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Bogactwo natury – miód
Miód ceniony był od wieków, za-

równo ze względu na swoje walo-
ry smakowe, jak i prozdrowotne właści-
wości. Już Hipokrates podawał go swo-
im pacjentom.

Miód skutecznie obniżał wyso-
ką gorączkę, leczył roztrój żołądka. Sta-
rożytni maścią z propolisu (kitu pszcze-
lego) smarowali trudno gojące się rany. 
Kobiety wykorzystywa-
ły go w zabiegach pie-
lęgnacyjnych. Kleopatra 
i Poppea, znane ze swej 
urody, zażywały kąpieli 
w mleku i miodzie, któ-
rym zawdzięczały nie-
skazitelną cerę i młody 
wygląd.

Bogaty w witaminy i mikroelemen-

ty, posiadający właściwości antybiotycz-
ne i antyseptyczne, miód stosowany był 
w medycynie ludowej. Dziś sięga się po 
niego coraz częściej jako środek wspo-

magający. Stosowany 
systematycznie wzmac-
nia serce i poprawia kon-
dycję układu krwiono-
śnego. Obniża ciśnienie 
tętnicze krwi, chroniąc 
organizm przed zawa-
łami i miażdżycą. Miód 
pozytywnie wpływa na 

układ trawienny, łagodząc roztrój żołąd-



ka, zapalenie jelit, zgagę czy inne dolegli-
wości.

Miód jest produktem wysokokalo-
rycznym, zwiera dużą ilość fruktozy i glu-
kozy, dlatego polecany jest w stanach 
wyczerpania fizycznego i psychicznego. 
Zalecany jest w rekonwalescencji po dłu-
gotrwałych chorobach, nowotworach, 
chemio- i radioterapii. Miód stosowany 

jest w leczeniu nerwic oraz depresji.
Regularnie przyjmowanie miodu 

podnosi odporność organizmu, chroniąc 
przed sezonowymi infekcjami.

Miód doskonale nawilża skórę, za-
pobiega jej nadmiernemu przesusze-
niu, gwarantuje jędrność i zdrowy, młody 
wygląd. Maseczki z użyciem miodu po-
prawiają kondycję cery, nadają jej sprę-
żystości, dzięki antyseptycznym właści-
wościom miodu, maseczka oczyszcza 
skórę z nieczyszczeń. Producenci ko-
smetyków coraz częściej sięgają po sta-
re, sprawdzone receptury, wykorzystu-
jąc miód w składzie kosmetyków, głów-
nie kremów.

	 Źródło: szkodazdrowia.pl





Czujemy się tutaj jak w domu!
Coraz częściej słyszymy - społeczeństwo 

się starzeje! Jest więc potrzeba tworze-
nia sytemu zapewniającego pomoc i opie-
kę osobom starszym czy niesamodzielnym. 
Wielu z nas nie zainteresuje się tym tema-
tem, bo nas to nie dotyczy. Ale bywa też, że 
o tym, iż bliska nam osoba będzie wyma-
gała całodobowej specjalistycznej opieki, 
dowiadujemy się niespodziewanie, w dra-
matycznych okolicznościach, po ciężkiej 
chorobie, złamaniu kończyny, po pobycie 
w szpitalu. Bywa też tak, że z różnych po-
wodów nie jesteśmy w stanie zapewnić ta-
kiej pomocy w warunkach domowych.  
Co wtedy? Kogo prosić o pomoc? 

Z takimi i podobnymi problemami 
zgłaszają się rodziny chorych do Zakładu 
Opiekuńczo Leczniczego „Jaśmin” w Sta-
rym Goździe, niedaleko Radomia. Placówka  
istnieje ponad dwa lata i zajmuje się świad-
czeniem usług w opiece długotermino-
wej. Trafiają tutaj osoby po różnych przej-
ściach i z różnymi chorobami. – Często jest 
tak, że rodzina pacjenta przyjeżdża do nas, 
zapoznaje się z ośrodkiem, i z naszą ofer-
tą – informuje lekarz Joanna Buła - Grzy-
bowska zajmująca się pacjentami. - Spoty-
kamy się tutaj z dylematami bliskich osoby 
chorującej - czy zdecydować się na jej po-
byt w placówce opiekuńczej, czy w domu? 
W większości przypadków, po zapoznaniu 
się z ośrodkiem, rodzina decyduje się na 
umieszczenie bliskiej osoby w naszym ZOL 
– stwierdza doktor J. Grzybowska.

W niedzielne przedpołudnie wybie-
ram się do tego miejsca. Kiedy dojeżdżam, 
ukazuje mi się nowy, przestronny budynek, 
zadbane otoczenie, sąsiedztwo pachną-
cego lasu, nowa altanka, chroniąca miesz-
kańców przed upałem, podjazdy do budyn-

ku dla osób niepełnosprawnych. Wszyst-
ko jest tu nowe, czyste i zadbane. Już przed 
wejściem do obiektu witają mnie mieszkań-
cy zaciekawieni, kto to do nich przyjechał? 
Wyjaśniam, że będę pisała artykuł o ich po-
bycie z zakładzie. Pierwsza odzywa się Pani 
Basia. - Jak to jak nam się żyje? Wspaniale 
proszę pani! Dalszą opo-
wieść o swoim życiu snu-
je już w sali terapii, gdzie 
lubi spędzać czas.

– Jestem po opera-
cji nóg. – zaczyna opo-
wieść. To efekt powikłań 
po cukrzycowych. - Mam 
dzieci. Jeden z synów po-
budował się w Radomiu, 
synowa mówiła, że mnie 
zabiorą do siebie, ale ja 
zostanę tutaj. Bo tutaj 
mam opiekę 24 godziny 
na dobę, mam rozryw-
kę, opiekę higieniczną. 
Sama, siedząc na wóz-
ku nie zmienię nawet 
pampersa, a opiekuno-
wie bardzo dbają o czy-
stość. Jestem wdzięczna 
dzieciom, że chcą mnie 
zabrać do domu, ale oni 
wyjdą do pracy, a ja siedziałabym sama 
i patrzyłabym przez okno. – mówi z niepo-
kojem. Jednym tchem wymienia zajęcia, or-
ganizowane dla podopiecznych. - Mamy 
tutaj ciekawe zajęcia terapeutyczne, robi-
my różne zabawki, ozdoby na święta, spo-
tykamy się w sali terapii na herbatce, śpie-
wamy, rozmawiamy. Ta wesoła i miła kobie-
ta towarzyszy nam podczas całego pobytu 
w starym Goździe, jest świetną organizator-

ką i prawą ręką kierownictwa.
Pana Janusza spotykamy w altance. 

