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Przyszła wiosna!
Dzisiaj rano niespodzianie zapuka-

ła do mych drzwi. Wcześniej niż oczekiwa-
łem przyszły te cieplejsze dni. Zdjąłem z niej 
zmoknięte palto, posadziłem vis-à-vis.
Zapachniało, zajaśniało, wiosna, ach to ty.

Wiosna, wiosna, wiosna, ach to ty.
Marek Grechuta

Trochę niespodziewanie, ale przecież już
jest. Wszystko na to wskazuje. Można ją 
spotkać zarówno w lasach jak i w miastach.  
W ogródkach i na trawnikach. Ptaki ogłasza-
ją, że już zostanie z nami na dobre.

Czy tak będzie? To się okaże.
ZG ORTEZY

Odcinek szyjny 
kręgosłupa

Czytaj na stronie 6.

Fot. Magdalena Skrok
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Bogactwo natury – spirulina 

Spirulina jest to alga morska z gru-
py sinic, zawdzięczająca swą na-
zwę skrętnemu kształtowi. Spiru-

lina jest najlepiej poznaną algą morską, 
a rezultaty badań nad tą rośliną pozwa-
lają sądzić, że jest to jeden z najwarto-
ściowszych „prezentów” jaki dała nam 
natura. 

Algi możemy spożywać w posta-
ci proszku lub jako suplement w tablet-
kach. Charakterystyczny zapach i smak 
spiruliny nie dla każdego jest łatwy do 
zaakceptowania, wówczas warto się-
gnąć po tabletki.

Wartość spiruliny wynika z faktu, 
iż jest ona NATURALNYM suplemen-
tem diety, niezwykle bogatym w biał-
ko, minerały i witaminy. Szacuje się, że 
zawiera około 4000 różnych związków 
korzystnych dla prawidłowego funk-
cjonowania organizmu człowieka. Za-
wartość białka w spirulinie jest przynaj-
mniej czterokrotnie wyższa niż w ana-
logicznej ilości mięsa, zawiera witami-
ny z grupy B w ilościach większych niż 
warzywa i inne składniki pokarmowe, 
np. witamina B12 występuje w znacz-
nie większej ilości niż w wątróbce (2 do 
5 razy). Alga zawiera ponadto amino-

kwasy, beta-karoten, kwas gamma-lino-
lenowy obniżający zły cholesterol i prze-
ciwdziałający chorobom układu krąże-
nia oraz minerały, w tym: żelazo, man-
gan, cynk, miedź i selen. 

Spirulina jest sprzymierzeńcem 
osób odchudzających się, zawiera bo-
wiem wiele cennych składników, w tym 
odżywczych, a jednocześnie jest nisko-
kaloryczna, „steruje” też odczuciem gło-
du, zmniejszając je. Pomaga w obniże-
niu poziomu cukru. Badania dowio-
dły ponadto, że spirulina ma działanie 
przeciwwirusowe i bakteriobójcze oraz 
zmniejsza podatność na alergie. Amino-
kwasy zawarte w aldze odżywiają mózg, 
a składniki antyoksydacyjne zapobiegają 
chorobom nowotworowym.

Spirulina oddziałując korzystnie na 
nasze zdrowie, sprzyja też urodzie, po-
prawiając stan włosów, skóry i paznok-
ci. Sproszkowana spirulina jest cennym 
składnikiem maseczek.

Korzystajmy zatem z kolejnego 
daru natury, który ma tak wiele potwier-
dzonych, dobroczynnych składników.

Cyt. Sekcja Organiz. i Rozl. z N.F.Z 
R.Sz.S.



Idzie wiosna. Tym razem jakby szyb-
ciej, choć nie można się założyć, że 
zima powiedziała ostatnie słowo 

i już niczym nas nie zaskoczy. Wolimy 
jednak myśleć, że nic już wiośnie nie 
przeszkodzi w szybkim nadejściu. Jed-
nak większości z nas zamiast rado-
snego, pełnego energii i planów ocze-
kiwania, towarzyszy ogólne zmęcze-
nie, ospałość i widoczna, nieco ziemi-
sta cera. 

Oczywiście nie wszyscy przywi-
tamy wiosnę w jednakowej kondycji, 
generalnie jednak osoby które zimą 
popełniły więcej grzechów przeciwko 
zdrowemu trybowi życia, teraz mocniej 
odczują przedwiosenne zmęczenie. 

Na szczęście istnieją sposoby 
na przetrwanie kolejnego przesilenia 
i poprawę formy fizycznej i nastroju.

Pomogą nam w tym: zmiana diety, 
zwiększenie aktywności fizycznej, 

Wiosna odpowiednia dawka snu, pozytywne 
myślenie, a jeśli ktoś może, choćby 
krótki urlop o tej porze roku.

Zimą łatwiej ulegamy „pociesza-
czom” w postaci słodyczy, a zamiast 
sałatek, częściej mamy też ochotę na 
coś konkretnego (tłuściutkiego czy 
bogatego w cukier i węglowodany). 
Zarówno tłuszcz, węglowodany jak też 
inne składniki pokarmowe są organi-
zmowi bardzo potrzebne, ważne jed-
nak, aby dostarczać je w diecie we wła-
ściwych proporcjach.

Zła dieta zimowa na wiosnę może 
skutkować brakiem witamin i mikro-
elementów w naszych organizmach. 
Warto zadbać o urozmaicenie spo-
sobu odżywiania w taki sposób, aby 
braki te wyrównać. By uzupełnić ewen-
tualne niedobory witamin z grupy 
B, żelaza i magnezu warto sięgać po 
ryby, mięso, przetwory mleczne, płatki 
owsiane, fasolę, kasze, orzechy, zielone 
warzywa, banany. Pamiętajmy, że wita-
miny i mikroelementy najlepiej przy-
swajalne pochodzą z żywości, po suple-
menty sięgajmy na końcu. Wyrównanie 
poziomu brakujących witamin z grupy 
B spowoduje, że nie będziemy już mieli 
tak często ochoty na słodycze. 

Dłuższy dzień skłania do spacerów 



na świeżym powietrzu, czy rozpoczę-
cia sezonu rowerowego. Każda forma 
ruchu wzmocni naszą sprawność, 
odporność organizmu na wiosenne 
infekcje, a także wyraźnie poprawi 
samopoczucie.

Nie zarywajmy nocy, szczególne 
w przedwiosennym okresie. Odpo-
wiednio długi, spokojny sen nie tylko 
daje w ciągu dnia uczucie rześkości 
i przypływ energii, ale też intensywnie 
„pracuje” na rzecz odnowy komórkowej 
i zwiększenia odporności organizmu.

