Drodzy Czytelnicy,

Z prawdziwa radoscia oddajemy w Wasze rece kolejny numer kwartalnika
,Zdrowie w Centrum” — w przededniu kalendarzowego lata, ktorego wszyscy z ute-
sknieniem wygladamy. Wielu z nas nie moze doczekac sie urlopu, podczas ktorego
— jak sobie obiecujemy — odpoczniemy od zgietku tego Swiata. Ale nie zawsze nam
sie to udaje. Jak spedzi¢ urlop, by nie zamienit sie w koszmar, podpowie nam na-
sza ,,dyzurna” psycholog. Panistwa uwadze nie moze umkngac¢ rozmowa z lekarzem
medycyny podrozy, ktory przyblizy nam temat boreliozy. Niezwykle wazny, tym
bardziej, ze w tym sezonie mozemy spodziewac sie prawdziwej inwazji kleszczy.
Kolejny bardzo potrzebny artykut — ceny lekow. Warto sie z nim zapozna¢, zanim
pojdziemy do apteki wykupic recepty. Z rozmowy ze stomatologiem dowiecie sie
Panstwo, jak powinno wygladac przygotowanie stomatologiczne do terapii onkolo-
gicznej. Bohaterka ,,Waszych historii” opowie o swojej walce z nowotworem i o tym,
co w zyciu powinno by¢ najwazniejsze. W letnim numerze naszego kwartalnika nie
zabraknie tez praktycznych porad, ktore z pewnoscia przydadza sie na wakacjach,
a takze sprawdzonych przepisow naszych Czytelnikow, tym razem w kolorze tru-

skawek. Zycze Pafistwu cudownego lata i owocnego wypoczynku.
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Istnieje wiele metod zapobiegajacych oraz
wiele sposobow na radzenie sobie z ich kon-
sekwencjami. W miejscu ukaszenia przez
owada pojawia sie najpierw czewona plam-
ka (rumien) i opuchniecie. Czujesz tez bol i
swiad. Objawy moga sie utrzymacd od 24 do 48
godzin. Jezeli jednak trwaja dtuzej i dotaczaja
sie objawy ogolne, tj. duszno$é, podwyzszona
temperatura ciata, zawroty gtowy, ostabie-
nie a nawet utrata przytomnosci, nalezy bez-
wtocznie udac sie do lekarza. Stopien zagroze-
nia zalezy od rodzaju owada, ktéry nas ukasit.
Poczynajac od komara, ktérego ukaszenie nie
stanowi zagrozenia dla zycia, konczac na uka-
szeniu przez pszczote, ose czy szerszenia, na
ktérego jad mozemy by¢ uczuleni. Jad owaddéw
zawiera wiele substancji, ktére moga silnie
uczula¢ - szczegdlnie jest to niebezpieczne
dla alergikow. Stanem zagrozenia zycia moze
by¢ ukaszenie przez owada w okolicy ust, gar-
dta czy jezyka. Powstajacy obrzek moze stac
sie przyczyna zamkniecia droznosci drég od-
dechowych i w konsekwencji uduszenia. Naj-

czescie] kasajacymi
owadami sa ko-

mary | mesz-
ki. Pojawiaja
sie one, gdy
za oknem
jest ciepto
I wilgotno.

L

g/

ah

Ukaszenia
e cuwacé-w’

Lato to wymarzony czas odpoczynku. Niestety,
dlugo wyczekiwany i piekny urlop potrafig nam
zepsu¢ wszedobylskie owady, ktérych ukgszenia
bywajq grozne dla zdrowia i Zycia.

Jak sie przed nimi bronic i co robi¢, by zminimali-
zowac skutki ukqszen?

To wyjatkowo natretne owady, maja znakomity

wzrok, bez trudu wiec znajduja ofiare. Wabi je tez

wydychany dwutlenek wegla. Zazwyczaj uka-

szenie przez nie wiaze sie z powstaniem niewiel-

kiego zaczerwienienia i obrzeku z nieprzyjemnym

Swiadem. W ostatnich latach obserwuje sie coraz wieksze zagro-

Zenie zwiazane z ukaszeniami przez meszki, ktére pojedynczo

nie stanowia powaznego zagrozenia, ale poniewaz zazwyczaj

atakuja masowo, moga sta¢ sie przyczyna stanu zagrozenia

zdrowia. W celu zabezpieczenia sie przed pokasaniem, mozemy

uzy¢ szeroko dostepnych na rynku preparatéw badz siegna¢ po

sprawdzone domowe sposoby. Meszki nie znosza zapachu olej-

ku waniliowego i goZdzikowego. Ponadto przed wycieczka war-

to zazywac przez kilka dni kompleks witaminowy zawierajacy

witaminy z grupy B. Miejsca po ukaszeniu za$ nalezy starannie

zdezynfekowac i posmarowac preparatem chtodzacym (zawie-

rajagcym menthol). Ulge przyniesie tez przytozenie kostek lodu.

Pokasanych miejsc nie wolno drapa¢. W przeciwnym razie po-
wstana trudno gojace sie, a nawet ropiejace ranki.

Podobnie jak w przypadku meszek, ulge przy uka-
szeniu komara przyniesie posmarowanie prepa-
ratem chlodzacym o dzialaniu przeciwuczule-
niowym. Pieczenie i swedzenie tagodzi obmycie
skéry zimng woda, oktad z lodu lub alkoholu.
Mozna zastosowac mas¢ hydrokortyzonowa.

Ukaszenie przez szerszenia jest niezwykle nie-

bezpieczne. Jad tego owada rozprzestrzenia sie

przez krew, nierzadko atakuje mie$nie. Oprocz
zaczerwienienia skoéry i obrzeku w miejscu

uklucia, pojawiaja sie objawy og6lne, takie jak go-

raczka, dreszcze, duszno$¢ i bél w klatce piersiowej. Domowa
metoda jest przylozenie okladu z roztworu octu. Gdy uzadli
nas osa badz pszczola, podstawowym zachowaniem powinna
by¢ proba usuniecia zadta z rany. Nie wolno wysysac¢ jadu ani
chwyta¢ za czubek zadla - tam znajduje sie zbiornik na jad. Na-
ciskajac go mozesz zaaplikowac sobie dodatkowa dawke jadu.



Uk3szenia owadow

Aby tego uniknaé, trzeba czysta zyletka lub ostrymi nozyczkami
Scia¢ zbiorniczki wystajace ponad skéra, a pdZniej wyciagnac
zadlo - najlepiej igla. Nie uzywaj do tego pesety, bo naciska-
jac na zadlo, wstrzykniesz dodatkowa porcje jadu. Nastepnie y
rane trzeba przemy¢ i posmarowac preparatem zmniejszaja- Jak ZWa lczac
cym uczucie $wiadu, pieczenia, redukujacym odczyn zapalny.
Miejsce uzadlenia warto posmarowa¢ mascia z hydrokortyzonu,
natrze¢ ostroznie surowa cebulg lub obtozy¢ lodem. Dziatanie
chtodzace i odkazajace ma takze alkohol. Na dotkliwe ukasze-
nia pomoga leki przeciwhistaminowe dostepne w aptekach bez
recepty, mozna zazywa¢ wapno, lecz ma ono wolniejsze dzia-

komary wdomu?

tanie. Uwaza sie, ze przyjmowanie kompleksu wit. B odstrasza kuteczna ochrona przed koma-
réwniez osy i pszczoly. W przeciwienistwie do pszczél, ktére po rami w domu musi sie sktadac
uzadleniu zaraz gina, osy mogg uktu¢ wielokrotnie. Miejsce po z jednoczesnego stosowania repelen-
ukluciu boli, jest zaczerwienione i obrzekniete, a w centralnej tow (Srodkow odstraszajacych) oraz
cze$ci rany pojawia sie maty pecherzyk. W miejscu ukasze- $rodkow ochrony osobistej. Najlep-
nia nalezy przyklada¢ zimne oklady z wody badZ lodu w celu szym i tanim sposobem na powstrzy-
zmniejszenia obrzeku i uczucia $wiadu. Gdy $wiad jest uporczy- manie komaréw przed dostaniem sie

wy, mozna posmarowac mascia hydrokortyzonowa, a nastepnie
mascia antybiotykowa w celu ochrony przed wtérnym nadkaze-
niem bakteryjnym.

do wnetrza domu jest zatozenie na
okna moskitiery. Ta fizyczna prze-
szkoda z pewnoscia utrzyma wiek-

szo$¢ krwiopijcow na dworze. Proste
Jg i skuteczne.

Do ochrony osobiste zaleca sie sto-
sowanie preparatow chemicznych
zawierajacych duze stezenie DEET
(N-dietyl-meta-tolumamide - zwia-
zek chemiczny, ktory bardzo skutecz-
nie odstrasza komary i inne owady).
Takie stezenie (w granicach 20%) wy-
stepuje w srodkach takich jak Mugga
Roll czy tez niektore OFFy (aby sie
upewnic o wysokosci stezenia nalezy
zapoznac sie z etykieta). Pozwala ono
na realna ochrone przed komarami
do 4-5 godzin. Preparaty, ktére za-
wieraja niskie stezenie DEET dziataja
co najwyzej kilkadziesiat minut.

W przeciwienstwie do pozostatych owadow,

kleszcz, zanim wryje sie w skore, znieczula Istnieja ponad to naturalne metody,
miejsce wklucia, tak ze dopiero po dtuzszym ktore nie wymagaja uzycia tak silnej
czasie stwierdzamy jego obecno$¢. Dzieki chemii. Ekologiczne i przyjemne dla
szczgkoczutkom chwyta skore i wysysa krew. nosa. Mianowicie kominki do olejkow
Kleszcze przenosza grozne choroby, jak borelioza eterycznych oraz kadzidetka. Wy-
czy kleszczowe zapalenie mézgu (piszemy o tym wiecej na starczy rozpali¢ je w pomieszczeniu,

s. 14-15). W przypadku stwierdzenia obecnosci kleszcza trze-
ba jak najszybciej go usuna¢. Mozna do tego uzy¢ specjalnego
przyrzadu, ktéry kupisz w aptece. Miejsce ukaszenia przemyj
woda z mydtem. Tkwiacego w skorze kleszcza nie wolno sma-

a zapach sam sie rozejdzie odstra-
szajac komary. Nastepujace olejki
i zapachy najbardziej dziataja na ko-

rowa$ kremem, wazeling, mastem, bo duszac sie moze zwy- mary: lawendowy, mietowy, gozdzi-

miotowac i zarazi¢ nas przenoszonymi przez siebie chorobami. kowy, sandatowy, cytrynowy. Mozna
Jesli usuniecie kleszcza w catosci nie powiedzie sie lub gdy po sobie wybrac aromat do pomieszczen
jego usunieciu utrzymuje sie zaczerwienienie, nalezy udac sie wedtug wtasnego gustu i preferencji.

do lekarza. Przed ukaszeniami przez kleszcze chroni nas od-

powiedni ubiér - dlugie spodnie, koszule z rekawami i czapka.

Popularne odstraszacze komarow
wktadane do gniazdka dziataja stabo
i zwalczaja komary na niewielkiej po-
wierzchni. Co wiecej, niektdre osoby
po paru dniach uzytkowania narzeka-
ty na bol gardta. Nie polecam. :)

Agata Oknir’lska-éwiatek Zrodto: www.sprawyciekawe.blogspot.com
Mgr farmacji
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CHIRURGIA ONKOLOGICZNA HEMATOLOG, ONKOLOG
w Centrum w Minsku Mazowieckim
W przychodniach ,,Centrum” w ramach NFZ W przychodni Centrum

realizowane s3 swiadczenia z zakresu poradni

w Minsku Mazowieckim przy ul. Dabrowki 52,
CHIRURGII ONKOLOGICZNEJ

rozpoczeta prace

LEKARZE: pani doktor Anna Dawidowska
e dr n. med. Grzegorz Luboinski — hematolog, onkolog.
« dr n. med. Zbigniew Mentrak
o dr Krzysztof Kicki Wymagane jest skierowanie

. do poradni hematologicznej.
Poradnie CHIRURGII ONKOLOGICZNEJ

prowadzone sg w lokalizacjach: Wiecej pod numerem 25 633 35 55.

« przychodnia w Minsku Mazowieckim
ul. Dabrowki 52, tel. 25 633 35 55

« przychodnia w Garwolinie
ul. Korczaka 35/3, tel. 2574010 36

Wymagane jest skierowanie
do poradni chirurgii onkologiczne;j.
Proponowany wykaz zabiegdéw znajduje sie
na stronie internetowej CENTRUM.

*.&ﬂ

Szczegdty zapisu w rejestracji przychodni.

NOWA PRZYCHODNIA CENTRUM W STANISEtAWOWIE

»Centrum Medyczno-Diagnostyczne Sp. z 0. 0.” zdniem 1 VIIl 2016 roku
bedzie sprawowato podstawowg opieke zdrowotnga
nad mieszkancami Gminy Stanistawow.

W zwiazku z powyzszg zmiang zapraszamy Panstwa po odbidr kopii dokumentacji medycznej
z przebiegu leczenia prowadzonego dotychczas w przychodniach w miejscowosciach:

« Stanistawoéw, ul. Szkolna 6 « Pustelnik, ul. Szkolna 16

Kopia dokumentacji medycznej jest potrzebna do zachowania ciggtosci
opieki zdrowotnej u nowego lekarza rodzinnego.

Wszystkich Panstwa, ktérzy z dniem 1VIII 2016 r. wyrazg zgode na korzystanie z ustug medycznych
swiadczonych przez ,,Centrum Medyczno-Diagnostyczne” Sp. z 0. 0. zapraszamy do ztozenia deklaracji
wyboru lekarza rodzinnego, pielegniarki i potoznej. Stosowne druki znajduja sie w sekretariacie Urzedu

Gminy w Stanistawowie, gdzie réowniez bedzie mozna pozostawic¢ wypetnione deklaracje.

LEKARZ POZ PIELEGNIARKA POLOZNA
 Lek. Anna Baginska - Emilia Bak - Katarzyna Lubas$
« Lek. Olga Wysokinska » Agnieszka Ciesla

Zachecamy do kontaktu telefonicznego 25 633 35 55.
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To wiecej niz innowacyjna tgcznosé on
To cenne chwile dla najblizszych.
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Nowy Tiguan z mobilnymi ustugami online Car-Net. | '
Doskonatosc¢ to dopiero poczatek.

Dzieki innowacyjnej ustudze Car-Net mozesz zaplanowac swojg trase przejazdu w pracy
lub w domu i przestac ja do nawigacji w samochodzie. Wskaze najblizsza stacje benzynowa,

a takze pozwoli sprawdzic aktualne ceny paliw. Jesli po drodze natkniesz sie na korki,
system pomoze Ci je oming¢.'A Ty zyskasz cenne chwile z bliskimi.

Odvyiedi_salon Volkswagena i przygotuj sie na cos$ wiecej niz jazde probna.

Autoryzowany Dealer VW Carsed
Siedlce, ul. Brzeska 1813, tel. (25) 644 44 00, salon.vw@carsed.pl Volkswagen

Prezentowana miesieczna rata to wartos¢ brutto dla Kredytu EasyDrive oraz netto dla leasingu EasyDrive. Kalkulacja dla modelu Tiguan 1.4 TSI BMT 125 KM
w cenie 97 980 zt. Parametry przyjete do kalkulacji rat: Kredyt EasyDrive - wktad wtasny 20%, okres kredytowania 48 miesiecy, limit przebiegu 80 000 km, rata
finalna okreslona w umowie; Leasing EasyDrive - optata wstepna 10%, okres leasingu 36 miesiecy, limit przebiegu 60 000 km, warto$¢ koricowa okreslona
w umowie. Kredyt EasyDrive - reprezentatywny przyktad: cena samochodu 79 064 zt; wktad wtasny: 15 813 zt; catkowita kwota kredytu: 63 251 zt; stopa
oprocentowania kredytu: 0,35%; sktadka ubezpieczenia komunikacyjnego: 2 364 zt, sktadke ubezpieczenie sptaty kredytu: 4 252 zt; rzeczywista roczna stopa
oprocentowania: 5,53%; czas obowigzywania umowy: 48 miesiecy; catkowita kwota do zaptaty przez konsumenta: 74 134 zt; wysokos$¢ raty miesiecznej: 790 zt;
wysokosc¢ ostatniej raty: 36 211 zt.

Oferta na wybrane modele Volkswagen Samochody Osobowe z rocznika 2016 przy skorzystaniu z ubezpieczenia komunikacyjnego i ubezpieczenia sptaty
kredytu oferowanych przez Volkswagen Serwis Ubezpieczeniowy Sp. z 0.0. Niniejsza informacja nie stanowi oferty w rozumieniu kodeksu cywilnego. Dostepnos¢
i warunki produktu moga ulec zmianie. Warunki produktu okresla umowa.

W zaleznosci od wariantu i wersji zuzycie paliwa w cyklu taczonym od 4,7 do 7,4 1/100 km, emisja CO, od 123 do 170 g/km (dane na podstawie Swiadectw
homologacji typu). Informacje dotyczace odzysku i recyklingu pojazdéw wycofanych z eksploatacji na stronach: http:/www.vw-group.pl/grupa-vgp/ekologia/
recykling-pojazdow/.



Bliskie spotkania

99 Do pacjenta
trzeba podchodzic¢

z sercem
iusmiechem?”’

Rozmowa lek. Jadwiga Klapa-Zarecka,
bohaterka serialu medycznego ,,M}odzi lekarze”

B Jest Pani jednq z najpopularniejszych lekarek w Polsce dzieki serialowi
dokumentalnemu ,,Mlodzi lekarze”, ktory co tydzienn oglgda milionowa
widownia. Jak sie zaczeta Pani przygoda z tym filmem?

Na poczatku maja trafitam na bardzo trudny medyczny przypadek malej pa-
cjentki i udatam sie na oddzial Pediatrii, Zywienia i Chor6b Metabolicznych
IP CZD po pomoc. Zapukatam do gabinetu szefowej - dr Anny Wieteskiej-
-Klimczak, ktéra w momencie, gdy mnie zobaczyla, zawolala: o! Jadzia! wila-
$nie o Tobie rozmawialisSmy. I okazalo sie, Ze na oddziat przybyta wiasnie jed-
na z rezyserek Mtodych Lekarzy - Joanna Frydrych, ktéra poszukiwala jeszcze
jednego brakujacego bohatera do jednego odcinka (z odcinka zrobito sie 10).

B Nagle stala sie Pani rozpoznawalna i popularna. Jak Pani sobie z tym
radzi? Czy to Pani pomaga w codziennej pracy czy tez wrecz przeciwnie?

Wiekszo$¢ czasu, jak dotychczas, spedzam w przychodni, pozostate chwile
w studiu nagraniowym i na koncertach - to miejsca, z ktérymi dotychczas

bylam kojarzona. Przebywajac z ludZzmi, ktérych
widze na co dzien, staram sie by¢ zawsze soba,
nie odczuwam wiec jakiejS wiekszej zmiany.
OczywiScie zdarzaja sie bardzo mite sytuacje, np.
w urzedzie czy w sklepie miesnym, gdzie spotka-
fam sie z niezwykle sympatyczna obstuga.

B Jaka byla reakcja Pani pacjentow z przychod-
ni Centrum w Jozefowie, gdzie Pani pracuje,
na pojawienie sie Pani w serialu ,,Mlodzi le-
karze”?

Przer6zne! Zawsze pozytywne. Bywa naprawde
zabawnie. Czasami moéwia: "Ojej! Ale pani po-
dobna do tej aktorki z serialu o lekarzach" albo
"O nie! To pani naprawde jest lekarzem!". Nie
wszyscy wiedzieli, Ze to po prostu serial doku-
mentalny.

B Kiedy i w jakich okolicznosciach powziela
Pani decyzje o studiowaniu medycyny? Czy to
byl Pani wymarzony zawéd?

Spontanicznie. W trakcie pierwszego roku stu-
diéw muzycznych zapisalam sie na egzaminy
i sie dostalam. Po gimnazjum zupelnie nie mia-
tam pojecia, co chce robi¢ w zyciu. Podobato
mi sie latanie, nurkowanie, wieloryby, kosmos,
dziennikarstwo, architektura... W liceum droga
losowania wybratam profil medyczny i przez calty
okres jego trwania zapieratam sie, ze nigdy, ale
to PRZENIGDY nie bede lekarzem! Sama tak do
konca nie wiem, jak to sie stalo, Ze ostatecznie
nim zostatam.

B Czy studia medyczne przyblizyly czy tez odda-
lity Paniq od ideatu tego zawodu?

Studia byly dla mnie koszmarem. Dotad obra-
calam sie w Srodowisku glownie artystycznym,
nie umiatam zupekie sie odnalez¢ w srodowisku
lekarzy i mysle, ze nie bytam do konca lubiana.
Co sesje planowalam rzucenie medycyny. Kiedy
okazywalo sie, ze zdatam, "czolgalam" sie da-
lej... I tak dotrwalam do konca. W kazdy razie
momentami bylo naprawde ciezko.

B Dlaczego wybrata Pani specjalizacje z medy-
cyny rodzinnej?

