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S P IS  Z A W A R T O Ś C I T E C Z K I —  .. J ć f o t !  Q . ...... .

.... ........................................

J M ź .M b lć

I. M ateriały dokum entacyjne

1/1 -  relacja właściwa

I/2 -  dokumenty (sensu stricto) dot. osoby relatora ( /

1/3 -  inne materiały dokumentacyjne dot. osoby relatora U
II. M ateriały uzupełn iające relację —

III. Inne m ateriały (zebrane przez „relatora”):

111/1- dot. rodziny relatora —

III/2 -  dot. ogólnie okresu sprzed 1939 r.

III/3 -  dot. ogólnie okresu okupacji (1939 -1 9 4 5 )

III/4 -  dot. ogólnie okresu po 1945 r.

III/5 -  inne... —

IV. K orespondencja

V. W ypisy ze źródeł [tzw.: „nazwiskowe karty informacyjne”] { /

VI. Fotografie
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„Starszy strzele.c Druzgf^ła Barbara pracowała jako Szef Kancelarj 
Jjkładow lywnosciowch 3 Pom.D. P.

:sąn ssaj. f?Tuśby Druzgała Barbara wywiązywała się be'fiiSóia -CS;:i-rr
zarzutu,sumienna,.zdyscipliriowanc/interi^en-Dna,energiczna. pełk"a‘~tifBjin<p 
kazden rozkaz swego przełożonej doprowadzała do końca.

I'oralnie i politycznie ,:uświadomiona.
_Charakterystykę wydaje. 319  zdemobilizowanej jako świadectwo 

ula przedłożenia wszystkim instytuciajłipnnijatnyia i sa3orzadowvm w celu 
otrzymania odpowiedniej prjcy ną. trfKrCWlfy^ęwyż T

Lublinj.dnia.15.1.1946. r.

'^wwjzszej opinji. 

' i  '

"ś
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13 4%

O d p i s  : Pieczątka Centralne Archlwnm Wojskowe z pa&stfta Ili 1034 Iju . 

dnia 22 lutego 1974 r. m. Warszawa. Zaświadczenie. Zaświadcza się na podstawie 

dokumentów archiwalnych, że Ob.Barbara KOŁODZIEJ ur. w 1924 r. pełniła służbę 

w 3 samodzielnym batalionie sanitarnym w sierpniu 1944 r. /daty rozpoczęcia służ­

by wojskowej nie ustalono/. Wymieniona przebywała na leczeniu w 3 samodzielnym 

batalionie sanitarnym i 7 Okręgowym Szpitalu /rozpoznanie: malaria - tyfus, 

historii choroby brak/ od 21 lipca 1945 r. /daty zakończenia leczenia nie usta­

lono/. Jednostka A s / ,  w której wymieniona pełniła służbę wojskową brała udział 

w walkach z Niemcami od 27 grudnia 1943 r. do 9 maja 1945 r. Podstawa: CAW, III- 

-47-5 k.10, 111-47-36 k.123* Zał, 2 na 2 ark. - adresat.podpisano: Szef Central­

nego Archiwum Wojskowego /-/ płk Leszek LE WANDO WIC Z. — — — ——--

I *

.i  i  u m  o t .
..

Warszawa, dnia maja 1974 r.

Za zgo

/ppłk

EP WYDZIAŁU KWEREND 
EGQ_AECJIIWUM WOJSKOWEGO

FABUANSKł
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• ot-4 1 a m o w s k i e  Gćry 4

K a r t a  i n f o r m a c y j n a

tal, . „.zatoko chor.go............^TUSOTła BąroaW dal* urodź. 17.01.1924

Tarnowskie (?óry u l. Powstaóców23b
Adres zamieszkania .......• • ••.... . ....... ... .......... ........... ... ....?.....................

• , , • * • * ’■
Pohyi u? *zpti«la' ........... . . ... .9$ ..4nia...22i».Q2.«....d.Q....djaia...2.1..*03*1.9S9r„...

R o z p o z n a n i e :

Mprbus .^aćliaemićus- córdi s#........... ..... .................. ....... .........................
Infarctus myocardii parietis infero—iateralis peractus i 982 ® 

................ -.iiif*- •• sixi»........................................................................... ••■............

