
z nas, nie tylko dla uczniów.
Zakończenie roku szkolnego jest 

doskonałą okazją do zatrzymania 
się na chwilę i spojrzenia za siebie. 
Wszak każdy koniec ma swój początek.  
Od września 2023 r. do dzisiaj sporo 
wody upłynęło. Zachęcam bardzo 
serdecznie do chwili refleksji i analizy 
minionych wyborów, zarówno tych  
w życiu społecznym, jak i prywatnym. 
Ucieszmy się z naszych osiągnięnięć  
i przyjrzyjmy temu, co nie wyszło. Warto 
chłodnym okiem spojrzeć na ten czas, 
aby wyciągnąć odpowiednie wnioski. 
Wprowadzone już dzisiaj na ich podsta-
wie zmiany zaowocują piękniejszym 
jutrem, czego wszystkim Drogim Czytel-
nikom życzę i zapraszam do lektury 343. 
numeru Zdrówka.

ZG

W Y B R A N E  A R T Y K U Ł Y :Koniec roku szkolnego 2023/24
Uroczystości zakończenia roku 

szkolnego to wyczekiwana przez wszyst-
kich chwila, w której przekraczamy próg 
tegorocznych wakacji.

Miniony rok szkolny był dla nas 
wszystkich czasem wyjątkowo inten-
sywnym. Bardzo dużo działo się  
w naszym życiu społecznym. Wybra-
liśmy nowych posłów, co skutkowało 
zmianą naszego rządu. Za nami wybory 
samorządowe i do europarlamentu.  
Na efekty pracy nowych układanek 
politycznych przyjdzie nam jeszcze 
trochę poczekać. Jedno co jest pewne, 
to że jak sobie pościeliliśmy, tak spać 
będziemy.

Wyniki nauki naszych milusińskich 
zapisane zostały na ich świadectwach 
szkolnych. Te ostatnie 10 miesięcy było 
jednak szansą na rozwój dla każdego  

Czytaj na stronie 4.
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ZAPEWNIAMY PROFESJONALNĄ
 REHABILITACJĘ W WARUNKACH DOMOWYCH    

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

Nowe świadczenie rodzinne od października
Od 1 października dostępne 

będzie nowe świadczenie zapo-
wiadane przez premiera Donalda 
Tuska. Zakończył się proces legisla-
cyjny programu „Aktywny rodzic”, 
prezydent Andrzej Duda podpi-
sał ustawę, a już jesienią na nasze 
konta popłyną pierwsze sumy. 
Sprawdzamy, kto może liczyć na 
tzw. babciowe i jak na rozwiązaniu 
skorzystają rodzice dzieci z niepeł-
nosprawnościami.

„Babciowe” to forma świadczenia, 
która ma na celu wspieranie rodziców  
w podejmowaniu aktywizacji zawodowej.  
W ramach tego rozwiązania można ubie-
gać się o comiesięczne wsparcie finan-
sowe wypłacane z budżetu państwa. 
Podkreślamy, że nowa regulacja prawna 
w sumie zakłada wprowadzenie aż trzech 
różnych świadczeń. Przyglądamy się temu 
nieco bliżej.

Babciowe na niepełnosprawne 
dzieci – warunki

10 czerwca, [...], biuro prasowe 
Kancelarii Prezydenta poinformowało  
o podpisaniu przez Andrzeja Dudę ustawy  
w sprawie wdrożenia programu „Aktywny 

rodzic”. Nowe rozwiązanie, czyli tzw. bab-
ciowe to forma, z której mogą skorzystać 
rodzice i opiekunowie dzieci z niepełno-
sprawnościami. 

Jak wynika z treści ustawy, w przy-
padku dzieci, które potrzebują stałej lub 
długotrwałej opieki lub pomocy innej 
osoby w związku ze znacznie ograniczoną 
możliwością samodzielnej egzystencji oraz 
koniecznością codziennego współudziału 
opiekuna dziecka w leczeniu, rehabilitacji 
i edukacji – świadczenie wyniesie 1900 zł 
miesięcznie.

Warto podkreślić, że to rodzice 
decydują, na co ostatecznie przeznaczą 
przyznane im środki finansowe. Dzięki 
pieniądzom będą mogli choćby częściowo 
opłacić rehabilitację, pracę opiekunki 
czy wynagrodzić zaangażowanie babci  
w opiekę nad chorymi wnukami.

Kolejną kwestią jest zmiana doty-
cząca wysokości tzw. żłobkowego, do tej 
pory wartość świadczenia wynosiła 400 
zł. Zgodnie z nowym programem o nazwie 
„Aktywnie w żłobku” rodzice dzieci z nie-
pełnosprawnościami mogą ubiegać się  
o 1900 zł dofinansowania.

Kto jeszcze skorzysta na przy-
pływie gotówki?

Rodzice i opiekunowie dzieci bez 

niepełnosprawności również mogą liczyć 
na finansowe wsparcie. Poza tym ustawa 
przewiduje trzy rodzaje świadczeń,  
a mianowicie: „Aktywni rodzice w pracy”, 
„Aktywnie w żłobku”, „Aktywnie w domu”.

Pierwsze z nich to nic innego jak tzw. 
babciowe. Zgodnie z programem rodzice 
mogą ubiegać się o przyznanie 1500 zł 
miesięcznie. Pieniądze będą wypłacane 
przez 24 miesiące, czyli dwa lata. Jest 
jeden, podstawowy warunek, środki przy-
znawane są od 12. do ukończenia 35. mie-
siąca życia dziecka. 

Drugie ma zastąpić dotychczasowe 
400 Plus. Teraz rodzic wysyłający dziecko 
do żłobka otrzyma do 1500 zł miesięcz-
nie na dziecko. Trzecie rozwiązanie nie 
wymaga aktywizacji zawodowej rodzi-
ców. Działa na tych samych zasadach co 
Rodzinny Kapitał Opiekuńczy, który funk-
cjonuje od kilku lat. Natomiast różnica 
polega na tym, że rodzice mogą ubiegać 
się o wypłatę świadczenia także na jedy-
naka w wieku od 12. do 35. miesiąca życia. 

Wysokość świadczenia to 500 złotych 
wypłacane przez 24 miesiące. Podkre-
ślamy, że oferta „Aktywnie w domu” skie-
rowana jest również do rodziców i opieku-
nów dzieci z niepełnosprawnościami.

Źródło: poradnikzdrowie.pl



Coraz młodsze dzieci w szpo-
nach nałogu telefonowego   

Dziś dorośli, młodzież, coraz czę-
ściej dzieci – mają nie taki znów nowy, 
ale jednak wciąż mało znany problem: 
uzależnienia behawioralne. A wśród  
nich na prowadzenie wysuwa się pro-
blem z uzależnieniem od telefonu. 
Gdziekolwiek się rozejrzymy: wokół 
ludzie pochyleni, z twarzami w telefo-
nach.

Nierzadko nawet małe dzieci, kilku-
letnie, dostają telefon w dłoń. A rodzice 

są dumni, że dziecko umie obsługiwać 
telefon. Kilka lat temu Fundacja Dajemy 
Dzieciom Siłę pokusiła się na takie bada-
nie: sprawdzono, ile proc. dzieci w wieku 
6 lat wiąże buty, a ile obsługuje telefon. 
Wynik?

Aż 75 proc. 
6-latków umie 
obsługiwać tele-
fon, za to tylko 
9 proc. 6-latków 
umie wiązać 
buty. Mimo to 
wciąż wiele osób 
nie dostrzega 
zagrożenia ze 
strony naduży-
wania telefonu. Kiedy można mówić  
o tym punkcie, w którym możemy 
poznać, że tego używania telefonu jest 
za dużo? Kiedy to już nie jest zwykłe 
korzystanie z telefonu, tylko to już jest 
uzależnienie?