Szukajmy towarzystwa ludzi opty-
mistycznie nastawionych do świata, 
oglądajmy komedie, znajdźmy jak naj-
więcej powodów do śmiechu i radości. 
Bierzmy przykład z osób, które mimo 
kłopotów i zmartwień (któż ich nie ma) 
potrafią się często śmiać i nie uprawiają 
naszego narodowego sportu jakim jest 
narzekanie. 

Jeśli warunki pozwalają, wyjedźmy 
gdzieś. Zmiana otoczenia ma nieoce-
nione wartości terapeutyczne. Każdy 
z nas ma takie miejsca, które wyciszają, 
relaksują, wywołują pozytywne skoja-
rzenia. Każdy też może znaleźć dla sie-
bie najbardziej odpowiedni, ulubiony 
sposób korzystania z możliwości dłuż-
szego przebywania na świeżym powie-
trzu. 

Pamiętajmy, że istnieją też proste, 
podstawowe sposoby na przynajmniej 
częściowe uniknięcie przedwiosennych 
bakterii i wirusów, oprócz wzmacniania 
odporności organizmu. Zachowujmy 
higienę, często myjąc ręce, najlepiej 
preparatami antybakteryjnymi. Kasz-
ląc czy kichając zakrywajmy usta/nos. 
W okresie zwiększonej zachorowalno-
ści na infekcje, starajmy się nie przeby-
wać w dużych skupiskach ludzkich. 

Im bardziej uda się nam zadbać 
o zdrowie i kondycję, tym większa 
będzie nasza radość z nadejścia wiosny.

Cyt. Sekcja Organiz. i Rozl. z N.F.Z 
R.Sz.S.



ORTEZY
Odcinek szyjny kręgosłupa

Wiele osób cierpi na dolegliwo-
ści ze strony kręgosłupa szyj-
nego, nie zdając sobie sprawy, 

że jest on ich przyczyną (możliwe są nawet 
nasilone objawy przy braku lub minimal-
nych zmianach w badaniach obrazowych). 
Problemy dotyczą nie tylko osób pracują-

cych fizycznie, ale w największym odsetku 
osób pracujących długotrwale w wymu-
szonej pozycji siedzącej (pracownicy biu-
rowi, kierowcy, kasjerki, osoby spędzające 
dużo czasu przed monitorem komputera). 
Dolegliwości pojawiają się często w sposób 
powolny, okresowo ustępują i wielokrot-
nie pacjenci przyzwyczajają się do ich sta-
łej obecności. Powodują szybsze zmęcze-
nie, zaburzenia koncentracji, rozdrażnienie, 
spadek wydajności w pracy i w konsekwen-
cji pogorszenie jakości i komfortu życia. 
Osoby te zgłaszają się do specjalisty bardzo 
późno, lub w przypadku ostrego nasilenia 
dolegliwości. Typowe objawy to :

• parestezje (zaburzenia czucia) 
w zakresie jednej lub obu kończyn górnych 
pojawiające się zwykle w nocy lub po prze-
budzeniu (najczęściej dotyczą palców III-V);

• bóle i ścierpnięcie rąk przy wykony-

waniu niektórych czynności – praca przy 
komputerze, jazda samochodem (jako kie-
rowca lub pasażer), prace biurowe, prace 
domowe (wieszanie prania, prasowanie, 
robienie pierogów), oglądanie telewizji;

• osłabienie funkcji jednej lub obu rąk 
po przebudzeniu;

• bóle kręgosłupa szyjnego, barków, 
ramion;

• bóle głowy, uporczywe szumy 
w uszach;

• ograniczenie zakresu ruchów szyi 
i ramion.

Wyżej wymienione dolegliwości zna 
już zwykle każdy trzydziestolatek, często 
występują nawet u maturzystów. 

1. Kołnierz miękki 
Stabilizuje i odciąża kręgosłup 

w odcinku szyjnym, odciąża mięśnie szyi. 
Zastosowanie: w zespołach bólowych 

szyi i barków spowodowanych urazem, 
przeciążeniem lub zmianami zwyrodnie-
niowymi; w zmianach zwyrodnieniowych 
kręgosłupa szyjnego połączonych z obja-
wami neurologicznymi – zawrotami głowy, 

Piotr Kliszcz
lek. med., ortopeda  
i traumatolog,
specjalista rehabilita-
cji medycznej.
Pasjonat nurkowania, 
fotograf, twórca pod-
wodnych pejzaży.

pkliszcz50@gmail.com



zaburzeniami równowagi, parastezjami 
w zakresie kończyn górnych; w bólach 
głowy i szumach usznych pochodzenia 
szyjnego; w kręczu szyi spowodowanym 
różnymi przyczynami.

Stosowany przy wykonywaniu okre-
ślonej czynności, zwykle w pozycji siedzą-
cej. Założenie prostego miękkiego kołnie-
rza na okres 20-45 minut łagodzi dolegli-
wości, umożliwia dokończenie wykonywa-
nej pracy. Stosowanie kołnierza podczas 
długich podróży zdecydowanie korzystnie 
wpływa na stan podróżnego po dotarciu 
na miejsce. Wiele osób, zwykle po 40 roku 
życia ma problemy podczas wstawania 
z pozycji leżącej (po odpoczynku nocnym 
lub drzemce) – zawroty głowy, zaburze-
nia równowagi, czasem nudności. W tych 
przypadkach założenie miękkiego kołnie-
rza bezpośrednio przed pionizacją zwykle 
zapobiega lub nawet całkowicie eliminuje 
występowanie ww. dolegliwości. W przy-
padku parestezji, ze strony kończyn gór-
nych, występujących w godzinach nocnych 
i po zbudzeniu wskazane jest spanie w koł-
nierzu przez okres co najmniej 7 dni.

2. Kołnierz półsztywny 
Stosowany w stanach nasilonych 

dolegliwości, tylko w przypadku akcep-
tacji przez pacjenta kołnierza miękkiego. 
Czas stosowania ograniczony jest zwy-
kle do niezbędnego minimum. Po ustą-
pieniu ostrych dolegliwości można zało-
żyć kołnierz miękki. Właściwości: stabilizuje 
i odciąża kręgosłup w odcinku szyjnym, 
odciąża mięśnie szyi. Wskazania i okres sto-
sowania zależne są od decyzji lekarza pro-
wadzącego. 

