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Recenzia pracy doktorskiei lek. med' Jacka Gulczyfskiego pt',,Wybrane aspekty historyczne

rozwoju anatomii patologicznej ze szczeg6lnym uwzglqdnieniem sekcji zwtok,,

praca doktorska lek, med. Jacka Gulczyfiskiego p.t. ,,wybrane aspekty historyczne rozwoju anatomii

patologicznej ze szczeg6lnym uwzglqdnieniem sekcji zwtok" liczy 111stron' na kt6re opr6cz strony

tytulowej itp. (str. 1- f sktada siq esej omawiajqcy zagadnienie sekcji zwlok na przestrzeni dziej6w

(strony 5-25) oraz wiasciwa czq56 rozpra*y ou.imulqca standardowo: cele pracy (str' 26)' materiai i

metody (str. 27-28), a w szczeg6lno6ci om6wienie 6 oryginalnych publikacji doktoranta o tematyce

historyczno-medycznej zwiqzanych z tematem rozprawy wrazzwnioskami oraz streszczeniami w

jqzyku polskim i angielskim iwykazem literatury (str. 29-52). Ponadto integralnq komponente

,,wla6ciwej rozprawy" stanowiq faksymile 5 om6wionych wczesniej oryginalnych publikacjiw kt6rych

doktorant jest autorem (lub wsp6lautorem) o tematyce historyczno-medycznej i logicznib zwiqzanych

z tematem rozprawy (strony 53 - 95), Pozostate strony (96-111) to faksymile oSwiadczeri zgody

wsp6lautor6w w/w publikacji na zaliczenie tych wsp6lnych publikacji z lek' med' Jackiem Gulczyfskim

do jego rozprawy doktorskiej'

w rezultacie rozprawa doktorska opiera siq o dwa ,,filary" (czq6ci): (1) Jest to ju2 wspomniany esej -
bqdEcy przekrojem i analizq aspekt6w kulturowych, religijnych i naukowych badania autopsyjnego na

przestrzeni dziej6w i (2) zestaw 6 pubtikacji niejako ilustrujqcych i pogtqbiajacych szczeg6lne

zagadnienia dotyczqce historii anatomii patologicznej i pokrewnych (np' muzealnictwa

anatomopatologicznego) wraz z ich om6wieniem'

sze56 publikacji wchodzqcych w sklad rozprawy doktorskiej tworzy caloSi z uwagi na wsp6lnq

tematykq dotyczqca historii medycyny, a w szczeg6lnoSci bada6 autopsyjnych' Piqi prac zostalo

opublikowane w latach 2009 - 201G w recenzowanych czasopismach (trzy spoSr6d nich w Polish

JournalofPathology,jednawFoliaMorphologicaijednawzagranicznymczasopi6mie-TheProstate)
pozostala sz6sta praca jest rozdzialem w ksiq2ce. lch lqczna ocena bibliometryczna wynosi lF 5'785'

MEN 87.000. cztery prace opublikowane zostaty w jqzyku angielskim' w dw6ch pracach o

charakterze poglqdowym i dotyczqcych historii sekcji zwlok, doktorant jest pierwszym autorem' a w

pracach historycznych na podstawie tekst6w ir6dtowych doktorant jest dwukrotnie drugim autorem'

(z tego jedna z nich ma tylko dw6ch autor6w), a raz wystqpuje jako ostatni autor w zespole

trzyosobowym. W pracy na temat historii muze6w anatomopatologicznych doktorant jest

r6wnorzqdnym pierwszym autorem. Zatem w tworzeniu tego cyklu 6 prac doktorant jako wsp6lautor

ma wiodqcy albo co najmniej bardzo istotny udzial' Zostalo to potwierdzone w o6wiadczeniach

wsp6lautor6w tych zalqczonych do rozprawy artykul6w'

w eseju doktorant przedstawil w sensownym i koniecznym skr6cie historiq autopsjiw medycynie' w

tym ze szczeg6lnym uwzglqdnieniem Polski i dodatkowo - Gda6ska, oraz badania histopatologicznego

(mikroskopowego)tkanek.osobneom6wieniedotyczymuzealnictwaanatomopatologicznego.

