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Przetom roku 2023 i 2024 to czas
jubileuszow. 50-lecie podpisania
umowy nha budowe szpitala, 35-lecie
uruchomienia WSZ, 25-lecie idei
szpitalnego periodyku Krélewiecka 146
i - jakby tego byto mato - 25-lecie
mojej pracy w naszym szpitalu. Przy
takim nattoku jubileuszy nie sposéb
uniknaé refleksji i wspomnien.

Aby nie bazowaé¢ na witasnej, ulotnej
pamieci, siegnetam do pierwszych
numerow Krélewieckiej. Lektura
naprawde interesujgaca i warto byto
zobaczyé, co sie w miedzyczasie
zmienito i jak my sami sie zmieniliSmy.

Pomyst stworzenia ,gazety szpitalnej” dojrzewat od 1999 roku, az wreszcie
7 kwietnia 2001 roku ukazal sie wyczekiwany zerowy numer miesiecznika
Krolewiecka 146. Podstawowy temat — otrzymanie akredytacji przez Szpital.
Przetom tysigcleci byt czasem wielkich zmian, w catym systemie ochrony zdrowia
rowniez. Krolewiecka nie unikata waznych tematéw. O nowych relacjach pacjent —
publiczny zakiad opieki zdrowotnej — kasy chorych i limitowaniu $wiadczen
medycznych wyczerpujgco pisat prawnik Tomasz Pawitowski. Podjat temat, czy
w Swietle obowigzujgcych przepiséw, pacjent objety ubezpieczeniem zdrowotnym
jest upowazniony do zgdania zwrotu od kas chorych kosztéw, jakie poniést na
Swiadczenie dokonane ponad ustanowiony przez kase limit. Problem nadal
aktualny, a nawet stat sie prawdziwym przeklenstwem w obecnym systemie opieki
zdrowotnej i kompetencjach NFZ.

W  pierwszym numerze periodyku podsumowany zostat optymistyczng
i zobowigzujgcg konstatacjg proces akredytacji: ,Przyznanie akredytacji
warunkowej powinno mie¢ wptyw na konsolidacje catej zatogi. (...) Personel
powinien zacza¢ dostrzega¢ koniecznos¢ jakosciowej zmiany Szpital — Pacjent.
Szpital przestat by¢ instytucjg hermetyczng, rzgdzgcg sie swoimi prawami,
a w centralnym punkcie powinien znalez¢ sie pacjent | jego satysfakcja”.
Poswiecono tez miejsce podsumowaniu trwajgcej od 1995 roku wspotpracy
z Wielka Orkiestrg Swigtecznej Pomocy i Jerzym Owsiakiem.
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Entuzjazm zespotu medycznego Szpitala w felietonie nr 2 Swietnie uchwycit lek.
Tadeusz Naguszewski. ,W naszym szpitalu coraz wiecej pracownikow bardzo twoérczo
reaguje na wszelkie zmiany w swoim otoczeniu, na zmiane otoczenia szpitala — kiedy
to Pacjenci zgtaszajg nowe potrzeby, kiedy zauwazalne sa umiejetnosci konkurenciji.
Szpital jako duza i dobra firma musi modyfikowa¢ taktyke postepowania,
przebudowywac sie, przeksztatcac¢ i dostosowywaé do nowej sytuacji”.

Krélewiecka 146 stata sie szybko prawdziwym i otwarty polem komunikacji
Z pacjentami. Ze wzruszeniem przeczytatam w drugim numerze krociutki felieton
pacjentki dotyczgcy barier architektonicznych w obiekcie.

Jako przyktad wskazata kraweznik przy fontannie, uniemozliwiajgcy korzystanie z tego
miejsca osobom na wozkach inwalidzkich. Juz w nastepnym numerze oéwczesny
redaktor naczelny Marek Kopyla z radoscig informowat o zlikwidowaniu kraweznika.
Z pierwszych numeréw bije duze zaangazowanie pracownikOw w ich redagowanie oraz
wzajemne poznawanie sie zespotu. Konkursy, zdjecia z dziecinstwa, relacje z podrézy
badz zagranicznych stazy. | przede wszystkim dyskusje, w ktorych czesto przewijat sie
watek etyki zawodu lekarza i pielegniarki, wrazliwo$ci spotecznej i zaangazowania.
Nie bez dozy humoru — jak puenta T. Naguszewskiego odno$nie oczekiwan pacjentow:
Niektorzy ludzie myS$la, ze lekarze i pielegniarki potrafia jajecznice wsadzic¢
z powrotem do skorupki...

Gdzie$s po drodze, w narastajacych trudach codziennos$ci, zagubiliSmy ten humor,
dystans i entuzjazm. Dzisiaj od nas tylko zalezy, czy jesteSmy gotowi prébowac je
wskrzesi¢. Niewatpliwie polityczny roller-coaster ostatnich dekad, nieprzemyslane
zmiany legislacyjne, lobbystyczne wptywy i naciski spowodowaty, ze w zarzgdzaniu
i pracy szpitala ciezar z dobra pacjenta przeniost sie na sfere finansowo-
organizacyjng. | chociaz mozemy jako jednostka chwali¢ sie coraz lepszymi sprzetami
i technologia, musimy wréci¢ do tego, do czego zobowigzaliSmy sie dawno temu:
w centralnym punkcie powinien znalez¢ sie pacjent i jego satysfakcja. Czego
jubileuszowo zycze nam wszystkim i do czego sie niniejszym zobowigzuje.
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Obiecatam sobie kiedys, ze do szpitala udam sie dopiero, gdy bede gotowa na Smier¢. Niestety,
musiatam sie poddaé¢ ztamawszy ko$¢ Srddstopia.

Byt p6zny listopad. Usitowatam po kagpieli umosci¢ mokra stope w skérzanym klapku, ale ta sie
niesfornie wywineta. BG4l byl niczym w poréwnaniu z odglosem tamanej kosci. Zatem SOR,
histeryczna odmowa gipsu, atrakcyjna orteza i leczenie.... Poczatkowa akceptacja dla ortezy mineta
z pierwszymi mrozami. Dwa poslizgi uswiadomity mi zagrozenie kolejnymi ztamaniami, wiec
wskoczytam w croksy i tak przetrwatam do styczniowej wizyty kontrolnej w szpitalnej przychodni.
Mimo umdéwionej godziny, kolejng spedzitam pod drzwiami gabinetu na nerwowym oczekiwaniu.
Noga na noge i ostentacyjne machanie. W kocu wchodze, oczywiscie juz poirytowana.

Imie, nazwisko, ostatnie zdjecie RTG. Zagtebiony w papierach i zdjeciach lekarz moéwi do siebie
o starym ztamaniu i jakim$ zwyrodnieniu. Probuje prostowac, ze to moje pierwsze, catkiem nowe
ztamanie i staram sie dociec, co to za nieznane mi zwyrodnienie.