Zastosowanie:
• w ostrych i przewlekłych zespołach 

bólowych szyi i barków spowodowanych 
urazem, przeciążeniem lub zmianami zwy-
rodnieniowymi;

• w zmianach zwyrodnieniowych krę-
gosłupa szyjnego połączonych z objawami 
neurologicznymi (radikulopatia szyjna, 
parestezje kończyn górnych, zawroty głowy 
i zaburzenia równowagi);

• w bólach głowy i szumach usznych 
pochodzenia szyjnego; 

• w kręczu szyi spowodowanym róż-
nymi przyczynami.

3. Kołnierz sztywny
Właściwości: stabilizuje i odciąża krę-

gosłup w odcinku szyjnym, odciąża mięśnie 
szyi. Wskazania i okres stosowania zależne 
są od decyzji lekarza prowadzącego.

Zastosowanie:
• po przebytych urazach kręgosłupa 

szyjnego (stabilne złamania, skręcenia, 
stłuczenia);

• w rehabilitacji po przebytych zła-
maniach kręgosłupa szyjnego leczonych 
zachowawczo i operacyjnie;

• w ostrych i przewlekłych zespołach 
bólowych szyi i barków spowodowanych 
urazem, przeciążeniem lub zmianami zwy-
rodnieniowymi; 

• w zmianach zwyrodnieniowych krę-
gosłupa szyjnego połączonych z objawami 
neurologicznymi (radikulopatia szyjna, 
parestezje kończyn górnych, zawroty głowy 
i zaburzenia równowagi);

• w bólach głowy i szumach usznych 
pochodzenia szyjnego; 

• w kręczu szyi spowodowanym róż-
nymi przyczynami.



Eksperci dementują mity 
na temat raka

„Nie ma oznak i objawów mogących 
świadczyć o raku” i „nie można nic zro-
bić, by zapobiegać zachorowaniom na 
raka” – na przykład takie mity chcą obalać 
eksperci z okazji Światowego Dnia Walki 
z Rakiem, obchodzonego 4 lutego.

 Wytypowali je przedstawiciele Mię-
dzynarodowej Unii do Walki z Rakiem 
(UICC), która organizuje obchody tego 

dnia na świecie.
Według nich jednym z najczęściej 

powtarzanych mitów na temat nowotwo-
rów złośliwych jest przekonanie, że nie 
dają one żadnych objawów, które pozwo-
liłyby je wcześnie wykrywać. – Prawdą 
jest, że nie dla wszystkich nowotworów 
znane są wczesne oznaki i symptomy – 
podkreślają przedstawiciele organizacji. 



Należą tu np. rak jajnika oraz rak trzustki. 
Jednak w przypadku wielu nowotworów, 
takich, jak rak piersi, szyjki macicy, rak 
skóry, jamy ustnej i jelita grubego, a także 
niektóre nowotwory dziecięce, pojawiają 
się wczesne sygnały ostrzegawcze i moż-
liwe jest wczesne wykrycie choroby na ich 
podstawie.

 Eksperci z UICC zwracają uwagę, że 
bardzo ważną rolę w identyfikacji tych 
sygnałów odgrywają programy badań 
przesiewowych, które pozwalają wykryć 
zmiany przedrakowe lub raka na bardzo 
wczesnym stadium rozwoju, kiedy jest on 
uleczalny niemal w 100 proc. W Polsce są 
trzy takie programy: Program Wczesnego 
Wykrywania Raka Piersi, Program Pro-
filaktyki i Wczesnego Wykrywania Raka 
Szyjki Macicy oraz Program Badań Prze-
siewowych dla wczesnego wykrywania 
raka jelita grubego. W ramach tych pro-
gramów osoby z określonych grup wie-
kowych mogą korzystać z bezpłatnych 
badań mammograficznych, cytologicz-
nych i kolonoskopowych.

 Niestety Polacy ciągle zgłaszają się na 
nie za rzadko, np. na przesiewowe bada-
nia cytologiczne oferowane raz na trzy 
lata przychodzi np. 25 proc. uprawnio-
nych pań w wieku 25-59 lat.

 Tymczasem z pracy opublikowanej 
w 2005 r. w prestiżowym piśmie „New 
England Journal of Medicine” wynika, że 
u kobiet, które skorzystają tylko z jednego 
takiego badania ryzyko zachorowania na 
raka szyjki spada o 25-36 proc., natomiast 
dwukrotny udział w programie przesie-
wowym obniża to ryzyko nawet o 80 proc.

Badania prowadzone w latach 1989-
-2010 w 11 krajach europejskich wśród 
osób w wieku 50 lat i więcej wykazały, że 
poddanie się co najmniej jednej kolono-
skopii w ciągu ostatnich 10 lat przyczyniło 

się do spadku odsetka zgonów z powodu 
raka jelita grubego – o 73 proc. wśród 
panów i o 82 proc. wśród kobiet. Wyniki 
na ten temat prezentowano we wrześniu 
2013 r. podczas ostatniego Europejskiego 
Kongresu Onkologicznego.

Ciąg dalszy na str. 18.



Konkurs „Dobre Praktyki”
Po raz kolejny Radomskie Stowarzy-

szenie POMOCNE DŁONIE zgłosiło 
swój projekt na konkurs Prezydenta 

Radomia „Dobre Praktyki 2013”. 
Celem projektu jest pomoc opieku-

nom osób chorych na chorobę Alzheime-
ra.

Rodziny, które dotyka ta choroba są 
zwykłymi mieszkańcami Radomia, którzy 
pracują bądź są na emeryturze, znajdują 
się w sytuacji „nowej” rzeczywistości eko-
nomicznej i nie mają wiedzy prawnej, 
medycznej, społecznej, psychologicznej 
potrzebnej do funkcjonowania z choro-
bą Alzheimera.

Grupa wsparcia składa się z opieku-
nów osób chorych, lekarza neurologa, dy-
rektora domu opieki. Jeśli jest taka po-
trzeba zapraszamy psychologa, pracow-
ników opieki społecznej (MOPS w Rado-
miu), prawników, dietetyków. Jest to gro-

no osób, które w trakcie naszych comie-
sięcznych spotkań pomaga „wyprowadzić 
na prostą” z sytuacji kryzysowych rodziny 
dotkniętych chorobą.

