
dni września. Zaczynamy przygoto-
wania do roku szkolnego 2023/2024. 
Wrzesień to miesiąc trudny, wyma-
gający od nas roztropności i dobrego 
planowania kolejnych dni tygodnia. 
Ale co tu pospieszać i wybiegać myślą 
naprzód. Zapraszam do lektury jeszcze 
wakacyjnego 333. numeru Zdrówka  
i zachęcam do pełnego wykorzystania 
ostatnich dni wakacji.

ZG

W Y B R A N E  A R T Y K U Ł Y :Ostatnie dni wakacji
Powoli kończymy zapisywanie 

kolejnego rozdziału tegorocznego 
pamiętnika, zatytułowanego wakacje. 
Nasze archiwa zdjęciowe i filmowe 
pozwolą nam powracać na przebyte 
ścieżki, aby przywoływać miłe chwile 
letniego wypoczynku. W ostatnich 
dniach już coraz częściej wybiegamy 
myślą do obowiązków i zadań, które 
przyjdzie nam wypełniać od pierwszych 

Czytaj na stronie 22.

Poradnia Chirurgii  
Klatki Piersiowej w RCO

Czytaj na stronie 6.

O ciąży 
dowiesz się ze śliny
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Wpływ biometu  
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Światowy Tydzień  
Karmienia Piersią 
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Bogactwo natury  
– dziurawiec 
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Wstrząs i sepsa  
po opalaniu? 
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Sepsa u dzieci  
– co warto wiedzieć?
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Jak czuć się lepiej  
w poniedziałki
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Jak nie upał, to ulewa. Wieje, 
ciśnienie atmosferyczne skacze, róż-
nice dobowe temperatury przekraczają 
nawet 20 st. C. Nic dziwnego, że niektó-
rym nie chce się żyć – ani w pracy, ani 
na urlopie. Eksperci ostrzegają i podpo-
wiadają, jak sobie pomóc. Co realnie 
działa?

Meteopatii, nazywanej też mete-
oropatią, nie wyleczysz, bo nie ma takiej 
jednostki chorobowej. Czym więc jest? 
Według oficjalnych definicji to skłonność 
do nadmiernego reagowania na zmiany 
atmosferyczne – zarówno w wymiarze 
fizycznym, jak i psychicznym. Meteopaci 
skarżą się zazwyczaj na zmęczenie i osła-
bienie, bóle głowy, kości i stawów, waha-
nia nastrojów, obniżenie koncentracji oraz 
problemy ze snem.
Coś musi być na rzeczy

Jeszcze niedawno meteopatii nie 
traktowano zbyt poważnie, bo brak jed-
noznacznych badań naukowych, które 
ostatecznie potwierdzałyby związek 
samopoczucia z warunkami atmosfe-
rycznymi, potocznie nazywany biome-
tem.	Osobom nadmiernie reagującym na 
zmiany pogody zarzucano choćby błąd 
konfirmacji – sytuację, gdy za prawdziwe 
uznajemy tylko te informacje, które popie-
rają założoną przez nas wcześniej tezę.

Wraz z niekorzystnymi zmianami 

Wpływ biometu na zdrowie
klimatycznymi i coraz poważniejszymi 
skutkami ekstremalnej pogody na sprawę 
zaczęto jednak patrzeć inaczej. Nie jest 
przecież tajemnicą, że upały zabijają,  
a podczas silnej wichury przybywa pacjen-
tów przewlekle chorych, u których docho-
dzi do zaostrzenia objawów.

– Traktuję poważnie meteopatów, 
bo sama czuję się gorzej w takie dni, 
jak dzisiejszy – mówi lekarka rodzinna 
Joanna Zambonelii w rozmowie z „Porad-
nikiem Zdrowie” i dodaje, że widząc, co 
się dzieje za oknem, może przewidzieć, 
jakich pacjentów przyjmie więcej. U cho-
rych pojawiają się nie tylko subiektywne 
dolegliwości, ale też mierzalne objawy, jak 
choćby skoki ciśnienia tętniczego.
Instytut Meteorologii ostrzega

Szczegółowe informacje dotyczące 
aktualnych warunków biometeorologicz-
nych zamieszcza Instytut Meteorologii  
i Gospodarki Wodnej. Możesz na bieżąco 
sprawdzić, czy to, co się aktualnie dzieje za 
oknem, jest dla organizmu korzystne, obo-
jętne czy niekorzystne. […]
Co można na to poradzić?

Całkiem możliwe, że najpierw nie-
świadomie zerkamy za okno, a potem 
równie nieświadomie postanawiamy, 
jak będziemy się czuć. Nie oznacza to, że 
meteopatię należy lekceważyć. Wręcz 
przeciwnie.

Postępowanie z dolegliwościami 
meteopaty nie powinno się różnić od tego, 
które jest zalecane przy korzystnym bio-
mecie. Nadciśnienie tętnicze trzeba leczyć, 
bóle stawów diagnozować, a ze stresem 
walczyć, choćby za pomocą relaksacyjnej 
muzyki, regularnej aktywności fizycznej, 
sprawiania sobie drobnych przyjemności.

Dla każdego z nas kluczowe powinno 
pozostać to, jak się czujemy, niezależnie 
od aury. Jeśli jesteśmy zmęczeni, trzeba 
odpocząć. Gdy to nie pomaga, poszukać 
przyczyny. Można być w gorszej formie 
przez pogodę, ale raczej nie dłużej niż 2-3 
dni.

Autorka: Eliza Dolecka
Źródło: poradnikzdrowie.pl



Wstrząs i sepsa po opalaniu?

Trochę piecze, boli, skóra schodzi? 
Poparzenia słoneczne najczęściej nie 
wywołują objawów ogólnych, a spe-
cjalne kosmetyki i metody domowe 
przynoszą ulgę. Kiedy jednak zmiany 
obejmują dużą powierzchnię skóry, 
mogą doprowadzić do wstrząsu i innych 
problemów, nawet zagrażających życiu.

To tylko opalanie? Zagrożone 
bywa życie

Każde oparzenie, nawet I stop-
nia, obejmujące więcej niż 30 proc. 
powierzchni ciała, jest poważne  
i wymaga konsultacji lekarskiej. Przy 

objawach towarzyszących pomocy 
trzeba często szukać już przy zmianach 
sięgających kilku, kilkunastu procent.

Jeśli oparzenia są II stopnia, 
czyli charakteryzują się silnym bólem  
i pęcherzami wypełnionymi przezro-
czystą treścią, a zmiany na skórze obej-
mują powyżej 15 proc. powierzchni 
ciała, prawdopodobnie słoneczna 
przygoda zakończy się w szpitalu.

Realne ryzyko sepsy
Gdy takie poparzenia obejmują 

ponad 1/3 powierzchni ciała, życie 
pacjenta jest już bezpośrednio zagro-
żone. Skóra stanowi naturalną barierę 
ochronną narządów wewnętrznych. 
Bez sprawnej osłony może dojść do 
zakażeń tkanki podskórnej, a nawet 
sepsy, bo zakażenie może się bezkarnie 
rozwijać.