Porusza się na wózku, więc w każdej chwi-
li może wyjechać na powietrze. Trafił do ZOL 
przed 16 miesiącami, po amputacji nogi.  
Teraz jest w dobrej kondycji, chwali personel, 
jedzenie, atmosferę. - Nie ma nudy. – zazna-
cza.

Na piętrze budynku, w sali dziennej 
spotykamy większą grupę mieszkańców. Jest 
już po śniadaniu, część z nich ogląda telewi-

zję, występuję akurat 
Krystyna Janda. Część 
rozmawia ze sobą, in-
teresują się obecno-
ścią dziennikarza. Pan 
Krzysztof jedzie wła-
śnie na toaletę i prosi, 
żeby koniecznie na nie-
go zaczekać, gdyż musi 
się ogolić do zdjęcia. 
Uśmiechnięty, odświe-
żony, jest wyraźnie po-
ruszony możliwością 
pochwalenia się, jak 
zmieniło się jego życie. 
Jest w ZOL od 1,5 roku. 
– Byłem, proszę pani w 
strasznym stanie. Nie 
mogłem ruszyć ani 
ręką , ani nogą, wyglą-
dałem okropnie. Teraz, 
proszę zobaczyć - cho-
dzę z pomocą urządze-

nia, a niedługo będę chodził samodzielnie. – 
podkreśla z radością. - Przytyłem, zaokrągli-
łem się, bo byłem bardzo chudy. Teraz mogę 
się wszędzie ruszyć, wyjechać przed budynek 
i znów poczułem, że jestem wartościowym 
człowiekiem. – opowiada z nostalgią.

Dokończenie na str. 23



O czym należy pamiętać wy-
konując ćwiczenia logope-

dyczne  w domu?

• przede wszystkim trzeba zadbać 
o to, aby jak najwięcej uczyć poprzez 

zabawę - ćwiczenia nie mogą być dla 
dziecka karą, tylko przyjemnością,

• konieczna jest stała pora wy-
konywania ćwiczeń - dziecko łatwiej  
zaakceptuje konieczność wykonywa-
nia ćwiczeń logopedycznych, jeśli staną 

się one częścią codziennego rytuału; 
w przypadku młodszych dzieci, jako 
punkt odniesienia w czasie można wy-
brać rodzaj zajęć, po których, lub przed 
którymi następują ćwiczenia (np. ćwi-
czymy dwa razy dziennie – raz po obie-

Współpraca z rodzicami  warunkiem powodzenia terapii logopedycznej



dzie, a raz przed dobranocką),
• lepiej jest ćwiczyć krócej, po kilka 

razy dziennie niż raz a długo, wówczas 
ćwiczenia nie będą takie nużące; rozło-
żenie ćwiczeń w czasie ma też korzystny 
wpływ na kształtowanie się nawyków 
prawidłowego mówienia, dziecko stop-
niowo przyzwyczaja się do tego, aby 
regularnie zwracać uwagę na to, jak 
mówi, a nie tylko raz w tygodniu w ga-
binecie logopedycznym; w ten spo-
sób wypracowuje u siebie mechanizm  
autokontroli mowy i sprawniej  
przejdzie etap utrwalania w mowie 
spontanicznej,

• koniecznie trzeba przeplatać  
zabawę nauką! Równie dobrze można 
poprosić dziecko o powtarzanie słów, 
zwrotów i zdań, kiedy koloruje lub bawi 
się czymś spokojnie, albo wykonywać 
miny przed lustrem podczas codzien-
nych czynności higienicznych,

• ważne jest rozwijanie u dziecka 
prawidłowej wymowy angażując wiele 
zmysłów - im więcej zmysłów dziecka 
zaangażujemy w rozwój i kształtowa-
nie prawidłowej mowy i komunikacji, 
tym skuteczniejsze będą nasze zabiegi 
i działania w tej sferze,

• ćwiczymy razem z dzieckiem, na-
sza buzia jest pięknym narzędziem,

• nie odkładamy ćwiczeń na sam 
koniec dnia, kiedy wszyscy są zmę-
czeni - trudniej wówczas współpraco-
wać i efekty też będą gorsze,

• wskazane jest zaangażowanie ca-
łej rodziny do zabaw utrwalających wy-
mowę - można pokazać domownikom, 
jak się „bawić w poprawne mówienie” 
i bawić się razem! Dla dziecka będzie to 
przyjemna odmiana i przede wszystkim 
czas spędzony z najbliższymi.

• konieczne jest dbanie o prawi-
dłowość własnej wymowy, pamiętając, 
że dziecko nas ciągle naśladuje,

• tłumaczmy dziecku, jakie skutki 
przyniosą zabawy logopedyczne - 
młodszym dzieciom możemy powie-
dzieć,  że język będzie silny, buzia bę-
dzie umiała robić różne trudne sztuczki, 
a słowa, które wydawały się do tej pory 
trudne do wymówienia będą „odczaro-
wane”, bo wszystkie chcą być używane,

• wykorzystujmy każdą naturalną 
sytuację, aby „przemycić” kilka słówek 
do utrwalenia lub ćwiczeń. 

Przykłady zabaw logopedyczny-
ch,które można wykonywać z dziec-
kiem w codziennych sytuacjach po-
damy następnym razem.

mgr Anna Zgrzebniak
oligofrenopedagog/logopeda

„SODIR-poradnie specjalistyczne” 
Radom ul. Lubońskiego 2



Czerwone Wierchy
Czerwone Wierchy to jedno z najpięk-

niejszych miejsc w Tatrach. Kilkugo-
dzinna wędrówka przez ten wyjątkowy 
masyw dostarczy niezapomnianych wra-
żeń zarówno wprawionym turystom, jak 
i amatorom górskich wypraw.

Czerwone Wierchy to masyw górski 
składający się z czterech szczytów, poło-
żonych między turniami Tatr Wysokich, 
a wapiennymi wypiętrzeniami Tatr Za-
chodnich. Są to (od wschodu): Kopa Kon-
dracka (2005 m n. p. m.), Krzesanica (2122 
m n. p. m.), Małołączniak (2096 m n. p. m.) 
oraz Ciemniak (2096 m n. p. m.). Wznie-

sienia te są niemal w całości pokryte nie-
zwykłym gatunkiem trawy, który w okresie 
jesiennym zaczyna przybierać czerwona-
we zabarwienie. Oświetlone przez zacho-
dzące słońce szczyty Czerwonych Wier-
chów wyglądają wtedy niezwykle zjawi-
skowo.

