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Rok 2005 byt rokiem jubileuszy. 50-lecie obchodzit je-
den z najstarszych osrodkéw kardiochirurgicznych w Pol-
sce — Klinika Chirurgii Serca we Wroctawiu. Wroctaw (obok
Warszawy i Poznania) byt miejscem, w ktdérym rodzita sie
polska kardiochirurgia. Los sprawit, ze odbywato sie to
w tym samym budynku (ryc. 1.), w ktérym w 1904 r. Jan Mi-
kulicz-Radecki przeprowadzit pierwsza na Swiecie planowa
torakotomie w komorze podcisnieniowej, skonstruowanej
przez Ferdynanda Sauerbrucha. Stulecie tego doniostego
wydarzenia obchodzilisémy uroczyscie w listopadzie 2004 r.,
0 czym pisatem na tamach Kardiochirurgii i Torakochirurgii
Polskiej.

W latach 30. XX w. podjeto na Swiecie pierwsze préby
chirurgicznego leczenia choréb serca. Z oczywistych
wzgleddéw w czasie |l wojny Swiatowej prace te zostaty za-
hamowane lub zawieszone. Powrécono do nich dopiero
po zakonczeniu dziatah wojennych. Do historii medycyny
przeszto pionierskie wykonanie zespolenia systemowo-
-ptucnego metoda Blalock-Tausig (1945 r.), a lata 40. i 50.
byty okresem bujnego rozwoju kardiochirurgii na swiecie.

Po Il wojnie Swiatowej medycyna polska byta w szcze-
goélnie trudnym potozeniu. Zniszczenia, niepowetowane
straty w kadrze medycznej i uniwersyteckiej oraz nowa,
niekorzystna sytuacja geopolityczna stanowity powazne
ograniczenie rozwoju wielu dziedzin, w tym chirurgii. Pierw-
sze osiagniecia polskiej medycyny w dziedzinie chirurgii
serca zawdzieczamy kilku zapaleficom, ktorzy cate zycie po-
Swiecili walce o zdrowie pacjentéw i wbrew przeciwno-
sciom zaszczepiali swym zespotom optymizm i entuzjazm,
tak niezbedne przy stawianiu pierwszych krokéw po nieod-
krytych sciezkach nauki. Jedng z tych postaci byt Wiktor
Bross (ryc. 2.), ktéremu powierzono misje utworzenia Il Kli-
niki Chirurgicznej Uniwersytetu i Politechniki we Wrocta-
wiu. Zyciorys i osiggniecia tego wielkiego chirurga zostaty
omoéwione osobno.

Doswiadczenie prof. Brossa w chirurgii narzadéw klatki
piersiowej zdobyte we Lwowie sprawito, ze od wczesnych
lat 50. interesowat sie leczeniem schorzen serca. Zachodzita
potrzeba utworzenia pracowni badan inwazyjnych, ktére ze
wzgledu na to, ze nie byto obecnie dostepnych metod obra-
zowania, stanowity obok stetoskopu i EKG podstawe kwali-

Ryc. 1. Historyczny budynek Kliniki Chirurgicznej przy ul. Sktodow-
skiej 66 we Wroctawiu

L [DRZTVO 0/RzILOVE
; { . Z BOKU

ez

Ryc. 2. Prof. Wiktor Bross wsér6d wspétpracownikéw

fikacji pacjenta do zabiegu. Pierwsze cewnikowanie serca
zostato przeprowadzone przez lek. Anatola Kustrzyckiego
22 lutego 1955 r. i jest to pierwszy wpis w historycznej ksie-
dze operacyjnej (ryc. 3,) dotyczacy zabiegu na sercu.
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Ryc. 3. Zachowana ksiega operacyjna z 1955 r.

31 marca 1955 r. prof. Wiktor Bross
przeprowadzit pierwsza operacje kar-
diochirurgiczna we Wroctawiu — za-
mknieta komisurotomie mitralng
(ryc. 4.). Ten dzien uwazamy za po-
czatek kardiochirurgii w naszym
osrodku.

Zabieg komisurotomii mitralnej,
poczatkowo wykonywany palcem,
w pozniejszych latach dilatatorem
Tubbsa, uratowat zycie kilku tysigcom
chorych ze zwezeniem zastawki dwu-
dzielnej.

W nastepnych latach oSrodek
wroctawski rozwijat sie bardzo dyna-
micznie. Prof. Wiktor Bross wykorzy-
stywat swoje liczne kontakty zagra-
niczne w celu szkolenia wspotpra-
cownikéw i pozyskiwania sprzetu.
Wprowadzane byty kolejne techniki
chirurgiczne, zwiekszano liczbe i za-
kres wykonywanych zabiegdéw. Mimo
trudnosci finansowych, brakéw w za-
opatrzeniu i politycznie uwarunkowa-
nej izolacji, udawato sie leczy¢ pol-

Ryc. 4. Opis pierwszej
komisurotomii
we Wroctawiu

Ryc. 5.
Anatol Kustrzycki
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Ryc. 6. Pamiatkowe zdjecie zespotu z 1985 r.
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skich pacjentéw na poziomie zblizonym
do Swiatowego.

