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Profesor Jan Rudnik

Dr n. med. Hanna Majewska-Zalewska

emeryt. Kierownik Kliniki Pneumonologii Instytutu Gruzlicy i Choréb Ptuc,
Oddziatu Terenowego im. Jana i Ireny Rudnikéw w Rabce-Zdroju

34-700 Rabka-Zdr6j, ul. Prof. Jana Rudnika 3b

15 lutego 1986 roku po cigzkiej i szybko postgpujacej
chorobie zmarl w Rabce cztowiek, uznawany przez pe-
diatrow i pneumonologow, za tworcg nowoczesnej szko-
ly pneumonologii w Polsce — prof. dr hab. med. Jan
Rudnik. Byt cztowiekiem niepospolitym, pelnym Zzycio-
wej 1 zawodowej pasji, ktorego celem zycia, po rozpo-
czegciu w 1953 roku pracy zawodowej w

zostaje dyrektorem placowki. Mimo przebytej choroby
1 zabiegu operacyjnego pracuje z wielkim zapatem i bez
wytchnienia. W pierwszym okresie cala uwage poswig-
ca gruzlicy, ktoérej wskazniki zachorowalnosci byly
w Polsce w calej populacji bardzo wysokie (w roku 1957
zachorowato na gruzlicg w Polsce 16 402 dzieci do 14 r.

zycia, a 97% t6zek w osrodku w Rabce

Dziecigcym Osrodku Sanatoryjno-Prewen-
cyjnym w Rabce (dziatajacym od 1946 r.)
stalo si¢ przeksztalcenie go w nowoczesny
gtowny w kraju zaktad leczenia gruzlicy
dziecigcej, bedacy réwnoczesnie liczaca
si¢ w §wiecie placowka naukowa. I cel ten,
ogromnym naktadem sit, pokonujac wiele
roznego rodzaju trudnos$ci, osiagnat.
W Rabce, matym miasteczku, z dala od
osrodkow akademickich, klinik, bibliotek
naukowych taki o§rodek powstal, a o wspot-
pracg z nim ubiegato si¢ wielu pneumono-
logéw z calego $§wiata i wiele osrodkow za-
granicznych.

Profesor urodzit si¢ w 1922 roku; na-
uke w klasie maturalnej przerywa mu
wojna, podczas ktorej pracuje jako robotnik rolny
w niemieckim gospodarstwie. Po wyzwoleniu zdaje ma-
ture i rozpoczyna studia na wydziale lekarskim Uniwer-
sytetu Gdanskiego. Bardzo zdolny, juz na trzecim roku
studiow jest asystentem w Zaktadzie Anatomii Prawidto-
wej.

Pracuje rowniez spotecznie — bierze udziat w odbu-
dowie budynkow uniwersyteckich, jest sekretarzem or-
ganizacji Pomocy Lekarskiej dla studentow, organizuje
(jedno z pierwszych w Polsce) potsanatorium dla studen-
tow chorych na gruzlice, umozliwiajac im kontynuowa-
nie studiow. Dyplom uzyskuje w roku 1951 w Warsza-
wie, gdzie jako stypendysta Ministerstwa Zdrowia pra-
cuje w Zaktadzie Radiologii Pediatrycznej Akademii Me-
dycznej oraz w Instytucie Onkologii; publikuje trzy
pierwsze prace naukowe, przygotowuje rozprawe na sto-
pien doktora nauk medycznych. Po dwdéch latach inten-
sywnej pracy, do natychmiastowej zmiany planéw zawo-
dowych zmusza go choroba — gruzlica. Opuszcza War-
szawg, leczy si¢ w sanatorium Akademickim w Zakopa-
nem, leczenie konczy si¢ resekcja tkanki ptucnej(lobek-
tomia z segmentectomia). Juz w czasie leczenia rozpo-
czyna prace w Osrodku w Rabce, poczatkowo jako asy-
stent, nastepnie ordynator, a po 3 latach pracy, w 1956 r.