Dlaczego Czerwone Wierchy?

Każdy kto choć raz odwiedził to wy-
jątkowe miejsce, prędzej czy później bę-
dzie chciał do niego powrócić. Niezapo-
mniane widoki, odosobnienie i stosunko-
wo mała ilość turystów sprawiają, że wę-
drówka przez Czerwone Wierchy może 
dostarczyć niezwykłych wrażeń. Przy od-
robienie szczęścia uda się nawet spotkać 
mieszkańców tego wyjątkowego masywu.

Ważnym atutem Czerwonych Wier-
chów jest ich zróżnicowana budowa geo-
logiczna. Ponieważ są łącznikiem między 
dwiema zupełnie odmiennymi grupami 
górskimi – granitowymi Tatrami Wysokimi 



na Wschodzie oraz zbudowanymi ze skał 
wapiennych Tatrami Zachodnimi – mają 
coś wspólnego tak z jednej, jak i z drugiej. 
Ich sekret kryje się w wapiennym trzonie, 
skrywanym pod twardą pokrywą grani-
tów. Właśnie ten wapienny trzon przesą-
dził o ukształtowaniu się tajemnicy Czer-
wonych Wierchów – kryjącego się w ich 
wnętrzu kompleksu jaskiń. Największego 
w Polsce.

Kiedy wędrować?

Najlepszym czasem na wędrów-
kę przez Czerwone Wierchy jest prze-
łom lata i jesieni. W góry wybiera się wte-
dy zdecydowanie mniej turystów, a dzień 
jest na tyle długi, że można pozwolić so-
bie na wędrowanie bez ograniczeń. Jeśli 
tylko uda się „wstrzelić” w dobrą pogo-
dę, może czekać nas naprawdę niezapo-
mniane przeżycie.

 
Skąd dokąd?

Ze względów logistycznych wędrów-
kę najlepiej rozpocząć w Dolinie Koście-
liskiej. Można tam dotrzeć busem z Za-
kopanego, niemal o każdej porze dnia. 
Po około 3-godzinnym marszu dotrze-
my do pierwszego szczytu – Ciemniaka. 
Jest on najbardziej skalisty i „niegościn-
ny” z Czerwonych Wierchów. Z tego po-
wodu, na Ciemniaku należy zachować 
szczególną ostrożność. Zimą z jego stro-

Dokończenie na str. 24



Wielu z nas cierpi na otyłość, ale 
nie wszyscy wiemy, że zwięk-

sza ona znacząco ryzyko występowa-
nia wielu, często bardzo uciążliwych 
i groźnych chorób. 

Do najczęstszych należą schorzenia 
układu krwionośnego, takie jak: miażdży-
ca, nadciśnienie, niewydolność serca lub  
zakrzepy. Otyłość związana jest również  
z częstotliwością występowania nowo-
tworów. Nadmiar kilogramów obciąża 
stawy i cały układ kostny, co powoduje 
bolesne i trudne do wyleczenia choroby 
układu kostnego i stawów. 

Otyłość jest także przyczyną rozwoju 
cukrzycy typu drugiego. Z powodu otyło-
ści cierpią również narządy wewnętrzne,  
takie jak: żołądek, trzustka, wątroba. Nad-
waga może być nawet przyczyną proble-
mów z zajściem w ciążę. 

Dochodzą do tego trudności z od-
dychaniem i poruszaniem się (co sprzy-
ja dalszej otyłości!). Coraz częściej zaczy-
na występować chrapanie. Człowiek oty-
ły męczy się szybko i czuje się osłabiony. 
Często wstydzi się swojego wyglądu, po-
pada w kompleksy a nawet depresję i za-
czyna unikać ludzi. Bywa, że ma kłopot ze 
znalezieniem pracy. 

Jak temu zaradzić? 

Otyłość powstaje w sytuacji, kie-
dy ilość energii dostarczanej do organi-
zmu z pokarmem przewyższa zapotrze-
bowanie. Inaczej mówiąc albo za dużo 

jemy, albo za mało poruszamy się. W cią-
gu ostatnich dziesięcioleci nastąpiło 
znaczne obniżenie aktywności fizycznej 
w społeczeństwach wysoko rozwinię-
tych. Siedzący tryb życia sprzyja przybie-
raniu na wadze, szczególnie u kobiet. Co-
raz częściej problem ten dotyczy również 
mężczyzn, młodzieży i dzieci. 

Powinniśmy wobec tego wykorzy-
stywać każdą okazję do zwiększonej ak-
tywności fizycznej. I nie chodzi tu tylko 
o regularne ćwiczenia na siłowni. Aktyw-
ność fizyczna to również częstsze korzy-
stanie ze schodów zamiast windy, cho-
dzenie na piechotę czy jazda rowerem 
zamiast samochodem, spacer na świe-
żym powietrzu zamiast wypoczynku 
przed telewizorem. 

Trudniejszą zmianą jest ogranicze-
nie ilości spożywanego pożywienia. Dla-
czego? Ponieważ jedzenie sprawia przy-
jemność, a często wiąże się również 
z pewną formą uzależnienia. Jedzenie 
staje się sposobem na frustracje związane 
z nadwagą. Osoba otyła unika kontaktu 
z ludźmi, ma kłopoty z samoakceptacją. 
W takich sytuacjach często dochodzi do 
utraty kontroli nad jedzeniem. I tak po-
wstaje błędne koło. 

Często, szukając pomocy, znajduje-
my diety, których autorzy obiecują wspa-
niałą sylwetkę w bardzo krótkim cza-
sie. Pamiętajmy jednak, że niewskaza-
ne są wszelkiego rodzaju radykalne diety. 
Im szybciej tracimy kilogramy, tym więk-
sze jest ryzyko ponownego przybrania na 
wadze.

Sięgnij po pomoc 

Niełatwa jest zmiana złych nawy-
ków, które powtarzane przez wiele lat do-
prowadziły nas do otyłości. Dobrze jest 
zasięgnąć porady i skorzystać z fachowej 
pomocy dietetyka. Jak wygląda pierwsza 
wizyta? Obejmuje ona przede wszyst-
kim dokładną diagnozę: pomiar masy 

Otyłość szkodzi



ciała oraz wzrostu; szczegółową ocenę 
dotychczasowego sposobu odżywiania 
i zdefiniowanie problemów żywienio-
wych; pomocne mogą być również aktu-
alne wyniki badania krwi i moczu.