Najważniejszą „wartością dodaną” na-
szej grupy wsparcia jest możliwość zro-
zumienia choroby oraz dokonująca się u 
opiekunów zmiana psychiczna w podej-
ściu do chorego. Każdy opiekun przecho-
dzi proces zrozumienia, że zachowania 
członka rodziny są spowodowane choro-
bą. Początkowo bowiem zmiany choro-
bowe są najczęściej interpretowane jako 
zmiany osobowości (robią wszystko „na 
złość”). 

Możliwość „pożalenia się” w gru-
pie wsparcia na różne zachowania chore-
go, przynosi konkretne rozwiązania, które 
podsuwają opiekunowi pozostali uczest-
nicy. Dzięki temu polepszają się relacje 
rodzinne chorych.

Uczestnicy dostają wsparcie prawne 
dotyczące opieki nad chorymi. Dostar-
czamy opiekunom pełną informację 
dotyczącą ubezwłasnowolnienia (ko-
nieczne przy braku zgody na leczenie, 
opiekę społeczną i jednocześnie przy 
zaciąganiu kredytów na rzecz osób ob-
cych przez osoby chore).

Wymieniamy wiedzę dotyczącą leka-
rzy, leków (gdzie kupić taniej), zbieramy 
środki i dofinansowujemy zakup bardzo 
drogich leków przedłużających życie cho-
rych w lepszym kontakcie z otoczeniem 
(z 1%). W 2013 roku wydaliśmy na ten cel 
blisko 15.000 zł. Właśnie dowiedzieliśmy 
się, że w tym roku będziemy mogli dofi-
nansować w 50% zakup bardzo drogich 
leków dla naszych podopiecznych. Znaleź-
liśmy się w grupie 70 organizacji w Polsce, 
które uzyskały to dofinansowanie w ra-
mach projektu „Razem możemy więcej”.

Dostarczamy niezbędne dokumenty 
i wiedzę potrzebne do załatwienia orze-
czenia o niepełnosprawności do celów 
pozaemerytalnych. Pomagamy w podję-



ciu decyzji o „oddaniu” chorego do domu 
opieki. Wspomagamy wolontariat w domu 
opieki we Wrzosowie, gdzie trafiło już 15 
naszych podopiecznych. Wspólnie prze-
żywamy także żałobę po naszych pod-
opiecznych.

Co miesiąc publikujemy ogłoszenia 
i piszemy artykuły do „Zdrówka” na tematy 
związane z Alzheimerem. Prowadzimy Te-
lefon Zaufania dla opiekunów osób cho-
rych, dostępny od poniedziałku do piątku 
w godz. od 10.00 do 16.00. Nasi opiekuno-
wie proszą znajomych o przekazanie 1% 
na naszą działalność związaną z tą cho-
robą. Raz do roku 21 września (Między-
narodowy Dzień Chorych na Alzheime-
ra) organizujemy całodniowe warsztaty 
dla opiekunów we Wrzosowie, gdzie spo-
tykają się z przedstawicielami opieki spo-
łecznej. W 2013 roku nasza Wigilia w gru-
pie wsparcia miała charakter dziękczynny 
dla wszystkich wolontariuszy i osób, które 
pomagały i pomagają podopiecznym Sto-
warzyszenia POMOCNE DŁONIE. Od lute-
go do ostatniego kwietnia każdego roku 
opłacamy kampanię informującą o zbie-
raniu 1% na rzecz chorych na chorobę Al-
zheimera w lokalnym Radiu PLUS.

Nasza grupa wsparcia dotyczy ok. 70 
radomskich rodzin, 70 chorych. Nasza pra-
ca jest bardzo wymierna, przynosi natych-
miastowe rezultaty. Po każdym pierwszym 
spotkaniu, nowi uczestnicy mówią o uldze, 
jakiej doznali, że nie są sami, że mogli się 

wiele dowiedzieć. Dalej następują zmia-
ny w rodzinach, stosunki między opieku-
nami układają się lepiej (ci którzy są w in-
nych miastach, nie rozumieją z czym sty-
kają się bezpośredni opiekunowie). Czę-
sto w ramach telefonu zaufania odbieramy 
telefony osób z Anglii, Irlandii czy z Polski 
z prośbą o interpretację pewnych zaistnia-
łych w rodzinach sytuacji. Miesięcznie od-
bieramy ok. 20 telefonów od opiekunów. 
Jeśli nie są w stanie zorganizować opieki 
na czas trwania grupy wsparcia, udziela-
my porad telefonicznie. Telefon jest ob-
sługiwany przez emerytowaną pracowni-
cę opieki społecznej oraz członków grupy 
wsparcia – opiekunów.

Grupy wsparcia dla opiekunów osób 
chorych na Alzheimera prowadzimy od 
2010 roku, co oznacza, że pomagamy już 
od trzech lata. Całe działanie jest finanso-
wane ze środków własnych Stowarzysze-
nia. Działalność nasza jest nieodpłatna. Od 
2013 roku nieodpłatnie korzystamy z loka-
lu świetlicy Radomskiego Szpitala Specja-
listycznego. 

Zapraszamy w dniu 7 kwietnia 2014 r. 
na spotkanie grupy wsparcia, które odbę-
dzie się w świetlicy Radomskiego Szpitala 
Specjalistycznego o godzinie 16.00.

Telefon zaufania dla opiekunów 
osób chorych: 727 914 566 (czynny od 
Pn do Pt w godz. 10.00 – 16.00).



Pozimowa pielęgnacja
Z okazji przedwiośnia warto założyć 

sobie wykonanie programu zabie-
gów pielęgnacyjnych, pozwalających 

odrobić niektóre zimowe zaniedbania 
lub też zniwelować skutki niekorzystnego 
wpływu zimy na na-
szą skórę i włosy. 

Zabiegiem nu-
mer jeden jest pe-
eling całego ciała 
(w tym twarzy, dło-
ni i stóp). Może być 
zrobiony domowym 
sposobem z wyko-
rzystaniem natural-
nych składników, ta-
kich jak: cukier, ole-
je, sól, kawa itp. 
(mnóstwo przepi-
sów można znaleźć na stronach interne-
towych). Peeling twarzy i ciała, w tym dło-
ni i stóp. Jego rodzaj (mechaniczny czy en-
zymatyczny) należy dostosować do stanu 
skóry, jej wymagań oraz indywidualnych 
preferencji. Powinien on wejść na stałe do 
kalendarza pielęgnacyjnego. Przez usunię-
cie martwego naskórka doskonale przygo-
towuje skórę do następnego kroku jakim 

jest nawilżanie i natłuszczanie oraz dostar-
czanie skórze składników odżywczych po-
przez zastosowanie balsamów, kremów, 
maseczek czy bardziej aktywnych ko-
smetyków w postaci serum. W przypadku 

mocnego przesusze-
nia skóry rąk warto, 
po uprzednim wyko-
naniu peelingu, na-
nieść na dłonie od-
powiednią maskę 
i zawinąć je na 10-20 
minut (można użyć 
do tego celu np. ba-
wełnianych rękawi-
czek). Stopy „zmal-
tretowane” ciężkim, 
ciepłym obuwiem, 
także warto otoczyć 

większą troską. Przydadzą im się regularne 
kąpiele zmiękczające naskórek, złuszcza-
nie jego nadmiaru przy pomocy peelingu 
i/lub tarki kosmetycznej oraz wcieranie na-
wilżających i odżywczych kremów. Nie za-
pominajmy o stopach, a odwdzięczą nam 
się zdrowiem i dobrą kondycją.