Morbus uleerosus ventriculi. '
l?yełonephritis ćhroni3a„ Ińśuf?ic 1  Sntis. rsflUin.

.......... ... ....S-tatus-. .p.as.t....c3aol ecyate.c.tomia®.*........,........ ........................,................
Spondylosis defotfmanś.

Bronchltls ac* in decursu obs. -/•-•..... ......................  .......

Przebieg i M.tosouume leczenie: ..... i l * £ S K Ż 9 ^ ^  Agapurin,
Ghólestilj Gell. Alumn .Phosph. DH~ergotomin^legamina*

©Hanastyka-:poi^na-o4deoho^yćw.i©&ejiia..krążen.i.o#^.fMuzyko.'tempia-............

Zaleceniat ........ ..Dal.sze...lecz.eni.e....w....P.u.radni...Kardialag.i.c.2iU.e......  ...............
Kontynuowanie poznanych cwiczeń ruchowych.

Przestrzeganie zasad prewencji-wtórnej/zgo&nier-z pouezenieii/ 
....  ....... . . . Wydano r e ^ p t y i  jprzepis leczenia.

;v . ■ • ' - . - • I *V  ̂ . 9 ' * . * - ' . q

Okres zwolnienia! "
...........* ś’

Lekant oddzlałowu -

Dr S .&ary,ę f, (). fari5V

O  R ^ Y 17 r. T O R’
U. Ctdcb Bohf‘b iI tacU K-Wi 

Ipnatofi oddxiahi

■

zczyk
iek med Krvś.ia Ol-
..SF8CJKr«1»*,nW»'l,IW::-.V--fc. 0"N-£J

UKAItf CHOROS WeWNgIRZWYCH

P. PD i o/n 1 7



B a d a n i a  d o d a t k o w e :
■RH.- 150/90, 150/100, 160/100, 140/90, 150/90, 140/90

~ -*03.-59/ - 35 /
Htc.- 0,49 1 /1 ,Hb.- 153,0g /l,3r .-  4 ,9  T /i ,leu k .- 8 .9S /l ,

Odczyą USR.-ujemny

Poziom cholesterolu w sur,- 7,2mmol/l - 6 , 9  ramol/l 
Poziom bilirubiny w sur.- 9,5 umol/l 
Próba tymolowa - 3 ,7 3#
Próba i,Aallena- ujeiąna

Aktywność aminotransf.-AspAT - 11,6 UJ

AŁAT - 7 ,9  UJ 
Poziom eodu w sur.- 150,0mmol/l 
Poziom potasu w sur.- 5 ,0  mmol/l 

Poziom chlorków w sur.- 1ż4mmol/l 

Poziom lipidów w sur.- 7,5 g /l  - 7 ,6g /l  
Poziom Cukru na czczo.- 5,1 mmol/l

Poziom kreatyniny w sur.- 147,'8umol/l - 157P5umol/l- 133,5mmol/l

i;2£ii5®_22£^Hiodczyn k'«aśny,ćwł.- 1015,białko.-0,25g/l- 0 ,1 7g /l,cukier .-0,

urobilihogen w normie,leukocyty od 7-15-20 wpw, erytrocyty do 5 wt
RTG- górnego odcinka przewodu pokarmowego/89.03,16/; , . , , .
-- ------------ i ------£------ ------ i—,'r_  Vj części przedodzwiermkowej

żołądka na "cianie przedniej widoczna jesz nisza wrzodowa o śred,

5mm. z dużym obrzękiem śluzówki w otoczeniu.

Poza tym górny odcinek przewodu pokarmowego bez zmiah.
Badanie' USG-.- 0 ? .
---— --— -Stan po cholgfljjst.ąc-fefimi• ,______ ______~ ___. ~ „

. Obraz sonogrąficzny wątroby,trzustki,śledziony i obu nerek w granic 
normy.