Spotkanie to trwa około 1 godz. 
Na koniec ustalany jest program terapii. 
Obejmuje ona obserwację postępów pa-
cjenta w odzyskaniu kontroli nad nadwa-
gą i bieżące doradztwo w zależności od 
rozwoju sytuacji. Z otyłością nie musisz 
być sam. Sięgnij po pomoc.

Renata Kmieć
Centrum Bernardyńska

511 511 234, 
 48 386 95 00, 
48 386 96 00

Radom, ul. Bernardyńska 3A



Radom, ul. Bernardyńska 3A,
biuro@centrumbernardynska.pl, www.centrumbernardynska.pl

kom. 511 511 234, tel. 48 386 95 00, tel./faks 48 386 96 00 
w godz. 7.30-20.00

CEWNIKOWANIE PĘCHERZA MOCZOWEGO
CYSTOSKOPIA
OPERACJA STULEJKI
PUNKCJA WODNIAKA JĄDRA
WYDŁUŻENIE WĘDZIDEŁKA
USUNIĘCIE ZMIANY SKÓRY I TKANKI PODSKÓRNEJ
WYCIĘCIE POWIERZCHOWNYCH PRZETOK ODBYTU
OPERACJA SZCZELINY ODBYTU
PODWIĄZANIE HEMOROIDÓW METODĄ BARRONA
REKTOSIGMOIDOSKOPIA
OPERACJA WRASTAJĄCEGO PAZNOKCIA
OPERACJA ŻYLAKÓW KOŃCZYN DOLNYCH METODĄ KLASYCZNĄ
MINIFLEBEKTOMIA - CHIRURGICZNE USUNIĘCIE ŻYLAKÓW
SKLEROTERAPIA - OSTRZYKIWANIE ŻYLAKÓW
ZABIEGI DERMATOLOGICZNE
DERMATOSKOPOWE BADANIE ZNAMION
ODTRUWANIE POALKOHOLOWE DETOX
WSZYWKA ALKOHOLOWA ESPERAL
BIOPSJA CIENKOIGŁOWA TARCZYCY POD KONTROLĄ USG
INIEKCJE DOSTAWOWE I OKOŁOSTAWOWE POD KONTROLĄ USG

Z A B I E G I  W  C E N T R U M  B E R N A R D Y Ń S K A

ECHO SERCA
HOLTER EKG
EKG
USG DOPPLER COLOR NACZYŃ KOŃCZYN DOLNYCH, SZYI
USG JAMY BRZUSZNEJ
USG ORTOPEDYCZNE
USG PIERSI
USG STAWU BIODROWEGO U DZIECI
USG TARCZYCY

USG UROLOGICZNE

W Y K O N U J E M Y  B A D A N I A

ŚWIADCZYMY USŁUGI  W ZAKRES IE  MEDYCYNY PRACY

L A B O R A T O R I U M  A N A L I T Y C Z N E
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	dr n. med. 	Chlebny Wojciech 	 OTORYNOLARYNGOLOG
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	 lek. spec.	 Garganisz - Studniarz Joanna 	 REUMATOLOG
	 lek. spec.	 Głód-Socha Katarzyna 	 NEUROLOG / MEDYCYNA PRACY
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	 lek. spec.	 Grel Norbert 	 RADIOLOG (USG)
	 lek. spec.	 Kasperski Mirosław 	 NEUROCHIRURG
	 mgr	 Kmieć Renata 	 LOGOPEDA
	 lek. spec.	 Lańczyk-Wrona Barbara 	 DIABETOLOG
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	dr n. med.	 Ostrach Andrzej 	 CHIRURG OGÓLNY / CHIRURG NACZYNIOWY
	 lek. spec.	 Radziejowski Krzysztof 	 KARDIOLOG	

	 lek. spec.	 Roguś Adam 	 ORTOPEDA I TRAUMATOLOG NARZĄDU RUCHU 
	 lek. spec.	 Sander Krzysztof 	 UROLOG
	 lek. spec.	 Sidor Marcin 	 KARDIOLOG
	 mgr 	Skalska Nina	 DIETETYK
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	 lek. spec.	 Słomska-Kasperska Grażyna	 UROLOG
	 lek. spec.	 Szadkowski Tomasz	 CHIRURG OGÓLNY
	 lek. spec.	 Szymańska Beata	 INTERNISTA
	 lek. spec.	 Świgoń Paweł	 KARDIOLOG
	dr n. med.	 Więckowski Jarosław	 RADIOLOG (USG)
	 lek. spec.	 Wilczak Jolanta	 NEUROLOG
	 mgr 	Wójcik Grażyna	 LOGOPEDA
	dr n. med.	 Wypyski Andrzej 	 CHIRURG DZIECIĘCY
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Stopy – wkładki – buty,   
co ważniejsze?

Przed wykonaniem indywidualnych 
wkładek ortopedycznych, profilaktycz-

nych czy sportowych należy każdorazowo, 
poza oceną manualno-czynnościową, 
przeprowadzić komputerową diagnostykę 

stóp i postawy ciała. Dawniej wykonywało 
się tylko odcisk stopy w tuszu na kartce 
papieru (plantokonturograf) lub odlew 
gipsowy, jednak dzisiaj w dobie kom-
puteryzacji istnieją dużo bardziej precy-

zyjne i dokładne komputerowe urządzenia 
pomiarowe pozwalające uzyskać bardzo 
rzetelne i dokładne wyniki badań, dzięki 
którym wykonane wkładki będą spełniały 
swoją funkcję.

Najważniejsze są materiały w jakich 
wykonane są wkładki, dlatego najnowocze-
śniejsze wkładki indywidualne wykonuje 
się w materiałach wielowarstwowych na 
bazie nie tylko „nosa”, ale przede wszyst-
kim diagnostyki komputerowej, bo „oko” 
i „nos” badacza nie zmierzy i nie zarchiwi-
zuje tego, co profesjonalna diagnostyka. 
Należy pamiętać, że to tylko urządzenia 
i bez doświadczonego diagnosty mogą one 
być „brzytwą w rękach szaleńca”.