Prof. dr hab. n. med. Jan Rudnik
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zajmowaly dzieci z gruzlica ptuc i poza-
phucna). W tej pracy stat si¢ niejako kon-
tynuatorem dziatalno$ci Prof. Leona Jaku-
bowskiego, pierwszego Kierownika Kate-
dry Pediatrii Uniwersytetu Jagiellonskie-
go. Zorganizowal on w roku 1987 w Rab-
ce (znanej juz wowczas od ¢wier¢ wieku
jako uzdrowisko z solankami jodowo-
borowymi, zaliczanymi do najsilniejszych
w Europie), koloni¢ lecznicza dla dzieci
zagrozonych gruzlica zwana ,,kolonia dla
dzieci skrofulicznych”. Zostata ona uzna-
na jako pierwszy w Polsce, a trzeci w Eu-
ropie, zaktad leczenia gruzlicy dziecigce;j.
Profesor Rudnik, starajac sig¢ o jak najlep-
sze warunki leczenia dla dzieci, spedzaja-
cych w Rabce nieraz wiele miesigey (tyle w latach pigé-
dziesiatych i sze$¢dziesiatych ubiegtego wieku trwato
leczenie gruzlicy) remontuje, rozbudowuje i unowocze-
$nia przedwojenne budynki, w wigkszosci dawne pensjo-
naty, w ktorych znalazty miejsce oddziaty.

Dba o wlasciwy wystroj sal, by jak najmniej przypo-
minaly sale szpitalne. Poniewaz t6zek dla leczenia cigz-
kich postaci gruzlicy bylo w kraju ciagle za mato, two-
rzy w Rabce 100 t6zkowy oddziat dla najciezszych
postaci gruzlicy dziecigcej — gruzliczego zapalenia mo-
zgu 1 opon mézgowo-rdzeniowych. Powstaje rowniez 200
tozkowy oddziat dla niemowlat. Takie oddziaty wyma-
gaja zwigkszonego, dobrze wyszkolonego personelu pie-
legniarskiego, a oddzial niemowlgey — odpowiednio
wyposazonej kuchni mlecznej. Z ich uruchomieniem
miaty duze problemy inne dziecigce zaktady przeciwgruz-
licze. W roku 1956 rozpoczat w osrodku prace pierwszy
w Polsce sanatoryjny oddziat torakochirurgii dziecigcej
by malych pacjentow, u ktorych zmiany w plucach
wymagaty leczenia chirurgicznego nie trzeba bylo kiero-
waé na zabieg do Kliniki Torakochirurgii dorostych
w Zakopanym. Narazalo to dzieci na dodatkowy duzy
stres, spowodowany zmiang $rodowiska i personelu pie-
legniarsko-lekarskiego. Dwa lata p6zniej powstat oddziat
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rehabilitacji dla dzieci po zabiegach na klatce piersiowe;.
Konieczna staje si¢ rozbudowa bazy laboratoryjnej, po-
wstaja nowe pracownie niezbgdne do prawidlowej dia-
gnostyki: biochemiczna, histopatologiczna, broncholo-
giczna; wszystko to wymagalo wielu staran i kosztowa-
o duzo wysitku. Réwnoczesnie Profesor organizuje szko-
lenia personelu pedagogiczno-wychowawczego w celu
przygotowania go do pracy z dzie¢mi przewlekle chory-
mi i zapewnienia $cislej wspotpracy z personelem lekar-
sko pielggniarskim. aby stworzy¢ dzieciom namiastke
normalnego zycia. Na terenie oSrodka trwa budowa szko-
ly (otwarta w roku 1966), do ktorej po uzyskaniu popra-
wy kliniczno-radiologicznej mogly uczeszczac dzieci po-
przednio uczone ,,przytézkowo”.

Rownoczesne starania Profesora ida w kierunku stwo-
rzenia w osrodku mozliwosci dziatalno$ci naukowej
i prowadzenia badan, ktérych wyniki beda mogty wpty-
na¢ na poprawe diagnostyki i leczenia, a tym samym na
poprawg sytuacji epidemiologicznej gruzlicy dziecigce;j.
Powigksza kadre lekarska, ,,zaraza” lekarzy swoja praco-
wito$cig 1 entuzjazmem, namawia ich do poglgbiania
wiedzy, zdobywania specjalizacji, nauki jezykow obcych,
korzystania z piS§miennictwa zagranicznego, ktore z du-
zymi trudnos$ciami sprowadza do Biblioteki Lekarskiej
osrodka, mobilizuje do uczestnictwa w zjazdach czy
sympozjach. Sam réwniez doksztalca si¢ najpierw w kra-
ju, potem za granica. Wyjezdza poczatkowo do krajow
socjalistycznych-Czechostowacji (1960), Jugostawii (1967),
NRD (1957, 1958), potem na zach6d-Francji (1959, 1962,
1965, 1968), Danii (kurs WHO-1963), Norwegii (kurs
WHO-1968), Anglii (1979). Zdobyte podczas zagranicz-
nych pobytéw do$§wiadczenia przenosi na teren kraju,
a nawigzane znajomosci i trwate przyjaznie zaowocuja
w nastgpnych latach wspolpraca w dziedzinie nauki.

