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▲

Janusz Paszkowski (1907–1966) by∏ jednym
z licznych lekarzy lwowskich zajmujàcych si´
otorynolaryngologià nie tylko pod wzgl´dem
praktycznym, ale i naukowym.

Urodzi∏ si´ 7 paêdziernika 1907 r. w Krasi∏o-
wie na Wo∏yniu. Po ukoƒczeniu gimnazjum we
Lwowie odby∏ studia lekarskie w latach
1927–1932 na Uniwersytecie Jana Kazimierza
(UJK). W 1933 r. przeszed∏ rocznà s∏u˝b´
wojskowà w Szkole Podchorà˝ych Sanitarnych
Rezerwy w Warszawie. Dyplom lekarza otrzyma∏
27 czerwca 1935 r. Zatrudniono go w charakte-
rze m∏odszego asystenta, a od 1938 – starszego
asystenta Kliniki Oto-laryngologicznej UJK.
Stopieƒ doktora medycyny uzyska∏ 25 czerwca
1938 r. na Wydziale Lekarskim tego uniwersy-
tetu po obronie pracy pt. „Statystyka gruêlicy
górnych dróg oddechowych (na podstawie mate-
ria∏u ambulatoryjnego Kliniki Otolaryngolo-
gicznej UJK we Lwowie)”, którà opublikowa∏
w „Polskim Przeglàdzie Otolaryngologicznym”
w tym samym roku. W czasie pracy w klinice
„odznaczajàc si´ wybitnymi walorami umys∏u
i serca, zdoby∏ sobie szacunek i uznanie prze∏o-
˝onych, sympati´ i mi∏oÊç kolegów” 1.

We wrzeÊniu 1939 r. bra∏ udzia∏ w wojnie
obronnej jako oficer lekarz szpitala polowego,
z którym przeszed∏ na W´gry, gdzie by∏ interno-
wany w obozie polskich jeƒców wojennych.
W roku nast´pnym, po przedostaniu si´ do Fran-
cji i wstàpieniu do Wojska Polskiego, odko-
menderowany zosta∏ na Ârodkowy Wschód
na stanowisko kierownika formowanego w Syrii
Oddzia∏u Otolaryngologicznego Szpitala Wojen-
nego Brygady Strzelców Karpackich, z którà
przeszed∏ do Palestyny i Egiptu, a w 1942 r.
do Iraku. Ze Szpitalem Wojennym nr 5 przeby∏
kampani´ w∏oskà.

W 1946 r. wraz ze szpitalem przyby∏ drogà
morskà do Anglii. W latach powojennych by∏

Sekcja Historyczna Polskiego Towarzystwa  
Otorynolaryngologów – Chirurgów G∏owy i Szyi
Przewodniczàcy:
prof. zw. dr hab. n. med. Andrzej Kierzek

JANUSZ PASZKOWSKI (1907–1966) – otorhinola-
ryngologist in Lvov and London, propagator of the
use of sulphonamides

The life, professional and scientific paths of Dr. Janusz
Patkowski (1907-1966), an otorhinolaryngologist
from Lvov, practicing in Great Britain after World
War II, are presented. His publication on antistrep-
tolysin treatment, one of the first sulfonamides, and
a work on tuberculosis statistics in otolaryngology
from the south-eastern territories of the Second
Polish Republic are analyzed.

(Mag. ORL, 2022, 84, XXI, 112–114)

Key words: 
history of Polish otorhinolaryngology, history 
of medicine in the South-Eastern Borderlands 
of the Second Polish Republic

prof. zw. dr hab. n. med. Andrzej Kierzek

TWORZYLI  POLSKÑ
OTORYNOLARYNGOLOGI¢

JANUSZ PASZKOWSKI 
(1907–1966) 

otorynolaryngolog lwowski i londyƒski, propagator stosowania sulfonamidów



mmaaggaazzyynn OTORYNO-
LARYNGOLOGICZNY113

Pacjentom do 10 roku ˝ycia podawano 2–4
tabletki dziennie, do 15 r. ˝ycia – 4–6, a powy˝ej
15 r. ˝ycia do 8 tabletek. Po paru bezgoràczko-
wych dniach zaprzestawano podawania leku.
Nie stwierdzono dzia∏aƒ niepo˝àdanych leku,
mimo ˝e podawano go niekiedy przez d∏u˝szy
czas, np. 11-letnia dziewczynka zmuszona by∏a
braç ów lek przez 39 dni w iloÊci 46,8 g. Wy-
leczenie uzyskano we wszystkich przypadkach
z wyjàtkiem czterech z grupy chorych szpital-
nych; nie obserwowano ˝adnego zejÊcia Êmier-
telnego6.

