
czamy wolną Polskę w jakiej żyjemy.  
Jak śpiewa zespół Kombi „Każde pokole-
nie ma własny czas”. Warto zastanowić 
się, jak będą oceniać nasz czas, nasze 
postawy i zobowiązania wobec Najja-
śniejszej Rzeczypospolitej nasze dzieci,  
wnuki i prawnuki oraz kolejne pokolenia 
Polaków. Czy będą z nas dumni?

Zachęcając do chwili refleksji, życzę 
wszystkim czytelnikom Zdrówka owoc-
nych rozważań i czasu na spotkania  
z piękną polską jesienią, i zapraszam do 
lektury 348. numeru Zdrówka.

ZG

W Y B R A N E  A R T Y K U Ł Y :Duma, duma narodowa!
Listopad – to miesiąc zadumy  

i pamięci o naszej historii. Drugiego 
listopada wspominamy naszych bli-
skich zmarłych, a jedenastego tych 
wszystkich, którym zawdzięczamy wol-
ność i niepodległość Polski. Dewiza: 
„Bóg, Honor, Ojczyzna”, rozumiana 
jako: „Ojczyźnie wszystko, prócz miłości 
Boga najwyższego i Honoru”, widnieje 
na sztandarach jednostek wojskowych, 
szkół i wielu polskich organizacji. Tymi 
zasadami kierowali się polscy patrioci 
walczący o wolną i niepodległą Polskę. 

Jesteśmy z nich dumni. Im zawdzię-

Czytaj na stronie 5.

Wychowywanie się  
z psem służy naszym 

jelitom

Czytaj na stronie 3.

Koniec z rehabilitacją 
domową?

Posługa Duszpasterska
Czytaj na stronie 23.
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RCR realizuje badania  
w ramach Programu  
Profilaktyka 40 Plus!

Czytaj na stronie 14.

Ruch w ADHD 

Czytaj na stronie 8.

Kwasy omega-3 i -6 
mogą chronić przed 

rakiem

Czytaj na stronie 10.

Bogactwo natury  
– pigwa

Prawidłowe
oddychanie da ci 
spokój samuraja

Czytaj na stronie 16.

Dwuletni Gabryś cieszy się złotą jesienią
Foto: Mama Gabrysia - Maria Domagała-Saidi
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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
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Koniec z rehabilitacją domową?
Fizjoterapeuci biją na alarm

Pacjentom mogą grozić ograniczenia w rehabilitacji domowej 
– biją na alarm fizjoterapeuci. Chodzi o zmiany przepisów przygoto-
wane przez resort zdrowia i NFZ. Ostrzegają, że ich skutki mogą być 
fatalne dla pacjentów.

W poniedziałek [04.11.2024  
– przyp. red.] szefowa resortu zdrowia 
Izabela Leszczyna rozmawiała z przed-
stawicielami pacjentów oraz środowi-
ska rehabilitantów i fizjoterapeutów na 
temat planowanych zmian w przepisach 
dotyczących fizjoterapeutów i dostępu 
do rehabilitacji domowej. W spotkaniu 
udział wzięło kierownictwo Narodo-
wego Funduszu Zdrowia – prezes Filip 
Nowak i dwóch jego zastępców: Jakub 
Szulc oraz Marek Augustyn.

Fizjoterapeuci biją na alarm. 
Tysiące mogą stracić pracę

Rozmowy w siedzibie MZ skupiły się 
wokół zarządzenia prezesa NFZ z wrze-
śnia br., dotyczącego zawierania i reali-
zacji umów z rehabilitacji leczniczej oraz 
projektu rozporządzenia ministra zdrowia 
w sprawie świadczeń gwarantowanych  
z zakresu rehabilitacji leczniczej.

Fizjoterapeuci i rehabilitanci alar-
mują, że zawarte w nich zmiany dra-
stycznie ograniczą dostęp pacjentów 
do rehabilitacji domowej, a na skutek 
zarządzenia prezesa NFZ od 1 stycznia 
pracę mogą stracić tysiące fizjotera-
peutów.

Projekt rozporządzenia ministra 
zdrowia zawiera katalogi wskazań kwa-
lifikujących do rehabilitacji w szpitalach  
i w domach. Z dokumentu wynika, że część 
pacjentów, zamiast leczyć się w szpita-
lach i domach, miałaby rehabilitować się  
w poradniach.

Liczba wskazań do rehabilitacji szpi-
talnej została skrócona z 900 do 170,  
a lista wskazań do rehabilitacji domowej 
liczy niespełna 40 pozycji.

Koniec z rehabilitacją domową? 
Zamykać się będą ośrodki

Według zarządzenia, rehabilitacja 
domowa w ramach rehabilitacji ambu-

latoryjnej ma być zlikwidowana w lipcu 
2025 roku. Do tego czas obowiązywać 
ma okres przejściowy – fizjoterapeuta 
w ramach kontraktu fizjoterapii ambu-
latoryjnej będzie mógł poświęcić do 
20 procent czasu pracy na świadczenia 
podczas wizyt domowych.

Według Ogólnopolskiego Poro-
zumienia Pracodawców Rehabilitacji 
wprowadzone zmiany skutkować będą 
zamknięciem wielu ośrodków ambu-
latoryjnych i koniecznością masowych 
zwolnień fizjoterapeutów.

Dokończenie na str. 4.



– Obecnie zawartych jest ponad 
2700 umów z NFZ, które umożliwiają 
realizację wizyt domowych. Po wprowa-
dzeniu zmian w życie będzie możliwość 
realizacji wyżej wymienionych świadczeń 
zaledwie w ramach 400 podpisanych 
umów. Taki krok nie tylko zmonopoli-
zuje rynek, ale także znacząco ograniczy 
swobodę wyboru placówki przez pacjen-
tów, co jest dla nich niezmiernie ważne 
– wyjaśniła organizacja w stanowisku 
udostępnionym mediom.

W rozmowie z PAP Grzegorz Wie-
tek, reprezentujący Ogólnopolskie Poro-
zumienie Pracodawców Rehabilitacji, 
powiedział, że minister Leszczyna chciała 

poznać argumentację ich środowiska 
oraz NFZ. Według nich jednak skutki wej-
ścia w życie planowanych zmian będą 
fatalne dla pacjentów. Dla nich będą 
natomiast oznaczać zwolnienia.

W jego ocenie prezes NFZ wykazał 
podczas spotkania „totalny brak zro-
zumienia problemu”, przekonując, że 
pacjenci nie stracą dostępu do opieki, 
ponieważ zwiększona zostanie dostęp-
ność do rehabilitacji ambulatoryjnej.