Tak zupelnie szczerze, poniewaz w mojej sesji
byto tylko jedno miejsce na psychiatrie dziecie-
ca, i balam sie, ze sie nie dostane na rezydenture.
Myslatlam tez o jakiej$ specjalizacji zabiegowe;j.
W konicu zdecydowalam sie na Rodzinna, mia-
lam wéwczas juz kilka miesiecy doswiadczenia
w pracy dla CMD.

B Co, wedlug Pani, jest podstawq dobrej relacji
Z pacjentem?

Prawda i tylko prawda. Nie udaje, ze wiem, gdy
nie wiem. Nie udaje. I tego samego oczekuje od
swoich Pacjentéw.

B Obserwujqc Paniq na planie serialu ma sie
nieodparte wrazenie, e bardzo Pani lubi lu-
dzi. Jest Pani promienna i ciepla (pomimo



zmeczenia), a to to rzadki widok w przychod-
niach... Co warunkuje takq Pani postawe?

Na pewno duza role odgrywa wrodzone usposobie-
nie, a takze ciepta, kochajaca Rodzina, ktéra przygo-
towala mnie do Zycia, przyjaciele, maz. Nie wiem,
jak to jest, po prostu nawet jak jestem po nieprzespa-
nej nocy po koncercie, Spie godzine, biore prysznic
i przychodze do pracy, widok drugiego czlowieka
wyzwala we mnie poklady energii i ciepta. Czlo-
wiek to istota niezwykla.

B Co jest zaletq pracy lekarza w malym srodo-
wisku?

W chwili obecnej pracuje w Strachéwce i w J6ze-
fowie. Oba te miejsca sa szczegblne pod wzgledem
personelu i pacjentéw. Sa wdzieczni, serdeczni i,
przede wszystkim, wyrozumiali. Wiedza, Ze dopiero
sie ucze i musze zadawac wiele pytan do kierownika
specjalizacji, Grzegorza Banki, i przyjaciela rodziny
lekarza Tadeusza Recmana :)

B W jednej ze scen amerykariskiego serialu me-
dycznego ,,Dr House”, gléwny bohater zmusza
swoich podopiecznych, mlodych lekarzy, by pod-
dali sie tym wszystkim zabiegom, ktore na co
dzien wykonujq u pacjentéw, i nie sq to zabiegi
przyjemne. Ma chyba nadzieje, Ze po takim ,,tre-
ningu” bedq traktowac chorych znacznie lepiej.
Czy trzeba sie uciekac do tak drastycznych roz-
wiqzan, by uczlowieczy¢ lekarzy?

Na pewno do$wiadczenie stuzby zdrowia z "drugiej
strony barykady" czeka predzej czy p6zniej kazdego
lekarza: czy to w charakterze swiadka, gdy choru-
je czlonek rodziny, czy bezposrednio w charakterze
pacjenta. Miatam okazje wielokrotnie by¢ zar6wno
Swiadkiem, jak i pacjentem. To dato mi duzo do my-
$lenia i nabralam wiekszej wrazliwodci. Nie uwa-
zam jednak, ze wykonywanie sobie nawzajem badan
moze nauczy¢ wrazliwosci. Moze pomo6c w nabyciu
umiejetnosci, owszem. Ale wrazliwo$ci na drugiego
czlowieka uczy zycie.

B W jakich sytuacjach czuje sie Pani bezradna
jako lekarz?

Bardzo czesto, gdy kto$ jest terminalnie chory,
i wiem, Ze z medycznego punktu widzenia nie ma
juz szans. Gdy komus$ dzieje sie krzywda. Gdy nie
jestem w stanie wszystkich przyja¢, bo dzien sie
konczy i chce tez wroci¢ do Rodziny. Gdy wiem, ze
powinnam siedzie¢ z ksiazka z interny, a nie mam
sity juz na nic i chce mi sie tylko spac i rzuci¢ to
wszystko...

B Co Paniq najbardziej motywuje do tej pracy?

Po pierwsze wdziecznos$¢ Pacjentow, kiedy przycho-
dza podziekowa¢, kiedy méwia, ze im pomogltam
czy skierowalam ich na wlasciwy trop. Po drugie,
kolezanki i koledzy w pracy - widze jak ciezko pra-
cuje caly personel i wiem, ze jestem potrzebna jako
cze$¢ sktadowa calej tej machiny.

B Jakimi argumentami przekonywalaby Pani mio-
dych ludzi, ktorzy stojq przed wyborem studiow

Bliskie spotkania

i wahajq sie pomiedzy medycynq a czyms innym, by jednak wybrali
medycyne?

Hmmm. Trudno odpowiedzie¢ mi na to pytanie, za krétko jestem lekarzem.
Dzi$ akurat trafita Pani na méj dzien frustracji i zmeczenia, i poczucia,
ze zupekie sie do tego nie nadaje, kazdy mlody lekarz przezywa podob-
ne chwile. Jedyne, co jestem w stanie dzi$ powiedzie¢, to: Zawdd lekarza
wigze sie z duzym poswieceniem, ale jesli bedziesz "miat serce i patrzat
w serce" to dla dnia, w ktérym przyjdzie cho¢by jeden pacjent ze stowami:
"dobrze pani doktor trafita, dziekuje, czuje sie o wiele lepiej" albo "kiedy
pani sie uSmiecha, od razu nabieram checi do zycia", nie bedziesz zalowat
tego wyboru.

B Praca lekarza pochlania Paniq bez reszty, ale jest druga ,,mitosc¢”, kto-
rej sie Pani poSwieca — muzyka. Prosze opowiedzie¢ naszym Czytelni-
kom o swoich muzycznych namietnosciach. Czy traktuje Pani te pasje
jako odskocznie od codziennej pracy, czy tez zyje ona wlasnym Zyciem?

Muzyka to moja pierwsza mitos¢, naprawde! Mam na nig niewiele cza-

su, ale nagrywam, pisze, tworze, gram w kilku projektach Mate.o, Buslav,

KidBrown — (m6j autorski). To terapia, sita witalna, odskocznia, szczescie,

skrzydla, przestrzen... Muzyka to wszystko.

B Jak Pani odpoczywa?

W przyrodzie, z dala od obowigzkéw, czasem z przyjaciéhmi, czasem po

prostu sam na sam z mezem czy z muzyka.

B Co Pani daje najwiekszq rados¢ w zyciu?

Bo6g. Bog, wiara w Jego moc, Jego zbawienie, Jego Dom, i cale dobro,

ktére od Niego otrzymuje sa najwieksza radoScia mojego zycia.

B Co i kto jest dla Pani pokrzepieniem i oparciem w trudnych chwilach?

Moéj kochany maz, Pawelek.

M)
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Trzeba empatii, zeby poczu¢ problemy pacjenta,

i trzeba wiary i wyobrazni,

Zeby go z wlasnego piekta wyciqgnqc
dr hab. n. med. Tadeusz Pienkowski

Kierownik Kliniki Nowotwor6éw Piersi
i Chirurgii Rekonstrukcyjnej

99 Kaida kobieta w momencie diagnozy — rak piersi — przede wszystkim martwi

Diagnoza choroby nowotworowej wy-
woluje szok i przerazenie. Operacja,
a potem intensywne, czasem wynisz-
czajqce leczenie oraz imudna rehabli-
tacja, wymagajq cierpliwosci i pokory,
a takie empatii ze strony najbliiszych
i otoczenia. Mimo zZe rak piersi dotyka
bardzo wielu kobiet, kazda z nich prze-
Zywa swdj osobisty dramat i kazda, przy
pomocy lekarzy, fizjoterapeutow i psy-
chologéw, w koncu odnajduje w sobie
sile, by zy¢ dalej. Moze jeszcze piekniej
i lepiej niz dotychczas. Poniiej prezen-
tujemy odpowiedzi na najczesciej za-
dawane pytania, dotyczqce Zycia po
mastektomii, opracowane przez paniq
Hanne Tchoérzewskaq, kierowniczke Za-
kladu Rehabilitacji Centrum Onkologii
im. Marii Sklodowskiej Curie w War-
szawie, przewodniczqcq Rady Fundacji
Hospicjum Onkologicznego, cztonkinie
Zarzqdu Polskiej Unii Onkologii i Za-
rzqdu Europejskiego Ruchu Kobiet do

Walki z Rakiem Piersi.

sie o swoje Zycie i zdrowie. P6Zniej — w miare poznawania zasad, dotyczqcych
rozpoznania i przebiegu choroby — chce zy¢ tak dobrze, jak to mozliwe w za-
istnialej sytuacji powainej, czesto przewleklej choroby. Bardzo duziy wplyw
na jakosc¢ Zycia w leczeniu raka piersi ma proces rehabilitacji 99

Hanna Tchoérzewska

Czy zachorowanie na raka piersi powinno by¢ tajemnicq?

Zachorowanie na nowotwor piersi czy na inna chorobe nie jest wstydem ani
kara. Informowanie drugich oséb wynika z potrzeby serca i checi szukania
pomocy. A niewatpliwie tatwiej jest chorowa¢ majac przy sobie zyczliwe oso-
by, mogace stuzy¢ pomoca i wsparciem. Kazda z kobiet powinna powiedzie¢
tyle, ile potrzebuje i temu, komu moze zaufa¢. Na pewno bliscy chorej powin-
ni wiedzie¢ o jej problemach i potrzebach, bo niedoméwienia i domysty nie
sprzyjaja zdrowieniu. Nalezy méwi¢ o swoich potrzebach i oczekiwaniach,
poniewaz druga osoba moze sie tego domysla¢, a nie by¢ pewna. Trzeba pa-
mieta¢ o tym, zZe osoba towarzyszaca chorej nie zawsze wie, jak pomagac.
Obawia sie swoich reakcji i czesto nie wie, jak postapi¢. Nalezy otwarcie mo-
wic o rozterkach i obawach zwiazanych z choroba, leczeniem i pomoca.

Czym jest rehabilitacja w leczeniu raka piersi?

Jest to dhugotrwaly, ciagly proces majacy na celu zmniejszenie niepozadanych
skutkow choroby i jej leczenia zar6wno w sferze fizycznej, jak i psychicznej
kobiety. W przypadku choréb nowotworowych prowadzimy u pacjentéw re-
habilitacje psychofizyczng. Obejmuje ona zar6wno dziatania zapobiegawcze
— takie jak profilaktyka obrzeku limfatycznego, profilaktyka przeciwzakrze-
powa — jak i zabiegi przywracajace sprawnos$¢. W przebiegu leczenia nowo-
tworu piersi rehabilitacja powinna rozpoczyna¢ sie w momencie postawienia
diagnozy, kiedy kobieta potrzebuje wsparcia i czesto profesjonalnej pomocy
w sferze emocjonalnej (porady, psychoedukacja). Tymi zagadnieniami zajmu-
je sie rehabilitacja psychiczna. Rehabilitacja fizyczna powinna rozpoczynac
sie zapoznaniem z celami i metodami usprawnienia pooperacyjnego jeszcze
przed zabiegiem chirurgicznym.



Rehabilitacja

Czy rehabilitcja dotyczy tylko amputacji piersi?

Nie, amputacja piersi (mastektomia) jest jedna z metod leczenia,
pozostawia blizne i ubytek narzadu, ktéry jest uznawanay jako
symbol kobiecosci i macierzynstwa. W innej metodzie leczenia
— w operacji oszczedzajacej (BCT) pier$ pozostaje po usunieciu
guza z fragmentem zdrowej tkanki, czyli ubytek gruczohu jest
czeSciowy. W tym wypadku w trakcie dalszego leczenia stosu-
je sie radioterapie, ktorej skutki uboczne réwniez sie zmiejsza
przez usprawnienie. W kazdej z metod leczenia usuwa sie we-
zty chlonne pachowe, ktérych usuniecie moze by¢ przyczyna
obrzeku limfatycznego. Tak wiec rehabilitacja fizyczna dotyczy
nastepstw fizyczych leczenia chirurgicznego, chemio- i radiote-
rapii.

Kiedy i w jaki sposob uzupelnia sie brak piersi?

Zaopatrzenie w zewnetrzna proteze piersi jest bardzo waznym
elementem rehabilitacji. Proteza, zastepujac wilasna piers, z jed-
nej strony ma wplyw na stan emocjonalny chorej — pozwala
w sposéb estetyczny zatuszowac jej brak, z drugiej strony ma
absolutne znaczenie zdrowotne. Brak protezy zmienia warunki
statyki tutowia, co moze prowadzi¢ do nieprawidtowej posta-
wy — przygarbienia, odstawania topatki, obnizenia lub uniesie-
nia barku strony operowanej. Aby proteza spelniata swoja role,
powinna by¢ dobierana przez fachowy personel — z uwzgled-
nieniem jej ciezaru, wielkosci, ksztaltu, konsystencji a nawet
barwy. Dla utrzymania prawidtowej statyki tutowia jedna z pod-
stawowych cech dobrze dobranej protezy jest jej ciezar. Tylko
w wyjatkowych wypadkach mozna poleca¢ pacjentkom protezy
,»lekkie” —nie majace podobnego ciezaru jak zdrowa piers. Ma to
znaczenie w przypadku obustronnej mastektomii, zaawansowa-
nego obrzeku, niekiedy u pacjentek z duzymi zmianami popro-
miennymi. W innych przypadkach proteza lekka nie utrzymuje
statyki tutowia, a co za tym idzie, nie wyglada estetycznie. Nie-
mniej wazny jest dob6r odpowiedniej bielizny specjalistycznej.
Stanik powinien posiada¢ odpowiednio skonstruowang kieszon-
ke, utrzymujaca stabilnie proteze, szersze ramiaczka, z regulacja
usytuowana na plecach, poszerzony pasek boczny przykrywa-
jacy blizne pooperacyjna, ptytsze wyciecie z przodu (dekolt),
zakrywajace ubytek tkanki i blizne. Duzym krokiem do przodu
jest proteza samoprzylegajaca, nie wymagajaca specjalistycznej
bielizny, ktéra zapewnia duzy komfort kobiecie — chociazby
przy pochylaniu sie. Proteza samoprzylegajaca nie powinna by¢
pierwsza proteza dla operowanej kobiety. Nalezy ja zaklada¢ po
okresie usprawniania, przy pelnym zakresie ruchu i usprawnio-
nej — elastycznej okolicy pooperacyjnej.

Czy po amputacji piersi jest mozliwos¢ jej operacyjnego od-
tworzenia?

W wiekszosci przypadkéw jest taka mozliwos¢. Rekonstrukcje
piersi przeprowadza sie na wyrazna potrzebe i Zyczenie pacjent-
ki. Operacja odtwoércza jest elementem nowoczesnego leczenia
raka piersi. W szeroko rozumianym procesie rehabilitacji —
przez poprawe stanu fizycznego — wptywa na stan emocjonalny
kobiety.

(Zrédto: Dr Hanna Tchérzewska
"Rehabilitacja kobiet leczonych
z powodu raka piersi")

CENTRUM

Medyczno-Diagnostyczne

Centrum Medyczno-Diagnostyczne
w ramach Populacyjnego

Programu Profilaktyki i Wczesnego
Wykrywania Raka Piersi i Raka Szyjki Macicy
prowadzi bezptatne badania profilaktyczne
dla pacjentek w wieku 25 - 59 lat.

Panie moga skorzystac z badan
mammograficznych i cytologicznych
refundowanych ze srodkéw NFZ.

Badania MAMMOGRAFICZNE kierowane do Pan
w wieku 50-69 lat, ktére nie wykonywaty tego
badania w ciggu dwéch ostatnich lat w ramach
ubezpieczenia NFZ; ktore nie miaty wczesniej
stwierdzonej zmiany nowotworowej piersi.

Siedleckie Centrum Profilaktyki
i Promocji Zdrowia
Siedlce, ul. Kleeberga 2

DiaGcnosTYKa oBRazowa
(MAMMOGRAFIA, RTG)

Babpanie: Biorsia CienkoiGcrowa
ze skierowniem od specjalisty
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Rozmowa z Anng, ktéra przechodzi terapie onkologiczna,

zwiazang z rakiem szyjki macicy

Jak czesto sie Pani bada?

Musze przyznac, ze przed rokiem 2016 w ogdle sie nie ba-
dalam, poniewaz sadzilam, ze te wszystkie straszne choro-
by, o ktoérych teraz tak czesto styszymy, mnie nie dotycza.
Poza tym jestem mioda, nic mnie nie boli...

Jaka byla Pani pierwsza mysl, kiedy dowiedziala sie
Pani o chorobie?

Tych mysli byto milion, ale najgorsza z nich brzmiata: "to
niemozliwe - przeciez mam za male dzie-
ci, zeby zostaly tylko z tata, co z Nimi

zeby nasze dzieci baly sie raka i przygotowalismy je, na ile to
bylo mozliwe, na te sytuacje. WoleliSmy, by sie tego dowie-
dzialy od rodzicéw, a nie od dzieci ze szkoly czy z podworka.
OpowiedzieliSmy im, jak przez jaki$ czas bedzie wygladato
nasze zycie, ze mama bedzie jezdzila do szpitala raz na jakis$
czas, ze straci wlosy, ze beda dni, kiedy bedzie bardzo zme-
czona i staba. Rak to nie wyrok - to sie leczy. Rodzice powinni
rozmawiac z dzie€mi na ten temat, chociazby po to, by miaty
Swiadomos¢, ze duza role odgrywa profilaktyka.

Jak przebiegalo Pani leczenie i z ktory

bedzie?". Dokladnie pamietam ten dzien. Ta syluacgja nag le z jego etapow byl dla Pani najbardziej
I te lawine emocji, ktéra na mnie spadia wywrécila nasz $wiat uciqzliwy?
i spod ktorej przez dlugi czas nie moglam B .
sie wydostac... do gory nogamai. 23 stycznia ustyszatlam diagnoze, a juz 18
W il 5b lutego miatam operacje usuniecia narzadéw
Jyslawita na proove kobiecych. W obecnej chwili jestem po 1
Czego sie Pani najbardziej obawiala? cah! naszq rodzin‘;. Eyl:ell?a r(;l};le'zni.ggerca[;iiS 1C lil' l)Crﬂaecr}Il]y.teragide;(ilél.
[, z ie jeszcz ykli i w -
Najbardziej obawiatam sie tego, jak sobie OstJenle siex chorobq pach 3-tygodniowych. Najtrudniej znosze
poradza moi bliscy z choroba. Ta sytuacja . chemioterapie (nudnos$ci, wymioty i ogdlne
nagle wywrdécita nasz $wiat do géry noga- lo proces, przez ktor. y ostabienie), ale nie daje sie tak tatwo :)
mi. Wystawila na probe calq naszq rodzine. musieli s’my Wwsyscy
Oswojenie si¢ z choroba to proces, przez ., . )
ktéry musieliSmy wszyscy przejs¢. Batam pr=e¢jsc. Czy podczas terapii zaproponowano Pani

sie, jak zareaguja moje dzieci, zwlaszcza
ze — jak wiadomo — choroba onkologiczna
i proces leczenia zmieniaja nas i fizycznie, i psychicznie.

Jak oswajata Pani dzieci ze swojq chorobq? Czy we-
dlug Pani dzieciom powinno sie méwi¢ prawde czy tez
za wszelkq cene je chroni¢?

W pierwszej chwili chcialam chroni¢ swoje dzieci, oszcze-
dzi¢ im tego strachu, ktory - niestety - jest gleboko za-
korzeniony w naszym spoteczefistwie, dla ktérego rak to
czesto wyrok. StwierdziliSmy z mezem, Ze nie pozwolimy,

kontakt z psychoonkologiem?

Nie, nie spotkatam sie z taka propozycja i nie wiem, czy skorzy-
stalabym z takiej terapii, ale na pewno jest ona bardzo potrzebna.
Taka profesjonalna pomoc dla chorych i ich rodzin powinna by¢
dostepna na kazdym oddziale onkologicznym, ale wiekszo$¢ pa-
cjentow nawet nie wie, Ze moze z niej skorzystac.

Co lub kto pomagat Pani przetrwac ten czas?

Najwiekszym wsparciem dla mnie jest m6j Maz. To On jest taka
mojq sita napedowa, ktéra mnie mobilizuje do dalszej walki. To
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On znosi moje humory i jest przy mnie, kiedy sie po  Staram sie nie roztrzasac¢ przesztosci i iS¢ do przodu. Na to, co bylo, nie mam
prostu boje. Dzieci réwniez odgrywajq tutaj ogrom-  juz wplywu, natomiast mam wplyw na to, co bedzie.

nie duza role, bo to przeciez dla nich walcze, aby by¢

z Nimi jak najdtuzej. Wsparcie Rodziny jest w takich

sytuacjach nieocenione. I wlasnie w takich granicz- Jakie sq Pani marzenia?
nych momentach czlowiek przekonuje sie, jak wiel-
kim darem i szczeSciem jest Rodzina i jak jest silna. Mam tylko jedno marzenie, aby nigdy wiecej nie dotkneta mojej rodziny

zadna choroba.

Kazdy z nas ma takq
pustynie, na ktorg
wyrusza, by zmierzyé sie
ze swoim bolem. I kazdy
w lakich chwilach jest
bardzo samotny. Nawet,
Jesliwokét sq kochajgey
ludzie, to ten bol
nalezy tylko do nas.

Dino Buzatti w "Pustyni Tataréw" napisal: "Bol
nalezy tylko do Ciebie". Czy zgadza sie Pani
z tymi stowami?