Pod koniec czwartej dekady XX stulecia
w Polsce szeroko stosowano antystreptyn´
w licznych chorobach, pisano tak˝e o jej dzia∏a-
niach niepo˝àdanych7.

Na podstawie materia∏u ambulatoryjnego
Kliniki Otolaryngologicznej Uniwersytetu Jana
Kazimierza z lat 1908–1936 Paszkowski bada∏
gruêlic´ górnych dróg oddechowych pod wzgl´-
dem statystycznym 8 z województw lwowskiego,
stanis∏awowskiego, tarnopolskiego, wo∏yƒskie-
go, a tak˝e cz´Êciowo z lubelskiego, poleskiego
i krakowskiego. By∏ to temat w literaturze tak
polskiej, jak i Êwiatowej bardzo rzadko analizo-
wany. Wiadomo by∏o, ˝e w okresie pierwszej
wojny Êwiatowej obserwowano wzrost iloÊci
zachorowaƒ na gruêlic´ i nast´powej Êmiertel-
noÊci, obejmujàcej nawet kraje zachowujàce neu-
tralnoÊç, jak Dania, Holandia czy Szwajcaria.

W owym czasie zapisano do ksiàg ambulato-
ryjnych 67 714 chorych zg∏oszonych po raz
pierwszy do przychodni, wÊród których chorych
ze zmianami gruêliczymi w górnych drogach
oddechowych by∏o 2272 (1142 m´˝czyzn i 1130
kobiet), co stanowi∏o 3,33% wszystkich zg∏oszo-
nych przypadków. Stosunek liczbowy m´˝czyzn
do kobiet chorych na gruêlic´ górnych dróg
oddechowych przedstawia∏ si´ zatem w przybli-
˝eniu jak 1:1. W wieku dzieci´cym i starszym
gruêlica górnych dróg oddechowych wówczas
nale˝a∏a do rzadkoÊci. Najwi´ksza liczba zacho-
rowaƒ tak u m´˝czyzn (30,6%), jak i kobiet
(35,4%) przypada∏a na wiek mi´dzy 21 a 31 r.˝. 

Ten odsetek wzrós∏ do 5% w ostatnich dzie-
si´ciu latach badanego okresu, szczególnie
wskutek zachorowaƒ na tocznia b∏on Êluzowych
górnych dróg oddechowych. Chorzy na gruêlic´
krtani stanowili 52,96%, na gruêlic´ nosa –
38,68% i na gruêlic´ gard∏a – 8,36%. U ludnoÊci
miejskiej spotykano najcz´Êciej (w ok. 70%)
gruêlic´ krtani, natomiast wÊród ludnoÊci wiej-
skiej przewa˝a∏y zmiany w nosie (ok. 55%). 

Krtaƒ u m´˝czyzn wskutek ró˝nych szko-
dliwych czynników chemicznych i mechanicz-
nych by∏a cz´stszym miejscem lokalizacji zmian

kierownikiem Oddzia∏u Otolaryngologicznego
tego szpitala w East Everleigh Wiltshire. Po de-
mobilizacji z Polskich Si∏ Zbrojnych w stopniu
kapitana osiedli∏ si´ w Londynie, gdzie wykony-
wa∏ praktyk´ specjalistycznà.

Od 1939 r. by∏ cz∏onkiem Polskiego Towa-
rzystwa Otolaryngologicznego, a na terenie
Anglii, cz∏onkiem Zwiàzku Lekarzy Polskich
w Imperium Brytyjskim. 

Tadeusz Ceypek, Wiktor Jankowski i Stani-
s∏aw Kossowski, jego kliniczni koledzy i przyja-
ciele, pami´tali „pe∏nà ˝ycia i energii jego po-
staç, jego g∏´boko humanistycznà postaw´
wzgl´dem zjawisk ˝yciowych, jego dobroç
i uczynnoÊç w stosunku do chorych, umie-
j´tnoÊç i takt w stosunku do prze∏o˝onych i ko-
legów”2.