Włosy ukryte zimą pod czapką, naj-
częściej również wymagają swoistej od-

nowy. Rodzaj zabiegów i w tym przypad-
ku należy uzależnić od rodzaju i kondycji 
włosów. Czasem wystarczy tylko dobra od-
żywka i maska, czasem warto sięgnąć do 
regeneracyjnych zabiegów gabinetowych.

Pamiętajmy, że aby pozimowe zabie-
gi pielęgnacyjne były skuteczne, najpierw 
musimy zadbać o bazę, czyli właściwe od-
żywianie organizmu od wewnątrz, odpo-
wiednią ilość snu i świeżego powietrza.

Cyt. Sekcja Organiz. i Rozl. z N.F.Z 
R.Sz.S.



To nasze wspólne dobro

Czym jest dla mnie wspólno-
ta? Pewnie każdy z nas mógł-
by przytoczyć swoją własną de-

finicję. Wspólnota to jedna wielka ro-
dzina, w której każdy ma swoje zada-
nie do spełnienia, każdy ma przywileje, 
ale i obowiązki niezbędne do tego, by 
mogła zdrowo funkcjonować. Zarówno 
pojedyncze osoby, jak i wszyscy wspól-
nie stają się odpowiedzialni za jej roz-
wój i działanie. Taką wielką rodziną dla 
wszystkich stypendystów jest Funda-
cja „Dzieło Nowego Tysiąclecia”. To na-
sze wspólne dobro i ogromny kredyt za-
ufania, powierzony przez społeczeń-
stwo dla ponad 2,5 tysiąca młodych lu-
dzi, zwanych dumnie „żywym pomni-
kiem” Papieża Polaka. 

Dzięki wsparciu Fundacji wszyscy, 
jako stypendyści, możemy spełniać swo-
je marzenia, uczyć się i studiować w róż-
nych miastach akademickich. Dana nam 
została ogromna szansa, którą staramy 
się wykorzystać, równocześnie pracu-
jąc na nią każdego dnia na nowo, z taką 
samą siłą. 

Jako „żywy pomnik bł. Jana Pawła 
II” działamy razem, staramy się podej-
mować różne inicjatywy, organizujemy 
ciekawe akcje, przez co zbliżamy się do 
siebie, kształtujemy się nawzajem oraz 

rozwijamy duchowo i intelektualnie. 
Nawiązują się przyjaźnie, które później 
trwają przez lata. Jesteśmy dla siebie 
wsparciem, a każdy z nas wie, że może 
liczyć na pomoc, gdy tylko będzie jej po-
trzebował. Dzielimy się zarówno swo-
imi smutkami, jak i radościami. Wspól-
nie spędzany czas daje konkretne owo-
ce w dalszym działaniu.

Agnieszka Zalewska, stypendyst-
ka, aktualnie już studentka, w Funda-
cji jest od 10 lat : „Dziś patrzę z dystan-
su i wiem, jak wielkim wyróżnieniem jest 
bycie stypendystą. Dla mnie Fundacja 
jest jak rodzina na którą zawsze można 
liczyć. Grono znajomych rozsianych po 
całej Polsce, niezapomniane chwile spę-
dzone podczas wakacyjnych obozów 
formacyjnych, a także piękne doświad-
czenia i piękne chwile, związane z róż-
nymi działaniami w naszej wspólnocie 
– to najlepsze, co mnie w życiu spotka-
ło. Fundacja nauczyła mnie, że należy 
sobie stawiać ambitne zadania i z Bożą 
pomocą, poprzez pracowitość, wytrwale 
dążyć do ich realizacji. Właśnie tu odkry-
łam, jak wiele satysfakcji daje mi pomoc 
drugiemu człowiekowi. Dzięki temu zro-
zumiałam, że nieważne, co będziesz ro-
bił w życiu, bo żeby być szczęśliwym, 
musisz być dobrym człowiekiem. Cieszę 

się i dziękuję Bogu, że mogę wraz z tak 
wspaniałymi ludźmi budować „żywy Po-
mnik” wybitnego człowieka, jakim był 
i wciąż pozostał w naszych sercach Jan 
Paweł II”.

Obecnie Fundacja „Dzieło Nowego 
Tysiąclecia” wspiera swoją pomocą po-
nad 2,5 tysiąca gimnazjalistów, liceali-
stów oraz studentów. To dzięki Państwa 
wsparciu młodzi ludzie mają szansę na 
zdobycie wykształcenia oraz nieocenio-
ny duchowy rozwój zdobywany dzię-
ki rekolekcjom, nabożeństwom i wspól-
nym modlitwom. Warto ofiarować dar 
serca i wesprzeć ich ścieżkę naukową, 
aby w przyszłości mogli pracować i spła-
cać ten kredyt zaufania, zmieniając świat 
na lepszy. Środki na cele stypendialne 
można przekazywać Fundacji zarówno 
podczas Dnia Papieskiego czy Orszaku 
Trzech Króli, a w przeciągu całego roku 
poprzez wpłaty bezpośrednie na kon-
to. Zachęcamy również do przekazania 
1% podatku podczas trwających obec-
nie rozliczeń podatkowych. W tym celu 
wystarczy wejść na stronę www.dzielo.pl 
i skorzystać z zamieszczonego tam pro-
gramu rozliczeniowego. Wdzięczni za 
okazaną pomoc stypendyści otaczają 
wszystkich darczyńców codzienną mo-
dlitwą.