Czlowiek chory cierpi i fizycznie, i psychicznie,
duchowo. Jedli chodzi o fizyczna strone, to jestem
cierpliwa na bél i nie uzalam sie nad soba, kiedy
boli. Jestem Swiadoma tego, ile moje ciatlo moze
wytrzymac. Natomiast Dino Buzatti dotyka tematu
bélu egzystencjalnego, takiego, z ktérym moze-
my sie zmierzy¢ tylko my sami. Kazdy z nas ma
taka pustynie, na ktéra wyrusza, by zmierzy¢ sie
ze swoim bélem. I kazdy w takich chwilach jest
bardzo samotny. Nawet, jesli wokét sa kochajacy
ludzie, to ten bél nalezy tylko do nas.

Czego sie Pani dowiedziala o sobie podczas cho-
roby?

W sumie to niczego nowego. Utwierdzilam sie
w przekonaniu, Ze jestem ogromng szczesciara, ze
mam taka wspaniala rodzine, dla ktérej musze wal-
czy¢ o swoje zdrowie.

Jak to doswiadczenie zmienilo Pani postrzeganie
Swiata?

Zmienilo i to dosy¢ bardzo. Wiem, ze najwazniejsze
w zyciu jest zdrowie, zdrowie i jeszcze raz zdrowie.

+ Najwiekszym wsparciem’ ==

Gdzie bije zrédlo radosci Pani zycia?

F o
4 o re | Y/ ;’
W rodzinie. To jest ten czas spedzony z bliskimi, te dla jerayest mnoj l"(!" ;
bezcenne chwile, ktére mozemy sobie podarowac. - To On jest t(l’i(!. mojq
S . ) “sila napedowa, ktora mnie "8
Jak Pani radzi sobie z chandrq i momentami L 2 4
zwqtpienia? mobilizuje do dalszej walki.

Rzadko kiedy miewam takie dni, ale jak juz mnie To On znosi moje humory
dopadna, to jade do lasu i krzycze z catych sit. S A '
Ljest przy mnie,

Nalezy Pani do os6b, ktére roztrzqsajq przeszlosé kiedy Si9 po prostu bOj .
czy tei bierze Pani zycie takim, jakie jest, idqc
wciqz do przodu?
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Wiekszos¢ z nas czeka na urlop z utesknieniem, planujqc
go znacznie wczesniej i organizujqc potrzebne srodki. Kiedy
jednak ten wymarzony moment przychodzi, okazuje sie, ie
na wakacjach jestesmy jeszcze bardziej sfrustrowani i roz-
draznieni niz na co dzien. Dlaczego tak sie dzieje?

Warto chyba zaczac¢ od tego, ze urlop to z zalozenia czas odpo-
czynku, relaksowania sie, oderwania sie od spraw zawodowych,
robienia czego$, co nie jest obowiazkiem a przyjemnoscia. I tak,
jesli potrafimy to wszystko robi¢, urlop bedzie czasem regenera-
cji sit, czasem odzywczym. Jezeli natomiast nie potrafimy odpo-
czywad, to nawet najbardziej egzotyczna podréz nie sprawi, ze

wyczekane wakacje beda czasem wyjatkowym.

Z badania przeprowadzonego przez Institute of Leadership
and Management wynika, ze 40 proc. pracownikow po urlo-
pie czuje sie bardziej zestresowanych nizi przed wyjazdem.
Az 90 proc. badanych martwi sie, ze gdy wrocq, zastanq
w swojej skrzynce setki maili. Zeby zmniejszy¢ szok pour-
lopowy, rzadko rozstajq sie z laptopem czy smart-
fonem. Jedna trzecia respondentéw przyznala,
Ze sprawdza maile w czasie urlopu. 80 proc.
z tych, ktorzy pracujq podczas urlopu, cze-
sto odpowiada na e-maile poprzez black-
berry lub smartfony, prawie polowa
odbiera telefony z pracy, a co dziesiq-
ta osoba nawet przychodzi do biura!
Jak Pani skomentuje te badania?

To, jak wyglada nasz urlop, jest ponie-
kad przedtuzeniem tego, jak wyglada
nasze zycie na co dzien. Niestety, wiek-
szo$¢ z nas poklada w nim ogromne na-
dzieje, liczac na to, ze wraz z nadej$ciem
dnia wolnego od pracy wszystko zmieni
sie jak za dotknieciem czarodziejskiej r6zdz-

ey : -

ki. To prosta droga do rozczarowania. Paradoksalnie juz od tego,
jakimi jesteSmy pracownikami, zalezy to, czy bedziemy mie¢
udane wakacje czy wrecz przeciwnie. W przykladach, ktére
Pani podaje, wyraznie widac¢, ze zatarta zostata granica miedzy
czasem pracy a czasem odpoczynku. Kluczowe dla regenera-
cji sit jest natomiast mocne trzymanie granicy miedzy zZyciem
prywatnym a zyciem zawodowym. Jest to kwestia do ustalenia
z szefem (czy z samym soba, jesli prowadzimy np. wiasng fir-
me) juz na samym poczatku pracy. Dobrze jest zadba¢ o moz-
liwoé¢ catkowitego bycia ,,poza zasiegiem” w czasie urlopu.
Bywa jednak i tak, ze nie jest to kwestia faktycznych utrudnien
ze strony pracodawcy, ale wewnetrznych bardzo wysokich stan-
dard6w i oczekiwan wobec siebie samego jako pracownika. Pro-
blem z zostawieniem pracy w pracy bardzo czesto maja perfek-
cjoni$ci nastawieni na cel i osiggniecia. Podobnie rzecz sie ma
z osobami o silnych tendencjach rywalizacyjnych, jak i osobami
malo asertywymi czy obawiajacymi sie krytyki innych. Wypo-
czynku nie ulatwia tez przekonanie, Ze jestem niezastapiony, ze
tylko ja moge wykonac¢ prace dobrze. Osoby tak funkcjonujace

majq trudnosci z odpoczywaniem w ogéle. Na urlopie
po prostu staje sie to bardziej widoczne i dotkliwe.

Wspolny wyjazd z rodzing zamiast
zblizy¢ czesto zaognia problemy i od-
dala od siebie matzonkéw/partnerow.
Nagle podczas urlopu przypomina-

my sobie o naszych finansowych
problemach, klopotach z wycho-
waniem dzieci itd. Pojawia sie Zal

i pretensje, w efekcie czego waka-

cje nie cieszq, a meczq. Dlaczego

wlasnie podczas urlopu odiywajq
w nas zadawnione pretensje?

Eaczylabym to z coraz wiekszym tem-
pem zycia. Rodziny coraz mniej czasu



Emocje i uczucia

spedzaja ze soba, ich czlonkowie mijaja sie, widujac sie tylko
przelotnie. Doro$li poza pracg czesto doksztaltcajg sie, inwestuja
w siebie. Dzieci od matego maja mnéstwo zaje¢ dodatkowych
itd. Czasu spedzonego w gronie rodzinnym jest faktycznie nie-
wiele. Nic dziwnego, Ze cierpia na tym wiezi rodzinne. Kiedy
nadchodzi urlop, trzeba w konicu zwolni¢ i sie spotka¢, poroz-
mawiac. Nierzadko skonfrontowac takze z trudno$ciami, rézni-
cami zdan, konfliktami wewnatrzrodzinnymi... Jesli na co dzien
rodzina nie ma ,,wprawy” w byciu ze soba, urlop moze pokaza¢
to w jaskrawy sposob, psujac tym samym wypoczynek. Z dru-
giej jednak strony wierze, ze dla oséb, ktére maja checi, urlop
moze stac sie tez szansg na wzmocnienie wiezi i poprawe relacji
rodzinnych.

Daé dzieciom luz na wakacjach, czy wrecz przeciwnie —
pilnowac je ze zdwojonq czujnosciq?

Mozna odwroci¢ to pytanie i skierowa¢ je do rodzicéw: czego
oni by chcieli w czasie wakacji? Luzu czy kontroli? Moim zda-
niem dzieciom luz jest nie tylko potrzebny, ale wrecz niezbedny
do tworczego wyrazania siebie, do rozwoju. Nie mam tu jednak
na mys$li dania dzieciom wolnej reki. Zawsze obowiagzkiem ro-
dzicow jest zapewnienie bezpieczenstwa swoim pociechom. To
rodzice maja zadba¢ o niezagrazajace warunki zewnetrzne oraz
o madre zasady. Konsekwencja i przewidywalno$¢ jest zreszta
szalenie wazna tak samo w roku szkolnym, jak i w czasie letnie-
go wypoczynku. Jesli stworzymy swoim pociechom bezpieczne,
wakacyjne ramy, warto wowczas pozwoli¢ im na troche swobo-
dy. Czas wakacji moze by¢ dla dzieci czasem chociazby na roz-
woj kreatywnosci i twérczosci. To bardzo wazne umiejetnosci,
niestety nie zawsze wspierane podczas zaje¢ szkolnych. Zbytnia
kontrola na pewno im nie stuzy.

W jakich sytuacjach lepiej
byloby, by partnerzy za-
planowali swoje urlopy
osobno?

To juz kwestia potrzeb ’
i preferencji danej pary. €
Moéwiac najprosciej: {
Wtedy, kiedy czuja, ze f
w ten sposéb wypoczna A
bardziej efektywnie niz e |
razem. 1

’
Czy oddzielny urlop nie jest

zagrozeniem dla zwiqzku?

Absolutnie nie. Jesli zwigzek dobrze funkcjonuje, nie widze za-
grozenia w spedzaniu wyjazdéw oddzielnie. Zaré6wno nieumie-
jetnos¢ bycia dlugo ze swoim partnerem, jak i trudno$ci w roz-
staniu sie chociazby na kilka dni, jest niepokojacym sygnatem.
Spotykam pary, ktére sg ze soba latami, ale praktycznie sie mija-
ja oraz pary, ktére nawet po przystowiowe butki do sklepu mu-
szg chodzi¢ razem. W dojrzatej relacji jest czas na bycie razem
i czas na bycie osobno.

Pani psycholog, co jest zatem podstawq spokojnego wypo-
czynku?

Moze to banal, ale wydaje mi sie, Ze nie ma spokojnego wypo-
czynku bez spokoju wewnetrznego. Jesli jesteSmy zrelaksowani
i mamy poczucie wewnetrznej harmonii, to nawet korek na au-
tostradzie czy komary nie zepsuja nam urlopu.

Prosze podpowiedzie¢ naszym Czytelnikom, jak radzi¢ sobie
w sytuacji, kiedy podczas wyjazdu dopadajq nas zte mysli,
zadreczamy sie pracq czy nierozwiqzanymi problemami?

Psychologia

Zamiast cieszy¢ sie storicem i urokami podrézy wciqz mysla-
mi jesteSmy gdzie indziej...

Jesli faktycznie tak sie dzieje, ze mimo urlopu mys$lami jesteSmy
w pracy, warto pomysle¢ o spotkaniach z psychologiem. Moze
to oznaczaé, ze nie potrafimy odpoczywac. Podczas spotkan
z psychologiem mozna nauczyc¢ sie chociazby technik relaksa-
cyjnych obnizajacych poziom napiecia. W psychoterapii mozna
natomiast bardziej wnikliwie przyjrze¢ sie sobie i poszuka¢ po-
wodow, dla ktérych ciezko nam pozwoli¢ sobie na przyjemnosci
czy relaks. Oczywiscie to wszystko musiatoby zadzia¢ sie od-
powiednio wczesniej, przed urlopem. Jesli jednak jesteSmy juz
na urlopie, a niechciane mysli i uczucia drecza nas i utrudniaja
odpoczynek, mozna sprobowac je limitowac i powiedzie¢ sobie
,»Ok, bede sie stresowac praca miedzy 9.00 a 9.30. Potem zajme
sie tym, co tu i teraz”.

Jakie sq psychologiczne konsekwencje ucieczki od wypo-
czynku?

Przede wszystkim sa. To nalezy podkresli¢, bo wielu oso-
bom wydaje sie, ze relaks to zbytek i rozczulanie sie nad
soba. Niektérzy nawet zamiennie uzywaja stow leni¢ sie

i odpoczywa¢. Tymczasem odpoczynek to podstawa higie-
ny psychicznej niezaleznie, czym zajmujemy sie w zyciu
zawodowym. Jego brak skutkowa¢ moze wzrostem na-
piecia, a co za tym idzie, ryzykiem wielu zaburzen natury
emocjonalnej. Osoby, ktére nie urlopuja bywaja bardziej
podatne na stres, nerwowe, czesciej dotyka je depresja czy
wypalenie zawodowe, a to tylko nieliczne z przykrych kon-

sekwencji.

A Pani jak wypoczywa?

Na pewno chetnie. Mam nadzieje, ze w przysztosci bede mogta
powiedzie¢ jeszcze, ze bardzo czesto :)

Jaka jest Pani recepta na bezstresowy powrét do pracy po
wakacjach?

Psycholodzy zwrdcili uwage, ze aby urlop byt efektywny, po-
winien trwa¢ minimum 2, a najlepiej 3 tygodnie. Tylko wtedy
mamy czas na oswojenie sie z nowg sytuacjg oraz regeneracje
sit. Odpowiedni czas urlopu to juz inwestycja w bezbolesny
powr6t do obowiazkéw. Wazne jest réwniez, by nie wraca¢ do
pracy prosto z wyjazdu. ,,Odpoczynek po odpoczynku” to cos,
z czego nigdy nie rezygnuje.

2

Adriana Szubielska
Psycholog

Realizator Szkoty dla Rodzicow
i Wychowawcow
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Rozmowa z lek.-.Ewq Mikiciuk
lekarzem rodzinnym

M Pani Doktor, skqd sie wziela borelioza?

Borelioza jest wielonarzadowa choroba zakazna wywolywana
przez bakterie nalezace do kretkéw z rodzaju Borrelia przenoszo-
na na cztowieka i niektére zwierzeta przez kleszcze z rodzaju Ixo-
des. Doniesienia o zachorowaniach, zgodnych z objawami bore-
liozy pochodza juz z korica XIX wieku. Rumien wedrujacy zostat
opisany w 1910 roku, a trzy lata p6Zniej, w 1913 roku, zauwazono
zaleznos¢ pomiedzy wystapieniem rumienia a pokluciem przez
kleszcze. Kolejne lata obfitujg w do-
niesienia 0 zmianach skérnych, za-

ja dane epidemiologiczne. Skqd taka dysproporcja?

Po pierwsze, lekarze czesto nie zglaszaja zachorowan na borelio-
ze do Stacji Sanitarno-Epidemiologicznych mimo takiego obo-
wiazku. W przypadku rumienia wedrujacego rozpoznanie opiera
sie na obrazie klinicznym, nie ma konieczno$ci potwierdzania
zakazenia badaniami laboratoryjnymi, jednak wymaga dodat-
kowej pracy administracyjnej, jaka jest wypehienie formularza
zgloszenia choroby zakaznej. Po drugie przez to, ze borelioza

zajmuje rézne narzady i uklady i daje wie-

le niecharakterystycznych dolegliwosci,

paleniach opon moézgowo-rdzenio-
wych, zapaleniach stawéw. W 1977
roku opublikowano opis 12 przy-
padkéw zapalenia stawéw u dzieci
z okolic miasteczek Lyme oraz Old
Lyme w stanie Connecticut i zasu-
gerowano ich zwiazek ze zmianami
skérnymi po ukaszeniach kleszczy.
W 1982 r. Willy Burgdorfer wyizo-

DANE EPIDEMIOLOGICZNE
W oparciu o coroczne raporty Panstwowego
Zaktadu Higieny (Pracownia Monitorowania
i Analizy Sytuacji Epidemiologicznej) przedsta-
wiamy zestawienie dotyczace boreliozy (choro-
by z Lyme) oraz wykres obrazujacy zmiany na
przestrzeni ostatnich kilkunastu lat:

e 1996 - 751 zgtoszonych przypadkdéw zacho-
rowania na borelioze

czesto rozpoznajemy inne bardziej znane
choroby: neurologiczne, reumatyczne czy
wrecz nerwice lub inne choroby psychicz-
ne.

B Wiekszos¢ pacjentow, u ktorych podej-
rzewa sie chorobe odkleszczowq, ma wy-
konywany test ELISA, ktorego czulosc jest
niewystarczajqca. Przez to znaczna czes¢

lowat z kleszczy bakterie, nazwana o 1997 - 4564 e 2007 - 7731 chorych moz’_e otrzymac "i‘{W!‘IS'C"W‘l dia-
na jego cze$¢ Borrelia burgdorferi, o 1998 - 784 e 2008 - 8255 gnozg. CZ}’_ nie ma s!(u{ecznle]szych metod
arok pozniej, w 1983 roku, wyizolo- ¢ 1999 - 892 e 2009 - 10313 wykrywania tej groznej choroby?
wano kretka z krwi pacjenta z obja-  « 2000 - 1850 e 2010 - 9011 Obowiagzuje dwuetapowa diagnostyka.
wami choroby z Lyme. e 2001 - 2473 e 2011 -9159 Pierwszym etapem jest wspomniany przez
e 2002 - 2034 e 2012 - 8806 Panig test ELISA. Ma on malg czulo$é
B Z najnowszych badan wynika, « 2003 - 3575 e 2013-12762 i moze by¢ dodatni takze przy innych zaka-
ze w pierwszej polowie tego roku  « 2004 - 3822 e 2014 - 13870 zeniach (innymi kretkami lub np. wirusem
lekarze stwierdzili ponad 4,7 tys. ~ « 2005 - 4407 e 2015 - 13624 EBV) lub chorobach autoimmunologicz-
zachorowan na borelioze. Czy — « 2006 - 6479 e 2016-1885-do15.03  nych, dlatego wynik dodatni lub watpliwy

mamy do czynienia z epidemiq?
Boreliozy przybywa w statystykach
gléwnie z dwoch powodéw. Po pierwsze, poprawita sie wykry-
walno$¢ tej choroby dzieki nowym, lepszym testom. Dzieki
srodkom masowego przekazu lepiej uSwiadomieni sa tez pacjen-
ci, ktoérzy sami domagaja sie wykonywania tych testéw. Po dru-
gie, z powodu tagodniejacego klimatu jest coraz wiecej kleszczy,
takze tych zakazonych. Kleszcze nie przezywaja w surowym
klimacie, lecz obecnie powiekszajq swoje terytorium — najpraw-
dopodobniej jest to rezultatem globalnego ocieplenia. Zwieksza
sie takze odsetek kleszczy zakazonych, lecz nie wiadomo, na ile
rzeczywiscie jest ich wiecej, a na ile jest to efekt coraz lepszych
metod wykrywania zakazenia.

B Szacuje sie, ze rzeczywistych przypadkow niewykrytej i nie-
zdiagnozowanej boreliozy jest cztery razy wiecej niz wskazu-

nalezy potwierdzi¢ testem Western blot.

Pamietajmy, ze dodatni wynik badan se-
rologicznych bez objawéw klinicznych boreliozy nie upowaz-
niania do rozpoznania i leczenia tej choroby. W niektérych la-
boratoriach w Polsce sa dostepne takze inne testy w kierunku
boreliozy, nie sg one jednak wiarygodne

B Prosze wyjasni¢ naszym Czytelnikom, co robic, kiedy zauwa-
Zymy na ciele zerujqcego kleszcza?
Nalezy go jak najszybciej usuna¢! Jezeli nie potrafimy zrobic¢
tego sami, proponuje zglosi¢ sie do lekarza rodzinnego. Klesz-
cza nalezy uchwycic jak najblizej skéry peseta z waskimi kon-
cowkami (w aptekach dostepne sa takze specjalne przyrzady
do usuwania kleszczy, takie jak haczyki lub lassa) i wyciagna¢
prostopadle do skdry. Kleszcza nie wolno wykreca¢, wyciskac,
rozgniata¢, przypala¢ ani smarowa¢ tlhustymi substancjami lub
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tych narzadéw. W przypadku skory jest to przewlekle zanikowe
zapalenie skéry konczyn, w przypadku ukladu ruchu — prze-
wlekle zapalenie stawéw, ktére jednak rzadko powoduje trwate

alkoholem, bo zwieksza to ilo§¢ wydalanej do krwi $liny i wy-
miocin i ryzyko zakazenia.

M Jakie objawy powinny nas za-
niepokoic?

Przez 30 dni po usunieciu kleszcza
nalezy obserwowa¢ miejsce uka-
szenia pod katem wystapienia ru-
mienia wedrujacego. Rumien taki
to zmiana skoérna o Srednicy réwnej
lub wiekszej niz 5 cm, pojawiajaca
sie najwczesniej 3 dni po ukasze-
niu, stopniowo sie powiekszajaca,
niebolesna. Pojawienie sie rumie-
nia jest wskazaniem do leczenia
antybiotykami, nie ma wtedy ko-
nieczno$ci wykonywania badan
laboratoryjnych. Nie wolno myli¢
rumienia z miejscowym odczynem
po ukaszeniu. Odczyn taki wyste-
puje bezposrednio po ukaszeniu,
ma Srednice 1-2 cm i stopniowo sie
zmniejsza. Nie jest zadnym powo-
dem do niepokoju. Poza borelioza
kleszcze przenosza tez inne choro-
by — kleszczowe zapalenie mozgu,
anaplazmoze oraz (bardzo rzadko
w Polsce) babeszjoze, tularemie
i riketsjoze. Choroby te zaczynaja
sie podobnie, objawami grypopo-
dobnymi: goraczka, bélami glowy,
miesni, stawow, infekcja goérnych
drog oddechowych. Moga wysta-
pi¢ nudnos$ci, wymioty, biegunka,
powiekszenie wezléw chlonnych.
Okres wylegania tych choréb od-
kleszczowych wynosi 7-21 dni,
jesli wiec w ciagu tego czasu po
uktuciu kleszcza pojawia sie u nas
wyzej wymienione dolegliwosci,
nalezy udac sie do lekarza.