- Ma pani 63 lata — stwierdza lekarz.

- Dobrze, ze mi Pan przypomnial, bo mogtabym to przeoczy¢ — odpyskowuje. — A ztamanie nowe,
z grudnia — dodaje.

- Z listopada — ripostuje uwazny badacz dokumentéw. — No dobrze, niech pani pokaze tg noge —
dodaje zrezygnowany.

- Bardzo zgrabna stopa — komentuje zdejmujac skarpete.

- A druga? — pyta.

- Pasuje do pierwszej — kontynuuje prezentacje.

- Ma inny kolor — stwierdza doktor.

- Bo godzine dociskatam jg ta pierwsza siedzac pod panskimi drzwiami - nie odmoéwitam sobie choé
drobnej uszczypliwosci.

Spojrzat z odrazg na moje stopy, jeszcze raz poréwnat zdjecia.

- Zrosto sie — podsumowat. — Koniec leczenia.

W kohcu podniést na mnie peten wyrzutu wzrok.

- Fajnie tak by¢ na emeryturze. Mozna mie¢ czas, by¢ wyluzowanym i zadowolonym? — retorycznie,
cho¢ smutno zapytat.

| zawstydzitam sie. Naprawde. Byt ewidentnie zmeczony i chyba czym$ zmartwiony. USwiadomitam
sobie, ze od rana zajmuje sie ranami, nieuleczalnymi zwyrodnieniami, ztamaniami; kalectwem
i niedotezno$cia. Ze nie moze czesto naprawié ogladanych koiczyn, a jedynie ztagodzi¢ bol. A kazdy
pacjent oczekuje nadziei, pokrzepienia, a czasem cudu.

To oczywiste, ze dla kazdego z nas, zycie i zdrowie nasze i naszych najblizszych jest najwazniejsze
na $wiecie. Zywiac przekonanie, ze utrzymujemy stuzbe zdrowia z naszych podatkéw, oczekujemy
od medycznego personelu ustug na najwyzszym poziomie, nieustajgcej uwagi, uprzejmosci
i poswiecenia. Zadamy pelnego zaangazowania, dostepnosci, wrazliwosci i cudownej mocy.
Zapominamy, ze to tez ludzie, ze swoimi problemami, zmeczeniem, znuzeniem i granicami
mozliwosci. Lekarze, pielegniarki, obstuga szpitalna - ich doba, jak nasza, ma tylko 24 godziny. Maja
tez, tak jak my, prawo do prywatnego zycia, urlopu i chwili oddechu. Wszyscy jesteSmy potencjalnymi
pacjentami - czy tego chcemy, czy nie. W tym numerze znajdziecie wiec Panstwo wskazéwki, w jaki
sposoOb sie temu opiera¢ badz opd6znic¢ ten nieuchronny czas. Jesli juz jednak nadejdzie, opowiemy
na jaka realng pomoc mozemy liczy¢ w konkretnych przypadtosciach, jak sami mozemy wptyna¢ na
komfort pobytu w szpitalu oraz jak wspomdc medyczny personel w przywracaniu nas do zdrowia.
Bedzie tez troche wspomnien i aktualnosci, nieco zartu.

Zyczymy satysfakcjonujacej lektury
Redakcja
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To pytanie, na ktére nie ma
niejednoznacznej odpowiedzi. Na to
pytanie kazdy musi sobie odpowiedzieé¢
tak lub nie. Jednak o jego wadze
w dzisiejszym Swiecie Swiadczy chocéby
fakt, ze dogtebna analiza tematu zajeto
sie Zesp6t Analiz i Opracowan
Tematycznych Kancelarii Senatu RP
w wyniku czego w marcu 2018 roku
powstato opracowanie ,Kontrowersje
wokét  szczepien obowiazkowych”.
Lektura niezwykle ciekawa, z ktorej
zaczerpne szereg istotnych informaciji.

W erze przedszczepionkowej Smiertelnosé
niemowlat i skrécony okres zycia byty
zjawiskiem powszechnym. Dzieki
wprowadzeniu szczepien zniknety
przerazajace epidemie z przesziosci.

W erze przedszczepionkowej $Smiertelnos$é
niemowlat i skrécony okres zycia byty
zjawiskiem powszechnym. Dzieki
wprowadzeniu szczepiei zniknety przerazajgce
epidemie z przesztosci. Jak wynika z réznych
doniesie prasowych i publikacji, zanim ospa
zostata wyeliminowana za pomoca szczepionki,
zabita okoto 500 milionéw ludzi. Bakteria Hib,
powodujgca m.in. zapalenie opon moézgowo-
rdzeniowych, pozostawiata wiele dzieci
z trwalym uszkodzeniem moézgu. Przed
wprowadzeniem masowych szczepien w 1960
roku, krztusiec byt czesta przyczyna zgonéw
u dzieci ponizej 1 roku zycia. W kolejnych
latach liczba zachorowan zmniejszyta sie
ponad 100-krotnie. Przed wprowadzeniem
szczepien choroba Heinego-Medina rocznie
powodowata tysigce zgonéw oraz kilkanascie
tysiecy przypadkéw trwatego inwalidztwa
u dzieci w wieku szkolnym na Swiecie. W USA
w potowie lat 60. w wyniku epidemii ré6zyczki 11
tys. kobiet poronito lub usuneto ciaze, 20 tys.
dzieci
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urodzito sie z zespotem Gregga, z czego 2 100
umarto, 12 tys. ogtuchto, 3 580 stracito wzrok,
a 1 800 doznato opéinien w rozwoju
umystowym. Do czasu wprowadzenia
masowych szczepien btonica byta przyczyna
czestych epidemii, cechujacych sie wysoka
SmiertelnosSciag. W latach pieédziesiatych XX
wieku w Polsce rejestrowano ok. 40 000
zachorowan i 3 000 zgonéw rocznie. Przed
wprowadzeniem szczepien przeciw odrze
liczba rejestrowanych przypadkéw w Polsce
ksztattowata sie od 70 000 do 130 000 w latach
pomiedzy epidemiami oraz od 135 000 do 200
000 w latach epidemicznych. Umierato 200-300
dzieci, a tysigce miato ciezkie powiktania
wymagajace dtugotrwatej hospitalizaciji.