Żylaki kończyn dolnych
Żylaki kończyn dolnych to powszech-

na przypadłość, której nie należy lek-
ceważyć. Najogólniej mówiąc są to 

niewydolne, poszerzone żyły w powierz-
chownym układzie krwionośnym kończyn 
dolnych. Krew krążąca w układzie krwio-
nośnym człowieka, dostarcza do tkanek 
tlen i substancje odżywcze oraz usuwa 
z nich produkty przemiany materii.

W przypadku, gdy występuje dysfunk-
cja żył kończyn dolnych (z powodu uszko-
dzenia zastawek albo zmian w strukturze 
ścian żył), płynąca w nich krew gromadzi 
się pod zwiększonym ciśnieniem albo też 
płynie w niewłaściwym kierunku, powo-
dując ich poszerzenie, wykręcenie lub wy-
dłużenie.

Żylaki to nie tylko problem estetyczny. 
Choroba może mieć katastrofal-
ne skutki. Powikłania nieleczo-
nej niewydolności żylnej koń-
czyn dolnych mogą prowadzić 
nawet do śmierci pacjenta (za-
tory). 

Bardzo często powodem 
zgłoszenia się do lekarza są 
zmiany widoczne gołym okiem. 
Tymczasem pacjent powinien 
zgłosić się celem zdiagnozowa-
nia problemu, w przypadku po-
jawienia się takich objawów jak 
uczucie ciężkości nóg, czy po-
wtarzające się skurcze kończyn 
dolnych.

Występuje kilka rodzajów ży-
laków kończyn dolnych; tzw. pa-
jączki, które w większości przy-
padków nie dają dolegliwości 
bólowych, sugerują jednak wy-
raźnie, że problem niewydol-
ności żylnej istnieje; żylaki siat-
kowate, które powstają tuż pod 
skórą, najczęściej pod kolanami 
lub na bocznej powierzchni uda 
lub łydki; żylaki pnia – najczę-
ściej powodujące dolegliwości 
bólowe, występujące na przy-
środkowej powierzchni kończyn 
dolnych.

Występowanie żylaków jest 
uwarunkowane wieloma czyn-
nikami, w tym czynnikami ge-

netycznymi, ale także trybem życia i od-
żywiania. Ich powstawaniu sprzyja długo-
trwałe stanie lub siedzenie, brak ruchu, 
niektóre leki (np. hormonalne), nadwaga. 
Powodem wystąpienia żylaków często jest 
ciąża.

Na niektóre czynniki ryzyka nie mamy 
wpływu, jednak wyeliminowanie lub 
znaczne ograniczenie innych niewątpli-
wie leży w naszej gestii. W konsekwencji 
możemy zapobiec lub opóźnić nadejście 
choroby. Co zatem robić? Ćwiczmy, naj-
lepiej codziennie, spędzajmy czas aktyw-
nie, chodźmy, zamiast korzystania z windy, 
chodźmy po schodach, unikajmy w miarę 
możliwości długotrwałego siedzenia i sta-
nia, siedząc nie zakładajmy nogi na nogę. 
Uczmy się oddychać. Wbrew pozorom 
nie tak wiele osób ma świadomość regu-
larnego wykonywania ćwiczeń oddecho-
wych. Trzeba kontrolować czas przebywa-
nia w wysokich temperaturach, w tym nie-
zbyt często korzystać z sauny. Warto pły-
wać oraz korzystać z zabiegów hydrote-
rapii. Na co dzień przywiązujmy wagę do 
prawidłowego ułożenia nóg. Nie służą im 
wysokie obcasy, w pozycji leżącej trzeba 
układać nogi powyżej tułowia, siedząc, 
unikajmy twardych krzeseł, pamiętając, że 
powierzchnia uda nie powinna w całości 
spoczywać na siedzisku, kąt zgięcia w ko-
lanach nie powinien być mniejszy niż 90 
stopni, a stopy oparte o podłoże. Nie na-
leży nosić zbyt obcisłej bielizny, rajstop, 
skarpetek. Unikajmy metod depilacji nóg 
„na gorąco”, a w czasie gdy musimy długo 
siedzieć, róbmy przerwy na proste ćwicze-
nia, czy choćby zmieniajmy pozycję.

Elementem profilaktyki jest również 
zdrowa, zbilansowana dieta, w tym unika-
nie używek.

Jeśli jednak nie uda się uniknąć choro-
by, nie należy zaniedbywać leczenia. Me-



tod jest dziś wiele, zarówno zachowaw-
czych jak i operacyjnych, niemniej naj-
korzystniejszą z nich proponuje lekarz, 
w oparciu o ocenę stanu pacjenta.

Cyt. Sekcja Organiz. i Rozl. z N.F.Z 
R.Sz.S.





Choroby przyzębia
Wśród chorób przyzębia (apa-

ratu zawieszeniowego zębów) 
wyróżniamy zapalenie dziąseł 

i zapalenie przyzębia. Zasadniczą przy-
czyną tych chorób jest bakteryjna płytka 
nazębna. Jest także szereg innych czynni-
ków, które mogą się przyczynić do powsta-
wania chorób przyzębia, m.in.: próchnica, 
niedostateczna higiena jamy ustnej, wady 
anatomiczne sprzyjające gromadzeniu się 
płytki nazębnej, niewłaściwa dieta, palenie 
tytoniu, zaburzenia układu odpornościo-
wego i hormonalne, predyspozycje gene-
tyczne.

Nasz układ immunologiczny ma decy-
dujące znaczenie w zakresie rozwoju 
stanu zapalnego, ponieważ od jego reak-
cji zależy stopień nasilenia i przebieg tegoż 
stanu.

Objawy stanu zapalnego to wrażli-
wość dziąseł, obrzęk i krwawienie. Zanie-
chanie leczenia zapalenia dziąseł prowa-
dzi nieuchronnie do zapalenia przyzę-

bia. W takiej sytuacji proces chorobowy 
przenosi się w głąb do kości, której zanik 
jest przyczyną ruszania się i często utraty 
zębów. Przyrastająca płytka bakteryjna 
i kamień nazębny wnikają poniżej dzią-
sła i stają się główną przyczyną parodon-
tozy. Toksyny produkowane przez bakte-
rie uruchamiają reakcję układu odporno-
ściowego, której następstwem jest zanika-
nie kości i dziąseł oraz rozchwianie zębów 
powodujące ból. Pomiędzy zębami a dzią-
słem powstają zainfekowane bakteriami 
kieszenie. Nieleczone zapalenie może 
spowodować ostry ropień przyzębny lub 
zapalenie miazgi, która z kolei może ulec 
martwicy. W konsekwencji jest to droga do 
utraty zębów. 