Długość wewnątrz buta sportowego 
jest zupełnie inna niż buta „eleganckiego” 
(którego „podeszwa” ma inny kształt), 
pomimo tego, że oba buty mają ten sam 
numer. O numeracji butów decyduje tzw. 
wykrojka oraz „tęgość” buta, a nie jego dłu-
gość wewnątrz. Pamiętajmy, but butowi nie 
jest równy tzn., każdy but jest inny, nawet 
druga para butów kupiona w tym samym 
sklepie, w tym samym kolorze, fasonie, 
modelu i rozmiarze nie będzie identyczna, 
bo będzie odrobinę ciaśniejsza lub luźniej-
sza. Warto pamiętać, że gdy do za ciasnego 
buta wciśniemy za dużą wkładkę, to ta 
wkładka zmieni swój kształt, a więc zmieni 
sposób oddziaływania na stopę pacjenta, 
zmieniając swoje właściwości lecznicze 
lub profilaktyczne. Podobnie będzie, gdy 
wkładkę wykonaną do butów eleganckich 
potem ktoś (najczęściej sam pacjent) prze-
łoży do buta sportowego (szerokiego), ta 
wkładka się po prostu w tym bucie „roz-
płaszczy”.

Dobra metoda/technika wykony-
wania wkładek to metoda powtarzalna 
– o czym świadczy umiejętność zrobie-
nia identycznych 2 czy 3 par wkładek dla 
tego samego pacjenta, nie widząc dru-
giej pary wkładek, na bazie tej samej dia-
gnozy – ale to w dzisiejszych czasach rzad-
kość. Niewiele firm i gabinetów wykonu-
jących wkładki chce wykonać drugą parę 
wkładek dla tego samego pacjenta, do tych 
samych butów w odstępie kilku dni, nie 
widząc poprzednio zrobionej przez siebie 
pary wkładek, bo wtedy mogłoby się oka-
zać, że nie potrafią powtórzyć swojego 
„dzieła”, czyli nie umieją wykonać identycz-
nej pary wkładek. Pamiętajmy, jeżeli dana 
terapia (a wkładka jest terapią) jest trudna 
do powtórzenia, to znaczy, że ta terapia 
jest za każdym razem inna, a więc inaczej 
oddziałuje na pacjenta, jest trochę „strzela-
niem na oślep”, a nuż się uda zrobić dobrą 
wkładkę. Dla tego w krajach takich jak Wło-
chy, Niemcy i Francja, czyli w krajach w któ-
rych podologia i protetyka jest wysoko roz-
winięta, w chwili obecnej największą popu-
larnością cieszą się „wkładki 3D”, projekto-
wane komputerowo, wykonane najczęściej 
techniką frezowania CNC w materiałach 
wielowarstwowych, gdyż dokładność, a co 
za tym idzie powtarzalność takich wkładek 
jest wręcz perfekcyjna.

Człowiek nie jest symetryczny, bo 



serce ma po jednej stronie, a więc wkładki 
i buty nie powinny być symetryczne. 
Wkładka po włożeniu do buta powinna 
z nim tworzyć jedną całość, a takie zja-
wisko jest niestety bardzo rzadko spoty-
kane, bo najczęściej „fachowcy” dobierają 
wkładki „na oko”, prosto z półki sklepo-
wej, bez dokładnej diagnozy, bo tak jest dla 
nich szybciej, taniej i z większym zyskiem. 

Dobra wkładka wykonana będzie na bazie 
profesjonalnej diagnostyki, którą ktoś umie 
wykonać. Taka wkładka będzie w pełni 
spersonalizowana i będzie możliwe wyko-
nanie kilku identycznych par wkładek do 
kilku par butów o tzw. różnej „wykrojce”. 

Przyszła więc pora na zwiększe-
nie świadomości Polaków o roli połącze-
nia butów z dobrymi wkładkami, wykona-

nymi indywidualnie, dla potrzeb zdrowych, 
zazwyczaj asymetrycznych stóp pacjenta. 

Mariusz Strzecha - biomechanik
Monika Petlic - fizjoterapeutka

Mateusz Kulikowski - fizjoterapeuta

	 Laboratorium Diagnostyki Zdrowia 
 „KOORDYNACJA”









10 sposobów na młodość i świetną sylwetkę!
Dokończenie artykułu z czerwcowego 

numeru Zdrówka.

Wszyscy zdajemy sobie sprawę 
z tego, że sposób, w jaki się od-
żywamy ma niekorzystny wpływ 

na nasze zdrowie, samopoczucie czy wy-
gląd. Jak zatem powinniśmy się odżywiać, 
co powinniśmy wyeliminować z naszych 
nawyków żywieniowych, aby podnieść ja-
kość naszego życia? Co jeść aby zachować 
zdrowie, młodość i świetną sylwetkę?

Analizując przedstawiony dekalog ży-
wieniowy, zawierający najistotniejsze za-
sady w zakresie racjonalnego odżywiania, 
zastanówmy się, jakie błędy popełniamy 
i co powinniśmy zrobić, aby je wyelimino-
wać.

1. Ogranicz spożycie tłuszczów zwie-
rzęcych – zastępuj je roślinnymi

Wysokie spożycie tłuszczów zwierzę-
cych, zawierających znaczne ilości kwa-
sów tłuszczowych nasyconych i choleste-
rolu, niesie za sobą ryzyko rozwoju choro-
by wieńcowej, a także niektórych posta-
ci chorób nowotworowych. Dużo tłuszczu 
niekorzystnego dla zdrowia znajduje się 
w tłustym mięsie i jego przetworach oraz 
wysokotłuszczowych przetworach mlecz-
nych. Dlatego należy unikać spożywania 
tych produktów. Wybierajmy tłuszcze ro-
ślinne – nie zawierają one cholesterolu, 
a są źródłem nienasyconych kwasów tłusz-
czowych – substancji niezbędnych do pra-
widłowego funkcjonowania organizmu. 
Jednak pamiętajmy, iż dzieciom, kobietom 
ciężarnym i karmiącym nie powinno się 
podawać margaryn (nawet miękkich), po-
nieważ mogą one zawierać w swym skła-
dzie pewne ilości kwasów tłuszczowych 
typu trans, wywierających niekorzystne 
działanie na wiele procesów zachodzących 
w niedojrzałym organizmie.