Przeciwnicy szczepien argumentuja, 2ze
zachorowalnosé i umieralno$é na choroby
zakazne spada juz od dawna i nie ma to
zwiazku z wprowadzeniem szczepien. Sa
réwniez przekonani, ze badania, ktére nie
potwierdzaja szkodliwosci szczepionek sa
prowadzone na konkretne zamoéwienie i w taki
sposo6b, aby wykryé¢ to, co badaczom polecono
wykryé. W ich opinii zwolennicy szczepionek
dziataja jak niegdysiejsi propagandzisci palenia
tytoniu, ktorzy latami wykazywali rzekome
btedy w kazdym badaniu wskazujacym na
zwigzek przyczynowy pomiedzy paleniem
papieroséw a rakiem ptuc.
Antyszczepionkowcy twierdza miedzy innymi,
ze znaleziono wiele dowodéw na obechos$é
groznych  wiruséw, bakterii i toksyn
w szczepionkach, jednakze prace naukowcéw,
ktére wskazuja na mozliwe powigzania
pomiedzy szczepionkami a powaznymi
problemami zdrowotnymi nie sga w ogdéle
promowane. W ich przekonaniu organizacje
rzadowe powotane w celu ochrony zdrowia
dziataja w zmowie z przemystem
farmaceutycznym i ukrywaja przed
spoteczenstwem informacje o szkodliwosci
szczepien. Przytaczajag takze argumenty, ze
odpornosé poszczepienna jest czasowa,
w przeciwienstwie do odpornosci wynikajacej
z przejScia normalnej choroby. Przekonuja, ze
szczepienia przeciazaja odpornosé dziecka,
a dzieci nieszczepione sa zdrowsze od
szczepionych.

Kalendarium rodzimej dyskusji

Wg autoréw przytoczonej analizy osoby
zaangazowane w ruchy kwestionujace
zasadno$¢ obowigzkowych szczepiehn nie sa
wcale jednorodne, reprezentuja rézne punkty
widzenia, zgtaszaja rézne  watpliwosci
i wysuwaja réznorodne postulaty. Na przyktad
Ogdlnopolskie Stowarzyszenie Wiedzy
0 Szczepieniach ,STOP NOP” walczy o prawo
rodzicéw do decydowania o szczepieniu dzieci.
Stowarzyszenie nie identyfikuje sie z pojeciem
»ruch antyszczepionkowy”, ale jest za
wolnoscia wyboru decyzji, gdyz - jak twierdza
jego czionkowie - kazdy rodzic bierze
odpowiedzialnosé za swoje dzieci
i konsekwencje tych wyboréw bedzie ponosié¢
zawsze tylko on. Cztonkowie Stowarzyszenia
walcza o0 niestosowanie przymusu wobec
zdrowej osoby niewyrazajacej zgody na zabieg
medyczny oraz zado$céuczynienie dla tych,
ktorzy ucierpieli wskutek powiktfan
poszczepiennych. Jednakze w 2016 roku
Stowarzyszenie "Stop NOP" skierowato do
premiera petycje, w ktérej domagato sie
ujawnienia powiazan z firmami
farmaceutycznymi os6b decydujacych
0 systemie szczepieR w Polsce oraz
odpowiedzialnych za refundacje lekéw.
W petycji padly nazwiska, wsSréd ktérych
wymieniony Pawet Grzesiowski byt cztonkiem
Zespotu Ekspertéw do Spraw Programu
Szczepien Ochronnych przy Ministerstwie
Zdrowia. Grzesiowski wytoczyt proces karny
szefowej stowarzyszenia Justynie Sosze
i wygrat. 17 stycznia 2019 roku Sad Rejonowy
w Poznaniu skazat Soche na grzywne w wys.
2000 zt.

Na poczatku stycznia 2019 roku kierowany
przez posta Pawita Skuteckiego (Kukiz'15)
Parlamentarny Zespét ds. Szczepien zaprosit
prof. Christophera Exleya. - Zdejmiemy gacie
polskim “"ekspertom" - zapowiedziat Skutecki.
Profesor-antyszczepionkowiec, zhany z teorii
o aluminium w szczepionkach, nawotywat do
picia wody z krzemem, ktéra miata usuwaé
aluminium z organizmu. Okazato sie jednak, ze
rzekome badania byly finansowane przez
producenta wody.
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Nieprzypadkowo zatem w lutym 2019 roku, rok
przed pojawieniem sie COVID 19, prof.
Krystyna Karczewska, emerytowana pediatra
i dr Tadeusz Krawecki, emerytowany
specjalista choréb zakaznych, wystgpili
w spocie pod tytutem "Choroby zakazne - oni
pamietaja" (dostepny na YouTube).
Karczewska wspomniata jak przerazata ja odra.
- Dzieci miaty bardzo wysoka goraczke, byty
obsypane wykwitami, razito je Swiatto, lezaty
w ciemnych pokojach. Najczesciej byty
powikiania: zapalenia ptuc, ucha, moézgu.
Dzieci umieraty w szpitalu - przyznata, a lek.

Krawecki dodat: - Pamietam wypetnione
oddzialy zakazne i rzedy karetek przed
szpitalem.

17 marca 2023 roku w Poznaniu rozpoczeta sie
jedna z najwiekszych spraw dotyczacych

odpowiedzialnosci zawodowej lekarzy
w historii samorzadu lekarskiego. Po
dwuletnim Sledztwie rzecznik

odpowiedzialno$ci zawodowej Naczelnej Izby
Lekarskiej skierowat wniosek o ukaranie 114
lekarzy z catej Polski, ktérzy w czasie
pandemii COVID-19, od pazdziernika do
grudnia 2020 r., mieli publicznie
rozpowszechniaé informacje niezgodne
z aktualna wiedza medyczna
i propagowaé postawy antyzdrowotne. Przed
okregowym sadem lekarskim zgromadzili sie
z transparentami i megafonami przeciwnicy
szczepien. Ponad sto os6b skandowato: ,lzba
opres;ji”, niesiono tez transparent
z napisem ,,Po pierwsze nie szkodzié”.

Szczepienia obowigzkowe

Szczepienia obowigzkowe obejmuja dzieci
i miodziez do 19 roku 2zycia oraz osoby
szczegOlnie narazone na choroby zakazne, m.in.
studentéw uczelni medycznych, pracownikéw
stuzby zdrowia i ludzi zatrudnionych w stuzbach
weterynaryjnych. W Polsce obowiazkowe sa
szczepienia przeciw gruzlicy, wirusowemu
zapaleniu watroby typu B, btonicy, krztuscowi,

tezcowi, ostremu nhagminhemu porazeniu
dzieciecemu, odrze, swince, rézyczce,
inwazyjnemu zakazeniu pneumokokowym,

inwazyjnym zakazeniom Haemophilus influenzae
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typu B, zakazeniom wywotanym przez
rotawirusy, oraz ospie wietrznej. Juz w pierwszej
dobie noworodek otrzymuje dawke chronigca
przed gruzlica oraz wirusowym zapaleniem
watroby typu B. Dalsze szczepienia odbywaja sie
pod czujnym okiem lekarza podstawowej opieki
zdrowotnej - zaszczepienie przeciw
pneumokokom, btonicy czy tezcowi w 6-8
tygodniu zycia. Jes$li stan zdrowia dziecka nie
pozwala na jego zaszczepienie w danym
przedziale czasowym, ustala sie indywidualny
kalendarz szczepienn, ktéry pozwala szybko
nadrobi¢ zalegtoSci. Szczepienia obowiazkowe
sa bezptatne, z jednym wyjatkiem - jesli wybie -

rzemy dla naszego dziecka inna szczepionke niz
te zakupiong przez ministerstwo zdrowia,
bedziemy musieli za nig samodzielnie zaptaci¢.