W 1972 r. dokonano zmian organi-
zacyjnych na uczelni i utworzono Insty-
tut Chirurgii, ktérego dyrektorem zostat
prof. Wiktor Bross. Il Klinike Chirurgicz-
na podzielono na 3 nowe kliniki, ktére
weszty w sktad instytutu. Jedng z nich
byta Klinika Chirurgii Serca (kierowana
przez prof. Brossa), a wiec formalnie
jednostka istnieje dopiero 33 lata.

W 1973 r. prof. Wiktor Bross przeszedt na emeryture.
Kierownictwo Kliniki objat jego wieloletni uczen i wspotpra-
cownik, wspomniany wczeéniej Anatol Kustrzycki (ryc. 5.),
ktory we wczesnych latach 50., jeszcze bedac studentem,
zwigzat sie z zespotem swego wielkiego nauczyciela.

Bardzo waznym wydarzeniem w dziejach kliniki byto od-
danie w 1974 r. nowego skrzydta budynku kliniki chirurgii,
mieszczacego blok operacyjny, oddziat intensywnej opieki
pooperacyjnej, pracownie hemodynamiki i laboratorium.
Wprawdzie z punktu widzenia zachowania stylu architekto-
nicznego mozna by sie do tej inwestycji odnies¢ krytycznie,
ale oznaczata ona znaczacg poprawe funkcjonalnosci bu-
dynku. Jeszcze w tym samym roku Bronistaw Olejak wyko-
nat pierwsza we Wroctawiu koronarografie, a Anatol Ku-
strzycki — pierwsza rewaskularyzacje wieficowa. Po kilku la-
tach doswiadczen pisat: Wskazania do chirurgicznego
leczenia choroby wiencowej w Polsce sq jeszcze bardzo szero-
ko dyskutowane przez kardiologéw. Zdaniem jednych, opera-
¢ja jest wskazana w kazdym przypadku niedokrwienia serca,
w ktérym istniejq warunki do przeprowadzenia zabiegu. Wie-
lu kardiologéw uwaza to leczenie za mato celowe i powotuje
sie na publikacje o niepowodzeniach. Oba poglgdy, chocby
dlatego, ze tak skrajne, sq na pewno niestuszne. Po 30 latach
opinia ta nie stracita aktualnosci, a brak akceptacji skraj-
nych pogladéw wykracza daleko poza medycyne.

W latach 70. i 80. w Klinice pracowato wielu wspania-
tych ludzi. Filarami zespotu byli doc. Ryszard Kottowski
i prof. Tadeusz Czereda. Otwarto druga sale operacyjna.
W 1985 r. uroczyscie obchodzono 30-lecie kardiochirurgii
wroctawskiej (ryc. 6.).

Anatol Kustrzycki zmart w 1987 r. w wieku 63 lat. Kie-
rownictwo Kliniki objat Tadeusz Bross (ryc. 7.). Pod jego pa-
tronatem 9 lekarzy zdato egzamin specjalizacyjny z kardio-
chirurgii, obroniono 11 doktoratéw, zgromadzono materiat
kliniczny do 2 przewodéw habilitacyjnych.

W latach 1997-2001 obowiazki kierownika Kliniki petnit
dr Roman Krupacz, a w 2001 r. rektor AM powierzyt mi te
funkcje. Kieruje mtodym zespotem (ryc. 8.) i mam nadzieje,
ze 50 lat zobowiazujacej historii bedzie dla nas inspiracja
do dalszego rozwoju.

Obchody 50-lecia osrodka postanowilismy przesunaé
o kilka tygodni i ostatecznie konferencje wspétorganizowa-
na przez Oddziat Dolnoslaski Towarzystwa Chirurgéw Pol-
skich, Oddziat Wroctawski Polskiego Towarzystwa Kardiolo-
gicznego i Wroctawskie Towarzystwo Naukowe zorganizo-
wano 7 maja 2005 r. wg programu:
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Ryc. 7. Tadeusz Bross
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50 lat Kardiochirurgii
we Wroctawiu

Ryc. 8. Zespot Kliniki Chirurgii Serca w 2005 r.