– Trudno powiedzieć, jak miałoby 
to być możliwe, skoro już dziś poradnie 
wykonują 100-150 proc. kontraktów  
z NFZ. I niestety po dzisiejszych rozmo-
wach widzę, że nie ma woli prezesa NFZ, 
by zmienić zarządzenie – podkreślił Wie-
tek.

Fizjoterapeuci zapowiadają 
protest. Obawiają się wejścia  
w życie przepisów

Ministerstwo Zdrowia w opubliko-
wanym po spotkaniu komunikacie prze-
kazało w serwisie społecznościowym 

X, że resort będzie kontynuował prace 
nad rozporządzaniem we współpracy ze 
środowiskiem tak, „by jego ostateczny 
kształt odpowiadał oczekiwaniom i jak 
najlepiej służył pacjentom”. Rozpo-
rządzenie wejdzie w życie najpóźniej  
w połowie roku.

Resort podkreślił, że „zdecydowana 
większość zebranych reprezentantów 
środowiska uznała też, że zarządzenie 
prezesa NFZ, które już weszło w życie  
i zacznie obowiązywać od 1 stycznia 
2025 r., we właściwy sposób ureguluje 
dostęp do rehabilitacji w warunkach 
domowych oraz ambulatoryjnych”. 

Według ministerstwa, „pacjenci 
nadal będą mieli zabezpieczoną opiekę 
rehabilitacyjną – także w warunkach 
domowych”. 

Przedstawiciele fizjoterapeutów 
i rehabilitantów, którzy obawiają się 
wejścia w życie przepisów w ich obec-
nym kształcenie, zapowiedzieli na środę 
[06.11.2024 - przyp. red.] protest przed 
Sejmem.

Źródło: poradnikzdrowie.pl

Dokończenie ze str. 3.
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Rozwijają społecznie i emocjo-
nalnie. Uczą odpowiedzialności, 
zachęcają do aktywności fizycznej. 

Uszczęśliwiają i dbają o serca. Psy  
w naszych domach to skarb, ale 
boisz się, że akurat dla flory bak-

teryjnej nie są dobre? To badanie 
zaskakuje, bo są dowody, że pupil w 
domu to nawet zdrowsze jelita.

Wyniki badania opublikowano  
w prestiżowym periodyku branżowym 
„Clinical Gastroenterology and Hepato-
logy” (tłum. Gastroenterologia i Hepa-
tologia Kliniczna). Pokazują one, że życie 
z psem, zwłaszcza w dzieciństwie (5 do 
15 lat), wiąże się ze zdrowszym mikro-
biomem jelitowym i zmniejszonym ryzy-
kiem rozwoju choroby Leśniowskiego-
-Crohna.

Badacze Sinai Health i Uniwersy-
tetu w Toronto przeanalizowali dane 
niemal pięciu tysięcy osób szczególnie 
narażonych na rozwój tej groźnej cho-
roby zapalnej jelit. Wyniki są więcej niż 
obiecujące.

Pies w domu? Ochrona dla jelit?
Miłośników psów nie trzeba prze-

sadnie przekonywać, że czworonożny 
przyjaciel w domu to dobry pomysł. Nie 
ma jednak wątpliwości, że również wielka 
odpowiedzialność i pożeracz czasu.  

Wychowywanie się z psem
służy naszym jelitom

Dokończenie na str. 6.



Gdy w domu są dzieci, pojawia się wiele 
wątpliwości, w tym obawy o alergie czy 
pasożyty. Nie biorą się one z powietrza, 
chociaż dziś lekarze nie podchodzą tak 
restrykcyjnie do tych kwestii jak kiedyś. 
Jednak nie trzeba mieć w domu psa, by 
złapać pasożyty, a sprawny układ odpor-
nościowy zwykle odpiera powszechne 
niebezpieczeństwo, choćby ze strony 
glist. Regularne odrobaczanie własnych 
zwierząt i sprzątanie po nich znacząco 
ogranicza ryzyko zakażeń. Co do aler-
gii, właściwa higiena czy dobór odpo-
wiedniej rasy też wyraźnie pomagają. 
Zresztą: uczulenie na psa wcale nie jest 
tak częste jak się powszechnie sądzi. 
Tu zdecydowanie większe wątpliwe 

„zasługi” mają koty.
Pies, jak się okazuje, dla jelit  

i naszego mikrobiomu, a więc także 
odporności, może być nieocenionym 
sojusznikiem.

Choroba Leśniowskiego-Crohna: 
geny to nie wszystko

Projekt GEM, koordynowany  
w szpitalu Mount Sinai od 2008 roku, 
gromadzi kompleksowe dane medyczne 
i dotyczące stylu życia od ponad 5000 
zdrowych krewnych pierwszego stop-
nia osób chorych na chorobę Leśniow-
skiego-Crohna.

Analizowane są rodziny pocho-
dzące z całego świata, w tym z: Australii, 

Kanady, Izraela, Nowej Zelandii, Wielkiej 
Brytanii i USA. Są dowody, że choroba 
jest w znacznym stopniu uwarunkowana 
genetycznie, chociaż samo uruchomie-
nie procesu zapalnego i wystąpienie 
objawów pozostaje w znacznym stopniu 
zagadką.

Badacze pod kierownictwem dr. 
Kennetha Croitoru i mikrobiologa Wil-
liamsa Turpina z Centrum Nieswoistych 
Chorób Jelit (IBD) szpitala Mount Sinai 
sprawdzili, w jaki sposób dziesiątki czyn-
ników środowiskowych wpływają na 
prawdopodobieństwo rozwoju choroby 
Leśniowskiego-Crohna, w ramach swo-
ich nadrzędnych wysiłków mających na 
celu przewidzenie osób znajdujących się 
w grupie ryzyka.

Choroba Leśniowskiego-Crohna: 
psy lepsze od ptaków

W ciągu kilkunastu lat w badanej 
grupie zachorowało ponad 120 osób. 
Dla badaczy było kluczowe wychwyce-
nie różnic w ich stylu życia, które mogły 
się do tego przyczynić, skoro czynnik 
genetyczny był wspólny dla wszystkich.

– Rozumiejąc, czym różnią się 
osoby, u których rozwinęła się choroba, 
powinniśmy być w stanie przewidzieć, 
kto jest zagrożony – tłumaczy dr Cro-
itoru.

