
chcial wprowadzi¢ nowoczesny na owe czasy tj. chirurgiczny sposéb
leczenia niektérych form gruzlicy pluc, za$ dr Dowgird byt wéwczas
jedynym chirurgiem zainteresowanym i w miar¢ przygotowanym do
torakochirurgii. Obaj panowie szybko poznali si¢, doszli do wspdlne-
go porzumienia, a moze nawet si¢ polubili. Tak zaczg¢la si¢ ich
wspolpraca, w ktérej tAkze niektdrzy z nas (w tym i ja) brali udzial.

W tych warunkach poznalem osobiscie Profesora i Rektora
w jednej osobie. Osobiste poznanie z miejsca ujawnito wielkie
i wspaniale cechy Jego osobowosci. Juz po kilku minutach pierwszej
rozmowy odbieralo si¢ Go jak od dawna znanego kolege, a nawet
przyjaciela. Mial przeogromny dar i ch¢¢ zjedynwania sobie ludzi,
ale przede wszystkim umial (i chcial) sam wystapi¢ w roli ich przyja-
ciol. Potrafit méwic i dyskutowa¢ na kazdy temat, w sposéb delikat-
ny, a moze nawet skromny, wykazujac gleboka i wszechstronng wie-
dze¢. Byl wszechstronnie oczytany, biegle posiugiwal si¢ kilkoma je-
zykami. Potrafil stucha¢ innych w sposéb zachgcajacy ich do dalszej
rozmowy i wynurzei. Byl pierwszym i diugo jedynym profesorem
w Uczelni i jednocze$nie jej Rektorem, ale dla kazdego - od studenta
do kierownika kliniki lub zakiadu - byl kolegg i przyjacielem. Jest
chyba niedo$cignionym wzorcem kierownika i rektora najczesciej
wywyzszajacym siebie osobom.
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Miodziez akademicka wprost Go uwielbiala, a pracownicy
traktowali jak przyjaciela, do ktérego mozna zwrdécic si¢ z kazdym
klopotem. W bezposredniej rozmowie na tematy lekarskie odnosit si¢
z pelnym uznaniem dla kazdej specjalnosci i jej wykonawcdow.

W pierwszych latach piatej dekady na zachodzie wprowa-
dzono hipotermie, zmniejszajaca ryzyko operacyjne u oséb w bardzo
cigzkim stanie ogdlnym, w tym takze operacji na otwartym sercu
przy zatrzymanej jego czynno$ci. Wprowadzono ja takze w Polsce.
Bialystok byt drugim po Poznaniu o$rodku w kraju, ktéry ja zastoso-
wal. Bylem jej autorem. Pewnego razu wracajac do domu spotkalem
Rektora Kielanowskiego. Rektor ujrzawszy mnie, mfodego asystenta
szpitalnego (akademickim jeszcze nie bylem), zatrzymatl si¢ i poda-
jac reke zlozyl mi z tego powodu gratulacje.
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-Serdecznie dzigkuje Panu Rektorowi za dostrzeZenie mojej pracy -
odrzektem.

- Kolego, to ja powinienem panu podzigkowac, a nie pan mnie - usty-
szalem.

Takim wiadnie byl rektorem, a przede wszystkim takim
czlowiekiem. Jeszcze przez wiele lat moglt pracowaé we wzniesionej
przez siebie uczelni, ale opuscit ja w 1956 r., uprzednio rezygnujac
ze stanowiska rektora. W skrytos$ci méwiono, ze podiozem Jego re-
zygnacji i wyjazdu byl konflikt migdzy Nim a wiladzami centralnymi
i akademickimi (wowczas zespot bardzo agresywnych osob), obsa-
dzajacymi zaklady i kliniki kierownikami nie zawsze zgodnie z Jego
oceng i wolg.

Po opuszczeniu naszego grodu odnosil si¢ z sentymentem
do bialostoczan. Gdy na zaproszenie Gdanskiego Oddziatu TChT po-
jechaliSmy do Gdariska z referatami, przybyl osobiscie, by nas zoba-
czy¢, wystuchaé i porozmawia¢. Swoja obecno$cia sprawil nam
wielka przyjemnos¢.

Wertujac dokumenty do niniejszego opracowania, natrafi-
tem na kopie pism redagowanych przez “eminencje” partyjne AMB,
opiniujace sylwetke rektora Kielanowskiego. Adresatem tych pism
byt sekretarz KW PZPR. W kazdym z nich podkreslano “tatwos¢ na-
wigzywania kontaktéw” opiniowanego, a obok tego w jednym
z nich, ze “lubi kobiety”. Nie skomentowano, czy ta “latwos¢ kon-
taktow” osoby bezparty jnej jest cechg zagrazajaca dla PZPR, czy tez
nie. Co do kobiet, sadz¢, ze byla to ztosliwos¢ wynikajaca z nie spel-
nionych nadziei autorki, gdyz bylo odwrotnie. To kobiety Go lubity.
Jego wysoka kultura, sposob bycia, erudycja i kurtuazja dziataly na
nie jak magnes spotggowany w tym czasie Jego kawalerskim stanem.
A ponadto - czy normalny m¢zczyzna nie lubi kobiet?
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Marian Tulczynski (1910-1987)

Urodzil si¢ 23 sierpnia
1910 r. w Skierniewicach. Szko-
lg $rednig ukonczyt w 1929 r.
Studia medyczne rozpoczatl
w 1930 r. na Uniwersytecie Ka-
rola w Pradze. Na II rok studiéw
przenidst si¢ na Uniwersytet
Stefana Batorego w Wilnie, a na
IV rok na Uniwersytet War-
szawski. Tu jako student zatrud-
nil si¢ w pracowniach nauko-
wych Katedry i Kliniki Choréb
Wewnetrznych prof. Witolda
Orlowskiego. Dyplom lekarza
otrzymat w 1937 r. i juz jako
dyplomant pozostal w Klinice
prof. Ortowskiego kolejno jako
stazysta wolentariusz, a nastgp-
nie asystent kontraktowy. W okresie tym okresowo korzystal ze sty-
pendium Warszawskiego Towarzystwa Lekarskiego. Zmobilizowany
bral czynny udzial w wojnie z Niemcami w 1939 r., a dowddztwo
obrony Warszawy odznaczylo go Srebrnym Krzyzem Zastugi. Po za-
przestaniu dzialain wojennych powrdcit do uprzedniego miejsca pra-
cy. Nalezal do A.K. Podczas Powstania Warszawskiego leczyt ran-
nych i chorych w dzialajacych w tym okresie szpitalach. Po kapitula-
cji Powstania przebywal w Lesnej Podkowie, a nastgpnie w Skiernie-
wicach. Po wyzwoleniu byt lekarzem Gléwnego Urzgdu Morskiego
oraz ordynatorem Szpitala Zakaznego w Gdansku. W 1946 r. powré-
cit do Warszawy i podjal pracg w Il Klinice Choréb Wewngtrznych
Akademii Medycznej. W latach 1946-50 byl sekretarzem redakcji
Polskiego Archiwum Medycyny Chorob Wewnetrznych, a w 1952 r.
objal kierownictwo redakcji Wiadomosci Lekarskich. W 1946 r. zo-
stal redaktorem naukowym Paristwowego Zakiadu Wydawnictw Le-
karskich.

Stopien doktora medycyny uzyskat w 1947 r., a habilitowat
si¢ w 1951 r. i jako docent nadal pracowal w I Klinice Choréb We-
wnetrznych AM w. Warszawie 1953 r. Minister Zdrowia skierowat

Marian Tulczyriski

200



go do okresowego prowadzenia Kliniki Choréb Wewnetrznych In-
stytutu Hematologii w Warszawie. 1 stycznia 1954 r. zostal powota-
ny na kierownika I Katedry i Kliniki Choréb Wewng¢trznych AM
w Bialymstoku. Klinik¢ t¢ powotano nieco wczesniej i do objecia jej
przez doc. Tulczynskiego opiek¢ nad nig sprawowat rektor Kiela-
nowski, a wykiady powierzono dr med. Wiodzimierzowi Zankiewi-
czowi. Nowoprzybyly kierownik obok Kliniki zorganizowat Porad-
ni¢ Choréb Zawodowych, Gabinet Elektrokardiograficzny oraz labo-
ratorium kliniczno-badawcze. W krétkim czasie poradnie w zakresie
Ekg jak i lecznictwa przemystowego zacz¢ly udziela¢ konsultacji
w skali wojewddzkiej. W 1955 r. uzyskat tytul profesora nadzwy-
czajnego. W 1955 r. powrdcit do Warszawy, gdzie objal ordynature
w Szpitalu Grochowskim, a nast¢gpnie w Instytucie GruZlicy.

Wydal Podrecznik Diagnostyki Laboratoryjnej oraz byl re-
daktorem kilku toméw Sympozjum Medycyny Wspdiczesnej. Nalezal
do wielu Towarzystw Naukowych i byl czlonkiem ich Zarzad6w.

Przeszedi na emeryturg w 1980 r. Zmart 27 wrzes$nia 1987r.;
pogrzebany na Cmentarzu Powgzkowskim.

Tylko starsi i dzi§ juz nieliczni pracownicy bialostockiej
Akademii Medycznej pamigtajg znamienng postac jednego z pierw-
szych tytularnych profesoréw Uczelni kierujacych I Katedrg i Klini-
ka Choréb Wewngtrznych w latach 1954-58. Zapewnie jest w zywej
pamigci studentow tamtych lat, ale ci rozproszyli si¢ po calej Polsce
i $wiecie i tylko niektorzy zostali w Bialymstoku. Takze na palcach
jednej reki mozna policzy¢ dzi$ zyjacych bytych jego asystentow.

I Klinika Choréb Wewng¢trznych z urzedu konsultowata
chorych II Kliniki Chirurgicznej; stad pracownicy obu klinik tgcznie
z ich kierownikami znali si¢ wzajemnie. Ponadto prof. Tulczynski
z prof. Jankowskim znali si¢ bardzo dobrze z okresu warszawskiego
i na terenie bialostockim byt to niewatpliwie czynnik 1aczacy i zbli-
zajacy. Osobiscie poznalem doc. Tulczynskiego w krétkim okresie
po jego przybyciu do Bialegostoku, wiasnie gdy ztozyt on wizyte na-
szemu kierownikowi w II Klinice Chirurgicznej. Sprawial wrazenie
czlowieka pewnego siebie i stanowczego. Sredniego wzrostu, krepej
budowy ciala, okraglej twarzy, blond wiosach starannie uczesanych
z przedziatkiem na lewy bok, niebieskich oczach, ubrany ze spokojng
elegancja stanowil sylwetke¢ milg i sympatyczng. Byl niewatpliwie
wzorem dobrych manier i sposobu bycia. W rozmowie i dyskusji byt
skapy w siowach, ale bogatych w tresci. Od pracownikéw wymagat
konkretnych, precyzyjnych i gramatycznie dobrze zbudowanych
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sformulowan. Posiadal gigboka wiedz¢ medyczna, a jako byly pra-
cownik prof. Orfowskiego charakteryzowat si¢ dokladnosciag w bada-
niu podmiotowym, przedmiotowym i interpretacji badai pomocni-
czych. Tych zasad $cisle wymagal od swoich asystentow. Miat wiel-
ka swobodg¢ wypowiedzi ustnej jak i w piSmie, co niewatpliwie bylo
mu bardzo pomocne w pracy w zespolach redakcyjnych. Swoje do-
$wiadczenia i wiedz¢ kliniczng publikowal w Sympozjum Medycyny
Wspdlczesnej, ktdrego byl redaktorem. Uczestnictwo kierownika kli-
niki w zespotach redakcyjnych czasopism lekarskich ufatwiato publi-
kowanie w nich opracowan naukowych i klinicznych jego asysten-
tom i tylko od nich zalezal stopiefi wykorzystania tej sytuacji. Byt
klasycznym wzorem lekarza z zakresu interny ogdlnej; jednako inte-
resowaly go wszystkie jej dziedziny. Stad tez jego asystenci mieli
opanowang calo$¢ tej specjalnosci co stwarzalo im warunki do podje-
cia leczenia kazdej choroby i predysponowalo do samodzielnego
prowadzenia oddziafu.

Powojenny postep techniki, fizjologii i chemii fizjologiczne;j
doprowadzit do wprowadzenia i zastosowania w medycynie §wiato-
wej, a zwlaszcza zachodniej szereg nowych testéw laboratoryjnych
ulatwiajacych diagnostyke i terapi¢. Polska medycyna starala sig
przyswoic je bardzo szybko. W kraju postgp w tej dziedzinie ulatwit
prof. Tulczynski wydajac Podrecznik Diagnostyki Laboratoryjne).
Byl to pierwszy w owym czasie i jedyny podrecznik.

Byt cziowiekiem towarzyskim; chetnie uczestniczyt w réz-
nych spotkaniach i przyjeciach organizowanych przez swoich pra-
cownikéw, stwarzajac mila, kolezenska atmosfer¢. Sam przyjeé
w Bialymstoku nie urzadzat; nie mial ku temu warunkéw. Odwza-
jemnial si¢ natomiast zespolowi bedacemu z racji zjazdéw i sympo-
zjow w Warszawie zapraszajac na wieczorne spotkania do swojego
rodzinnego domu przy ul. Filtrowej. Uczestniczylem w takim spotka-
niu, na ktérym poznalem jego zone, takze lekarke.

Prof. Tulczynski nie ubiegatl si¢ o jakakolwiek wladze¢
w AMB i wyraZnie stronil od os6b pretendujacych do niej, co
w owych czasach odbywalo si¢ giéwnie na drodze personalnych
ukiadéw partyjnych. Nie mial w Biatymstoku blizszych przyjaciét
(oprocz prof. Jankowskiego) i nie zabiegal o nich. Zwykle w piatek,
po poludniu, wy jezdzal do Warszawy, a wracal w poniedzialek rano.
Czas warszawski po§wigcal rodzinie i zwigzanym z nim redakcjom.

Wiadze AMB nie widzialy pozytywéw wynikajacych z so-
botniego uczestnictwa prof. Tulczynskiego w warszawskich zespo-
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fach redakcyjnych i w 1958 r. zagrozily cofnigciem tolerancji jego
nieobecnosci. Réwnalo si¢ to takze ultymatywnemu Zadaniu rezy-
gnacji z rodzinnego zamieszkania w Warszawie na rzecz Bialegosto-
ku. W tej sytuacji prof. Tulczyfiski zrezygnowatl z pracy w AMB.
Odszedt z prze§wiadczeniem, ze nie pasuje do tutejszego grona.

Na przestrzeni dalszych lat bialostoccy lekarze, a zwlaszcza
internisci spotykali si¢ z nim na zjazdach i sympozjach organizowa-
nych przez towarzystwa naukowe. Ja i zona spotykali§my si¢ z nim
ponadto kilkakrotnie podczas naszych marcowych pobytéw w Zako-
panem. Spotkania te byly przypadkowe, ale zawsze w atmosferze
przyjemnej, a nawet serdecznej. Po wymianie wzajemnych osobi-
stych informacji i uwag nastgpowaly jego pytania dotyczace losu by-
tych jego pracownikéw oraz nowosci w AMB. Byl juz na emerytu-
rze, wyraznie przytyl, a lata jego zycia byly wyraznie widoczne na
jego twarzy.
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Wiktor Hassmann (1908-1976)

Urodzit si¢ 17 lutego

1908 r. w Stopnicy (Kieleckie).
Po ukoficzeniu szkoty Sredniej
wstapit w 1926 r. na Wydziat
Lekarski Uniwersytetu Jagiellon-
skiego w Krakowie. Dyplom le-
karza otrzymat w 1935 r. Po uzy-
skaniu dyplomu pozostat w Kra-
kowie i pracowal kolejno na chi-
rurgii (1935-36), anatomopatolo-
gii (1936-37) i w 1937 r. zwigzal
si¢ na stale z otolaryngologia. Do
wybuchu wojny byl asystentem
w Klinice Otolaryngologicznej
prof. Miodoniskiego. W 1938 r.
uzyskal stopieni doktora medycy-
Wiktor Hassman ny. W 1939 . zmobilizowany do

szpitala polowego dotart w nim

do Lwowa, skad unikngwszy

niewoli udato mu si¢ wrécié do Krakowa. W okresie 1940-45 prowa-
dzit oddzial otolaryngologiczny w Szpitalu §w. Fazarza, a w latach
1945-49 byt adiunktem Kliniki Otolaryngologicznej UJ. Nastgpnie
przenidst si¢ do Kielc, gdzie prowadzil oddzial otolaryngologiczny
i skad w 1952 r. jako z-ca profesora zostal powolany do zorganizo-
wania (i kierowania) Kliniki Otolaryngologicznej AM w Bialymsto-
ku. Wstepnie uruchomit ja (40 16zek), by ostatecznie ulokowacd
w Pafstwowym Szpitalu Klinicznym (60 16zek). Stopieri naukowy
docenta otrzymat w 1954 r., a w 1962 r. uzyskal tytul naukowy pro-
fesora nadzwyczajnego. W Klinice stworzyl warunki do prowadzenia
prac badawczych zezwalajacych na uzskanie stopni naukowych,
z czego Jego pracownikow skorzystalo (w tym dwie osoby habilito-
waly si¢). Nadal wysoka, liczaca si¢ w kraju rang¢ Klinice pod
wzgledem ustugowym i naukowym. Wychowal wiele specjalistéw
w zakresie swojej specjalnosci. Zorganizowal Bialostocki Oddziat
Polskiego Towarzystwa Otolaryngologicznego i przez wiele lat byt
jego przewodniczacym. Jest tworcg bialostockiej otolaryngologii.
Zmart 28 sierpnia 1976 r. w wyniku odniesionych obrazef w wypad-
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ku drogowym.