Zwr6cit uwage m.in. na ogromny wpiyw decyzji wtadzy kodcielnej lub 6wieckiej na stosunek do

autopsji i mozliwoscijej wykonywania. Ciekawa jest te2 informacja o tym jakq nieufno6d budzito

badanie histopatologiczne jako ew. spos6b na diagnozowanie przy2yciowe choroby (raka) (str' 17)'

Esej historyczny oparto o literaturg, kt6rej wykaz obejmuje 146 pozycji, w tym prac w jqzyku polskim (24)'

angielskim (92), niemieckim (14), ticifiskim (L2)' wioskim (2) i hiszpa6skim (2)'

spo6r6d 6 oryginalnych publikacji bqdqcych czqgciq rozprawy, dwie pierwsze stanowiq przeglqd i

analizq roli badania autopsyjnego w medycynie od czas6w prehistorycznych do wsp6lczesno6ci z

cezurq jakq jest wiek XVI rozdzielajqcq omawiany czasokres w pierwszej i drugiej publikacji (Jacek
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Gulczyriski, Ewa l2ycka-Swieszewska, Marek Grzybiak. Pol. J. Pathol .2009; vol. 60, nr 3, s. LOg-774,

Jace Gulczyfski, Ewa l2ycka-Swieszewska, Marek Grzybiak Pol. J. Pathol. 2010; vol. 61, nr 3, s. 169-

175). Obie publikacje cechuje nagromadzenie ciekawie podanych i zilustrowanych fakt6w. Widad z

zebranych fakt6w, na przykladzie badari anatomopatologicznych, jak trudnymi meandrami podq2aiy

zmagania ciekawo6ci cztowieka walczqce z 162nymi uprzedzeniami, racjonalnym i irracjonalnym
lqkiem. Jednak nie powinniSmy popada6 w latwy anachronizm, kt6ry sprawia, 2e osqdzamy czyny

historyczne z perspektywy obecnej wiedzy i stanu umyslu, co zwykle koriczy siq konkluzjq typu ,,jacy
oni byli glupi/przesqdni". Dlatego dobrze, 2e doktorant (jako pierwszy autor) w podsumowaniu

drugiej z cytowanych prac podkreSla aktualno56 inskrypcji zTheotrum onotomicum w Padwie, kt6re
brzmi: ,,hic locus est ubi mors gaudet succurrere vitae" (w mojej interpretacji po polsku: ,,to jest

miejsce w kt6rym 5mier6 cieszy siq pomagajqc 2yciu"). Te slowa nadal sq aktualne.

Autentycznym wa2nym przyczynkiem (slowo ,,przyczynek" nie jest tu pejoratywnel) do wiedzy z

zakresu historii medycyny stanowiq trzy kolejne publikacje wlqczone w rozprawq:

(1) ,,Johann Adam Kulmus i publiczna sekcja zwlok bliiniqt zro6niqtych w 1724 roku - Johann Adam

Kulmus and public autopsy of conjoined twins in t724.". Ewa l2ycka-Swieszewska, Blanka Hermann,

Jacek Gulczyriski. w: , ,,Joachim Oelhaf ijego nastqpcy" praca pod red. Adama Szarszewskiego i

Bartlomieja Sieka. Gdafisk : Gdafski Uniwersytet Medyczny, 2013. S. 83-91.

(2)Joachim Oelhaf and the first public autopsy in Gdansk in 1613. Adam Szarszewski, Jacek

Gulczydski, Miroslawa Cichorek, Katarzyna Kukliriska, BartiomiejSiek. Folia Morphol.2OL3;vol,72,nr
4, s.28t-284

(3) The history of calculus mendax and the following surgery on the prostate. Adam Szarszewski,

Jacek Gulczyfski, The Prostate 2Ot4;vol.74, nr 75, s. L465-t470.