Dokończenie na str. 5.
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Badanie wykazało choćby, że 
mieszkanie w dużej rodzinie w pierw-
szym roku życia zmniejsza prawdopo-
dobieństwo zachorowania na chorobę 
Leśniowskiego-Crohna. Stwierdzono 
też, że ryzyko zachorowania na tę 
chorobę było większe u osób, które  
w momencie badania mieszkały z pta-
kiem.

Co z psami, najczęstszymi towa-
rzyszami człowieka w Polsce? Badanie 
wykazało, że życie z psem w wieku od 5 
do 15 lat wiąże się ze zdrowszym mikro-
biomem jelitowym i wyraźnie zmniej-
szonym ryzykiem rozwoju choroby 
Leśniowskiego-Crohna. Pies w domu 

oznacza lepszy mikrobiom, prawidłową 
przepuszczalność jelit i korzystniejsze 
wyniki biomarkerów.

Choroba Leśniowskiego-Crohna: 
co to za schorzenie

Zapalne schorzenie układu pokar-
mowego, jakim jest choroba Leśniow-
skiego-Crohna, może obejmować 
każdy jego fragment – od jamy ustnej 
do odbytu. Stanem zapalnym objęta 
jest cała grubość (wszystkie warstwy) 
ściany przewodu pokarmowego. Zmiany 
umiejscawiają się najczęściej w koń-
cowym odcinku jelita krętego, dając 
takie objawy jak: biegunki, krew i śluz 

w stolcu, bóle brzucha. To wyniszcza-
jąca choroba przewlekła, nawracająca, 
mogąca nawet zagrozić życiu, prowa-
dząc nawet do niedrożności (rzadko)  
i rozwoju nowotworów jelitowych.

Źródło: poradnikzdrowie.pl



Nowe badanie przeprowadzone 
na University of Georgia wskazuje, że 
nienasycone kwasy tłuszczowe, oprócz 
korzystnego działania na układ krążenia 

i na mózg, przynoszą jeszcze inne pozy-
tywne skutki.

Kwasy omega zmniejszą ryzyko 
raka? Naukowcy wyjaśniają

Analiza danych dotyczących ponad 
250 tys. osób pokazała związek mię-
dzy wysokim stężeniem tych tłuszczów  
i mniejszym ryzykiem wielu nowotwo-
rów.

– Wyniki sugerują, że przeciętna 
osoba powinna skupić się na włączeniu 
do swojej diety większych ilości tych 
kwasów tłuszczowych – mówi Yuchen 
Zhan, autorka publikacji, która ukazała 
się na łamach „International Journal of 
Cancer”.

Wysoki poziom kwasów omega-6 
zmniejszał ryzyko 14 różnych rodzajów 
raka, w tym czerniaka i nowotworów 

pęcherza. Osoby z wyższym stężeniem 
kwasów tłuszczowych omega-3 rzadziej 
chorowały na 19 nowotworów, w tym 
na raka okrężnicy, żołądka, innych części 
układu pokarmowego i płuc. Uczestnicy 
badania byli obserwowani przez dekadę. 
Na jakiś rodzaj nowotworu zachorowało 
w tym czasie ok. 30 tys. osób.

Już wcześniejsze badania wska-
zywały na związek między poziomem 
kwasów tłuszczowych a ryzykiem roz-
woju nowotworów. Jednak, jak podkre-
ślają naukowcy, żadne prace nie były  
w stanie jednoznacznie określić, czy 

Nienasycone kwasy tłuszczowe, jak omega-3 czy omega-6 przyno-
szą nam wiele korzyści zdrowotnych. Okazuje się jednak, że mogą być 
jeszcze zdrowsze, niż wcześniej się spodziewano. W badaniach wyka-
zano, że mogą one zmniejszać ryzyko wielu nowotworów

Kwasy omega-3 i -6
mogą chronić przed rakiem



kwasy tłuszczowe omega-3 i omega-6 
zmniejszają zachorowalność na raka lub 
zwiększają szanse na przeżycie po dia-
gnozie nowotworu.

Co ważne, zauważone teraz związki 
nie były zależne od czynników dodatko-
wych, takich jak BMI, picie alkoholu czy 
aktywność fizyczna.

Nie zawsze korzyści będą takie 
same. Eksperci ostrzegają

Znane jako „zdrowe tłuszcze”, 
kwasy tłuszczowe omega-3 i omega-6 
są niezbędne dla zdrowia człowieka. 
Można je znaleźć w tłustych rybach, 
orzechach, niektórych olejach roślin-
nych, takich jak olej rzepakowy – wyja-
śniają naukowcy.

Jednak znaczna część mieszkań-
ców zachodniego świata prawdopo-
dobnie nie spożywa wystarczającej 
ilości tych produktów, aby osiągnąć 
zalecane ilości. Dlatego wiele osób sięga 

po suplementy z olejem rybim. Są one 
jednymi z najpopularniejszych tabletek 
diety na rynku i to, według badaczy,  
z dobrego powodu. Wcześniejsze ana-
lizy wskazywały na przykład, że suple-
menty z kwasami omega-3 mogą m.in. 
zmniejszyć ryzyko chorób krążeniowych.

Korzyści płynące z oleju rybiego 
mogą jednak nie być takie same dla 
wszystkich – podkreślają badacze. Na 
przykład w obecnym projekcie odkryli 
oni, że wysoki poziom kwasów omega-3 
może wiązać się z nieznacznie wyższym 
ryzykiem raka prostaty. Zaobserwowali 
również silniejszy korzystny efekt dzia-
łania kwasów omega-6 u młodszych 
uczestników, szczególnie u kobiet.

Oczywiście należy też pamiętać 
o zasadzie, która sprawdza się nie-
mal zawsze – co za dużo to niezdrowo,  
a przed rozpoczęciem suplementacji 
najlepiej zasięgnąć porady lekarza.

Źródło: poradnikzdrowie.pl



Bogactwo natury – pigwa

Pigwa pospolita (Cydonia oblonga) 
jest uprawiana jako roślina ozdobna 
w sadach, przydomowych ogródkach, 
parkach i działkach. Owoce pigwy doj-
rzewają jesienią – we wrześniu i paź-
dzierniku. Są żółte, duże i kształtem 
przypominają małe gruszki lub jabłka, 
dlatego często nazywa się je „owocami 
jabłkowymi”. Owoce pigwy nie nadają 
się do jedzenia na surowo, ponieważ 
są twarde i kwaśne (dlatego nazywane 
bywają polską cytryną), jednak można 

z nich przygotować wiele przetworów 
o zaletach zarówno smakowych, jak  
i zdrowotnych: miód, marmolady, 
dżemy, powidła, kompoty, soki, pasty, 
nalewki oraz wina. Ze względu na 
wygląd, pigwa pospolita często jest 
mylona z pigwowcem japońskim (Cha-
enomeles japonica), jednak owoce 
pigwowca są wyraźnie mniejsze, tward-
sze i kwaśniejsze niż owoce pigwy, ale 
jednocześnie bardziej aromatyczne. 
To właśnie ich kwaskowy smak można 
odnaleźć w klasycznej nalewce zwanej 
pigwówką. Jednak w kuchni oba rodzaje 
owoców można stosować zamiennie  
i wytwarzać na ich bazie liczne prze-
twory.