Prof. Hassmana poznatem dopiero po ulokowaniu Kliniki
Otolaryngologicznej w 1953 r. przy ul. Wojskowej 13 tj. w bliskim
sasiedztwie naszego budynku chirurgii. Byt to Pan $redniego wzro-
stu, nieco krgpej budowy ciala i pogodnym wyrazie twarzy. Ubieral
si¢ w sposéb staranny, zgodny z moda, najczesciej w jasnym kolorze
marynarka i ciemne spodnie. Mowe¢ mial nieco nosowa. W poczatko-
wym okresie konsultowal naszych chorych osobiscie - prowadzac ze
sobg caly swdj mlody, nieliczny i niedo§wiadczony zesp6l. Byl bez-
posredni w sposobie bycia, towarzyski i pogodny. Na kazda aktual-
ng sytuacj¢ mial zawsze jaka$ historyjke ze swoich wspomnien,
o ktérych moéwit chetnie i wiele. W klopotach zawsze stuzyt rada
traktujac kazdego przyjaznie i kolezensko. Dbal o swoich asystentéw
i bronit ich w kazdej sytuacji. Pami¢tam demonstrowany przez Klini-
k¢ Otolaryngologii
przypadek blznowate-
g0 zwezenia zszytej

po przeci¢ciu szyba
DYPLOM LEKARZA tchawicy i tym powi-
ktaneiem prof. Has-
my. smann obcigzyl ope-
Rektor Uniwersytetu Jeptellodigkiego 1 H
i Dziekan Wydzialu Lekarskiego tegoz Uniwersylelu ofwiadczamy co nastepuie: ru‘] ace.go ChlI:Urga, ale
Pan  itktor Srenctssex kA 8 5 AN przemilczal, ze za ple-
PRI —- cobywatel  poait cami operatora stat
o odbyciu ustawa przepisanych studiéw lekarskich w Uniwersytecie 7z
i s aiaas  J€80 asystent, kidry
i pomyshnem zloteniu przepisanych egzaminéw otrzymal w mydl art. 95 ustawy Odm(')Wii podjecia za-
o szkolach akademickich z dnia 13 lipca 1920 r. (Dz. U R. P. Nr. 72, poz. 494} . L .
i sarmadsemia. Ministcs Wyash Religinych § Otwicenin Publianego 2 duia biegu. Czgsto mowil

16 marca 1928 r, [Dz. Urz. Min. W. R. i O. P. Nr. 8, pox. 132) stopiea

dowcipy, nieraz po-

LEKARZA,
wtarzane, ale zawsze
iacy dowsd ja uni studjéw lekarskich i uprawnia- . ,
jacy do ubiegania sit o stopied doktorski, a nadio dajacy prawo do wykomy- w y w O i u.] ace g i O S n y
wania praktyki lekacskiej w granicach ustaw, obowinzujacych w Rzeczypospolitej émiech Je gO asysten-
Polskiej. studje lexarskie ukoiczvZ dnis 17.stycznia 1935. L, .
S ) tow. Przy badaniu
W Krekowle | dmia 28.stycznia 19 35, .
gardta lub krtani za-

REKTOR DZIEKAN
g)J.nm RPN
) v

wsze zwracal si¢ do
pacjenta: “prosz¢ od-
decha¢”. W tym na-
Sladowali Go takze
Jego asystenci. W go-
Dyplom dzinach popotudnio-
wych widywalem Go
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czesto w $rédmiesciu idacego pod rgke w towarzystwie swojej zony;
sadze, ze tworzyli zgrane i dobre malzefistwo. Raz spotkalem Go
w godzinach popoludniowych w poblizu Akademii, szedl z palacu.
Byt zamysSlony i napigty, jakby obrazony. PrzywitaliSmy sig¢ i... omal
nie pocatowal mnie w reke.

- Panie Profesorze, nie jestem damgq - rzekiem z usmiechem.

Rzeczywiscie, ale jestem zaklopotany i troche nieobecny -
odrzekt takze z usmiechem.

Bardzo dobrze Go rozumiatem. Sam podczas okupacji idac
zatroskany napatoczylem si¢ na miejscowego, znajomego zandarma
i ten na powitanie podat mi rgke, ktéra uhonorowalem pocatunkiem.
Moje zatroskanie i “nieobecno$¢” wyplywaly z otrzymania wiado-
mosci o aresztowaniu “spalonego” kolegi, ktéry tymczasowo posiu-
giwal si¢ mojg karta rozpoznawcza. Nad nasza rodzing zawisto wiel-
kie niebezpieczenstwo, ale o tym wiedzialem tylko ja. Ten pocatunek
do dzi§ wspominam jako akt zahamowania §wiadomosci chociaz
obecnic wywoluje on u§miech na mojej twarzy. My§le. 7ze wielu
z nas taki “blad™ popelnilo. Ten sympatyczny i zawsze pogodny Pan
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takze mial swoje klopoty i troski.

P6Zng jesienig, chyba w 1973 r. wieczornym pociggiem
wracalem z Warszawy. Wyszedlem na korytarz wagonu i w sasied-
nim przedziale ujrzalem prof. Hassmana. On, gdy ujrzal mnie, takze
wyszedl. Okazalo si¢, ze obaj wracamy ze wspdlnej imprezy, na kto-
ra zgromadzono obrong¢ 16 prac doktorskich. On byl recenzentem
w swojej specjalnosci, ja w swojej.

-To zapewne Pan Profesor jest po sutym obiedzie? - spytalem.
- Ale, skqdze? Wypilem jedynie kawe w gabinecie promotora.
- To i tak goruje Pan Profesor nade mnq - odrzeklem.

A wiec wracaliSmy “o pustych zofadkach”, gdyz z Biatego-
stoku wyjechaliSmy juz po $niadaniu, by zdazy¢ do Warszawy na
godz. 15, a potem $pieszyliSmy sig¢, by zdazy¢ na pociag do Bialego-
stoku odjezdzajacy okolo godz. 20. Wigksza cz¢$¢ podrdzy zeszla
nam na gawedzie, w tym takze na temat gos$cinnosci, a gléwnym
moéwcg byl oczywiscie Prof. Hassman. On byt §wietnym narratorem,
ale chyba mniej ch¢tnym sfuchaczem. Na posiedzeniach Rady Wy-
dzialu siadal zwykle w dalszych rzgdach i prawie natychmiast zamy-
kat oczy. Czy byl to objaw skupionej uwagi, czy rozluZnienia - dzi$
juz ustali¢ nie sposéb.
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Ludwik Komczynski (1909-1970)

Urodzil si¢ 16 sierpnia
1909 r. w Jasko6ikach (powiat
Ostréw Wielkopolski). Szkote
$rednig ukonczyl w 1936 r. W la-
tach 1936-38 pracowal w Zakfa-
dzie Anatomii Patologicznej UP,
a w latach 1938-39 jako asystent
w Publicznym Szpitalu Miejskim
w Toruniu, gdzie obok zatrudnie-
nia w oddziale internistycznym
pelnit funkcj¢ prosektora. W cza-
sie okupacji zostal deportowany
do Generalnego Gubernatorstwa,
gdzie ostatecznie znalazl sig¢
w Miechowie. Tu petnil funkcje¢
prosektora i anatomopatologa
w Szpitalu Powiatowym, a ponad-
to prowadzil prywatng praktyke.
Po wyzwoleniu w 1945 r. byt za-
trudniony jako lekarz R.K.U w Miechowie, a nast¢gpnie w Toruniu.
Po uruchomieniu Uniwersytetu Poznarskiego powrdécil do Zaktadu
Anatomii Patologicznej na etacie od asystenta do adiunkta. W 1946
r. uzyskal stopieri doktora medycyny. 15 paZdziernika 1952 r. zostal
skierowany przez Ministra Zdrowia na kierownika nowo-powstaiego
Zakladu Anatomii Patologicznej w Akademii Medycznej w Bialym-
stoku. W 1954 r. uzyskat stopieri naukowy docenta, a w 1959 r. sto-
piefi kandydata nauk medycznych. W 1960 r. zostal powotany na sta-
nowisko profesora nadzwyczajnego, a w 1968 r. uzyskal nominacj¢
na profesora zwyczajnego.

Zaklad Anatomii Patologicznej AM w Bialymstoku zorga-
nizowal i uruchomit od podstaw. Postawil go na wysokim poziomie
ustugowym i naukowym. Poczatkowo Zaklad miescit si¢ w 5 poko-
jach na II pigtrze starego budynku (dawne Seminarium Nauczyciel-
skie) mieszczacego zaklady teoretyczne (przy ul. Mickiewicza 2).
W 1954 r. Zaktad powigkszono o dalsze 7 pokoi. W 1958 r. urucho-
miono pracowni¢ histochemiczna. W 1958/59 zalozyl, zorganizowat
Polskie Towarzystwo Anatomopatologiczne Oddzial Bialostocki, byl

Ludwik Komczynski
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jego przewodniczacym. W 1964 r. byl gospodarzem III Krajowego
Naukowego Zjazdu Anatomopatologii z udzialem gosci zagranicz-
nych.

W latach 1953-59 byt dziekanem Wydziatu Lekarskiego
(w tym okresie uczelnia byla jednowydziatowa) a w 1962 zostal mia-
nowany rektorem AMB.

Od 1954 r. nalezal do PZPR; byl czionkiem jej Komitetu
Wojewddzkiego, a takze delegatem na III Zjazd Partii.

Ma liczacy si¢ dorobek naukowy, byl promotorem licznych
doktoratéw. Pod jego opieka 3 anatomopatologéw uzyskalo stopien
naukowy doktora habilitowanego.

Zmart w 1970 r., dotychczas byl najdiuzej piastujacym sta-
nowisko rektora AMB.

Ludwika Komczyriskiego, jeszcze jako docenta poznalem
we wcezesnym okresie po jego przybyciu do Bialegostoku do czego
niewatpliwie przyczynilo si¢ umiejscowienie prosektorium przy
Szpitalu Wojewddzkim J. Sniadeckiego. Odleglo$é jego od budynku
chirurgii wynosita okoto 80 m. Nierzadko bywal w nim doc. Kom-
czynski; wigc musieliSmy by¢ obecni przy sekcjach zmartych na-
szych chorych. Dopiero w 1963 r. zorganizowano Prosektorium Za-
ktadu Anatomii Patologicznej przy Panstwowym Szpitalu Klinicz-
nym.

Prof. Komczynski dbal o rozwdj Zakladu i jego pracowni-
kéw. Byt takze dostgpny studentom, chociaz z biegiem lat usztywnita
si¢ jego postawa pod tym wzgledem. Byl otwarty na wspdiprace na-
ukowa z innymi specjalno$ciami. Byl inicjatorem i organizatorem
comiesi¢gcznych posiedzen z klinicystami w sprawie niezgodnoSci
rozpoznai klinicznych z wynikami badaf anatomopatologicznych
zmartych chorych.

W 1964 r. podjalem prac¢ nad tematem habilitacyjnym.
W badaniach do§wiadczalnych okazaly si¢ nieodzowne mikroskopo-
we badania anatomopatologiczne. Zglositem si¢ do prof. Komczyn-
skiego z pros$ba o wspdéludzial. Wyznaczyt mi “od reki” dr med. Sta-
nistawa Tyszkiewicza, adiunkta Zaktadu. Po uplywie pewnego czasu
wyslaliSmy opracowane wyniki naszych badan na Krajowy Zjazd
Anatomopatologéw. Prace podlegaly recenzji. Sekretarz Zjazdu
przestal nam odpis druzgocacej recenzji naszej pracy. Zalamany
zglositem si¢ z recenzja do prof. Komczynskiego. On po zapoznaniu
si¢ z nig rzekl: Kolego, niech si¢ pan nie niepokoi, ta recenzja doty-
czy mojej osoby, a nie pariskiego opracowania. Recenzent jest moim
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wrogiem osobistym i szkodzi mi, gdzie tylko moze. Musicie si¢ odwo-
lac z prosbqg o zmiane recenzenta. Tak tez zrobiliSmy z dobrym dla
nas skutkiem. Pracg¢ wygloszono, a Komisja Zjazdu przyznala jej
pierwsza nagrode. Przytaczam ten fakt dla podkreslenia wzorowej
postawy naukowej prof. Komczynskiego. Nie kazdy w tej sytuacji
postapilby podobnie przyznajac si¢ do osobistych konfliktow.

Lubit towarzyskie przyjecia; chetnie uczestniczyl w zaba-
wach i balach, przy tym nie nalezal do ludzi, ktérzy “wylewaja za
kotnierz”.

W drugiej polowie lat szes¢dziesiatych bylo juz wiadomo,
ze niedawno oddany do uzytku budynek Paistwowego Szpitala Kli-
nicznego jest zbyt ciasny. Wszczeto dyskusje i starania o jego posze-
rzenie. Przewodniczyt temu rektor Komczynski, ktéry jednocze$nie
wszczal starania o budowe odrgbnego budynku dla potrzeb anatomii
patologicznej. Plany podlegaly akceptacji Ministerstwa Zdrowia,
a petentem w tej sprawie w imieniu AMB byt sam rektor Komczyfi-
ski. Ministerstwo godzito si¢ na akceptacje¢ tylko jednego z dwdéch
projektéw. Rektor Komczynski wybral oczywiscie budowe¢ gmachu
dla anatomii patologicznej. W rezultacie dzi$, obok przestarzalego,
ciasnego Panistwowego Szpitala Klinicznego stoi obszerny, nowocze-
sny budynek anatomii patologicznej i medycyny sadowej. Na wiele
lat odpadia rozbudowa lub tez budowa PSK. A w mig¢dzyczasie bu-
dynek anatomii patologicznej i sadéwki nazwano “zimnym pata-

2
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Wiadystaw Giedroj¢ (1910-1972).

Urodzil si¢ 25 lutego
1910 r. na Litwie. Wydzial Lekar-
ski Uniwersytetu im. Stefana Ba-
torego w Wilnie ukoniczyt w 1938
r. Bral udzial w kampanii wrze-
Sniowej. W 1941 r. rozpoczal pra-
c¢ w Bialymstoku w Oddziale
Chirurgicznym im. K.Fiedorowi-
cza. W 1942 r. z nakazu objal pie-
cz¢ nad chorymi urologicznymi
w Oddziale Chirurgicznym pro-
wadzonym przez lekarzy niemiec-
kich. Nalezal do AK - za co
w 1944 r. byl internowany do
ZSRR. Po powrocie w 1945 r.
zorganizowal pododdzial urolo-
giczny i przychodni¢ urologiczng
przy Szpitalu PCK. Te dwie jed-
nostki byly zalgzkiem urologii
Bialostocczyzny. W 1948 r. prze-
szedl do pracy jako ordynator
w nowozbudowanym Paistwowym Szpitalu Chirurgicznym prze-
ksztalconym w dalszym etapie w Wojewddzki Szpital im. J. SNia-
deckiego. W 1954 r. przy okazji II Katedry i Kliniki Chirurgicznej
AMB zostat jej adiunktem i prowadzit wyodrgbniony Oddziat Urolo-
giczny, ktéry w 1962 r. objal jako ordynator Szpitala Wojewddzkie-
go. Prowadzit go do ostatnich dni swojego zycia.

