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rozprawy na stopien doktora nauk medycznych
mgr Agnieszki Jakubowskiej
pt. ,,Prof. dr med. Zbigniew Garnuszewski - tworca medycyny
komplementarnej w Polsce i w Europie. Analiza stosowanych
metod terapeutycznych i mozliwos$ci ich wykorzystania w terapii

holistyczne;j”.

Przedstawiono do recenzji praca liczy 364 strony wydruku
komputerowego. Juz to wskazuje na fakt, ze temat wybrany przez
doktorantk¢ wymagal znacznie obszerniejszego opracowania niz

spotykane w wiekszosci prac tego typu.

Celem gléwnym pracy bylo przedstawienie sylwetki wybitnego
polskiego lekarza prof. dr med. Zbigniewa Garnuszewskiego, ktory

poswigcil swoje zawodowe zycie ftyzjatrii, historii medycyny oraz



propagowaniu i tworzeniu W Polsce  istoty medycyny

komplementarnej, glownie akupunktury.

Wybdr tematu uwazam za bardzo trafny 1 potrzebny. Nalezy
przedstawia¢ sylwetki wielkich Polakéw a do takich zalicza sig

Profesor dr Zbigniew Garnuszewski.

Cele szczegblowe obejmowaly takze przedstawienie  filozofii
Tradycyjnej Medycyny Chinskiej (TCM), pokazanie réznic ideowo-
$wiatopogladowych miedzy zachodnia i wschodnia medycyna,
charakterystyke  dalekowschodnich metod  terapeutycznych,
podsumowanie 0siggnigc medycyny dalekowschodniej oraz korzysci
jakie daje komplementarne diagnozowanie i leczenie wspotczesnego

chorego z uzyciem zdobyczy medycyny wschodu i zachodu.

Cato$é pracy sklada si¢ ze wstepu, ktéry zawiera wspomniane juz
zatozenia i cel pracy, cze$ci I poswigcone] sylwetce, dorobkowi i
dokonaniom prof. Z. Garnuszewskiego, czesei 11, ktora przedstawia
résme oblicza medycyny konwencjonalnej 1 komplementarnej,
wnioskow, omowienia, aneksow, gdzie w pierwszym przedstawione
sa sylwetki polskich pionierow akupunktury, a w drugim spis rycin 1
fotografii, spisu zrodet i literatury, wykazu stosowanych skrotow,

streszczenia w jezyku polskim i angielskim.

Czesé 1 sklada si¢ z dwoch rozdziatow. W pierwszym doktorantka
przedstawia szczegdtowo zyciorys Prof. Garnuszewskiego, przebieg

jego zawodowej kariery od chwili uzyskania dyplomu lekarza w 1940



roku oraz dorobek naukowy. Szczegdtowo od urodzin w Helsinkach,
okres szkolny i studia na Uniwersytecie Jagiellonskim juz w wolnej
Polsce, pierwszy okres pracy i shuzby wojskowej w formacjach Armii
Krajowej, przypadajacy na czas trwania IT Wojny Swiatowej. Czas po
wyzwoleniu, kiedy to przez 14 miesigcy pelit obowiazki lekarza
powiatowego w Olesnicy. Kolejno przedstawia etap zycia i pracy
zwigzany od 1946 roku z Wroctawiem. Czas pracy w kolejowej
sluzbie zdrowia, dziatalno$¢ w pracach Kliniki Radiologii
Uniwersytetu Wroclawskiego, oraz dziatalno$¢ w Zakladzie Historii
Medycyny. Tam tez profesor Garnuszewski pisze i broni w 1947 roku
dysertacj¢ doktorska na temat historii szpitali wroctawskich ze
szczegdlnym uwzglednieniem Szpitala Ojcow Bonifratréow. Jest to
jeden z pierwszych doktoratow po wojnie na Wydziale Lekarskim we
Wroctawiu. W krotkim czasie rozpoczyna swoj nowy rozdzial zycia
zawodowego po$wiecony ftyzjatrii. Zostaje asystentem, potem
adiunktem w Klinice Choréb Ptuc i Gruzlicy. Doktorantka bardzo
szczegbtowo omawia przebieg kariery profesora w kolejnych latach,
przenosiny ~w  roku 1950 do  Panstwowego  Instytutu
Przeciwgruzliczego (PIP) w Warszawie, podkreslajac takze jego
autorstwo licznych prac naukowych i aktywno$é w organizowaniu
sympozjow poswieconych zagadnieniom chorob pluc. Jednoczes$nie
omawia historic okresu przed i powojennego PIP oraz innych

jednostek medycznych zajmuj acych sie chorobami ptuc w Polsce.