2. Zachowaj umiar w spożywaniu 
cukru i soli

Sól jest głównym źródłem sodu w na-

szej diecie. Pierwiastek ten jest niezbęd-
ny do życia – reguluje gospodarkę wod-
ną w organizmie, wpływa na równowagę 
kwasowo-zasadową, bierze udział w prze-
wodnictwie nerwowym. Jednak jego nad-
miar może powodować nadciśnienie. Sta-
tystyki wskazują, żeprzeciętne dzienne 
spożycie soli w Polsce wynosi około 15 g/
osobę, podczas gdy jej zalecana wartość 
wynosi 6 g/osobę. Starajmy się więc ogra-
niczyć jej spożycie, uatrakcyjniając smak 
potraw naturalnymi, najlepiej świeżymi 
przyprawami ziołowymi.

Cukier, będąc bogatym źródłem ener-

gii, wypiera z żywienia inne, bardziej warto-
ściowe produkty. Atrakcyjny i miły dla pod-
niebienia smak jest jego jedynym atutem. 
 

Dokończenie na str. 22



 
Niestety cukier charakteryzuje się wielo-
ma niekorzystnymi cechami mającymi ne-
gatywny wpływ na nasze zdrowie – sprzyja 
próchnicy, nadwadze i rozwojowi miażdżycy 
(podnosi poziom trójglicerydów we krwi).

3. Spożywaj żywność naturalną, jak 
najmniej przetworzoną

Żyjemy w czasach, w których żyw-
ność przetworzona zajmuje główne miejsce 
w codziennym odżywianiu. Nie jest to zgod-
ne z naturą. W czasie utrwalania i modyfi-

10 sposobów na młodość i świetną sylwetkę!
Dokończenie ze str. 21 kacji produktów spożywczych zachodzą pro-

cesy, które powodują straty wielu ważnych 
składników odżywczych. Poza tym taką żyw-
ność charakteryzuje zawartość szeregu czę-
sto nieobojętnych, a wręcz szkodliwych dla 
zdrowia substancji, tj. konserwanty, barw-
niki, sztuczne aromaty itp. Nie poddawaj-
my się wszechobecnej w naszym życiu re-
klamie, podstępnie zapewniającej o wspa-
niałym smaku sosu z torebki czy „aroma-
tycznym” domowym rosole, który możemy 
otrzymać w 1 minutę. Jeżeli tylko możemy, 
unikajmy gotowych, szybkich w przygoto-
waniu potraw, które pod względem odżyw-
czym z pewnością nie mogą zastąpić świe-
żych, naturalnych produktów.

4. Pij dużo wody – co najmniej 1,5 
litra dziennie

Woda stanowi główny składnik nasze-
go organizmu – około 60 proc. masy ciała. 
Będąc idealnym rozpuszczalnikiem tworzy 

środowisko dla wszystkich procesów bio-
chemicznych zachodzących w ustroju czło-
wieka. Zapotrzebowanie na wodę regu-
lowane jest przez pragnienie, czyli uświa-
damianie sobie potrzeby picia. Jednak nie 
wszyscy odczuwają je w sposób wystar-
czający. Dlatego należy pamiętać o regu-
larnym uzupełnianiu płynów najlepiej na-
turalną niegazowaną wodą, która nie do-
starcza zbędnej energii w postaci dodat-
kowych kalorii. Zawarte w wodzie pier-
wiastki (zwłaszcza magnez i wapń) w łatwo 
przyswajalnej i zjonizowanej formie mogą 
korzystnie wpływać na zdrowie i uzupeł-
niać niedobory tych składników mineral-
nych, których brakuje organizmowi.

5. Strzeż się nadwagi i otyłości – 
bądź aktywny ruchowo

Według nowej piramidy żywieniowej 
opracowanej przez naukowców ze Szko-
ły Zdrowia Publicznego Uniwersytetu Ha-
rvarda w USA podstawą racjonalnej diety 
powinna być aktywność fizyczna. Ruch zo-
stał uznany za nieodzowny element zdro-
wego stylu życia i łączenie go z prawidło-
wo zestawionym jadłospisem pozwala na 
utrzymanie właściwej masy ciała. Jako 
profilaktykę chorób cywilizacyjnych, któ-
rych głównym ryzykiem jest nadwaga, za-
leca się dodanie do codziennej aktywności 
co najmniej 30 minut umiarkowanie inten-
sywnych ćwiczeń fizycznych.

Źródło: Deon.pl



Sala terapii zajęciowej jest wypełniona 
gwarem każdego dnia. Mieszkańcy wytwa-
rzają tutaj różne ozdoby: choinki, koszyczki, 
zające, pisanki itp. Większość z nich przeka-
zywana jest uczniom z pobliskiego Zespołu 
Szkół Gminnych w Starym Goździe. Ucznio-
wie sprzedają je na kiermaszu, a uzyskane 
w ten sposób pieniążki przeznaczają na wy-
cieczki. Spotkania z uczniami pobliskiej szko-
ły mieszkańcy ZOL-u szczególnie sobie chwa-
lą. – Przychodzą do nas z Jasełkami przed 
świętami. Oglądamy piękne przedstawie-
nia, dzieci rozmawia-
ją z nami, mamy bardzo 
dobry kontakt z ucznia-
mi. – podkreślają moi 
rozmówcy. Przedstawie-
nia powstają pod opieką 
księdza wikariusza, któ-
ry pracuje w szkole. Do-
datkowo w zakładzie co 
tydzień, odprawiana jest 
msza święta, co bardzo 
podoba się mieszkań-
com. 

W nowocześnie 
wyposażonej sali reha-
bilitacji spotykamy Pa-
nią Antoninę. To pierwsza mieszkanka ZOL-u. 
Chętnie ćwiczy, żeby jak najdłużej zachować 
dobrą kondycję fizyczną. Obserwujemy jej 
ćwiczenia na rowerku.

Naszą uwagę przyciągają pokoje miesz-
kalne. Są w jasnych, pastelowych kolorach, 
okna wyposażone są w rolety, aby zapew-
nić komfort podczas upałów. W każdym po-
mieszczeniu są nowoczesne, elektrycz-
nie podnoszone/regulowane we wszystkich 
płaszczyznach łóżka, w pokojach osób leżą-
cych są specjalne materace przeciwodleży-
nowe. Zakład posiada wszystkie wymaga-
ne przez Narodowy Fundusz Zdrowia najpo-
trzebniejsze urządzenia, począwszy od sali 
rehabilitacji, koncentratory tlenu, EKG, pom-
py infuzyjne, urządzenia do odsysania, sprzęt 
do inhalacji. Każdy pokój ma własną łazien-
kę z węzłem sanitarnym, które na piętrze 
uzupełnia duża łazienka z łóżkiem kąpielo-
wym (niezbędna do kąpieli osób leżących). 