Badanie przepływu krwi metodą Dooplera: .
----------_jł---------- 3--—£--- wskaźnik ciśnienia ko stkowobramieniowy

dla pkd=1.00 dla lkd=0,66

Gechy zaburzonego przepływu /miażdżycowy^ charakterfali/ w segmencie naczyniowym 
aortalno-biodro ym lewym i  obwodowym lewym.

Pomiar ciśnień segmentalnych wykazał cećhy niedrożności lub istotnego przewężenie
w segmencie naczyniowym: aortalno-biodrowym lewym."

WNIOSKI: atheroscleroteis obl.extr. in f. sin. medii gradus.

RTG- kl.oiersiowej/89.02.2 8 /: . , _ ,
----- -------di.—------'— aorta wydłużona 1 miazdzycowo wy sycona. P0za tym narzą

klatki piersiowej w, normie.

^•-.^£li2^^H22_£5iliB£S2iniewielkie e sowa te skrzywienie kręgosłupa na geanicy

G-ThoZwężenie krążków mieędzykręgowych C5-C7.I)rpbne zmiany'zwyrodnienie 

w stawach Luschki C5-C7 po stronie lewej.
■TtŚEP ■ JIH
-— --Normogram.Rytm zatokowy,miarowy 75/min. Zał,Q w II,III,aVF .obniżenie  ST w I ,  

aBL,V4-V6,uniesienie ST w I I ,I I I ,a V P #ujemne zał.T w II,III,aVF,V4-V6,dwufazo 

-we w I,aVTj.
tfirn * \
--iilNormogram. Rytm zatokowy,miarowy 54/min.Cechy przebytego zawału ściany dolno 

boczne j/Q w II,III,a?P ,ujem ne zał.T w II ,111 ,aV3?,V"4rV6 / .Obniżenie ST 

przechodzące w płytki dwufazowy zał.T w I,aV L .
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(+) Ę '

k a r t a  i n f o r m a c y j n a

1.  Nazwisko i imię. . \ .............

2. Nazwisko rodowe . ..............................

3. Imiona rodziców . T

4. Stan cywilny obdcny . ,'MśfapMuis:

5. Czy powtórnie wychodziła za mąż - kiedy? podać nazwisko męża

.........................................................................................................y --- ; ..........

6. Bata 1 a ^ e c e  u r o d n a  ..........

7. Pochodzenie społeczne /chłopskie, robotnicze, inteligenckie/

....... /fa* U f  . ............................................. ...................

8. Miejsce zamieszkania przed 1939 r ctJ. ? \ .

fj /X / /  y /  C *(/ ,<3<rtł^ K - ^ p

3. "Czym zajmowała się przed 1939 r /nauka, praca/ ............

10. Ojiacne miejsce zamieszkania /dokładny adres, ewent. telefon/

11. Wykształcenie . 4 ^ 2 V . i hvj°°yA

12. Kiedy i w jakich okolicznościach znalazła się w ZSRR ?

/wywiezienie, aresztowanie, ewakuacja, miejsce pobytu - 

charakter pracy/ . ..........

./$ m y & s & A ..

13. Moja droga do wojska /mobilizacja, zaciąg ochotniczy/

•Z°AĄc£m''j, j’sdvw* i.

14. Data rozpoczęcia służby wojskowej w LWP i data zdemobilizowania 

• . . . .  . . . . . . .  ............................................

1!?. Nazwy kolejnych jednostek,, w których odbywała służbę wojskową

£h?5*f?v.‘ w . %Ń.*4c/u* 

<nw?&, <2 v< .^V r/r?vyt. . . . . . . .

'WHW> YMr. AAwi /?fł. Svv . . .

10. Jałfie wykonywała zadania i jakie zajmowała stanowiska w wojsku

M h h ' .  . . . ~.JuĄO(r? ęy^Ci^u A A A ^
y j i ................
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17. Jakie przeszła przeszkolenie w wojsku /szkoły, kursy itp ./

18. W jakich bitwach brała udział /miejscowość, data, odniesione 

rany, kontuzje, kiedy^ gdzie/ .ck  -fwkrih

Anw/wA, J-tf/ J K  <fs.W  4  % f a h j > # Y 4 . I W :  <. . 