Zmart 16 kwietnia 1972 r. Jest twérca i organizatorem bia-
lostockiej urologii.

Pewnego dnia “géra” zdecydowala, ze przejd¢ do pracy na
oddzial dr Wladystawa Giedrojcia tzn. na urologi¢. Bylem juz pod-
szkolonym chirurgiem. Samodzielnie operowalem wyrostki robacz-
kowe, przepukliny, niektére niedroznosci jelit, nastawialem zlama-
nia, zwichnigcia i opracowywalem rany. Tych bylo najwigcej; pozo-
stawione miny, niewypaly, grAnaty i zapalniki zbieraly obfite, krwa-
we zniwo zwlaszcza wérdd dzieci, ktore tracily palce, dionie, nogi
i odnosity wszelkie inne okaleczenia. Samodzielnie juz dyzurowa-

Wiadystaw Giedroj¢
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fem, a w razie zaistnialej potrzeby telefoniczne wezwanie wspomagat
mnie dr Hamerla. Praca u dr Giedrojcia wiazala si¢ z moim przej-
Sciem na lewg stron¢ budynku szpitalnego Panstwowego Szpitala
Chirurgicznego z czego bylem zadowolony, gdyz wiazalo si¢ to z po-
prawa mego codziennego zatrudnienia. Bedac po prawej stronie pro-
wadzitem dokumentacj¢ 90 chorych. Pisanina stata si¢ dla mnie utra-
pieniem.

Stale, codzienne zajg¢cia na sali operacyjnej, giéwnie jako
niezmienny asystent zmieniajacych si¢ operatoréw - ordynatoréw ze-
zwalaly na zajgcie si¢ pisaniem dopiero po godz. 14 i by z historiami
by¢ na biezaco, czgsto zmuszony bytem pozostaé w szpitalu do godz.
22. Powrét do domu w tych czasach o tej porze stwarzal wiele nie-
bezpieczenstw. Szediem samotnie opustoszalymi ulicami. Raz napo-
tkalem naprzeciw idacych po drugiej stronie ulicy 3 mlodych me¢z-
czyzn, ktérzy wzigli kierunek swojego marszu prosto na mnie. By-
fem pewny, ze skoriczy si¢ rozbojem, a gdy jeden z nich zawolal:
“Panie, jakie to miasto?” pozostalo albo pierwszemu zaatakowad, al-
bo uciekad.

A bo co? - odrzekiem, majac obmyslony plan obrony.

Okazalo sig¢, ze ubowcy zgarngli ich z ulicy w Kolnie do “budy”
i wypuscili bez stowa wyjasnienia w Bialymstoku. Pierwsza napotka-
ng osobg w nieznanym im miescie bylem ja. Wyjasnilem, gdzie sa
i jak dotrze¢ do dworca PKP.

Wracajac do historii choréb - to silg rzeczy, z uwagi na ich
liczbg, musialy one by¢ znacznie krétsze niz te - jakich nauczylem
si¢ pisa¢ na studiach. Mimo ich lakonicznos$ci dr Lewitt (przychodzit
czesto do szpitala i czasami asystowal do operacji dr Fiedorowiczo-
wi) przyjrzawszy si¢ im rzekt:

- Kolego, pan pisze tak naukowo!

W poréwnaniu z poprzednio pisanymi tu historiami - moje mozna by
uzna¢ za “naukowe”. Calg dokumentacj¢ chorych giéwnie prowadzi-
to nas dwéch .todych lekarzy; drugim byt kolega z Tykocina, ktéry
w krétkim czasie doszedi do wniosku, ze zbyt wiele pracy za zbyt
male pieniadze i wyjechal.

Po lewej stronie szpitala liczba 16zek byla taka sama, ale le-
zeli tu takze chorzy prowadzeni przez dr Ambroszkiewicz - okulistke
i dr Danowskiego - otolaryngologa. Lekarze ci sami prowadzili do-
kumentacj¢ swoich chorych. O liczbg ich chorych mialem dokumen-
tacji mniej. Ponadto dr Giedroj¢ chronif swego asystenta przed zbyt-
nim wykorzystywaniem go przez innych ordynatoréw. Pod tym
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wzgledem stanowil On wyjatek; innych troski i warunki zycia asy-
stenta nie interesowaly. Nie bez znaczenia, ze dr Giedroj¢ do asy-
stenta odnosit si¢ zyczliwie. Szkolit go na sali operacyjnej, opatrun-
kowej, a takze przy zabiegach diagnostycznych. Po okre§lonym cza-
sie nauczyciel zamienial si¢ w asystenta, a uczen w wykonawcg co
u innych ordynatoréw (do przyj$cia dr Fowgirda) bylo nieosiagalne.

Praca u dr Giedrojcia ukiadata mi si¢ dobrze; opanowatem
urologi¢ w stopniu wystarczajacym chirurgowi. Byly jednak sprawy,
ktére do dnia dzisiejszego s3 mi zagadka. Pewnego razu asystujgc mi
do prostatectomii wykonywanej sposobem Freyera nakazat odstep-
stwo od typowego postgpowania. Polegalo ono na pelnym zszyciu
ponadionowej rany bez zastosowania cewnika Pezzera. Po zabiegu
oficjalnie o§wiadczyt do grona chirurgéw, ze zastosowalem (ja, a nie
On) zmodernizowany sposob Freyera. Inna podobna sytuacja zaist-
niala po usunigciu u chorego olbrzymiego guza nerki. Operowat dr
Giedroj¢ - ja asystowalem. Guz naciekal przestrzeri okoloaortalng.
Przy jego oddzieleniu naderwala si¢ §cianka aorty z pniem tgtnicy
nerkowej. Potezny krwotok dalo si¢ opanowaé zaciskajac naderwane
$cianki aorty przy pomocy diugich, zagi¢tych szczypczykéw zwa-
nych u nas “krzywusiem”. Szew naczyniowy byl w tym okresie nie-
znany, a typowy nie dawal zadnych szans uszczelnienia aorty. Jedy-
nym wyjsciem byt “krzywus$”, ktéry przynajmniej doraZnie przediu-
zal zycie choremu. Chory wrdcit do 16zka z ukryta w gaze opatrun-
kowa wystajaca ponad skére czes$¢ instrumentu. Z godziny na godzi-
ne spodziewaliSmy si¢ najgorszego. Po uplywie 9 denerwujacych dni
konsyliarnie uznano, ze dluzsze utrzymywanie “krzywusia” stwarza
takze niebezpieczefistwo krwotoku z aorty. A wigc instrument nalezy
usungc¢. Chorego wzigto na sal¢ operacy jng i utozono na stole, a obok
dr Giedroj¢ i ja. Zdjalem opatrunek, obnazylem wystajaca cz¢sé
“krzywusia”, pojodynowalem brzegi rany zdajac sobie sprawe, ze
w przypadku krwotoku czynnos¢ ta jest bezpotrzebna.

Dr Giedrojé¢ rzeki: Kolego, no to przezegnajmy sig!

PrzezegnaliSmy si¢ rGwnoczes$nie.

- Kolego, no to usuficie ten instrument!

Polecenie mnie zaskoczylo, ale postusznie je wykonalem.
Krwotoku nie bylo. Pacjent opuscil szpital w stanie dobrym, nie zda-
jac sobie sprawy, jak blisko otart si¢ o Smieré. Podobnych sytuaciji,
gdzie firmowal mnie - asystenta - jako gléwnego wykonawce byto
‘wigcej. Czy byla to tylko ucieczka przed odpowiedzialnoscig etycz-
no-moralng w razie niepowodzenia pozostanie sprawg nie wyjasnio-
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n3g. Wiem, ze dr Giedroj¢ bardzo dbal o swoja reputacje¢. Reputacja
decydowala o powodzeniu lekarza u pacjentéw i w sumie o jego eko-
nomice w tych trudnych czasach. Pacjent, zwlaszcza prywatny, mogt
wybiera¢ w ten czy inny sposdb swojego lekarza, a w szczegdlnoSci
operatora. W ten sposob nierzadko trafiali do dr Giedrojcia chorzy
réwniez z dolegliwo$ciami z zakresu chirurgii. Operacje te przebie-
galy jednak mniej sprawnie w poréwnaniu z urologicznymi, ale za-
wsze z dobrym rezultatem zwlaszcza, ze nie byly to przypadki skom-
plikowane.

Jak juz wspomnialem, dr Giedroj¢ dbal o asystenta, ale
z kolei ten musial wykonywac z zelazng doktadnoscig jego polecenia
dotyczace chorych. Wykonawstwo to bylo przez dr Giedrojcia pilnie
obserwowane w czym dopomagal mu pan Iwanicki - cztowiek od
podstawowej obstugi urologicznych chorych. Mial on 55-60 lat, byi
grzeczny, sympatyczny, ale o kazdym niedociggnigciu asystenta przy
16zku chorego informowat Szefa. Przez wiele lat byt jego “prawa re-
k3™ i cieniem; zmieniali si¢ asystenci, pielggniarki, a Iwanicki dziatat
niezmiennie. W okresie niedoboru lekarzy byl osobg do wszystkiego;
asystowal do operacji, plukal pgcherze chorym, zmienial opartunki
i czasem znieczulal. Sztuka znieczulania polegala oczywiscie na ka-
paniu eterem na maske¢ zakrywajaca nos i usta chorego. Gtéwnie “ka-
paly” pielegniarki i niektore z nich sztuke t¢ opanowaty dos¢ dobrze,
ale funkcyjnie byly one zwigzane z oddzialem i tam wykonywaly
swoje prace. Szly na sal¢ operacyjng z chorym z ich oddzialu, ale
w obstudze nocnej czgsto tych “specjalistek” nie byto. Kapaly wow-
czas te, ktére byly pod r¢gka. W miarg przybywania lekarzy sytuacja
pod tym wzgledem zmieniala sig.

Pracy na oddziale byto bardzo wiele i rzadko byta okazja do
rozmOw z dr Giedrojciem na tematy osobiste. Dotyczyly one zwykle
przeszioSci. Wspdlnym tematem byly przezycia zwiagzane z AK; te-
mat ten jednak byl nadal w wigkszym gronie niebezpieczny - wszak
nadal byliSmy zdrajcami i “zaplutymi kartami reakcji”. W rozmo-
wach tych dr Giedroj¢ nigdy nie nawigzal do szczeg6low swojej
dziatalnoSci w AK, natomiast wiele mOwit o przezyciach w obozie
dla internowanych w ZSRR, gdzie przebywat prawie rok.

Czy zawdd lekarza utatwil Panu pobyt w obozie? - spyta-
fem.

Poczatkowo nie, ale po zoperowaniu straznika obozu mia-
lem juz ulatwienia - odparl - Obozowicze wiedzieli, ze jestem urolo-
giem i zainteresowal si¢ tym jeden ze straznikOw majacy klopot ze
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stulejka. Zwrdcit si¢ do mnie o pomoc. Po obejrzeniu jego defektu,
biorac pod uwage niepowtarzalng szans¢ poprawy swojego losu, do-
szedlem do wniosku, Ze mu pomogg.

Dr Giedroj¢ zazadal, by straznik dostarczyl nowy garnek do
gotowania, nici, igly (oczywis$nie nie chirurgiczne, bo takich nie by-
lo), nowe, czyste przescieradlo. Operacja miala si¢ odby¢ w znieczu-
leniu upojenia alkoholowego. Prébe znieczulenia przeprowadzono
dziehi przed operacja z uczestnictwem operatora, pacjenta i trzech
asystentow - lekarzy obozowiczéw wybranych przez dr Giedrojcia.
Operacja udala si¢ ku zadowoleniu pacjenta i jego zony, a najbar-
dziej samego operatora, ktéry mial ulatwiony dalszy zywot w obozie.

Z 7ycia okupacyjnego dr Giedroj¢ opowiadal przezycia zna-
mienne dla tego okresu, ktére przebiegalo w mys§l zasady, ze dzi§ zy-
jemy, a jutro nas juz nie ma. Ta nico$¢ zycia i niepewno$¢ jutra ce-
mentowala i jednoczyla ludzi, obligowata do przyjazni i czg¢stych
spotkan. Opowiadal o takim jednym spotkaniu po wzigciu przez Ge-
stapo setek zaktadnikOw z miasta.

Spotkali§my si¢ z H. i w przygnebieniu popijaliSmy dysku-
tujac nad sytuacja. WypiliSmy wiele, ale ja miatem lepsza glowe.
Kolege musiatem odwiez¢ dorozkg do domu, a do mieszkania to go
prawie zaniostem.

Nie byloby w tym na owe czasy nic dziwnego, ale pan H.
opowiadal to samo z tym, ze to wla$nie on odwozit dr Giedrojcia.

W tym opowiadaniu prawda jest, ze obaj zbiedzeni panowie
chyba nieZle popili, a dalsza cz¢$¢ sadze, ze jest usprawiedliwiajaca
konfabulacja adresowang gléwnie do swoich zon. Do swojej zony dr
Giedroj¢ odnosit si¢ z wielkim szacunkiem; do niej nalezato ostatnie
stowo bez wzgledu czy dotyczylo ono urologii czy tez spraw domo-
wych. Poznal ja przed wojng podczas pracy w knyszyniskim szpitalu,
gdzie pracowala jako pielggniarka. Twierdzil, ze jego zarobki
w Knyszynie siggaly do 2 tys. zi miesigcznie (p6t wozu Fiat).

Na moich oczach zmieniala si¢ postawa lekarzy, a w tym
takze dr Giedrojcia. Z lekarzy pracujacych gtdwnie na swoje konto
i z troska o zdobycie pacjenta w dniu jutrzejszym przeobrazali si¢
w pracownikéw spolecznej stuzby zdrowia. Przejscie to nie bylo fa-
twe i niewatpliwie opdznialy je bardzo niskie pobory.

Dr Giedroj¢ byl dobrym nauczycielem, wiele mnie nauczyl,
ale byly niektére zabiegi, ktére mégt wykonywac tylko On, chociaz
oficjalnie tego nie zastrzegal. Migdzy innymi nalezala do nich uro-
grafia wstepujaca. Wykonalem ja u chorej w okresie, gdy dr Giedroj¢
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byt na urlopie. Po Jego powrocie przy przedstawianiu mu lezacych
chorych pokazatem takze urografi¢. Kolego, a czy pozwolitem wam
wykonywaé to badanie? - spytal. Nast¢pnego dnia przestalem by¢
pracownikiem oddzialu. Odszedlem bez Zzalu, chociaz z moralnym
kacem. Na moje miejsce przyszedi kolega Z. W niedlugim czasie zy-
cie wykazato, ze dr Giedroj¢ zrozumial, iz przyszto$¢ i znaczenie od-
dzialu, a wigc i Jego samego, zalezy nie od jednostki, a od calego ze-
spolu. Wyszkolit zesp6t, ktéry wprowadzil we wszystkie tajniki swo-
jego bogatego doSwiadczenia klinicznego. Sam nie byl zaintereso-
wany stopniami naukowymi, ale swoich pracownikéw zmuszal do
postepOw. Dr Giedroj¢ i jego zespOt mial znaczaca range w polskiej
urologii, co znalazio odzwierciedlenie w zjazdach, kongresach i sym-
pozjach tej specjalnosci.

Pewnego dnia pilnie wezwano mnie do WKR, gdzie otrzy-
malem kart¢ powolania do wojska. Dla mnie znaczylo to, ze poze-
gnam si¢ ze specjalizacja. Wysoce komplikowalo to takze sytuacje
mojej zony - lekarki obarczonej pracg zawodowa i wychowujaca jed-
noroczne dziecko. MieszkaliSmy byle jak i w tej sytuacji gingly na-
dzieje na otrzymanie normalnego mieszkania. Sytuacj¢ t¢ przyjeli-
$my jak nieszczg$cie, wreez tragedig. Mialem nadziejg, ze uzyskam
rad¢ i pomoc u pana O. - glowy specjalistycznej naszego szpitala.
Byt stale zajety i wreszcie dorwatem go na korytarzu szpitalnym.
Stuchat, ale wzrokiem byt gdzie$ daleko. Zbyl mnie w sposob zaska-
kujacy. To “zbycie” slyszal nieopodal stojacy dr Giedrojé. Wzial
mnie pod rgke; odeszliSmy nieco dale;.