Pigwa na grypę i przeziębienie
Pigwa prócz cukrów i kwasów orga-

nicznych zawiera także garbniki, pektyny 
i olejek lotny. Ze wszystkich witamin 
najwięcej zawiera witaminy C (15 mg 
w 100 g), która wzmacnia układ odpor-
nościowy. W okresie jesienno-zimo-
wych zachorowań organizm wspoma-
gają także zawarte w pigwie witaminy 
z grupy B. Ponadto owoce pigwy zawie-
rają wiele związków mineralnych, takich 
jak: wapń, potas, żelazo, miedź, magnez 
i fosfor, które są niezbędne do wzmoc-
nienia naturalnej obrony organizmu. 
Dlatego współczesna fitoterapia poleca 
spożywanie owoców pigwy w postaci 
soku z dodatkiem miodu przy suchym 
kaszlu, przeziębieniu, grypie i jesiennym 
przesileniu.

[…]

Pigwa to owoc, który w okresie jesienno-zimowych zachorowań 
powinien stać się obowiązkowym składnikiem diety. Pigwa zawiera 
bowiem dużo witaminy C oraz wiele innych witamin, a także pier-
wiastki mineralne, które skutecznie wzmacniają odporność organi-
zmu i wspomagają układ odpornościowy w walce z grypą i przezię-
bieniem. Jakie jeszcze właściwości lecznicze i odżywcze ma pigwa?



Pigwa na dolegliwości ze strony 
układu pokarmowego

Surowcem leczniczym są rów-
nież nasiona pigwy. Macerat lub napar  
z nasion pigwy złagodzi niestrawności,  
a także pomoże pozbyć się zgagi  
i refluksu. Są zalecane również przy nad-
miernej fermentacji jelitowej i stanach 
zapalnych przewodu pokarmowego, 
nieżycie żołądka i jelit, uszkodzeniach 
śluzówki żołądka.
	 Zarówno owoce, jak i nasiona 
pobudzają trawienie oraz wpierają prze-
mianę materii, dlatego często polecane 
są jako suplement diety odchudzającej. 
Wzmacniają również wątrobę, dlatego 
mogą je spożywać osoby zażywające 
leki.
	 Z kolei pestki pigwy, które również 
mają wiele właściwości zdrowotnych  
(w tradycyjnej medycynie ludowej to 
lek na poprawę apetytu), można przy-
gotować nalewkę zwaną pestkówką lub 
wyciąg z nich dodać do herbaty.

Lecznicza nalewka z pigwy  
– przepis na pigwówkę

Jak zrobić nalewkę z pigwy? Umyj 
2 kg dojrzałych owoców pigwy. Nie 
obieraj, tylko razem ze skórką zetrzyj 
na tarce o grubych oczkach. Następ-
nie włóż do słoja, zasyp 1 kg cukru  
i przykryj papierem pergaminowym.  
Po tygodniu do słoja wlej wolno 0,5 l spi-
rytusu. Potem zamknij słój i przez mie-
siąc maceruj owoce. Następnie odcedź 
nalewkę przez grubo złożoną gazę i odci-
śnij owocową masę. Nalewkę wymieszaj 

z 0,5 litra wódki 40 proc. i odstaw na co 
najmniej dwa miesiące.

Zrób to koniecznie

Przepis na sok z pigwy na prze-
ziębienie

Umyj 1 kg owoców pigwy i każdy 
z nich przekrój na 4 części (nie obiera-
jąc ich ze skórki). Potem wydrąż pestki  
i pokrój pigwę w cienkie plasterki. 
Następnie układaj je warstwami  
w dużym słoju, każdą z nich przesypując 
cukrem (w sumie należy zużyć 0,5 kg). 
Zamknij słoik i odstaw w ciepłe miejsce 
na około 4-5 dni, mieszając jego zawar-
tość raz dziennie. Wytworzony syrop 
przelej do słoików i pasteryzuj około 10 
minut. Sok jest gotowy do spożycia.

W tradycyjnej medycynie ludowej 
w celu zwalczenia przeziębienia czy 
grypy do szklanki soku z pigwy dodaje 
się 1-2 łyżeczki miodu pszczelego.

Dokończenie na str. 13.





To ci się przyda

Konfitura z pigwy do herbaty  

– przepis
Konfitura z pigwy dodana do her-

baty zadziała podobnie do cytryny – roz-
jaśni i zmieni jej smak na bardziej kwa-
skowaty, za to dostarczy znacznie więcej 
składników odżywczych.

Jak zrobić konfiturę z pigwy? Umyj 
1,5 kg owoców pigwy, obierz ze skórki, 
pokrój w ósemki. Następnie wytnij  
z nich gniazda nasienne i pokrój na małe 
kawałki (możesz także zetrzeć je na tarce 
jarzynowej). Całość wrzuć do garnka  

z zagotowaną wodą i gotuj do miękko-
ści (ok. 30-40 minut), od czasu do czasu 
mieszając. Odcedź owoce i przełóż na 
patelnię. Następnie zasyp je cukrem 
(ok. 4 szklankami) i łyżeczką cynamonu 
i podsmażaj, aż staną się bardzo gęste 
i przybiorą ciemnopomarańczową 
barwę (ok. 30 minut). Przyrządzoną  
w ten sposób konfiturę można spożyć 
od razu lub przechowywać zapasteryzo-
waną w słoikach.

Źródło: poradnikzdrowie.pl

Dokończenie ze str. 11.
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Ruch w ADHD 

„Nie wierć się!” – to zdanie niejedna 
osoba z ADHD słyszy notorycznie. Uwagę 
zwracają rodzice, nauczyciele, generalnie 
otoczenie. Tymczasem, jak twierdzi pro-
fesor psychiatrii i nauk behawioralnych 
Julie Schweitzer, członkini wydziału UC 
Davis MIND Institute, osoby z ADHD mają 
bardzo dobry powód, żeby się wiercić.