Nastepnie doktorantka omawia kolejny okres zycia profesora

Garnuszewskiego po nadaniu przez CKK w roku 1955 tytutu docenta.
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Profesor zostal powotany na stanowisko kierownika Katedry i Kliniki
Ftyzjatrii PAM w Szczecinie, ktora praktycznie stworzyt i kierowal do
1965 roku. Szczegdlowo omawia jego dokonania naukowe w zakresie
choréb ptuc, nadanie tytutu profesora nadzwyczajnego przez Rade
Pafistwa w 1961 roku, kontakty z medycyna francuska ( praca w
Instytucie Pasteura w Paryzu i Lille). Autorka podkresla, ze profesor
byt uznany za jednego Z najwybitniejszych ftyzjatrow w PRL.
Przedstawia takze aktywnos¢ profesora na polu historii medycyny

( stworzenie Muzeum Historii Polskiej Ftyzjatrii) w tym okresie.

Kolejno doktorantka przedstawia okres pracy w Republice Nigru,
gdzie w latach 1966-68 pemil funkcje doradcy Ministra Zdrowia i
kierowat pracami Centralnego Szpitala Choréb ptuc w Niamey-stolicy
kraju. Szczegolnie podkre$la fascynacje medycyng naturalng, ktora
poznaje w Afryce. Inne spojrzenie na problemy chordb i pewne stale
wartosci, ktore beda mu bliskie do konca zycia. Dzialalnos¢ ta byla

prowadzona na wniosek MZiOS.

Po powrocic do kraju objal funkcje ordynatora oddziatu
ftyzjatrycznego w Szpitalu Wolskim w Warszawie, a w kolejnych
latach cztonkiem Dyrekcji ZOZ Chor6b Pluc i Gruzlicy ( Warszawa
Pasteura 10).

Kolejno doktorantka przedstawia okres fascynacji  profesora
Garnuszewskiego akupunkturg, zwigzany z pobytami w Singapurze,
Hongkongu, Japonii i odbyciem wielu szkoleft w tym zakresie.. Za

zgoda MZiOS rozpoczat dziatalnosc lecznicza 1 dydaktyczng
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prowadzac kursy akupunktury dla lekarzy z calej Polski. Profesor byt
pionierem stosowania tej metody w Polsce. Ostateczng zgod¢ na
stosowanie tej metody Dyrektor MZiOS podpisat w 1974. Byl tworca
pierwszej w kraju Poradni Leczenia Akupunkturg ( w 1978 roku).

W 1981 roku stworzyt Sekcje Refleksoterapii przy PTL, 1 stycznia
1985 r otrzymal nominacje na stanowisko specjalisty krajowego do
spraw akupunktury stworzone w MZiOS. W 1986 powotal Polskie
Towarzystwo Akupunktury, ktérego byl pierwszym Prezesem.
W 1988 doprowadzil do wybudowania i uruchomienia pawilonu PTA
przy ul Pasteura 10, gdzie prowadzona byla dziatalnos$¢ ustlugowa
i dydaktyczna pod szyldem CMKP. Doktorantka bardzo szczegotowo
omawia problemy i trudnosci z jakimi zmagal si¢ profesor w tamtym
okresie. Akupunktura dzigki dziataniom profesora obronita si¢ w
oczach tych, ktérzy poczatkowo nie chcieli wierzy¢ w jej skutecznosc.
Jednoczesnie doktorantka podkresla aktywno$¢ jaka wykazywat na
polu naukowym i szkoleniowym publikujac (wydanie pierwszego
podrecznika - ,,Renesans akupunktury”) i organizujagc w tamtym
okresie w ramach CMKP ponad 50 kurséw dla lekarzy.