Kolego, jestem zaskoczony, rzekl, ale niech si¢ pan nie mar-
twi. Mysle, ze moge panu pomdée. Czy cheialby pan pracowac na
moim oddziale w szpitalu WUBP?

UdaliSmy si¢ do WUBP przy ul. Mickiewicza. Przyjal nas
szef dzialu personalnego, ktéremu dr Giedroj¢ przedstawil mnie jako
godnego kandydata do pracy na chirurgii.

Nic nie stoi na przeszkodzie, ale musz¢ spojrze¢ na kandy-
data z naszego punktu widzenia - odrzekl.

Mialem promyk nadziei, przeciez dr Giedroj¢ takze byl
w AK. Jednakze z moja przeszioscia AK-owska mimo, ze palcem
w bucie przeciwko wladzy i ustrojowi ludowemu nie kiwnalem - do
pracy w szpitalu WUBP godny nie bylem. Moglem jednakze pelnié
zaszczytng stuzb¢ w wojsku i broni¢ PRL.A jednak od zaszczytnej
stuzby wojskowej si¢ wymigatem.

Na przetomie 1962/63 wyprowadzili§my si¢ jako Klinika do
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nowego pomieszczenia w Painstwowym Szpitalu Klinicznym. Dr
Giedroj¢ ze swoim zespolem zostal w dawnym miejscu. Nie oming-
fem Zadnej okazji, by si¢ z Nim spotka¢, zamieni¢ chociaz kilka
stéw, zlozy¢ zyczenia Swigteczne czy tez imieninowe, ktére zazwy-
czaj mialy sw@j epilog w Jego mieszkaniu przy suto zastawionym
stole.

Pozostal w mej pamigci nie tylko jako nauczyciel, ktéry na-
uczyl mnie - chirurga urologii, ale przede wszystkim jako sympa-
tyczny, wielkiej zyczliwosci i serca cziowiek.

217



Aleksander Krawczuk (1932-198)5)

Posta¢ prof.Aleksandra
Krawczuka byla doskonale znana
bialostoczankom zwlaszcza
z okresu powojennego, kiedy byt
jednym z nielicznych udzielaja-
cych pomocy polozniczej i gine-
kologicznej. Dzi$§ dzieli juz

Y znaczny czas od Jego odejScia.

Wydaje si¢ zatem, ze przyblize-

b nie sylwetki profesora Aleksan-
e 3 dra Krawczuka jako ogromnej in-
%‘u { dywidualnoS$ci potrzebne jest
. \ wspotczesnym mieszkaficom

e Bialostocczyzny.

Urodzit si¢ 8 kwietnia 1913 r.

w Bialymstoku. Jego ojciec

Aleksander Krawczuk Aleksander utrzymywal rodzing

- prowadzac wilasng takséwke,

matka Maria zajmowata si¢ domem. W 1932 r. mlody Aleksander

uzyskal matur¢ w Bialymstoku w Gimnazjum im.Zygmunta Augusta
i rozpoczal studia na Wydziale Lekarskim Uniwersytetu im.Stefana
Batorego w Wilnie. Dyplom lekarza otrzymat w 1938 r. i zostal po-
wolany do stuzby wojskowej w Szkole Podchorazych Sanitarnych.
Jako podchorazy brat udziat w wojnie z Niemcami w 1939 r. peinigc
funkcje¢ lekarza kadry zapasowej w Szpitalu Okrggowym w Sokolce.

20 grudnia 1939 r. ozenil si¢; Jego zona Larysa wowczas
byta studentkg medycyny. Od stycznia 1940 r. pracowal jako lekarz
w Szpitalu Rejonowym w Zabludowie. W 1942 r. po wybuchu woj-
ny niemiecko-sowieckiej przenidst si¢ do Bialegostoku i rozpoczat
prac¢ na oddziale polozniczo-ginekologicznym Szpitala Miejskiego.
Specjalnosci tej poswigcil cale swoje zycie. Ordynatorem tego od-
dziatu byt dr Ryglewicz (w przyszloSci profesor), a drugim asysten-
tem dr W.Dzieszko. W okresie okupacji cata opieka nad rodzacymi
i ginekologicznie chorymi kobietami spoczywala w rgkach tegoz ze-
spotu. Po wyjezdzie dr Ryglewicza opieka nad rodzacymi i chorymi
opierala si¢ na pracy dwoch lekarzy tj. A.Krawczuka i W.Dzieszko.
Obok pracy zawodowej dr Krawczuk zajal si¢ dociekaniami nauko-
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wymi, w wyniku czego w 1950 r. uzyskal tytul doktora medycyny
w Poznanskiej Akademii Medycznej. Po powolaniu Akademii Me-
dycznej w Biatymstoku obok pracy na oddziale potozniczo-ginekolo-
gicznym zatrudnit si¢ jako starszy asystent, a od 1951 r. jako adiunkt
w Zaktadzie Histologii i Embriologii. W latach 1952-54 petnit obo-
wigzki kierownika tegoz zakladu. Po powolaniu i zorganizowaniu
I Katedry i Kliniki Poloznictwa i Choréb Kobiecych przeszedt do
pracy w niej jako adiunkt nadal speiniajagc funkcje ustugowe przy
chorych i rodzacych kobietach oraz pracy badawczej w tej specjalno-
sci.

W 1960 r. uzyskat stopiei naukowy docenta. Doc. Aleksan-
der Kawczuk juz od 1953 r. interesowal si¢ zagadnieniami endokry-
nologicznymi co w sumie doprowadzito do powotania Zaktadu En-
dokrynologii przy Katedrze i Klinice Potoznictwa i Choréb Kobie-
cych, prowadzonej przez prof.Stefana Soszke, gdzie szczegdlnie
podjeto pracg nad problemem endokrynologii pokwitania dziewczat.
Wyniki swoich badan i do§wiadczef przedstawil na zjazdach krajo-
wych i zagranicznych m.in. w Mediolanie (1962), Berlinie Wschod-
nim (1963), w Gondawie (1963), w Wiedniu (1966), w Sztokholmie
(1966), Bukareszcie (1963), w Saale (1967-Niemcy) i Pege (Wegry
1967).

Po powotaniu Instytutu Poloznictwa i Choréb Kobiecych
(1976 r.) zostal zastgpca Dyrektora tej Instytucji oraz Kierownikie
Kliniki Patologii Ciazy i Porodu. W 1972 r. uzyskat tytut prof.nad-
zZwyczajnego, natomiast w 1983 r. tytul profesora zwyczajnego.

W 1953 r. zostal powotany na stanowisko Rzecznika Okrg-
gowego Dobra Stuzby Zdrowia przy Prezydium Wojewddzkiej Rady
Narodowej w Bialymstoku.

[W tym miejscu zakoriczyt opracowanie sylwetki prof.Alek-
sandra Krawczuka profresor Eugeniusz Bernacki - zmozony $mier-
telng choroba. Dalsze opracowanie jest dzietem prof.dr Wandy Kaza-
nowskiej, red.]

Prof.Aleksander Krawczuk byt diugoletnim czlonkiem Za-
rzadu Giéwnego Polskiego Towarzystwa Ginekologéw i Przewodni-
czacym Sekcji NaukowejEndokrynologii Ginekologicznej. W uzna-
niu swych zastug zyskat Honorowe Czionkostwo Polskiego Twarzy-
stwa Ginekologicznego. Byt tez prof. Krawczuk cztonkiem Towarzy-
stwa Endokrynologéw oraz szeregu towarzystw mi¢dzynarodowych.
Z tych najwyzszg rang¢ mialy International Federation of Gynecolo-
gy and Obstetrics (FIGO) oraz International Federation of Fertility
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and Sterility (IFFS) oraz kilku o nieco mniejszej randze naukowe;j.

Dane biograficzne prof.A.Krawczuka bylyby nie peine,
gdyby nie obejmowaly niektoérych cech osobowosci profesora.

Tak w pracy szpitalnej, pdzniej klinicznej, jak tez i we
wspomnianym juz Zakladzie Histologii i Embriologii charakteryzo-
wala prof. A.Krawczuka niezwykta pracowito$¢, dociekliwos¢
w pracy oraz ch¢é uczenia mlodziezy studenckiej, lekarskiej i tzw.
personelu $redniego (pielggniarek, poloznych, technikéw laboratory j-
nych). W Zakladzie Histologii zainteresowaly Go i rozpoczal bada-
nia morfologiczne z tych zagadnien, ktére w efekcie daly szereg bar-
dzo istotnych opracowan nad morfologia jader meskich. Dalo to po-
czatek kontynuowanych, a obecnie bardzo rozwinigtych na niezwy-
kle wysokim poziomie metod zwalczania nieptodnoSci.

Réwnoczes$nie prowadzit prof.A.Krawczuk badania endo-
krynologiczne tzw.profilu hormonalnego w populacji zenskiej regio-
nu péinocno-wschodniej Polski. Badania te staly si¢ powodem powo-
fania przy Instytucie Poloznictwa i Choréb Kobiecych Zakiadu En-
dokrynologii, ktérego kierownictwo zostalo powierzone tworcy po-
czatkéw Zaktadu prof.A.Krawczukowi.

Prof.A.Krawczuk wyksztalcit w swym Zaktadzie wielu
swoich wspoélpracownikéw i nastgpcdéw zajmujacych obecnie pocze-
sne stanowiska i pozycje tak w endokrynologii ginekologicznej jak
i w zwalczaniu nieplodnosci oraz innych problemacha pofoznictwa
i chordb kobiecych. W osobowosci prof. Krawczuka nie sposob po-
ming¢ wielokrotnie przez niego powtarzanej tezy, ze:dobrym leka-
rzem moze byc tylko dobry czlowiek. Tezg t¢ potwierdzal niemal co-
dziennie prof.A.Krawczuk swoim stosunkiem do chorych, do ucza-
cych si¢ i potrzebujacych Jego rady i pomocy. W ramach nauczania
i doskonalenia miodych lekarzy prof. A.Krawczuk swojq pasjq bada-
cza zachgcil szereg lekarzy do pracy naukowej. Wynikiem tego stat
si¢ fakt, ze prof. A.Krawczuk byl promotorem kilkunastu doktora-
tow, tzw. opiekunem lub recenzentem kilku habilitantéw i wielokrot-
nie recenzentem profesoréw z wielu uczelni w kraju.

Jak juz wspomniano, sam byt niezwykle dociekliwym bada-
czem opublikowal w czasopismach naukowych krajowych i zagra-
nicznych okoto 200 bardzo warto$ciowych prac z zakresu proble-
moéw nieptodnosci, endokrynologii oraz szereg istotnych prac z po-
foznictwa i ginekologii. Byl tez prof. A.Krawczuk wspdtautorem
czterech podrecznikéw poloznictwa i ginekologii.

Réwnoczednie z praca badacza byt prof.A.Krawczuk leka-
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rzem z prawdziwego zdarzenia szanujacym chore i ich cierpienie,
spieszacym z pomoca kolega potrzebujacym w pracy lekarskiej po-
mocy. Byt tez prof.A.Krawczuk niezwykle cenionym, wybitnym eks-
pertem w opracowywanych przez siebie zagadnieniach.

Znajdowal réwniez czas na ciggie doskonalenie swych wia-
domosci i umiejgtnosci. Nieustannie studiowal biezace piSmiennic-
two naukowe starajac si¢ przenie$¢ do naszych warunkéw istotne Je-
go zdaniem problemy i sposoby ich rozwigzywania.

Prof.Aleksander Krawczuk mial wielu przyjaciél w Polsce
i licznych z szeregu krajéw europejskich i z poza naszego kontynen-
tu.

Zawsze umial znaleZ¢ czas dla przyjaciot i dla bardzo przez
Niego kochanej i szanowanej Rodziny.

Wszystko to obok dziatalnosci zawodowej i naukowej byto
i ciagle pozostaje dowodem na to, iz prof.A.Krawczuk byl wspania-
tym lekarzem, nauczycielem, naukowcem i dobrym czlowiekiem
przyjaznym ludziom. Tablica upamig¢tniajaca Jego postaé jest
umieszczona w Instytucie Poloznictwa i Choréb Kobiecych Akade-
mii Medycznej w Biatymstoku.
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Stefan Soszka (1914-1988).

Profesor dr hab. med.
Stefan Soszka nalezat do naj-
bardziej zastuzonych pra-
cownikéw biatostockiej Aka-
demii Medycznej. Jego za-
stugi na polu ustugowym
i naukowym sg bezporne,
a sylwetka jest godna przy-
blizenia szerokiemu ogétowi
Bialostocczyzny i ochrony
przed zapomnieniem.

Urodzit si¢ 18 sierpnia
1914 r. w Stezycy kolo Gar-
wolina. Wydzial Lekarski
Uniwersytetu Poznariskiego
ukonczyt w 1939 r. Jeszcze
w okresie studidow, w latach
1936-39 byl zatrudniony
w Zaktadzie Histologii i Em-

Stetan Soszka briologii. W latach 1940-41

Jjako wolontariusz pracowat

w Szpitalu Przemienienia

Panskiego w Warszawie, za§ w 1942-45 w Garwolinie. Tu nalezat do
AK. Po wyzwoleniu Poznania i wznowieniu dzialalno$ci Uniwersy-
tetu Poznanskiego powrdécit do Zakladu Histologii, gdzie w 1946 r.
uzyskal stopiefi doktora medycyny. W tymze roku przeniést sie¢ do
Gdanska, gdzie zatrudnit si¢ w Klinice Poloznictwa i Ginekologii,
poczatkowo na etacie starszego asystenta, a nastgpnie adiunkta.
W 1950 r. uzyskal stopieft naukowy docenta. W 1953 r. zostal mia-
nowany kierownikiem II Katedry i Kliniki Poloznictwa i Choréb Ko-
biecych AM w Bialymstoku. Klinik¢ zorganizowal na bazie Woje-
wodzkiego Szpitala Polozniczo-Ginekologicznego. W 1954 r. uzy-
skal stopien profesora nadzwyczajnego, a w 1976 r. profesora zwy-
czajnego. Klinikg w 1963 r. przeniesiono do Panstwowego Szpitala
Klinicznego. W nowych pomieszczeniach Kliniki zorganizowal sze-
reg sprofilowanych zakladéw-pracowni umozliwiajacych podjgcie
odpowiednich badai naukowych, co zostalo na przestrzeni lat wyko-
rzystane i zaowocowalo opracowaniem wiasnych tematéw nauko-
wych, wieloma doktoratami i habilitacjami. Przy reorganizacji Klinik
powolano Instytut Poloznictwa i Choréb Kobiecych, a prof. Soszka
zostal jego dyrektorem i jednoczes$nie kierownikiem Kliniki Gineko-
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logicznej. Jako kierownik Kliniki, Instytutu i konsultant wojewddzki
zorganizowal i utrzymat na wysokim poziomie opieke nad zdrowiem
kobiet w tej specjalnosci.

Prof. Stefana Soszke (wéwczas jako docenta) przez dluzszy
czas znalem tylko z widzenia. Zwykle widywalem go w towarzy-
stwie jego najblizszych wspdipracownikdéw. Sprawial wrazenie czto-
wieka energicznego, zadowolonego z siebie i dbajacego o swoj wy-
glad. Szybko dal si¢ poznaé szerszemu gronu biatostockich lekarzy,
gtéwnie na forum zebran Polskiego Towarzystwa Lekarskiego, gdzie
czesto zabieral glos na kazdy temat i w kazdej specjalnosci. Mowit
z emfaza i apodyktycznie. Byl egocentrykiem, nie tolerowal os6b
przedstawiajacych inne niz on zdanie na okreSlony temat. Takie sta-
nowisko moze latwiejsze do przyjecia bylo w gronie potoznikéw
i ginekologéw, gdzie “krélowal”, ale trudne w gronach innych spe-
cjalnos$ci. Ten sposéb nie przysparzal mu przyjaciot, ale on si¢ z tym
nie liczyt i co najwyzej - odpowiednio zmienial ukiady personalne,
ktére w pierwszych latach mialy decydujacy wplyw na zarzadzanie
uczelnia.