Lidia Jaroch, terapeutka uzależ-
nień, w rozmowie z Poradnikiem Zdro-
wie, komentuje: – Na początek warto 
powiedzieć, czym jest uzależnienie 
behawioralne, czyli czynnościowe. To są 
najczęściej objawy związane z utrwalo-
nym wielokrotnym powtarzaniem okre-

ślonej czynności albo grupy czynności. 
Celem tych czynności jest uzyskanie 
stanu emocjonalnego, który przyniesie 
przyjemność, czasami euforię, czasami 
ulgę albo zaspokojenie czegoś, jakie-
goś braku. Uzależnienie behawioralne 
odnosi się do zachowania. Przykładem 
jest uzależnienie od internetu, które jest 
nazwane fonoholizmem.

Kiedy zaczyna się uzależnienie 
od telefonu

To „niewidoczne” uzależnienie. 
S p r a w d z i m y  
w badaniu, czy 
ktoś miał nar-
kotyki we krwi. 
S p r a w d z i m y 
alkomatem, czy 
ma promile alko-
holu w wydycha-
nym powietrzu. 
Wydaje się, że 
nie sprawdzimy 
za pomocą 

obiektywnych pomiarów, czy dana 
osoba ma problem z uzależnieniem od 
telefonu.

Jest taka możliwość, ale trzeba być 
mocno uważnym: na dziecko, na siebie. 
Uzależnienie od telefonu dotyka osób  
w każdym wieku. To wykonywanie czyn-
ności w momencie, kiedy pojawia się 
przymus jej wykonania albo silne pra-
gnienie jej rozpoczęcia i jak najdłuższego 
kontynuowania.

Charakterystyczną cechą uzależ-

Smartfony to nowy alkohol
Statystyki pokazują, że młode pokolenie – dzisiejsze nastolatki, młodzi 

dorośli – piją mniej alkoholu niż starsze pokolenia. Czy to dobry znak w kraju, 
gdzie pije się już średnio blisko 12 litrów czystego spirytusu na głowę? Otóż 
można rzec: i tak, i nie. Mniejsze spożycie alkoholu na pewno niesie korzyści 
dla zdrowia. Problem w tym, że to mniejsze spożycie alkoholu nie oznacza 
mniejszej liczby uzależnionych – tylko że to już nie alkohol jest nałogiem.



nienia behawioralnego – jak i każdego 
uzależnienia – jest narastanie trudności 
w kontrolowaniu zachowań związanych 
z daną czynnością, czyli np. z używaniem 
telefonu, gier. Zwiększenie tolerancji, 
czyli wewnętrznej potrzeby do coraz 
częstszego podejmowania działania, tej 
czynności uzależniającej. Kiedy ta czyn-
ność zostanie przerwana lub zabierze się 
możliwość wykonywania albo ograniczy 
się możliwości wykonywania, pojawiają 
się bardzo trudne objawy odstawienne, 
abstynencyjne. Zaczyna się złość, gniew, 
bardzo trudne emocje, które są w bar-
dzo gwałtowny sposób manifestowane. 
Jeśli przeoczymy ten moment, potem 
jest wyjątkowo trudno wyprowadzić 
człowieka z uzależnienia behawioral-
nego.

Jak zatem zadbać o to, aby ta cienka 
linia nie została przekroczona?

Dlatego ważne jest, żeby dozo-
wać dzieciom wszystkie instrumenty 
związane z telefonem, z internetem,  

z grami, ze wszystkim tym, co może pro-
wadzić do uzależnienia behawioralnego. 
Wprowadzać bardzo stopniowo, dawać 
ograniczenia. 5-latek, jeśli ogląda jakąś 
bajeczkę na telefonie, to nie powinien 
dłużej niż 5 minut. Zabieramy telefon, 
interesujemy innymi poznawczymi 
rzeczami dziecko, żeby te bajki, które 
ogląda, nie stanowiły jedynej przyjem-
ności.

Tak samo postępujemy w miarę 
wzrostu dziecka: możemy wydłużać 
ten czas, ale według wszelkich badań 
jednorazowe spoglądanie w telefon nie 
powinno przekraczać między 15 minut 
a pół godziny. Jeżeli to jest dłuższy czas 
siedzenia na telefonie, to już powinno 
nas mocno niepokoić.

Jak młodzi pacjenci trafiają na tera-
pię uzależnień behawioralnych? 
Kiedy rodzice się orientują – i czy  
w ogóle się orientują, że to jest pro-
blem?

Najczęściej pojawiają się trudności 
w nauce. Rodzice wtedy mówią: „Wiecz-
nie siedzi w grach, wiecznie siedzi  
w telefonie, nie ma czasu na naukę”. To 
jest niepokojące dla rodziców. Najczę-
ściej zgłaszają się wtedy, kiedy ten pro-
blem jest już dość głęboki, dość zaawan-
sowany.

Wychodzenie z uzależnienia od 
internetu czy od telefonu zajmuje 
naprawdę dużo czasu. Co jest bardzo 
ważne – to nie jest tak, że dziecko prze-
stanie używać telefonu. Na początek: 
kontrole nad swoimi zachowaniami, 

Dokończenie na str. 6.



Smartfony to nowy alkohol
korzystanie z urządzeń, powinni wprowa-
dzić rodzice. Dziecko od – kolokwialnie 
mówiąc – gadania się nie zmieni.

Więc jeśli nie gadaniem, to jak 
możemy wpłynąć na dziecko? 

Dziecko bardzo mocno obserwuje 
rodziców, wzoruje się na nich. Jeśli widzi, 
że rodzic robi co może, żeby mu pomóc, 
to będzie mieć też większą motywację do 
tego, żeby samemu zacząć pracować nad 
swoim uzależnieniem. Natomiast jeśli jest 
to wprowadzone tylko w formie zakazów  
i nakazów, to naprawdę niewiele skut-
kuje. Zaczynamy od pracy z całą rodziną.

Później okazuje się, jak mówiłam na 
początku, że to jest zaspakajanie jakiejś 
potrzeby. A potem dopiero tak naprawdę 
wychodzi, że ten telefon czy komputer 

to uzależnienie jest z tego powodu, że 
gdzieś tam jest „dziura” – oczywiście  
w cudzysłowie – w młodym człowieku. 
To niezaspokojone „coś”, co dzięki grom, 
przeglądaniu w telefonie różnych rzeczy, 
jest zaspakajane.

Czy pandemia nas wtrąciła  
w „szpony telefonów”?  

Mówi się, że to pandemia spowo-
dowała lawinowy wzrost uzależnień 
od telefonu i internetu, bo i nauka się 
odbywała online, i interakcje społeczne 
odbywały się online. Skończyły się lock-
downy, ale dzieci już nie wyszły z domu 
ani z internetu.

Tak, to był punkt zwrotny. Bo jeszcze 
przed pandemią, rodzice bardziej zwra-
cali uwagę na kontakty społeczne dziecka.  
A tu nastąpiło przyzwolenie i wręcz przy-

mus do stosowania takich, a nie innych 
kontaktów. Które to – kontakty online  
– okazały się dość łatwe. Nie trzeba wyjść, 
nie trzeba się ubrać, nie trzeba się umyć. 
Nie trzeba się przygotować.

Można siąść przed komputerem, 
nawet nie pokazać twarzy i mieć już ten 
kontakt z drugą osobą. Ta łatwość to  
z drugiej strony trudność, bo zaczynam 
zaprzeczać sobie, że jestem. Wystarczy 
mi awatar, wystarczy mi internet do tego, 
żebym zaistniała. Przestaję widzieć sie-
bie. To jest dosyć trudne.

Internet pozwala dzieciom, nasto-
latkom, ale i dorosłym, być kim się chce. 
Możemy się przedstawiać w sieci jako 
inne osoby. Dzieci i młodzież mają wiele 
kompleksów, a środowisko rówieśnicze 
bywa okrutne. Można więc schować się 
za ekranem. Więc internet może dawać 
wolność, ale może stać się też zniewole-
niem.

Kiedy dochodzi do uzależnienia 
behawioralnego, to dzieci uzależnione, 
często nieświadomie, kreują wiele róż-
nych złudzeń na temat swojego życia, 
zachowania. To powoduje zmniejszenie 
chęci do zmiany swoich nawyków, czy 
do zmiany sposobu kontaktu z innymi. 
Zaczyna się nałogowe korzystanie z urzą-
dzeń technicznych.