Problem szczepien wyszedt juz ze sfery
indywidualnej decyzji i odpowiedzialnosSci
za siebie i dziecko. Paradoksalnie anty-
szczepionkowa narracje wzmacnia fakt, ze
dzieki szczepieniom niemal zapomnieli$my
o szeregu choréb zakaznych, stanowigcych
przez wieki Smiertelne zagrozenie dla
ludzkosci i Zrédto ogromnego boélu matek
i dzieci. Szczepienia osobiste chronia nas
indywidualnie; szczepienia masowe chronia
cate spoteczenstwo. Odpowiednio wysoki
poziom wyszczepienia sprawa, ze ryzyko
zachorowania na dane schorzenie jest bliskie
zeru lub bardzo nikte. Dlatego szczepigc sie
chronimy nawet osoby, ktére z powodéw

zdrowotnych nie mogty lub
sSwiatopogladowych nie chcialty przyjaé
szczepionki

Tomasz Czapla
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USMIECHAC SIEI ZYC BEZ BOLU

- o nowatorskiej chirurgii w obrebie stawu zuchwowo-
skroniowego rozmawiamy z lekarzem dentystq
Filipem Kaczynskim

fot. Sebastian Makowski

W pazdzierniku ub. roku zespét Oddziatu
Otolaryngologii z Pododdziatem Chirurgii
Szczekowo-Twarzowej przeprowadzit
nowatorski zabieg wstawienia pacjentce
endoprotezy stawu Zzuchwowo-
skroniowego. Operacje wykonano pod
okiem zaproszonego goscia - znakomitego
chirurga szczekowego Wiadimira Mahonia
ze Szpitala Uniwersyteckiego w Pradze,
jednego z najbardziej doswiadczonych
lekarzy w tej materii.

Zacznijmy od konca. Czy ten udany zabieg
oznacza, ze niebawem endoproteza stawu
zuchwowo-skroniowego stanie sie tak
popularna i powszechna jak np. stawu
biodrowego?

Jednak zacznijmy od poczatku. Staw
zuchwowo-skroniowy jest najbardziej
skomplikowanym stawem w anatomii
cztowieka. O ile wiekszos¢ stawow dziata
w jednym kierunku, ten obraca sie na razne
strony. Od diagnozy do operacji musi mingc
Sporo czasu.

Co zatem musi nastgpi¢, by zespot
otolaryngologii podjat sie wykonania operacji?
Zgtaszajg sie do nas pacjenci z rozmaitych
powodow. Moga to by¢ uporczywe dzwieki
w gtowie czy okolicy stawu, bdle w stawie badz
miesniach i wigzadtach okotostawowych,
niezdiagnozowane emisje bali migrenowych czy
zatokowych, zaburzenia w otwieraniu jamy
ustnej. Skala probleméw w populacji polskiej
oceniana jest na 25 - 45%, w skali swiatowej
okoto 20%. Jak by nie patrze¢ - naprawde duza.

Jakie sg przyczyny tych problemoéw?

Nie ma jednoznacznej odpowiedzi.

Czesto sg to zaburzenia rozwojowe, czasami
autoimmunologiczne czy reumatoidalne.

Wiekszos¢ kwalifikuje sie do operacji?

Przeciwnie. Wiekszos¢ moze ustgpi¢ samoistnie
lub w wyniku nieinwazyjnego leczenia
zachowawczego. Od tego zawsze staramy sie
zacza¢. Dobrze sprawdza sie fachowa
fizjoterapia. Jesli to nie wystarcza, staramy sie
ustawi¢ szczeke, np. za pomocg szyn. W razie
porazki, wprowadzamy zabiegi chirurgiczne
minimalnie inwazyjne. Dopiero gdy i to nie
pomoze - kierujemy pacjenta do otwartych
zabiegéw chirurgicznych. Ale dotyczy to
niewielkiego procenta pacjentéw i naprawde
wyjatkowych przypadkéw. Tak jak w sytuacji
naszej pierwszej pacjentki, ktora w miare
postepujacych zmian chorobowych po prostu
utracita caty staw zuchwowao-skroniowy.

Zapada decyzja - konieczny nowy staw. Do
szpitalnego sklepiku po nowa endoproteze sie
nie chadza.

Tu sie zaczyna kolejny dos¢ ditugi proces. Jak
wspominatem, to bardzo skomplikowany staw.
Dlatego wkracza najnowoczesniejsza
technologia - w oparciu o tomografie i liczne
skany szczeki, technicy przystepujg do kompu-
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Rekonwalescencja.

To zawsze indywidualne. Praktycznie zmiany
na lepsze wyczuwalne sg natychmiast. My
zalecamy stopniowe uruchamianie zuchwy
i cwiczenia pod okiem fizjoterapeuty.
Endoproteza stawu zuchwowo-skroniowego
pozwala na normalne funkcjonowanie, chot¢
nie mozna mowic o wyleczeniu chorego. Jezeli
jednak ktos$ cierpiat kilka lat, a teraz moze
jes¢, usmiechac sie i zy¢ bez balu - tylko on
moze powiedzie¢, jak zabieg zmienit jego
zycie.

terowego zaprojektowania endoprotezy. Na
kazdym etapie projektowanie odbywa sie
pod scista kontrolg lekarza prowadzacego.
Kazda endoproteza powstaje na bazie
indywidualnego projektu implantu
tytanowego. Po jej zainstalowaniu nie bedzie
miejsca na poprawki.

Mozna powiedzie¢, ze od zgloszenia do
poradni do skonstruowania endoprotezy
minelo sporo czasu, a bdl narasta, zycie
coraz bardziej przykre, a przed cierpigcym
operacja, rekonwalescencja. Daleka droga.
Juz nie. Sam zabieg trwa okoto trzech godzin,
pobyt w szpitalu 3-4 dni. Operacja jest
skomplikowana, bo dziatamy w bardzo
unerwionym obszarze gtowy i szyi. Jest to
strefa licznych ujs¢ nerwow i naczyn
krwionaosnych. Musimy by¢ bardzo ostrozni,
szczegolnie zadba¢ o czystos¢  pola
operacyjnego, zabezpieczenie antyinfekcyjne.
Mamy ku temu wszelkie warunki, dlatego
mozemy podjgc sie tak skompliowanych
dziatan.

Od pierwszej operacji minety dwa miesigce.
Kolejka juz jest?