Pierwsza z tych prac omawia raport niezwykiej publicznej sekcji zwlok zroilak6w wykonanej w roku

L724w Gdafrsku przez anatoma, niejakiegoJohanna Adama Kulmusa. Wydany niegdyS drukiem
protok6t tej sekcji znajduje siq w zbiorze Biblioteki PAN w Gdafsku. Polscy wsp6lcze(ni autorzy tego
opracowania uwypuklajq niekt6re aspekty oryginalnego protokolu, takie jak zawarte w nim

rozwa2ania dotyczqce patogenezy powstawania zro5lak6w oraz hipotetycznych (zro(lakiwydobyto

nie2ywe z lona zmarlej z ich powodu matki) mo2liwych nastqpstw dotyczqcych aspekt6w
zdrowotnych i antropologiczno-religijnych (np. jakie choroby bytyby wsp6lne dla obu a jakie nie, oraz

czy miatyby jednq czy dwie,,dusze"?).Przy czym nie do kodca zgodzilbym siq z doktorantem, kt6ry
wtrEca takq uwagq, 2e,,zgodnie z wymogami epoki (Kulmus) wziql tak2e pod uwagq aspekty

filozoficzne i religijne..." . Te aspekty sq i dzisiaj wa2ne, tyle tylko, 2e w pracy medycznej uwagi

filozoficzno-religijne uznane bytyby za co najmniej ,,nie w dobrym gudcie", o ile nawet calkowicie

deprecjonujqce pracq medycznq. A wlaiciwie dlaczego? Czy medyk ma prawo tylko rozwa2ad

morfologie, metabolizm, klinikq i genetykq zmiany chorobowej? Obawiam siq, 2e przeciqtny, nawet
dobrze wyksztalcony medyk jest w szczeg6lnoSci w genetyce tyle2 ,,kompetentny" co w filozofii...?

Ale ju2 najstarszy w naszym rejonie Europy opis publicznej autopsji dziecka z licznymi wadami
budowy przeprowadzonej w Gdafsku przez niejakiego Joachima Oelhafa w roku 1513 (przedmiot

kolejnej z serii trzech w/w publikacji autor6w Adam Szarszewskiego, Jacka Gulczyriskiego i innych)
jest, jak podkre6la doktorant, ograniczony wylqcznie do obserwacji medycznych, bez 2adnych refleksji
czy rozwa2art natury filozoficznej czy innej.

Trzecia z tej serii publikacja bqdqca czq6ciq rozprawy doktorskiej Jacka Gulczyfskiego dotyczy r6wnie2

Gdaiska i postaci Ludwiga von Hammena - chirurga i anatoma, kt6ry w roku 1679 jako pienvszy

(najprawdopodobniej w 6wiecie) wykonal operacjq guza prostaty dodatkowo z ocena mikroskopowq.
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Z tych trzech publikacji doktoranta wytania siq przede wszystkim obraz Gdariska jako waznego

ogrodkamedycynywXVltiXVlllwieku,miejscawkt6rymdziataliswiatlimedycyizapewnetakze
przedstawiciele innych profesji. pokazujq one te2, 2e rozw6j medycyny to nie tylko dzialania

najstawniejszych oSrodk6w w Europie, ale tak2e mniej znanych' To tak2e dopingujqce i dodajace

otuchy przestanie tak2e do wszystkich nas, kt6rzy wsp6tczeSnie pracujemy poza tymi

najslawniejszymi, obecnie rzec by mo2na -"noblowskimi" oirodkami naukowymi'

omawiajqc historiq i rolq muze6w anatomopatologicznych (ostatnia' sz6sta praca wtqczona do

rozprawy doktorskiej lek. med. Jacka 6ulczyriskiego p.t': ,,lnsight into the history of

anatomopathological museums - Part 1. From casual aSSemblages to scientific collection" autor6w:

piotr Paluchowski, Jacek @lgzyligLi, Adam Szarszewski, Bartiomiej siek 
' 
Jacek Halasz' Ewa l2ycka-

swieszewska. polJ Pathol 2ot6;67t207-zlsldoktorant slusznie wraca uwagq, 2e zbiory te nie tylko