Amerykanskie CDC (odpowiednik polskiego sane-
pidu) oficjalnie przyznaje, ze ilos¢ rzeczywistych
zachorowan na borelioze - chorobe z Lyme jest
prawdopodobnie okoto dziesieciokrotnie wyzsza
niz liczby obecne w oficjalnych statystykach. Chcia-
toby sie rzec “"Nareszcie!” - poniewaz lekarze i na-
ukowcy zajmujacy sie specjalistycznie tematem
wiedza i méwia o tym od dawna, badania wskazu-
jace ten fakt publikowano juz w latach 90-tych.

e /dajemy sobie sprawe, ze dane epidemiolo-
giczne odzwierciedlaja jedynie fragment zjawi-
ska oraz, ze rzeczywista ilos¢ przypadkow jest
znacznie wieksza - méwi dr Paul Mead, odpo-
wiedzialny w CDC za nadzdr epidemiologiczny
w kwestii boreliozy.

e Te nowe wstepne szacunki potwierdzaja, ze
borelioza stanowi w Stanach Zjednoczonych
ogromny problem z punktu widzenia zdrowia
publicznego oraz wskazuja na pilna potrzebe
profilaktyki.

Nie inaczej sprawa ma sie innych krajach, w tym
w Polsce. 9-10 tys. nowych przypadkéw rocznie,
ktére widzimy w statystykach PZH to jedynie czu-
bek gory lodowe]. Rzeczywistych zachorowan jest
wielokrotnie wiecej. Jesli przemnozy¢ te liczbe
przez kilkuletni sredni okres trwania choroby,
uzyskamy chorobowos$¢ rzedu kilkuset tysie-
cy rocznie - i to jest prawdziwa skala problemu
w naszym kraju.

Mozna $miato powiedzie¢, ze mamy od dawna
do czynienia z epidemia choréb odkleszczowych,
a podejmowane obecnie $rodki zaradcze sa ni-
czym w odniesieniu do realnych potrzeb.

(zrédto: www.borelioza.org)

uszkodzenie zajetych stawow. Nieleczo-
na neuroborelioza koniczy sie przewle-
klym zapaleniem modzgu objawiajacym
sie porazeniami spastycznymi, poraze-
niami zwieraczy, porazeniami nerwéw
czaszkowych, a takze zmianami ote-
piennymi i zespotami psychotycznymi.
Wystepuje réwniez polineuropatia obwo-
dowa, ktéra czesto wspolistnieje z prze-
wleklym zanikowym zapaleniem skory.

B Zblizajq sie¢ wakacje, kiedy to okazji
do ”zlapania” kleszczy bedzie bardzo
wiele. Pani doktor, w jaki sposéb mo-
Zemy zminimalizowa¢ ryzyko ukgszenia
przez kleszcza?
Najskuteczniejsza metoda profilaktyki
choréb przenoszonych przez kleszcze
jest unikanie ekspozycji. Kiedy jest to
niemozliwe, stosujemy $rodki ochrony
osobistej:
 codzienne dokladne ogladanie ciata po
powrocie z terenu ,,kleszczowego”;
 noszenie jasnych ubran ostaniajacych
skére, z dhugimi rekawami i obcisty-
mi mankietami oraz spodni z dlugimi
nogawkami, wkladanymi w skarpety
i buty z dlugimi cholewami;
* stosowanie repelentéw na skoére i/lub
ubranie zgodnie z czestotliwosciq zale-
cana przez producenta.

Inne metody obejmuja dzialania Srodo-
wiskowe, jak kontrola populacji zwie-
rzat bedacych zywicielami kleszczy (np.
gryzoni i jeleniowatych), niskie koszenie
trawy wokét doméw sasiadujacych z la-
sem, eliminacja zaro$li i ogradzanie sie-
dlisk potozonych w poblizu lasu.

B Srodowisko lekarzy jest podzie-
lone co do metod leczenia boreliozy. Czes¢ z nich uwaza, ie
niezbedna jest wielomiesieczna a nawet wieloletnia antybio-
tykoterapia, inni optujq za kilkutygodniowq kuracjq. Komu
mamy zaufac?
Aktualnie w Polsce obowiazuja zalecenia Polskiego Towarzy-
stwa Epidemiologéw i Lekarzy Choréb Zakaznych, ktére sa
zgodne z rekomendacjami Amerykanskiego Towarzystwa Cho-
roéb Zakaznych (IDSA). Zgodnie w tymi rekomendacjami bore-
lioza nie r6zni sie od innych choréb wywotywanych przez kretki
(np. kity) i moze by¢ skutecznie leczona przy uzyciu dostepnych
antybiotykéw. Osoby szukajace informacji na temat boreliozy
w $rodkach masowego przekazu, przede wszystkim w interne-
cie, czesto natrafiaja na bledne informacje szerzone przez ILADS
— Miedzynarodowe Towarzystwo Boreliozy i Choréb Pokrew-
nych. ILADS propaguje borelioze jako przewlekla, nieuleczalna
chorobe i rekomenduje wielomiesieczne leczenie co najmniej
dwoma antybiotykami. Takie postepowanie jest sprzeczne z za-
leceniami uznanych towarzystw naukowych choréb zakaZnych
i nie ma udowodnionej skutecznosci.

B Jakie mogq by¢ konsekwencje nieleczonej boreliozy?

Nieleczona borelioza przebiega w trzech stadiach. Pierwsze,
stadium wczesne ograniczone — wystepuja zmiany skérne, za-
zwyczaj rumien wedrujacy, rzadko chioniak limfocytowy skory.
W tym stadium choroba ujawnia sie u ponad potowy chorych.

Drugie stadium — wczesne rozsiane (narzadowe) — wystepuje
zapalenie stawow, mie$nia sercowego lub uktadu nerwowego (za-
palenie opon mézgowo-rdzeniowych, zapalenie nerwéw czaszko-
wych, zapalenie korzeni nerwowych i nerwéw obwodowych).

Trzecie stadium — pézne — wystepuje trwate uszkodzenie zaje-

Nie stosuje sie profilaktycznej antybio-
tykoterapii po uktuciu przez kleszcza. Jedynym wyjatkiem jest
mnogie poklucie na terenie endemicznym osoby dorostej po-
chodzacej spoza tego terenu — mozna wtedy poda¢ jednorazowo
antybiotyk.

Brak jest szczepionki przeciwko boreliozie.

B Choroby odkleszczowe dotykajq takie naszych zwierzqt,
glownie psow i kotow. Jakie objawy mogq wskazywaé na
zakazenie chorobq odkleszczowq i jak powinniSmy sie wow-
czas zachowac?

Wsrod najczesciej wystepujacych u zwierzat choréb odkleszczo-

wych nalezy wymienic¢: babeszjoze, borelioze, anaplazmoze, he-

patozoonoze, odkleszczowe zapalenie mézgu. W poczatkowym
stadium tych choréb objawy przypominaja zwykle przeziebienie

i sa malo charakterystyczne: goraczka, apatia, brak apetytu, bie-

gunka, problemy z chodzeniem. W kazdym przypadku zacho-

rowania naszego pupila powinnisSmy zabra¢ go do weterynarza.

Najskuteczniejsza walka z kleszczami jest szeroko pojeta pro-

filaktyka. Obecnie na rynku jest dostepnych wiele preparatéw,

ktore odstraszaja lub zabijaja kleszcze, takich jak spraye, obroze,
plyny zakraplane na kark zwierzecia. Warto wiec sie w nie za-
opatrzy¢ i regularnie ich uzywac.

Ewa Mikiciuk

Lekarz medycyny rodzinnej
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Nadcisnienie

CICHY ZABOJCA POLAKOW

NADCISNIENIE
TETNICZE

- to choroba uktadu
krazenia, polega-
jaca na statym lub
okresowym pod-
wyzszeniu ci$nienia
tetniczego krwi.
Rozwojowi nadcisnie-
nia tetniczego mozna
zapobiegac przede
wszystkim poprzez
wptyw na uwarunko-
wania srodowiskowe.
Najskuteczniejszg
metoda unikniecia
lub opdznienia
rozwoju nadci$nienia
tetniczego (prewen-
cja pierwotna) jest
modyfikacja stylu
zycia, a zwtaszcza
zapobieganie otyto-
$ci oraz zwiekszenie

aktywnosci fizycznej.

Waktualnym numerze ,,Zdrowie w Cen-
trum” chcialbym zajq¢ sie tematem,
ktory dotyczy bardzo duziej grupy pacjen-
tow. Tylko z pozoru jest on prosty i oczy-
wisty, ale w praktyce lekarskiej przyno-
si wielokrotnie dylematy terapeutyczne.
Nadcisnienie tetnicze — ono bedzie ,,boha-
terem” rozwazan. To przeciwnik, z ktorym
potrafimy skutecznie walczyé, ale musimy
robi¢ to systematycznie, rozwaznie, z roz-
myslem, a nie nagle, w strachu i nadmier-
nych emocjach. W swoich rozwazaniach
bede wielokrotnie opierat sie na zaleceniach
Polskiego Towarzystwa Nadcisnienia Tetni-
czego, ktore corocznie aktualizuje zalecenia
dotyczqce tej choroby.

Lek. Marcin Mazur
specjalista choréb wewnetrznych

ROZPOZNANIE NADCISNIENIA

Wedlug wytycznych Polskiego Towa-
rzystwa Nadcisnienia Tetniczego cho-
robe mozna rozpozna¢, kiedy u pa-
cjenta stwierdza sie, ze:

w dwdch pomiarach, wykonanych
podczas co najmniej dwéch réz-
nych wizyt, wartosci cisnienia tet-
niczego sa rowne lub wyzsze niz
140 mm Hg / 90 mm Hg

Srednie wartosci ci$nienia tetnicze-
go wyliczone z dwoch pomiaréw
dokonanych podczas jednej wizyty
sa rowne lub wyisze niz 180 mm
Hg / 110 mm Hg (po wykluczeniu
czynnikéw podwyzszajacych war-
tosci ci$nienia, na przyklad: leku,
bolu, spozycia alkoholu).

U chorych z warto$ciami BP (ci$nie-
nie tetnicze) ponizej 160/100 mm Hg
rozpoznanie nadci$nienia tetniczego
nalezy potwierdzi¢, wykonujac au-
tomatyczna rejestracje ciSnienia
(ABPM zwane potocznie "Holte-
rem" ciSnieniowym), a w razie braku
mozliwo$ci, poprzez realizacje
domowych pomiaréw ci-
$nienia.
PTNT (Polskie Towa-
rzystwo Nadcis$nienia
Tetniczego) zaleca
uzywanie do domo-
wych pomiaréw ci-
$nienia tetniczego
certyfikowanych
aparatow, co
w praktyce i po-
wszechno$ci  po-
miar6w domowych
nie jest proste do
realizacji.

W tym momencie niezwykle wazne wydaja sie zalece-
nia, jak prawidlowo wykonywa¢ pomiary domowe.
Mianowicie:
zaleca sie uzywanie w pelni automatycznych apara-
téw posiadajacych walidacje z mankietem zaklada-
nym na ramie

pomiary nalezy wykonywac przez 7 kolejnych dni.
Nalezy wykonywa¢ po 2 pomiary w kilkuminuto-
wych odstepach, rano i wieczorem, o stalych porach,
w réwnych odstepach czasu (np. 6.00-18.00,7.00—
19.00 itp.). Pomiary powinny by¢ wykonywane bez-
posrednio przed przyjeciem lekéw, a w godzinach
porannych przed jedzeniem

pacjent powinien zapisywa¢ uzyskane wartosci BP
w poszczegblnych pomiarach w kolejnych dniach
w dzienniczku samokontroli. Istnieje mozliwo$¢ sto-
sowania aparatow z pamiecia lub drukarka.

Srednie BP (cis$nienie tetnicze) dla HBPM (domowych
pomiaréw ci$nienia) oblicza sie, pomijajac wartosci
z pierwszej doby prowadzenia pomiaréw

zakaz picia kawy i palenia papieroséw przez pacjen-
ta co najmniej 30 minut przed pomiarem

kilkuminutowy odpoczynek w pozycji siedzacej
z podpartymi plecami, w cichym pomieszczeniu,
bezposrednio przed pomiarem

pacjent w pozycji siedzacej, z podpartymi plecami,
konczyna gorna obnazona, bez uciskajacej odziezy,
luZzno wsparta ze zgieciem lokciowym na poziomie
4. miedzyzebrza

mankiet na wysokoSci serca niezaleznie od pozycji
ciala pacjenta

nalezy rozwazy¢ celowo$¢ HBPM u chorych z pod-
wyzszonym poziomem leku

nalezy rozwazy¢ celowos¢ HBPM u chorych sklon-
nych do ciaglej modyfikacji terapii. Wartosci pomia-
réw domowych nie powinny stuzy¢ doraznej modyfi-
kacji terapii przez samego pacjenta.



Nadcisnienie

Te dwa ostatnie zalecenia majq implikacje praktyczne. W swojej
wieloletniej praktyce zawodowej spotykatem sie z sytuacjami,
gdy pomiary ciSnienia w domu wywotywaly u pacjenta niepokoj,
a nawet strach przed konsekwencjami w postaci udaru czy za-
wahu serca, co skutkowalo wzywaniem Pogotowia Ratunkowe-
go czy wizytami w Izbie Przyje¢. W rzeczywistosci rzadko jest
taka potrzeba. Na dorazne pomiary ci$nienia ma wptyw mnoé-
stwo czynnikéw (warunki meteorologiczne, wysiltek fizyczny,
stres, emocje itp.), co moze powodowac¢ dorazne wzrosty cisnie-
nia. I jak wspomniatem wczesniej, w leczeniu nadcis$nienia liczy
sie spokdj, systematyczno$¢, regularno$¢. Dorazne wzrosty BP
rzadko bywaja przyczyna ostrych powiktan, chyba ze wartosci

Zdrowie NA CO DZIEN

sa bardzo ekstremalne lub naktadajq sie na znacznie uszkodzony
uk}. sercowo-naczyniowy. Najlepszym rozwigzaniem w sytuacji
wzrostu ci$nienia u pacjenta do tej pory prawidlowo leczonego
jest spokdj, wypoczynek i eliminacja czynnikéw zewnetrznych,
ktére mogly wptynac na skokowy wzrost BP.

Generalnie nadci$nienie dzielimy na pierwotne (gdy wynika
z konkretnej wykrywalnej przyczyny np. niewydolnos$¢ nerek,
zwezenie tetnic nerkowych, zaburzenia hormonalne) i gdy po
wyeliminowaniu przyczyny znacznie poprawia sie kontrola ci-
$nienia oraz wtorne, gdy tej bezposredniej przyczyny nie mozna
okreslic.

NIE WIEMY, ZE CHORUJEMY

W wiekszosci przypadkéw nadci$nienie tetni-
cze nie daje zadnych objawéw. Szczeg6lnie na
samym poczatku, kiedy warto$ci ci$nienia nie
sq jeszcze az tak wysokie, a wiekszo$¢ pacjen-
tébw nie odczuwa zadnych zmian mogacych
Swiadczy¢ o rozwoju choroby. U innych moga
pojawiac sie niespecyficzne dolegliwosci, ta-
kie jak:

bole i zawroty glowy,

uczucie kotatania serca,

potliwos¢,

bezsennos¢,

zaczerwienienie twarzy i uderzenia goraca,
obnizenie sprawnosci psychicznej i fizycznej.

Powiklania nadcisnienia tetniczego rozwijaja
sie z 16zna szybkosScia u réznych pacjentow.
Szybkos$¢ pojawienia sie powiklan zalezy od
indywidualnych uwarunkowar, ale zasadg jest,
Ze narastajq one z czasem trwania choroby. Po-
wiklania nadcisnienia tetniczego dotycza zabu-
rzen ze strony ukladu sercowo-naczyniowego,
jak rowniez innych narzadéw.

Powiktania ze strony
uktadu sercowo-naczyniowego:

wzrost ryzyka miazdzycy,
wzrost ryzyka choroby wiencowej,

niewydolnosc¢ serca,

przerost przegrody miedzykomorowej,
przerost lewej komory serca,

dysfunkcja rozkurczowa lewej komory serca,
zawal serca,

tetniaki aorty.

Powiktania ze strony innych
uktadéw i narzadow:
uszkodzenie nerek,

uszkodzenie narzadu wzroku,

udar mozgu,

zmiany degeneracyjne w oSrodkowym
ukladzie nerwowym.

Nadcisnienie tetnicze dzielimy w zaleznosci od jego wartosci na:

Pomiary w gabinecie lekarskim:

Optymalne BP i
Prawidtowe BP i/lub
Wysokie prawidtowe BP
Nadciénienie tetnicze 1. stopnia
Nadcisnienie tetnicze 2. stopnia i/lub
Nadcisnienie tetnicze 3. stopnia i/lub
Izolowane nadci$nienie skurczowe i

i/lub
i/lub

Pomiary domowe i ABPM:

BP w pomiarze ambulatoryjnym
w ciggu dnia (lub czuwania)
w nocy (lub w czasie snu)
srednia w ciggu doby

i/lub
i/lub
i/lub

BP w pomiarach domowych i/lub

Te warto$ci decydujq o momencie wdrozenia terapii oraz jej intensywnosci. Jed-
nakze to nie wszystko. U wiekszoS$ci pacjentéw w chwili postawienia rozpoznania
nadcisnienia tetniczego, wykrywa sie inne wspolistniejace czynniki rzutujace
na ogolne ryzyko sercowo-naczyniowe. Dlatego postepowanie diagnostyczne
podjete u chorego z nadci$nieniem tetniczym ma na celu oszacowanie ryzyka
sercowo-naczyniowego na podstawie: stopnia nadci$nienia tetniczego, obec-
nosci innych najistotniejszych czynnikow ryzyka, subklinicznych uszkodzen
narzadowych, wspélistnienia cukrzycy, powiklan sercowo-naczyniowych
oraz przewleklej choroby nerek. Pozwala to oceni¢ ryzyko jako niskie, umiar-
kowane, wysokie i bardzo wysokie. Ocena globalnego ryzyka jest podstawg wy-
boru w odniesieniu do wielu aspektéw postepowania i strategii leczenia pacjenta
z nadci$nieniem tetniczym.

Co wiec nalezy jeszcze uwzglednic dla tej globalnej oceny?

Czynniki ryzyka:
Ple¢ meska
Wiek (mezczyzni: > 55 lat, kobiety: > 65 lat)
Palenie tytoniu
Zaburzenia lipidowe
* cholesterol catkowity > 190 mg/dl i/lub
« cholesterol frakcji LDL >115 mg/dl i/lub
» cholesterol frakcji HDL < 40 mg/dl u mezczyzn, < 46 mg/dl u kobiet i/lub
« triglicerydy > 150 mg/dl
Glukoza w osoczu na czczo 102-125 mg/dl
Nieprawidlowy wynik préby tolerancji glukozy
Cukrzyca
Otylos¢ (BMI > 30 kg/m?) — Otytos¢ brzuszna
(obwad talii: mezczyzni > 102 cm, kobiety > 88 cm — u 0séb rasy bialej)
Przedwczesny zgon sercowo-naczyniowy w wywiadzie rodzinnym
(u mezczyzn w wieku < 55 lat, u kobiet w wieku < 65 lat)

Ocena subklinicznych powiklan narzadowych oraz jawnej choroby sercowo-
-naczyniowej, to juz rola prowadzacego lekarza. Od pelnej oceny (nie tylko
wartos$ci ciSnienia) zalezy, jak juz wspomniatlem, moment rozpoczecia terapii,
jak i jej intensywnos¢.
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Redaguje: Tomasz Janeczko

INAIDZ LINE PROVADZACA DO KOTWICY

LGADYWANKI

. STOLICA POLSKI.

MOZE BYC NIEBIESKIE,
SZARE LUB ZIELONE.
BYNA SPOXOJNE LUB BARDZO WZBURZONE.
KIEDY JEGO BRZEGIEM LUDZIE SPACERUJA,
JEGO MALE FALE STOPY

ICH CALUA.

SWIECE MOCNO DZIONEK (ALY,

ZEBY WSZYSTRIM CIERLO DAC,

BY Z0BACZYC JAK PRZYCHODZE,
TRZEBA BARDZO WCZESNIE WSTAC.

. RECHOCZE W STAWIE.

.~ GRA SIE NIA NP W SIATKOWKE.

. NE WRZESNIU ROZPOCZNA SIE.?

- GORACE I SWIECI W LATO.

W KUBECZKU CZY NA PATYKV
NSZYSCY JE LUBIMY.
MHO LATEM NA JEZYRY,
POCZUC MALA PORCIE ZIMY.

. SMACZNE W LESIE.