Do tego wszystkie pokoje wyposażone są w 
szafeczki przy łóżkach i dużą szafę na własne 
ubrania dla pensjonariuszy - informuje dy-
rektor i właściciel ZOL Tomasz Grzybowski .

W Zakładzie Opiekuńczo Leczniczym 
jest w tej chwili 98 osób. W ramach Naro-
dowego Funduszu Zdrowia przygotowane 
są 43 miejsca, pozostałe to tzw. miejsca ko-
mercyjne, czyli odpłatne. - Zapotrzebowa-
nie jest o wiele większe. – zdradza nam lekarz  
Joanna Buła - Grzybowska, właścicielka ZOL-u.  
Pacjentami na zmianę opiekuje się 60 osób: 

lekarze (dwóch 
internistów, on-
kolog, neurolog, 
dwoje psychia-
trów), pielęgniar-
ki, opiekunowie, 
sprzątający, do 
tego pracowni-
cy biurowi i tech-
niczni. Opie-
ka pielęgniar-
ska jest całodo-
bowa. Na sta-
łe w ośrodku za-
trudnieni są rów-
nież: logopeda, 

psycholog i dwoje fizjoterapeutów. W ośrod-
ku przebywają osoby z otępieniem, z cho-
robą Alzheimera i z chorobą nowotworową.  
– Dla nas najwyższą wartością jest zawsze 
człowiek. Wszystko co robimy i jak robimy, 
wykonujemy z myślą o komforcie naszych 
podopiecznych. Leczymy najlepszymi meto-
dami, kupujemy urządzenia i leki na najwyż-
szym poziomie. – podkreśla wielokrotnie le-
karz prowadząca. - Systematycznie zakład 
nasz jest kontrolowany przez Sanepid, NFZ 
i Urząd Wojewódzki – podkreśla lekarka. 

Przy wyjściu czeka na mnie ponownie 
Pani Barbara, która tak kwituje naszą wizytę 
z Starym Goździe słowami: - Kiedyś powie-
działam dyrektorowi, że to wspaniałe miejsce 
i dobrze, że stworzył taki dom, w którym czu-
jemy się jak we własnym domu. – mówi nam 
na koniec spotkania. 

Barbara Wójciak

Czujemy się tutaj jak w domu!
Dokończenie ze str. 7



mych stoków mogą schodzić lawiny. Kie-
rując się czerwonym szlakiem na wschód, 
dotrzemy do pozostałych szczytów masy-
wu: Małołączniaka, Krzesanicy (najwyższej 
z całej czwórki) oraz Kopy Kondrackiej. Jeśli 
starczy nam sił, w drodze do Kuźnic można 
również „zahaczyć” o Giewont oraz schro-
nisko na Hali Kondratowej, gdzie warto 
spróbować genialnej szarlotki.

Jak się przygotować do wędrówki?

Wyprawę na Czerwone Wierchy war-
to zaplanować wcześnie rano. Choć szczy-
ty te na mapie wyglądają niepozornie, wę-
drówka przez ich wzniesienia może być 
uciążliwa, zwłaszcza dla amatorów. Kiedy 
zmęczenie i upał dadzą się we znaki, „cza-
sówki” mogą się niespodziewanie wydłu-
żyć. Dlatego dobra mapa i latarka (najlepiej 
czołówka) powinny obowiązkowo znaleźć 
się w naszym ekwipunku. Nie wolno rów-
nież zapomnieć o zapasie wody, ponieważ 
na Czerwonych Wierchach nie ma strumie-
ni, które mogłyby uzupełnić jej zapas. War-
to zabrać ze sobą również nakrycie głowy 
i coś ciepłego, ponieważ nawet latem „na 
górze” może wiać chłodny wiatr. 

Wędrówkę przez Czerwone Wierchy, 
nawet jeśli jest męcząca i wymaga przy-
gotowania, można polecić amatorom. 
Brak stromych podejść, niebezpiecznych 
miejsc, oraz – w większości – łagodne sto-

ki sprawiają, że masyw ten jest wyjątko-
wo przyjazny. Oczywiście, nawet tam przy-
da się jednak minimum rozwagi i zdrowe-
go rozsądku.

Źródło: Deon.pl

Dokończenie ze str. 11

Foto: M. Skrok

Czerwone Wierchy
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Rok 2015
rokiem życia 

konsekrowanego
W 1997 roku Jan Paweł II ustanowił 2 lute-

go Dniem Życia Konsekrowanego. Papież Franci-
szek natomiast postanowił, że rok 2015 będzie Ro-
kiem Życia Konsekrowanego. Pra-
gnął by ten Rok stał się oka-
zją do nowego spojrzenia  
nas wszystkich na  
życie zakonne. 

Wielu ludzi zatroskanych o dobro Kościoła, uważa że 
życie konsekrowane padło ofiarą tej samej rewolucji kul-
turalnej, która od lat 60. ubiegłego wieku rujnuje rodzinę 
oraz szkolnictwo wyższe na świecie. Mówiąc wprost – 
poszło w niewłaściwym kierunku. W Polsce może tak tego 
nie odczuwamy, ale gdy spojrzeć na zjawiska dziejące się 
w wielu innych krajach, można dojść do takich przekonań. 
Do takiego kryzysu przyczyniły się różne modne, lecz nie-
pewne teorie psychologiczne, które często zajęły miejsce 
Pisma Świętego i Tradycji. Miejsce wiary w niezbędność 
łaski Bożej zajęły różne pomysły na tzw. samorealizację. 
Hasło „odkryj samego siebie” zaczęto rozumieć w duchu 
szatańskiej pokusy z raju: „będziecie jak Bóg”. Całkowicie 
zabrakło zdrowego rozsądku. Wiązało się to także z upad-
kiem liturgii. Potężna tradycja benedyktyńska, oparta na 
medytacji, ustąpiła miejsca nieporozumieniom, jakoby 
liturgia miała być przede wszystkim widowiskiem, któ-
rego celem jest włączenie w nią wszystkich. Przez ostatnie 
dziesięciolecia tu i ówdzie laicyzacja i rewolucja kulturalna 
wtargnęły niestety do wspólnot zakonnych, powodując 
spustoszenie. Stąd potrzeba radykalnej reformy. Potrzeba 
powrotu do radykalizmu Ewangelii i mądrości Tradycji.