Rozległemu zaczerwienieniu skóry, 
zwłaszcza gdy jej ciągłość została prze-

rwana (np. pękające bąble z płynem), 
może towarzyszyć:

•	 spadek ciśnienia krwi,
•	 spadek temperatury ciała lub 

gorączka,
•	 zamroczenie lub nienaturalne 

pobudzenie,
•	 drgawki.

Jak samodzielnie ocenić rozle-
głość poparzenia?

Ratownicy i lekarze posługują się 
specjalnymi tabelami uwzględniającymi 
budowę ciała pacjenta, wzrost, masę, 
płeć i wiek, by ocenić rozległość popa-
rzenia. Precyzja jest niezbędna przy 
doborze specjalistycznego leczenia, 
oceny rokowania itd.

Jak mamy poradzić sobie sami, 
choćby w celu przekazania informacji, 
dzwoniąc na pogotowie? Opracowano 
proste narzędzia, które w tym poma-

Same oparzenia słoneczne rzadko wymagają specjalistycznego 
zaopatrzenia. Zwykle zmiany na skórze są powierzchowne i można 
je leczyć w warunkach domowych. Niestety, nawet poparzenia I i II 
stopnia mogą zagrażać życiu, jeśli są rozległe.



ZAPEWNIAMY PROFESJONALNĄ
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DLA PACJENTÓW Z ZABURZENIAMI NARZĄDU RUCHU        

WIZYTA FIZJOTERAPEUTYCZNA OBEJMUJE :
·   ĆWICZENIA INDYWIDUALNE Z PACJENTEM
·   ĆWICZENIA NEUROFIZJOLOGICZNE
·   EDUKACJĘ PACJENTA
     MASAŻ LECZNICZY
·   ELEKTROTERAPIĘ
·   ·   LASEROTERAPIĘ

 

  

Świadczymy usługi
bezpłatnie w ramach

Rejestracja telefoniczna: 609 410 935
Infolinia: 661 347 630   w godz. 8-16      

ORAZ OSÓB BEZ ORZECZENIA

ul. 25 -Czerwca 81 gabinet 8
Radom

gają.
Reguła dłoni, stosowana u osób 

dorosłych, zakłada, że wielkość dłoni 
danej osoby odpowiada 1 proc. 
powierzchni jej ciała. Ile dłoni zmieści się 
na poparzonej powierzchni, tyle procent 
ciała jest poparzone. Reguła sprawdza 
się przede wszystkim przy niewielkich 
poparzeniach.

Ocena rozległości oparzenia  
u dziecka

Za dokładniejszą, możliwą do zasto-
sowania także u dzieci, uchodzi reguła 
dziewiątek Wallace’a. Według niej  
9 proc. powierzchni ciała osoby popa-
rzonej stanowi kolejno: głowa, klatka 
piersiowa, brzuch, ręce (obie: 18 proc.). 
Plecy i każdą z nóg liczymy podwójnie 
(po 18 proc.).

Uwaga, każde oparzenie u dziecka, 
które nie ukończyło roku, wymaga 
wizyty u pediatry. Podczas wzywania 
pomocy posługujemy się regułą piątek. 
Takie maluchy mają inną budowę, syme-
trię i proporcje, dlatego opracowano 
dla nich osobną skalę oceny. Uznaje się, 
że głowa, przód ciała (klatka piersiowa  
+ brzuch) i plecy zajmują po 20 proc. 
ogólnej powierzchni. Każda z kończyn to 
10 proc. powierzchni ciała.

Nawet jeśli nie widzisz wyraź-
nego poparzenia skóry

Każda osoba, która przebywała na 
słońcu, niezależnie od rozmiaru i stop-
nia oparzenia, jeśli czuje się wyjątkowo 
źle: cierpi na silne bóle i zawroty głowy, 
ma zlewne poty, jest osłabiona, senna, 
zdezorientowana, wymiotuje, ma 
trudności z oddychaniem, gorączkuje,  
- wymaga pilnej konsultacji lekarskiej. 
Pomoc jest konieczna także wtedy, gdy 
nawet początkowo łagodne, niechciane 
objawy po opalaniu nasilają się.

Autorka: Eliza Dolecka
Źródło: poradnikzdrowie.pl



O ciąży dowiesz się ze śliny. 
Już niebawem nowy test trafi na rynek

Do tej pory panie, które pragnęły 
uzyskać odpowiedź na pytanie, czy są 
w ciąży, musiały zadbać o odpowiednią 
prywatność. Ponieważ, niezależnie od 
tego, jak zaawansowany i kosztowny test 
ciążowy wybrały, korzystał on z próbki 
moczu. Wydaje się, że takie rozwiązanie 
wkrótce stanie się przestarzałe. Na rynek 
właśnie wprowadzony został pionierski 
test ciążowy wykorzystujący ślinę.

Nowa metoda sprawdzania
Dotychczas testy ciążowe były 

realizowane w jeden  
z dwóch sposobów – albo 
poprzez bezpośrednie nasi-
kanie na pasek testowy, albo 
poprzez zebranie moczu 
do pojemnika, a następnie 
nakropienie nim wyznaczo-
nej kasety. Test stworzony przez izraelski 
start-up działa na nieco innej zasadzie, 
której wiele osób zdążyło się nauczyć 
dzięki testom na COVID-19.

Od czasu swojego powstania  

w 2016 roku, ten nowatorski test cią-
żowy przeszedł szereg badań diagno-
stycznych, korzystając z próbek śliny. Jak 
informuje GeekWeek [serwis informa-
cyjny – przyp. red.], test ten został nie-
dawno zatwierdzony do sprzedaży na 
rynku w Wielkiej Brytanii i Irlandii. Pro-
ducent złożył również wniosek o zezwo-
lenie do amerykańskiego FDA, mając 
nadzieję, że ten nowatorski produkt uda 
się wprowadzić również na rynek ame-
rykański.

Hormon ciążowy obecny jest także 
w ślinie
	 Ten nowatorski test polega na 
pobraniu próbki śliny, a następnie 
umieszczeniu jej w specjalnym pojem-
niku. Po upływie 10 minut otrzymujemy 
wynik. Dwie linie oznaczają ciążę, jedna 
jej brak.
	 Test na bazie śliny, podobnie jak 
tradycyjne testy ciążowe, opiera się na 
tzw. hormonie ciążowym, czyli podwyż-
szonym poziomie beta HCG. Ten hor-
mon jest obecny w ślinie od trzeciego-
-czwartego tygodnia ciąży.
	 – Ta przełomowa innowacja umoż-
liwia kobietom sprawdzenie, czy są  
w ciąży, w bardziej higieniczny, prosty  
i łatwy sposób. Jest to od dawna oczeki-
wany postęp na rynku testów ciążowych 
– powiedział Chris Yates z Abingdon 
Health, firmy współpracującej z izrael-
skim start-upem.
	 Badania kliniczne przeprowadzone 
na grupie 300 kobiet wykazały skutecz-
ność testu na poziomie 95 proc. To tro-
chę mniej niż w przypadku tradycyjnych 
testów, ale ten test jest znacznie bar-
dziej komfortowy w użyciu od klasycznej 
wersji. Ważne jest jednak, aby pamię-
tać o tym, że przed wykonaniem testu 
należy odczekać pół godziny od ostat-
niego posiłku lub spożycia płynów.