O˝eni∏ si´ z Krystynà Puzyniankà. Zmar∏
2 kwietnia 1966 r. w Londynie z powodu guza
mózgu3.

Praca o antystreptynie, którà Janusz Pasz-
kowski opublikowa∏ jako drugi autor wspólnie
z Tadeuszem Ceypkiem 4, by∏a chyba pierwszym
doniesieniem w Polsce na temat leczniczego
dzia∏ania sulfonamidów w otolaryngologii 5. Sul-
fonamidy w po∏owie lat 30. ubieg∏ego stulecia
znalaz∏y szerokie wskazania, szczególnie w za-
ka˝eniach paciorkowcowych. Zakres ich stoso-
wania rozszerzono póêniej na zaka˝enia wywo-
∏ane gronkowcami, dwoinkami zapalenia opon
mózgowych, pa∏eczkami okr´˝nicy itd. Autorzy
zastosowali preparat pod nazwà Antistreptyna
„Geo”, zawierajàcy grup´ paraaminobenzeno-
sulfamidowà w jej czystej postaci. Lek podawano
zarówno doustnie w postaci 0,3 g tabletek, jak
równie˝ do˝ylnie, domi´Êniowo lub dordzeniowo
w postaci iniekcji 15% Antistreptin solubile. 

Materia∏ kliniczny obejmowa∏ 23 chorych
szpitalnych, którzy na ogó∏ znajdowali si´ w stanie
ci´˝kim (by∏y to zazwyczaj przypadki chorób uszu
i ich powik∏aƒ), a tak˝e ok. 60 chorych ambula-
toryjnych, wÊród których przewa˝a∏y choroby
jamy ustnej i gard∏a. Antystreptyn´ stosowano
w ostrym zapaleniu ucha zewn´trznego, ostrym
ropnym zapaleniu ucha Êrodkowego, przewlek∏ym
zaostrzonym zapaleniu ucha Êrodkowego ze
wspó∏istniejàcymi powik∏aniami wewnàtrzczasz-
kowymi, takimi jak zakrzepowe zapalenie zatok
˝ylnych mózgowia, ropne zapalenie opon mózgo-
wych, posocznica, w czyraku nosa, zapaleniu jamy
ustnej, anginie mieszkowej, anginie Ludovici, za-
paleniu j´zyka, zapaleniu przyusznicy. Ponadto
aplikowano ten sulfonamid w stanach goràczko-
wych, zw∏aszcza po operacjach otorynolaryngo-
logicznych, jeÊli przypuszczano, ˝e podwy˝szona
ciep∏ota wynika∏a z zaka˝enia paciorkowcami. 
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gruêliczych ni˝ krtaƒ kobieca. Toczeƒ nosa 9 po-
wstawa∏ w wi´kszoÊci u kobiet w Êrodowisku
wiejskim. Poczàtkowo zmiany o charakterze
tocznia uchodzi∏y uwadze pacjentów, a widoczne
wykwity toczniowe zmusza∏y ich do szukania po-
rady raczej u dermatologów. 

Paszkowski zwraca∏ uwag´ na pocieszajàcy
fakt wi´kszego zrozumienia powagi sytuacji, po-
wodujàcy cz´stsze zg∏aszanie si´ pacjentów
do specjalistów. Nierzadko chorzy, nie majàc pie-
ni´dzy na bilet kolejowy, zg∏aszali si´ do lecznicy,
idàc pieszo nieraz z odleg∏ych miejscowoÊci.

WÊród tych pacjentów by∏o 6 lekarzy ze
zmianami gruêliczymi w górnych drogach odde-
chowych; stanowili oni ok. 0,22% wszystkich
lekarzy pracujàcych na terenie zasi´gu lwow-
skiej kliniki. 

Janusz Paszkowski uwa˝a∏, ˝e takie staty-
styczne badania powinny byç prowadzone we
wszystkich wi´kszych oddzia∏ach otolaryngo-
logicznych w kraju. Da∏yby one pewien poglàd
co do nasilenia gruêlicy dróg oddechowych
w kraju, u∏atwiajàc prowadzenie planowej walki
z tà wyniszczajàcà wówczas chorobà 10. ●