Najwłaściwszym sposobem walki 
z chorobami przyzębia jest właściwa pro-
filaktyka. Na profilaktykę składa się per-
fekcyjna higiena jamy ustnej, najlepiej 
zgodna z zaleceniami stomatologa, korek-
cja wad zgryzu i innych wad sprzyjających 

rozwojowi chorób przyzębia oraz wła-
ściwe odżywianie.

Choroby przyzębia to choroby bakte-
ryjne, które nieleczone mogą doprowadzić 
do poważnych zmian, m.in.: stanów zapal-
nych narządu wzroku, wsierdzia, nerek czy 
do chorób reumatycznych.

Leczenie zapalenia przyzębia obej-
muje profesjonalne oczyszczanie zębów, 
wygładzanie korzeni, fizykoterapię, lecze-
nie farmakologiczne lub chirurgiczne. 
Wybór najlepszej metody zasugeruje 
lekarz peridontolog, do którego należy 
zgłosić się w przypadku, gdy stwierdzimy 
u siebie którykolwiek objaw zapalenia 
dziąseł.

Cyt. Sekcja Organiz. i Rozl. z N.F.Z R.Sz.S.
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Eksperci dementują mity 
na temat raka

 Istotną rolę we wczesnym rozpozna-
waniu nowotworów złośliwych u dzieci 
mogą odegrać lekarze podstawowej 
opieki zdrowotnej przez pielęgniarki, dla-
tego niezwykle ważne jest edukowanie 
ich w tym zakresie – podkreślają przed-
stawiciele UICC. Dzięki temu, w przy-
padku wystąpienia u małych pacjentów 
takich niepokojących objawów, jak nie-
wyjaśnione krwawienia z nosa, łatwe 
powstawanie siniaków, częste bóle głowy 
z towarzyszącymi wymiotami, osłabienie 
czy chudnięcie bez wyraźnej przyczyny, 
nagłe zaburzenia widzenia czy problemy 
z chodzeniem, będą szybciej kierować ich 
do odpowiedniego specjalisty.

 Innym mitem, który dementują eks-
perci z UICC jest przekonanie ludzi, że rak 
jest rzeczą nieuchronną i nie możemy nic 
zrobić, by mu zapobiec. Tymczasem ada-
ptując zdrowy styl życia oraz dbając o śro-
dowisko, w którym żyjemy i pracujemy 
można by zapobiec jednej trzeciej przy-
padków najczęstszych nowotworów zło-
śliwych, zapewniają.

 Bardzo duży odsetek nowotworów 
ma związek z paleniem papierosów, nad-
używaniem alkoholu, nadwagą i otyłością, 
niezdrową dietą, a także rakotwórczymi 
wirusami (np. HBV wywołujący wirusowe 
zapalenie wątroby typu B – ważny czyn-
nik ryzyka raka wątroby, czy HPV przyczy-

Dokończenie ze str. 9.



niający się do rozwoju raka szyjki macicy), 
przed którymi możemy się chronić przy 
pomocy szczepień.

 Eksperci z UICC podkreślają, że mity 
na temat raka mogą stanowić ważną 
przeszkodę na drodze do poradzenia 
sobie z globalnym problemem, jakim jest 
wzrost zachorowań na nowotwory zło-
śliwe.

 Z danych zbieranych przez Światową 
Organizację Zdrowia (WHO) w ramach 
programu o nazwie Globocan wynika, 
że w 2012 r. na świecie zdiagnozowano 
14,1 mln nowych zachorowań na nowo-
twory złośliwe, a 8,2 mln osób zmarło 
z ich powodu. Zgodnie z prognozami 
WHO liczba nowych zachorowań na 
raka będzie w najbliższym czasie bardzo 
szybko rosła. Statystyki wskazują, że znaj-
dują się one w czołówce przyczyn zgo-
nów ludzi na świecie, a niedługo staną się 
głównym zabójcą ludzi.

Jak ocenia Polskie Towarzystwo 
Onkologiczne (PTO), w Polsce już teraz 
stanowią one pierwszą przyczynę przed-
wczesnych zgonów osób przed 65. 
rokiem życia. Z danych Krajowego Reje-
stru Nowotworów wynika, że w 2011 r. 
chorobę nowotworową wykryto w Polsce 
u 144 tys. osób, a liczba zgonów z tego 
powodu wyniosła 92 tys.

Źródło: http://www.deon.pl/inteli-
gentne-zycie/zdrowie/art,876,eksper-

ci-dementuja-mity-na-temat-raka.html



Aniołowie obecni są na przestrzeni całej histo-
rii ludzkości. Bardzo często czytamy o nich w Piśmie 
Świętym. Pojawiają się zarówno na samym początku 
– w Edenie, jak i na końcu – na Sądzie Ostatecznym. 
Są wysłannikami Boga, chwalą Go i posłusznie wypeł-
niają Jego wolę. 

Najbardziej znany jest Anioł Stróż, który podąża 
wszędzie za człowiekiem i chroni go od złego. Stoi 
on jednak najniżej w anielskiej społeczności. Wyróż-
nia się bowiem trzy hierarchie. Najwyżej stoją sera-
finy, cherubiny i trony, następnie – panowania, moce 
i potęgi, i najniżej – księstwa, archaniołowie i anioło-
wie. Każdy z nich pełni inną rolę.

Najczęściej aniołowie są zwiastunami dobrej 
nowiny. Zapowiadają cudowne narodziny, Boże bło-
gosławieństwo czy zwycięstwo nad wrogiem. Jed-
nak nie można ich ograniczać tylko do takich funkcji. 
W Biblii kilkakrotnie pojawia się bowiem Anioł Nisz-
czyciel.  Wymierza on Bożą sprawiedliwość, karze nie-
posłusznych i zatwardziałych grzeszników. Jednym 
z wielu innych jest też Anioł Pocieszyciel. To właśnie 
on towarzyszy Jezusowi w Ogrodzie Oliwnym. Umac-
nia Go w momencie lęku, wspiera w modlitwie i osta-
tecznie przygotowuje do podjęcia drogi krzyżowej.

Aniołowie są istotami duchowymi, które są realnie 
obecne w naszej rzeczywistości. Bóg z miłości obda-
rzył każdego z nas takim nieziemskim opiekunem. 
Warto zwracać się do niego w codziennej modlitwie. 