Rok Życia Konsekrowanego to nie tylko okazja do 
pokazania tego, co piękne i dobre, ale także okazja do zoba-
czenie tego, co nieautentyczne i błędne. Trzeba się zgo-
dzić z tym, że tu i ówdzie laicyzacja i rewolucja kulturalna 
wtargnęły do głów osób zakonnych, do wewnątrz wspól-
not, powodując niepowetowane straty. Najlepszym tego 
przykładem są „kłopoty” Stolicy Apostolskiej z konfede-
racją żeńskich zgromadzeń zakonnych z USA, obejmującą 
80% sióstr. Prawdopodobnie problem rozwiąże się sam 
z powodu braku powołań i podeszłego wieku zbuntowa-
nych sióstr (przeciętna wieku – 75 lat). Młode Amerykanki 
nie chcą rezygnować z małżeństwa oraz rodziny i  poświę-
cać swojego życia dla propagowania gnozy lub innej here-
zji, odrzucając habit i modlitwę brewiarzową. Pozostałe 
20% sióstr w USA to wspólnoty „wierne” Kościołowi, 
młode wiekiem, mające powołania i co charakterystyczne 
– chodzące w habitach. 

Obraz Kościoła w Polsce bywa nieraz bardzo różny 
od tego obrazu, którego szkic możemy zobaczyć powyżej. 
Rok Życia Konsekrowanego może być okazją do zobacze-
nia wierności okazywanej przez tysiące Polek i Polaków, 
żyjących życiem konsekrowanym w łączności z Kościołem 
powszechnym. 

JT TJ

Jezuici w Radomiu – Kościół św. Trójcy. 
Spowiedź od 6.30 do 12.00 i od 15.00 do mszy wieczornej. 

Całodzienna adoracja Najświętszego Sakramentu. 
(www.radom.jezuici.pl)





Siostra czy nie siostra? Siostra i do tego zakonna
Co to za zakonnica, której nie widać? No 

właśnie… Tylko, co właściwie chciałoby 
się zobaczyć… habit, czy coś więcej? Rado-
ścią i fenomenem każdej osoby konsekro-
wanej jest bycie w ręku najlepszego Ojca. 
Czerpanie niespożytego entuzjazmu z fak-
tu bycia wyłączną własnością Chrystusa. 
A to wszystko przyobleczone w pełną miło-
ści wolność, którą daje Duch. Nie ma więc 
znaczenia, jaki mamy kolor i fason habi-
tu czy też jaką aktualnie sprawujemy posłu-
gę, bo to nie jest istotą naszego życia. A co 
nią jest? Być kochanym bez miary i umiejęt-
ność kochamia bez granic. Dlatego siostry 
ze Zgromadzenia Sióstr Służek NMPN po-
zostają wierne wezwaniu swego założyciela, 
bł. O. Honorata Koźmińskiego i wśród zmie-
niających się czasów, niezależnie od okolicz-
ności, nie noszą habitów.

Jestem Służką Niepokalanej. I kiedy 
to piszę nie mogę się nadziwić, że taki ktoś, 
jak ja, dostąpił tak wielkiego zaszczytu. Czyż 
może być ktoś bliższy Swej Pani niż jej oso-
bista służka? Razem z moimi współsiostrami 
zostałyśmy zaproszone przez dar konsekra-

cji i charyzmatu, by zmieniać codzienność 
i tych, którzy ją tworzą wg zamysłu Boże-
go. Pierwsze Służki zostały posłane do ludu 
wiejskiego, ale że Duch wieje kędy chce, ich 
posługa wciąż ulega przeobrażeniom. Mając 
w sercach prośbę swej Fundatorki – Matki 
Bożej Gietrzwałdzkiej, oplatają kolejne po-
letka paciorkami różańca, dotykając zwłasz-
cza tych bruzd, które zostały poranione al-
koholizmem. Bo najważniejsze to umieć od-
czytywać znaki czasu i rozpoznając je dać się 
prowadzić. Tak więc pracujemy wśród młod-
szych i starszych, cierpiących i samotnych, 
poranionych i zbłąkanych, chorych i zapo-
mnianych, w kraju i na misjach. Kiedyś sły-
szałam stwierdzenie, że jak Pan Bóg już wy-
czerpuje pomysły względem kogoś, ja-
kiejś sprawy czy dzieła to posyła tam Służkę.  
Patrząc na różnorodność naszych posług, nie 
sposób się z tym nie zgodzić. Wszystkie jed-
nak mają wspólny mianownik; gdziekolwiek 
Pan nas posyła, daje łaskę, by podołać obo-
wiązkom, które po ludzku wcale do nas nie 
przystają. Swoją łaską przemienia nieumie-
jętność i słabość, czyniąc z nich dar dla dru-

giego człowieka. Dzięki temu mamy świa-
domość, że jeśli chcemy cokolwiek uczynić, 
musimy mocno trwać w Chrystusie, od Nie-
go wychodzić, z Nim przebywać i do Niego 
powracać. Na codzienność Służki składają 
się modlitwy, praca, wspólnota, radości i tro-
ski, entuzjazm i samotność, jednak niczym 
to jest wobec nadziei, jaką w nas składa Nie-
bieski Ojciec. Dlatego każda Służka skry-
wa się w kochającym sercu Boga, by z Nie-
go czerpać miłosierdzie dla siebie i bliźnich.

Mnie przychodziło odnaleźć się 
i  wśród wielkich, i wśród małych. Obecnie, 
wraz z dwoma siostrami, zajmuję się dzie-
siątką słodkich łobuzów, którzy z różnych 
powodów nie mogą być w rodzinnych do-
mach. Pod kryptonimem „cioć” staramy się 
tworzyć namiastkę ciepłej, bezpiecznej, ko-
chającej, choć nietypowej i trochę szalonej 
rodzinki. Nawzajem uczymy się, jak stawać 
się szczęśliwszymi, obdarowując się tym, co 
jest w nas najlepsze, ale także uczymy się 
czym jest przebaczenie i akceptacja inności.

Bycie siostrą zakonną to ciągła niespo-
dzianka, zaskoczenie. Kiedy trwa ono oparte 
na wierze w moc Bożej woli, staje się rado-
ścią życia i oczekiwaniem na pełnię miłości 
w wieczności… więcej nie potrzeba.

s. Gosia SNMPN