Nie chcę, ale muszę – jak zdrowo 
dawkować korzystanie z telefonu 

Problemem jest też to, że czasem 
musimy skorzystać z tych urządzeń. 
Bywa, że ludzie usuwają profile w social 
mediach, chcą się wycofać z internetu, 
bo widzą, że siedzą tam za dużo. Potem 
okazuje się, że grupa klasowa czy grupa 
służbowa jest na facebooku, trzeba przy-
wrócić konto. Nie kupujemy już gazet, 
jest mało afiszy, nie ma stron informu-
jących o np. lokalnych wydarzeniach 
– takie informacje często znajdziemy 

Dokończenie ze str. 5.



wyłącznie na facebooku. Chcąc jakkol-
wiek funkcjonować społecznie, trzeba 
wrócić do tego świata wirtualnego. Jak 
stworzyć tę granicę, żeby to było zdrowe, 
bezpieczne korzystanie z internetu?

Każde uzależnienie – od czego by 
nie było – to utrata kontroli. Dlatego ta 
granica czasowa jest taka ważna. Ja też 
pracuję przez internet – bo terapie, które 
prowadzę, to są terapie online. Mnóstwo 
czasu spędzam też przed komputerem, 
z różnych powodów. Ale w momencie, 
kiedy zamykam komputer, zamykam 
telefon, wiem, że do niego nie wrócę. Bo 
mam inne zajęcia, które mnie absorbują. 
Ta kontrola, którą mam nad sobą, jest 
najważniejsza.

Jeśli nie tracę kontroli, to dlaczego 
mam nie korzystać z mediów społeczno-
ściowych. Dlaczego mam nie szukać infor-
macji? Nie biorę gazet w wersji papiero-
wej, więc włączam portale informacyjne, 
żeby coś zobaczyć. Ale nie siedzę godzi-
nami na TikToku, nie siedzę godzinami 
na faceboooku, nie scrolluję przez 5 czy 
6 godzin dziennie. Jeśli zajrzę, to sobie 
wyznaczam: jest godzina 14, oglądam do 
14:10. Mogę nastawić budzik, jeżeli nie 
mam budzika w głowie. Zadzwoni budzik 
– dziękuję, kończę, choćby nie wiem, 
jakie tam były informacje. Bo mam taką 
kontrolę nad sobą. Jeśli stracę tę kon-

trolę, to wchodzę w uzależnienie.
Czyli ustawienie budzika i uło-

żenie grafiku korzystania z internetu 
jest dobrym pomysłem? Żeby nie mieć 
takich sytuacji, że chcę przez chwilę zer-
knąć, a budzę się kilka godzin później. 
Tylko sztywne ramy: teraz kwadrans na 
fejsa, potem game over.

Właśnie tak! Małym dzieciom tak 
samo: włączam bajeczkę na 5-10 minut, 
bajka się kończy, telefon jest schowany, 
komputer wyłączony, teraz pójdziemy 
na spacer, porozmawiamy, zajmiemy się 
czymś innym. Określenie czasowe i kon-
trola nad tym, to jest podstawowa rzecz, 

żeby uzależnienie nie wkradło się w życie 
ani młodego, ani dorosłego człowieka.

Źródło: poradnikzdrowie.pl 
Dokończenie artykułu o tym jak 

pomóc dziecku uzależnionemu od 
telefonu znajdziecie w lipcowym 344. 
numerze Zdrówka



Wpływ pracy przy komputerze 
na oczy

We współczesnym świecie w lwiej 
części zawodów trudno wyobrazić sobie 
pracę bez pomocy komputera. Wielu  

z nas musi korzystać z niego jedną trze-
cią doby. Już po dwóch godzinach nie-
przerwanego wpatrywania się w ekran 
oczy są zmęczone i domagają się odpo-
czynku. Nie służy im także ciągłe patrze-
nie się na bliskie odległości, a także 
przebywanie w zamkniętych, klimatyzo-
wanych pomieszczeniach.

– Codzienność obecnych czasów 
sprawia, że praca przy komputerze jest 
nieodzownym elementem naszego życia 
w większym lub mniejszym stopniu. Naj-
częściej spotykanym problemem wśród 
pracowników jest syndrom widzenia 
komputerowego (ang. Computer Vision 
Syndrome, w skrócie: CVS), czyli zło-
żony zespół problemów dotyczący oczu 
i widzenia oraz praca w bliskich odle-
głościach – mówi w rozmowie z Porad-
nikiem Zdrowie Elżbieta Grzesiak, opto-
metrystka American Lens.

Ćwiczenia dla zmęczonych oczu
Niewłaściwa higiena pracy potę-

guje jedynie syndrom CVS. Objawia się 
on poprzez niewyraźne widzenie, zmę-
czenie oczu, uczucie pieczenia (piasku) 
pod oczami oraz nadwrażliwością na 
ostre światło. Okazuje się jednak, że 
mogą ujawnić się inne, nieprzyjemne 
dolegliwości.

Po tych objawach rozpoznasz, 
że oczy mają dość komputera

Ekspertka podkreśla, że wpatry-
wanie się w ekran komputera zmniej-
sza częstotliwość mrugania, co niesie 
za sobą szereg konsekwencji, tj. piecze-
nie oczu, suchość oczu czy bóle głowy. 
I dodaje: „Codzienna ekspozycja na 
światło niebieskie wysokoenergetyczne 
(HEV) może być przyczyną problemów 
ze snem (zaburzenia wydzielania mela-
toniny) i zaburzeń cyklu dobowego 
naszego organizm”.

Cyfrowe zmęczenie wzroku nie daje 
jedynie symptomów ocznych, ale także 
szereg dolegliwości, które czasami baga-
telizujemy. Jak wskazuje optometrystka, 
można je podzielić na trzy kategorie.

1. Objawy pozaoczne – są to wszel-

10 godzin i 26 minut – tyle statystyczny Polak obcuje w ciągu dnia  
z jaskrawymi ekranami, emitującymi sztuczne niebieskie światło. Od dłu-
giego wpatrywania się w gadżety elektroniczne nasze oczy „eksplodują”  
– łzawią, pieką, swędzą etc. Co zrobić, by uniknąć tych nieprzyjemnych 
objawów? Optometrystka Elżbieta Grzesiak podpowiada, jak ćwiczyć oczy,  
by poprawić wzrok prostymi, ale skutecznymi ćwiczeniami.
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kiego rodzaju objawy astenopijne, takie 
jak: bóle głowy, sztywność karku, bóle 
barków czy bóle pleców.

2. Objawy dotyczące powierzchni 
oka związane z nadmiernym wysusze-
niem się rogówki przez zbyt rzadkie mru-
ganie lub niepełne mruganie. Skutkiem 
czego jest stan nadmiernego łzawienia 
oczu, uczucia piasku pod powiekami, 
bóle oczu czy przekrwienie spojówek.

3. Objawy zaburzeń akomodacji 
i konwergencji, czyli potocznie zwane 
zmęczeniem wzroku, w którym zauwa-
żamy nagłe nieostre widzenie, czasem 
nawet dwojenie się obrazu czy nakła-
danie się czytanego tekstu oraz przy-
bliżanie się do monitora, aby poprawić 
ostrość wzroku.

Optometrystka podkreśla, że każdy 
z tych symptomów powinien zapalić 
lampkę ostrzegawczą oraz skłonić do 
zadbania o higienę pracy wzrokowej 
przy komputerze i konsultacji objawów 
ze specjalistą w profesjonalnym salonie 
optycznym.

Gimnastyka dla oczu, gdy za 
dużo czasu spędzasz przed kom-
puterem

Niewątpliwie zmysł wzroku to 
skarb, który powinniśmy otoczyć tro-
skliwą i czułą opieką. Wiele możemy 
zdziałać, jeśli będziemy pamiętać  
o relaksie z daleka od urządzeń elektro-
nicznych, ale także zaczniemy poddawać 
oczy regularnej gimnastyce.