Rozdzial 2 to dluga lista dokonan profesora Garnuszewskiego.
Autorka wnikliwie oprécz sukceséw na polu ftyzjatrii, przedstawia
takze jego wklad w organizacje shuzby zdrowia w czasach PRL oraz
stuzbe w Sitach Zbrojnych RP. Jednoczesnie bardzo wnikliwie
omawia dziatalno$¢ dotyczaca organizacji Muzeum Historii Polskiej

Ftyzjatrii obecnie funkcjonujgcego przy Zaktadzie Historii Medycyny



i Etyki Lekarskiej PUM w §zczecinie. Rozdzial konczy spis medali i

odznaczen wojskowych i panstwowych.

Doktorantka cala cze$é I ilustruje i dokumentuje w sposob, ktory
bardzo ulatwia czytanie i budzi zainteresowanie czytelnika. I10S¢
przedstawionych dokumentéw, zdje¢ Swiadczy o ogromie pracy

wykonanej przez autorke i jej wnikliwosci badawczej.

Czes¢ 11 (zawiera rozdziaty 3-8) przedstawia rézne oblicza medycyny

konwencjonalnej i komplementarnej.

W rozdziale 3 doktorantka przedstawia poczatki formowania si¢
medycyny na faktach w XIX i XX wieku oraz zdobycze NOWOocZzesnej
medycyny XX wieku. Podkresla  zashugi 1 odkrycia
niekwestionowanych 0jcoOw medycyny ¢zgsto noblistow, takich jak
Ludwik Pasteur, Robert Koch, Paul Ehrlich, Aleksander Fleming,
Wilhelm Roentgen. Nastepnie wymienia osiggniecia, ktore dokonaly
sic w diagnostyce obrazowej, takie jak: ultrasonografia  z
uwzglednieniem zjawiska Dopplera, tomografia komputerowa,
rezonans magnetyczny, PET. To wszystko wskazuje w opinii autorki
na ogrom wiedzy, ktora musi posia$¢ wspotczesny lekarz i umiec ja
zastosowaé w codziennej pracy. Tym samym omawia powstale
zjawisko medycyny opartej na faktach (Evidence Based Medicine),
stanowiace podstawe do podejmowania przez pracownikow stuzby
zdrowia prawidtowych decyzji. Szczegbtowo omawia zasady badan
naukowych prowadzacych do opracowania dowodow, wymieniajac

ich 7 grup zasadniczych. Podkres$la jednak, ze model europejski dzigki



temu przezywa z jednej strony rozkwit a z drugiej kryzys z powodu

coraz mniej prawdziwych relacji lekarz - pacjent.

W kolejnym (4 ) rozdziale doktorantka przedstawia genezg i filozofi¢
Tradycyjnej Medycyny Chinskiej (TCM). Odwoluje sic do j€j
fundamentow jakimi s3 taoizm i konfucjanizm oraz indyj ska
medycyna ajurwedyjska. Doktorantka wskazuje na antyczne ksiegi
chinskiej sztuki leczenia powstate prawie 5000 tysigcy lat temu za
czasOw cesarzy Fuxi, Czerwonego Cesarza (Shennonga), i Z6ltego
Cesarza Huangdi. Ta trojka uznana jest za tworcow TCM. Cesarz Fuxi
stworzyl koncepcje przeciwstawnych sit Yin i Yang, dajacych
rownowage w przyrodzie oraz omat i stosowal akupunkture jako
metode leczenia ludzi ( I p.n.e.). Shenongowi przypisuje si¢
autorstwo chifiskiej farmakoterapii i ziotolecznictwa. Natomiast 2oty
Cesarz uznawany jest za tworcg imperium chinskiego (wynalazca np.
pisma, papieru, kompasu, kota, kalendarza, taktyki wojennej),
patronem rozwoju ziololecznictwa 1 akupunktury. Doktorantka
podkresla jego udziat w powstaniu jednej z najwazniejszych ksig
medycznych ,,Kanonu Medycyny Chinskiej”. Kolejno przedstawia
zasady taoizmu, bgdace podstawg do zapewnienia dobrego zdrowia,
szczescia 1 dugowiecznosci. Nastgpnie ~ omawia zasady
konfucjanizmu, zwracajac  uwage, 28 my$l  Konfucjusza
rozpowszechnita sig takze w Korei, Wietnamie 1 Japonii. Podkresla
jedna z gtéwnych zasad tego systemu tj. warto$é humanitaryzmu dla

rozwoju  czlowieczenstwa. Kolejno autorka omawia istot¢



przeciwstawienstw Yin i Yang, pojecie 1 znaczenie energii Qi, Teorie

Pieciu Elementow, zasade narzadow Zang-Fu, teorie meridianow.