12.00 Poczatki chirurgii serca w Europie i na wie-
cie (Janusz Skalski)

12.40 Rozwéj kardiochirurgii w Polsce (Wactaw Sit-
kowski)

13.00 50-lecie kardiochirurgii we Wroctawiu (Woj-
ciech Kustrzycki, Tadeusz Bross, Bogdan ta-
zarkiewicz)

13.40-14.00 przerwa

14.00 Rewaskularyzacja wieficowa — czy w kraze-

niu pozaustrojowym? Konferencja okragtego
stotu moderator: Wojciech Kustrzycki

Ryc. 9. Spotkanie towarzyskie w Ogrodzie Botanicznym
uczestnicy:  Tomasz Hirnle, Ryszard Kalawski, Jan Rogow-
ski, Andrzej Sosnowski, Marian Zembala

Stare mury goscity bytych i obecnych pracownikéw Kli-
niki i wielu zaproszonych gosci. Czulismy sie szczegdlnie
zaszczyceni obecnoscia nestora kardiochirurgii polskiej,
prof. Wactawa Sitkowskiego, ktéry przedstawit rozwéj tej
dziedziny widziany okiem wspottworcy. Po potudniu
uczestnicy konferencji udali sie do Ogrodu Botanicznego
we Wroctawiu na spotkanie towarzyskie. Pogoda i nastroje
dopisaty (ryc. 9.).

Kardiochirurdzy z drugiego rzedu — wspomnienia z Wroctawia

prof. dr hab. med. Marian Zembala

Katedra i Oddziat Kliniczny Kardiochirurgii i Transplantologii SAM, Slaskie Centrum Choréb Serca, Zabrze

Patrzac na zamieszczone zdjecie
21977 r., przywotuje wspomnienia kilku
bliskich mi oséb, ktérych dziatalnosé
_ ~ byta réwniez wazna czescig wroctaw-
' = skiej kardiochirurgii i jej rozwoju.

Y Jozef Michel, utalentowany i ambit-
_ ny kardiochirurg, znany z bardzo skru-
i t, pulatnej hemostazy i porzadku w polu
<t “ operacyjnym. Wszystko, co robit, wy-
rozniato sie solidnoscia i doktadnoscia. Zapamietatem go
jako optymiste, bezgranicznie oddanego chorym. Lubit re-
peracje i czystos¢. Z tego powodu nawet jego czerwony ma-
luch byt myty i woskowany czesciej niz samochéd firmowy
przeznaczony na wystawy. Wyjechat na state z Wroctawia
do Niemiec, gdzie pracowat w Klinice Kardiochirurgii w Ty-
bindze, aby wzmocni¢ tamtejsza kardiochirurgie. Niestety,
zmart 1 pazdziernika 1995 r. jako pacjent oddziatu inten-
sywnej terapii tamtejszego uniwersytetu.

Roman Dutkiewicz, zawsze elegancki, mimo iz caty ty-
dzien spedzat na dyzurach. Byt tytularnym chirurgiem, ale
tak naprawde wyuczonym przez naszego wybitnego kar-
diologa — doc. Bronistawa Olejaka — kardiologiem interwen-
cyjnym i znakomicie zawodowo odnalazt sie w pracowni

Kardiochirurgia i Torakochirurgia Polska 2006; 3 (1)

hemodynamicznej, ktérg po odejsciu doc. Olejaka
do Szczecina sam prowadzit. Bardzo sprawny manualnie
i miat, jak sam mawiat, bardzo duzo szczescia, poniewaz
zgodnie z jego maksyma ... kto nie ma szczescia w zyciu,

Fot. 1. Zespot Kliniki Chirurgii Serca AM we Wroctawiu — Biblioteka
Instytutu Chirurgii, Wroctaw 1977 r. Siedza od lewej: T. Bross,
R. Kottowski, A. Kustrzycki, B. Olejak, T. Czereda. Stoja: M. Zembala,
J. Michel, R. Dutkiewicz, J. Zymalska, J. Kibler, S. Ostapczuk
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musi je mie¢ w pracy. | rzeczywiscie, szczescie mu sprzyjato.
Jego pacjenci po koronarografii czy angiografii (jakze cze-
stej z cewnikowaniem lewego serca przez punkcje przegro-
dy) prawie nie mieli powiktan. Z powodzeniem wykonywat
rowniez angioplastyke balonowa tetnic wieficowych. Zmart
tragicznie... spieszac sie na kolejny dyzur w kolejowej stuz-
bie zdrowia.

Jadwiga Zymalska, lekarz od wszystkiego. Dzisiaj dodali-
bySmy — menedzer oddziatu. Skromna, sympatyczna, bar-
dzo pracowita, w duszy nie kardiochirurg, lecz utalentowa-
ny kardiolog, internista, bezgranicznie oddana chorym, kté-
rzy ja uwielbiali. Byta lekarstwem na wszystko, nawet
na psychozy pooperacyjne. To jej benedyktyhska praca
w najwiekszym stopniu stuzyta odtwarzaniu danych do pu-
blikacji czy prezentacji zjazdowych. Dla nas byta ponadto
najpewniejszym i najbardziej dostepnym zrédtem wiedzy
o nowych lekach kardiologicznych i ich stosowaniu.

Jacek Kibler byt doswiadczonym chirurgiem ogélnym,
w duszy onkologiem, ktéremu wyznaczono czasowo miejsce
na kardiochirurgii. Oczywiscie, wrécit po latach do ukochanej
onkologii, gdzie odniést wiele sukceséw. Zapamietatem nie-
prawdopodobny upér Jacka w leczeniu chorych najtrudniej-
szych. Siedziat przy nich dziefi i noc. Jego wiedza, upor i de-
terminacja pomogty uratowac wielu trudnych pacjentow.

Stefan Ostapczuk. Mysle, Ze byt najzdolniejszy z nas
wszystkich. Potaczyta nas che¢ zmiany na lepsze, poprawia-
nia, moze dlatego, Ze nalezelismy do najbardziej niespokoj-
nych w zespole. Stefan po rocznym pobycie na stazu kar-
diochirurgicznym w Monachium stat sie jeszcze bardziej
twérczy i zyskat nowe doswiadczenia. Widac byto, jak wiele
za granica skorzystat. Zaczat nas stymulowa¢ do wprowa-
dzania w klinice nowych, lepszych rozwigzan. Bardzo wiele
sie od niego nauczytem i jemu zawdzieczam to, ze w pew-
nym momencie zdecydowatem sie wyjecha¢ z Wroctawia,
aby jeszcze mocniej zajat sie kardiochirurgia i transplanto-
logia. Wyjechat na state do Niemiec i po kilku latach zostat
ordynatorem w Klinice Kardiochirurgii w Duisburgu. Zanim
jednak opuscilismy Wroctaw, zdazyliSmy zrobi¢ kilka no-
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wych, ciekawych zabiegbéw. Szkoda, ze go nie ma stale
w polskiej kardiochirurgii.

Nie ulega watpliwosci, ze sita wroctawskiej kardiochi-
rurgii byt prof. Wiktor Bross i jego uczniowie (zwtaszcza
prof. Anatol Kustrzycki), ktérzy starali sie nasladowaé mi-
strza i kontynuowac jego dzieto. My wszyscy — pozostali
— czujemy sie spadkobiercami tej szkoty kardiochirurgii i tej
tradycji. Wyrdzniajacym jg elementem byt peten oddania
stosunek do chorego.

Chciatbym jednoczesnie z satysfakcja przypomnieg, ze
do rozwoju wroctawskiej kardiochirurgii przyczynili sie row-
niez tacy wybitni kardiolodzy, jak prof. prof. Andrzej Szczeklik,
Antoni Falkiewicz, Kornel Gabinski, Seweryn tukasik, Ludmita
Hirnle, Krzysztof Wrabec, Halina Nowosad, Bogumit Halawa,
Krystyna toboz-Grudzief, Walentyna Mazurek i Maria Wit-
kowska, wybitni anestezjolodzy: profesorowie Antoni Arofski
i Andrzej Kibler, doc. Grazyna Durek i dr med. Teresa Pasz-
kowska. Chciatbym w sposéb szczeg6lny podziekowac takze
wybitnym kardiologom praktykom — dr. med. Mirostawowi
Datkowskiemu i dr. med. Leszkowi Sokalskiemu — bowiem ich
nowoczesna wiedza i doswiadczenie pozwolity przetamac ko-
lejne bariery i ograniczenia we Wroctawiu i na Dolnym Slasku.
Dzieki Mirostawowi Datkowskiemu uczyliSmy sie nowocze-
snej diagnostyki echokardiograficznej, a Leszek Sokalski
pierwszy we Wroctawiu (w maju 1981 r)) zastosowat wspélnie
z dr. Stefanem Ostapczukiem kontrpulsacje wewnatrzaortal-
na i uratowat pacjenta z rozlegtym zawatem serca, a takze
pierwszy we Wroctawiu wykonat angioplastyke wieficowa.

Za minione i pomyslne 50 lat wroctawskiej kardiochirur-
gii dziekujemy nie tylko jej twoércom i pionierom, ale
i wszystkim kolezankom i kolegom, kardiochirurgom, kar-
diologom i anestezjologom, ktérzy podobnie jak ja, pozo-
stawili we Wroctawiu sporg czesé swojego zawodowego zy-
cia oraz wtasnych marzen i nadziei.

prof. dr hab. med. Marian Zembala

W latach 1974-1980 pracowat jako asystent, starszy asystent
{ adiunkt w Klinice Chirurgii Serca AM we Wroctawiu
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