Wyniki badań ekspertki na ten 
temat ukazały się w czasopiśmie „Fron-
tiers in Psychiatry”.

„Wewnętrzne wiercenie się”, które 
wskazuje na ADHD

Wiercenie się jest powszechną 
cechą ADHD, czyli zespołu nadpobudli-
wości psychoruchowej z deficytem uwagi. 
Wiele osób z zespołem ma tendencję do 
częstszego poruszania się niż inni.

Na czym polega taki ruch? Prof. 
Schweitzer mówi o „wewnętrznym wier-
ceniu się”, bo na zewnątrz wcale nie 
musimy obserwować czegoś spektaku-
larnego. To może być poruszanie stopą 
podczas siedzenia, bazgranie, kołysanie 
się, klikanie długopisem czy zakręcanie 
włosów na palcu. Zwykle jest to powta-
rzający się ruch, który na pierwszy rzut 

oka wydaje się nie pełnić żadnej funkcji 
– mówi ekspertka, ale zaraz podkreśla, że 
wcale nie jest taki zbędny, jak mogłoby 
się wydawać.

Wiercenie się pełni ważne funkcje 
terapeutyczne

Międzywydziałowe badania na 
Uniwersytecie Kalifornijskim, którymi 
kierowała prof. Schweitzer, wskazują, że 
takie niekontrolowane zachowania mogą 
pomóc zarówno młodym ludziom, jak  
i dorosłym z ADHD skupić się na zadaniu.
	 ADHD jest powszechnym schorze-
niem neurorozwojowym, a kluczowe, 
utrudniające życie objawy, to problem 
ze skupieniem uwagi, łatwe rozprasza-
nie się i impulsywne zachowania. Poten-
cjalne terapeutyczne działanie wiercenia 

„Wewnętrzne wiercenie” nie musi objawiać się jakoś spektakularnie. 
Bawisz się ołówkiem lub kosmykiem włosów, stukasz nogą czy palcami, ale 
– tak czy owak – nie możesz spokojnie usiedzieć w miejscu. Nie hamuj tych 
potrzeb za wszelką cenę. To strategia w ADHD, by poprawić koncentrację, 
skupienie i myślenie.



wydaje się więc nie do przecenienia.
	 Odkryliśmy, że dorośli lepiej radzili 
sobie z zadaniami poznawczymi, kiedy się 
wiercili. Naprawdę interesujące było to, 
że im dłużej trwało zadanie, tym większy 
był efekt wiercenia się. Gdy uwaga słab-
nie, ludzie bardziej się wiercą i być może 
pomaga im to utrzymać koncentrację 
oraz kontrolę – mówi Schweitzer.

Wierć się w szkole
Lepsze wyniki w nauce i pracy, mniej 

stresu i impulsywnych zachowań, to  
w ocenie psychiatrki potencjalne zyski  
z akceptacji dla wiercenia się.

– Musimy skończyć ze wstydem  

i przyznać, że ruch, o ile nie jest destruk-
cyjny dla innych uczniów, może być bar-
dzo pomocny dla uczniów z ADHD – ape-
luje badaczka i podkreśla, że musimy 
mocniej skupić się na zaletach nadmier-
nej aktywności ruchowej. 

Jej zdaniem są podstawy, by twier-
dzić, że jest ona również elementem 
„samoregulacji emocjonalnej”.

Zespół naukowców pod kierownic-
twem prof. Schweitzer sprawdza aktual-
nie, czy wszyscy mamy szansę „poprawić 
regulację emocjonalną w czasach stra-
chu, smutku i gniewu”.

Źródło: poradnikzdrowie.pl



Prawidłowe oddychanie 
da ci spokój samuraja

Coraz więcej stresu, coraz mniej 
relaksu?

Stres to współcześnie bolączka 

wielu osób. Żyjemy w czasach, gdy nad-
miar bodźców to nasza codzienność. Nie 
dziwi więc fakt, że coraz więcej osób 
zmaga się z problemami psychicznymi  i trudnościami, generowanymi m.in. 

nadmiernym stresem.
Chociaż istnieje wiele sposobów, 

żeby zmniejszyć odczuwany stres, nie 
wszystkie metody są skuteczne i w przy-
padku niektórych osób dolegliwości 
związane ze stresem mogą sukcesywnie 
ulegać nasileniu.

Jak w prosty sposób poradzić 
sobie ze stresem

Warto więc spróbować mniej popu-
larnych metod zarządzania stresem. 
Poznajcie „drogę samuraja” – i nie tylko 
samuraja. To praktyki znane w wielu kul-
turach, sztukach walki i stylach ćwiczeń, 
które – choć znane od stuleci, a nawet 
tysiącleci – okazują się też plasterkiem 
na poranione dusze ludzi XXI wieku. 

Antonio Antefermo, włoski psycho-
log kliniczny, jest autorem książki „Droga 
samuraja. Jak zasady wojowników uwol-
nią cię od stresu, lęków i niepokoju”. 

Codziennie mierzymy się z ilościami bodźców, o jakich poprzed-
nie pokolenia nie śniły. Ale nasze ciała i umysły nie rozwijają się rów-
nie szybko jak technologia, która, wraz z tempem życia, zaczyna nas 
przytłaczać. Jak znaleźć w sobie spokój i siłę, aby dalej zmierzać przez 
ścieżki życia? Spróbuj podążyć drogą samurajów.



Napisał tę książkę nie bez powodu  
– od lat ćwiczy azjatyckie sztuki walki, 
a poznawane za ich pośrednictwem 
metody wykorzystuje w swojej praktyce 
jako psycholog.

Zauważył, że u osób w stresie, 
doświadczających lęków i negatywnych 
emocji, jednym z charakterystycznych 
objawów są problemy oddechowe, czyli 
płytki oddech przy skurczonej przepo-
nie. Ta obserwacja zainspirowała go do 
tego, żeby poprzez pracę z oddechem 
wspomóc stan zdrowia, także na płasz-
czyźnie psychicznej.

„Nie stresuj się” nie działa w ogóle. 

Jak radzić sobie ze stresem i co mają do 
tego nasze jelita – odpowiada psychia-
tra.

Zwolnij oddech, a zwolnisz 
tempo życia

Szybszy oddech – w naturze – to 

zwykle skutek zwiększonej aktywności 
fizycznej. Dla naszych mózgów, ewolu-
cyjnie, to pewien dzwonek alarmowy: 
wysiłek wiąże się biologicznie z ucieczką 
albo walką.