. MIESIAC ROZPOCZYNAJRCY WAKACIE.
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ZAKEAD OPIEKUNCZO-LECZNICZY
W KRYNCE tUKOWSKIEJ

Firma Centrum MD otrzymata pozwolenie na budowe obiektu z przeznaczeniem na zorganizowanie

Zaktadu Opiekunczo-Leczniczego dla 0s6b wymagajacych opieki catodobowe;j.

ZOL powstanie w miejscowosci Krynka w powiecie tfukowskim.

W osrodku beda miejsca dla blisko 100 pacjentéw wymagajacych catodobowej opieki

w tym dla pacjentéw wentylowanych mechanicznie.

Ponizej wizualizacja czesci frontowej budynku.

ELEWACJA POLUDNIOWA FRONTOWA
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PROJEKTY CENTRUM

Mazowiecka Jednostka Wdrazania Programéw Unijnych poinformowata o dofinansowaniu wniosku
przygotowanego przez Centrum MD w ramach projektu, pn.: ,,Zastosowanie technik
komunikacyjno-informatycznych w opiece nad pacjentami na terenie wschodniego Mazowsza”.

Projekt uzyskat pozytywna ocene w kryteriach ogélnych merytorycznych, zdobywajac 93 pkt z mozliwych 97 pkt.
Wszystko w ramach Dziatania 2.1,,E-ustugi”, Poddziatanie 2.1.1 ,E-ustugi dla Mazowsza”, Typ projektow: ,e-zdrowie”.

Barcelona

MIEDZYNARODOWA KONFERENCJA OPIEKI ZINTEGROWANEJ

Pani Marika Guzek

W dniach 23-25 maja 2016 r. dr Pawet
2uk, dr Artur Prusaczyk, prof. dr hab.
n. med. Ewa Orlewska, dr Sylwia Sza-
franiec wraz z zespotem projektowym
Centrum MD wzieli udziat w Miedzy-
narodowej Konferencji Opieki Zinte-
growanej w Barcelonie organizowanej
przez Miedzynarodowaq Fundacje
Opieki Zintegrowanej — IFIC — Inter-
national Foundation on Integrated
Care (- ktorej cztonkami sg przedsta-
wiciele Centrum MD). CMD zaprezen-
towato w postaci plakatowej prace pt.:
~Implementacja opieki zintegrowanej
dla pacjentéw z chorobami uktadu
krazenia i cukrzycy w Polsce”.

Temat przewodni konferencji to prezentacja
modeli opieki zintegrowanej, w szczegélnosci
pionierow z Niemiec — Gesundes Kinzigtal, Hisz-
panii oraz Wielkiej Brytanii.

Wartosci dla Centrum Medyczno-Diagno-
stycznego Sp. z 0.0. —
zapoznanie sie z ist-
niejacymi modelami
opieki, rozwiazania-
mi organizacyjnymi,
mozliwosci adaptacji
ich na polski rynek
medyczny oraz
nawigzania szerszej
wspotpracy i wymiany
doswiadczen.
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,Centrum Medyczno-Diagnostyczne” Sp. z 0. 0. wspdlnie z Pa-
nig Marleng Uziebto, siedlecka artystkg oraz The Blue Angel
W ey Band, podjeto nietypows inicjatywe popularyzacji badan profi-
' ! laktycznych u kobiet. Organizowane sg koncerty, ktérym przy-
5 ol $wieca hasto regularnego wykonywania badan profilaktycz-
i \ nych. W roku 2016 odbyty sie juz dwa koncerty:

« ,Divas of Swing” z okazji Dnia Kobiet, przygotowany razem
z MOK w Siedlcach, Bankiem Zachodnim WBK Grupg San-
tander oraz Prudential Polska;

+ ,L,ORDONKA”, piosenki Hanki Ordonéwny, przygoto-
wane razem z Gming Bielany i Regionalnym Osrodkiem

\ Kultury w Rozbitym Kamieniu;

C - -- Projekt ,,Profilaktyka i Sztuka”

Kolejne dziatania zostang zrealizowane wspdlnie z gro-

nem nauczycieli jezykdéw obcych - profesjonalnych ar-

tystow estradowych, ktorych do projektu zaprosita Pani
Marlena Uziebto. Potaczenie ze soba tanca i Spiewu
z pewnoscig bedzie miato pozytywny oddzwiek oraz
pomoze w zrozumieniu, jak wazna jest dbatosc¢ o wtasne
zdrowie, a tym samym troska o najblizszych.

foto: Robert Romazewicz

DOJRZALE DECYZJE MOGA UCHRONIC MtODE ZYCIE
PRZED RAKIEM SZYJKI MACICY

W Przychodniach Zdrowia Centrum
na terenie Minska Mazowieckiego prowadzone s3
bezptatne szczepienia ochronne
przeciw zakazeniom HPV
dla dziewczynek urodzonych w 2003 roku:

- zameldowanych i zamieszkatych na state na terenie
Gminy Minsk Mazowiecki i uczeszczajacych do gminnych szkot

- zamieszkatych na terenie Miasta Minsk Mazowiecki

Wiecej informacji:
> PRZYCHODNIA ZDROWIA CENTRUM DABR(')WKA <

ul. Dabréwki 52 w Minsku Mazowieckim
(tel. 25 633 35 55, 25 785 60 51)

> PRZYCHODNIA ZDROWIA CENTRUM <

ul. Pitsudskiego 42a w Minsku Mazowieckim
(tel. 25 633 3555, 25 785 60 96)
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Aptelea

2%

W "tanich aptekach
pacjent najczesciej
rozmiawia z techni-
kiem farmaceutycz-
nym, @ po dokona-

nym zakupie, w celu
uzyskania porady

- juz bezptatnej -
udaje sie do apteki
prowadzonej przez
farmaceutow.

TO NIE SKLEP Z LEKAMI

Szanowny Panie Redaktorze,
z niematym zaskoczeniem
zapoznalem sie z tre$cig Pan-
skiego artykutu pt. ,,W poszu-
kiwaniu taniego leku. Skad
roznice w cenach”, opubliko-
wanego 7 stycznia 2016 roku.
Publikacja przedstawia apteki
indywidualne jako najdrozsze
i sugeruje korzystanie z ustug
aptek sieciowych. Niestety

z przykroscig musze stwier-
dzi¢, iz Panski tekst pomija
wiele istotnych dla pacjen-
téw faktéw oraz bazuje na
informacjach nie odzwiercie-
dlajacych rzeczywistosci, co
przeklada sie na tendencyjny
wydzwiek artykutlu. Kazda
préba rozjasnienia pacjentom
specyfiki i meandréw rynku
leké6w wymaga bardzo uwaz-
nej analizy praktyki rynko-
wej, jaka ugruntowata sie na
rynku aptecznym, i w wielu
przypadkach moze okazaé
sie, ze na pozor logiczna teza
w zderzeniu ze wszystkimi
danymi moze sie nie obroni¢.

NISKA CENA TO ZA MALO

L

POTRZEBA SZERSZEJ
ANALIZY

Taka tezq jest wlasnie przed-
stawienie aptek sieciowych
jako ,,tanich”, w ktérych
pacjenci moga znacznie
zaoszczedzi¢ przy zakupie
lekéw. Jako autor zajmujacy
sie kwestiami ekonomicz-
nymi ma Pan doskonalg
orientacje dotyczaca funda-
ment6éw, na jakich opiera sie
kazdy biznes. Zasady te sa
proste — nie da sie wszyst-
kiego sprzedawac tanio, tak
jak nie da sie wszystkiego
kupowa¢ tanio. Na czyms$
trzeba zarabia¢, a im wiek-
sze sg koszty prowadzenia
dziatalnosci, tym ten zarobek
musi by¢ wiekszy. I tak jest
tez w przypadku aptek, takze
sieciowych. Zacytowane
przez Pana zestawienie cen
przygotowane przez Zwig-
zek PharmaNET pokazujace
wybrane pozycje asortymen-
towe — zostaty dobrane tak,

Polemika mar. farm. Michata Byliniaka prezesa OIA w Warszawie do arty-
kutu red. Michata Fragka ,W poszukiwaniu taniego leku. Skad roznice w ce-
nach?” opublikowanego 7 stycznia w ,Gazecie Wyborczej”, ktory wzbudzit
ogromne kontrowersje i sprzeciw srodowiska farmaceutow.

aby wpisywaly sie w przed-
stawiana teze. Pelen obraz
rynku aptecznego wymaga
analizy cen wiekszej liczby
produktéw i duzej liczby
aptek. Rachunek ekono-
miczny musi sie zamkna¢ na
plusie, co oznacza, ze oddana
na najbardziej opiniotwor-
czych preparatach zlotéwke
nalezy odzyska¢, sprzeda-
jac co$ innego drozej lub
uzupekniajac sprzedaz o inne
pozycje w oparciu o mecha-
nizmy znane z rynku FMCG
(np. promocje, oferty 1+1),
ktorych celem jest zwieksze-
nie wartos$ci koszyka, czyli

— méwiac jezykiem pacjenta
— wydania wiekszej kwoty

w aptece. Tajemnicg poliszy-
nela sa wymogi stawiane pra-
cownikom aptek sieciowych
przektadajace sie na kwote
wynagrodzenia a obejmujace
Srednig warto$¢ paragonu czy
tez $redniq liczbe produktéw
na paragonie. Tu jest ukryta
tajemnica tanich aptek i nie



mozna, przedstawiajac rynek
apteczny w kotekscie cen, tej
kwestii pomija¢. Pod duzym
znakiem zapytania stoi réw-
niez zgodno$¢ z przepisami
Ustawy o ochronie konku-
rencji i konsumenta niekt6-
rych prowadzonych przez
przedsiebiorcow sieciowych
dziatan marketingowych.
Odnoszac sie do przedsta-
wionych w teksécie poréwnan
cen, prosze o przestanie
zrédia publikowanych da-
nych (raportu, badania) wraz
z informacja o liczbie aptek,
ktore braty udziat w badaniu
oraz sponsorze tego badania.

BEZCENNA PORADA

Nie mozna zapomina¢ takze
o jakosci, ktéra w kazdym
przypadku obnizania kosztéw
(a to jest pierwszym krokiem
w uzyskiwaniu konkurencyj-
nych cen) musi ulec obni-
zeniu. Tak tez jest w apte-
kach — warto zweryfikowac
liczbe magistréw farmacji
obstugujacych pacjentow

w aptekach tanich. W tych
aptekach pacjent najczesciej
rozmawia z technikiem
farmaceutycznym, a po
dokonanym ,,tanim” zakupie
w celu uzyskania porady —
juz bezptatnej — udaje sie do
apteki prowadzonej przez
farmaceutéw. Tak samo

nie nalezy pomija¢ bardzo
istotnego faktu, jakim jest dla
spoteczenstwa, a zwlaszcza
spoteczenistwa lokalnego

to, ze apteki nalezace do
farmaceutéw nie sa nasta-
wione wylacznie na zysk.
Oczywiste jest, ze zysk jest
elementem nieodzownym dla
ich funkcjonowania, tak jak
dla pracownika elementem
nieodzownym motywacji do

pracy jest pensja. Jednakze

to te mate, lokalne apteki od-
prowadzajq podatki w swoich
gminach i buduja lokalnemu
spoteczenistwu site napedo-
wa. Natomiast apteki siecio-
we, w wiekszosci z kapitatem
obcym, transferujq je do swo-
ich obszaréw macierzystych,
nie zawsze nawet tozsamych
z terytorium Polski. Lokalny
przedsiebiorca utozsamia

sie ze swoja spotecznoscia,
czego implikacjaq jest fakt, ze
zawsze bedzie bardziej za-
interesowany zadowoleniem
swojego pacjenta niz anoni-
mowy dyrektor sieci czy tez
nawet kierownik lokalnej
apteki sieciowej, ktéry i tak
bez zgody swojego mene-
dzera ma ograniczone pole
manewru.

WAZNA ROLA APTEKI

Jako reprezentant srodowi-
ska aptekarskiego zwracam
uwage na to, ze pomimo
prowadzenia sprzedazy apte-
ki nie sg sklepami z lekami.
Rola aptek poza zaopatrze-
niem spoleczenistwa w leki,
jest dbatos¢ o stan zdrowia
pacjenta — rola ta jest w ostat-
nich latach pomijana, na co
miedzy innymi majg wplyw
publikacje sprowadzajace
dziatalno$¢ aptek do prowa-
dzenia lukratywnego biznesu.
Rola apteki i farmaceuty
zatrudnionego w aptece jest
zaproponowanie rozwigzania
optymalnego dla pacjenta.
Czesto wigze sie to z ko-
niecznoscig odradzania pa-
cjentowi zakupu leku, co jest
sprzeczne z interesem przed-
siebiorcy oraz powszechnie
stosowanymi w aptekach
sieciowych wyzej opisanymi
technikami sprzedazy.

CENA TO NIE WSZYSTKO

Zwracam rowniez uwage

na fakt zestawienia w Pan-
skim artykule wypowiedzi
odnoszacych sie do réznych
kwestii — przedstawiciel
przedsiebiorcow sieciowych
wypowiadat sie jedynie na
temat cen lekéw bez recepty.
Przedstawicielka samorzadu
i aptekarzy indywidualnych
wskazywata na realne proble-
my wynikajace z wad syste-
mu ochrony zdrowia prze-
kladajace sie na stan zdrowia
pacjentow. Cena leku jest
tylko jednym z wielu para-
metréw istotnych z punktu
widzenia zdrowia publiczne-
go. Obiektywnie, opierajac
sie na badaniach dotyczacych
poziomu spozycia lekow

w Polsce, nalezy uzna¢, ze
niska cena w przypadku le-
kéw bez recepty stosowanych
doraznie w najmniej groz-
nych dla zycia lub zdrowia
schorzeniach w potaczeniu

z agresywnymi dziataniami
marketingowymi moze nie$¢
za sobg efekty niekorzystne
wynikajace z nadmiernego
stosowania lekéw i ich dzia-
}an niepozadanych. Farma-
ceuta nie pozwolitby sobie
na wskazywanie niskiej ceny
lekéw dostepnych bez recep-
ty jako zjawiska korzystnego
— co rowniez jasno pokazuje
brak zrozumienia przed-
siebiorcéw sieciowych roli
aptek w systemie ochrony
zdrowia.

Zwazywszy na przedstawio-
ne uwagi, licze na reakcje

z Panskiej strony i umoz-
liwienie przedstawienia
peinego obrazu sytuacji aptek
w spos6b pozwalajacy na za-
bezpieczenie pacjentéw przed
wplywem gry marketingowej
prowadzonej w wielu apte-
kach, ktéra nie uwzglednia
roli, jaka powinna pehic¢ ta
placoéwka w systemie ochro-
ny zdrowia.

Z powazaniem

Michat Byliniak
Prezes Okregowej Izby
Aptekarskiej w Warszawie

(Zrédo: Magazyn Aptekarski,
luty 2016)

Mate, lokalne apteki
odprowadzaja podat-
ki w swoich gminach

i buduja lokalnemu
spoteczenstwu site
napedowa. Nato-
miast apteki sieciowe,
w wiekszosci z kapi-
tatem obcym, transfe-
ruja je do swoich ob-
szarow macierzystych,
nie zawsze nawet
tozsamych z teryto-
rium Polski.




Zdrowie NA CO DZIEN

Opieka

stomatologiczna

NAD PACJENTEM LECZONYM
ONKOLOGICZNIE

Polsce rocznie rozpoznawanych jest ponad 100 tysiecy zachorowan
na nowotwory zlosliwe. Réwnoczesnie z postepem medycyny mamy

;Il coraz wiekszq liczbe skutecznie przeprowadzonych terapii onkologicz-
1 \ nych (leczenie chirurgiczne, chemioterapia i radioterapia). Sq to metody
mocno zaburzajqce funkcjonowanie organizmu pacjenta i niestety pro-
wadzqce do licznych powiklan réwniez w jamie ustnej. Aby leczenie on-
\ kologiczne przebieglo w sposéb planowy (co do harmonogramu, wyboru
najbardziej skutecznego preparatu i jego dawki), niezbedne jest przygoto-

\ \ wanie pacjenta rowniez przez lekarza stomatologa.

PROFILAKTYKA POWIKEAN
PRZED LECZENIEM ONKOLOGICZNYM

Wizyta u stomatologa przed planowana chemioterapia
lub/i radioterapia powinna odby¢ sie na 3 tygodnie
wczesniej. Polega ona na wyeliminowaniu wszelkich
ognisk zakazenia. Pacjent wykonuje w tym celu zdje-
cie pantomograficzne. Lekarz ocenia, ktére zeby sa do-
brze rokujace, a ktére nalezy usunaé, leczy wszystkie
zmiany préchnicowe, wymienia wadliwe wypehienia,
w spos6b atraumatyczy usuwa kamien i osad nazebny,
likwiduje wszelkie zapalenia blony $luzowej i dzigsel.
Pacjent6w leczonych ortodontycznie wysyla sie do le-
karza prowadzacego w celu zdjecia aparatu statego. Na
czas leczenia onkologicznego nie zaleca sie uzytkowa-
nia protez. Jesli aktywnos¢ zyciowa i zawodowa pa-
cjenta nie pozwala na nienoszenie protez, to bezwgled-
nie nalezy zdejmowac je na noc. Zwlaszcza proteze
dolna, gdyz kos¢ zuchwy jest bardziej zwarta i gorzej
unaczyniona, a wiec i bardziej podatna na martwice
i powstawanie trudno gojacych sie owrzodzen. Pacjen-
ci, ktérzy uzytkuja protezy, powinni mie¢ Swiadomos¢
bardziej starannej higieny uzupekien protetycznych,
ich czyszczenia i odkazania.

Zabiegi chirurgiczne nalezy wykona¢ minimum na 2
tygodnie przed rozpoczeciem terapii onkologicznej
i powinny by¢ przeprowadzane w ostonie antybioty-
kowej. Ekstrakcja powinna by¢ przeprowadzona atrau-
matycznie, najlepiej z wytworzeniem plata sluzéwko-
wo-okostnowego, aby uzyska¢ lepsze gojenie tkanek.
Jesli pacjent ma niecatkowicie wyrzniety trzeci zab
trzonowy, uzasadnione jest jego usuniecie w celu za-
pobiezenia zakazeniu okolokoronowemu. Caltkowicie
zatrzymang Osemke mozna natomiast pozostawic
w kosci, skracajac w ten sposéb czas oczekiwania na
radioterapie, w poréwnaniu z czasem gojenia rany po
takim zabiegu.

Calkowita sanacja jamy ustnej powinna by¢ stan-
dardem przed chemioterapig i radioterapig. Niestety,
w praktyce nie zawsze jest to mozliwe. Pacjenci sa
diagnozowani w zaawansowanej fazie choroby, zgla-
szaja sie w ciezkim stanie ogélnymi i wymagaja tera-
pii w trybie pilnym.

OPIEKA NAD PACJENTEM
W TRAKCIE TERAPII ONKOLOGICZNE)

Terapia onkologiczna ze wzgledu na swa toksyczno$¢ niesie ze
soba wiele powiktan w obrebie jamy ustnej i twarzy. Sa to m.in.:

. Zapalenie jamy ustnej

. Zapalenie przyzebia

. Sucho$¢ w jamie ustnej (kserostomia)

. Infekcje w jamie ustnej (grzybica)

Zaburzenia smaku i odzywiania (polykania)

Zaburzenia rozwoju narzadu zucia (u dzieci i mlodziezy)
Popromienna préchnica

. Popromienna martwica kosci

. Zwloknienie miesni twarzy (przy radioterapii glowy i szyi)

©ONDUAWN R

Aby ograniczy¢ powiklania po radio- i chemioterapii nalezy bez-
wzglednie przestrzega¢ wizyt kontrolnych w gabinecie stomatolo-
gicznym oraz zalecen lekarza dentysty:

1. Dbac¢ o higiene jamy ustnej poprzez czyszczenie zeboéw pasta
z fluorem i szczoteczka z miekkim wlosiem; przy braku krwa-
wien zaleca sie nici dentystyczne, najlepiej woskowane. Gdyby
takie krwawienie miato miejsce, nalezy przerwac czyszczenie
tej przestrzeni miedzyzebowej na 2-3 dni, nie przerywajac tych
zabiegdw w obrebie innych przestrzeni. Po szczotkowaniu ze-
boéw jame ustng nalezy ptukac roztworem soli fizjologicznej lub
domowym roztworem soli kuchennej (1/4 tyzeczki na szklan-
ke wody). Wskazane jest takie ptukanie rowniez w ciggu dnia
(10-krotne), co nawilza, poprawia ukrwienie sluzéwki, oczysz-
cza i leczy zmiany zapalne. Bezpieczny jest rowniez napar
z rumianku i siemienia Inianego. Plukanka z chlorheksydyna
stosowana by¢ moze tylko pod nadzorem stomatologa. W profi-
laktyce prochnicy popromiennej wskazana jest fluoryzacja kon-
taktowa zar6wno w gabinecie stomatologicznym, jak i w domu
za pomocg preparatéw o podwyzszonym stezeniu fluoru na szy-
nie indywidualne;j.