– Mimo intensywnej pracy przy 
monitorze ekranowym możemy wpły-
nąć na poprawę komfortu naszych oczu 
dzięki kilku ćwiczeniom wspomagają-
cym pracę naszych mięśni okołogałko-
wych – dodaje ekspertka.

Trening dla oczu obejmuje cztery 
ćwiczenia

Kreślenie „ósemek” w powietrzu 
polega na wyobrażeniu sobie naryso-

wanej na ścianie cyfry 8 i wodzeniu po 
niej wzrokiem, nie poruszając przy tym 
głową.

Zmiana obserwowanych obiek-
tów – w tym prostym ćwiczeniu chodzi  
o to, by najpierw skupić wzrok na bli-
skim przedmiocie, a następnie przenieść 
go na przedmiot, który znajduje się 
dalej, na przykład na drzewo za oknem.

Ruchy gałek ocznych po okręgu, 
czyli kreślenie wzrokiem okręgów bez 
poruszania głową. Każde pełne okrąże-
nie powinno zakończyć się patrzeniem 
w jak najdalej położony obiekt.

Palming, czyli spoglądanie w ciem-
ność to ćwiczenie stanowi idealny relaks 
dla zmęczonych oczu. Należy zasłonić 
oczy dłońmi w taki sposób, aby zobaczyć 
kompletną ciemność i wyobrazić sobie, 
np. spacer po parku.

Wszystkie ćwiczenia należy wyko-
nywać minimum trzy razy dziennie. – 
Mają one na celu poprawę komfortu 
oraz zmniejszenie objawów negatyw-
nych skutków pracy przy monitorze 
ekranowym. Są także elementem wspo-
magającym w niwelowaniu objawów 
cyfrowego zmęczenia wzroku – pod-
sumowuje Elżbieta Grzesiak, optome-
trystka American Lens.

Źródło: poradnikzdrowie.pl



Stan zapalny jelit
może doprowadzić do depresji

Stan zapalny w jelitach – jak 
wpływa na organizm?

Zdaniem badaczy w naszym ukła-
dzie pokarmowym znajduje się około  
2 kilogramów różnych bakterii. Nie-
które z nich wspomagają nasz orga-
nizm, a inne mogą mu szkodzić. Jed-
nak dopóki zachowane są właściwe 

proporcje między „dobrymi” a „złymi” 
mikroorganizmami, nie ma powodów 
do obaw.

Niestety ta równowaga nie jest 
dana nam raz na zawsze i bardzo łatwo 
jest ją zakłócić. – Bariera jelitowa 
zbudowana jest tak, aby przenikały 
przez nią tylko niewielkie cząsteczki, 
które mają wspierać nasz organizm. 
W sytuacji, gdy zapora zostanie prze-
rwana, uszkodzona, otwiera się droga 
dla substancji i bakterii, które w ogóle 
nie powinny przedostać się do krwi,  
a w konsekwencji do całego organi-
zmu – powiedziała prof. Karolina Sko-
nieczna-Żydecka, badaczka. Dysbioza  
i wynikający z niej stan zapalny nie 

tylko niszczą tę barierę ochronną, ale 
i dają początek wielu problemom nie 
tylko ze zdrowiem fizycznym, ale i psy-
chicznym.

Specjaliści nie mają wątpliwo-
ści, że zaburzony skład mikrobioty 
jelitowej ma związek z depresją i sta-
nami lękowymi. Co więcej, dotyczy to 
zarówno dorosłych, jak i dzieci oraz 
młodzieży.

Co może wywołać stan zapalny 
w jelitach?

Jednym z ważniejszych elemen-
tów, który wpływa na skład flory bak-
teryjnej jelit, jest dieta. Ta, w której 
dominuje żywność wysokoprzetwo-
rzona, cukry proste, tłuszcze trans 
będzie nam szkodziła i zwiększała 
ryzyko rozwoju stanu zapalnego.

Równie duże znaczenie co dieta 
mają też leki. – Prace naukowe poka-
zują, że olbrzymia większość leków 
spożywanych przez człowieka, również 

Kiedy w jelitach toczy się stan zapalny, cierpi nie tylko układ 
pokarmowy, ale cały organizm. Groźne dla naszego zdrowia patogeny 
mogą przenikać barierę krew–mózg i przyczynić się m.in. do rozwoju 
depresji czy stanów lękowych. Dlaczego tak się dzieje? Jak można 
tego uniknąć? Zapytaliśmy o to prof. Karolinę Skonieczną-Żydecką, 
badaczkę.



Dokończenie na str. 13.

te dostępne bez recepty, wpływają na 
nasze bakterie, zmniejszają integral-
ność bariery jelitowej – tłumaczyła 
ekspertka.

Do tych środków należą poza 
antybiotykami, niesteroidowe leki 
przeciwzapalne, inhibitory pompy pro-
tonowej, niektóre farmaceutyki stoso-

wane w leczeniu 
zaburzeń psychicz-
nych. W rozwoju 
stanu zapalnego 
w jelitach swój 
ogromny udział 
ma również stres. 
– Produkcja korty-
zolu, która kończy 
kaskadę stresową, 
z fizjologicznego 
punktu widzenia 
jest nam bardzo 
potrzebna, dzięki 
niej nasz gatunek 

przetrwał. Jednak w tej chwili mamy 
tak wiele stresorów, że bardzo często 
stężenie hormonu w naszych organi-
zmach jest zbyt wysokie. A nadmiar 
kortyzolu sprawia, że bakterie choro-
botwórcze albo potencjalnie chorobo-
twórcze z większą łatwością przylegają 
do nabłonka jelita i podtrzymują stan 
zapalny – dodała.

Objawy stanu zapalnego – co 
powinno zaniepokoić?

Sygnałów, które świadczą o tym, 
że w organizmie dzieje się coś niepo-
kojącego, jest bardzo dużo. Obniżona 
odporność, problemy ze skórą, przy-
bieranie na wadze, zmiany nastroju, 
apatia – to coś, czego nie należy 
ignorować. Naszą szczególną uwagę 
powinny jednak zwrócić zaparcia, bie-
gunki, bóle brzucha, które pojawiają 
się bez wyraźnego powodu. Być może 
są one spowodowane zespołem jelita 
drażliwego. W ocenie badaczy scho-

rzenie bardzo często daje początek 
problemom ze zdrowiem psychicznym. 
– To jest właściwie koronny dowód 
na istnienie osi mózgowo-jelitowej  
– stwierdziła specjalistka.





Dokończenie ze str. 11.

Trzeba jednak jasno powiedzieć, 
że pojedynczy epizod bólu brzucha, 
zaparcie czy biegunka nie są wska-
zaniem do konsultacji ze specjalistą.  
– Przyjmuje się, że jeśli takie dolegli-
wości pojawiają się raz w tygodniu  
i utrzymują przez minimum 3 mie-
siące, to jest to sytuacja, która wymaga 
pogłębionej diagnostyki – wyjaśniła. 
Zanim jednak udamy się do lekarza, 
możemy sobie pomóc sami, np. mody-
fikując dietę, zwłaszcza jeśli domi-
nują w niej produkty przetworzone, 
gotowe dania. Tę niezdrową żywność 
należy zastąpić warzywami, owo-
cami, produktami z pełnego ziarna. 
Są one bogate w błonnik pokarmowy, 
który stanowi najlepszą pożywkę dla 
naszej flory bakteryjnej. Należy także 
wprowadzić ryby, jajka oraz rośliny 
strączkowe. Zawierają one tryptofan 
– białko, które jest potrzebne do pro-
dukcji serotoniny, ale nie tej jelitowej, 
tylko mózgowej. Wbrew pozorom ta 
pierwsza nie ma aż tak dużego wpływu 
na nasze samopoczucie. Oddziałuje 
ona na komórki nerwowe, ale te, które 
znajdują się w jelitach. Co więcej, jeśli 
jest jej za dużo, może się rozwinąć 
nadwrażliwość trzewna, a to również 
zaburza prawidłowe działanie mikro-
bioty.