Ciąg dalszy na str. 18.



Ciąg dalszy ze str. 17.
Dlatego sytuacje stresowe wiążą 

się z objawami psychofizycznymi, w tym 
zaburzeniami rytmu oddechu. Antonio 
Antefermo zwraca uwagę, jak można 
przywrócić prawidłowy oddech, a tym 
samym zniwelować stres.

Sekretem odzyskania spokoju jest 
oddychanie przeponowe. Dlaczego tak 
korzystnie działa na organizm? Akty-

wuje układ nerwowy współczulny 
(inaczej określany jako sympatyczny), 
sprzyjając poczuciu stanu odpoczynku, 
relaksu, wewnętrznej energii, by żyć i by 
uporać się ze stresem. To jedna z zasad 
działania samurajów, którzy w ten spo-
sób uzyskiwali swój spokój.

Ważne jest oddychanie świa-
dome – chociaż na co dzień nie musimy 
pamiętać, żeby zaczerpnąć oddechu. 

Jednocześnie oddychanie jest kluczo-
wym kryterium, które decyduje o tym, 
czy jeszcze żyjemy. Jak zauważa Antonio 
Antefermo:

„W momentach silnego napięcia, 
na przykład tuż przed ważnym wyda-
rzeniem, ludzie mają tendencję do 
wstrzymywania oddechu i zmiany jego 
naturalnego rytmu. Mózg przechodzi  
w tryb «walcz lub uciekaj» i przygoto-
wuje się do działania. Ta mimowolna 
reakcja obejmuje współczulny układ 
nerwowy, który modyfikuje normalne 
funkcje naszego ciała, aby poradzić 
sobie z sytuacją postrzeganą jako zagro-
żenie”.

Zły oddech, dobry oddech – co 
można stracić, a co zyskać

Co się dzieje, gdy oddychamy źle? 
W efekcie może dojść do zaburzeń  
w przenoszeniu tlenu w organizmie, co 
dodatkowo nakręca spiralę stresu. Tym-
czasem spowolnienie oddechu i umoż-

Prawidłowe oddychanie 
da ci spokój samuraja
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Papież jezuita
 Listopad – miesiąc zadumy i mil-

czenia w migoczącym blasku zniczy  
i świec. Papież Franciszek jak co roku 
udał się na cmentarz, gdzie po dłuższej 
chwili modlitwy w samotności odprawił 
mszę za zmarłych, w obecności przyby-
łych na cmentarz wiernych. Co roku 
jest to inny cmentarz. Tym razem był to 

rzymski Cmentarz Laurentyński, gdzie na zakończenie 
liturgii we wspomnienie wszystkich wiernych zmarłych 
modlił się, prosząc: „Boże, pociesz wszystkich pogrążo-
nych w bólu rozstania, mając pewność, że umarli żyją  
w Tobie i że nawet ciała powierzone ziemi staną się 
pewnego dnia uczestnikami wielkanocnego zwycię-
stwa Twojego Syna”.

Franciszek po przybyciu na nekropolię odwiedził 
najpierw „Ogród Aniołów” – miejsce, gdzie spoczywają 
ciała zmarłych dzieci, w tym dzieci nienarodzonych. 
Tam złożył kwiaty, modlił się prywatnie oraz zatrzymał 
się na chwilę rozmowy z ojcem, który stracił dziecko.

Listopad to także miesiąc, który przejdzie do histo-
rii jako miesiąc, w którym ukazała się kolejna (czwarta) 
encyklika Franciszka „Dilexit nos” („Umiłował nas”).

Encyklika, a właściwie „litterae encyclicae” lub 
„epistula encyclica”, czyli „list okólny”, jest najważ-
niejszym, a zarazem najbardziej osobistym dokumen-
tem papieskim.

Autor zwraca się w nim, w uroczystej i podniosłej 
formie, do biskupów, duchowieństwa i ogółu wiernych, 
ale też (od czasów Jana XXIII) „do wszystkich ludzi 
dobrej woli”. Encykliki nie mają charakteru wypowie-
dzi „ex cathaedra”, czyli podanych w formie nieomyl-
nej, jednakże zawsze są ważnym elementem naucza-
nia Urzędu Nauczycielskiego Kościoła. Są wykładnią 
nauczania poszczególnych papieży, ale też całego 
Kościoła, stanowią przebogate i niewyczerpane źródło 
poznawania, wzbogacania, pogłębiania i rozwijania 
wiary katolickiej na wielu płaszczyznach.

Czwarta encyklika Franciszka poświęcona została 
„miłości ludzkiej i Bożej serca Jezusa Chrystusa”. 
Według papieża w czasach kolejnych wojen świat „traci 
serce”. Dlatego konieczne jest obudzenie w dzisiejszym 
świecie zrozumienia, czym jest serce. Papież stwierdza 
dosłownie, że aby nie stać się „nienasyconymi kon-
sumpcjonistami i niewolnikami mechanizmów rynku, 
który nie interesuje się sensem naszego istnienia, to 
potrzebujemy przywrócić znaczenie sercu”.

Tekst kończy się piękną modlitwą papieża. Fran-
ciszek prosi w niej Jezusa, „aby z Jego Najświętszego 
Serca wypłynęły dla nas wszystkich strumienie wody 
żywej, aby zagoić rany, które sobie zadajemy, aby 
umocnić naszą zdolność kochania i służenia, aby pobu-
dzać nas do nauki wspólnego podążania ku światu 
sprawiedliwemu, solidarnemu i braterskiemu”.

Chcąc być uczciwym, winniśmy wspomnieć tu 
jeszcze dwa ważne wydarzenia, które miały miejsce  
w ostatnim czasie, a mianowicie: zapowiedzenie 
nowego konsystorza, na którym 8 grudnia birety kar-
dynalskie otrzyma 21 nowych kardynałów, oraz zakoń-
czenie ostatniej sesji Synodu – O synodalności. Ale  
o tym już innym razem.

JT SJ

www. radom.jezuici.pl

liwienie układowi oddechowemu pracy 
w naturalnym rytmie sprzyja redukcji 
stresu. Dzięki temu unikamy wrażenia 
utraty energii i wypalenia. Lepsze dotle-
nienie organizmu uspokaja, odpręża, 
zmniejsza napięcie mięśniowe.

Dokończenie na str. 20.



przejść bez szwanku przez emocjonalną 
burzę – podaje Antonio Antefermo. Jak 
zauważa autor „Drogi samuraja”, żadne 
intelektualne próby zapanowania nad 
emocjami nie są tak skuteczne, jak zapa-
nowanie nad ciałem i oddechem.