■̂ydjiyty.. fyfcppy. A^Aj .-h**. ?'c. 'A? £4-i s. ‘fi^ y .cr.

19. Stopień wojskowy w chwili demobilizacji i gbecnie /  data /

/&K<* AijJwA?*........% /??$\ . ^ / 4 . . . . . . .  . . . . . . . . . .

20. Odznaczenia bojowe, p5aństwowe i społeczne y . . . .

At*id.H\0A*jęjLKt. %K fk  . * .

Ą w (f*.,. $ s f f w  . H w d f& r . W  W*. > / /  4

.<*&■&**.-&/.UWtf&L Uj&toi/tol,

21. Praca po zdemobilizowaniu aż do chwili obecnej /  zawoa i stano-

a/ zawo do va4?żlw . % ^ /^ k ’. 4 Yw K % Ą (T. JX  .

JdGe - S&Jb nr /Ctyfa . Cc .£- Ovo -y<2 t ££»
b/ polityczna ....................................

c/ społeczna

22. Przynależność do organizacji politycznych i społecznych

"JWdii. !!śłU£!"!!!!.'!!!!"!.!!!!!!.!””!!!!!!!!!!!!!!!!
23. Obecne źródło utrzymania /emerytura, renta z ogólnego stanu 

zdrowia, renta inwalidy wojennego, renta wyjątkowa, renta rolna, 

renta specjalna, renta wdowia /uwzględnić grupy inwalidztwa/

•,^4'W-S'iyi^f. / . / ? ? / £ T . . . . . . . . .

1

24. Obecny stan zdrowia . »£v£wv^»..

25. Z jakiego rodzaju służby zdrowia korzysta /lecznictwo rejonowe, 

przychodnia MON, przychodnia WSW, przychodnia kombatancka/

.  s/m w j AV. fcyews&fr.................................................................................................................................

11
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2b. Z jakimi trudnościami życiowymi borykała się po wyjściu 

z wojska Ay&iWU WTOtfl (płfJJtwi. S-V\i-iVfyl

'iylaA*ćA ,tt. i .<*v <€>?*>. r / f i w
/ /  o f / 7  , /  /  /  '/ / / * • / / ,  </ / * ) / .

f&pt i\k

27. Czy była prześladowana przed wojną ........................................

28. Czy była represjonowana po wojnie ..ćW *,..........................................

29. Jakiej pomocy oczekuje od organizacji zbowidowskiej . |

AftjPsłHfPK ?. crwcptyw. stew*. ^ v ^ a / .  . .

.-. v. , W . ^ . . tfrrtP, .'TP&U fW t ,

30. Krótka charakterystyka najbliższej rodziny, jej losy wojenne, 

a także szczególniejsze sytuacje życiowe rodziców, rodzeństwa, 

męża, dzieci - ich zawody, wykształcenie, zajmowane stanowiska/

jy .^c. A & S i f ł p e . W l
. . . . . . . . .  Ayy* vAy* i .nip.u.4r .<&. K44

•'̂ yszsJiM. / Cyy-̂ r̂y

Ą . %ł*A(. i-.*i y>«

.-Afci. .yt&j iW w . -.'wwipteĄffwh

-. % $ '/& : A &4& fanW syfA  ?%v.n ■.
szyby j '*-*'-y»*tf •>' J? 3̂ 0 (/ o/\

Data ^  A<,<\jo'yux-’ . _ ô yzci-̂ofo Stw^ćł

/  podpis czytelny osoby 

wypełniającej ankietę /

Uwaga: w razie potrzeby można uzupełniać dane na dodatkowych 

kartkach.
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DRUZGAŁA Barbara rl ^ ,  fi\$

A N K I E T A  P E R S O N A L N A *  V * * T /  ^

U  Nazwisko i lmi» <̂).'7k4£^Źci.. 3 . ^ ^ ? ^ . ........................i . .