Wprowadzilismy wymiane stawu do naszej
oferty szpitalnej. Trwaja  konsultacje,
dziatania bez radykalnej interwencji. Jak
mowitem - to bardzo indywidualne przypadki
i stosunkowo diugi proces od decyzji
o0 koniecznosci operacji do uzyskania
gotowego implantu do wykonania zabiegu.
My tez sie do tego musieliSmy przygotowac.
| jestesmy gotowi.

Na zdjeciu: od lewej zastepca ordynatora Oddziatu Otolaryngologicznego z Pododdziatem Chirurgii Szczekowo-Twarzowej lek.
dentysta Leszek Wieczerzak, dr hab. n. med. Vladimir Machon , lek. dentysta ww. oddziatu Filip Kaczynski.

fot. Sebastian Makowski Redakcja
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EPIDEMIE W HISTORII

. TRIUMF SMIERCI” (1562) PIETERA BRUEGLA, ODZWIERCIEDLAJACY POWSZECHNY W SPOLECZENSTWIE WSTRZAS | PRZERAZENIE,
WYWOLANE "CZARNA SMIERCIA" - ZRODLO: WIKIPEDIA

Niemal w kazdym zakatku Sredniowiecznej Europy stawiano niegdy$ kamienne kolumny wotywne
jako symbol zakoficzenia masowych zachorowai. Zakoiiczenia, a nie pokonania, gdyi

Sredniowieczna medycyna nie radzita sohie z dziesigtkami czy setkami tysigcy chorych.

Dzuma Justyniana

Pierwsza wielka epidemia dosé dobrze
udokumentowana w Zzrédtach pisanych to ,dzuma
Justyniana” (541-544), ktérej nazwa wywodzi sie od
rzgdzacego oOwczesSnie cesarza bizantyjskiego
Justyniana Wielkiego. Prawdopodobnie wybuchta
w Egipcie i wkrétce ogarneta Palestyne, Syrie,
Cesarstwo  Bizantyjskie z  Konstantynopolem.
Dotkneta tez Persje, Galie, Wyspy Brytyjskie i nawet
zachodnie obszary obecnej Polski. Chorobe
rozprzestrzenialy = szczury masowo  okupujgce
tadownie statkow kupieckich, dlatego pierwszg ofiarg
zarazy padty miasta handlowe. W Konstantynopolu —
jednej z najwiekszych Owczesnych metropolii,
w apogeum epidemia zabierata do grob6w 10 000
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ludzi dziennie. Straty ludzkie w basenie
Srodziemnomorskim plasowaty sie na poziomie
kilkunastu procent, co nie wyklucza, ze mogty
istnie¢ takze lokalne ogniska chorobowe
0 wyzszej umieralnosci. Wedlug obliczen
demograféw w roku 540 Cesarstwo Bizantyjskie
liczyto ok. 26 mIn mieszkancéw, zas w 565 byito
to juz jedynie 19,5 min. Stanowito to wynik
zaréwno pandemii, jak i innych Kkryzyséw.
Konstantynopolitariczycy do 750 roku jeszcze
kilkanascie razy mierzyli sie  z r6znego rodzaju
epidemiami.
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Czarna Smieré

Niechlubny tytut najwiekszej i najbardziej znanej
zarazy nalezy sie tzw. ,czarnej Smierci”, ktéra
opanowata znaczng cze$¢ Europy w potowie XIV
wieku i pochtoneta ok. 1/3, a wedtug niektérych

szacunkbw nawet 40% ludnosci Starego
Kontynentu. Pandemia dotarta do Europy
z zatogami  genuenskich  galer, ktore

w pazdzierniku 1347 roku przybity do sycylijskich
portéw. Marynarze i kupcy précz towardw

dostarczyli z Krymu wirusa dzumy. Znajdujgca
sie tam faktoria handlowa Kaffa zostata wtasnie
brutalnie zdobyta przez wojska Dzanibeka,
chana Ziotej Ordy, ktéry nakazat przerzucenie
przez mury miejskie obleganego miasta zwiok
ludzi zmartych na dzume.

it e e o I L
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"Doktor Schnabel von Rom” (,Doktor Dziéb z Rzymu”),
rycina, Rzym 1656. Stréj lekarski chroniacy przed dzuma
dymienicza lub czarna $miercia. Zrédto: Wikipedia
Zaraza szybko sie rozprzestrzenita, a gdy
wyruszajacy z niej zeglarze dotarli na Sycylie,
btyskawicznie objeta wyspe i wiekszo$¢ Europy.
.Czarna $mier¢” dotykata wszystkich; bariery
naturalne nie stanowity dla niej Zzadnej
przeszkody. Do 1348 roku stata sie
przeklenstwem mieszkancow terendw obecnej
Francji, Niemiec, Niderlandow, Hiszpanii
i Batkanow. Zdziesigtkowata Iludnos¢ Anglii,
Szkocji, a nawet krajow skandynawskich.
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Epidemie nad Wista

Przypuszczalnie juz Prastowianie stykali sie ze
LZtym  powietrzem”. Nieprzypadkowo wierzyli
bowiem w Trzybka — demona odpowiedzialnego
za zarazy. Po dojsciu do witadzy dynastii Piastow
i przejsciu mieszkancow polskich grodoéw na
chrzescijanstwo, Trzybka zastagpit gniew
Chrystusa, a za zwiastun rychtego nieszczesScia
uwazano komety. Dzi$ wiemy, ze
rozprzestrzenianie epidemii i ich Smiertelne zniwo
wynikato z powszechnego braku higieny, duzego
zgeszczenia ludzi w sredniowiecznych miastach,
migracji, a nawet obrzedéw pogrzebowych.

Nierzadko w celu pochowku wewnatrz murow
miejskich rozkopywano stare mogity uwalniajgc

czyhajgce bakterie. Wiarygodny zapis Jana
Diugosza dotyczy epidemii z lat 1003 i 1006. Jak
pisat ,Gtoéd, mor i zaraza okropne panowaty tymi
czasy nie tylko w Polszcze, ale i w catym prawie
Swiecie”. W kolejnych stuleciach zarazy czesto
nawiedzaly ziemie polskie — wystgpity w latach:
1186, 1283, 1307, 1360, 1383, 1451, 1497, 1542,
1573 1 1663. Kazda z nich rozprzestrzenita sie na
znacznym terenie Polski, a jesli chodzi
0 mieszkancéw pojedynczych miast, bywato ze
mierzyli sie ze ,Smiertelnym powietrzem” co 3 lata,
a nawet | co roku. Np. od 1500 do 1750 roku
w Krakowie mialy miejsce 92 epidemie;
mieszkarnicy Warszawy w latach 1601-1650
borykali sie z zaraza 33-krotnie.