Po $mierci mojego szefa - prof. Jankowskiego, byl opieku-
nem naszej, tj. I Kliniki Chirurgicznej. Byt to cigzki dla nas okres.
Opiekun traktowal nas jak osoby, ktére przypadkowo znalazly si¢
wsréd pracownikéw Akademii, a przede wszystkim zarzucal, ze nie
rozwija si¢ w Klinice dzialalno§¢ naukowa. Zarzuty te dotyczyly
gléwnie nas, docentdw, a préby naszej samoobrony zwykle kornczy-
ty si¢ ostra replika opiekuna. W tym czasie na najwyzszym szczeblu
Akademii debatowano na temat obsady opréznionego kierownictwa
naszej Kliniki i niektérzy, a zwlaszcza prof. Soszka, uwazali, Ze sta-
nowisko to nalezy obsadzi¢ znanym i liczacym si¢ w kraju chirur-
giem. Mysle, ze jego poglad w tej sprawie mial decydujacy wpltyw
na stosowang w stosunku do nas (potencjalnych kandydatéw na kie-
rownika) taktyke. Wprawdzie przyjechal na ogledziny Kliniki prof.
Szyszko, ale byl to jeden z elementéw jego rozgrywki w konflikcie
z rektorem katowickiej Akademii i nie sadz¢, by dal si¢ na to nabraé
nasz opiekun i wiladze uczelni. Po uptywie dluzszego czasu stato si¢
jasne, ze oczekiwany, znany i liczacy si¢ kandydat nie opusci wiel-
kiego miasta i swojej chociazby nieakademickiej placéwki dla ofero-
wanego stanowiska w Bialymstoku. W mig¢dzyczasie wszczg¢to reor-
ganizacj¢ struktur Akademii; powotano instytuty. W ramach Instytu-
tu Chirurgii nasza II Klinika Chirurgiczna zmniejszyla si¢ do 60 16-
zek i jej kierownikiem zostal doc. J. Zalewski. Prof. Soszka przestat
by¢ opiekunem.

Na posiedzeniach Rady Wydziatu prof. Soszka bardzo cz¢-
sto wnosil zastrzezenia do zglaszanych tematéw, zatozen i metodyki
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wykonania prac doktorskich twierdzac, ze nie odbierajq one nic na-
turze. Trudno mi orzec, czy jego zastrzezenia przyczynily si¢ do
wyzszego poziomu tych prac, ale giéwnie jego uwag i prof. Buluka
spodziewali si¢ przyszli promotorzy i doktoranci. Jego stale zabiera-
nie glosu, szczegdlnie w sprawach dotyczacych doktoratéw i habili-
tacji weszto do tradycji przebiegu posiedzeit Rady Wydzialu, a na
stawiane przez niego pytania na ogol nie fatwo bylo odpowiedziec.
Wyglaszal opinie¢, ze prawdziwa nauka rozwija si¢ tylko w zespole.
W kazdej dziedzinie, do ktdrej si¢ angazowal, chciat by¢ osoba nu-
mer jeden. Zawsze potrafil uzyska¢ w Akademii Medycznej, jak
i w Paristwowym Szpitalu Klinicznym $rodki na remonty Kliniki (In-
stytuty), aparatur¢, nowe umeblowanie i wszelkie urzadzenia, ale po-
chodzity one z funduszu ogdlnego tych instytucji.

Po nominacji na rektora na pierwszym posiedzeniu ostro za-
atakowal Rad¢ Wydzialu - dlaczego jest tak Zle? On chcial, by wszg-
dzie bylo lepiej, bez wzgledu na warunki.

Jego brak tolerancji na niezgodne z nim zdanie odczulem na
wilasnej skorze. Na jednym z zebraii PTL nie zgodzilem si¢ z jego
wypowiedzig, ze bigkit Evansa (barwnik stosowany do oznaczania
krazacej krwi) wychwytywany jest przez uklad siateczkowo-§réd-
blonkowy. replika profesora byta bardzo ostra i w sumie kosztowala
mnie wiele zdrowia i czasu po§wigconego temu zagadnieniu, zwa-
zywszy, ze dotyczylo to mojej pracy doktorskiej. Mam jednak pod-
stawy sadzi¢, ze nigdy nie zapomnial mi mojej $miatosci sprzeciwie-
nia si¢ jego zdaniu.

Przed laty uczestniczylem w prywatnym przyjeciu imieni-
nowym, na ktérym byt takze prof. Soszka ze swoja zong. Tu okazal
si¢ by¢ goSciem milym, Zartujacym i §piewajacym, ale pod tym
wzgledem niewatpliwie gérowala nad nim jego zona.

Mimo nie znoszacego sprzeciwu sposobu bycia byt osoba
wiéréd klinicystéw przodujaca w koncepcji i wizji naukowej swojego
klinicznego zespolu. Po zasiedleniu Paristwowego Szpitala Klinicz-
nego w 1962/63 r. okazalo sig, ze tylko on uprzednio zapoznal si¢
dokladnie z jego planem architektonicznym i po wizji lokalnej zaza-
dat przerdbek w celu przygotowania sal dla przysztych pracowni na-
ukowych jego Kliniki. W niedalekiej przysziosci zaowocowalo to re-
alizacja wielokierunkowych badan i oczywiScie uzyskiwaniem stopni
naukowych. Dziewi¢¢ habilitacji pod jego kuratelg jest po dzief dzi-
siejszy liczba rekordowa w AMB. Inni kierownicy dopiero w latach
pdzniejszych spostrzegli, ze nie dysponuja pomieszczeniami na dzia-
talno$¢ naukowo-eksperymentalna. Sam, jeszcze w 1966 r. przepro-
wadzalem badania do§wiadczalne, korzystajac z task Zakladu Fizji-
logii AMB. Pracownia - to nie tylko pomieszczenie, ale etaty techni-
kéw, zwierzetarnia i jej obstuga, aparatura, instrumentaria itp. itd.
Prof. Soszka wszystkie te elementy osiagnal bez wigkszych kiopotow
na szczeblu wiadz Uczelni (sam przeciez byt okresowo rektorem),
jak i dyrekcji PSK, ktéra byta mu podporzadkowana. Niektére urza-
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dzenia przywieZzli powracajacy z zagranicznych stypendidow jego pra-
cownicy. Jego asystenci w pracowniach spedzali diugie godziny po-
poludniowe, kontynuujac przez szefa zaplanowane (lub zaakcepto-
wane) badania. Byli mu bezwzglgdnie postuszni i ulegli. Ta uleglo$¢
i respekt u wigkszosci pozostaly do dzi§ w ich wypowiedziach. Nale-
zy jednak przyznaé, ze ci, ktérzy przy nim wytrwali i pracowali
w mys$l jego wymagan zawodowo-naukowych - osiggneli najwyzsze
stopnie naukowe. On sam spedzal w Klinice wiele godzin popotu-
dniowych. Zastanawialem si¢, czy ma on czas dla swojej rodziny,
czy tez zy je tylko sama Klinika.

Jako konsultant wojewddzki d/s ginekologii i poloznictwa
mial wyjatkowy wplyw na obsade¢ i organizacj¢ lecznictwa swojej
specjalno$ci w terenie. Jak on to robii? nie wiem. Wiem jednak, ze
reprezentantom innych specjalnosci szto to z oporem.

Byt szefem “twardym” w stosunku do swoich pracowni-
kéw, ale w kazdej sytuacji pozaklinicznej stawal po ich stronie. Jego
pracownicy zawsze byli najlepsi i bez skazy. Pamigtam, gdy jeden
z nich mial powazne klopoty karno-prawne, zwigzane z wykonywa-
niem zawodu, natychmiast z szybkoS$cia, jak sam twierdzit 140
km/godz., pojechal w jego sprawie do wiadz centralnych w Warsza-
wie. Nie kazdy szef byl zdolny do takich reakcji. Ale on byl szefem
na pewno niezwykiym.

Byt cztonkiem wielu towarzystw naukowych krajowych
(niektérym przewodniczyl) i zagranicznych, a niektorych z nich byt
cztonkiem honorowym. Przez wiele lat byt prezesem Wojewddzkie-
go Zarzadu Towarzystwa Wiedzy Powszechnej. W latach 1970-74
byt wiceprezesem Bialostockiego Towarzystwa Naukowego, a za$
w 1974-83 czlonkiem jego Zarzadu. Przewodniczyl Komisji Nauk
Medycznych tegoz Towarzystwa. Byl inicjatorem wydawania serii
Folia Medica Bialostocensia, ktérej 3 tomy ukazaly si¢ w latach
1970-74. Z czynnego udzialu w BTN wycofal si¢ w 1983 r. W okre-
sie stanu wojennego przewodniczyl Obywatelskiemu Komitetowi
Odrodzenia Narodowego (OKON) w AMB. Odszed! na emeryture
w 1984 r. W 1985 r. zostal uhonorowany przez AMB tytutem doctor
honoris causa. Zmart 11.06.1988 r.

A Polskie Towarzystwo Ginekologiczne Oddzial w Suwal-
kach nazwalo swoja organizacj¢ imieniem Prof. Stefana Soszki.

Zrédia

1. XV lat Akademii Medycznej w Biatymstoku. Rocznik Akademii Medycznej w Biatymstoku,
t.13, 1965.

2. Bernacki E., Rozwdj szpitalnictwa (cywilnego) miasta Biategostoku w latach 1769-1975. Zezsy-
ty historyczne OKL w Biatymstoku, 1990, T. 1, 1.5.

3. Prof. zw. hab. Stefan Soszka. W: Ci, ktorzy odeszli, AMB, 1990, 133.
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Karol Buluk (1916-1990)

Biatostoczanie,
a zwlaszcza pracownicy Akade-
mii Medycznej i ochrony zdro-
wia, pamigtajg postaé prof.dr
hab.med. Karola Buluka. Sylwet-
ka o nieco mniej niz $redniego
wzrostu, krepej budowy ciala
i twarzy o nieco semickich
(a moze ormianskich) rysach
i z delikatnie zaznaczonym na
niej uSmiechem. Typowo, a ra-
czej skromnie ubrany, szybkim
krokiem przemierzal ulice mig-
dzy patacem - siedziba Akademii
a ul. Malmeda, gdzie mieszkatl.
Zwiazany z Akademig Medyczng
od poczatkéw jej powolania byt
osobg powszechnie znang wsrdd
jej pracownikoéw i studentow.
Karol Buluk Ten skromny, niskiego wzrostu
czlowiek byt wyjatkowo wielkim
autorytetem naukowym w skali krajowej i Swiatowej. Swoimi osia-
gnigciami badawczymi z zakresu hematologii rozstawil bialostocka
Alma Mater i Biatystok na calym $wiecie.

Urodzit si¢ 5 pazdziernika w 1916 r. w Rudnem koto Lwowa.'
Jego ojciec Wiadystaw byl robotnikiem kolejowym. Sukolg¢ $rednig
ukoniczyt w 1935 r. we Lwowie i w tymze roku i miescie rozpoczal
studia w Akademii Medycyny Weterynaryjnej, ktora ukonczyt
w 1940 r. Juz jako student w 1937 r. podjal prac¢ w Zaktadzie Ana-
tomii Poréwnawczej Zwierzat Domowych AMW. W grudniu 1940 r.
zawarl zwigzek malzenski z Marig Pigtkowska, w styczniu 1942 r.
urodzita si¢ im cérka Helena. W 1940-42 pracowat okresowo jako le-
karz weterynarii, a nastgpnie jako pomocnik spawacza. W latach
1942-44 byt zatrudniony jako asystent dzialajacej we Lwowie szkole
weterynaryjnej. W 1945 r. po przeniesieniu si¢ do Wroctawia podjat
prace polegajaca na zabezpieczeniu i porzadkowaniu zbioréw Insty-
tutu Zoologicznego Uniwersytetu Wroctawskiego. W latach 1946-47
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pracowal jako starszy asystent w Zakladzie Anatomii Poréwnawczej
Zwierzat Domowych Wydz.Med.Weterynaryjnej Uniwersytetu Wro-
clawskiego.

Obok tego rozpoczal w 1945 r. studia na Wydziale Lekarskim.
W 1947 r. podjal pracg u prof. Hugona Kowarzyka - kierownika Za-
ktadu Patologii Ogdlnej i DoSwiadczalnej Wydzialu Lekarskiego
Uniwersytetu Wroclawskiego, gdzie do 1948 r. byt mlodszym asy-
stenetm, a do 1952 r. adiunktem. Dyplom lekarza medycyny otrzy-
mal w 1950 r. W latach 1950-52 wykladal fizjopatologi¢ dla studen-
téw III roku med. weterynaryjnej. Stopiefi naukowy doktoora medy-
cyny weterynarii uzyskat w 1949 r. na podstawie dysrtacji:O przyro-
Scie azotu pozabialkowego w krzepngcym osoczu krwi zwierzecej
w krzepngcym roztworze globulin osocza, za$ stopien doktora medy-
cyny w 1951 r. na podstawie dysertacji Uklad krzepnigcia krwi kury.

Zaklad i Katedra Patologii Ogdlnej i Do$wiadczalnej Akademii
Medycznej w Bialymstoku powolano 1 wrzesnia 1952 r., a jego kie-
rownikiem z nominacji ministra zdrowia zostal Karol Buluk. Nowo-
powolany kierownik musial wigc organizowa¢ nowopowstaly zaktad
od podstaw. Przystapil do tego z niezwyklg energia. Zaczynat od 3
pomieszczen na zasadzie sublokatora > i mimo znacznych trudnos$ci
organizacyjnych i finansowych rozwinal Zakiad do nalezytych roz-
miardw, zaopatrzyl w potrzebng wg jego plandw aparaturg. Nie-
zwocznie obok dydaktyki podjat dziatalno$¢ naukowa. Mimo éwcze-
snych powszechnych trudno$ci kadrowych wyksztalcit w krotkim
czasie personel pomocniczy i Zaklad ze swej dziatalnosci stat si¢ jed-
nym z przodujacych w kraju, a takze liczacym si¢ w podobnych
os$rodkach $wiatowych.

W 1954 r. Centralna Komisja Kwalifikacyjna dla Pracownikéw
Nauki nadala K.Bulukowi stopieii naukowy docenta. W 1958 r. na
podstawie dysertacji O desmofibrynie doc. Buluk uzyskal stopien
kandydata nauk medycznych.® W 1960 r. Rada Panstwa nadata mu
tytul profesora nadzwyczajnego, a w 1973 r. profesora zwyczajnego.
Prace badawcze prof. Buluka i jego zespolu koncentrowaty si¢
w czterech tematach. Byly nimi:

1. Badania nad procesem krzepniegcia z uwzglgdnieniem preparaty-
ki poszczegdlnych jego czynnikéw oraz metod ich pomiaru.

2. Badania nad desmofibrynogeneza - tworzeniem ostatecznego
materialu hemostatycznego oraz udzialu w tym procesie produk-
téw krwi i tkanek.
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3. Fibrynoliza i fibrynogenoliza w warunkach fizjologicznych i pa-
tologicznych.

4. Badania nad substancjami polipeptydowymi powstajacymi
w wyniku enzymatycznej degradacji bialek osocza krwi oraz ba-
dania nad zwigzkami ukladéw kininotwérczych z innymi uktada-
mi enzymatycznymi krwi.

Powyzsze zestawienie zezwala takze osobie nie zwigzanej z me-
dycyna na rozeznanie, ze badania te dotyczyly krwi, a wigc byly czg-
Scig wiedzy zwanej hematologia. Stale ukierunkukowanie pracy ba-
dawczej umozliwialo prof. Bulukowi na dogigbne poznanie zagad-
niefl zwigzanych z krzepnigciem i probleméw im towarzyszacych.
W dziedzinie tej jego badania i ich wyniki osiagnely range Swiatowa.
Opublikowal je w czolowych czasopismach specjalistycznych krajo-
wych i zagranicznych.* Jego wyniki byly (i sa) cytowane przez auto-
réw prac z najpowazniejszych oSrodkéw $wiata, w podrgcznikach,
monografiach itp.