2* Imiona rodziców • * • • • • * • • • • • * • • • • ♦ • « * • « • * • • • • • • • • «

3.  Nazwisko panieńskie • • .  • •^>* . 5 ^ ^ # • • • . . • • • • • • • • • • • • •  • • • • • • • • • . • • • . .

4« Data i miejsce urodzenia . ? ? .  ................  |

........ ................................ ***“ " * "  ■ *-•••«* i
i

5. Aktualna miejsce zamieszkania^.............................................................• , . ,
. . .  CT" ^ ' A, ' ulica »4ar donu,miejscowość
{-/Z'(oCc JOL* 1tć>rtSJut (*¥• -JCa/e.TJicć̂ i -—

kod pocztowy, woJeWodztwo ^

8 . Posiadany stopień wojskowy • • • • • • •  • %••*• . . « • • • • • • • • • • •
/I

7 , Stan rodzinny /mężatka,panna, wdowa i ip /^ ś *? #  •? • • •> •♦ • .• • • •»  •-•••♦

3. itykształcenie - tytui naukowy . A ,

9 . Opisać przebieg służby wojskowej, datę powołania, datę zwolnienia,

zajnowano funkcjo w czasl/3 działań wc^oanych^pełno ndzwy Jednost®^ 

t w o jsk o w y ch Ą P A -A ? $ &  J  CMWCO&U h t - y  Z W aluM . oC^lOSLcOiltJ V /liv» ć& Zć

z Fc;/- ^ o ia t t o o ! ś u A iX * z  * r  J t:Ł .(!x u  , <£}■ O fZ . 7 l ~. 'W /o a /  z $ u fc  i^ K x n .Y

> 4 }ij& .i/c .2 fy < > rc Ł / P?*<y Z t) r y / f a i ł /  ,  Q a z£ct?o& ~L>/i**- 'V u , lu f t -d iu . w c c z n j
f  •  o  »  «  z y f  •  •  t A  »  «  /  r >  •  • < * « • • * / * • *  < » ! ! • • « • • • • « • •  •  #  • » • • • • # • • • • « • > • • • • • • • • • • •

/ f U Ł  c 4 a J , U , «  O f o s  tfr cC j-f. c/o f t d f y x * i ( h  /VvVlM* J e  U '• • «y£ « Fł # # ? • « • • « * •  H/# « • • • • •  • • • # • *  + * • * • • • • « • • • • « • • « • • • • • • • • « # • • «

/ f c A j  'WLU.fc/lU. <Jo Jiou; . \iu 7Ó.+k/£ 'q  f-zc±c.'W>- ICn u  fc-zn̂ LKu
• • • • • • # • •♦ •  • Jp • • • • • « •  • • • • • • • « • • « • • •  • f • i • • •̂ » • • • ff* • • • • • f •

Oc wn n M*  aryKl£<W t/S w  Iw Z i*  A-U  ̂ /h Ą t/jto o l& J  & 00^0 b  i i i  O p /U M *iiU v>  +>*>f  « • • • • •  •hj• »pi •  •  ł  •  •  •  j  • * •  •  •  •  •  *-t  *••*••¥•  • • ♦ » # * • * • • • • • • •  r
ć / o  3  j f f i l w J Ł *  / t ó L  f i w a  & c l u t f  3 ° i Ł *  f c  ? v y u $ d z r «  j o T * j f  t/o e h u L *

• • • • • »/•Sh »/» « • • • • • • •jf * * f/p j*r-* • f • * v* • ®̂/yŁ-p* • *7'*S. * * * '
y /  'u y jO - t t f  O u p t  siMt p ik jjoy '  ' * » • p yu t .f t ih  h n f a *  -irSu/ etyl*. 5 i ^  s t f  &&M? ' Srujś
£L /Opisać pracę zawodowg'oGK 1939 do chwili oaocnoj* własno,gospodar- . 

•tira, zajmowaną funkc 1 e ^

k y b i# w ? r p & .

ĵ rr.f:±TĄr’%iV£% »aE#.w- . 

11.