2. Ze wzgledu na zmniejszone wydzielanie $liny, zaleca sie czeste
picie malych ilosci wody, ssanie kostek lodu lub bezcukro-
wych pastylek, dropséw lub gum do zucia, by zapobiec wysy-



Stomatologia

chaniu $luzéwki oraz w celu pobudzenia $linianki do produkcji
$liny. Jesli podczas naswietlan $linianki ulegly zniszczeniu, zale-
cone zostang przez lekarza gotowe substytuty §$liny. Przesuszo-
ne usta nalezy smarowa¢ kremem nawilzajacym.

3. Zalecenia dietetyczne — zaleca sie ograniczenie cukrow pro-
stych, a zastepowanie ich slodzikami. Ograniczamy potrawy
ostre i gorace, ktére draznig $luzéwke. Unikamy picia kawy
i herbaty (majq dziatanie odwadniajace). Obowiazuje caltkowi-
ty zakaz spozywania alkoholu i palenia papieroséw, dziataja-
cych draznigco. Ograniczamy picie sokéw owocowych, ponie-
waz zawieraja duze ilosci kwasdow, a te zwiekszaja ryzyko erozji
szkliwa.

4. W przypadku zapalenia blony sluzowej, ktére powoduje bol
w trakcie positkéw, lekarz zaleci stosowanie zelu znieczulaja-
cego z lignokaing lub/i chlorowodorku benzydaminy.

5. W przypadku zakazenia grzybiczego — zalecane sa tabletki ny-
statyny do ssania w jamie ustnej oraz krem ze Srodkiem prze-
ciwgrzybiczym do pokrywania powierzchni protez i kacikéw ust.

6. Jesli w zebie nastapita martwica miazgi i wymaga on leczenia
kanalowego, stomatolog wykonuje terapie w oslonie antybio-
tykowej, wylaczajac zab ze zgryzu, chroniac go w ten sposéb
przed przeciazeniem.

7. W przypadku naswietlan w obrebie glowy i szyi wystepuje ry-
zyko zwloknienia miesni tej okolicy. Aby utrzymac prawidlowe
rozwarcie szczek, stomatologa zleci odpowiednie ¢wiczenia.

8. Wizyty kontrolne u stomatologa powinny odbywac sie 3-4 razy
w miesigcu.

OPIEKA NAD PACJENTEM
PO LECZENIU ONKOLOGICZNYM

Pacjent powinien mie¢ $wiadomos¢, jak wazne dla zachowania
zdrowia jamy ustnej sa wizyty kontrolne, réwniez po zakonczeniu
terapii przeciwnowotworowej. Przez pierwsze pét roku kontrole
powinny odbywac sie co 4-6 tygodni. P6Zniej harmonogram wi-
zyt ustala sie w zalezno$ci od potrzeb danego pacjenta. Wszystkie
zabiegi z naruszeniem ciagtosci tkanek powinny by¢ wykonywane
po konsultacji z lekarzem onkologiem i ustaleniu stanu hemato-
logicznego pacjenta. Jesli zab wymaga usuniecia, lekarz wykona
zabieg w oslonie antybiotykowej. Dobre wyniki gojenia uzyskuje
sie stosujac hiperbaryczny tlen przed i po ekstrakcji. Wykonanie
nowych protez u pacjentéw bezzebnych powinno by¢ odroczone
do okoto 6 miesiecy po radioterapii. Natomiast u pacjentéw, ktorzy
mieli usuwane zeby tuz przed radioterapia lub w czasie jej trwania,
rozsadne wydaje sie wydtuzenie tego okresu do roku lub dhuze;j.
Dobrym rozwiazaniem w tych przypadkach sa protezy elastyczne,
zmniejszajace ryzyko odlezyn protetycznych.

Pacjenci po operacjach onkologicznych w obrebie jamy ustnej sta-
nowia obecnie wyzwanie dla protetykéw i implantologéw. Defor-
macje spowodowane usunieciem nowotworu czesto uniemozliwia-
ja pacjentowi uzytkowanie protez osiadajacych. Czasem jedynym
wyj$ciem z sytuacji sa implanty i oparta na nich proteza. Czas po-
trzebny na integracje u pacjenta po naswietlaniach jest wydtuzony.
W tym przypadku zaktadanie nadbudowy powinna nastapi¢ przy-
najmniej 6 miesiecy po wszczepieniu bazy.

Wspélpraca stomatologa, onkologa i samego chorego przed,
w trakcie, jak i po leczeniu onkologicznym, pozwala zminimalizo-
wac skutki uboczne terapii, a dzieki temu znacznie poprawic¢ jakos¢
zycia pacjenta.

Joanna Murawska

Lekarz stomatolog

Przychodnia Centrum w Strachéwce

PORADNIA STOMATOLOGICZNA CENTRUM

Minsk Mazowiecki, ul. Pitsudskiego 42A

zapisy: tel. 25 759 05 80

STOMATOLOGIA ZACHOWAWCZA
STOMATOLOGIA ESTETYCZNA
« kosmetyczne wypetnienia (kompozyty Swiattoutwardzalne)
PROFILAKTYKA PROCHNICY
- lakierowanie zebow lakierem fluorowym
- lakowanie
- lapisowanie
STOMATOLOGIA DZIECIECA
PERIODONTOLOGIA
- usuwanie osadu i kamienia nazebnego
- leczenie choréb dzigset
ENDODONCJA
CHIRURGIA STOMATOLOGICZNA

PORADNIA STOMATOLOGICZNA

PRZYCHODNIA CENTRUM w Strachowce
ul. Norwida 7, 05-282 Strachowka

zapisy: tel. 25 785 69 01

* STOMATOLOGIA ESTETYCZNA

* STOMATOLOGIA DZIECIECA

* PROTETYKA

* CHIRURGIA STOMATOLOGICZNA
* PERIODONTOLOGIA

PORADNIA STOMATOLOGICZNA

PRZYCHODNIA CENTRUM w Hotubli
ul. Siedlecka 68, 08-107 Paprotnia

zapisy: tel. 25 63131 21

L T




,POKONA]J

CUKRZYCE”

OBCHODY SWIATOWEGO DNIA ZDROWIA

Az 22% populacji dzieci i mlodziezy w wieku 8-18 lat zmaga sie
z problemem otylosci lub nadwagi. Tak jak cukrzycy typu 1 nie
mozemy zapobiec, tak rozwéj cukrzycy typu 2 determinowany jest
przez nieprawidlowq diete i tryb zycia. Temat cukrzycy zdominowat
obchody Swiatowego Dnia Zdrowia w SiedIcach.

5 kwietnia 2016 r. w Centrum Kszta}-
cenia Zawodowego i Ustawicznego
w Siedlcach mialy miejsce obchody
Swiatowego Dnia Zdrowia, pod ha-
stem ,,Pokonaj cukrzyce”. Konferen-
cja poSwiecona problemowi cukrzycy
odbyla sie w siedleckim ,,Medyku”
przy wspotpracy takich partneréw
jak: Okregowa Izba Pielegniarek

i Poloznych Regionu Siedleckiego,
Powiatowa Stacja Sanitarno-Epide-
miologiczna w Siedlcach, Centrum
Medyczno - Diagnostyczne Spétka
Z 0.0., Okregowa Spéldzielnia Mle-
czarska w Siedlcach.

W imieniu Adama Struzika, Mar-
szatka Wojewo6dztwa Mazowieckiego
Pan Dariusz Napiorkowski, Dyrektor
Delegatury Urzedu Marszatkowskie-
go Wojewddztwa Mazowieckiego

w Siedlcach odczytat list, w ktérym
Pan Marszatek podziekowat za zapro-
szenie i zorganizowanie konferencji
dotyczacej tak istotnej tematyki.

Cze$¢ naukowa poprowadzit Pan Sta-
nislaw Pawelczak — specjalista pe-
diatra, diabetolog, ordynator Oddziatu
Dzieciecego Mazowieckiego Szpitala
Wojewodzkiego w Siedlcach, ktory
przedstawit prelekcje pt. ,,Cukrzyca
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u dzieci i mlodziezy. Od wykrycia do
leczenia”. Doktor Pawelczak zwrocit
uwage na typowe objawy choroby,
przedstawit dane dotyczace zachoro-
walnosci nie tylko w naszym regionie,
ale rowniez w catym kraju. Zaznaczy}
jak grozna choroba jest cukrzyca, jak
trudno ja leczy¢ oraz jak wazne jest
jej wezesne wykrycie. W dobie inten-
sywnego rozwoju medycyny i techniki
z cukrzyca mozna prowadzi¢ aktywne
zycie. Wazne jest, aby stosowac sie do
zalecen dotyczacych podawania insuliny
i przestrzegania diety.

Nastepnie mgr Grazyna Pawelczak

— mikrobiolog, dietetyk wyglosila
wyklad na temat ,,Zywienia pacjentéw
z cukrzyca typu 17, ktéry stanowit
dopeknienie tre$ci zawartych w poprzed-
nim wykladzie. Wskazéwki dotyczace
zywienia odnosity sie nie tylko do
chorych, ale zachecaly réwniez uczest-
nikéw do zmiany nawykéw zywienio-
wych.

W dalszej czesci przedstawicielki Okre-
gowej Izby Pielegniarek i Potoznych
Regionu Siedleckiego — Pani mgr Ewa
Witkowska i Pani mgr Dorota Faj-
nas w krotkich, ale bogatych w tresci
wystapieniach staraty sie wzbudzi¢
zainteresowanie licznie zgromadzonych
miodych ludzi zawodami pielegniarki

i polozne;j.

Oprécz uczniéw i shuchaczy Szkoty
gos$¢mi ,,Medyka” byli przedstawiciele
podmiotéw leczniczych z Siedlec i re-
gionu, przedstawiciele placé-
wek o$wiatowych, studenci
Uniwersytetu Przyrodni-
czo-Humanistycznego,
przedstawiciele Kola
Diabetologicznego

oraz szerokie grono
zainteresowanych
mieszkancow

Siedlec i okolic.




Konferencja nt. cukrzycy

Ze wzgledu na to, jak wazny jest to problem dla dzieci i mto-
dziezy warto pamietac, Ze az 22% populacji w wieku 8-18 lat
zmaga sie z problemem otytos$ci lub nadwagi. Tak jak cukrzy-
cy typu 1 nie mozemy zapobiec, tak rozwoj cukrzycy typu 2
determinowany jest przez nieprawidlowa diete i tryb Zycia.
Warto w tym miejscu przytoczy¢ 10 faktow na temat cukrzycy,
na podstawie zaleceni Swiatowej Organizacji Zdrowia.

1.

Blisko 347 milionow ludzi na swiecie choruje na cu-
krzyce.

Obecnie mamy do czynienia z epidemig cukrzycy, kto6-
rej przyczyna jest znaczny wzrost liczby oséb z nadwaga
i otyloscia.

Wedlug prognoz, do 2030 roku cukrzyca moze zajac
siodme miejsce na liScie najczestszych przyczyn zgonow.
Przewiduje sie, ze liczba zgonéw spowodowanych przez
cukrzyce wzrosnie w ciagu najblizszych 10 lat o 50%.

Istniejg dwie glowne postaci cukrzycy.
Cukrzyca typu 1 charakteryzuje sie niewystarczajaca pro-

dukcja insuliny, natomiast cukrzyca typu 2 wynika z nie-
prawidlowego wykorzystania insuliny przez organizm.

Trzecia postac cukrzycy to cukrzyca cigzowa.

Cukrzyca cigzowa charakteryzuje sie hiperglikemia lub
podwyzszonym poziomem cukru we krwi, ktéry przyj-
muje warto$ci powyzej normy, ale nie osigga poziomu
charakterystycznego dla cukrzycy typu 1 i 2. Kobiety,
u ktérych stwierdzono cukrzyce ciagzowa, narazone sq na
ryzyko komplikacji podczas ciazy i porodu oraz na zacho-
rowanie na cukrzyce typu 2 w przysztosci.

Cukrzyca typu 2 jest o wiele czesciej spotykana, niz cu-
krzyca typu 1.

Osoby cierpigce na cukrzyce typu 2 stanowig 90% wszyst-
kich diabetyk6éw. Liczba zachorowan na cukrzyce typu 2
u dzieci, wczesniej mato popularna, teraz wzrosta na ca-
tym Swiecie. W niektérych krajach ponad potowa dzieci
i mlodziezy chorych na cukrzyce cierpi na te typu 2.

Choroby ukladu krazenia sa przyczyna od 50 do 80%
zgonoéw 0s6b chorych na cukrzyce.

Cukrzyca stala sie jedna z gléwnych przyczyn choréb
i $mierci w wiekszosci krajow, gtéwnie poprzez zwieksze-
nie ryzyka wystapienia choréb ukladu krazenia.

W 2012 roku cukrzyca byla bezposrednia przyczyna
1,5 mln zgonow.

80% zgonéw z powodu cukrzycy notuje sie w krajach
o niskim lub $rednim dochodzie.

W krajach rozwinietych wiekszo$¢ oséb cierpigcych na
cukrzyce jest w wieku emerytalnym, podczas gdy w kra-
jach rozwijajacych sie, chorzy najczeSciej znajduja sie
w grupie 35 - 64 lat.

Cukrzyca jest gléwna przyczyna Slepoty, niewydolno-
Sci nerek i amputacji.

Brak swiadomosci na temat cukrzycy oraz niewystarcza-
jacy dostep do ustug zdrowotnych i podstawowych lekéw
moze prowadzi¢ do powiklan, takich jak Slepota, niewy-
dolno$¢ nerek oraz powodowac¢ konieczno$¢ amputacji
konczyn.

10. Cukrzycy typu 2 mozna zapobiec.

Trzydziesci minut umiarkowanie intensywnej aktywnosci
fizycznej kazdego dnia oraz stosowanie zdrowej diety
moze bardzo wyraznie zmniejszy¢ ryzyko zachorowa-
nia na cukrzyce typu 2. Cukrzycy typu 1 nie mozna
zapobiec.
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Ksztalcenie w systemie dziennym, wieczorowym i zaocznym

CENTRUM KSZTALCENIA

Kursy z zakresu pierwszej pomocy
medycznej
« Pierwsza pomoc przedmedyczna
- kurs podstawowy
« Pierwsza pomoc przedmedyczna
u dzieci

Kursy z zakresu edukacji i rozwoju

osobistego

« Rejestratorka medyczna / Referentka
medyczna

« Animator zabaw dla dzieci
] novkvos’_c’!!!

« Jezyk migow:

. Roz);nowg kw)elxliﬁ kacyjna

« Sztuka komunikacji

« Zarzadzanie projektami

Kursy z zakresu ustug opiekunczo-

medycznych

« Profilaktyka schorzen jamy ustnej
u dzieci i mtodziezy

« Badanie i profilaktyka wad postawy
u dzieci i mtodziezy

« Metody terapii punktéw spustowych
— nowosc!!!

» Masaz Shantala - nowos¢!!

« Zasady zywienia w wieku starszym

« Opieka nad cztowiekiem starszym,
zapobieganie urazom i upadkom

+ Opieka nad chorym po udarze
mozgu

« Opieka domowa nad pacjentem
z cukrzyca

« Podawanie lekéw przeciwzakrzepo-
wych droEq podskérna

« Profilaktyka odlezyn i odparzen

« Pielegnacja stomii

ASYSTENT OSOBY NIEPELNOSPRAWNE)J

HIGIENISTKA STOMATOLOGICZNA

OPIEKUN MEDYCZNY

OPIEKUN OSOBY STARSZEJ

OPIEKUN W DOMU POMOCY SPOLECZNEJ

OPIEKUNKA SRODOWISKOWA
TECHNIK MASAZYSTA
TECHNIK STERYLIZACJI MEDYCZNEJ

TECHNIK USLUG KOSMETYCZNYCH

ORTOPTYSTKA -
TERAPEUTA ZAJECIOWY -
Mazowsze.

serce Polski

AWICZNEGO oferuje kursy:

Kursy kosmetyczne

« Makijaz

« Makijaz permanentny

« Przedtuzanie i zageszczanie rzes
metoda 1:1

« Pedicure medyczny

« Manicure hybrydowy i japonski

Kursy jezykowe

« Jezyk angielski i niemiecki dla oséb
wykonujacych zawody opiekuriczo-
medyczne

« Jezyk angielski dla oséb pracujacych
w branzy kosmetycznej

Kursy artystyczne
Kursy komputerowe
Kursy z zakresu BHP

CKU zaprasza na bezptatne kursy
kwalifikacyjne w zawodzie:

« opiekun medyczny

« technik ustug kosmetycznych

« asystent osoby niepetnosprawnej
« opiekunka srodowiskowa

W kwalifikacyjnych kursach
zawodowych moga uczestniczy¢
osoby doroste bez wzgledu

na wyksztatcenie: gimnazjum,
szkota podstawowa, zawodowa,
srednia, szkofa wyzsza.

Aktualna oferta na naszej stronie internetowej www.ckziu.siedlce.pl
Szczegoty pod nr tel. 25 644-78-17 wew. 18

Dzieki kwalifikacyjnym kursom zawodowym:
« zdobedziesz nowy zawéd

« uzupetnisz swoje wyksztatcenie
« udoskonalisz swoje umiejetnosci




Prezentacja gmin

w(iesze sie
jesli moge
pomaocC”

Rozmowa z lek. Iryna f.ukasiuk
kierownikiem przychodni Centrum w Hotubli

W jakich okolicznosciach znalazla sie Pani w Polsce?

Mozna powiedzie¢, ze trafitam tu przez mito$¢. Poznatam moje-
go meza, ktéry pochodzit z Korczewa, wysztam za maz i prze-
prowadzitam sie z Biatorusi do Polski. Na poczatku nie byla to
taka oczywista decyzja, zZe zostane tutaj na state. Miatam dyplom
uczelni medycznej w Grodnie, ale w Polsce musiatam go nostry-
fikowac i zdac¢ kilkanascie egzaminéw. Na szczeScie wszystko
sie powiodto. Pierwsza prace podjetam w Mazowieckm Szpitalu
Wojewo6dzkim w Siedlcach, a od siedmiu lat jestem lekarzem
rodzinnym w przychodni Centrum w Hotubli.

Co dla Pani byla najwiekszq barierq na poczqtku pobytu
w Polsce?

Jezyk oczywiscie. Kiedy tutaj przyjechalam, nie znatam w ogole
polskiego i bylo to dla mnie bardzo stresujace. Ale szybko sie
nauczytam i dzi$ pozostal mi tylko akcent.

Jak przyjeli Paniq miejscowi?

Na poczatku z duza rezerwa. Po pierwsze pochodze z Biatorusi
— dla wiekszosci jestem z Rosji, ktorej stereotyp — jak wiadomo
— jest w Polsce nienajlepszy. Po drugie obejmowatam te posade
po wieloletnim bardzo szanowanym w Hotubli lekarzu. Pacjenci
nie wyobrazali sobie, Ze moge go zastapi¢. Nie wiedzieli, czego
sie moga spodziewac po mnie, ale w koncu sie do mnie przeko-
nali i mam nadzieje, Ze s ze mnie zadowoleni.

Jest Pani jedynym lekarzem rodzinnym tutaj. Daje Pani
rade?

To prawda, jestem jedynym lekarzem rodzinnym, ale udaje mi
sie tak kierowa¢ przychodnia, by pacjenci mieli do mnie jak naj-
lepszy dostep. Z powodu tego, ze pediatre mamy tylko raz w ty-
godniu, na co dzien przyjmuje réwniez dzieci. Marze o tym, by
pediatra by} u nas na state. Oprocz pracy na miejscu, mam takze
sporo wyjazdow w teren. I z kazdym rokiem pacjentéw, ktorych
odwiedzam w domu, przybywa. Kiedy tylko zaczynatam prace
w Holubli, tych wizyt domowych bylo znacznie mniej. To znak
czasow. Spoleczenstwo sie starzeje, przybywa ludzi niedolez-
nych i obtoznie chorych, ktérym trzeba poméc, bo czesto nie ma
kto sie nimi zaja¢ w rodzinie.

Jakie schorzenia sq specyficzne dla tej spotecznosci?

Mysle, ze takie same jak dla kazdej innej spotecznosci wiejskiej,
a wiec gléwnie schorzenia ukladu krazenia, choroby uktadu
kostno-stawowego, nadcisnienie tetnicze i cukrzyca typu 2. Na
pewno tych choréb byloby znacznie mniej, gdyby ludzie stoso-
wali sie do zalecen dietetycznych i sprobowali zmienic¢ styl zy-
cia, ale bardzo trudno jest ich do tego przekonac.
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Jak ich Pani naklania do zmiany nawykow?

Robie, co moge, ale to jest syzyfowa praca. Przychodza do mnie
kobiety bardzo otyte, ktérym thumacze, ze ich stan zdrowia sie
nie polepszy, jesli nie zmienia nawykow zywieniowych i nie za-
czng sie rusza¢. Zachecam je do dhugich spaceréw, bo okolica
jest piekna, mozna spacerowac do woli... One sie Smieja na te
moje przykazania. Pytam pacjentke, co jadla na $niadanie, a ona
wylicza: kielbasa, butka, herbata z dwiema tyzeczkami cukru...
Wiec ja méwie o swoim porannym jadlospisie, a ona na to: gdy-
bym ja jadla tak jak pani, to juz bym dawno umarla. Ale ja zyje
i mam sie dobrze. I co pani na to powie? Czasem jest komicznie.
Ja bardzo krzycze na moich pacjentéw, az w gardle mi zasycha,
ale to nie zawsze pomaga. Oni wiedza, ze ja musze tak krzycze¢
dla ich dobra i sie nie obrazaja ($miech).