W ogromie zastug Profesora dla medycyny wieku
rozwojowego, wlasnie jego udzial w opanowaniu gruz-
licy dziecigcej 1 mtodziezowej jest olbrzymi. W wyniku
zainicjowanych i prowadzonych pod jego kierownictwem
badan zostaty ustalone i wprowadzone na teren catego
kraju skuteczne metody diagnostyki réznych postaci
klinicznych gruzlicy coraz nowoczesne metody terapii
gruzlicy wieku rozwojowego. Jednym z waznych elemen-
tow profilaktyki gruzlicy byty w latach pigédziesiatych
i sze$c¢dziesiatych szczepienia BCG, ktore jednak ze
wzgledu na ich krétko trwajacy okres dzialania wyma-
galy w tamtym okresie czgstego ich powtarzania.

Zespot kierowany przez profesora wspotuczestniczyt
w latach 1964-1969 w kontrolowanych badaniach szcze-
pionek BCG z réznych odszczepow, na bardzo duzym
liczbowo materiale 5.600 dzieci w réznym wieku. Row-
niez w miedzynarodowej wspotpracy ze Swiatowa Orga-
nizacja Zdrowia zespdl badawczy uczestniczyt w tych
samych latach w badaniach specyficznej i niespecyficz-
nej wrazliwosci na rézne rodzaje tuberkulin, a w koor-
dynacji z Migdzynarodowa Unia Przeciwgruzlicza
w badaniach poréwnawczych wartosci diagnostycznej tu-
berkulin oczyszczonych. Wyniki wykazaty, ze stosowa-
na w Polsce tuberkulina PPD produkcji krajowej nie
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spelniata swej roli dajac duzy odsetek odczynow watpli-
wych. Spowodowalo to wprowadzenie w roku 1966 stan-
dardowej tuberkuliny RT23 + Tween 80 i jej dawki
(2 TU). Poniewaz sprzgt zarowno do prob tuberkulino-
wych jak i szczepien BCG pozostawiat wiele do zycze-
nia, sprowadzony zostat z zachodu, w duzej mierze dzigki
staraniom Profesora, sprzet wysokiej jakosci. Konieczna
byta rowniez poprawa techniki wykonywania szczepien
i préb tuberkulinowych oraz wtasciwa interpretacji wy-
nikow prob. Uzyskano to w wyniku szkolenia pielggnia-
rek (odpowiedzialnych w poszczegdlnych wojewddz-
twach za szczepienia BCG), ktore z inicjatywy Profeso-
ra prowadzita w Rabce pielggniarka z Dunskiego Indek-
su Gruzlicy w Kopenhadze, standardowa dla Europy.
Przeszkolonych zostato 274 pielegniarek.

W oparciu o bogaty rabczanski materiat prowadzone
byly pod kierunkiem Profesora badania dotyczace pato-
genezy gruzlicy i jej powiktan. Opracowany zostal sche-
mat grup weztowych dookota drzewa oskrzelowego
(oparty czg$ciowo na badaniach anatomicznych Schmidta
i Engla), w zaleznosci od ich uwidocznienia badaniem
endoskopowym i na zdjeciach warstwowych, bardzo
przydatny w diagnostyce gruzlicy.

Na podstawie prowadzonych w Rabce badan kontro-
lowanych ustalone zostaly nowe metody postgpowania
diagnostycznego w gruzlicy wieku rozwojowego. Jako
badanie rutynowe w diagnostyce radiologicznej gruzlicy
pierwotnej wprowadzone zostato badanie tomograficzne
w warstwie tchawiczno-oskrzelowej; rowniez za badanie
rutynowe w gruzlicy pierwotnej uznane zostalo badanie
endoskopowe (bronchoskopia), a dla rozpoznania gruz-
licy weztow obwodowych obowiazkowe stato si¢ bada-
nie histologiczne wycinka wezta. W wyniku prowadzo-
nych w Os$rodku badan kontrolowanych na duzym licz-
bowo materiale gruzlicy pierwotnej i przewleklej ustalo-
ne zostaly optymalne metody leczenia przeciwpratkowe-
go roznych postaci klinicznych gruzlicy: najbardziej
skuteczne skojarzenia lekow, ich dawki, sposob leczenia
(ciagly lub przerywany) i czas jego trwania. Jako osoba
odpowiadajaca za walke¢ z gruzlica wieku rozwojowego
na terenie caltego kraju, utrzymywat Profesor staly i $Scisty
kontakt z kierownictwem wszystkich dziecigcych zakta-
dow przeciwgruzliczych oraz wojewddzkich przychodni
przeciwgruzliczych. Organizowal w Polsce spotkania
szkoleniowe lekarzy pracujacych w duzych zaktadach,
byt jednym z wspoétorganizatorow Ogdlnopolskich Kon-
ferencji Aktywu Ftyzjatryznego, odbywajacych sig
w Rabce (1962, 1965, 1967, 1970). Widzac potrzebg wy-
miany doswiadczen w skali migdzynarodowej byt inicja-
torem 1 wspotorganizatorem wielu sympozjoéw i zjazdow
m.i. Migdzynarodowego Sympozjum Szczepien BCG
(Warszawa 1954, 1959, 1961), Migdzynarodowego Sym-
pozjum Gruzlicy Dziecigcej (Warszawa 1967), Polsko-
Czechostowackich Seminariow Ftyzjopediatrycznych,
odbywajacych si¢ od roku 1956 kolejno w Rabce i Dol-
nym Smokovcu.