Sredniowieczna profilaktyka antyepidemiczna

Nasi brali

Ucieczka.
po prostu nogi za pas i jak najszybciej oddalali sie od

przodkowie najczesciej
ognisk epidemii. Wierzyli, ze dystans — zaréwno
czasowy, jak i przestrzenny — stanowi gwarancje
zachowania zdrowia. Paradoksalnie nie tylko nie
uchronili siebie, ale aktywnie uczestniczyli w jej
roznoszeniu. Z czasem ludzie zdali sobie jednak
sprawe, ze nie nalezy przyjmowac uciekinieréw,
a raczej zamykaé¢ przed nimi bramy. W okresach
zarazy miasta realizowaly wiec zasade ,moj dom,
moja twierdza”. Twierdza rzadko okazywata sie
szczelna i nierzadko wirusy badZz Dbakterie
przedostawaly sie do wewnatrz muréw.
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Drastycznie ograniczano wdéwczas ruch
mieszkancéw w  mieScie -  obowigzywat
kategoryczny zakaz wychodzenia z domu, poza
wyjatkowymi sytuacjami. Przy dostawie zywnosci
nie przekraczano progu doméw, ale ja zostawiano
przed drzwiami. Zarazonych ,wyr6zniano” biatg
laska, ktéra musieli nies¢ przed soba niczym
drogowskaz opuszczajgc swoje lokum. Domostwa,
w ktorych panowata zaraza, malowano biatg farba,
aby inni mieszczanie mogli je z daleka rozpoznac.
Wiadze uniemozliwialy tez ludziom korzystanie
z wszelkich grupowych rozrywek. Zamykano
karczmy, taZnie, miejsca gier. Wprowadzano
zakaz wyrzucania fekalibw na ulice, regularnie
czyszczono rynsztoki, a ubrania po zmarlych
wskutek epidemii palono jeszcze tego samego
dnia. Najwazniejsze pozostawato liczenie na itut
szczescia.

Powolny postep

Chociaz kolejne stulecia przynosity sukcesywny

rozwéj medycyny, epidemie nadal stanowity
Smiertelne zagrozenie dla ludzkos$ci. Dotyczyto to
nawet najbogatszych miast, gdzie Swiadomosé
spoteczna byta odpowiednio wyzsza,
a mieszczanie korzystali z ustug medycznych.
Dramatycznym przyktadem Gdansk i nekajgca go
w XVII i XVIII wieku dzuma: w 1620 roku zmarto
na nig 16% mieszkancéw, 1709 rok to az 35%
zgondw, a ¢éwier¢ wieku pozniej kolejna epidemia
pochtoneta 7% gdanszczan. W XIX wieku
szczegoOlnie grozna okazata sie cholera, ktora
spustoszyla ziemie polskie w trakcie powstania
listopadowego. To ona miata przyczyni¢ sie do
Smierci Adama Mickiewicza w Stambule jesienig
1855 roku. Z kolei w XX wieku epidemicznym
falom sprzyjaty konflikty zbrojne: | wojna Swiatowa
to masowe zgony wywotane tyfusem, czerwonkag

i grypa hiszpanka.

FRESK "TANIEC SMIERCI'", 1490 ZRODLO: WIKIPEDIA

Dopiero wprowadzenie po Il wojnie Swiatowej
masowych szczepien pozwolito zneutralizowac
szereg choréb zakaznych, jak chociazby gruzlice,
dyfteryt czy polio. Jeszcze w 1963 roku we
Wroctawiu, mieliSmy do czynienia z ogniskiem
ospy prawdziwej, ktorg sprowadzit z Azji oficer
Stuzby Bezpieczenhstwa. Blyskawicznie
przedsiewziete srodki zaradcze ograniczytly zasieg
choroby - Wroctaw na kilka tygodni odizolowano
kordonem  sanitarnym, zaszczepiono  98%
wroctawian, za$ osoby, ktére mogly mie¢ kontakt
z zakazonymi, trafity do izolatorium. W efekcie
zmarto jedynie 7 osob.

Epidemia czy pandemia

Skurczenie Swiata, przeludnienie wielu regionow,
mozliwosci blyskawicznego przemieszczania sie
ludzi po catym globie spowodowaty, ze od XX
wieku wzrasta zagrozenie pandemia.
W odréznieniu od epidemii, ktora jest ograniczona
obszarem wystepowania, pandemia ma charakter
globalny. Z pewnoscia za pierwszag z nich
uwazany jest wybuch grypy hiszpanki w czasie
| wojny Swiatowej, ktéra jest odpowiedzialna za
Smier¢ nawet 50 milionéw ludzi, tj. wieksza liczbe
ofiar niz pochtonely same dziatania wojenne.
Paradoksalnie  rozwojowi  pandemii  sprzyja
dotychczasowa skutecznos¢ walki z najbardziej
Smiertelnymi chorobami, gdyz mniej ofiar generuje

wyzszy  wskaznik  zarazliwosci. Wspomaga
pandemie roéwniez brak biologicznej odpornosci
populacji w przypadku chorob diugo

niewystepujacych. Nieprzewidywalne zagrozenie
stanowi tez zdolnos¢ patogenow do coraz
szybszych samoobronnych mutacji. Dlatego nie
lekcewazmy pandemii i précz Kkorzystania
z mozliwosci, jakie daje wspoétczesna medycyna,
warto siega¢ po sprawdzone od wiekéw metody
ograniczania zagrozenia.

Tomasz Czapla
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SZKOLIMY SIE DLA WAS

Wspétczesna medycyna ratunkowa w swoim wachlarzu  |ENS e Sy Sy "
ustug i dziatanh wymaga od jej adeptéw nieustannego RECIREHWIBT
dazenia do bycia lepszym, poszukiwania nowych,

bardziej optymalnych rozwigzan oraz mozliwosci

udzielania pomocy osobom w zagrozeniu zycia

i zdrowia. Przede wszystkim wymaga ciagtego

nadazania za mozliwosciami technologicznymi, aby tej

pomocy udzielié.

System Panstwowe Ratownictwo Medyczne dziala
na podstawie ustawy o zawodzie ratownika
medycznego oraz samorzgdzie ratownikdéw
medycznych, ktéra naktada na nich obowigzek
doskonalenia zawodowego. Jest tak od 2006 roku
i kazdy, kto czynnie wykonuje ten zawod w ciggu
5 lat powinien zdoby¢ 200 punktéw edukacyjnych.