bylywkiademwrozw6jwiedzymedycznejiwszczeg6lnoicipatomorfologii'alestanowilyinadal
stanowiq bezcennq dokumentacjq schorze6, zwlaszizaobecnie bardzo rzadko wystqpujqcych (a

dodalbym, 2e przecie2 czqstos6 niekt6rych z nich np. gruilicy z r62nych powod6w mo2e nagle siq

gwattownie zwiqkszy6). Blzcenna jest tei dydaktyczna rola takich zbior6w wypreparowanych

patologicznie zmienionych na rzqd6w'

w mojej ocenie doktorant wykazal siq odpowiedniq wiedzq i erudycia, a jego tok narracyjny iest

ptynny i logiczny oraz zaciekawiajqcy. Trochq brakuje natomiast w tej czqsci rozprawy szerszej

refleksji nad zarysowanE perspektywq histoiycznq' owszem, taka refleksia byd mo2e moglaby budzi6

zastrze2enia u niekt6rych, jat<o nie do ko6ca przystajqca do czysto naukowego wywodu' jakito

charakter powinien cechowa6 rozprawq oot torit<E, Jednak charakter tej rozprawy nie jest tylko

medyczno-naukowy, ale tak2e o96lnohumanistyczny ito dawaloby ,,furtkq", czytaj -
usprawiedliwieniedowiqkszegopofolgowaniasobiewzakresiewlaSnieo96lnohumanistycznych
refleksji, jak tei refleksji iydat ty.rno-medycznych. W mojej ocenie brakuje np' podkreSlenia' 2e

autopsja w szkoleniu student6w medycyny jest nie tylko istotna dla poglqbionego zrozumienia

morfologicznych zmian jakie niesie choroba i 6mier6, ale gra bardzo wa2nq rolq powiedziatbym -

,,formacyjnq,, (sicl) w wyksztatceniu przyszlego lekarza' Tak jak najlepszy elektroniczny fantom nigdy

nie zastqpi nauki w oparciu o ,,realnego chorigo", tak r6wnie2 r62ne zastqpcze formy dydaktyki

patologii (patomorfoiogii) np. w postaci film6w nie zastqpiq, m6wiqc w przenoSni, - realnego

spotkania oko w oko ze 5mierciq...l Nie mo2na wyobrazid sobie lekarza, kt6ry przecie2 ma walczyd ze

Smierciq jeSli nie mial okazji w pelni namacalnie siq zetknq6 z jej 2niwem i jeSli nie mialby okazji

przetamania naturalnego lqku i formy odrazy jakie u ludzi (profan6w) budzi cialo zmartegol Dlatego

udzial w autopsjitakiei jaka jest dokonywana w Kated rzelzakladzie Patomorfologiijest dla studenta

medycynyistotnymry,boli"nym,,progiem"edukacjimedycznej'arzeklbymnawet-formq

,,iniciacji" w spoteczno6ci medyk6w '

wedtug mnie trochq brakuje te2 refleksji nad wplywem czynnik6w nienaukowych na postqp nauki

(chodzi o decyzje ,ii grnriir,,polityczne", czy wyplywajqce z okreslonych postaw aksjologicznych w

szczeg6lno6ci- religijnych). Dokonany przeglqd historii badania autopsyjnego pokazuje jak bardzo te

pozanaukow" .rynniki ograniczaly mozliwoi6 postqpu wiedzy medycznej' Takie pozanaukowe

elementy r6wnie2 we wsp6tczesnym Swiecie blokujq wiele d169 mo2liwych dla nauki' czy r6wnie2 w

przyszto6ciobecne zakazynp. zwiqzane z badaniem embrion6w czy manipulacjamigenetycznymi

bqdq oceniane jako przyktad ,,przesqd6w", kt6re w przesztoSci hamowaty rozw6j nauki? A mo2e

faktycznie nale2ato powstrzymad postqp wiedzy medycznej przez r62ne bulle i inne zakazy? By6 mo2e

ludzko66 nie stataby teraz przed widmem zaglady spowodowanym przeludnieniem (zbyt dobrze

leczymy choroby...) i stqd wyniszczeniem Srodowiska i zasob6w naturalnych? To sq pytania nale2qce

do najtrudniejszych i nie tylko dotyczqcych problem6w ,,medycznych", ale wrqcz og6lnoludzkich'
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Zapewne nie znajdziemy na nie odpowiedzi, a jeSli bqdzie, to bqdzie zawsze osadzona w przyjqtej

konkretnej aksjologii.