Byl niezwykla indywidualno$cia naukowa, emanowal nig i pory-
wal innych. Swoja tematyka zaplodnil znaczne grono ludzi ze spe-
cjalno$ci medycyny teoretycznej (nauki podstawowe), a takze kli-
nicznej. Pod jego bezposrednia opieka 3 osoby uzyskaly stopief na-
ukowy doktora habilitowanego. Liczba ta nie odzwierciedla rzeczy-
wistosci. Wiele oséb prowadzacych badania pod jego kierunkiem,
korzystajacych z jego Zakladu i porad, chcac uzyska¢ pozadany tytut
w swojej specjalnosci ( np. doktora habilitowanego w zakresie chi-
rurgii lub interny) nie mogta ich deklarowa¢ na rzecz kierownika Za-
ktadu Patologii. Bardziej wiarygodne pod tym wzgledem sa doktora-
ty. W Zkatladzie Patologii 18 os6b uzyskalo stopiein doktora medy-
cyny; prof. Buluk byt ich promotorem. Z nich 8 os6b w dalszym eta-
pie rozwijajac nadal t¢ samg (lub podobng) tematyke, zachowujac ten
sam warsztat pracy , Korzystajac z porad i konsultacji tego samego
kierownika uzyskato stopiet doktora habilitowanego w specjalno-
Sciach odlegtych od Zaktadu Patologii.Niektorzy z nich zostali kie-
rownikami i profesorami w swoich specjalnosciach, a w owym okre-
sie méwilo si¢ w AMB o szkole prof. Buluka.

Prof. Buluk byl w 1962 r. wspdtorganizatorem sympozjum na te-
mat Fizjologia krwi, w 1963 r. organizatorem VII Zjazdu Polskiego
Towarzystwa Hematologicznego (w Biatymstoku), w 1970 r. sympo-
zjum Zwiqzki biologiczne czynne w regulacji krqzenia ( w Jabtonnej)
i w 1972 r. sympozjum Wiasciwosci biologiczne i farmakologiczne

228



peptydow (Bialowieza). Przez dwie kadencje (1962-69) byl prorek-
torem d/s nauki Akademii Medyczne;j.

Wysoka ranga naukowa prof. Buluka w kraju i na arenie migdzy-
narodowej znalazia odzwierciedlenie w powotaniu go do czionko-
stwa lub wysokich funkcji przez najwyzsze instytucje naukowe. I tak
- w Polskiej Akademii Nauk byt cztonkiem: Komitetu Fizjologii, Ko-
mitetu Nauk Podstawowych, Rady Naukowej Zakladu Amin Biogen-
nych, Centrum Badar Molekularnych i Makromolekularnych ( w L.o-
dzi), oraz przewodniczacym Komisji Fizjologii Krwi. Byl czionkiem
Zarzadu Giéwnego Polskiego Towarzystwa Fizjologicznego, Pol-
skiego Towarzystwa Hematologicznego, Wroclawskiego Towarzy-
stwa Naukowego oraz wspéiredaktorem czasopisma Acta Haemato-
logica Polonica, a takze Roczniki Akademii Medycznej w Bialymsto-
ku. Dwukrotnie otrzymal Resortowa Nagrodg I Stopnia oraz cztero-
krotnie II Stopnia. Byl odznaczony licznymi medalami i krzyzami.

Osobiscie poznatem go w 1953 r. Od chirurgii do patologii droga
jest daleka w rzeczywisto$ci i w przenosni - chociaz ta pierwsza nie
moze egzystowaé bez znajomosci tej drugiej. SpotykaliSmy si¢ przy-
padkowo i epizodycznie na terenie palacu lub parku akademickiego.
Nie byl to jeszcze wielki profesor Buluk, a ja bylem tylko poczatku-
jacym chirurgiem. Dziwil mnie fakt, ze najcz¢sciej byl on w otocze-
niu grona studentéw, dwczesnych dzialaczy partyjno-miodziezo-
wych. Nie wiedzialem, ze pierwsi asystenci jego Zakladu rekrutowali
si¢ gléwnie z grona studenckiego i tylko nieliczni z nich utrzymali
si¢ przez dluzszy okres. W owych czasach kazdego lekarza (mg¢zczy-
zn¢) natychmiast po otrzymaniu dyplomu wcielano do wojska, a po-
zostali (gtéwnie kobiety) angazowali si¢ do pracy przy chorych. Tyl-
ko nieliczni szli w kierunku teoretycznych dyscyplin medycznych,
ktére nie dawaly zadnych szans dodatkowych zarobkéw. A pobory,
niestety i wowczas, byly bardzo niskie. Sam prof. Buluk (i jego ro-
dzina) zyl bardzo skromnie. Jego pobory musialy wystarczaé na
utrzymanie zony, dorastajacej, a nastgpnie studiujacej corki. Nie staé
ich bylo na Zadng rozrzutno$¢ i luksus, a w tym takze na kupno i eks-
ploatacje chociazby najnizszej marki samochodu. Ale te sprawy go
nie interesowaly. Podstawowym, a moze jedynym celem jego zycia
bylo rozwigzanie nurtujacych go probleméw naukowych. Im poswig-
cal wszystkie godziny wolne od snu. One stale tkwily w jego umysle,
eliminujac na plan dalszy sprawy rodzinne, pieni¢zne, kolezeriskie
itp.
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Z biegiem czasu poznaliSmy si¢ wzajemnie blizej i faczyla nas
chyba obopodlna przyjazi. Ja przede wszystkim darzytem go wielkim
szacunkiem i uznaniem za jego postawe; dla niego jedynym autoryte-
tem byla wiedza. Wobec niej nie liczyly si¢ stanowiska, tytuly, ukta-
dy i wszelkie wynikajace stad autorytety. Stad nie jeden doktorant,
habilitant czy tez promotor odczuwal powazng obaweg przed krytycz-
ng oceng swojego opracowania przez prof. Buluka lub przed jego do-
ciekliwymi pytaniami odslaniajacymi ewentualne luki w zalozeniach,
metodyce lub wnioskach. A on, jako patolog, doskonale znajacy
sw@j przedmiot. mial rcalny weglgd w kazdy temat dotyczgey ustroju

Karykatura profesora
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lub jego narzadu.

Z opiséw zycia i dziatalnoSci wielkich historycznych (a takze
i dnia dzisiejszego) postaci $wiata, w tym réwniez naukowcéw, zna-
ne sa nam ich nieraz cudaczne, Smieszne a nawet wrecz patologiczne
epizody i zachowania. Taka przywara byl rowniez obarczony wielki
profesor Buluk . Nalezal do oséb lubiacych alkohol. Uzyskany stan
podniecenia byt dla niego rzadka, ale jedyng przerwa i relaksem
w pracy badawczej i przypuszczam, ze bodZcem do jej dalszego kon-
tynuowania. Ta jego skionno$¢ w niczym nie umniejszata jego za-
stug i jego wielkos$ci, a wspominam o niej gwoli historycznej praw-
dzie o tej godnej upamigtnienia postaci.

W 1984 r. prof. Buluk przeszedt rozlegly zawal mi¢$nia sercowe-
go; uprzedniej kondycji fizycznej i pr¢znosci naukowej juz nie odzy-
skal. W 1987 r. przeszedl na emerytur¢. Uchwalg senatu AMB z 20
czerwca 1987 r. w uznaniu zastug nadano mu tytul doctor honoris
causa. Zmarl 14 stycznia 1990 r.; pogrzebany na Cmentarzu Miej-
skim w Bialymstoku.

Przypisy

1. Akta osobowe. Archiwum Akademii Medycznej w Biatymstoku.
2. XV lat Akademii Medycznej w Biatymstoku. Biatystok, 1965.

3. W owym okresie w PRL wprowadzono radziecki model stopni naukowych. Stad te zamiesza-
nia w stopniach naukowych.

4. Jego dorobek obejmuje ponad 100 opracowari opublikowanych w specjalistycznych czasopi-
smach krajowych i 20 zagranicznych, w tym giéwnie w Narure i Thrombosis zamieszczaja-
cych tylko osiagnigcia majace wplyw na $wiatowe poglady lub zasady w danym zagadnieniu.

5. XX lat Akademii Medycznej w Biatymstoku, Roczniki AM B, Biatystok, 1970.
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Marian Killar (1918-1982)

Urodzit si¢ 3 czerwca

1918 r. w Samborze (woj.
Iwowskie) w rodzinie inteli-
genckiej. Szkot¢ powszechng
i gimnazjum ukoriczyl w Sano-
ku; matur¢ uzyskat w 1936 r.
W tym tez roku wstapil na Wy-
Jzial Lekarski Uniwersytetu Ja-
na Kazimierza we Lwowie.
Obok medycyny kontynuowat
nauk¢ gry na fortepianie w Kon-
serwatorium Lwowskim Prze-
rwal ja na III roku medycyny.
W wyniku zajecia Lwowa przez
Armi¢ Czerwona w 1939 r. Wy-
dzial Lekarski U.J.K. prze-
Marian Killar ksztalcono w Panstwowy Insty-

tut Medyczny; Marian Killar na-

dal kontynuowal w nim studia.

Dyplom jego ukoniczenia otrzymal 23 czerwca 1941 r. Nastgpnie
podjal pracg w Szpitalu Powiatowym w Sanoku na oddziale zakaz-
nym. W 1943 zaangazowal si¢ jako lekarz domowy w Ubezpieczalni
Spotecznej. W 1943 uzyskal potwierdzenie dyplomu lekarskiego
w Uniwersytecie Warszawskim. Zmobilizowany w styczniu 1944 r.
do Ludowego Wojska Polskiego bral udzial w wojnie jako lekarz
szpitala polowego w II Armii m.in. w walkach nad Nysa. Po skoii-
czonej wojnie nadal pozostal w wojsku i do wrze$nia 1945 prowadzit
oddziat ogélnozakazny w II Chirurgicznym Szpitalu Polowym
w Inowroctawiu. Po rozformowaniu tego szpitala petnit nadal t¢
funkcje w Szpitalu Garnizonowym w Etku, Bialymstoku i ponownie
w Elku. Jednocze$nie od wrzesnia 1949 r. do listopada 1953 r. pelnit
funkcje p.o. ordynatora Oddziatu Zakaznego Szpitala Powiatowego
w Eiku (i prowadzit cz¢$¢ t6zek w oddz. internistycznym). W marcu
1954 r. zostal kierownikiem Studium Wojskowego i Katedry Medy-
cyny Wojskowej Akademii Medycznej w Bialymstoku. Bedac na
tym stanowisku, opracowal skrypt z interny polowej dla studentéw
akademii medycznych. Wydal szereg prac z zakresu zabezpieczenia
medycznego wojsk. Scisle wspdipracowal ze spoteczng i akademicka
stuzba zdrowia. Mial II stopien specjalizacji z organizacji ochrony
zdrowia i interny. W latach 1957-62 pracowal w Oddzialte Choréb
Wewnetrznych Szpitala Wojewddzkiego J. Sniadeckiego. Od 1962 r.
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do 1982 r. byl zatrudniony w lecznictwie otwartym. W 1962 r. uzy-
skal stopien doktora nauk medycznych. W 1977 r. zostal zwolniony
w stopniu putkownika z zawodowej stuzby wojskowej. W tym tez
roku podjal pracg na stanowisku adiunkta w Zakladzie Organizacji
Ochrony Zdrowia AMB i na zlecenie wyktadal histori¢ medycyny.
Byl czlonkiem wielu towarzystw naukowych i spolecznych. Otrzy-
mal szereg odznaczefi, m.in. “Medal Komisji Edukacji Narodowej”
i “Zastuzony Nauczyciel PRL”.

Zmart 30 pazdziernika 1982 r.

Dzi§ nie pamigtam momentu poznania dr Mariana Killara,
ale bylo to w niediugim czasie po jego przybyciu do Studium. Dosy¢
wysoki, krepej budowy ciala, o okraglej twarzy i spowolnionych ru-
chach sprawial wrazenie cztowieka fagodnego i takim byt w rzeczy-
wisto$ci. Byt jednak stanowczy i wymagajacy. Z czasem poznali§my
si¢ blizej. a nawet laczyia nas przyvjazin. BvwaliSmy u siebie, a nie-
rzadko Marian siadat
za pianinem i akom-
paniowal do chéral-
nego naszego §pie-
wu. Byl czlowie-
kiem bardzo sotroz-
nym. Pamigtam, gdy
w okresie letnim
idac do nas przez
biatostockie ruiny
nazbieral petng czap-
k¢ pieczarek. Zosta-
ty przyrzadzone do
jedzenia; wszyscy
jedli je ze smakiem,
ale Marian z obawy
przed zatruciem ich
nie tknal. To dlacze-
go je zbierale$
i przyniostes, skoro
nie jeste$ ich pew-
ny? pytaliSmy, ale
odpowiedzi nie bylo.

W dawnych la-
tach bylem opieku-
nem V roku Wydzia-
tu Lekarskiego
Karykatura Marian Killara i w okresie jesien-
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nym pewnego dnia pik. Killar zorganizowal uroczysto$¢ wreczenia
nominacji bodajze na stopien kaprala dziewczgtom, ktére odbyly let-
ni, wojskowy obdz ¢wiczeniowy. Zostalem zaproszony na t¢ uroczy-
sto$¢, ktérej miejscem byt plac za zapleczu zakladéw teoretycznych
(blok D). Dziewczg¢ta w mundurach, ustawione w dwuszeregu, twa-
rza do bloku D i do $wity z pik. Killarem na czele. Ich torebki i inne
osobiste rzeczy utozone kilka metrow z tytu za nimi. Jeden z ofice-
row Studium w otwartym oknie na pigtrze ogladat calg uroczystosé
z gbry. Przeméwienie wyglosit ptk. Killar i udzielit glosu pozosta-
tym. Ja zlozylem gratulacje dziewcz¢gtom z powodu awansu i moje
wystapienie zakonczylem: “Zycze wam aby nigdy nie musiaty ubie-
ra¢ si¢ w mundury”. Marian w tym momencie zrobil ming wyraZzne-
go niezadowolenia. Nastepnie przystapit do wreczenia niminacji. Na-
gle z gory rozlegl si¢ glos obserwujacego oficera: “Zlodzieje kradng
torebki I” Dwuszereg dziewczat nagle rozpryst si¢. Wszystkie bly-
skawicznie pobiegly do torebek, a kilka z nich popedzity za uciekaja-
cymi zlodziejami. Torebki zostaly odebrane, a jedna z dziewczat do-
pedzita zlodzieja w klatce bloku mieszkalnego przy ul. Mickiewicza.
Po zakonczonym rozdaniu nominacji spytalem Mariana: “Jak Ty
oceniasz to wszystko?”. No c6z, dziewczgtom sg wazniejsze torebki,
niz rozkaz wojskowy. A twoje zyczenia takze patriotyzmem nie na-
pawaja”. Taki byl Marian. Byt lekarzem, ale przede wszystkim “wo-
jakiem”.
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Lucjan Julian Wisniewski (1931-1994).

Jednym z bardziej zna-
nych dziataczy Bialostockiego
Towarzystwa Naukowego byt
Lucjan Julian Wisniewski. W la-
tach 1970-1972 pelinit funkcj¢
sekretarza BTN, za$§ w latach
1972-1974 byt prezesem BTN.