Oddychanie przeponowe polecane 
jest w praktykach medytacji, zen i innych 
metodach relaksacji. Głębokie oddycha-
nie i rozluźnienie przepony może sta-
nowić istotny krok w stronę odzyskania 
zdrowia psychicznego i fizycznego.

Współcześnie sądzi się, że oddy-
chanie zbyt szybkie i zbyt płytkie dotyczy 
większości dorosłych osób. Naturalny, 
zdrowy oddech powinien angażować 
brzuch, mięśnie międzyżebrowe i prze-
ponę, a nie tylko klatkę piersiową. 
Napięcia, gromadzone w ciele przez lata 
złego oddychania, powodują wiele kom-
plikacji.

Jak nauczyć się dobrze oddychać? 
Proste praktyki oddechowe proponuje 
Natalia Knopek, autorka bloga simply-
life.pl, a także autorka książek, m.in. 
„Dlaczego joga”.

Wśród sugestii, które ma dla czytel-
ników, są takie praktyki jak:

•	 świadomy oddech;
•	 liczenie długości oddechu;
•	 pełny oddech przez połączenie 

oddychania dolnego – przeponowego, 
oddychania środkowego – piersiowego, 
oddychania górnego – szczytami płuc;

•	 technika ujjayi, która nazywana 
bywa szumem oceanu. To bardzo prosta 
technika, polegająca na wdechu nosem 
i wydechu ustami – tak, jakbyśmy chcieli 
stworzyć parę na szybie czy lustrze. 
Można to ćwiczyć nawet w przerwach  
w pracy – wracając do biurka z oczysz-

– Zmiana rytmu oddychania staje 
się zatem użytecznym dzwonkiem alar-
mowym, który ostrzega, że w organizmie 
zaszła jakaś zmiana i mózg zarejestro-
wał coś, co może zagrozić przetrwaniu. 
Uświadomienie sobie tego może nam 
pomóc ponownie stanąć mocno na 
ziemi i połączyć się z chwilą obecną, aby 

Prawidłowe oddychanie 
da ci spokój samuraja

Dokończenie ze str. 19.



czonym umysłem, zrelaksowanym cia-
łem, zniwelowanym napięciem.

Dlaczego warto oddychać prze-
poną, żeby redukować stres

Specjaliści zalecają, aby regularnie 
praktykować głębokie oddychanie prze-
ponowe. Dlaczego warto?

1. Oddychanie przeponowe zwal-
nia tętno.

2. Oddychanie przeponowe obniża 
ciśnienie krwi.

3. Oddychanie przeponowe może 
przełożyć się na lepsze wyniki w spor-
tach, szczególnie wytrzymałościowych.

4. Oddychanie przeponowe obniża 
poziom kortyzolu.

5. Oddychanie przeponowe popra-
wia samopoczucie i stan psychiczny.

6. Poprawia wydolność i samopo-
czucie fizyczne.

7. Sprzyja lepszej koncentracji, 
relaksacji, korzystnie wpływa na sen.

8. Codzienna kilkuminutowa relak-
sacja z oddychaniem przeponowym to 
sposób na poprawę pracy mózgu.

9. Medytacja z oddychaniem prze-
ponowym sprzyja lepszej pracy kory 
przedczołowej, odpowiedzialnej za 
regulowanie emocji, ale też m.in. plano-
wanie i rozwiązywanie problemów.

Właściwe oddychanie to jeden  
z kluczowych elementów jogi. Jak infor-
muje certyfikowana nauczycielka jogi, 
Natalia Knopek: „podstawowa i najważ-
niejsza praktyka oddechowa wcale nie 
musi ograniczać się do czasu spędzo-

nego na macie. Możesz wykorzystywać 
ją w każdym momencie swojego życia,  
o każdej porze dnia i nocy”.

Źródło: poradnikzdrowie.pl



Aby skorzystać z Programu Profilak-
tyka 40 Plus, Pacjent powinien wypełnić 
ankietę dostępną na jego Internetowym 
Koncie Pacjenta lub odwiedzić Radomskie 
Centrum Rodziny przy ul. Jerzego Radom-
skiego, gdzie będzie mógł skorzystać  
z pomocy personelu. 

Radomskie Centrum Rodziny realizuje badania  
w ramach Programu Profilaktyka 40 Plus!

Zakres badań realizowanych przez 
każdego Pacjenta jest określony na pod-
stawie wypełnionej przez niego ankiety, 
jednak wśród nich można wymienić 
m.in.: badania krwi, poziom cholesterolu 
i cukru, próby wątrobowe, czy niezwykle 
istotne w listopadzie, Miesiącu Świado-

mości Raka Jąder i Prostaty, badanie PSA 
– skierowane do Panów.
Badanie PSA – czym są markery nowo-
tworowe?

Osobom, które nie miały do tej pory 
styczności z tematami onkologicznymi, 
markery nowotworowe mogą kojarzyć 
się z rozległymi badaniami genetycznymi  
– nic bardziej mylnego. 

Markery nowotworowe opisywane 
są z krwi, co oznacza proste pobra-
nie próbki krwi Pacjenta do badania. 
Następnie określa się poziom markera 
w surowicy. Wyniki nie dają jednoznacz-
nej odpowiedzi na pytanie: „czy choruję 
na nowotwór?”. Jedynie podpowiadają 
lekarzowi specjaliście, czy zasadne jest 
przeprowadzenie głębszej diagnostyki  
w kierunku konkretnego nowotworu.

Jednym z markerów nowotworo-
wych, który określamy celem dalszej 
diagnostyki, jest marker PSA. Jest to 
marker przerostu prostaty stosowany 
w diagnozowaniu, jak i monitorowaniu 
zmian nowotworowych tego gruczołu. 
Jego podwyższony poziom może wskazy-
wać na zmiany nowotworowe w obrębie 
prostaty, jej przerost lub też stan zapalny 
– także w obrębie tkanek w bezpośrednim 
sąsiedztwie układu moczowo-płciowego.
Aby skorzystać z badań w ramach 
Programu Profilaktyka 40 Plus 
w Radomskim Centrum Rodziny, 
należy uzupełnić ankietę na Inter-
netowym Koncie Pacjenta, poczekać 
na skierowanie i przyjść do Radom-
skiego Centrum Rodziny o wyzna-
czonej porze. Telefon kontaktowy 
dla osób chcących uzyskać więcej 
informacji to +48 377 90 20 (wew. 2).