Probiotyki, psychobiotyki – czy 
i kiedy po nie sięgnąć?

W normalizowaniu składu mikro-
bioty, a tym samym w łagodzeniu 
stanu zapalnego mogą nam pomóc 
probiotyki i psychobiotyki. Czym są? 
Środki te zawierają dokładnie wyse-
lekcjonowane i bardzo dobrze przeba-
dane bakterie, które mają korzystny 
wpływ nie tylko na mikrobiotę, ale i na 
cały organizm. Po pierwsze z wymie-
nionych, czyli probotyki, sięgamy 
głównie w czasie antybiotykoterapii 
(warto dodać, że w tym przypadku 
powrót do równowagi może trwać 
nawet trzy miesiące), ale ich działanie 
jest znacznie szersze. Odpowiednio 
dobrane wspomagają np. przyswaja-
nie niektórych substancji odżywczych. 
Trzeba jednak pamiętać, że nie mogą 
być przyjmowane stale.

Stosowanie probiotyków to tylko 
jeden z etapów przywracania prawi-
dłowego składu mikrobioty. Taka tera-
pia daje czas naszym naturalnym bak-

teriom na to, żeby mogły ponownie 
skolonizować układ pokarmowy. Póź-
niej sami swoim stylem życia (zdrową 
dietą, bezpiecznym stosowaniem 
leków, dbaniem o odpowiednią ilość 
snu i ruchu) – musimy zadbać o ich 
dobrostan. Natomiast psychobiotyki 
to preparaty, które oddziałują nie tylko 
na układ pokarmowy, ale i nerwowy. 
Wspomagają jego pracę i realnie wpły-
wają na samopoczucie. Co częściej, 
stosuje się je jako uzupełnienie terapii 
u osób, które doświadczają kryzysu 
psychicznego. Psychobiotyki mogą 
również pomóc złagodzić silny stres 
czy napięcie. Warto dodać, że zarówno 
probiotyki, jak i psychobiotyki dosta-
niemy w aptece bez recepty. Są całko-
wicie bezpieczne i można je podawać 
również dzieciom. Osoby, które nie 
wiedzą, jak wybrać taki preparat oraz 
przez jaki czas wolno go przyjmować, 
mogą poradzić się lekarza lub farma-
ceuty.

Źródło: poradnikzdrowie.pl

Stan zapalny jelit
może doprowadzić do depresji



Co to za roślina?
Głóg nie ma dużych wymagań gle-

bowych, dlatego rośnie w lasach, przy 
drogach, na miedzach. Sadzi się go rów-
nież w parkach i ogrodach, ale ta bar-
dziej ozdobna odmiana – głóg dwuszyj-
kowy szkarłatny, o pięknych czerwonych 
kwiatach – jest pozbawiona właściwości 
leczniczych. Za to głóg mający kwiaty 
białe lub bladoróżowe jest jedną z roślin 
najbardziej cenionych przez zielarzy  
i farmaceutów.

Kwiat głogu – właściwości
Kwiaty głogu zawierają m.in.: feno-

lokwasy, aminy, fitosterole, garbniki, 
witaminę C i z grupy B, pektyny i sole 
mineralne, ale najbardziej cenna jest 
duża ilość flawonoidów i procyjanidów. 
Związki flawonoidowe działają rozkur-
czowo na mięśnie gładkie jelit, dróg 
moczowych, macicy oraz naczyń krwio-
nośnych. Szczególne znaczenie ma to  
w przypadku naczyń wieńcowych  
– zwiększa się wtedy dopływ utlenionej 

Bogactwo natury – głóg

krwi do mięśnia sercowego, ustępuje 
ból i duszność. Procyjanidy powodują 
zaś łagodne obniżenie ciśnienia tętni-
czego.

Kwiat głogu zwiększa też siłę skur-
czów serca, nieznacznie zwalniając ich 
częstotliwość, dzięki czemu pracuje 
ono wydajniej. Ponadto ma korzystny 
wpływ na naczynia krwionośne mózgu. 
Podobne działanie mają owoce głogu,  
z tym że zawierają mniej flawonoidów, 
a więcej procyjanidyn. Jest w nich także 
witamina A i alkohol cukrowy.

Owoce głogu – właściwości
Owoce głogu, z uwagi na zawartość 

flawonoidów, mają właściwości przeciw-

Głóg to roślina, która nie tylko pięknie wygląda, ale ma cenne 
właściwości lecznicze. Owoce głogu, sok czy nalewkę z głogu stosuje 
się wspomagająco w leczeniu i profilaktyce wielu schorzeń, głów-
nie chorób układu krążenia. Na co pomaga głóg i jak go stosować?  
Poznaj lecznicze właściwości głogu.



zapalne. Uważa się również, że korzyst-
nie wpływają na procesy trawienia i na 
układ sercowo-naczyniowy. W medycy-
nie ludowej stosowano je również jako 
remedium na bezsenność.

Zastosowanie
Kwiaty i owoce głogu są składni-

kiem wielu preparatów, ale głównie 
nasercowych oraz obniżających ciśnie-
nie. Poprawiają ukrwienie mięśnia ser-
cowego, zwiększają przepływ wieńcowy 
krwi, przyśpieszają akcję serca i popra-
wiają jego tolerancję na niedobór tlenu.

Wchodzą też w skład mieszanek 
przeciwdziałających miażdżycy, zaleca-
nych przy zaburzeniach w gospodarce 
lipidowej, a także uspokajających. 
Wyciąg z kwiatów głogu jest jednym  
z głównych składników preparatów sto-
sowanych przy urazach i obrzękach gro-
żących zakrzepowym zapaleniem żył. 
Owoce zaś wzbogacają mieszanki wita-
minowe o właściwościach wzmacniają-
cych.

Sok z głogu
Sok z głogu można przygotować 

jesienią. Najlepsza pora to przełom 
września i października, kiedy dojrze-
wają owoce głogu. Pozbawione ogon-
ków i pestek owoce głogu, zasyp cukrem 
w proporcji 1 kg owoców – 400 g cukru. 
Całość zagotuj z wodą, do uzyskania jed-
nolitej masy. Przecedzony sok przelej do 
butelek lub słoików. Możesz go również 
pasteryzować, aby dłużej móc sięgać po 
dobroczynne właściwości soku z głogu.

Napar z głogu
Napar z kwiatów: łyżeczkę pokru-

szonych kwiatów z liśćmi zalej szklanką 
wrzątku i parz pod przykryciem  
15 minut. Przecedź. Pij 2 razy dziennie 
szklankę świeżego naparu – pomoże 
przy dolegliwościach sercowych, począt-
kach miażdżycy i nadciśnieniu, złagodzi 
także bóle reumatyczne, mięśniowe  
i stawowe.

Napar z owoców: 2 łyżeczki owo-
ców głogu zalej szklanką wrzątku, 
odstaw pod przykryciem na 20 minut. 
Pij 3 razy dziennie w nadciśnieniu i miaż-
dżycy – wcześniej uzgodnij to z leka-
rzem.

Nalewka z głogu
Nalewkę z głogu uważa się za 

doskonałą na serce. Kilogram owoców 
zasypany 0,5 kg cukru i zalany 0,5 l spiry-
tusu odstaw na 6 tygodni. Po tym czasie 
zlej alkohol.

Preparaty apteczne
Głóg to cenny składnik wielu 

aptecznych preparatów. Dostępny jest 
w tabletkach, płynach i herbatkach, 
szczególnie tych polecanych jako ele-
ment profilaktyki chorób serca i układu 
krążenia. Preparaty z głogiem można 
kupić bez recepty.

Jak zbierać głóg?
Do celów leczniczych należy ścinać świeżo 
rozkwitające kwiatostany głogu (w maju 
i czerwcu) z 3-5 najbliższymi liśćmi. We 
wrześniu i październiku zbiera się zaś 
owoce – powinny być ciemnoczerwone  
i jędrne. Zebrane w odpowiednim momen-
cie i prawidłowo wysuszone kwiaty zacho-
wują naturalną białokremową barwę,  
a owoce mają twardą skórkę i barwę bru-
natnoczerwoną.

Źródło: poradnikzdrowie.pl



Wakacje wydłużają życie

Ze zdjęć wrzucanych na Instagrama 
i Facebooka wynika, że w lipcu i sierp-
niu wszyscy jesteśmy na wakacjach. 
Statystyki jednak tego nie potwierdzają  
– z badania Monitor Rynku Pracy, jakie 
przeprowadza cyklicznie agencja Rand-
stad wynika, że w 2017 r. aż 54 proc. 
Polaków nie wykorzystało całego urlopu 

– przeciętnie każdemu pracownikowi 
zostało aż 10 dni, czyli niemal połowa  
z przysługującej puli. 

Tymczasem brak czasu na praw-
dziwy reset wiąże się z większym ryzy-
kiem problemów zdrowotnych. Badanie 
Framingham Heart Study (FHS), którym 
objęto pracowników na przestrzeni bli-

sko 20 lat wykazało, że mężczyźni, którzy 
nie biorą urlopu, są aż o 30 proc. bar-
dziej narażeni na zawał serca, a w przy-
padku kobiet ryzyko to jest jeszcze wyższe  
i wynosi aż 50 proc.

Kobiety, które brały urlop raz na 
sześć lat lub rzadziej, były niemal osiem 
razy bardziej narażone na chorobę wień-
cową, niż kobiety, które wypoczywały co 
najmniej dwa razy w roku – skomento-
wała Elaine Eaker, współautorka badania 
oraz prezes prywatnej firmy badawczej 
Eaker Epidemiology Enterprises.

Nawet jeśli nie masz problemów 
z sercem, tydzień – a jeszcze lepiej dwa 
tygodnie – odpoczynku pomogą ci nie 
tylko zrelaksować się, ale również lepiej 
spać, a także lepiej radzić sobie z proble-
mami.

Udowodniły to badania przepro-
wadzone przez badaczy z Alertness 
Solutions, firmę doradztwa naukowego, 
wspólnie z pilotami NASA. Mark Rose-
kind, prezes i główny naukowiec Alert-
ness Solutions, poprosił grupę 15 pilotów, 
którzy lecieli z zachodniego wybrzeża Sta-
nów Zjednoczonych do Nowej Zelandii na 
wakacje trwające od tygodnia do 12 dni, 
aby na nadgarstku nosili zegarek monito-
rujący ilość i jakość snu na trzy dni przed 
podróżą, podczas wakacji i trzy dni po 
powrocie.

Badani prowadzili również dzienniki 
snu, a także przed wakacjami, w trakcie 
i po wakacjach poddani byli tzw. testom 
czujności, które ustalały czas ich reakcji. 
Co się okazało? Po dwóch-trzech dniach 
wypoczynku badani przesypiali średnio 
godzinę więcej, budzili się wypoczęci,  
a testy pokazały, że w niektórych przypad-
kach ich czas reakcji wzrósł aż o 80 proc.

Efekty urlopu utrzymały się jeszcze 
na długo po powrocie do domu: czas 
reakcji każdego z badanych wzrósł śred-
nio o 30-40 proc.

Co zatem dają wakacje? Z badań 
wynika, że oderwanie się od codzienno-
ści pomaga wydłużyć sen, co z kolei prze-
kłada się na lepszą regenerację organizmu 
i usprawnienie procesów myślowych, 
w tym poprawę koncentracji. Solidny 
wypoczynek pomaga również zwiększyć 

Odwlekasz urlop ile się da, bojąc się, że po powrocie do pracy nie nadro-
bisz zaległości, a kiedy w końcu na niego idziesz, spędzasz go na remontowa-
niu mieszkania lub załatwianiu zaległych spraw? Nie warto. Zobacz, dlaczego.



późniejszą wydajność w pracy (to z kolei 
udowodniły badania przeprowadzone  
w 2006 r. przez Charlotte Fritz z Portland 
State University – wyniki opublikowano  
w Journal of Applied Psychology).

Bardzo ważnym aspektem odpo-
czynku jest też zwiększenie odporności 
na stres. Badacze odkryli, że wakacje są 
również ważne dla zdrowia psychicznego 
i dobrego samopoczucia – takie efekty 
dają zwłaszcza wakacje, które trwają dłu-
żej niż 14 dni .

Udane wakacje wzmacniają również 
więzi rodzinne. W dłuższej perspektywie 
zaś urlop – pod warunkiem, że jest brany 

regularnie – może wydłużyć nam życie, 
zmniejszając ryzyko choroby wieńcowej  
i zawału serca.

Jak podsumowała w wypowiedzi 
dla New York Times Sherry Amatenstein, 
terapeutka z Nowego Jorku i autorka 
poczytnych poradników, w tym bestsel-

lerowej książki „Jak się z tym czujesz? 
Prawdziwe wyznania z obu stron kanapy 
terapeutycznej”: – Urlop jest niezbędny 
do zresetowania się i przypomnienia 
sobie, że kariera nie jest najważniejsza. 
Poza pracą również istnieje przecież życie. 

Źródło: poradnikzdrowie.pl



Agresja ma wiele wymiarów, jed-
nak jej celem zawsze jest spowodowanie 

szkód fizycznych lub psychicznych. Często 
może się wydawać, że panowanie nad 

emocjami to wyłącznie kwestia umie-
jętności, jednak nie zapominajmy, że  
w tym wszystkim istotna jest rola samego 
mózgu i to jak funkcjonuje. Naukowcy 
zwracają uwagę na to, że suplementacja 
kwasem omega-3 może pomóc obniżyć 
poziom agresji.

Omega- 3 na agresję
Grupa naukowców z University of 

Pennsylvania weryfikowała jak suplemen-
towanie kwasów omega-3 wpływa na 
poziom przejawianej agresji. W tym celu 
przeprowadzono trzy analizy, a mianowi-
cie zweryfikowano niezależne próbki, nie-
zależne badania i niezależne laboratoria. 

W sumie sprawdzono 35 niezależ-
nych próbek od 3918 uczestników badań. 

Dokończenie na str. 20.

Komu choć raz nie zdarzyło się wybuchnąć, czy poczuć chęć roz-
szarpania czegoś albo wykrzyczenia kilku wyjątkowo nieprzyjemnych 
słów? Agresja, także słowna, wyzwalana jest przez hormony stresu,  
a mózg potrzebuje odpowiedniego żywienia, by ograniczyć nie-
chciane napady. Dlatego jeśli w ostatnim czasie częściej budzą się  
w nas agresywne zachowania, warto przeanalizować dietę.

Agresja bez powodu? 
Sprawdź, czy nie brakuje ci kluczowego składnika
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Papież jezuita
Większość z nas zdaje sobie 

sprawę z faktu, że papież Franciszek 
zanim został biskupem należał do 
międzynarodowej wspólnoty zakon-
nej określanej jako Towarzystwo 
Jezusowe. Członków tej wspólnoty 
popularnie zwie się jezuitami. Towa-
rzystwo Jezusowe powstało 27 wrze-
śnia 1540 roku, a formalną zgodę 
na jego utworzenie papież Paweł III 
wydał bullą Regimini militantis Ecc-

lesiae. 24 lata po tym wydarzeniu pierwsi jezuici przybyli 
do Polski. Niestety – Ignacy Loyola – założyciel Towarzy-
stwa od 8 lat już nie żył. 

Zgodnie z prawem kanonicznym zakonnik powo-
łany do służby Kościołowi jako biskup, przestaje podle-
gać jurysdykcji zakonnej, a przechodzi bezpośrednio pod 
jurysdykcję Biskupa Rzymu. Tak więc Ojciec Jorge Mario 
Bergoglio – jezuita, zostając biskupem, formalnie przestał 
należeć do swojej wspólnoty zakonnej, a przeszedł pod 
jurysdykcję Rzymu. Nie znaczy to, że musiał zrezygnować 
z ignacjańskiej duchowości i tego czym żył przez długie 
lata. Podobnie było, gdy został 266. papieżem Kościoła. 
Jak powie na początku swego pontyfikatu, odpowiadając 
na pytanie dziennikarki, która „chciałaby wiedzieć, czy po 
wyborze na Papieża Wasza Świątobliwość nadal czuje się 
jezuitą…”:

– Jest to pytanie teologiczne, bo jezuici składają 
ślub posłuszeństwa papieżowi. Ale jeśli papież jest jezu-
itą, może powinien ślubować posłuszeństwo generałowi 
jezuitów… Nie wiem, jak to rozwiązać… Czuję się w mojej 
duchowości jezuitą, w duchowości Ćwiczeń Duchownych, 
tej duchowości, którą mam w sercu. Czuję się tak bardzo 
jezuitą, że za trzy dni będę świętował z jezuitami święto 
św. Ignacego: odprawię poranną Mszę św. Nie zmieniłem 
duchowości, nie. Franciszek, franciszkanin: nie. Czuję się 
jezuitą, myślę jak jezuita. Nie obłudnie, ale myślę jak jezu-
ita. 

Można zadać sobie pytanie: ilu papieży przed swoim 
wyborem było zakonnikami. Dokładna liczba jest kwestią 
sporną, ponieważ zależy ona od przyjętych kryteriów. 
Jeśli liczyć tylko tych, którzy złożyli śluby zakonne przed 
wyborem na papieża, to liczba ta wynosi około 70 na 266 
dotychczasowych papieży. Było jeszcze 10 papieży, którzy 
– pragnąc przynależeć do konkretnej wspólnoty zakonnej 
i żyć jej duchowością – złożyli śluby zakonne, już będąc 
Biskupem Rzymu. Nie podlegali jednak jurysdykcji przeło-
żonych zakonnych, będąc samemu – jako papież – przeło-
żonym przełożonych zakonnych. 

Do zakonów, z których wywodziło się najwięcej 
papieży, należą: benedyktyni (około 30 papieży) francisz-
kanie (około 15 papieży) i cystersi (około 7 papieży).

Warto również wspomnieć, że wśród papieży-zakon-
ników: 8 zostało kanonizowanych, a 6 zostało beatyfiko-
wanych na około 90 papieży, którzy zostali wyniesieni na 
ołtarze. Pierwszych ponad 50 biskupów Rzymu było nie-
jako „automatycznie” uznawanych za świętych. Świętymi 
są wszyscy kolejni papieże, począwszy od pierwszego  
– Piotra – do Feliksa IV (526-30), z wyjątkiem Liberiusza 
(352-66) i Anastazego II (496-98), łącznie 52. W drugim 
tysiącleciu, gdy zaczęto wypracowywać coraz bardziej 
rygorystyczne i sztywne zasady ogłaszania świętości,  
a w XVII w. wprowadzono obowiązujące do dzisiaj dwa 
szczeble w tej procedurze: beatyfikację i kanonizację, 
liczba papieży wyniesionych na ołtarze znacznie zmalała. 
W XX wieku świętym został ogłoszony Pius X (1903-1914), 
a błogosławionymi: Pius IX (1846-1878) i Jan XXIII (1958-
1963). Dwie ostatnie beatyfikacje były dziełem Jana 
Pawła II, który dokonał ich 3 września 2000 r., a następ-
nie sam został wyniesiony na ołtarze, ale już w wieku XXI  
– 1 maja 2011 r.

JT SJ
www. radom.jezuici.pl



Wśród nich były dzieci w wieku do 16 
lat oraz osoby od 50. do 60. roku życia,  
w tym także więźniowie. Badania pro-
wadzono na przełomie 1996–2024 roku  
i trwały średnio ok. 16 tygodni.

Udało się ustalić, że suplementacja 
kwasami tłuszczowymi omega-3 może 
zmniejszyć poziom agresji nawet o 28%. 

Wyniki obejmo-
wały zarówno reak-
tywne, jak i proak-
tywne formy agresji. 

– Myślę, że 
nadszedł czas na 
wdrożenie suple-
mentacji omega-3 
w celu zmniejszenia 
agresji, niezależnie 
od tego, czy cho-
dzi o społeczność, 
klinikę czy wymiar 
s p ra w i e d l i w o ś c i  
w sprawach karnych 
– wskazał neurokryminolog dr Adrian 
Raine, główny autor metaanalizy.

Ekspert zaznacza również, że choć 
potrzebne są kolejne badania na szerszą 
skalę, to już teraz można stwierdzić, że 
suplementacja kwasami omega-3 może 
być pomocna w terapii napadów agresji. 
Stąd warto rozważyć takie działania nie 
tylko w kontekście dzieci, które wykazują 
skłonności do agresji, ale także więźniów. 

Choć z pewnością nie rozwiąże to pro-
blemu, to jednak może pomóc i przełożyć 
się na wiele aspektów życia społecznego.

Jak kwasy omega-3 wpływają na 
mózg?

Nie jest tajemnicą, że kwasy omega-3 
mają duże znaczenie dla prawidłowego 
funkcjonowania mózgu. Wspomagają 
pamięć i koncentrację, czy zapobiegają 
demencji. Tym razem jednak naukowcy 

Dokończenie ze str. 18.

Agresja bez powodu? 
Sprawdź, czy nie brakuje ci kluczowego składnika



ustalili, że to, co jemy, wpływa na chemię 
mózgu i w pewnym stopniu odpowiada  
za regulację naszego zachowania. 

– Rodzice szukający leczenia dla 
agresywnego dziecka powinni wiedzieć, 
że oprócz innych metod terapeutycznych, 
jakie otrzymuje ich dziecko, pomocna może 
być także dodatkowa porcja lub dwie ryby 
tygodniowo – wyjaśnia dr Raine.

Zdaniem autorów metaanalizy odpo-
wiednia dawka kwasów omega-3 zmniejsza 
stany zapalne oraz wpływa na prawidłowe 
funkcjonowanie procesów zachodzących  
w mózgu.

Na ten moment jednak udało się 
ustalić, że omega-3 znacząco zmniejsza 

agresywne zachowania, ale w perspekty-
wie krótkoterminowej. Niemniej biorąc 
pod uwagę ogromne koszty psychologiczne  
i ekonomiczne wynikające z występowania 
przemocy, nawet tak skromne dane mogą 
być pomocne i mają zastosowanie w róż-
nych populacjach pod względem płci czy 
wieku.

Przypominamy, że kwasy omega-3 
występują naturalnie w takich produktach 
jak: morskie ryby, siemię lniane, nasiona 
chia, kalafior, szpinak, orzechy włoskie, 
dynia, olej lniany, olej rzepakowy. 

Źródło: poradnikzdrowie.pl



– Szanowni Państwo, rak prostaty 
jest najczęściej występującym nowotwo-
rem u mężczyzn. Z powodu nowotworu 

prostaty w Polsce co roku umiera około 
4 000 mężczyzn. Jest on drugą, zaraz po 
raku płuc, przyczyną zgonów. We wcze-

snym etapie nie daje żadnych objawów, 
dlatego tak ważne są badania profilak-
tyczne. Jednym z coraz popularniej-
szych badań kontrolnych jest badanie 
PSA – mówi dr n. med. Jarosław Łyczek, 
specjalista radioterapii onkologicznej  
w Radomskim Centrum Onkologii.

Marker PSA jest drugim, obok 
badania prostaty, testem przesiewo-
wym, który pozwala na wykrycie bezob-
jawowego raka prostaty we wczesnym 
etapie rozwoju, dzięki czemu leczenie 
jest bardziej efektywne.

– PSA to antygen gruczołu kroko-
wego, białko wytwarzane przez komórki 
stercza. Jego stężenie można oznaczyć 
w zwykłym badaniu krwi, którą pobiera 
się z żyły łokciowej pacjenta. Na badanie 
wykonane w ramach akcji nie jest wyma-
gane skierowanie. Badany nie musi 
być na czczo, jednak dla wiarygodności 
wyników powinien pamiętać, że poziom 
PSA całkowitego może wzrosnąć i utrzy-
mywać się na nienaturalnie wysokim 
poziomie w ciągu 48 godzin po stosunku 
czy jeździe na rowerze. Dlatego też co 
najmniej na dwa dni przed wykonaniem 
testu PSA badany powinien powstrzy-
mać się od tego typu aktywności – dodał 
Łyczek.

Badanie powinno być wyko-
nywane przesiewowo u wszyst-
kich mężczyzn po 50. roku życia. 
Ponadto badanie poziomu PSA zaleca się 
u mężczyzn, u których występują takie 
objawy jak: częste oddawanie moczu, 
parcie na pęcherz, osłabienie strumienia 
moczu, zaparcia, bóle pleców w odcinku 
lędźwiowym kręgosłupa, utrata wagi, 
zaburzenia erekcji.

Obowiązują zapisy telefo-
niczne. W celu zapisania się należy 
zadzwonić na infolinię pod numer 
telefonu: 48 377 90 20 (wew. 
2). Badania będą wykonywane  
w soboty, w Punkcie Pobrań 
Radomskiego Centrum Rodziny: 
22.06, 29.06, 06.07, 13.07. Przypo-
minamy, że liczba miejsc na badania 
jest ograniczona.

Radomskie Centrum Onkologii i Radomskie Centrum 
Rodziny organizują akcję badań profilaktycznych  

w ramach Dni Walki z Rakiem, Dnia Ojca,  
a także Dnia Świadomości Raka Prostaty.

Po raz kolejny Radomskie Centrum Onkologii organizuje kampanię 
profilaktyczną dotyczącą nowotworu gruczołu krokowego, skierowaną 
do mężczyzn będących powyżej 50. roku życia. Tak jak w poprzednich  
edycjach, w ramach akcji zostaną wykonane nieodpłatnie badania stęże-
nia markera PSA w surowicy krwi.



Potrzeba, aby On wzrastał
Autorem tych słów jest św. Jan 

Chrzciciel, poprzednik Pana Jezusa, 
którego dzień narodzin obchodzimy 
24 czerwca. Skąd znamy datę przyjścia 
na świat syna Zachariasza i Elżbiety? 
Wskazuje nam tę datę sam św. Łukasz, 
autor trzeciej Ewangelii, gdy zapisuje 
słowa Archanioła Gabriela skierowane 
do Matki Bożej: „A oto również krewna 
Twoja, Elżbieta, poczęła w swej starości 
syna i jest już w szóstym miesiącu ta, 
którą miano za niepłodną” (Łk 1,36). 
Zbawiciel był zatem pół roku młodszy 
od św. Jana Chrzciciela. Poczęcie tego 
drugiego jest w Piśmie św. znakiem 
Wcielenia Syna Bożego. Boży Posła-
niec Gabriel zwiastuje Maryi, że Duch 
Święty spocznie na Niej i pocznie 
Zbawiciela, a zewnętrznym potwier-
dzeniem tej Tajemnicy jest błogosła-
wiony stan św. Elżbiety. Ta, pomimo 
podeszłego wieku, cieszy się z cudu 
macierzyństwa. Matka Boża idzie  
w długą podróż do swojej krewnej. 
Chce jej pomóc w ostatnim okresie 
przed narodzinami dziecka. Jest to jed-
nak pielgrzymka wiary. Poczęcie św. 
Jana w łonie jego matki jest również 
wielkim znakiem narodzin Pana Jezusa.

Widzimy zatem, że już od samego 
początku postać św. Jana Chrzciciela 
jest w zamiarach Bożych ważnym 
wydarzeniem. Poprzednik Jezusa Chry-
stusa ma wielką rolę w historii zba-

wienia. Potwierdza to sam 
Odkupiciel, który mówi: „Mię-
dzy narodzonymi z niewiast 
nie powstał większy od Jana 
Chrzciciela” (Mt 11,11). Prze-
konanie o wielkości naszego 
Patrona pozostało w ser-
cach Apostołów i pozostałych 
uczniów Zbawiciela. Znalazło 
to wyraz w liturgii Kościoła. 
W ciągu roku oddajemy cześć 
różnym świętym. Zazwyczaj 
jest to tzw. „Dies natalis” tzn. 
dzień narodzin dla nieba, czyli 
dzień śmierci. Św. Jan jest 
jedynym świętym, który jest 
czczony przez Kościół dwa 
razy: 24 czerwca i 29 sierpnia 
(dzień śmierci). Jest to bardzo 
stara tradycja. Pisze już o niej 
św. Augustyn, który żył w sta-
rożytności chrześcijańskiej. 
W kazaniu tak mówi do swo-
ich wiernych: „Narodziny Jana 
Kościół czci osobnym świętem. 
Natomiast nie obchodzimy 
urodzin żadnego innego spośród świę-
tych; czcimy narodziny Jana, czcimy 
narodziny Chrystusa. Nie jest to bez 
znaczenia”. 

Gdy z uwagą przeczytamy Ewan-
gelię, to zauważymy, że kiedy św. Jan 
rozpoznaje w Panu Jezusie zapowie-
dzianego Mesjasza, powoli odcho-

dzi na drugi plan. Coraz mniej chrzci  
w Jordanie. Rzadziej też głosi Słowo 
Boże. Oddaje Mu również dwóch swo-
ich wiernych uczniów – św. Jana Ewan-
gelistę i św. Andrzeja, brata Szymona 
Piotra. Dzieje się to po tym jak św. Jan 
Chrzciciel wyznaje wiarę i mówi: „Oto 
Baranek Boży”. Najmłodszy z Aposto-
łów pisze: „Dwaj uczniowie usłyszeli, 
jak mówił, i poszli za Jezusem” (J 1,37). 
Nasz Patron zrozumiał, że jego powoła-
nie się właśnie wypełniło. Spełnił misję 
daną mu przez Boga i zapowiedzianą 
przez proroków Starego Testamentu. 
Przygotował drogę Panu Jezusowi, pro-
stował ścieżki dla Niego. Zaczynamy 
rozumieć jego duchowy testament, 
który nam pozostawił: „Potrzeba, 
aby On wzrastał, a ja się umniejszał”  
(J 3,30). Takie powinno być życie każ-
dego chrześcijanina. Staramy się,  
z pomocą Bożej łaski, robić miejsce  
w sercu i w naszym życiu dla Pana 
Jezusa. Oznacza to przede wszystkim 
życie w łasce uświęcającej, korzysta-
nie z sakramentu spowiedzi i częste 
przyjmowanie Komunii św. Może się to 
również przejawiać rezygnowaniem ze 
swoich planów, jeżeli Pan chce inaczej; 
to życie nie dla siebie, ale dla innych 
ludzi. Takie było życie Pana Jezusa, 
który pokazał nam Ojca i miłość do 
braci. Takie było życie św. Jana Chrzci-
ciela, który ustąpił miejsca Barankowi 
Bożemu, który gładzi grzechy świata.

ks. Przemysław Wójcik

Obraz: Święty Jan Chrzciciel, Rafał Hadziewicz 
(1803-1886), Muzeum Narodowe w Kielcach



Dla pierwszych 100 mężczyzn po 50. roku życia, którzy się do nas zgłoszą,
oferujemy bezpłatne badanie PSA. Badania będą wykonywane w terminach:

22.06, 29.06, 06.07, 13.07. w Punkcie Pobrań Radomskiego Centrum Rodziny. 

*PSA to marker nowotworowy, który pozwala zidentyfikować niepokojące
zmiany zachodzące w obszarze gruczołu krokowego. PSA określane jest na
podstawie badania krwi. Wyniki badania PSA należy skonsultować z lekarzem.
Ilość badań jest ograniczona i decyduje kolejność zgłoszeń.

W przypadku wyników odbiegających od normy Pacjenci będą zaproszeni na
konsultacje ze specjalistą.