Mimo wielu obowiazkow i cigzkiej pracy, znajdowat
Profesor czas na indywidualng pracg naukowa; zdobywat
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kolejne stopnie naukowe: w roku 1961 doktora nauk
medycznych, a tematem pracy opartej na analizie 1019
przypadkéw gruzlicy pierwotnej leczonych w Osrodku
byly zjawiska mechaniczne w powstaniu zacienien pta-
towych i segmentowych. Gruzlica byta rowniez tematem
pracy habilitacyjnej (1965) ,,Uwapnione segmenty
w przebiegu epituberkulozy u dzieci”, opartej rowniez na
materiale rabczanskim (71 przypadkéw gruzlicy, ktdrych
leczenie zakonczone zostalo resekcja tkanki ptucnej), za
ktora uzyskal Profesor nagrod¢ Rady Naukowej przy
Ministrze Zdrowia. W roku 1972 otrzymat tytut profe-
sora.

Od roku 1966 uwage Profesora zajmuja przede
wszystkim nieswoiste choroby uktadu oddechowego,
a O$rodek Sanatoryjno-Prewentoryjny zmienia nazwg na
Dziecigey O$rodek Choréb Pluc.

Juz duzo wczesniej zdawat sobie sprawe, ze w miare
postepow w zwalczaniu gruzlicy, wlasnie one stana sig
glownym problemem dziecigeej pneumonologii. Dowo-
dem tego, jest otwarcie w Os$rodku juz w roku 1956
malego, pierwszego w Polsce oddziatu chor6b oskrzeli.
Dopiero jednak, gdy wskazniki zapadalno$ci na gruzlicg
dzieci i mlodziezy obnizyly si¢ zdecydowanie, w o$rod-
ku zmniejsza si¢ stopniowo liczba 16zek dla dzieci
z gruzlica, a powstaja oddziaty dla rzadkich Iub nie do-
statecznie jeszcze rozpracowanych choréb uktadu odde-
chowego, jak alergiczne zapalenie pgcherzykéw ptuc-
nych, zwloknienie ptuc, wady rozwojowe uktadu odde-
chowego, rozstrzenie oskrzeli, guzy tkanki ptucnej, cho-
roby alergiczne uktadu oddechowego, mucoviscidoza.
Konieczne stato si¢ utworzenie i wyposazenie w trudno
dostepny i drogi sprzgt pracowni niezbednych dla prawi-
dlowego diagnozowania tych jednostek jak Pracownia
Immunologii Uktadu Oddechowego i Pracownia Patofi-
zjologii Uktadu Oddechowego, uwazanych za pierwsze
w Polsce tego typu pracownie dla wieku rozwojowego.
Prowadzone byly badania majace na celu wyjasnienie roli
czynnikow endo i egzogennych w wystgpowaniu prze-
wlektych chor6b uktadu oddechowego (we wspotpracy
ze Swiatowa Organizacja Zdrowia), badania prowadza-
ce do ustalenia kryteriow wczesnego wykrywania dzieci
ze zwigkszonym ryzykiem zachorowania na ostre i prze-
wlekte choroby uktadu oddechowego, by mozna byto je
jak najwczesniej objaé opicka lekarska; Profesor kiero-
wat réwniez badaniami, ktorych celem byto unowocze-
$nienie diagnostyki i terapii tych chordb.