Proces ten trwa juz przeszto dekade. W tym czasie
pracownicy Dzialu Ratownictwa Medycznego

fot. Konrad Kosacz

naszego  Szpitala  uczestniczyli w  wielu Kolejne szkolenia poprowadzili kardiolog Michat
sympozjach, szkoleniach oraz kursach Jaskiewicz oraz neurolog Katarzyna taskawiec.
doskonalagcych na terenie catego kraju. Nasi Wspolne warsztaty pozwolity lepiej zrozumieé
ratownicy, wychodzgc naprzeciw wymaganiom, potrzeby i  specyfike  pacjentow  zaréwno
ktore stawia nowoczesna medycyna oraz tym, kardiologicznych, jak [ neurologicznych,
ktére postawita przed medykami pandemia, od a symulowane sytuacje na poszczegOlnych
2021 roku szkola sie i wdrazajg nowe mozliwosci szkoleniach mozliwie wiernie odda¢ specyfike
wczesnej diagnostyki przedszpitalnej codziennej pracy ratownikéw. Dla ratownikow
na  wewnetrznych  szkoleniach.  Zaproszeni warsztaty stanowia przestrzen do dzielenia sie
na warsztaty specjalisci z dziedzin, ktére ratownicy doswiadczeniem i wiedzg poza codziennymi

chca doskonalic, wzbogacaja spektrum rozmowami miedzy wyjazdami.
przedsiewziecia. Szkolenia odbywajg sie dla
wszystkich  pracownikbw Dzialu Ratownictwa
Medycznego. Na zdjeciu: Rafat Sledziriski

Jedno z pierwszych szkolen (wiosna 2021) dotyczyto
wprowadzenia do zespotéw ratownictwa medycznego stetoskopu
XXI wieku, jak okresla sie USG. Wymagato to przeszkolenia
ratownikéw z podstaw ratunkowego uzywania urzadzenia, ktére
okazato sie nieoceniong pomoca w czasie pandemii. Pierwsze
szlify ultrasonografii ratunkowej nasi ratownicy przeszli pod okiem

lek. tukasza Skorupy. Przeprowadzone warsztaty pokazaty
potrzebe poszerzenia wiedzy na temat przedszpitalnego uzycia
USG. Dzieki opanowaniu i korzystaniu z USG w naszych
ambulansach wzrosto wczesne rozpoznanie tetniaka aorty czy
tamponady serca, ktoére przyspieszyto caty proces terapeutyczny.

fot. Konrad Kosacz
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Latem 2023 roku ratownicy uczestniczyli
w warsztatach, ktérych tematem byly masywne
krwawienia oraz aspekty prawne zwigzane
z przymusem bezposrednim. Zajecia praktyczne
pod okiem Bartka Chilmanowicza pozwolity
nam doskonali¢ technike udzielania szybkiej
pomocy. Za szpitalnym zespotem ratowniczym juz
dziewie¢ edycji warsztatowych. Ostatnie odbyty sie
w listopadzie ubiegtego roku.

- Aby zachowac ciggtos¢ dyzuréw i mozliwosé
przeszkolenia calej kadry szkolenie zostalo
podzielone na dwa dni — wyjasnia Rafat Sledzinski
— koordynator szkolenia i zarazem jeden
ze szkolgcych. Szkolimy sie przez caly dzien,
korzystamy z naszej bazy lokalowej pogotowia
przy ulicy Orzeszkowej w Elblagu.

Najwazniejszymi zagadnieniami obecnego
szkolenia sg Zaawansowane czynnosci
resuscytacyjne u oso6b dorostych - dopowiada.
Wsréd nas jest kilku treneréw i wyktadowcow
kierunku ratownictwa medycznego i lekarskiego
elblgskiej uczelni i to te osoby tworzg trzon naszej
kadry  szkoleniowej. Za kazdym razem
zapraszamy réwniez do wspotorganizacii
zewnetrznych treneréw, ktérzy wzbogacaja nasz
warsztat. Cho¢ usytuowani na uboczu i mato
widoczni staramy uwija¢ sie jak pszczoly
i pracowac¢ wspdlnie dla jeszcze lepszych efektow
naszej pracy. Wspodlna nauka, unifikacja
wyposazenia oraz warsztaty w mieszanych
zespotach w ktérych nie pracujemy na co dzien
pozwalajg budowac dobre relacje.

Rafat Sledzinski

ANATOMIA W POLSZCZYZNIE

MOWA POTOCZNA ZAWIERA LICZNE ODNIESIENIA DO ROZNYCH CZE$CI
LUDZKIEGO CIALA. ICH NIEJEDNOZNACZNA SYMBOLIKA JEST CZESTO
ZASKAKUJACA

Serce i gtowa

Pomijajac wszechobecng d...., w jezyku polskim roi sie gtownie
od zwrotéw zwigzanych z sercem lub gtowg. Mozna sie nad tym
gtowi¢, bo tega glowa to podstawa. Olejem w glowie
zaimponujemy idgc do niej po rozum, by ostatecznie na gtowe nie
upasc¢. Wszak to wrazliwa czes¢ ciata i skakanie po niej nie
przystoi. Szczegodlnie gdy to gtowa staba i po alkoholu $witajg
w niej dziwne pomysty. Wystarczy  jg wyciszyC i wios z gtowy nie
spadnie. Chyba ze sie nie uda i woda sodowa do niej uderzy.
Madros¢ ludowa zaleca wtedy posypac¢ gtowe popiotem. Jednak
zdarza sie bi¢ nig w mur, bo jak mawiat J6zef Pitsudski, ,gtowg
muru nie przebijesz, ale jesli zwiodly inne metody, nalezy

sprébowac i tej”. L
ZRODLO: JUICY STUDIOS LTD, CANVA
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Rozmiar serca wartoSciuje cztowieka. Ludzie o dobrym sercu gwarantujg wspétziomkom lepsze
zycie. Czlowiek o sercu gotebim to wymarzony przyjaciel. Niekiedy serce sie znajdzie na dioni,
choc z serca na jezyk nie wszystko warto przenosi¢. Z daleka od tych, ktérzy majg Boga na jezyku,
a diabta w sercu i ludzi o sercu kamiennym. Serce mozna ztamac, bo tez chwyci¢ za nie moze
wszystko. Ostatecznie trafic do serca zawsze mozna przez zotgdek.

Oczy staly sie wyrazem ludzkiej wrazliwosci. Czesto zagrozone

biciem w oczy lub po oczach; wpadaniem w nie os6b lub
przedmiotéw. Ziosliwe przedmioty badZz osoby uparcie moga
stac¢ przed oczami, tkwi¢ w nich lub by¢ w nich sola. Nawet na

Oczy i nos

nich zalec moze tuska lub zastona. Od czasu ustanowienia
Kodeksu Hammurabiego symbolizujg pojecie ludowej

v sprawiedliwosci - oko za oko.

Nos dla odmiany pojawia sie w porzekadtach i powiedzeniach czesto w negatywnym kontekScie.
Ludzie wodzg innych za nos, majg ich w nosie lub dajg im po nosie; chetnie wsadzajg nos w cudze
sprawy. Jednak mozna znalez¢ dlan tez pozytywne konotacje. Gdy czujemy pismo nosem wiemy,
stajemy sie ostrozniejsi. Nasz nos lubi tez stowo pisane — nie bez przyczyny siedzimy z nim
w ksigzkach czy gazetach.