Rozdziat 5 zawiera poréwnanie r6znic ideowo-$wiatopogladowych w
medycynie Wschodu i Zachodu. Autorka bardzo wnikliwie
przedstawia roznice w pojmowaniu budowy $wiata widzianej oczami
Azjaty i Europejczyka. Dla Chificzyka istnienie energil Qi i jej wplyw
na zdrowie czlowieka nie podlega dyskusji. Liczne przedstawione
prace dr Teda Kaptchuka, prof. ks. Wiodzimierza Sedlaka z zakresu
bioelektroniki probuja stworzy¢ wspoOlng ptaszczyzng rozumienia obu
tych $wiatow, i podejscia do medycyny, chociaz ludzie rasy bialej
traktuja medycyne chinska w wigkszo$cl jako alternatywna lub
niekonwencjonalna. Chinski lekarz postrzega istot¢ ludzka jako
nieroztaczna cz¢s¢ przyrody, ktora ma niewatpliwy wpltyw na sposoby
leczenia, przywracania utraconej réwnowagi. Chory traktowany jest
jako calosc, powrdt do zdrowia to leczenie, sposob, odzywiania,
aktywno$¢ ruchowa, wplyw snu i wypoczynku. Autorka podkresla
roznice tego typu widzenia choroby i poszufladkowanego systemu
ICD 10 (Miedzynarodowa Statystyczna Klasyfikacja Chordb i
Problem6éw Zdrowotnych) stosowanego przez lekarzy zachodnich.
Podkreéla obowiazujacy w medycynie wschodu poglad, ze ,,dobry
lekarz pomaga, zanim choroba sie rozwinie”. Bez watpienia taka
postawa pacjentow i lekarzy =z regionu Azji wynika z ich
wielowiekowych tradycji i wiedzy na temat skutecznodei ich metod

leczenia. W Europie czgsto nie ma na to ¢zasu.



W rozdziale 6 autorka przedstawia wspOlfczesny obraz medycyny
komplementarnej. W sposob jasny wskazuje i omawia pojgcia takie
jak  medycyna konwencjonalna,  alternatywna, zintegrowana,
komplementarna. Przedstawia zasady funkcjonowania o$rodkow
i instytutow stosujagcych medycyng komplementarng szczegblnie w
USA. W tym miejscu musze zacytowa¢ stowa Prof. Chu Trong
dyrektora Instytutu Medycyny Integracyjnej W Hanoi, ktory
wielokrotnie na oficjalnych wystgpieniach stwierdzat, ze ,my Z
kazdego okresu naszej medycyny bierzemy to cO najlepsze’. Instytut
w Hanoi dysponowal w tym czasie najnowsza diagnostyka obrazowa (
TK, MRI), odziatem chirurgii, interny, pediatrii oraz 3 oddzialami

leczenia akupunkturg i technikami pokrewnymi.

Rozdzial 7 poswigcony jest opisowi metod  terapeutycznych
pochodzacych z medycyny wschodniej. Autorka szczegbtowo omawia
zasady akupunktury, metode Ryodoraku Y. Nakataniego, rodzaje
elektrostymulacji, termopunkture, przypieczki—mokse;, banki chinskie,
akupresurg, refleksoterapie, ¢wiczenia ruchowe Qigong, Tai chi,
medytacje. Podaje szczegotowe wskazania 1 przeciwskazania do
stosowania tych metod. Rozdziat konczy opis sztuk walki ,,wu shu”

wykreowanych na podstawie pierwotnych zasad Qigongu.