Urodzit si¢ 14 stycznia
1931 r. we wsi Osndwka koto
Drohiczyna. Jego rodzice Zyg-
munt i Jézefa prowadzili gospo-
darstwo rolne. Matur¢ uzyskat
w 1949 r. w Drohiczynie i wsta-
pil do Seminarium Duchownego
w Bialymstoku. Po roku zrezy-
gnowal z obranego kierunku

Lucjan Julian Wisniewski i I'OZpOCZEli studia w Akademii
Medycznej w Bialymstoku. Beg-

dac na III roku studiéw, rozpoczal prac¢ w Zaktadzie Histologii
i Embriologii AMB. Dyplom lekarza uzyskal w 1955 r., pozostajac
nadal zatrudnionym w wyzej wymienionym Zakladzie. W tymze ro-
ku zatrudnit si¢ dodatkowo na 4-ro godzinnym etacie w Wojewddz-
kim Szpitalu Polozniczo-Ginekologicznym (ul.Warszawska 15).
W 1958 r. zostal starszym asystentem w Zaktadzie Histologii,
a w 1960 r. przenidst si¢ etatowo do Kliniki Poloznictwa i Choréb
Kobiecych, gdzie w Poradni Konsultacyjnej dla Kobiet zostal kie-
rownikiem pracowni cytologicznej, ktéra zorganizowal od podstaw.
W tymze roku uzyskal stopiefi naukowy doktora medycyny oraz
przebywal na przeszkoleniu w Klinice Poloznictwa w Pecs (Wegry).
W 1962 r. uzyskal specjalizacj¢ II stopnia w zakresie poloznictwa
i chordb kobiecych. W latach 1963-64 byt pierwszym sekretarzem
Oddzialowej Organizacji PZPR pracownikéw nauki, a w 1965-66 se-
kretarzem propagandy Komitetu Uczelnianego PZPR. W 1965 r. zo-
stat adiunktem II Katedry i Kliniki Potoznictwa i Choréb Kobiecych.
W 1966 r. zostal przewodniczacym Zarzadu Wojewddzkiego Stowa-
rzyszenia Ateistow i Wolnomyslicieli oraz uzyskal stopieit naukowy
docenta (doktora habilitowanego), ale dopiero w 1969 r. zostal za-
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trudniony na tym etacie pozostajac do tego okresu adiunktem.
W 1965 r. przebywal na stypendium naukowym w Instytucie Gene-
tyki Lekarskiej w Uppsali (Szwecja). Po powrocie zorganizowal przy
Klinice Pracowni¢ Cytogenetyczng i zostal jej kierownikiem.
W 1970 r. zostal kierownikiem Dzialu Wydawniczego Bialostockie-
go Towarzystwa Naukowego, gdzie obok prof.S.Soszki w ramach
Komisji Nauk Medycznych przyczynit si¢ do wydawania Folia Me-
dica Bialostocensia, ktérego 3 tomy ukazaly si¢ w latach 1970-74.
W 1971 r. zostatl kierownikiem Zaktadu Genetyki Klinicznej Instytu-
tu Potoznictwa i Choréb Kobiecych, a takze prodziekanem Wydziatu
Lekarskiego AMB (1971-71). W 1971 r. zostal czlonkiem Rady Na-
ukowej Instytutu Matki i Dziecka w Warszawie oraz zostal zatrud-
niony na pét etatu jako ordynator Oddziaiu patologii cigzy Szpitala
(przy ul.Warszawskiej 15). W 1972 r. przebywal na miesigcznym po-
bycie naukowym w Lund i Uppsali. W tymze roku zostal czionkiem
Zarzadu Gléwnego Zwigzku Zawodowego Pracownikéw Stuzby
Zdrowia. W 1974 r. zostal zastgpca dyrektora Instytutu Poloznictwa
i Choréb Kobiecych AMB. W 1975 r. uzyskal tytul profesora nad-
zwyczajnego. W 1977 r. przeszed! do pracy w Centrum Zdrowia
Dziecka w Warszawie na stanowisku profesora w Specjalistycznym
Zespole Opieki Zdrowotnej, pozostajac nadal na polowie etatu
w AMB w celu dokonczenia podjetych tu tematéw naukowych.
W 1984 r. uzyskat tytut profesora zwyczajnego i w tymze roku AMB
definitywnie rozwigzala z nim umowg o pracg. W Centrum Zdrowia
Dziecka prof.Wisniewski w dalszym etapie okresowo byl zastgpca
dyrektora oraz zorganizowal i prowadzil Klinik¢ Genetyki Lekar-
skiej.

Zmart 30 stycznia 1994 r.

Byl pracownikiem naukowym nadzwyczaj operatywnym,
preznym i ambitnym. Pozostawil znaczny dorobek naukowy opubli-
kowany w pi§miennictwie krajowym i zagranicznym. Wychowal
grono pracownikéw w swojej specjalnosci. Jest twdrca i organizato-
rem bialostockiej genetyki klinicznej. Nalezal do licznych lekarskich
towarzystw naukowych.
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Witold Stasiewicz (1900-1975).

Urodzit si¢ 23 kwietnia
1900 r. w Lidzie. Szkol¢ Srednig
ukonczyt w okresie I wojny §wia-
towej w Jarostawlu (nad Wolga).
Bral czynny udzial w 1920 r.
W wojnie z bolszewikami. Studia
medyczne ukonczyl w 1929 r. na
Uniwersytecie Stefana Batorego
w Wilnie. W okresie 1929-39 byl
lckarzem powiatowym w Motlo-
decznie, a nastepnie w Lidzie.
W 1945 r. osiedlil sie w Bialtym-
stoku, gdzie w latach 1947-53 byt
naczelnikiem Wojewodzkiego
Wydzialu Zdrowia. Na tym stano-
wisku odbudowal lub adaptowal
Witold Sasiewics wiele jednostek szpitalnych, ktére
w Bialymstoku daly mozliwo$¢
otwarcia klinik Akademii Medycznej. W latach 1953-70 jako z-ca
profesora byl kierownikiem Zaktadu i Katedry Ochrony Zdrowia
AMB. W tym tez okresie byl z-ca dyrektora ds. lecznictwa Woje-
wodzkiego Szpitala im. J. Sniadeckiego. W 1970 r. przeszed! na
emeryture. Zmart 10 pazdziernika 1975 r.

Pierwszy raz spotkalem si¢ z dr med. Witoldem Stasiewi-
czem w 1949 r., kiedy jako student przybylem z kolega B. do Biale-
gostoku ze skierowaniem Ministerstwa Zdrowia w celu prowadzenia
“Akcji W” (walka z chorobami wenerycznymi) w woj. bialostockim
i olsztynskim. Jako naczelnik Wojewddzkiego Wydzialu Zdrowia
przyjal nas zyczliwie i po kolezeinsku. Zapewnil wszelka dost¢png
pomoc i ulatwienia w prowadzeniu naszej “Akcji”. Odniostem wra-
zenie z kilku wéwczas spotkan, ze dr Stasiewicz jest czlowiekiem
spokojnym i przede wszystkim zyczliwym. Niebawem poznalem Go
do$¢ dobrze, gdy we wrze$niu 1951 r. podjalem pracg juz jako lekarz
w Bialymstoku. Byt osoba wsz¢dzie dostrzegalng. Jego zaangazowa-
nie w odbudowe szpitali rejonowych, powiatowych, a przede wszyst-
kim bialostockich wymagalo czgstych kontaktéw z wieloma osoba-
mi. Bialystok wymagal szczegdlnie szybkiego odtworzenia szpital-
nictwa. Nowo powstata Akademia Medyczna musiala dysponowac
odpowiednimi klinikami do szkolenia studentéw. Naczelnik Woje-
wodzkiego Wydziatu Zdrowia, dr med. W. Stasiewicz doskonale ro-
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zumial te sytuacje i robil wszystko, by nadazy¢ z odbudowa lub ada-
ptacja pomieszczen dla klinik. Stad Jego czgste kontakty z dwcze-
snym dyrektorem Wojewddzkiego Szpitala im. J. Sniadeckiego
(w ktérym miescila si¢ takze II Klinika Chirurgiczna, w ktérej praco-
walem i w ktérej pracowal takze dyrektor dr A. Dowgird), a takze
z kierownikami poszczegdlnych klinik. Mysle, ze byl to okres naj-
bardziej przyjaznych stosunkéw miedzy Akademia Medyczna, Woje-
wodzkim Wydzialem Zdrowia i jego wojewddzkimi szpitalami.
Z czasem dr Stasiewicz sam stal si¢ pracownikiem Wojewddzkiego
Szpitala im. J. Sniadeckiego (jako wicedyrektor), a takze Akademii
Medycznej (poczatkowo jako adiunkt IT Kliniki Internistycznej, a na-
stgpnie jako z-ca profesora i kierownik Zakladu Organizacji Ochrony
Zdrowia).

Mial okoto 180 cm wzrostu i chyba nieco nadmierng wage
ciala. Poruszal si¢ powoli, dostojnym krokiem. Skromny w gescie
i stowach oraz o dobrodusznym wyrazie twarzy wzbudzal zaufanie
i szacunek u petenta (a zapewne i u pacjenta). Tworzyl sylwetke
czlowieka dostojnego. Wzbudzal zaufanie do siebie i swoich wypo-
wiedzi. A roszczen i zadan w owym czasie bylo bardzo wiele - szpi-
tale i ich zaopatrzenie, nowe o$rodki zdrowia, obsada lekarska i pie-
legniarska, mieszkania jednym i drugim itp., itd. Wszystkim przyrze-
kal zalatwienie ich spraw i zyczei. Robil to tak umiejetnie, ze wszy-
scy wychodzili z Jego gabinetu zadowoleni, chociaz zdrowy rozsa-
dek wskazywal, ze tylko nieliczne z obiecanek maja szanse realiza-
cji. Stad z czasem nadano Mu przydomek “Chinskiego Ambasado-
ra”. Czgsto obiecal petentowi zalatwienie jego sprawy ze stowami, ze
na jej realizacj¢ trzeba “troszenk¢” poczekad. Stad drugi jego przy-
domek “Troszenke”.

Widywalem Go czgsto i w réznych sytuacjach, ale nigdy
zdenerwowanego lub wybuchowego. Pewnego razu w mojej obecno-
Sci wszedt do Jego gabinetu petent - lekarz. Ostro i w sposéb daleki
od kulturalnego zaczal domagac si¢ zalatwienia jego osobistych
spraw. Sposéb bycia petenta upowaznial do polecenia mu zamknig-
cia drzwi z drugiej strony i takiej reakcji spodziewatem si¢ od Na-
czelnika Stasiewicza. On za$ z nieco poczerwieniala twarza, spokoj-
nie wystuchal “argumentéw” petenta i w spokojnych oraz przekony-
wujacych stowach obiecal zalatwic jego stuszng sprawg, ale ze
wzgledow zrozumialych trzeba na to “troszefike” poczekac. Petent
opuscil gabinet w dobrym nastroju. Po dzien dzisiejszy jestem pelen
uznania dla spokoju i taktyki Naczelnika, a nastgpnie Dyrektora Sta-
siewicza. Takze po dzien dzisiejszy sadzg, ze traktowal mnie i moja
zone po przyjacielsku i ze w Jego stosunku do nas nie byto nic
z “chinskiego ambasadora”.
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Wywiad z doc. dr med. Adamem Dowgirdem,
bylym ordynatorem Oddziatu Chirurgicznego
1 dyrektorem Wojewddzkiego Szpitala im. J.
Sniadeckiego w Biatymstoku

E.B. Panie Docencie! Przez wie-
le lat byt Pan bardzo czynnym,
nakomitym i wzietym chirurgiem,
preznym dyrektorem rozbudowujq-
cym liczne jednostki szpitalne,
a takze bardzo dobrym organizato-
rem pracy wewnqtrzszpitalnej. Pa-
na nazwisko byto (i jest) znane,
powazane i wymieniane w calym
kraju obok czolowych chirurgow
Polski. Z tych wysokich “lotow”
zrezygnowatl Pan z wlasnej woli,
przechodzqc przed kilkoma laty na
emeryture. Jakie powody sktonily
Pana do tej zyciowej decyzji i jak
Pan z tq nowq, a jakze inng rolq
sie oswoit?

A.D. Dzigkuj¢ za tak wysoka ocen¢g mojej osoby, sadzeg, ze
wynika ona z panskiej kurtuazji. A wracajac do pytania - to chcg
podkresli¢, ze w naszej polskiej rzeczywistosci chirurg zbyt péZno
dochodzi do samodzielno$ci. Trzeba wzia¢ pod uwage, ze apogeum
jego zawodowego dzialania przypada na 45-50 rok zycia, a po 55 ro-
ku staje si¢ on juz bardziej ostrozny, mniej agresywny, a po 60 roku
zaczyna si¢ regres. Ja zaczalem samodzielno$¢ chirurgiczng majac 32
lata i uwazam, ze kazdy chirurg powinien ja osiggna¢ maksymalnie
do 35 roku zycia.

Mialem dobrze przygotowanych nastgpcéw i w mysl tego,
co powiedzialem, nie chcialem by¢ przeszkoda w dojSciu do ich sa-
modzielno$ci. Swoje odejicie i tak przediuzylem o 2 lata w stosunku
do ustawy, ale wymagala tego zaczgta budowa szpitala, ktérg konty-
nuowalem jako dyrektor. Chc¢ podkresli¢, ze odchodzac postanowi-
tem pozegnac si¢ catkowicie z oddzialem i chorymi, a takze z proble-
mami i gabinetem dyrektora. Postanowitem nie doradza¢, nie po-

Adam Dowgird
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uczy¢ czy tez sugerowac i przyzrzeczenia dotrzymatem.

Odejscie na emerytur¢ nie byto dla mnie czym§ przetomo-
wym, gdyz wiedzac, kiedy to nastapi, psychicznie bylem do tego
przygotowany. Zawsze interesowalem si¢ polityka, literatura, sztuka
i po przej$ciu na emerytur¢ wigcej czasu moglem im poswigcic.
Obecnie z uwagi na wzrok pozostaly mi gléwnie audycje radiowe,
ale przybylo mi takze sporo lat.

E.B. To teraZniejszos¢. A wrocmy do przesztosci. Przed po-
borem do Ludowego Wojska Polskiego pracowal Pan w Wilnie. Co
spowodowato osiedlenie si¢ w matej Hajnowce?

A.D. Wilno musialem opusci¢ w trybie pilnym, gdyz po
przyjSciu Sowietéw w 1944 r. grozila mi, jako akowcowi szczebla
Okregu, aresztowanie i wywoéz lub tez wcielenie do Czerwonej Ar-
mii. Przyjechalem nielegalnie z grupa miodych poborowych chiop-
cOw do Bialegosotoku i znalaziem si¢ w koszarach bytego 14 DAKu.
Nastgpnego dnia zglositem si¢ do Sztachelskiego, ktéry obiecal szyb-
ko wyciagna¢ mnie z wojska. W sumie trwalo to 2 lata. Ostatnie 3
kwartaly miatem przydziat do Biatostockiej Brygady W.O.P.. Znala-
zlem si¢ w batalionie w Kleszczelach odleglych o 20 km od Hajnéw-
ki, gdzie w szpitalu nie byto chirurga. Poczatkowo dojezdzalem tam
3 dni w tygodniu, a potem na 6, niedziel¢ poSwigcalem sprawom ad-
ministracyjnym i zdrowotnym batalionu, w ktérym podczas mojej
nieobecnodci dzialal przyuczony felczer. Moja dziatalno$¢ w Haj-
néwce skoniczyla si¢ z chwila przeniesienia mnie do batalionu stacjo-
nujacego w Lipsku. Wéwczas udala si¢ z Hajnéwki delegacja do Go-
motki i wyprosita zwolnienie mnie z wojska. Pozbywszy si¢ mundu-
ru czulem si¢ zobowigzany w stosunku do Hajnéwki i wdzigcznos$¢
t¢ odpracowalem. Gdybym si¢ jednak repatriowal w sposéb formal-
ny, sadz¢ ze osiadlbym w Gdansku, gdzie utknal takze prof. Michej-
da, ktéry darzyl mnie sentymentem. Pobytu w Hajnéwce jednak nie
zaluje.

E.B. Kto i jak zwerbowat Pana do Biategostoku? Jakie wig-
zal Pan z tym miastem nadzieje?

A.D. To zastuga gtdwnie Rektora Kielanowskiego i Naczel-
nika Wydziatu Zdrowia - Stasiewicza. W 1953 r. zaistniala pilna po-
trzeba uruchomienia, a raczej budowy klinik z uwagi na szkolenie
studentOéw. Miasto dysponowalo wéwczas jedynie nowo zbudowa-
nym Panistwowym Szpitalem Chirurgicznym oraz trzema starymi,
malymi pomieszczeniami szpitalnymi. W budowie byla szkota dla
pielegniarek. Nalezalo pilnie przystapi¢ do adaptacji, rozbudowy lub
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budowy szpitala. Upatrzono mnie - jako realizatora tych zadan. Wy-
zej wymienieni panowie w celach werbunkowych przyjezdzali kilka-
krotnie, a nawet powolywali si¢ na uzyskang w tej sprawie zgode mi-
nistra Sztachelskiego, co - jak si¢ pdZniej okazalo - byto mistyfika-
cja. W rezultacie wyrazilem zgodg¢ z zastrzezeniem, ze w Bialymsto-
ku otrzymama dotychczasowe funkcje hajnowskie, tj. ordyntora od-
dzialu chirurgicznego i dyrektora szpitala. Bialystok, a zwlaszcza
Akademia Medyczna, stwarzala mi lepsze warunki pracy. W Haj-
néwce, obok chirurgii, musialem by¢ ginekologiem, laborantem i ra-
diologiem. Tutaj sprawy te byly ustawione juz zgodnie ze specjalno-
Scig.

E.B. Wiele energii i czasu poswiecit Pan torakochirurgii
(a takze planowat kardiochirurgie). Jest Pan jej inicjatorem w Bia-
tymstoku. Skqd te ciggoty?