Profesor stat si¢ znanym i wysoko cenionym w $wie-
cie pneumologiem dziecigcym, a o wspotprace z Rabka
ubiegato si¢ wiele zagranicznych osrodkow naukowych
i najwybitniejsi w Europie pediatrzy i pneumolodzy.
Nawiazana zostata $cista wspotpraca z Klinika Pedia-
tryczna w Rzymie, Akademia Medyczna w Turku ( Fin-
landia), Budapeszcie i Belgradzie. Profesor zostat wice-
prezesem, a nastgpnie prezesem Migdzynarodowego
Towarzystwa ,,Aerozole w Medycynie” (1970-1980),
prezesem Europejskiego Towarzystwa Pneumnologow
Dziecigeych ( 1982-1986), sekretarzem naukowym Sta-
lej Grupy Roboczej Dziecigcych Pneumonologéw Kra-

jow Socjalistycznych ( 1975-1986), ekspertem Swiatowej
Organizacji Zdrowia (1966-1980)

Wychowat liczng kadre dziecigcych pneumologow
z terenu catego kraju. Przebywali oni na indywidualnych
szkoleniach w poszczegdlnych Klinikach Instytutu (osro-
dek od 1976r. byt oddziatem Terenowym Instytutu Matki
i Dziecka w Warszawie), szkolili si¢ na kursach Centrum
Medycznego Ksztatcenia Podyplomowego, odbywajacych
si¢ w Rabce. W latach 1957-1986 na 157 kursach C.M.K.P
pod kierownictwem Profesora przeszkolono w zakresie
gruzlicy i chordb uktadu oddechowego 2245 lekarzy; na
szkoleniach indywidualnych przebywato w tym okresie
287 lekarzy a 137 o0sob zostato skierowanych na szkole-
nie indywidualne przez rdézne osrodki zagraniczne.
W Rabce odbywaly si¢ rowniez egzaminy specjalizacyj-
ne na II° chor6b phluc dzieci. W latach 1972-1985 tytut spe-
cjalisty uzyskato 78 lekarzy z r6znych instytucji w kraju.

Lekarzom pracujacym w Instytucie stwarzat Profesor
doskonate warunki nie tylko do pracy zawodowej, ale
réwniez do pracy naukowej. Pomagat w pisaniu pierw-
szych prac, przygotowywaniu referatow na zjazdy i se-
minaria, rOwniez zagraniczne; starat si¢ o zabezpiecze-
nie funduszy na te wyjazdy.

Wszyscy lekarze uzyskali specjalizacj¢ w zakresie
chordb phuc dzieci, a przedtem I lub II stopien pediatrii.
16 lekarzy uzyskato stopien doktora nauk medycznych,
a ich promotorem byt Profesor, 2 lekarzy- stopien dok-
tora habilitowanego. Stopien doktora uzyskato réwniez
2 magistrow wychowania fizycznego, pracujacych
w Polsce, matematyk i psycholog. Do roku 1987 ukazato
si¢ ogotem 626 prac naukowych pracownikéw Instytutu.

Dorobek naukowy Profesora obejmuje ponad 200
prac, opublikowanych w piSmiennictwie polskim i zagra-
nicznym, kilka monografii, 66 rozdzialéw w podrgczni-
kach. Pod jego redakcja wydanych zostato kilka ksiazek,
m.in. pierwszy w Polsce podrecznik ,,Przewlekte choro-
by uktadu oddechowego u dzieci” (1972), ktorego dru-
gie, udoskonalone wydanie ukazato si¢ juz po $mierci
Profesora a takze ,,Gruzlica pozaptucna u dzieci” (1976).

Posiadat wiele odznaczen panstwowych, m.in. Krzyz
Oficerski Orderu Odrodzenia Polski, odznaczenia resor-
towe i regionalne m.in. Medal Komisji Edukacji Naro-
dowej, odznaczenia zagraniczne (francuskie, wegierskie,
niemieckie, czechostowackie) i przyznany na wniosek
dzieci Order Usmiechu, ktorego miniaturke nosit w kla-
pie marynarki i z ktérym polecit si¢ pochowac.

Caly dorobek zycia zapisat ,,swemu dziecku” — Od-
dziatowi Terenowemu Instytutu Matki i Dziecka (obec-
nie Instytut Gruzlicy i Chorob Pluc Oddziat Terenowy im.
Jana i Ireny Rudnikéw), zgromadzone dewizy przezna-
czyl na Fundacj¢ (nazwana Fundacja Ireny i Jana Rud-
nikow), ktora miata pomagaé lekarzom w wyjazdach na
zagraniczne zjazdy naukowe. Ostatnie stowa w testamen-
cie brzmia: ,, Dzigkuje wszystkim pracownikom i najbliz-
szym wspotpracownikom za wspolprace i ich wktad
w rozwoj naszego Instytutu i zyczg¢ dalszego rozwoju dla
dobra dziecigcej pneumologii w kraju”.

Hanna Majewska-Zalewska
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