Badania w ramach Programu Profilaktyka 40 Plus Narodowego Fundu-
szu Zdrowia, które realizowane są w Radomskim Centrum Rodziny, skie-
rowane są do wszystkich Pacjentów, którzy ukończyli 40 rok życia - nie ma  
w przypadku tego programu górnego limitu wieku i każdy Pacjent po czter-
dziestce może skorzystać z programu raz w roku!



Najbliższe  
wydarzenia DSZ
W niedzielę 24 listopada w kościele 
o.o. Bernardynów w Radomiu odbę-
dzie się modlitwa za zmarłych lekarzy  
i występ chóru MEDICANTUS. 
Program spotkania:
12.00 – modlitwa wypominkowa za 
zmarłych lekarzy
12.30 – Eucharystia
13.30 – występ chóru MEDICANTUS

Msze święte gregoriańskie
Miesiąc listopad jest dla katolików 

na całym świecie czasem szczególnej 
modlitwy za zmarłych. Nawet jesienna 
aura na zewnątrz jakby chciała nam 
ułatwić rozmyślanie o śmierci i przemi-
janiu. Szczególne wspomnienie o tych 
dniach zostawił nam św. Jan Paweł II 
w książce pt. „Dar i Tajemnica”. Alumn 
Karol Wojtyła przyjął święcenia kapłań-
skie 1 listopada 1946 r. w Uroczystość 
Wszystkich Świętych. Następnego dnia 
w Dzień Zaduszny sprawował swoje 
prymicje kapłańskie. Były bardzo niety-
powe. Odprawiał je w wawelskiej kryp-
cie św. Leonarda wśród małego grona 
bliskich osób. Jak wspominał, modlił się 
wówczas za zmarłych rodziców i brata 
Edmunda, który jako lekarz zaraził się od 
pacjentki szkarlatyną i zmarł jako młody 
medyk. Ofiara mszy św. była jednocze-
śnie modlitwą za zmarłych i dziękczynie-
niem za dom rodzinny i wszelkie dobro, 
jakie z niego wyniósł.

Wśród bogatej tradycji Kościoła 
modlitw za zmarłych znajduje się tzw. 

msza św. gregoriańska, zwana potocznie 
„gregorianką”. Każdy z nas, uczestnicząc 
w Eucharystii, miał sposobność usłyszeć, 
że kapłan sprawuje mszę św. gregoriań-
ską. Czym ona jest? Jaka jest jej historia 
i jakie dary duchowe są z nią związane? 
Nazwa pochodzi od imienia papieża 
Grzegorz Wielkiego. Gregorius w języku 
łacińskim oznacza właśnie to imię i stąd 
polska nazwa gregorianka. Był to jeden 
z najwybitniejszych biskupów Rzymu 
i potomność nadała mu tytuł Wielki. 
Jednak historia, która nas interesuje, 
wydarzyła się przed jego pontyfikatem. 
Wiemy o tym z dzieła, które napisał  
i zatytułował: „Dialogi”. Św. Grzegorz 
zanim został papieżem, był zakonni-
kiem i opatem benedyktyńskiego klasz-
toru. Jeden z mnichów imieniem Justus 
zachorował. Już na łożu śmierci wyznał, 
że ukrył przed wspólnotą trzy złote 
monety. W świetle zasad rządzących  
w klasztorze dopuścił się wielkiego grze-
chu. „Było bowiem w naszym klasztorze 
stałą regułą, aby bracia tak wspólnie 

żyli, aby żaden z nich nie miał swojej 
osobistej własności” – pisze Grzegorz 
Wielki. Zakonnika Justusa, gdy umarł, 
pochowano nie wśród innych współ-
braci, ale oddzielnie, rzucając do jego 
grobu wspomniane monety. Jednak 
miesiąc po jego śmierci Grzegorz zaczął 
się „w duchu litować nad zmarłym bra-
tem i myśleć z głębokim smutkiem  
o jego katuszach i szukać jakiegoś 
środka, aby mu pomóc”. Polecił więc 
przeorowi, aby odprawiono za niego 
trzydzieści mszy św., dzień po dniu, bez 
przerwy. Po odprawieniu trzydziestej 
mszy św. Justus ukazał się w widze-
niu swemu rodzonemu bratu (również 
mnichowi) i powiadomił go, że właśnie 
został uwolniony z czyśćca i dołączył do 
wspólnoty zbawionych. Papież Grzegorz 
Wielki tak podsumował to nadprzyro-
dzone wydarzenie: „Z tego wyraźnie 
się okazało, że zmarły brat przez zbaw-
czą Hostię został uwolniony z katuszy”. 
Pod wpływem ogromnego autorytetu, 
jakim cieszył się benedyktyński następca 
św. Piotra, praktyka trzydziestu mszy 
św. odprawianych za konkretną osobę 
zmarłą upowszechniła się najpierw  
w Rzymie, a potem w Europie.

Jakie są zasady odprawiania gre-
gorianek? Przede wszystkim msze św. 
gregoriańskie odprawiane są tylko 
za zmarłych (nie ma gregorianek za 
żywych). Kolejną istotną sprawą jest 
okres trzydziestu dni, przez który spra-
wuje się mszę św. za zmarłego. I ostatnia 
sprawa: ważna jest ciągłość w odprawia-
niu Najświętszej Ofiary. Warto jednak 
wiedzieć, że jeśli zajdą nieprzewidziane 
przeszkody, np. choroba kapłana, cią-
głość nie zostaje przerwana, a cykl 
jedynie ulega przesunięciu. Nie jest też 
wymagane, aby gregoriankę w konkret-
nej intencji odprawiał zawsze ten sam 
ksiądz.

ks. Przemysław Wójcik



W ramach Programu Profilaktyka 40 Plus, każdy mężczyzna po 40. roku życia,
może zgłosić się do Radomskiego Centrum Rodziny na badania markera
nowotworowego prostaty - PSA.

*PSA określane jest na podstawie badania krwi. Wyniki badania PSA należy
skonsultować z lekarzem. W przypadku wyników odbiegających od normy
Pacjenci będą zaproszeni na konsultacje ze specjalistą.

Aby skorzystać z oferty należy wypełnić ankietę na Internetowym Koncie
Pacjenta i poczekać na skierowanie. Udział wziąć mogą osoby po 40. roku
życia, które w ciągu ostatnich 12 miesięcy nie brały udziału w podobnym
programie. Szczegóły dostępne są pod numerem telefonu:


