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Wr´cz nie mog´ uwierzyç, ˝e nie b´dziemy ju˝ mogli po-
gaw´dziç o tak wielu sprawach, których przez te wszystkie
lata sp´dzone razem stale przybywa∏o, a których nigdy
do koƒca nie byliÊmy w stanie rozwa˝yç. Rozwiàzany pro-
blem rodzi∏ kolejne, nowe sprawy o wielu wàtkach i uwa-
runkowaniach. Zw∏aszcza ostatnie kilka lat sp´dzaliÊmy
razem, znacznie bli˝ej, bo nawet jeÊli nie starcza∏o czasu
na osobiste spotkanie czy rozmow´ telefonicznà, to moimi
poczynaniami kierowa∏a aura Tadeusza Koszarowskiego
i rodzi∏o si´ pytanie, czy On tak by postàpi∏.

Tadeusz Koszarowski urzek∏ mnie swojà osobowo-
Êcià ju˝ podczas pierwszej rozmowy, w dniu, w którym
Pani Profesor Ma∏gorzata Serini-Bulska umówi∏a mnie
z Profesorem na spotkanie. Idàc na rozmow´ by∏em
strasznie przej´ty, nie tyle z powodu trudnoÊci w znalezie-
niu pracy, co przyt∏oczony s∏awà Cz∏owieka, przed którym
mia∏em stanàç. Jednak ju˝ po kilku minutach poczu∏em
si´ nieco Êmielej – ten s∏awny uczony, lekarz i spo∏ecz-
nik, by∏ ujmujàco skromny, mówi∏ pi´knà polszczyznà, co
w owych czasach nie by∏o codziennoÊcià. Opisa∏ mi ogrom
zadaƒ, jakie stojà przed rodzàcà si´ wówczas nowà dzie-
dzinà wiedzy, jakà by∏a onkologia i przedstawi∏ wizj´ jej
rozwoju, a jednoczeÊnie by∏ nadzwyczaj precyzyjny w okre-
Êleniu oczekiwaƒ od potencjalnego adepta sztuki medycz-
nej. Nie mia∏em wàtpliwoÊci – bardzo chcia∏em praco-
waç pod Jego kierownictwem i byç uczestnikiem tego
wszystkiego, co Profesor chcia∏ stworzyç.

Krótko po tym rozpoczà∏em prac´ i tak min´∏o ju˝ 37
lat w zawodzie chirurga-onkologa, którego zadania Profe-
sor zdefiniowa∏ nast´pujàco:

„Chirurg-onkolog majàc pog∏´bionà znajomoÊç patolo-
gii i kliniki chorób nowotworowych, dysponuje swobodnie
wszystkimi znanymi metodami operacyjnymi dla dokonania
optymalnego wyboru i prawid∏owego wykonania leczenia
chirurgicznego nowotworów oraz mo˝liwie szybkiej i pe∏nej
rekonstrukcji i rehabilitacji pooperacyjnej. Chirurg onkolog
ma pe∏nà znajomoÊç skutecznoÊci innych metod terapii, ra-
cjonalnie i obiektywnie ocenia swe w∏aÊciwe miejsce w zespo-
∏owym rozpoznawaniu i leczeniu skojarzonym chorób nowo-
tworowych, cechuje si´ umiej´tnoÊcià wspó∏pracy z innymi
specjalistami dla wspólnego ustalenia planu leczenia, a na-
st´pnie konsekwentnego kompleksowego jego wykonania,
znajomoÊcià bezpoÊrednich i odleg∏ych wyników leczenia
oraz czynników rokowniczych. Chirurg-onkolog prowadzi
dalszà obserwacj´ i opiek´ do koƒca ˝ycia operowanego
chorego”.

Dla osiàgni´cia tak okreÊlonych zadaƒ konieczne by-
∏o sta∏e doskonalenie, tote˝ ∏atwo by∏o uzyskaç zgod´
Profesora na szkolenie w kraju lub na wyjazd zagraniczny,
du˝o, ale to du˝o ∏atwiej, ni˝ na urlop wypoczynkowy.
Profesor zawsze ci´˝ko pracowa∏ i chcia∏ stale mieç nas
wszystkich wokó∏ naszych chorych i wokó∏ siebie. Szkole-
nia zagraniczne zawsze goràco popiera∏ i tym poparciem
wykazywa∏ wielkà odwag´ cywilnà – odmowa powrotu do
Polski Ludowej grozi∏a Szefowi przykrymi konsekwen-
cjami s∏u˝bowymi, a mimo to ryzykowa∏ i wyra˝a∏ zgod´.

Profesor by∏ nadzwyczaj otwarty na propozycje no-
wych rozwiàzaƒ. Rozwa˝a∏ je bardzo wnikliwie i sumien-
nie Êledzi∏ ich realizacj´. Dzi´ki tej otwartoÊci Jego wizje
mog∏y byç twórczo realizowane przez uczniów. Dzi´ki te-
mu, przede wszystkim zyskiwali chorzy – byli leczeni no-
woczeÊnie i coraz mniej okaleczajàco, a ponadto powsta-
∏o wiele opracowaƒ naukowych, publikowanych w czaso-
pismach krajowych i zagranicznych. Indywidualny wk∏ad
i wysi∏ek asystentów w rozwój onkologii by∏ zawsze przez
Profesora doceniany, znacznie cz´Êciej publicznie, ni˝
w zaciszu Jego gabinetu. Profesor, wyst´pujàc wraz z ze-
spo∏em przed tak Êwietnymi gremiami, jak np. Towarzy-

cz∏owiekiem. Wszystko skoƒczy∏o si´ dobrze i chora nieraz
odwiedza∏a nas, dzi´kujàc za podtrzymanie w trudnych
chwilach.

Nie b´dàc klinicystà, ma∏o mia∏am okazji obserwowa-
nia Profesora podczas kontaktów z pacjentami. Ale przy-
tocz´ tu zdanie liczàce si´ wyjàtkowo, bo wypowiedziane

przez jednego z jego zagorza∏ych wrogów (któ˝ ich nie
ma!): „to dobry lekarz i rozumie chorych”.

Prof. dr hab. med. Olga Mioduszewska
Zak∏ad Patologii
Centrum Onkologii – Instytut
im. Marii Sk∏odowskiej-Curie
w Warszawie

Wspomnienie

Prof. Tadeusz Koszarowski z ma∏˝onkà, w towarzystwie 
prof. Marka P. Nowackiego, podczas uroczystoÊci 70-lecia otwarcia
Instytutu Radowego przy ul. Wawelskiej, 29 maja 2002 r.
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Pragn´ wyraziç wdzi´cznoÊç rodzinie Pana Profesora za
wyra˝enie zgody na dzisiejsze nasze spotkanie oraz wszyst-
kim za przybycie: przedstawicielom: Prezydenta Rzeczy-
pospolitej Polskiej i Prezydenta Miasta Warszawy, przed-
stawicielom Sejmu i Senatu, przedstawicielom burmistrza
i zarzàdu gminy Ursynów, dyrektorom Oddzia∏ów
i OÊrodków Regionalnych Sieci Onkologicznej, Instytutów
Naukowych, przedstawicielom Rektora Akademii Me-
dycznej w Warszawie, dzi´kuj´ za przybycie przyjacio∏om
i wspó∏pracownikom Profesora.

Szanowny Panie Profesorze Tadeuszu Koszarowski,
ZebraliÊmy si´ tutaj wszyscy, poniewa˝ mocà Opatrz-

noÊci Bo˝ej przerwa∏eÊ swojà obecnoÊç z nami. Ale Two-
je dzie∏o istnieje.

Stworzona przez Ciebie nowa siedziba Instytutu na
Ursynowie rozwija si´. O s∏usznoÊci Twojej wizji rozwoju
Instytutu Êwiadczy zarówno dzieƒ dzisiejszy, jak i rysujàce
si´ przed nami dobre perspektywy. Wiesz, ˝e tu˝ obok
powstajà nowe budynki hematologii. Wobec zbli˝ajàcych
si´ zmian jesteÊmy mocni tymi fundamentami, które stwo-
rzy∏eÊ. Ale w trudnych momentach rozwoju, je˝eli takie
nastàpià, gdziekolwiek teraz jesteÊ, bacz na to, co b´dzie-
my robiç i w jakim kierunku b´dziemy kontynuowaç Two-
je dzie∏o, tak abyÊmy spe∏nili Twoje marzenia.

Dzisiaj Twój ukochany Instytut t´tni codziennà pra-
cà i rozwija si´. Przyjmujemy i leczymy wi´cej chorych,
ni˝ kiedykolwiek w jego historii. Dzi´ki Twojej màdroÊci
i przenikliwoÊci w przewidywaniu rozwoju onkologii zosta-
∏a stworzona unikalna struktura Instytutu. Struktura stwo-

stwo Chirurgów Polskich, bardzo cz´sto mówi∏ np. „...
a teraz poprosz´ mojego asystenta, dr..., najlepszego
znawc´ tematu, o prezentacj´ na temat...”. Wszystkie
„wpadki”, czy niedoskona∏oÊci referatu, wyk∏adu itp, oma-
wiane by∏y póêniej, ju˝ we w∏asnym gronie. Profesor
chcia∏, abyÊmy byli najlepsi, doskonali i nasze, asysten-
tów, sukcesy sprawia∏y Mu radoÊç i napawa∏y dumà, nigdy
nie by∏ zazdrosny, ˝e to nie On wymyÊli∏ lub wykona∏.

W tej atmosferze powstawa∏y indywidualnoÊci i mo-
g∏y rozwijaç si´ twórczo, o czym mo˝e Êwiadczyç grono
znakomitych utytu∏owanych uczniów i naÊladowców, jak
i trudno policzalna liczba publikacji, powsta∏ych z inspira-
cji Profesora. Nierzadko dochodzi∏o jednak do polemik,
mniej lub bardziej naukowych, zw∏aszcza na prze∏omie
lat szeÊçdziesiàtych i siedemdziesiàtych.

Kiedy broni∏em swojej tezy doktorskiej, tu˝ przed
publicznà jej obronà, zjawi∏ si´ w Instytucie przedstawiciel
Ministerstwa Zdrowia i Opieki Spo∏ecznej, zarzucajàc
mi, ˝e w pracy nie cytuj´ piÊmiennictwa radzieckiego. By∏
rok 1970 i wia∏o grozà, ale Profesor z niewzruszonym spo-
kojem podszepnà∏ mi, aby odpowiedzieç, ˝e po prostu
nic wa˝nego na ten temat nie opublikowano w Zwiàzku
Radzieckim, natomiast praca rosyjsko-j´zyczna z 1915
roku jest cytowana. Nie wiedzieliÊmy wówczas, ani my
ani przedstawiciel Ministerstwa, ˝e by∏y ju˝ dost´pne apa-
raty zszywajàce, zwane staplerami, a o ich istnieniu dowie-
dzieliÊmy si´ wiele lat póêniej z publikacji amerykaƒskich.

Klimat do rozwoju onkologii w Polsce w owych la-
tach by∏ co najmniej ch∏odny. Wielu luminarzy chirurgii
polskiej nie mia∏o dost´pu do literatury Êwiatowej, nie
mia∏o mo˝liwoÊci wymiany poglàdów z zagranicznymi ko-
legami. I tak jeden z nich wyszed∏ z sali posiedzeƒ Rady
Naukowej przed mojà publicznà obronà doktoratu, które-
go promotorem by∏ Profesor, poniewa˝ uwa˝a∏, ˝e opera-
cje z zachowaniem zwieraczy, w przypadkach raka odbyt-
nicy, nie sà operacjami onkologicznymi i nie wolno ich

wykonywaç w Jego Klinice. Wiele lat póêniej, kiedy ju˝
ca∏kowicie zmieni∏ poglàd, przyzna∏ racj´ mojemu Pro-
fesorowi, sam zginà∏ z powodu powik∏aƒ po resekcji
przedniej.

To w∏aÊnie mój Profesor by∏ twórcà wspó∏czesnych
zasad onkologicznych operacyjnego leczenia raka odbyt-
nicy – operacje z powodu tych nowotworów okreÊla∏ jako
operacje „mi´dzypowi´ziowe”, a przecie˝ to nic innego
ni˝ obecny, mi´dzynarodowy, powszechnie akceptowany
standard, jakim jest tzw. TME, czyli Total Mezorectal Exci-
sion.

Profesor Tadeusz Koszarowski nauczy∏ mnie bardzo
wiele, a wÊród spraw najwa˝niejszych wymieni∏bym szacu-
nek dla faktów naukowych i p∏ynàcy z nich sposób kli-
nicznego myÊlenia: czy ryzyko proponowanego leczenia
nie jest zbyt wielkie w stosunku do korzyÊci, które mo˝e
przynieÊç? Czy operujemy dla dobra chorego, czy dla za-
spokojenia naszych ambicji, naszej s∏awy? Czy wykorzysta-
liÊmy wszystkie mo˝liwe opcje post´powania? Czy odbyli-
Êmy narad´ lekarskà w gronie niezb´dnych, kompetent-
nych specjalistów? I te pytania mo˝na by rozwijaç dalej,
zgodnie z definicjami Profesora, definicjami, których nikt
nie wyrazi∏ w tak klarownej formie. Prosz´ zajrzeç do
ksià˝ki „Chirurgia Onkologiczna”, wydanej przez PZWL
w roku 1981 na strony 11-16.

PrzebyliÊmy razem d∏ugà drog´, drog´ pe∏nà czajà-
cych si´ niebezpieczeƒstw, zwàtpienia, zniech´cenia, po-
ra˝ek, ale i sukcesów. I to w∏aÊnie sukcesy zdecydowanie
przewa˝ajà, co dla chorych, powierzonych naszej opiece,
oznacza d∏ugie i lepsze ˝ycie wolne od choroby. Dzi´ki
Twojej niez∏omnej wierze i woli stworzy∏eÊ polskà onkolo-
gi´. Dzi´kuj´ Ci za to Profesorze!

Prof. dr hab. med. Marek P. Nowacki
Centrum Onkologii – Instytut
im. Marii Sk∏odowskiej-Curie
w Warszawie

Wystàpienie podczas po˝egnania Profesora Koszarowskiego 
w Centrum Onkologii na Ursynowie