Czy podobnie jest z zachecaniem do badan profilaktycznych?

Tak, z tym tez jest problem, chociaz nasze dzialania powoli
przynosza efekty. Mamy zglaszalno$¢ na badania profilaktyczne
w granicach 65 proc., co moze nie jest imponujacym wynikiem,
ale w poréwnaniu z ubieglymi latami to znaczny postep. Nasze
pielegniarki osobiscie dzwonia do pacjentéw, umawiaja ich na
wizyty w dogodnych dla nich terminach. Mammograf praktycz-
nie podjezdza pod dom. Ja bym ptakala ze szczeScia, gdybym
miata taki dostep do profilaktyki, a one nie chcg przychodzié.
Jedna pani, wyjatkowo oporna, méwi do mnie: a po co sie badag,
lepiej nie wiedzie¢. Thumacze jej, Ze to jest bardzo egoistyczna
postawa, bo ona nie mysli o swoich bliskich, Zze mogg straci¢
zone, matke, siostre... Przelamanie stereotypéw myslowych,
ktére sa bardzo gleboko zakorzenione, jest ogromnym wyzwa-
niem i mys$le, ze w innych przychodniach na wsi jest podobnie.
Trzeba zmobilizowa¢ rézne srodowiska, by efekt byt bardziej
spektakularny. Jestem przekonana, ze gdyby proboszcz na am-
bonie powiedzial, ze zaniedbywanie swojego zdrowia jest grze-
chem, bardzo by nam pomog}.

Kiedy czuje Pani najwiekszq satysfakcje z pracy?

Wtedy, kiedy widze, Ze moje leczenie jest skuteczne, ze pacjent
zaczyna lepiej funkcjonowaé, ze sie uSmiecha. Przychodza do
mnie zagubieni, nieporadni ludzie, ktérzy nie wiedza, do jakich
specjalistéw sie udac¢, gdzie szuka¢ pomocy. Pomagam im, o ile
jestem w stanie, by taka pomoc otrzymali. Wracaja do mnie i juz
w drzwiach gabinetu oczy im sie Swieca. Tak jak jednej z miesz-
kanek Hotubli, ktéra jest moja pacjentka. Siedem lat temu wy-
pisalam jej skierowanie na morfologie, ktéra zrobila z wielkimi
oporami. Wyniki nie byto dobre. Po specjalistycznych badani-
niach okazalo sie, Ze ma nowotwdr nerki. I cho¢ rak zajat juz
caly narzad, kobiete udato sie wyleczy¢. Po usunieciu nerki nor-
malnie funkcjonuje i cieszy sie zyciem. Zawsze mi dziekuje, ze
wtedy przymusitam jg do badan.
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tej przychodni pracuje
przeszto 30 lat, zanim zo-
stala ona wilaczona do grupy
Centrum. Poczatki mojej pracy,
cho¢ w nielatwych warunkach,
wspominam dzisiaj z senty-
mentem i uSmiechem. Lekarze
i pielegniarki mieszkali na miej-
scu, wspolnie wychowywali-
$my nasze dzieci, czuliSmy sie
jak w jednej wielkiej rodzinie.
Zanim tutaj przesztam, pracowalam na oddziale noworodkéw w siedleckim
szpitalu. Kolezanki dziwily sie, po co jade na wies, ale ja nigdy nie zalowa-
tam tej decyzji. Przez wiele lat dojezdzatam codziennie z Siedlec, a kiedy
wrocilam do miasta, nie bardzo moglam sie w nim odnalez¢. Brakowato mi
lasu, powietrza, wiejskiej ciszy... Znam tutaj kazdego pacjenta i jego rodzine.
Dzieci, ktérym robilam zastrzyki lata temu, sa juz dorostymi ludZzmi. Moze
dlatego tatwiej mi nawiaza¢ kontakt z mieszkaficami gminy i zacheci¢ ich
do wykonywania badan profilaktycznych, na co Centrum ktadzie duzy nacisk.
Czuje rados¢, kiedy moge im pomdc. Lata pracy, intuicja i rutyna sa moimi
sprzymierzencami. Pacjeni nam ufajg. Kiedy méwie, ze sama regularnie sie
badam, nie traktujq tego podejrzliwie. Mam satysfakcje, ze tyle lat przepraco-
watam w jednym Srodowisku, wsrdd zyczliwych ludzi. Pacjenci nie powiedza
ztego slowa. Ludzie szanuja nasza prace. I sa wdzieczni za otrzymang pomoc.
Kiedy tylko na ich polach czy w ogrodzie pojawig sie truskawki, juz do nas
biegna poczestowac. Zeby sie nam przyjemniej pracowato...

Anna Skwierczynska
pacjentka |

mieszkanka Skwierczyna Lackiego
przychodni w Holubli korzystam
od kilku lat, podobnie jak moja
rodzina, i jestem bardzo zadowolona.
Godziny przyje¢ pacjentéw sa na tyle
elastyczne, ze kazdy moze skorzystac
z porady lekarza rodzinnego. Kiedy
ktos nagle zachoruje, tez nie ma proble-
mu z przyjeciem przez lekarza. Szcze-
gblnie sobie chwale kierownik przychodni, lek. Iryne Lukasiuk, ktéra
ma bardzo dobry kontakt z pacjentami, a oni nie boja sie o nic zapytac.
Zawsze wythumaczy, podpowie, wyjasni watpliwosci. Jest przy tym
uSmiechnieta i ma poczucie humoru, co tez jest bardzo wazne. W tym
roku po raz pierwszy wzielam udzial w bialej sobocie, ktéra organi-
zowana byla u nas 21 maja. Przyszto bardzo duzo pan na mammogra-
fie i cytologie. Pielegniarki zadbatly o to, by wszystko poszto szybko

i sprawnie. Nie mozemy wiec narzekac.

|Elwira Sawicka
pacjentka

Korzystam Z tej przy-
chodni od 25 lat i je-

stem bardzo zadowolona.
Stale potrzebuje pomocy
specjalistéw i ciesze sie,
ze mam ich na miejscu.
Dalam sie tez naméwic
na badania profilaktycz-
ne w Hotubli, bo wcze-
$niej jezdzitam do Sie-
dlec. Jak sie wcze$nie
wykryje chorobe, to jest
szansa na wyleczenie.
Zachecam wiec wszystkie kobiety, by — jesli maja mozliwos¢ — z ta-
kich badan korzystaty i nie baly sie. Chodzi przeciez o nasze zdrowie
i bezpieczenstwo naszych rodzin.
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KILKA SLOW O HISTORII

Mit o powstaniu herbaty siega
2737 1. p.n.e. Jak wiekszo$¢ wyna-
lazkéw w historii Swiata, odkrycie
herbaty réwniez byto dzielem przy-
padku. Wg starozytnej chinskiej
legendy strudzony cesarz Sheng
Nung odpoczywal pod drzewem
dzikiej herbaty i orzezwiat sie woda
zrédlang. Nagle lekki podmuch
wiatru stracit kilka herbacianych
liSci do naczynia wladcy, ktéremu
smak herbacianego napoju od razu
przypadt do gustu. Herbata szybko
zaczela by¢ ceniona za swoj smak,
a takze wartosci oczyszczajace i po-
krzepiajace. Napar z roslinnego su-
szu na trwate wpisat sie w kulture
ludéw Azji, a umiejetno$¢ parzenia
herbaty urosta do rangi sztuki. Do
Europy herbata dotarta w XVI wie-
ku za posrednictwem podréznikéw
syberyjskich, w Polsce jest znana
od XVII wieku. Dzisiaj na pétkach
sklepowych mamy do wyboru tysia-
ce herbat pochodzacych z réznych
stron $wiata. W niektérych krajach
picie herbaty jest prawdziwym ce-
remoniatem (np. stynna angielska
herbata popotudniowa), czy stano-
wi wazny element wspdélnoty kultu-
rowej, np. beduinski szaj.

Nieco odmiennie przedstawia sie
historia kawy. Kolebka matej czar-
nej jest Etiopia, gdzie owoce ka-
wowca uprawia sie od I tysiaclecia
p.n.e. Wedrownicy pustynni roz-
powszechnili kawe w Afryce, skad
trafita na Bliski Wschéd. Nowa
uzywka nie od razu spodobata sie
mieszkancom Starego Kontynen-
tu — do Europy kawa dotarta dopie-
ro w XVI-XVII w. W Polsce kawe
pije sie od 1681 r., kiedy to Jan III
Sobieski nie tylko ochronit Wieden
przed Turkami, ale takze przejat od
przegranych ladunki z kawa. Dzi-
siaj kawa jest jednym z najpopular-
niejszych napojow na Swiecie — wg
danych szacunkowych kazdego
roku wypija sie 400 mld filizanek
malej czarnej.
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Wyré6zniamy wiele rodzajéw i sposo-
béw parzenia kawy i herbaty. W za-
leznosci od skladu suszu i metody
przyrzadzania, herbata moze przybrac
tysigce wariantéw smakowych. Najpo-
pularniejsze rodzaje herbaty to czarna,
biala, zielona, Pu-ehr (czerwona)
i zélta. Herbata zielona to herbata nie-
fermentowana. Stanowi ok. 20% $wia-
towej produkcji herbaty. Natomiast
herbata czarna powstaje w wyniku
fermentacji herbaty zielonej. Stanowi
najpopularniejszy rodzaj herbaty i jest
znana na catym $wiecie. Oczywiscie
herbaty wystepuja takze z przerdz-
nymi rodzajami dodatkéw — herbaty
owocowe (np. malinowa o wiasci-
wosciach rozgrzewajacych), herbaty
doprawione np. imbirem czy cynamo-
nem, herbaty ziolowe, np. napar z po-
krzywy czy bratka. Znane sa takze her-
baty z dodatkiem alkoholu, popularne
W sezonie jesienno-zimowym.

Nie mniejsza roznorodnos¢ mamy
przy wyborze kawy. Najpierw napoty-
kamy na dwa rodzaje gatunkéw ziaren
kawy — Arabice (bardziej gorzki smak
i wieksza zawarto$¢ kofeiny) i Robu-
ste (lekko kwaskowaty smak, z nuta
czekolady, odmiana lagodniejsza).
P6zniej musimy sie zdecydowac na je-
den z wielu dostepnych na rynku pro-
duktéw kawowych — kawa ziarnista,
mielona, rozpuszczalna. Nastepnie
mamy do wyboru kilkadziesiat spo-
sobow przyrzadzenia orzezwiajacego
napoju — po turecku, w ekspresie,
w zaparzaczu. Na koniec pozostalo
nam tylko przyrzadzi¢ napo6j kawowy.
Tutaj obowiazuje dowolnos¢ — kawa
czarna, z mlekiem, z cukrem, czekola-
da, syropem, przyprawami, aromatem,
z dodatkiem alkoholu — ilu kawoszy,
tyle preferencji.
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WPLYW KAWY | HERBATY

NA ORGANIZM CZLOWIEKA
Zainteresowanie parzeniem kawy i herbaty wzra-
stato w miare odkrywania ich wiasciwosci. Efek-
ty picia herbaty na nasz organizm sa wielostronne.
Przede wszystkim herbata zawiera flawonoidy. Sa
to zwiazki chemiczne o dzialaniu przeciwmiaz-
dzycowym. Dobroczynnie wplywaja one na caly
uklad krazenia, niweluja niekorzystne skutki
zlego cholesterolu oraz reguluja ci$nienie krwi
i zapobiegaja zakrzepom. Poza tym, flawonoidy
wylapuja tzw. wolne rodniki w organizmie, dzie-
ki czemu herbata ma dzialanie przeciwnowo-
tworowe. Herbata usprawnia takze prace ukladu
pokarmowego. Nie ma lepszego remedium na
niestrawnos$¢ niz kubek goracej, czarnej, gorzkiej
herbaty. Poza tym herbaciany napar ma dzialanie
nawadniajace i oczyszczajace. Warto wspomniec¢
takze o naparach ziolowych, polecanych na rézne
dolegliwosci. Np. napar z pokrzywy ma dzialanie
moczopedne i jest polecany osobom z kamicg ner-
kowa; wyciag z bratka jest polecany na problemy
z cera, herbatka z Zurawing jest znanym S$rod-
kiem zaradczym na problemy z pecherzem moczo-
wym, a herbata z melisy to naturalne remedium
na problemy z zasypianiem. Herbata ma réwniez
dzialanie pobudzajace, a to dzieki teinie, czyli
zwigzkowi chemicznemu podobnemu do kofeiny.

Jesli chodzi o wlasciwosci kawy, to na pierwszy
plan wysuwa sie pobudzajace dzialanie ma-
lej czarnej. Ilu z nas rozpoczyna dzien od kawy
i tysigce razy styszalo, ze nie nalezy pi¢ kawy
wieczorem, bo moze to spowodowa¢ problemy
z zasSnieciem? Za ozywiajace wlasciwosci kawy
odpowiada ostawiona kofeina oraz inne zwigzki
chemiczne, m.in. teobromina czy teofilina. Co
ciekawe, kawa inaczej dziala na osoby pijace ja
sporadycznie, a inaczej na zaprawionych kawoszy.
Silniejszy efekt pobudzenia wystapi u oséb rza-
dziej siegajacych po kawe. Jednak kawa nie tylko
pobudza. Badania donosza, Ze poprawia ona czas
reakcji, zmniejsza uczucie senno$ci i zmecze-
nia, a takze zwieksza sprawnos$¢ intelektualna.
Niestety, kawa moze obniza¢ sprawno$¢ rucho-
wa, a w szczegblnoSci pogorsza¢ rezultaty wy-
konywania precyzyjnych zadan. Jest to zwigzane
ze zwiekszeniem stymulacji drzei mieSniowych.
Poza tym kawa obniza poziom cholesterolu we
krwi, zmniejsza ryzyko zachorowania na cho-
robe Parkinsona i ma dzialanie moczopedne.
Warto takze odnotowaé, ze zawarta w kawie ko-
feina ma dzialanie przeciwbolowe i przyspiesza



dzialanie Srodkéw przeciwbélowych.
Dodatkowo kawa usprawnia prace
ukladu pokarmowego. Nie ma to jak fi-
lizanka czarnej kawy po obfitym obiedzie.
Kawa polepsza takze perystaltyke jelit,
co czyni ja Srodkiem polecanym dla oséb
cierpiacych na zaparcia. Co wiecej, kawa
przyspiesza przemiane materii oraz ni-
weluje uczucie glodu, dlatego polecana
jest osobom pozostajacym na diecie od-
chudzajacej. Kawa jest takze Zrodlem
przeciwutleniaczy, ktore dziataja anty-
rakowo oraz bardzo dobroczynnych dla
naszego organizmu nienasyconych kwa-
sow thuszczowych.

takze swoja ciemniejsza strone. °
Przede wszystkim kawa i mocna

herbata moga dziala¢ drazniaco na uklad
pokarmowy. Nie s3 wiec zalecane oso-
bom cierpiacym na niewydolnos$¢ watroby,
zespot jelita drazliwego, wrzody zoladka
lub dwunastnicy czy schorzenia trzustki.
Dodatkowo kawa wyplukuje skladniki
mineralne z organizmu — przede wszyst-
kim magnez i wapni. Nawykowi kawosze
powinni wiec skonsultowaé¢ z lekarzem
rodzinnym potrzebe suplementacji spe-
cjalnymi preparatami. Ze wzgledu na
zawarto$¢ kofeiny i teiny z picia mocnej
herbaty i kawy powinny zrezygnowac tak-
Ze osoby majace problemy z zasypianiem,
koncentracja czy nadpobudliwe. Kawa
nie jest polecana takze dzieciom — po
pierwsze substancje pobudzajace moga
wywola¢ u nich nadmierng aktywnos¢,
a po drugie wyplukiwanie wapnia przez
kolejne filizanki malej czarnej moga spo-
wodowac zaburzenia w procesie tworze-
nia kosci. Na kawe powinny takze uwazac
kobiety w ciazy. Spozywanie nadmiernej
ilosci kofeiny w stanie blogostawionym
moze skutkowal nizsza masa urodze-
niowa dziecka poprzez zaklocenia trans-
portu skladnikéw odzywczych przez lo-
zysko. Poza tym kawa niweluje uczucie
glodu. Zrezygnowac z niej powinny wiec
osoby cierpiace na niedowage. Co wiecej,
pilnowac sie powinny takze osoby chore
na cukrzyce — kawa moze by¢ przyczyna
wystapienia niedocukrzenia. Do zwolen-
nikéw kawy na pewno nie zaliczaja sie
takze dentysci, gdyz kawa moze spowo-
dowac¢ przebarwienia zebow. Osobnym
problemem jest picie kawy przez osoby
z nadci$nieniem. Generalnie instytuty na-
ukowe nie formuluja zakazu picia kawy
przez osoby z rozpoznanym nadcisnie-
niem tetniczym. Nie stwierdzono takze
wystepowania zaleznosci pomiedzy cze-
stoscia wystepowania incydentéw sero-
wych u os6b po zawale serca a spozywa-
niem umiarkowanej ilosci kawy. Kluczem
jest tutaj stowo ,,umiarkowanej ilosci”, co
oznacza, ze nawykowe spozywanie du-
zych ilosci kawy (wiecej niz 6 filizanek
dziennie) moze zwiekszy¢ ryzyko wysta-
pienia choréb ukladu sercowo-naczynio-
wego. Warto takze pamietac, ze szkodliwy
wplyw na nasz organizm moga wykazy-
wac niektére dodatki do kawy i herbaty.
Np. kobietom w ciazy nie jest polecana
herbata z dodatkiem imbiru.

Niestety, kawa i herbata maja

Zdrowe zywienie

NA €O ZWROCIC UWAGE?

* Do niewatpliwych zalet kawy i herbaty
nalezy ich bardzo niska kalorycznos¢ —
oba napoje wykazuja zerowa warto$¢ ener-
getyczna. Pulapka czai sie jednak w do-
datkach — 1 tyzeczka cukru ma 20 kcal, 1
tyzeczka miodu — 24 kcal, 1 tyzeczka sma-
kowego syropu do kawy — 17 kcal, ¢wier¢

szklanki 2% mleka krowiego — 30
kcal, a 1 lyzeczka bitej Smieta-
ny (6 g) — 15 kcal. Warto tez
pamietac, ze czesto siegamy
,»po co$ stodkiego do kaw-

ki”. Tak wiec niewinna dla

sylwetki kawa moze sta¢ f

sie prawdziwa bomba ka-

loryczng! Smakowa caffe

latte w popularnej sieci ka-

wiarni ma 120 kcal w malej

porcji. Porcja (15 g proszku,

co daje 1 filizanke) popularnej

gotowej smakowej kawy cappucci-

no ma 62 kcal. Dodajac do tego dwa pier-
niki alpejskie, podczas przerwy na kawe
mozemy zlapa¢ dodatkowe 200 kcal. Prze-
kroczenie bilansu energetycznego codzien-
nie o wspomniane 200 kcal poskutkuje az
10 dodatkowymi kilogramami w ciagu
roku! Tak wiec najlepiej unika¢ dodatkow
do kawy i zosta¢ przy prostej matej czarnej.
* Bezpieczna dawka kofeiny dla osoby
zdrowej wynosi 600 mg na dobe. Daje to
wiec, w zaleznosci od mocy napoju, ok.
3-4 filizanek kawy. Nalezy jednak pamie-
ta¢, ze kofeiny dostarczamy nie tylko po-
przez kawe. Kofeine zawiera takze herbata
(ok. 50-100 mg na filizanke), Coca-Cola
(34 mg w 1 puszce; 48 mg na 0,5 1), napoje
energetyczne (popularny Red Bull zawiera
80 mg w puszce), czekolada (gorzka ma 31
mg w 3 kostkach), a nawet $rodki przeciw-
bélowe (ok. 65 mg w 1 tabletce). Wszystko

to nalezy uwzgledni¢ w dziennym bilansie
spozycia kofeiny.

* Warto poswieci¢ chwile uwagi popular-
nym gotowym napojom kawowym typu
Cappuccino. Sklad jednego z nich popu-
larnej firmy przedstawia sie nastepuja-
co: ,,cukier, syrop glukozowy, czeSciowo
utwardzone thiszcze roSlinne (kokoso-
wy, palmowy w zmiennych proporcjach),
mleko odtluszczone w proszku, serwatka
(z mleka) w proszku, kawa rozpuszczalna
(7%), substancja wzbogacajaca: weglan
magnezu, substancja zageszczajaca: E466,
aromaty, biatka mleka, stabilizator: E340”.
Na pierwszy rzut oka wysuwa sie spo-
strzezenie, ze tego typu napdj z kawa ma
niewiele wspélnego — zawiera w swoim
skladzie jedynie 7% kawy rozpuszczalnej.
Oznacza to, zZe jedna filizanka napoju ka-
wowego typu Cappuccino dostarcza nieca-
te 5 mg kofeiny, czyli o potowe mniej niz
1 kostka gorzkiej czekolady. Dodatkowo
w skladzie przewazajaq cukry i thuszcze, co
na pewno nie wplywa korzystnie na nasze
zdrowie. Dlatego po takie napoje siegaj-
my naprawde wyjatkowo albo wybierzmy
sie do kawiarni i sprébujmy prawdziwego
cappuccino przyrzadzonego na bazie czar-
nej kawy mielone;j.