W kolejnym rozdziale (8) doktorantka przedstawia znaczenie
osiagnie¢ medycyny dalekowschodniej w dobie wspdlczesne)
medycyny europejskiej. W czesci pierwszej podsumowuje spuscizng

prof. Garnuszewskiego. Na poczatku przypomina sylwetke zyjacego



w XVII wieku Polaka, jezuity Michata Boyma. Jego wieloletni pobyt
w Chinach, ktory zaowocowat napisaniem dwoch pionierskich prac
2 zakresu TCM (1656) wydane W Wiedniu i Norymberdze (1686).
Kolejny przedstawiony przez doktorantke polski etap to dwa
doktoraty dotyczace leczenia akupunktura. Antoniego Baranowskiego
(obrona 1828 Uniwersytet Wileriski) i Jozefa Domaszewskiego
(Uniwersytet J agiellonski 1830). Nastepnie autorka przedstawia liste
istotnych dla rozwoju akupunktury wydarzen w Polsce oraz sylwetki
lekarzy, ktorzy przez lata wspotpracowali z prof. Garnuszewskim,
tworzac obraz dzisiejszej akupunktury W Polsce. Szczegolnie dr
Bolestawa Rutkowskiego. Rozdzial konczy wywiad Z Prof.
Czestawem JeSmanem, uczniem profesora, czynnym czlonkiem
Zarzadu  Polskiego Towarzystwa Akupunktury, inspiratorem

powstania tego opracowania.

Na podstawie analizy przedstawionych materialow, informacji Z
literatury przedmiotu doktorantka sformutowata nastepujace wnioski:
Profesor Zbigniew Garnuszewski byt wybitnym specjalista W
dziedzinie epidemiologii, ftyzjatrii, pulmonologii, pionierem W
zakresie popularyzacji metod leczenia wg. TCM, gtownie akpunktury,
humanista, historykiem medycyny, tworcg polskiej szkoly
akupunktury, zalozycielem Polskiego Towarzystwa Akupunktury,
pierwszym specjalista krajowym ds. akupunktury, ojcem medycyny

komplementarnej W Polsce.
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Doktorantka uwaza, Ze zapisat sie ztotymi zgloskami W historii

polskiej medycyny. Ja uwazam, ze brylantowymi.

Cato$é pracy koficzy si¢ oméwieniem i spisem pismiennictwa, zrodet,

rycin, fotografii przedstawionym na stronach 323-364.

Z urzedu recenzenta sastanawiam sie tylko, czy pierwsze doniesienia
o akupunkturze W Europie nie pochodza z okresu podrézy Marco
Polo. Mysle, ze autorka piszac w tym kontekécie o Michale Boymie

miata na my$li polski udzial w przekazie te] istotnej informacji.

Przedstawiona do recenzji praca mgr AgnieszKi Jakubowskie]j jest
opracowaniem bardzo obszernym, napisanym bardzo dobrym

jezykiem.

7, trudnym tematem przedstawienia sylwetki wielkiego
naukowca, spolecznika, historyka medycyny, nauczyciela, tworcy
Polskiej Szkoly Akupunktury doktorantka poradzila sobie W
sposob doskonaly. Zagadnienia dotyczace historii akupunktury,
jej korzeni, filozofii z ktérej powstala, wspolczesnej roli, zastug
Polakéw uczniéw i wspélpracownikow dla jej rozwoju
przedstawila doktorantka w sposob jasny, 2 jednoczesnie bardzo
szczegolowy. Uderza ilos¢ przedstawionych pozycji
pi$miennictwa, dokumentow, fotografii bedacych ilustracja
i dokumentacja tej pracy. Wszystko to Swiadezy 0 dojrzalosci
i samodzielnosci doktorantki. Praca stanowi bardzo wazna

pozycj¢ W dokumentowaniu historii polskiej akupunktury
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i autorka powinna pomysle¢ o wydaniu jej w formie ksigzkowej

powszechnie dostepne;j.

W zwiazKku z powyZszym pozwalam sobie przedstawic Wysokiej
Radzie Wydzialu Lekarskiego Uniwersytetu
Medycznego W F.odzi wniosek 0 dopuszczenie mgr Agnieszki
Jakubowskiej do dalszych etapow przewodu doktorskiego.

Jednoczesnie wnioskuj¢ 0 wyroznienie pracy.

prof. nagzve of habn (3d.
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