Magdalena Skrok

Książka Aniołowie. Medytacje biblijne kosz-
tuje 22.90 zł . Czytelnicy Zdrówka mogą ją nabyć 
w specjalnej promocyjnej cenie 19.50 zł w Księ-
garni Wysyłkowej Wydawnictwa WAM. Aby uzy-
skać rabat, przy składaniu zamówienia należy 
podać kod ZD1.

Księgarnia Wysyłkowa Wydawnictwa WAM
ul. Kopernika 26, 31-501 Kraków

tel. 12 62 93 260-261, 12 62 93 447, faks 12 62 93 261
zamowienia@wydawnictwowam.pl

Oferta dla naszych 
czytelników

- 20 -



- 21 -

„Doświadczenie uczy nas, że tam, gdzie 
napotyka się na liczne sprzeciwy, można 
zazwyczaj spodziewać się większych owo-
ców”. 

św. Ignacy Loyola 

Gdy papież Paweł III zatwierdził w 1540 r. Towa-
rzystwo Jezusowe, było ono tylko małą grupką przy-
jaciół, którzy chcieli wspólnie żyć i pracować na 
większą chwałę Bożą. Szybki rozwój zakonu stano-
wił coś wyjątkowego w dziejach świata. Towarzy-
stwo sprzed kasaty, co wiemy na podstawie doku-
mentów z roku 1749, liczyło 35 prowincji, 670 kole-
giów i przeszło 22 tysiące jezuitów rozsianych po 
całym świecie. Ogrom ludzi i dzieł robił wówczas 
wrażenie. Tam jednak, gdzie wiele dobra, tam 
można także spotkać się z ludzką zawiścią i mało-
ścią. Oświeceniowy nurt dążył do zmarginalizowa-
nia znaczenia Kościoła i papiestwa. Przeszkodą na 
tej drodze wydawało się być Towarzystwo Jezusowe. 
Pomimo trudności, jezuici przez cały czas starali się 
być wielcy dla wielkich i mali dla maluczkich czy to 
w paragwajskiej wiosce, czy na królewskim dworze, 
zgodnie z zasadą św. Ignacego, aby wszystko czynić 
na większą chwałę Bożą. Niestety - wszystko zostało 
przerwane w roku 1773. Tak dobiegła końca pewna 
historia. Jednak ten „koniec” okazał się paradok-
salnie „nowym początkiem” oczyszczającym jezu-
itów, aby ich działania na większą Bożą chwałę były 
milsze Bogu i bardziej służyły małym i wielkim tego 
świata. 

Janusz Tereszczuk SJ
rys. Krzysztof Mądel SI

Jezuici w Radomiu – Kościół św. Trójcy.  
Spowiedź w godz. 06.30 do 12.00 i od 15.00 do 
Mszy wieczornej.
Całodzinna adoracja Najświętszego Sakramentu.

(www.radom.jezuici.pl)

TOWARZYSTWO
JEZUSOWE
w roku 2014

- 200 lat odrodzonego
- 450 lat w Polsce





Odkryj światło w człowieku

Dopiero kiedy odkryjemy we-
wnętrzne światło, które świeci w każ-
dym z nas (por. J 1,9), zrozumiemy 
jego prawdziwe bogactwo. Wielu do-
ciera jedynie do zewnętrznej skorupy: 
do piękna ciała albo jego braku. Nie-
którzy wnikają do charakteru i ocenia-

Rozważania ją ludzi według niego. Lecz tylko nie-
liczni odkrywają ten poziom, na któ-
rym człowiek jest latoroślą w winnym 
krzewie – obrazem przemienione-
go Chrystusa. Aby tam spotkać swe-
go bliźniego, trzeba wyzwolić się ze 
wszystkiego, co on posiada, a trwać 
tylko przy tym, kim on jest. To całkiem 
łatwe dla każdego, kto sam jest prze-
mieniony w swoim centrum.

(Wilfrid Stinissen)

Czas Wielkiego Postu ma być cza-
sem odnowienia naszego życia du-
chowego, poprzez odnowione mó-

wienie „nie” naszemu egoizmowi, aby 
móc mówić „tak” Bogu. A wszystko w per-
spektywie krzyża Chrystusowego. Prakty-
ka chrześcijańska wskazuje nam jako za-
danie na czas wielkopostnego wędrowa-
nia trzy uczynki pokutne: post, jałmużnę 
i modlitwę. Lepiej byłoby mówić w tym 
przypadku o „uczynkach duchowych”, 
ponieważ są one wyrażeniem i kształto-
waniem naszego ducha i jego relacji. 

Post, czyli rezygnacja nie tylko z pew-
nych pokarmów, ale w ogóle z rzeczy ma-

terialnych. Oznacza mówienie „nie” temu 
wszystkiemu, z czego korzystamy na co 
dzień, aby nas nie zniewoliło swoim uwo-
dzicielskim wpływem, aby nas nie przy-
wiązało do siebie i nie zdominowało. 
Chodzi o mówienie „tak” wyższym war-
tościom. 

Jałmużna, czyli wszelakie dobro oka-
zywane drugiemu człowiekowi, oznacza 
mówienie „nie” zamknięciu się w sobie 
i w kręgu własnych potrzeb. Chodzi w niej 
o wyrażenie wspólnoty z innymi i dzie-
lenie się sobą i swoimi dobrami, chodzi 
więc o powiedzenie „tak” braciom w ich 
potrzebach materialnych i duchowych. 

Modlitwa, czyli zwrócenie serca 
i umysłu do Boga, oznacza uznanie, że 
Bóg jest zasadą życia w tym świecie oraz 
źródłem przemieniającej i zwycięskiej ła-
ski. Jest ona najbardziej radykalnym i sku-
tecznym mówieniem „nie” światu, by mó-
wić „tak” Bogu.

Nasze uczynki pokutno-duchowe zo-
stają „uszlachetniane” łaską wysłużoną 
przez Chrystusa i przyjęte przez Boga na 
Jego wiecznym ołtarzu. Jezus Chrystus na 
końcu Wielkiego Postu objawia się jako 
nasz Kapłan. W chwili, w której zwraca-
my się do Niego, biorąc nasz krzyż, łączy 
się z nami i wprowadza nas do Święte-
go świętych, gdzie spełnia się nasze zba-
wienie. Nasze „tak” wyrażane w niesie-
niu codziennego krzyża, krzyża codzien-
nych trudów i doświadczeń, staje się więc 
rzeczywistym uczestniczeniem w chwale 
Chrystusa zmartwychwstałego.

Na podst.: Ks. Janusz Królikowski, 
Wielki Post - Czas wyrzeczenia i odnowy, 

(www.katolik.pl).
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