A.D. W Hajnéwce znalaziem si¢ jako jeszcze niespeina wy-
szkolony chirurg, musialem si¢ uczy¢. Dzigki korzystnym ukladom
dostalem si¢ na trzymiesi¢czny kurs do prof. Manteuffela w Warsza-
wie. Bylto nas 5 kursantéw, w tym takie nazwiska, jak Lapinski, Nie-
lubowicz, Moll, Hausman i ja - jedyny ze szpitala powiatowego.
Z tej grupy tylko prof. Moll i ja zaj¢liSmy si¢ torakochirurgia. W na-
stepnych latach staralem si¢ raz w roku odwiedzi¢ i zapozna¢ si¢
z innym o$rodkiem torakochirurgicznym w kraju. Ta nowa dziedzina
chirurgii po prostu mnie pociagata.

E.B. Drugq po chirurgii Pana pasjq bylo budownictwo szpi-
talne. Skqd ta pasja?

A.D. Mdj ojciec jako inzynier kolejowy budowal mosty, ale
nie sadzg, bym po nim oddziedziczyl zamilowanie do budownictwa.
Po wojnie budowali wszyscy, gdyz wszystko, a takze i szpitale, byto
zniszczone. W Wysokiem Mazowieckiem budowal dr Czerniawski,
w Augustowie - dr Sadowski, Prusifiski - w L.omzy, a ja - w Hajnow-
ce. Szpital Wojewddzki, gdy go obejmowalem, mial lacznie 400 16-
zek, a gdy po 28 latach go oddawalem, liczyt 975 16zek. Jest takze
kolosalna réznica w ich standardzie, laboratoriach, zakladach i in-
nych urzadzeniach utatwiajacych pobyt i leczenie chorego. Nie roz-
budowalem jedynie chirurgii, gdyz inne spcjalnosci byly w wigkszej
potrzebie.

E.B. W nowo zbudowanych lub adaptowanych przez Pana
budynkach szpitalnych znalazly pomieszczenia liczne, nowo powola-
ne kliniki akademickie. Jako dyrektor miat Pan do czynieniea z ich
kierownikami, ktorzy na ogdl nie sq tatwymi do wspotpracy. Moze
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cos z konkretow na ten temat?

A.D. Na terenie Szpitala Wojewddzkiego byto 11 klinik
i zakladéw. To nie jest mato. Musialem znaleZ¢ wspdlny mianownik
w dziataniu z ich kierownikami, nie liczac wtadz AMB. Przychodzac
do Bialegostoku przewidywalem, ze sprawa wspdipracy z nimi nie
bedzie fatwa. W 1952 r. dzialaty juz wszystkie wyzsze uczelnie
w kraju i one zgarng¢ly kwiat naukowy, dydaktyczny i ustugowy. Do
zniszczonego i bez uniwersyteckich tradycji oraz Srodowiska kultu-
ralnego Bialegostoku mogli przyby¢ ludzie z tak zwanego drugiego
rzutu, z mniejszym do$wiadczeniem w samodzielnym prowadzeniu
klinik i zaktadéw. Liczylem si¢ z tym, ze wspdlpraca z nimi moze
by¢ wyjatkowo trudna. W zwigzku z tym postawilem warunek, ze
kierownik mieszczacej si¢ na terenie szpitala kliniki lub zakiadu, be-
dzie takze etatowym ordynatorem podleglym dyrekcji szpitala. Dzig-
ki temu byta wspdlna plaszczyzna porozumienia i ustalen.

Kiopoty? Owszem, byly. Kazdy z kierownikéw chcial mieé
wilasne laboratorium, wiasny zaktad radiologiczny, apteke¢, a nawet
prosektorium. Najwigksza wojna pod tym wzgledem byla z prof.
Chlebowskim. Byly takze trudno$ci z innnymi, ale z niektérymi, jak
np. z prof. Kielanowskim, Jankowskim, Komczyrniskim i Tulczyn-
skim, wspdipraca byla bardzo dobra.

E.B. Niejednokrotnie podejmowal Pan decyzje budowy lub
rozbudowy budynkow szpitalnych nie majgc zgody “biatego domu™.
Pamietam, e pewnego razu mowil mi Pan, 7e wiadze grozq postepo-
waniem sqdowym. Jak Pan z tym radzil, ze wszystko w korcu odby-
walo sie wedlug pariskich planow?

A.D. Przede wszystkim do kazdej budowy przygotowywa-
fem si¢ solidnie, tzn. ze szczeg6élowym planem architektonicznym,
kosztorysem itp. To mi bardzo utatwialo. Najwigkszy kiopot mialem
z przepisem, w myS$l ktérego przy remoncie budynku nie mozna
zwigkszac jego kubatury, a przeciez wszystkie stare budynki nalezato
remontowac i byla to jedna z giéwnych drég zwigkszenia liczby 16-
zek i polepszenia ich obstugi. Przepis ten musialem obchodzic.

Przez dluzszy czas nie zezwalano mi na budowe pediatrii,
a gdy po rewolucjach w 1970 r. przystapilem do jej realizacji, na-
tychmiast nasiano na mnie komisj¢. W sumie budowg realizowalem
dalej, ale tylko dzigki zbiegowi okolicznosci, ze w tym czasie kie-
rownik tej jednostki administracyjnej lezal u mnie na oddziale.

Przy budowie interny “Scigto” w zatwierdzaniu jej planu
jedno pietro i odpowiednio kosztorys. Miata to by¢ decyzja nieod-
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wracalna. Udalem si¢ do “bialego domu” z propozycja wybudowania
“nie Scigtego” budynku interny za “Scigte” fundusze. W sumie po-
zwolenie wydano, zachowujac je w sejfie “tajnych decyzji”. Nie
mniej w zwigzku z budowg kilkakrotnie stawalem przed kolegium
d/s wykroczen, ale zawsze udalo mi si¢ wyj$¢ z opresji obronna reka.

E.B. Budowy oddzialu czy tez osrodka torakochirurgiczne-
go jednak Pan nie dokonat mimo, Ze byly juz opracowane jego plany.
Dlaczego?

A.D. Plany byty, nawet szczegblowe, ale uzyskalem odpo-
wiedZ, ze na ich realizacj¢ nie dostang¢ Zadnych funduszy. Sprawa
upadia. Teraz sadzg, ze stalo si¢ dobrze, gdyz na placu projektowane;j
torakochirurgii obecnie stoja 4 oddzialy interny. Rozwigzalo to spra-
we 16zek tej specjalnosci w miescie i wojewddztwie. Oczywiscie,
gdyby pozwolono mi na budowg torakochirurgii, specjalnos$¢ ta roz-
winglaby si¢ znacznie wczesniej i szerzej.

E.B. Byl Pan nie tylko dobrym chirurgiem, ale takze bardzo
dobrym jej nauczycielem, Pana uczniowie musieli przede wszystkim
dobrze i systematycznie pracowac, ale takZe znac nowosci chirur-
giczne, publikowad, reformowac...O takich Pan dbat i strzegl. Ale
obok tego Pan ich besztal, rugal, zwlaszcza przy operacjach. Niejed-
nokrotnie dostato sie przy tym Parskiej zonie - instrumentariuszce.
Jaka jest geneza i uzasadnienie tej ztosliwej cechy?

A.D. Uwazam, Ze jednym z giéwnych zadan szefa jest dba-
lo$¢ o rozwdj swojego zespolu. Oczywiscie, asystenci musza spel-
nia¢ odpowiednie wymagania. Przede wszystkim muszg by¢ lojalni
wobec szefa, a szef wobec nich. Muszg by¢ pracowici, uczciwi wo-
bec kolegéw i chorych. Musza lubi¢ swoj zawdd i stale si¢ go uczy¢.
Nigdy tego nie osiagna, gdy nie beda odpowiednio przez szefa stero-
wani. Kazdy z moich asystentéw operowal nie mniej ode mnie, a po-
nadto musial napisa¢ do druku jedna publikacj¢ rocznie, nie mowiac
juz o czynnym udziale w zebraniach, sympozjach i zjazdach chirur-
gicznych. Z mojego oddzialu 25 os6b zdobylo specjalizacj¢ drugiego
stopnia, 9 0séb uzyskalo tytul doktora medycyny. Sa to osiagnigcia
niemale, zwlaszcza, ze byl to oddziat szpitalny.

Sposéb mego bycia jest zwigzany z chechg chrakterologicz-
na. Cheg dodad, ze prof. Fiedorowicz mial znacznie bogatszy stow-
nik operacyjny. Ponadto chodzi tu o roztadowanie napigcia nerwo-
wego podczas operacji, a chirurg w czasie zabiegu caly czas jest
w stanie stresu. Mysle, Ze asystenci nie mieli z tego powodu do mnie
urazy, przeciez garneli si¢ do mnie i chcieli ze mna pracowaé. Nato-
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miast zona zawsze mnie rozumiala i wybaczala, zwlaszcza ze po
odejsciu od stolu operacy jnego o to do niej si¢ zwracalem.

E.B. Na koniec pozwdlmy na fantazje i cofnijmy sie do lat,
kiedy byt Pan powaznym kandydatem do objecia kierownictwa Klini-
ki Chirurgicznej. Wyobraimy sobie, ze owczesny Minister Zdrowia
nie miat wlasnego kandydata na to stanowisko i Pan zostal jej kie-
rownikiem. Jak by te klinike widzial Pan wowczas i dzis?

‘ A.D. Jest to niescistos¢, gdyz w tych czasach Minister w ob-
sadzie kierownictwa kliniki mial glos doradczy. Uczelnia zwracata
si¢ do krajowych akademickich o$rodkéw odpowiedniej specjalnosci
o wskazanie kandydata na kierownika danej kliniki. Byl to taki ro-
dzaj konkursu. Wéwczas o obsadg kliniki po prof. Oleriskim zdecy-
dowana wigkszo$¢ wypowiedziala si¢ za mo jg osoba. Jednak obecnie
uwazam, ze moje odejScie od rozbudowujacego si¢ szpitala byloby
niekorzystne. Ja wowczas mialem 50 lat i wielu wrogéw w AMB.
Prowadzony przeze mnie oddzial liczyl wéwczas wigcej 16zek niz
omawiana klinika i takze prowadzit szkolenie studentéw i lekarzy.
Gdybym objal t¢ klinikg, musialbym w pierwszym rzg¢dzie dobraé
zespdl, co jest sprawg podstawowa. Idac do zespotu prof. Olenskie-
go, miatbym trudng sytuacj¢. Sumarycznie dalbym rad¢ klinike t¢
poprowadzié¢, zdynamizowad, zwlaszcza kardiochirurgi¢. Trzeba jed-
nak sobie u§wiadomi¢ plusy i minusy tej sprawy - nie tylko osobiste
ale i ogllne.

E.B. Jakg sentencje czy tez teze wynikajgcq z wlasnych do-
Swiadczeni chciatby Pan przekazac mtodym chirurgom?

A.D. Mtody chirurg czy tez kandydat na chirurga musi
w pelni zdawa¢ sobie sprawg z tego, ze jest to bardzo trudny, ci¢zki
i odpowiedzialny zawdd, ktéry wykonywaé moze tylko prawdziwy
jego wielbiciel, a nie osoba przypadkowa. Specjalno$¢ ta wymaga
dobrego zdrowia, wzroku, kondycji fizycznej i psychicznej, a takze
manualnej sprawno$ci. Dzisiejsze efekty w chirurgii nalezg do zespo-
téw i nie ma w nich miejsca dla egocentrykéw pozbawionych kole-
zenstwa. Specjalno$¢ ta wymaga wyjatkowo gigbokiego poczucia
etyki lekarskiej, a ta nieodlacznie wiagze si¢ z samokrytyka wtasnych
mozliwosci i zakresu decyzji nieodzownej w kazdym operowanym
przypadku. Chirurg musi by¢ takze bezwzglednie uczciwy i prawdo-
méwny w swoim dzialaniu, gdyz ewentualne blgdy i niedopatrzenia
maja szanse poprawy tylko w krétkim okresie. Chirurg to rowniez -
a moze przede wszystkim - cztowiek, ktory dostrzega bdl wynikajacy
z choroby pacjenta, a takze jego strach przed operacja. USmierzenie
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bdlu jest na ogdl sprawa tatwa, natomiast pokonanie strachu mozna
osiagnac tylko przez zdobycie zaufania i wiary chorego do swojej
osoby. Uwazam, ze czlowiek, ktory nie posiada wymienionych wy-
zej cechi zasad, nie kwalifikuje si¢ do zawodu chirurga.

A co o kobietach? Sadzg, ze moga one doskonale wykony-
wac operacje okulistyczne, by¢ chirurgiem dziecigcym, ale nie nada-
ja do cigzkiej wielkiej chirurgii, chyba ze sa to tzw. “meskie kobie-
ty”, ktérym sprawy rodziny, wychowanie dzieci itp. s oboj¢tne. Ale
uwzgledniajac takze te cechy - pozosta jg istotne réznice biologiczne.

E.B. Dzi¢kuje za rozmowe

Wywiad autoryzowany.
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Reftleksje o przesziosci
Wiersze

246



Zapomniany cmentarz

Przechodz¢ poprzez geste ogrodzenia druty,
Id¢ dalej przed siebie alejg szeroka,

Przede mna szary pomnik z kolumng wysoka,
A na jego podstawie wielki krzyz wykuty.

Tuz wokdt niego mogily w réwnych szeregach.
Na nich geste, rude trawy przez wiatr zasiane.
Nad nimi juz pochylone krzyze drewniane,
Gesto poroste mchami, nadgnite po brzegach.

W przybrzeznych sosen iglach wiatr szumi zalo$nie,
I w pochylonych krzyzach jak cierpiacy jeczy,

I cicho placze w wierzbie, co tu w rogu roénie,

I w naderwang blachg¢ topocze i brzgczy.

W mym sercu zrobito si¢ smutno i zalo$nie,

A ta czlowiecza nico$¢ przygniata i meczy.

Sen

Z mrocznej, przesziej ciemnej dali,
Skad nigdy si¢ nie wraca,

Raz koto mnie we $nie staly
Dawnych dni trud i praca.

A tuz zaraz na ich czele

Moi dawni przyjaciele.

Serce moje mocniej bito.

I radosci wstal gdzies glos.
Wszak si¢ razem z nimi zyto
I dzielito sig¢ ich los.

Wszak to druhy, przyjaciele
Wspdlne hasta, wielkie cele!

Lecz, gdy przyszio przebudzenie,
Zrozumialem sens tych mar.
To umartych juz wspomnienie,
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Ktérych jam zobaczy¢ chcial.
Oni tylko w mej pamigci
Zyja ciagle, niczym $wieci.

Nad grobem dziadka

Och dziadku, kochany dziadku mg;!
Czy wiesz, kto do Ciebie przyszedi tu?
To ja, ulubiony wnuczek twoj!

Chcg porozmawiac dzi$ z tobg znéw
O sobie i jak zmienif si¢ Swiat.
Zapalic ci znicz, podarowac kwiat.

Tak byto dobrze, gdy ty$ zyt!

Ten cudny czas do dzi§ mi si¢ $ni.
Jak dobrym przewodnikiem ty$ by,
Gdy zeSmy razem w $wiat basni szli
Droga z moich najcudniejszych drég,
Jaka ktokolwiek pokaza¢ mi mdgt.

Tys wskazal kwiatéw pachnaca won,
Rézowych czeres$ni stodki smak
Zielono$¢ traw i strumykow ton,
Naszych dziejow pozostaty znak

A dobrzy sasiedzi witali nas

I ty§ opowiadal im powstan czas.

Dziadku, jak juz inny jest dzi$ czas!
Nie ma sasiedzkich przyjaznych lic,
Zbladia ojczyzny §wietlana twarz

I autorytet nie znaczy nic.

Nie ma ogrodéw, tak mato dzi$ drzew,
Zczerniala zielen, ucicht ptakow $piew.

Dziadku! Ja takze wnuki juz mam,
Lecz z nimi nie chodzg¢ jak ty

Nie uczg ich dziejow, ktére znam
Chociaz twdj wzorzec wcigz mi si¢ $ni.
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Dzi$ dzieci opanowal ze wszech miar
Komputer i ekranu ztudny czar!

Ach dziadku, ty$ taki dobry byi!

Pewnie wsrdd Swietych przyjaciot masz!
Spraw, by dodali mi wiary i sit

Zy¢ jak dawniej! A gdy przyjdzie czas
Spoczad, to proszg Cig jako$ to zréb

By wnuki chciaty odwiedzaé méj gréb.
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