/?/ fd d J u J t  ' y

\
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« •  •  • / •  •  •  •  •  •  <b« . .  . . . . . . .  y  • • • • • •  •  •  *A>« ł  . .  M  *  »♦  M  / '
®~u£=iko> O&ą Łu '?. o'ra ęfeutpo /rfcSa./. zo  wo+fze&t , //to/ofe- .

h 9* **a" V /  • *Sr *>• • / / *T*• i. • • •  y  •* •.* • vv  • */•'<<*•** • • • *7# /  c 
.'• V*»» • •••V*

13 Podać'wysokość posiadanej eroerytury-renty inwalidzkiej,renty

wyj ęt kowe J . .  sfR-OSZ'* 771...........................
14q Podać warunki mieszkaniowe,socjalno bytowe Ilość Izb vA»?fr« • • • •

• • ♦ • .C. . . .  . ' .  . 4 . .̂ i , • • * • • • • • « •

15. Oeśli Koicfianka posiada clekae wydarzenia z okresu wojny w czasie 

walk lub w okresie utrwalania władzy ludoweJ-któfko opisać * 

ąpzna doiągzyć oddzielny relację 4a,<0 załącznik do ankiety o- ,

•  • • * . .  J* .  •  mkym .  nM . . . .  . • • • • • • • •  yi •  * .  . . . . .  .-. •  » .  i •  * # —

M fć r  sz/7i/<LCmj* * * * •-* . . . . . . .  . . . . . . . . . . . . . .  ./W . <.» *4̂ * * • . » • •

/yytcAujĘ, /I •̂C Z'9t/‘X̂ fOJt buf b&tt&y / /Oo? 'Łr <■

* • 7  • • •  * r  ........ • ; •  r ^ T T  " T  ; r  * • r  • v  v s  ......... *

<>/

L*</e{4 1 td/tW-UM J>$du “7/ peil 'T/ ^ L u / c / c i  /***» -C-Ł.J />ótLu O- '5 ^ . /

i7 . ' J___  ... s>k«.**i£L ąLs>
16 Czy koleżanka pragnie wzięć udział w III Zlocie Platerówek gdyby '

był zorganizowany z^okazjl 40 gięcia PKWN w czerwcu lub,wrześniu /

1034 r. . • .  %Vi*»• . i . 5  • •  • ?•. . #ii4..•*•*?•/£•• •

17. Napisać inne uwagi warte uwzględnienia w planowanym wydawnictwie 

albumowym o Platerówkach - można dołaczyćcoddzio Ing reiapję jako 

załgcznik do ankioty^>^ A & h .  iTSpSffftfy .77 ..

L I  iiuJo JJLo Ą GX/b* *j •
• • • . i> . . . . . . . . . . . .  ./. .7. f • •/• • • . . » • • • • • / •  ./. /

18. Ilość dzieci Ich Imiona nazwiska Jakie posiadają zawody* co roblf 

zajmowane funkcje w zakładach pracy 1 instytucjach •  można dołę* 

czyć oddzielnę relację do ankiety.

vX&c zęo.̂ > Sto.jjtjU' -yUsriĄęb, - c Z C ~f'̂L

^1^0?4 /cv'J'Ł(z4.Ł /u*-? c Jvr. W Z/<u*C' ’2jc/uJ\

^ c/o ' 'TAA-Ć '-iS tui- MWt-J3 hslrhi. L+ha 3>Z£'/kf' & 0̂ *£j Ysi\uu.
r (f /  / J  V  Th* ^oy

U w a g at do ankiety dołączyć zajęcia o wymiarach

ojt- §<'’rrT^x_^ **•»•••:M • • • • • • • • • • • • • • • •
podpis wypełniającego
ankietę
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|. tfcśfust ZSRR-LWp

DRUZGAŁA Barbara • 

z d. Kołodziej

Źródło informacji:

Ankieta personalna 
Karta informacyjna 
3 załaczniki
iiarta Informacyjna ze szpitala 
Złożono:
Archiwum Pomorskie AK 
87-100 Toruń ul. W.Garbary 2

S £>M
I . f c r ó l . / 9 8
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1
Obficie

ZSRR-1WP

I.K r ó l ./9 9 .

2 p / y

DRUZGAŁA Barbara , 
z d. Kołodziej

Źródło informacji:

Praca zbiorowa pod red, E.Syzdek Wyd# 

Ossolineum 1988r« - Platerówki. 

Wrocław s . 2-|S.
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