Autorka: Romana Makówka
Źródło: poradnikzdrowie.pl

Jak się robi test ciążowy? Używając próbki moczu. 
Ale już niedługo możliwe będzie sprawdzenie, czy jesteś 
w ciąży, korzystając z próbki śliny. Właśnie pojawił się na 
rynku innowacyjny test.





Jak czuć się lepiej  
w poniedziałki? 

Weekend to dla zdecydowanej 
większości osób czas relaksu i przyjem-

ności. Te dwa dni każdy wykorzystuje 
na swój sposób, ale cel jest podobny: 
odpoczynek przed kolejnym pracowitym 
tygodniem.

Jednak gdy ciało odpoczywa, mózg 
intensywnie próbuje przyzwyczaić się 
do nagłej zmiany rutyny. Do weeken-
dowego luzu przyzwyczaić jest mu się 
stosunkowo łatwo. „Schody” pojawiają 
się dopiero, gdy w poniedziałek trzeba wrócić do pracy.

Rutyna to podstawa
Mózg uwielbia rutynę i przewidy-

walność, a ich brak to prosta droga do 
obniżenia dobrostanu psychicznego. 
Dlatego jednym z najskuteczniejszych 
sposobów, by uniknąć poniedziałko-
wego szoku, jest wprowadzenie rutyny 
trwającej przez cały tydzień. Nie oznacza 

Nienawidzisz poniedziałków? Wiele osób po weekendzie ma pro-
blem z powrotem do codzienności. Nie zawsze można zmienić swoje 
zawodowe obowiązki, by wejść w nowy tydzień bez stresu, można 
jednak spróbować „przeprogramować” mózg, by poniedziałki stały 
się przyjemniejsze.



pn., śr., pt. od 15

zapisy na telefon:
606 689 450

-  leczenie chorób oczu u dzieci i dorosłych

-  leczenie zeza i niedowidzenia

-  leczenie wad wzroku

-  badania do praw jazdy i szkoły                   

- aplikacja soczewek kontaktowych

- bezkontaktowy pomiar ciśnienia

  wewnątrzgałkowego

Radom
ul. Żeromskiego 62

specjalista chorób oczu
lek. med.Ewa Krupa
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to, że codziennie trzeba robić to samo, 
wystarczy każdego dnia o zbliżonej 
porze wykonywać podobne czynności, 
np. pracować w ogrodzie, oglądać ulu-
biony serial czy biegać.

Niezwykle istotna jest także rutyna 
snu. Utrzymywanie higieny snu, czyli 
dbania o jego długość i jakość, a także 
chodzenie spać mniej więcej o tej samej 
porze, może sprawić, że poniedziałki 
będą przyjemniejsze. Gdy w weekend 
później chodzimy spać, dłużej śpimy  
i później wstajemy, doświadczamy pew-
nego rodzaju „społecznej” zmiany strefy 
czasowej, czyli rozbieżności między 
zegarem biologicznym a obowiązkami 
– a to z kolei wiąże się z wyższym pozio-
mem stresu w poniedziałek rano.

Spróbuj oszukać hormony
Ogromny wpływ na samopoczucie 

w poniedziałek rano mają też hormony, 
szczególnie kortyzol, zwany hormo-
nem stresu. Jego działanie jest jednak 
znacznie szersze, gdyż kortyzol pomaga 
również regulować cykl snu i czuwa-
nia, wpływa też na metabolizm. Zwykle 
uwalniany jest godzinę przed przebu-
dzeniem po to, by łatwiej było się obu-
dzić, a następnie jego poziom spada.

Chyba że odczuwamy silny stres, 

związany na przykład z faktem, że nastał 
poniedziałek. Wtedy organizm uwal-
nia kortyzol, ale też adrenalinę, odpo-
wiedzialną za chęć walki lub ucieczki,  
a kontrolę nad mózgiem „przejmuje” 
ciało migdałowate, wywołując błyska-
wiczną reakcję emocjonalną na stres. 
Ale zostanie ona złagodzona, gdy tylko 
mózg zrozumie, że nie ma żadnego 
zagrożenia.

Ciało migdałowate można oszukać, 
trenując mózg w taki sposób, by roz-
poznawał wyłącznie rzeczywiste zagro-
żenia, a najlepszą metodą są treningi 
relaksacyjne oraz trening uważności, 
gdyż pobudzają one korę przedczołową 
i zmniejszają ogólny stres. Poziom kor-
tyzolu można również obniżyć, spę-
dzając więcej czasu na łonie natury.  
W poniedziałki pomóc może nam wyj-
ście na lunch poza biuro lub nawet 
krótki poranny spacer z psem.

W poniedziałek lepiej też od razu 
po przebudzeniu nie sięgać po telefon, 
nie sprawdzać wiadomości ani mediów 
społecznościowych – lepiej poczekać, aż 
zacznie spadać poziom kortyzolu, co ma 
miejsce około godziny po obudzeniu się.

Autorka: Katarzyna Hubicz
Źródło: poradnikzdrowie.pl



Sepsa u dzieci – co warto wiedzieć?

Czym jest posocznica?
Sepsa u dzieci (inaczej posocznica) 

budzi wśród rodziców strach. I słusz-
nie, bo choć sepsa nie jest chorobą i na 
szczęście występuje dość rzadko, to jest 

bardzo niebezpieczna.
Sepsa jest uogólnioną reakcją 

organizmu na zakażenie bakteriami, 
wirusami lub grzybami. Wśród bakterii, 
poza meningokokami, posocznicę mogą 
wywoływać m.in.: gronkowce, pneumo-
koki, paciorkowce, E. coli, wśród grzy-
bów – Candida albicans, a wśród wiru-
sów – wywołujące gorączki krwotoczne. 
Co bardzo istotne, sepsa nie jest wcale 
zaraźliwa. Zaraźliwe natomiast są bakte-
rie, wirusy i grzyby, które mogą przyczy-
nić się do jej wystąpienia.

Objawy posocznicy
Objawy sepsy u dzieci począt-

kowo nie są niezwykłe, ale kilka rzeczy 
powinno zwrócić twoją uwagę.

Gorączka dobrze powyżej 38,5 0C 
(ale zdarza się, choć bardzo rzadko, że 
temperatura jest z kolei niższa niż  
36,6 0C) – zaniepokoić powinno cię to,  

że stan dziecka jest dużo gorszy niż 
wskazywałaby na to sytuacja, a tempe-
raturę trudno jest obniżyć.

Jeśli dziecko jest apatyczne i mało 
ruchliwe. Może być też płaczliwe, nie-
spokojne, rozdrażnione, skarżyć się na 
bóle stawów czy wymiotować.

Bardzo szybko do tych objawów 
dołączają inne, zazwyczaj charaktery-
styczne dla bakterii, wirusów czy grzy-
bów, które spowodowały wystąpienie 
sepsy.