* Osoby trenujace moga rozwazy¢ wy-
picie filizanki kawy na okoto 1 do 0,5
godziny przed treningiem. Badania do-
wodza korzystny wpltyw kawy na wyniki
sportowe — szczegdlnie w dyscyplinach
wymagajacych wytrzymatosci. Substan-
cje pobudzajace op6Zniaja moment od-
czuwania poczucia zmeczenia i znuzenia
treningiem. Dodatkowo kofeina
sprawi, ze bol miesni bedzie
mniej odczuwalny.

* Nalezy pamieta¢, ze
kluczem do zdrowia
i dobrego samopoczu-
cia jest prowadzenie od-
powiedniego stylu zy-
cia, na ktéry sktadajq sie

m.in. dieta, aktywnos¢ fi-

zyczna, odpowiednia ilo$¢
snu czy unikanie czynnikéw
stresogennych. Kawa moze

stanowic¢ cze$¢ naszej diety, ale nie
wolno zastepowac nig positkéw. Czesto

w ferworze porannych przygotowan do

wyjsécia pijemy tylko kawe, twierdzac,

Ze nie mamy czasu zje$¢ $niadania. Jest

to podstawowy blad — po pierwsze kawa

nie moze by¢ zamiennikiem zadnego

z od 4 do 5 zalecanych dziennie posil-

kéw, a po drugie — kawa wypita na czczo

wykazuje wieksze dzialanie draznigce
na uktad pokarmowy.

* Kawa ma by¢ tylko przyjemnym dodat-
kiem do naszej diety. Jezeli odczuwamy
ciagle zmeczenie i musimy wypic¢ kilka
filizanek kawy, zeby sie ,obudzi¢”, to
moze by¢ to objawem choroby. Warto
wiec zasygnalizowaé powyzszy problem
swojemu lekarzowi rodzinnemu.

Podsumowujac temat wpltywu kawy
i herbaty na ludzki organizm, nalezy
zwroci¢ uwage na kilka rzeczy. Przede
wszystkim warto pamieta¢, ze herbata
i kawa to produkty pochodzenia natu-
ralnego znane czlowiekowi od tysiac-
leci. Powinny mie¢ wiec one pierw-
szefistwo w naszych preferencjach
konsumenckich, np. przed dostadza-
nymi napojami gazowanymi. Poza tym,
istnieje szereg rodzajow i sposobow
przyrzadzania kawy i herbaty — warto
wybiera¢ te, ktdre sa najbardziej ko-
rzystne dla naszego zdrowia, a przede
wszystkim unika¢ dostadzania napo-
jow. Najwazniejsze jest jednak zacho-
wanie umiaru — kawa i herbata, jak
wszystko w nadmiernych ilosciach,
moga by¢ szkodliwe dla naszego orga-
nizmu. A w zadnym wypadku nie nale-
Zy nimi zastepowac positkdw. Z powo-
dzeniem mozemy rozpoczyna¢ dzien
od filizanki malej czarnej — ale zawsze
w roli dodatku do $niadania.

Drinz.

Teresa Borkowska

Dietetyk




Przepisy

Na kruche Ciasto:

2 szklanki maki « pé} kostki masla roslinnegg
POt szklanki cukru pudry » cukier Waniliowy
tyzka Smietany biatko

Na krem:

0,5 litra mlekgq - 4 jaja « 3-4 Czubate ty;ki
maki

% szklankj cukru ¢ cukijer waniliowy

Na wierzch.

500 g truskawek « 3.4 tyzki galaretki Z porze-
czek

Wykonanie:
Z Przesianej maki i POozostatych dodatkéw zg-
zybko g%ac}kie Ciasto, Zawijamy w folie

Studzimy od cza
zrobit sie kozyc k Y, CzyScimy
eby obe-
dodajerny




i
Ciaols mkc%”bm;

Skladniki:

+ 5 kg truskawek

* 1 szklanki masta

* 1Y szklanki cukru

* 2jaja

* 1 szklanki kwasnej
Smietany

+ 2 szklanki maki

* 1% tyzeczki prosz-
ku do pieczenia

+ Y tyzeczki soli

+ Y5 szklanki sieka-
nych orzechow
wioskich

* Y szklanki
brazowego cukru

* mielony cynamon

Wykonanie:

Masto utrze¢ z 1'4 szklanki cukru na puszysta mase.
Whbi¢ jaja i wymiesza¢. Doda¢ $Smietane. Dosypa¢ make
z proszkiem, sola i cynamonem. Dok}adnie wymieszac.
Wrylozy¢ polowe ciasta na wysmarowang thuszczem bla-
che, na wierzchu pouk}adac¢ truskawki. Orzechy, brazowy
cukier i cynamon wymieszac¢ i posypac¢ potowa posypki.
Na wierzch wylozy¢ druga warstwe ciasta i zakonczy¢
posypka orzechowa. Piec w temp. 180°C ok. 30-35 mi-
nut. Podawac z bita $mietang, lodami albo goragcym so-
sem truskawkowym.

Skladniki:

* 1i Y szklanki maki
pszennej

* 20 dag truskawek

« szklanka kefiru
lub maslanki

* %5 szklanki cukru

* Y3 szklanki oleju

* % szklanki soku
z pomaranczy

* 2 jajka

* 2 tyzeczki proszku
do pieczenia

* 1 tyzka startej skorki

pomaranczowej —

Wykonanie:
Truskawki umy¢, osaczy¢, oczysci¢ z szypulek, pokroi¢ na
¢wiartki lub 6semki. W duzej misce wymieszac¢ przesiang przez
sito make, cukier, proszek do pieczenia i skorke pomaranczowa.
W drugim naczyniu zmiksowac¢ jajka z kefirem lub maslanka,
sokiem i olejem. Wla¢ mieszanine do suchych skladnikéw, do-
dac¢ truskawki, wymiesza¢ drewniang tyzka. Ciastem napeknic¢
do 3% wysokos$ci foremki silikonowe na babeczki. Piec ok. 25
min w temp. 180°C. Ciastka wyja¢ i wystudzic.

Vacuszki pobfrancunkie
N 2 Tiakatsbiamd

* 2 i Y szklanki maki * p6t szklanki mleka ¢ 3 dag drozdzy

(1 czubata tyzka) * 2 dag smalcu (1 tyzka) * 3% szklanki cukru
* 2 jaja, cukier waniliowy ¢ 80 dag swiezych truskawek

* % paczki margaryny do watkowania

Glazura cukrowa:

5 tyzek mleka ¢ 34 szklanki cukru pudru * 1 tyzeczka skorki
Z cytryny.

Wykonanie:

Przygotowac ciasto drozdzo-
we. Rozwalkowa¢ na grubos¢
ok. 0,5 cm. Dwie trzecie jego
powierzchni pokry¢ zmiek-
czong margaryng. Nastepnie
ciasto zlozy¢ tak, by potowe
powierzchni pokrytej thisz-
czem przykry¢ ciastem bez
thuszczu, a potowe zalozyc¢
na wierzch. Powstanie wow-
czas przekladaniec z trzech
warstw ciasta i dwoch
warstw thuszczu. Ciasto roz-
watkowac i ponownie ztozy¢
na trzy czesci. Czynnosc te
powtorzy¢ jeszcze raz. Roz-
watkowa¢ ponownie. Wlozy¢ do posmarowanej tluszczem
formy. Na powierzchni ulozy¢é umyte truskawki. Odstawic
w cieple miejsce do wyros$niecia. Gdy wyrosnie wstawi¢ do
nagrzanego piekarnika. Piec w temperaturze ok. 200°C przez
30 min.

Przygotowac glazure:

Cukier puder wymiesza¢ z mlekiem az do catkowitego roz-
puszczenia sie cukru. Pod koniec mieszania doda¢ skérke cy-
trynowa. Po upieczeniu ciasto pola¢ glazura.

Veledwiczk
z b’lAAkaWkawd
Skladniki:

« 2 poledwiczki wieprzowe po ok. 30 dag kazda ° 2 tyzki
maki © sél « pieprz * 3 tyzki masta * 2 tyzki oleju 30 dag
truskawek ¢ 20 dag czeresni ¢ czerwona cebulka * galazka
rozmarynu ° tyzka octu balsamicznego

Sposéb przygotowania:

1. Poledwiczki ophucz, osusz papierowym recznikiem.
Oproész sola i Swiezo zmielonym pieprzem. Odstaw na
30 minut w chtodne miejsce.

2. Na patelni rozgrzej 2 tyzki masta i olej. Poledwiczki
oprész maka. Obsmaz na Srednim ogniu na zloty kolor.
Przykryj, pozostaw na minimalnym ogniu.

3. Truskawki umyj, odsacz, odszyputkuj. Kazda przekroj
na pot lub na ¢wier¢. Czere$nie umyj, wydryluj. Cebule
obierz, pokréj w kostke.

4. Na drugiej patelni rozpus¢ masto. Wsyp na nie cebu-
le, zeszklij. Dodaj kilka listkéw rozmarynu, a potem
truskawki i czere$nie. Smaz na matym ogniu, az owoce
zaczna sie rozpada¢. Dopraw je do smaku octem balsa-
micznym, solg i pieprzem.

5. Poledwiczki na stodko kréj w grube plastry i podawaj
Z SOSem OwWOoCowym.



Marlena
Czajkowska

W letniej Galerii Centrum nie mogto zabraknad
niezwyktej urody akwareli Marleny Czajkow-
skiej, olsztynianki, plastyka z wyksztatcenia,
pasji i zamitowania. Od ponad 26 lat artystka
prowadzi sklep plastyczny w Siedlcach, gdzie
ma réwniez swojg pracownie i galerie. - Na
co dzien postuguje sie réznymi technikami,
ale ponad wszystko cenie sobie krélowa tech-
nik malarskich - akwarele - wyjasnia tajniki
swojego warsztatu. - Pochtania mnie ona bez
reszty i w niej $wiat podoba mi sie najbardziej
- dodaje. To $wiat piekny i subtelny, musniety
wiatrem i kolorem lata, ktdére dojrzewa na na-
szych oczach - pachnac iwibrujac pod ostona
upalnego nieba. Uciekamy sie don w poszu-
kiwaniu ciszy, spokoju i harmonii, ktérej na
co dzien tak bardzo
nam brakuje. Dla-
tego z taka radoscia
odwiedzamy gale-
rie pani Marleny.
Chciatoby sie zanu-
rzy¢ w jej pracach
bez reszty, spojrzec
z bliska w oczy cha-
bréw, oblaé sie ru- [y
miencem  makow,
zasna¢ pod koja-
cym  spojrzeniem
polnego rumianku...
A potem $ni¢ o lep-
szym Swiecie...

» Przyszty do mnie motyle, utrudzone lotem,
Przyszly pszczoly z kadzidtem i mirrq i ztotem,
Przyszta sama Nieskoriczonos¢,

By popatrze¢ w mq zielonos¢ -

Popatrzyta i odejs¢ nie chciata z powrotem...”

(Bolestaw Lesmian, ,,£qka”)




Medycyna
z ksiegarskiej poftki

Giulia Enders

Historia wewnetrzna.

Jelita - najbardziej fascynujacy
organ naszego ciata

Wydawnictwo Feeria, 2016

Przeczytaj te ksiazke, a twoje postrzeganie
wlasnego ciala zmieni sie o 180 stopni...

Skad bierzemy energie do zycia?

Z czego wynika nasza odpornosc?

Dlaczego zmagamy sie z nad- lub niedowaga?
Gdzie maja swoj poczatek alergie?

Co moze powodowac depresje?

To niesamowite, jak wiele zalezy od... naszych
jelit. Tak dotad niedoceniane, pelnig kluczowa
role w naszych organizmach. Dzieki nim zyje
nam sie zdrowo, milo i przyjemnie albo... nie.
Zadbaj wiec o nie, a one z pewnoscig ci sie od-
wdziecza!

Najpierw jednak poznaj ich piekna, zaskakuja-
cq historie wewnetrzna. Bo elita kocha swoje
jelita!

,» Odglos bekniecia czy puszczonego bgka brzmi

wprawdzie krepujqco, ale wewnetrzne ruchy,
jakie im towarzyszq, sq tak petne gracji i sub-
telne, jak popis baletnicy”.

Zdrowie i Relaks

Od wydawcy:

Jelita traktuje sie czesto jak ,,czarna
owce” w naszej anatomii, uwazajac
je za narzad nieciekawy (gdziez im
do serca, nerek czy moézgu!), a cza-
sem wrecz wstydliwy (bo koncza sie
otworem zupelnie nieapetycznym).
Ale ten bledny wizerunek kilkumetro-
wej rury, ktéra w sobie nosimy, zaraz
sie zmieni za sprawa madrej i dowcip-
nej ksigzki Giulii Enders. JeSli pragnie-
my dobrze sie czu¢ we wilasnym ciele,
zy¢ dhugo i szczeSliwie, mamy w tym
dziele wspaniatlego sojusznika: swoje
jelita! Ale pod warunkiem, ze zechcemy
o nie rozsadnie zadbac...

TORIA
WEH%ENETRINA

Jestem pelen uznania dla autorki i tego, w jak przezabawny oraz prosty
sposob przedstawila dzialanie misternej maszyny jakim jest nasz uklad
trawienny. Dr Giulia Enders dokonala czegos niesamowitego - dzieki hu-
morystycznej konwencji przelamala tabu trawienia i dotarla z rzetelnq
wiedzq medycznq pod strzechy. Oby wiecej takich ksiqiek popularyzujq-
cych tematyke medycznq.
prof. dr hab. n. med. Adam Dziki
zalozyciel i byly prezes Towarzystwa Chirurgii Jelit

Fascynujqca ksiqzka dla wszystkich, napisana ze swadq i swoistym po-
czuciem humoru. Jej autorka otwarcie i bez skrepowania méwi o czyn-
nosciach fizjologicznych dnia codziennego, np. wypréznianiu. Podkresla,
Ze jelita to nie tylko niedoceniany, ale i zaniedbany organ naszego ciala,
ktory jest odpowiedzialny zaréwno za nasze zdrowie fizyczne, jak i psy-

chiczne. Gorqco polecam!
Barbara Kozber

cztonek Ogoélnopolskiego Stowarzyszenia Dziennikarze dla Zdrowia

. Riverside

Humoro £ ¢

Love, Fear and the Time Machine (CD)

lekarzach

Co jest najtrudniejsze w zawodzie

lekarza okulisty?

- Przekonac pacjentke, zeby sie roze-
brafa.

[ N N
Motto NFZ: Czas leczy rany.
o 00

Ma pani bardzo tadne zeby - zwraca sie

W kaciku polecajacym interesujace ptyty, chcial-
bym tym razem zaja¢ sie pozycja szczeg6lnie
bliska memu sercu. A stala sie jeszcze blizsza,
wrecz symboliczng od dnia 21 lutego 2016 .
Ta plyta, to ostatnie dzielo polskiego zespotu
Riverside ,,Love, Fear and the Time Machine”.
Plyta przepiekna, mienigca sie cala paleta barw
muzycznych. Pelna pieknych melodii, klimatu,
magicznego uroku. Dlaczego przytoczylem date
21 lutego? Ot6z tego dnia jak grom z jasnego nie-
ba spadta wiadomo$¢ o naglej Smierci gitarzysty
Piotra Grudzinskiego, ktéry odszedt w 41 roku
zycia. I nie byt ofiarg stereotypu rockowego sty-
lu zycia (narkotyki, alkohol itp.). To byl niezwy-

kle sympatyczny, ciepty, peten humoru cztowiek, ktéry swoja wrazliwos¢ przenosit
na piekna gre na gitarze. W zespole, w ktérym wszyscy sie doskonale rozumieli,
w ktérym muzyka byta warto$cia nadrzedna. Poczatek tego roku byt niezwykle ob-
fity w odejscia ludzi ze $wiata artystycznego, ale przyznam, ze nagto$¢ zdarzenia
dotyczacego Piotra, byta najbardziej szokujaca i trudna do przyjecia. Riverside, to
warszawska grupa, ktéra jako jedna z nielicznych zyskata
prawdziwe uznanie w $wiecie i jej twérczo$¢ mimo, ze nieco
niszowa i nie medialna jest wielce szanowana. Wydawato
sie, ze z kazda kolejna plyta wznosza sie na coraz wyzszy
poziom artystyczny, ktéry cechuje swobode tworzenia, po-
szanowanie dla melodii, a nie technicznej biegtosci. Nieste-
ty w tym skladzie Riverside juz nic nowego nie nagra. Nie
bede opisywal muzyki na ptycie, ale zachecam w holdzie
dla Piotra, zeby kupi¢ ,,Love, Fear and the Time Machine”
i by stuchajac ,,pozazdrosci¢” Najwyzszemu, ze Piotr gra te-
raz w Najwiekszej Orkiestrze Swiata...

dentysta do pacjentki.
- Tak? To po mamie.
- A pasowaty?

Pacjent nerwowo czeka na opinie w ga-

binecie stynnego ortopedy.

- A u kogo pan wczes$niej by, zanim
trafit pan do mnie? - pyta lekarz.

- U kregarza.

- U kregarza?! - wysmiat go lekarz - To
strata czasu! No i niech pan powie, ja-
kiej bezuzytecznej rady panu udzielit?

- Poradzit, zebym przyszedt do pana.
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sobote 4 czerwca 2016 roku zespot pracownikéw Grupy ,, CEN-
TRUM?” swietowat osiemnaste urodziny Spoélki ,,Centrum”.
Z tej okazji zostat zorganizowany piknik, w ktorym uczestniczyli za-
proszeni goscie oraz rodziny pracownikéw. Wydarzenie przygotowa-
no na terenach zielonych Osrodka Szkoleniowo-Wypoczynkowego

» CENTRUM?” w Starych Mierzwicach.

Podczas czesci oficjalnej wreczono nagrody pracownikom, ktérzy
w roku 2015 najlepiej wypelniali powierzone im obowiazki. Kazda
z wyréznionych oséb otrzymala pamiatkowy dyplom: Pracowni-
cy Call Center w sktadzie: p. Jolanta Cabaj, p. Joanna Magdziak,
p- Anna Myszkowska, p. Monika Pawlak, p. Wieslawa Woj-
tas, p. Katarzyna Kluczek, p. Paula Roguska, p. Karolina Rytel,
p. Marek Platkowski, p. Sabina Popek — wsparcie, p. Teresa Ka-
czorek — wsparcie, p. Lucyna Szczygielska — wsparcie, z tytulem
ZESPOL ROKU; p. Miroslaw Stanislawowski, p. Wojciech Bragiel
— z tytulem RATOWNIK ROKU; p. Adrianna Wyrebiak, p. Elz-
bieta Wierzbicka, p. Iwona Wrzosek, p. Malgorzata Niedziélka,
p. Anna Préchnicka z tytutem PIELEGNIARKA ROKU; p. Marika
Guzek, p. Malgorzata Michalczyk — za prace nad rozwojem nowych
projektow Centrum MD; lek. Katarzyna Radkiewicz, p. Grazyna
Zdep — stomatologia, najlepszy lekarz i asysta; p. Joanna Klepacka,
p. Jolanta Kalicka, p. Marta Miros — najlepszy trener i szkolenio-
wiec; p. Katarzyna Nowicka — profesjonalna obstuga kontrahenta;
p. Martyna Pienkowska-Wiewiorka, p. Justyna Uziak — profesjo-
nalna asysta; p. Joanna Laskowska — najlepsza obstuga w zakresie
medycyny pracy; p. Daniel Witan, p. Michal Stanczak, p. Adam
Lada — najlepszy pracownik administracyjny; p. Piotr Gluchowski,
p. Pawel Sledz — praca IT; pracownicy przychodni nr 5 w Siedlcach,
przy ul. Romanéwka 19 w skladzie: lek. Edyta Foryszewska-Wi-
tan, lek. Ewa Mikiciuk, p. Dorota Fajnas, p. Katarzyna Celmer,
p. Malgorzata Milobedzka, p. Alicja Karasinska, p. Agata Palusz-
kiewicz, p. Dorota Wolinska, p. Kry-
styna Kowalska — z tytulem najlepsza
placéwka, wyréznienie NFZ w zakre-
sie obshugi pacjenta; p. Ewa Wikto-
rzak, p. Monika Samociuk — najwyz-
sze wykonanie badan cytologicznych;
lek. Teresa Kwietniewska, lek. Iryna
Lukasiuk — wzorowy lekarz POZ; lek.
Elzbieta Kowalczuk, lek. Barbara
Solowinska — wzorowy lekarz pediatra;
p. Wlodzimierz Cichowski, p. Pawel
Owczarczyk — rehabilitacja, profesjo-
nalna obstuga pacjenta.

W dalszej kolejnosci, nawigzujac do
18-letniej historii firmy, przywotano
nazwiska pracownikéow, ktérzy swoja
sumienng i rzetelng praca, wspaniala
shuzba drugiemu czlowiekowi, zaan-
gazowaniem, zdyscyplinowaniem oraz
wzorowym wypelnianiem powierzo-
nych obowiazkéw wniesli nieoceniony
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