O96lnie rzecz biorqc recenzowanie tego typu rozprawy jakq przedstawil lek. med. Piotr Gulczyriski,

rozprawy poniekqd interdyscyplinarnej (medycyna, patomorfologia, historia) nie jest proste,

zwlaszcza z uwagi na nietypowy uktad rozprawy (czq66 opisowo-eseistyczna i,,skladka" publikacji).

Wymaga to przyjqcia pewnego klucza, czyli podstawowych kryteri6w, kt6re w takich pracach nie sq

oczywiste (je6li pominqi oczywiste wymogi rzetelno(ci, logicznoSci i formalnej poprawno5ci). Ja

przyjqlem tu ,,klucz" polegajqcy na odpowiedzi na pytania (opr6cz wspomnianych kryteri6w
rzetelnoSci, logicznodci i formalnej poprawno6ci): czy doktorant wykazal pasjq w swych
poszukiwaniachorazczy wykazal konsekwencjqwswych poczynaniach naukowych iczy jego

rozprawa wskazuje, 2e osiqgnql odpowiedniq wiedzq w zakresie swoich zainteresowafi badawczych.

Odpowiedzi na zar6wno standardowe elementy ,,klucza" oceny (rzetelno66, logicznoii iformalna
poprawnoSd)jak te2 ,,niestandardowe" kryteria (pasji, konsekwencji i wiedzy) sq pozytywne.

Doktorant niewqtpliwie wykazuje rzetelno66 i konsekwencjq w pracy, co widad we wszystkich jego

publikacjach jak te2 niewqtpliwq pasjq badacza. Wida6 te2 rzetelnodi i formalnq poprawnodi

rozprawy - cele pracy i adekwatne metody owocujq w poprawnych wnioskach.

Tych kilka og6lnych uwag i refleksjijakie uprzednio wyartykulowalem nie nale2y rozumie6 jako

krytyki, ale raczejjako przejaw wej6cia w intelektualny dyskurs z doktorantem, do kt6rego zachqca

jego rozprawa. Wszak2e polecam je do ew. przemydlenia i uwzglqdnienia w publikacjach doktoranta
w przyszlodci. Pozostaje klika szczeg6lowych uwag:

Po pierwsze, zauwa2ylem drobne niezgodno5ci numeracji stron w spisie tredci rozprawy np.

oiwiadczenia wsp6lautor6w rozpoczynajq siq od str. 96 a nie jak w podano w spisie treSci od 94.

Po drugie, wydaje siq, 2e wykaz literatury powinien bezpoSrednio koriczy6 esej historyczny poniewa2

to do niego odnoszq siq wszystkie pozycje literatury. Tymczasem zostal umieszczony ju2 po

om6wieniu wlasnych 6 prac i po streszczeniach w jqzyku polskim i angielskim.

Po trzecie: strona 72 jest omylkowym powt6rzeniem strony 71.

Reasumujqc, wszystkie o96lne i szczeg6lowe przytoczone powy2ej uwagi nie umniejszajq w
najmniejszym stopniu wartoici naukowej pracy doktorskiej Jacka Gulczyfiskiego, kt6ra w pelni spelnia

wymogi stawiane rozprawom na stopiefi doktora nauk medycznych zgodnie z obowiqzujqcq Ustawq o

stopniach naukowych i tytule naukowym.

Zwracam siq zatem z wnioskiem do Wysokiej Rady Wydzialu Nauk o Zdrowiu z Oddzialem

Pielqgniarstwa i Instytutem Medycyny Morskiej iTropikalnej Gdafiskiego Uniwersytetu Medycznego

o dopuszczenie lek. med. Jacka Gulczyfiskiego do dalszych etap6w przewodu doktorskiego.

Krak6w 0

Dr hab. med. UJAdamek prof.