I tak na przykład, gdy bakterie 
przedostaną się do układu nerwowego, 
może dojść do zapalenia opon mózgo-
wych z charakterystycznymi objawami:

•	 nudności,
•	 wymioty,
•	 drgawki,
•	 senność,
•	 niezborność ruchów,
•	 sztywność karku.
Przy posocznicy u dzieci może też 

wystąpić wysypka krwotoczna, czyli 
wybroczyny pod skórą. Wyglądają jak 
maleńkie siniaki, wielkości łepka od 

Sepsa u dzieci (posocznica) to reakcja na zakażenie bakteryjne 
meningokokami lub pneumokokami. Sepsa u dzieci postępuje bar-
dzo szybko i może doprowadzić do zagrożenia życia. Objawy sepsy to 
głównie wysoka gorączka, senność, niekiedy wybroczyny na skórze. 
Czy sepsa u dzieci jest wyleczalna i jakie są rokowania?



szpilki, sinogranatowe, nieznikające 
przy uciśnięciu np. brzegiem szklanki. 
To zatory bakteryjne w drobnych naczy-
niach krwionośnych.

Przyczyny posocznicy
Choć przyczyn posocznicy może 

być wiele, u dzieci najczęściej przyczyną 
jest jeden z dwóch szczepów bakterii: 
meningokoki lub pneumokoki.

Sepsa meningokokowa postępuje 
zazwyczaj błyskawicznie, w kilka godzin 
doprowadzając chorego do krytycznego 
stanu. Rokowania są lepsze, gdy do roz-
poznania dojdzie szybko – do godziny,  
a od diagnozy poda się antybiotyki, bo 
na większość z nich meningokoki są 
szczególnie wrażliwe.

Sepsa pneumokokowa 
postępuje zwykle wolniej,  
a objawy nie są tak wyraźne. 
Nie znaczy to jednak, że jest 
mniej groźna, bo właśnie 
ta nieoczywistość objawów 
może doprowadzić do zbyt 
późnego rozpoczęcia lecze-
nia. Do tego pneumokoki,  
w przeciwieństwie do 
meningokoków, są odporne 
na większość antybiotyków.

Dlatego tak ważne jest 
profilaktyczne szczepienie dzieci.

Czy sepsa u dzieci jest wyle-
czalna? Rokowania

Najważniejsze jest jak najszybsze 
podanie antybiotyków (w czasie pierw-
szych godzin objawów), płynów, leków 
nasercowych i leków przeciwzakrze-
powych. Dopiero w drugiej kolejności 
ustala się, jaki drobnoustrój spowodo-
wał sepsę, wykonując posiewy krwi. 
Szuka się także pierwotnego źródła 
zakażenia w organizmie: ropni lub sta-
nów zapalnych. Najczęściej we krwi 
udaje się wykryć drobnoustrój odpowie-
dzialny za sepsę, co ułatwia postępowa-
nie terapeutyczne.

Jednak w około 30 proc. przypad-

ków nie udaje się potwierdzić (zidenty-
fikować) badaniem bakteriologicznym 
rodzaju zakażenia. W takich sytuacjach 
również szybko podejmuje się terapię 
antybiotykami o szerokim spektrum 
działania.

Jeśli na sepsę zachoruje dziecko, 
wszystkie dzieci mające z nim kontakt 
w przedszkolu lub szkole profilaktycznie 
muszą przyjmować antybiotyk o szero-
kim spektrum działania. Zwykle też na 
kilka dni (do czasu ustalenia przyczyny 
sepsy) przerywa się zajęcia w placówce.

Autorki: Agnieszka Paculanka, 
Katarzyna Stańczyk
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Dziurawiec zwyczajny (łac. Hype-
ricum perforatum) to roślina, która 
swoje właściwości lecznicze zawdzięcza 
kilku substancjom: hyperycynie (czer-
wonemu barwnikowi), która jest fla-
wonoidem, działającemu moczopędnie 
hyperozydowi, rutynie i kwercetynie, 
które uszczelniają naczynia włosowate, 
działającym przeciwbiegunkowo i bak-
teriostatycznie garbnikom oraz posiada-
jącej właściwości antybiotyczne hyper-
forynie.

Ponadto dziurawiec zawiera olejki 
eteryczne, żywice, kwasy organiczne, 
pektyny, cholinę, sole mineralne, cukry, 
witaminę A i witaminę C.

Dziurawiec w schorzeniach dróg 
żółciowych i żołądka

Współczesna fitoterapia poleca sto-
sowanie dziurawca w stanach zapalnych  
i skurczowych dróg żółciowych, zastoju 
żółci w pęcherzyku żółciowym, począt-

kowych objawach kamicy żółciowej oraz 
osłabieniu czynności wątroby.

Zaleca się go też w stanach zapal-
nych błony śluzowej żołądka i jelit, 
zmniejszonym wydzielaniu soku żołąd-
kowego, braku apetytu, zgadze, wzdę-

ciach, wiatrach, biegunce i bólach brzu-
cha, gdyż ma działanie rozkurczające na 
mięśnie gładkie przewodu pokarmo-
wego.

Aby pozbyć się dolegliwo-
ści żołądkowych, należy przygoto-
wać napar z dziurawca. Wystarczy 
łyżkę ziela wsypać do szklanki, zalać 
wrzącą wodą i pozostawić pod przy-
kryciem do zaparzenia na 15 minut.  

Bogactwo natury –  dziurawiec
Dziurawiec zwyczajny, zwany także zielem świętojańskim, to 

bylina porastająca łąki, polany, widne zarośla, zbocza, skraje lasów.  
Dziurawiec jest jednym z najpopularniejszych i najczęściej używanych 
ziół o wszechstronnym działaniu.

Ciąg dalszy na str. 14.



Ciąg dalszy ze str. 13.

Pić 1/2 lub 2/3 szklanki 2-3 razy dziennie 
po jedzeniu (jako środek rozkurczowy) 
lub przed posiłkiem (jako środek pobu-
dzający wydzielanie soków trawiennych, 
żółciopędny).

Ważne
Hiperycyna barwi napar z dziu-

rawca na czerwono i zwiększa wraż-
liwość na światło słoneczne, dlatego 
przyjmując preparaty zawierające dziu-
rawiec, należy unikać przebywania na 
słońcu (szczególnie latem), by nie ulec 
poparzeniom i porażeniu słonecznemu.

Dziurawiec na depresję
Dziurawiec wykazuje działanie 

uspokajające, w związku z tym stosuje 

się go w stanach wyczerpania nerwo-
wego, niepokoju, zaburzeniach równo-
wagi nerwowej. Dziurawiec stosuje się 
także w zaburzeniach psychowegeta-
tywnych i stanach depresyjnych. Można 
go również zastosować u dzieci, które 
moczą się w nocy, mają lęki nocne.

Swoje działanie uspokajające  
i przeciwdepresyjne dziurawiec 
zawdzięcza hyperycynie. Jak wynika  
z badań, substancja ta hamuje rozkład 
neuroprzekaźników (serotoniny), któ-
rych niedostateczna ilość w organizmie 
daje objawy złego nastroju, lęku, przy-
gnębienia. Jednak herbatki z dziurawca 
nie pomogą w leczeniu depresji, gdyż 
hyperycyna nie rozpuszcza się w wodzie.

W kuracji przeciwdepresyjnej sto-

suje się standardowe preparaty na 
bazie dziurawca, które można kupić  
w aptekach. Warto wiedzieć, że wyciągi 
z dziurawca mają podobną skuteczność 
co standardowe leki przeciwdepresyjne 
stosowane w kuracji łagodnego i śred-
niego stopnia depresji.

Dziurawiec w kamicy moczowej
Przetwory z ziela dziurawca w medy-

cynie naturalnej wykorzystuje się również 
w zmniejszonym wydalaniu moczu oraz  
w kamicy, niezależnie od umiejscowie-
nia złogów i rodzaju kamicy moczowej, 
a także w skazie moczanowej.

Dziurawiec swoje moczopędne 
właściwości zawdzięcza flawonoidom, 
a zwłaszcza substancji o nazwie hipero-
zyd. Dzięki nim dziurawiec zwiększa o 15 
do 30 proc. dobową ilość wydalanego 
moczu.

Tego nie rób
	 Uwaga! Preparaty zawierające 
dziurawiec mogą zmniejszać skutecz-
ność niektórych przyjmowanych leków.

Preparatów z dziurawca nie wolno 
stosować podczas terapii skojarzonej  

Bogactwo natury –  dziurawiec



z interferonem i niektórymi chemiote-
rapeutykami przeciwnowotworowymi,  
a także z indynawirem używanym  
w leczeniu zakażeń wirusem HIV, anty-
koagulantami, takimi jak: warfaryna, 
cyklosporyna, a także z niektórymi 
doustnymi preparatami antykoncepcyj-
nymi.

Należy też uważać na stosownie 
preparatów z dziurawca z innymi lekami.  
W związku z tym osoby przyjmujące 
jakiekolwiek farmaceutyki powinny 
przed spożyciem dziurawca skonsulto-
wać się z lekarzem.

Dziurawiec na bielactwo
Wyciągi z dziurawca stosuje się 

również w leczeniu bielactwa, czyli 
zaniku pigmentu skóry. Preparaty podaje 
się doustnie, a jednocześnie smaruje 
miejsca dotknięte chorobą sokiem lub 
olejem dziurawcowym i naświetla pro-
mieniami nadfioletowymi.

Dokończenie na str. 16.



Dokończenie ze str. 15.

Bogactwo natury –  dziurawiec
Dziurawiec na odmrożenia i nie 
tylko

Natomiast dziurawiec stosowany 
zewnętrznie ułatwia gojenie ran, opa-
rzeń, odmrożeń, działa ściągająco  
i antyseptycznie na błony śluzowe  
i uszkodzone miejsca skóry. Lekki  
odwar z dziurawca (1/2 łyżki ziela na 
1 szklankę wody) można stosować do 
przemywania skóry z trądzikiem, rop-
niami i wrzodami. Warto wiedzieć, że 
olejek eteryczny z ziela dziurawca wcho-
dzi niekiedy w skład kremów i emulsji 
regenerujących skórę. Ponadto używa 
się go do płukania gardła przy zapaleniu 
dziąseł, jamy ustnej i gardła.

To ci się przyda
Dziurawiec jest rośliną wieloletnią, 

dorastającą do 
30-70 cm wyso-
kości, o sztyw-
nej łodydze roz-
gałęziającej się  
w górnej czę-
ści. Na drobnych 
liściach widoczne 
są – gdy spoj-
rzymy pod świa-
tło – niewielkie 
dziurki. Są to 
zbiorniczki zawie-
rające olejek lotny (stąd pochodzi 
nazwa rośliny). Dziurawiec kwitnie od 
czerwca do września – kwiaty są żółte, 
pięciopłatkowe, zebrane na szczytach 
pędów w niby-baldachy. Surowcem 
zielarskim jest ziele dziurawca zbie-

rane w okresie kwitnienia i wysuszone  
w zacienionym i przewiewnym miejscu 
(rozłożone cienką warstwą albo powią-
zane w nieduże pęczki i zawieszone). 
Przy zbiorze ziela dziurawca ścina się 
szczyty kwitnących pędów, pozostawia-
jąc około 1/3 części rośliny nad ziemią. 
Nie należy zbierać roślin przekwitnię-
tych.

Autorka: Monika Majewska
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W naszej Poradni przyjmuje prof. 
dr hab. n. med. Igal Mor – urolog , który 
zajmuje się diagnostyką oraz leczeniem 
chorób układu moczowo-płciowego. 
Do urologa profilaktycznie powinni raz 
w roku zgłaszać się mężczyźni powyżej 
45. roku życia, a bez względu na wiek  
– kobiety i mężczyźni, którzy zauważają 
u siebie niepokojące objawy.

Prof. Igal Mor 
jest dyrektorem Szpi-
tala Mazovia. W naszej 
Poradni wykonuje 
konsultacje oraz dia-
gnostykę urologiczną, 
a w Szpitalu Mazovia  
– badania urodyna-
miczne i zabiegi urolo-

giczne, a także procedury mało inwazyjnej 
urologii laparoskopowej.

Urolog specjalizuje się w rozpozna-
waniu oraz leczeniu wielu różnych chorób 
układu moczowo-płciowego: zarówno  
u kobiet, jak i u mężczyzn. W celach pro-
filaktycznych do urologa powinni zgła-
szać się raz do roku przede wszystkim 
mężczyźni powyżej 45. roku życia. Proste 
badanie pozwala wykryć m.in. raka pro-
staty we wczesnym stadium. Prof. Igal 
Mor pomoże również w przypadku innych 
schorzeń, takich jak: stany zapalne dróg 
moczowych, niewydolność nerek, kamica 
nerkowa, przerost prostaty czy zaburzenia 
oddawania moczu.

Kiedy zgłosić się do urologa?
Do wizyty u urologa powinno nas 

skłonić występowanie takich objawów jak:
•	 problemy z oddawaniem moczu;
•	 popuszczanie i/lub nietrzymanie 
moczu;
•	 uczucie niewypróżnionego pęcherza 
po mikcji;
•	 zatrzymanie moczu;
•	 obecność krwi w moczu;
•	 ból, pieczenie, swędzenie po mikcji;
•	 bóle podbrzusza nieokreślonego 
pochodzenia;
•	 obecność guzów na jądrach;
•	 problemy ze wzwodem.

Badania i zabiegi urologiczne  
w Szpitalu Mazovia

W ramach świadczeń z zakresu urolo-
gii w Szpitalu Mazovia skorzystać można z:
•	 zabiegów w pracowni ESWL (bez-
inwazyjne kruszenie kamieni w drogach 
moczowych falą uderzeniową genero-
waną pozaustrojowo);
•	 leczenia zachowawczego chorób 
urologicznych (m.in. łagodnego rozrostu 
gruczołu krokowego, nietrzymania moczu 
czy nawracających zakażeń układu moczo-
wego);
•	 diagnostyki i leczenia zaburzeń 
wzwodu (ED);
•	 badań laboratoryjnych (PSA wolne  
i całkowite, poziom testosteronu i innych 
płciowych hormonów męskich, DHEA, 
badania bakteriologiczne moczu oraz 
nasienia, a także markery jądrowe AFP  
i BHCG);
•	 badań USG (USG układu moczowego 
i narządów jamy brzusznej oraz jąder, USG 

Punkt konsultacyjny Szpitala Mazovia w Radomiu
transrektalne gruczołu krokowego);
•	 diagnostyki i leczenia bóli podbrzusza 
nieokreślonego pochodzenia;
•	 biopsji gruczołu krokowego pod kon-
trolą USG z oceną histopatologiczną;
•	 usług pracowni radiologii urologicz-
nej (m.in. cystografie, uretrografie);
•	 usług powiększania obwodu prącia;
•	 usług pracowni rehabilitacji i fizjote-
rapii (leczenie nietrzymania moczu, dole-
gliwości bólowych okolicy miednicy).

W Szpitalu Mazovia wykonujemy 
również zabiegi urologiczne – naszą spe-
cjalizacją jest małoinwazyjna urologia 
laparoskopowa oraz zabiegi z wykorzysta-
niem robota chirurgicznego da Vinci.

Pacjentów zainteresowanych konsul-
tacjami prof. dr hab. n. med. Igal Mor 
zaprasza do Poradni Specjalistycznej Mój 
Lekarz Radom, ul. Skrajna 113 – Halinów.

ZAPISY TELEFONICZNE
694 880 044



Polska ponownie doświadcza 
intensywnych upałów, które zdają się 
zaprzeczać wcześniejszym przypusz-
czeniom o zakończeniu lata. W obli-
czu rosnących temperatur pojawia się 
pytanie: czy otwierać okno w upał, 
czy zamykać mieszkanie? Na ten dyle-
mat odpowiada Instytut Meteorologii  
i Gospodarki Wodnej.

Gdybyśmy myśleli, że lato i jego 
gorące dni odeszły na stałe, aktualna 
sytuacja pogodowa zdaje się zaprzeczać 
temu założeniu. Synoptycy zwiastują, że 

aura przez jakiś czas pozostanie bardzo 
ciepła. W kontekście tych upałów wielu  
z nas zastanawia się, czy w domu otwie-
rać okna, czy też je hermetycznie zamykać. 
Odpowiedź na to pytanie podaje Instytut 
Meteorologii i Gospodarki Wodnej.

Jak radzić sobie z upałem według 
IMGW?

Nagła fala upałów nadeszła  
z ogromną mocą. Jak podaje IMGW, tego-
roczny 15 sierpnia mógł być najgorętszym 
dniem od trzech dekad. W 2010 roku 
temperatura w tym dniu osiągnęła 27 °C, 

podczas gdy teraz mogliśmy obserwo-
wać wartości nawet do 35 °C. Prognoza 
potwierdziła się - w Ostrołęce odnoto-
wano 35,7 °C, co stanowiło najwyższą 
temperaturę tego roku. A zatem, co robić 
z oknami w takie dni? 

Specjaliści z IMGW za pośrednictwem 
mediów społecznościowych dostarczyli 
wskazówki, jak zachować przyjemną tem-
peraturę w domu podczas upałów. Klu-
czem jest zachowanie chłodnego powie-
trza w mieszkaniu. Najlepiej zatem tuż po 
wstaniu, zamknąć okna przed nagrzewają-
cym się powietrzem zewnętrznym. Nawet 
niewielkie uchylenie okna może spowodo-
wać, że w ciągu kilku godzin temperatura 
w mieszkaniu wzrośnie o prawie 2 °C.

Ważne jest także odpowiednie wyko-
rzystanie rolet i zasłon, które chronią 
przed bezpośrednimi promieniami słońca. 
Dzięki nim nasze mieszkanie nie nagrzewa 
się tak mocno. Dodatkowo wieczorem 
warto pozwolić domowi „odetchnąć”  
i otworzyć okna oraz drzwi balkonowe, 
gdy na zewnątrz jest już chłodniej. 

Jak przetrwać w upały
Instytut podkreśla, że ekstremalne 

ciepło może obciążać nasz organizm, 
zwłaszcza serce. Aby chronić się przed 
skutkami upałów, pamiętajmy o odpo-
wiednim nawodnieniu, unikaniu ekspozy-
cji na słońce w najgorętsze godziny dnia, 
używaniu kremów z filtrem UV oraz nosze-
niu nakrycia głowy.

W okresie upalnych dni unikaj bezpo-
średniego działania promieni słonecznych. 
Wybieraj chłodne miejsca do odpoczynku, 
najlepiej w miejscach z klimatyzacją, ale 
pamiętaj o umiarkowanych różnicach 
temperatur. Regularne picie wody i dbanie  
o chłodzenie ciała to podstawa. Korzystaj 
z chłodnych pryszniców, przykładaj zimne 
kompresy na kark i nadgarstki oraz stosuj 
mgiełki z wodą termalną.

Autorka: Romana Makówka
Źródło: poradnikzdrowie.pl
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Papież jezuita
Prezydent Portugalii Marcelo 

Rebelo de Sousa powitał w środę  
– 2 sierpnia – po południu papieża 
Franciszka, który przybył na Światowe 
Dni Młodzieży do Lizbony. Franciszek 
w czasie powitania określił siebie mia-
nem „pielgrzyma nadziei”. To pięcio-
dniowa wizyta papieska. 

Papież Franciszek mający 86 lat jest w dobrej for-
mie – potwierdziły źródła watykańskie. Pamiętajmy, że 
w czerwcu przeszedł operację jamy brzusznej. Na pokła-
dzie samolotu z Rzymu do Lizbony rozmawiał, żartował  
i wykonał wiele serdecznych gestów. Zapewnił, że „wróci 
do Rzymu odmłodzony”.

Franciszek na pokładzie samolotu otrzymał od 
dziennikarki list, napisany przez 21-letniego Pablo María 
de la Cruz OC (wcześniej Alonso Hidalgo) – młodego 
Hiszpana, który umarł 15 lipca po pięciu latach walki 
ze złośliwym nowotworem kości. Mając świadomość, iż 
może nie dożyć momentu przekazania tekstu papieżowi, 
napisał: „W takim wypadku ufa, że Bóg pozwoli mu 
wspomóc Ojca Świętego z Nieba”. Swą chorobę uznawał 
za część planu Bożego i – jak mówił – nie była ona cen-
trum jego życia, bo prawdziwe centrum stanowił Chry-
stus. Nie była ona również dla niego przeszkodą w reali-
zacji powołania do życia zakonnego. Wstąpił do zakonu 
karmelitów, gdzie obrał imię Paweł Maria od Krzyża. Ze 
względu na postępującą chorobę, pozwolono mu złożyć 
śluby zakonne w kilka dni po przyjęciu do zakonu. Cere-
monia miała miejsce w szpitalu w Salamance, niewiele 
dni przed jego śmiercią. W ten sposób odpowiedział na 
wezwanie do modlitwy za młodych, aby poznali Bożą 
miłość, które to wezwanie odczytał jako skierowane 
osobiście do niego. Papież przyznał, że jest mu znana 
historia Pablo.

Podczas lotu z Rzymu do Lizbony wysłanniczka PAP 
powiedziała papieżowi, że czeka tam na niego 30 tysięcy 
Polaków. Franciszek zareagował uśmiechem i podniósł  
z zadowoleniem kciuk w górę. Zapytany o to, czy poje-
dzie do Polski, odparł: „Chciałbym pojechać”. Papież był 
w Polsce z okazji Światowych Dni Młodzieży w Krakowie 
w 2016 roku.

Za „zaczyn” Światowych Dni Młodzieży uważa się 
tzw. Jubileusz Młodych w Rzymie w Niedzielę Palmową 
15 kwietnia 1984 roku. W Kościele trwał wtedy Rok 
Odkupienia. W 1985 roku z okazji ONZ-owskiego Roku 
Młodzieży Jan Paweł II zaprosił znów młodych ludzi do 
Watykanu. Pierwsze wielkie spotkanie papieża z mło-
dzieżą świata odbyło się 30 marca 1985 r. wieczorem 
w Rzymie na placu na Lateranie z udziałem ponad 300 
tys. osób z 70 krajów. Pierwsze międzynarodowe spo-
tkanie poza Rzymem odbyło się w kwietniu 1987 roku 
w stolicy Argentyny. Wtedy przyszły papież Franciszek 
był tam spowiednikiem w jezuickiej szkole. Miejscem 
spotkania w sierpniu 1989 r. było Santiago de Compo-
stela w Hiszpanii, gdzie przybyło 400 tys. osób. W sierp-
niu 1991 roku do Częstochowy przybyło ponad 1,6 mln 
osób. Następny „zlot” był w Denver w USA w sierpniu 
1993 r., gdzie przybyło 700 tys. osób. W styczniu 1995 
r. była Manila na Filipinach i 4 mln uczestników. 1997 
r. to Paryż i ponad milion młodych. Rok 2000 – Rzym  
i ponad 2 mln uczestników. W 2002 r. ŚDM były w Kana-
dzie w Toronto i zgromadziły 800 tys. młodych. Potem 
Kolonia w 2005 r. już z papieżem Benedyktem XVI i 1,2 
mln. osób. Sydney w 2008 r. i 400 tys. ludzi oraz Madryt 
w 2011 r. i 1,5 mln. osób. 2013 r. ŚDM to Rio de Janeiro 
w Brazylii z papieżem Franciszkiem i 3,7 mln uczestni-
ków. W 2016 r. był Kraków i 1,5 mln młodych, a w 2019 r. 
Panama i 700 tys. ludzi. Teraz przyszedł czas na Lizbonę.

JT SJwww. radom.jezuici.pl



Światowy Tydzień Karmienia Piersią
W sierpniu 

obchodzony był 
Światowy Tydzień 
Karmienia Piersią, 
w tym roku pod 
hasłem: „Stwórzmy 
warunki do karmie-
nia piersią!”. WHO 
zwraca uwagę na 

to, aby kobiety miały lepsze warunki 
powrotu do pracy po urlopie macierzyń-
skim i nie musiały rezygnować z karmie-
nia piersią. Z punktu widzenia logope-

dycznego warto przypomnieć, że sposób 
karmienia dziecka, zwłaszcza w pierw-
szych miesiącach i latach jego życia, ma 
ogromny wpływ na rozwój mowy. Bada-
nia naukowe potwierdzają, że karmienie 
piersią co najmniej do 8 miesiąca życia 
zapewnia najlepsze warunki dla rozwoju 
artykulacji. Światowa Organizacja Zdro-
wia WHO zaleca wyłączne karmienie 
piersią przez pierwsze 6 miesięcy życia 
dziecka, a także kontynuację po rozsze-
rzeniu diety do ukończenia drugiego roku 
życia i dłużej.  

Na co wpływa karmienie piersią? Pra-
widłowy sposób karmienia ma znaczenie 
dla prawidłowego oddychania przez nos, 
wzmacnia aparat artykulacyjny oraz zapo-
biega powstawaniu wad zgryzu i wymowy. 
Podczas karmienia piersią pierś i brodawka 
szczelnie wypełniają jamę ustną niemowlaka 
i „wymuszają” oddech prawidłowym torem 
nosowym. Wargi rozchylają się i przyjmują 
kształt pomocny w późniejszej artykulacji 
m.in. głosek: m, p, b, ś, ź, ć, dź, ń, a ułożenie 
języka ułatwia późniejszą artykulację mię-
dzy innymi głosek s, z, c, dz. Sama czynność 
ssania powoduje, że narządy artykulacyjne 
są usprawnione, zwiększa się ruchomość 
języka istotna dla jego pionizacji. Karmienie 
piersią pozytywnie oddziałuje również na 
prawidłowy rozwój szkliwa zębów, mięśni 
okołopoliczkowych, zapobiega przodozgry-
zowi. Karmienie piersią to jeden z filarów 
profilaktyki logopedycznej!

Są jednak sytuacje, w których kar-



mienie piersią jest niemożliwe. Do najważ-
niejszych przyczyn należą: podłoże anato-
miczne, nieprawidłowe chwytanie piersi, 
przyjmowanie niektórych leków, stres i zmę-
czenie mamy, pozostałości łożyska w macicy. 
Jeśli kobieta z jakiegoś powodu nie może 
karmić piersią, na rynku istnieją typy smocz-
ków przypominające budowę sutka. Jeśli 
mają Państwo jakiekolwiek wątpliwości lub 
pytania, odpowiedzi na nie należy szukać 
u specjalistów. Specjalistami, którzy wspie-
rają i pomagają w tej kwestii, są najczęściej 
doradcy czy konsultanci laktacyjni. Neurolo-
gopeda jest specjalistą, który wciąż rzadko 
bierze udział w ocenie umiejętności pokar-
mowych noworodka, ale – jak zauważa m.in. 
Mira Rządzka („Odruchy oralne u noworod-
ków i niemowląt. Diagnoza i stymulacja”, 
Kraków 2021) – dostrzega się coraz częściej 
potrzebę konsultacji z neurologopedą przy 
ocenie możliwości przyjęcia pokarmu przez 
dziecko. Neurologopeda też może pomóc! 
Zanim zapiszą się Państwo na konsultację, 
warto poinformować, z jaką trudnością się 
Państwo zmagają, aby trafić do osoby spe-
cjalizującej się w danej dziedzinie.

W SODiR PZG wszystkie świad-
czenia i usługi (logopeda, laryngolog, 
psycholog, pedagog, badanie słu-
chu) realizowane są w ramach NFZ. 
Szczegóły pod numerami telefonów:  
48 362 84 74 lub 696 489 002.

Karolina Mroczek-Łuszczyk
neurologopeda



Poradnia Chirurgii Klatki Piersiowej  
w Radomskim Centrum Onkologii

Radomskie Centrum Onko-
logii otworzyło pierwszą w Rado-
miu Poradnię Chirurgii Klatki 
Piersiowej, która funkcjonuje  
w ramach kontraktu z Narodo-
wym Funduszem Zdrowia. 

W ramach Poradni Chirurgii 
Klatki Piersiowej, funkcjonującej przy 
Radomskim Centrum Onkologii, kon-
sultacje prowadzi wybitny specjalista  

prof. dr hab. n. med. Tadeusz Orłowski, 
który nawiązał współpracę ze szpitalem. 

– Pacjenci, którzy trafiają pod naszą 
opiekę, mogą otrzymać pomoc w zakre-
sie zmian i chorób całej klatki piersiowej 
z wyłączeniem serca – informuje prof. dr 
hab. n. med. Tadeusz Orłowski.

By skorzystać z usług Poradni  
w ramach Narodowego Fundusz Zdro-
wia, pacjent ubezpieczony powinien 

posiadać skierowanie od lekarza prowa-
dzącego lub konsultanta zatrudnionego 
w poradni lub na oddziale specjalistycz-
nym posiadającym kontrakt z NFZ. 

Poradnia Chirurgii Klatki Piersiowej 
rozpoczęła funkcjonowanie w czerwcu 
tego roku i jest jedyną taką jednostką na 
południowym Mazowszu. 

– Pacjent, który diagnozowany jest 
w Radomskim Centrum Onkologii nie 
potrzebuje dodatkowych skierowań, 
aby w razie konieczności zostać skie-
rowanym do Poradni Chirurgii Klatki 
Piersiowej – wyjaśnia prof. dr hab.  
n. med. Tadeusz Orłowski. – W przy-
padku pacjentów spoza naszego szpi-
tala takie skierowanie może wystawić 
pulmunolog, gastrolog, internista albo 
lekarz Podstawowej Opieki Zdrowotnej 
– dodaje profesor. 

Zapisy do Poradni Chirurgii Klatki 
Piersiowej odbywają się pod nume-
rem telefonu 48 377 90 20 wew. 1 
lub też osobiście w recepcji Radom-
skiego Centrum Onkologii przy  
ul. Uniwersyteckiej 6A w Radomiu.



Krzyż stoi, gdy świat się kręci
Ta średniowieczna maksyma 

zakonu kartuzów wprowadza nas  
w tajemnicę święta Podwyższenia Krzyża 
Świętego, które obchodzimy 14 wrze-
śnia. W tej znanej dewizie znajdują się 
dwa ważne elementy, które od czasów 
męki Chrystusa na krzyżu już na zawsze 
są splecione razem. Stałość tajemnicy 
Krzyża i zmienność czasu, zmiana epok, 
idei, myśli i poglądów. Święto Podwyż-
szenia Krzyża Świętego nawiązuje do 
okresu ok. 326-328 r., który nastąpił 
bezpośrednio po zakończeniu krwa-
wych prześladowań chrześcijan, kiedy 
po długich poszukiwaniach Krzyża na 
którym umarł Chrystus, odnaleziono go 
i dokładnie 14 września pokazano wier-
nym. W pewnym sensie była to pierwsza 
adoracja krzyża. 

Na wyprawę w poszukiwaniu reli-
kwii Krzyża wyruszyła matka cesarza 
Konstantyna i ona właśnie go odnala-
zła w cysternie w pobliżu Golgoty. Dla-
czego św. Helena poszukiwała Krzyża? 
Dlaczego było to dla niej ważne?  
Po ludzku miała wszystko, była matką 
cesarza. Decyduje się jednak na 

wyprawę, która miała dla niej sens  
– odnaleźć świętą relikwię. Potrzebo-
wała zobaczyć, dotknąć tego, co już 
wiarą przyjęła. Bez tajemnicy Krzyża 
nasze życie jest niepełne, płaskie. Bez 
tajemnicy cierpienia, która doprowa-
dzona jest do tajemnicy zwycięstwa, 
naszej wierze brakuje dopełnienia.

W odnalezieniu sensu Krzyża 
pomoże nam, jak zawsze niezawodne, 
Pismo święte Liturgia Słowa Bożego 
przypomina nam wydarzenie, które 
miało miejsce podczas wędrówki Izra-
elitów przez pustynię do Ziemi Obie-
canej. Naród wybrany zaczął szemrać 
przeciwko Bogu i Mojżeszowi. Karą 
za ten grzech była plaga węży, które 
kąsały ludzi. Wędrowcy opamiętali się  
w swym zacietrzewieniu i prosili Moj-
żesza o wstawiennictwo przed Bogiem. 
Ten wysłuchał błagań niewiernego ludu. 
„Wtedy rzekł Pan do Mojżesza: Sporządź 
węża i umieść go na wysokim palu; 
wtedy każdy ukąszony, jeśli tylko spojrzy 
na niego, zostanie przy życiu. Sporządził 
więc Mojżesz węża z brązu i umieścił go 
na wysokim palu. I rzeczywiście, jeśli 

kogo wąż ukąsił, a ukąszony spojrzał 
na węża z brązu, zostawał przy życiu” 
(Lb 21, 8-9). Słowo Boże ukazuje nam 
przedziwny paradoks. Znak węża, który 
zawisł na wysokim palu, stał się ratun-
kiem dla każdego, kto spojrzał na niego. 
To, co było powodem śmierci, stało się 
źródłem wybawienia dla człowieka.  
Dlaczego tak się stało? Jak mamy to 
rozumieć?

Stary Testament przygotowuje 
Nowy, a Nowy wypełnia Stary. Jest 
to maksyma starochrześcijańska. Tak 
dzieje się i tym razem. Wskazuje na 
to sam Pan Jezus w Ewangelii na to 
święto. „A jak Mojżesz wywyższył węża 
na pustyni, tak potrzeba, by wywyż-
szono Syna Człowieczego, aby każdy, kto  
w Niego wierzy, miał życie wieczne. Tak 
bowiem Bóg umiłował świat, że Syna 
swego Jednorodzonego dał, aby każdy, 
kto w Niego wierzy, nie zginął, ale miał 
życie wieczne” (J 3, 14-16). Powtarza się 
paradoks ze Starego Testamentu. Mamy 
z wiarą patrzeć na Krzyż, aby otrzymać 
życie wieczne. Jest to obietnica naszego 
Zbawiciela. Jednak, gdy zastanowimy 
się głębiej, to dojdziemy do wniosku, 
że to Krzyż stał się przyczyną śmierci 
Pana Jezusa. Jednak nie była to kolejna 
śmierć człowieka. Wiemy o tym, że  
w tamtym czasie wykonywano wyroki 
przez ukrzyżowanie. Śmierć Chrystusa 
była dla nas zbawieniem, wykupieniem 
i odkupieniem. Chrystus, jak uczy nas 
Pismo święte, poniósł nasze grzechy 
na drzewie Krzyża. Zapowiadali to pro-
rocy Starego Testamentu. Sednem całej 
tajemnicy jest Miłość, która zaprowa-
dziła Syna Bożego na Golgotę. Dopiero 
w tym świetle widzimy sens Krzyża Chry-
stusa Pana i sens naszych małych krzyży, 
które nosimy każdego dnia. Często jest 
to krzyż choroby i cierpienia. W świe-
tle miłości widzimy, że Krzyż wiedzie do 
chwały. Tak było w życiu Pana Jezusa, 
tak też powinno być w codzienności 
chrześcijanina.

ks. Przemysław Wójcik