Prawa reka, lewa noga

.Niech nie wie lewica, co czyni prawica’. Sugestia zawarta
w Ewangelii Sw. Mateusza nawotywata do czynienia dobra bez
zbednej ostentacji. Wspotczesnie odnosimy to do dwulicowosci
badz sprzecznych dziatan ludzi. Dwie lewe rece ma bumelant
lub niezdara, za to bycie prawa reka to jezykowa nobilitacja
pozyciji pracownika. Co prawda bywa ,prawa reka szefa, co ma
dwie lewe rece”. | nie wiadomo, czy to szef ma dwie lewe rece,
czy tez ma je jego prawa reka. Generalnie lewa reka jest
wartosciowana negatywnie, prawa — pozytywnie. Zapewne
wynika to z faktu, ze wiekszos¢ ludzi jest praworeczna i lewa
/ ‘ reka nie jest w stanie sprawnie dziata¢. Od strony prawej za$
skok do prawosci, ktérg nadal definiujg rece. Moga wszak by¢
czyste lub lepkie, a nawet krwig splamione.

ZRODLO: JUICY STUDIOS LTD, CANVA

Nie moga poszczyci¢ sie podobng symbolika nogi, ktoére sytuujg sie bardziej przyziemnie.
Dlatego zdarza sie wsta¢ lewg noga, a krétkie nogi ma ktamstwo. Wysokie progi na czyjes nogi
to wyraz pogardy dla aspiracji spotecznych, czego doswiadczyt sam Kosciuszko. Utytutowany
ojciec ukochanej tak skutecznie rzucat mu kltody pod nogi, ze ten wziat nogi za pas i ruszyt
stawia¢ na nogi Stany Zjednoczone. Bo tez kto nie ma w gtowie, musi mie¢ w nogach. Lepiej
wiec stucha¢ uchem, a nie brzuchem, a jezyk trzymac¢ za zebami, by potkna¢ sie noga,
nie jezykiem.

Tomasz Czapla

el 00 eowcrswesmowa
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Z PAMIETNIKA
MELODEGO OJCA

Zrédto; PublicDoniaink

Nowy Rok

Noworoczne postanowienie — czas na 0jcostwo.
Jestem typowym facetem po 30-ce, zonatym
od kilku lat, po pierwszym kryzysie
emocjonalno-egzystencjonalnym. Duzo z zong
pracujemy, ale nie ma na co narzeka¢. Typowa
para milenialséw, zajeci praca i karierg, niezle
sytuowani z ugruntowang pozycja zawodowa.
Poczutem, ze wiasciwie brakuje mi jeszcze
dziecka. To jednak moze nie by¢ takie proste.
Nie tylko ja na to wpadiem. Okazuje sie,
ze kilku kolegow od jakiego$ czasu juz sie
stara. | kiepsko idzie....

Zima

Zone prawie przekonatem, ale odkladamy poki
co rodzicielstwo - lecimy zagranice zmienic
klimat, ztapac¢ stonce, odstresowacé sie i zebraé
Sity.

17

Przedwios$nie

No tosmy sie chyba niezle odstresowali na
wyjezdzie. Zanim zaczeliSmy sie staraé -
JEST. 8 tydziehn ciazy, na USG widaé¢ bijace
serce. Bede ojcem. Zaczyna do mnie
docieraé. Postanawiamy tymczasem zy¢é
normalnie.

Nie zapeszamy. Ale powiadamiamy rodzine.

Wreszcie - komentuja jedynie. Dla naszych
rodzicow i ich znajomych to oczywiste, ze
kobiety w matzenstwie zachodza w cigze. Nie
sa w stanie zrozumieé, co to znaczy zy¢é

w  permanentnym  stresie i

rywalizacji.

wiecznej

6 miesiecy do porodu

USG po zakonczeniu | trymestra. Bardzo
wazne, bo sprawdzajgce, czy wszystko dobrze
sie wyksztalcito. Wyglada, ze tak, ale wierci sie
niesamowicie. Dopiero co byt 1-centymetrowy
zarodek, a tu prawdziwe dziecko....
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To jednak szok, bo na zewnagtrz wiasciwie
jeszcze nic nie wida¢. No, moze poranne
mdtosci. Zony, na szcze$cie — nie moje.
Jeszcze wszystko moze sie zmieni¢, ale chyba
bedzie dziewczynka. No nie wiem — czuje lekkie
rozczarowanie. Czyzby odzywaly sie we mnie
atawistyczne potrzeby sptodzenia syna?
Na przekor atawizmom postanawiam aktywnie
uczestniczy¢ w dalszej czesci cigzy i porodzie.

3 miesiace do porodu

Drugi trymestr uptynat normalnie.
KorzystaliSmy z lata - ostatnie wakacje we
dwoje. Cigza przebiega prawidtowo, tylko
brzuszek roénie. Zona wyglada pieknie,
je tez wspaniale - zdecydowanie za dwoje.
Jest spokojna, o ile jej nie zirytuje.

12 tygodni do porodu.

Zaczynamy inaczej odlicza¢ czas. Przyszta
matka przeczytata juz chyba wszystko, co
jest w internecie; zapisata sie nha grupy
dyskusyjne dla mtodych mam. Kompletuje
liste potrzeb dla oczekiwanego malucha.
I zaczynamy zajecia w szkole rodzenia.
Razem.

8 tygodni do porodu

Chce by¢é Swiadomym ojcem i $Swiadomie
uczestniczy¢ we wszystkim, ale czasami mnie
to przeraza. Wydaje mi sie, ze caly Swiat
zwariowal. Kiedy sie dowiaduje, co i gdzie
czyha na naszego malucha, to pragne juz dzi$
zostac terrorysta. Nie wiem, skad ma sie brac
bron dla Ukrainy, bo chyba globalny przemyst
przestawit sie na produkcje rzeczy dla
noworodkoéw i ich opiekunéw. A wszystko jest
niezbedne. Nasi rodzice i ich znajomi krecg
gtowa i nie wierzg. Ja tez, bo dociera do mnie,
jak byli nieodpowiedzialni. Przeciez oni byli
kompletnie nieprzygotowani do roli rodzicow.
Jakim cudem zyje i jestem w miare normalny.

4 tygodnie do porodu.

Wszystkie  konieczne badania za nami

i wszystko ok.

18

W zasadzie w kazdej chwili moze juz sie
urodzi¢ i bedzie on time. JesteSmy tak gotowi,
ze nawet chcielibySmy, zeby sie pospieszyto.
Mieszkanie odSwiezone, t6zeczka i przystawki
poskrecane, oprzyrzgdowanie kontrolujgce
zainstalowane, ubranka i zabawki zakupione.
Ostatnie spotkania towarzyskie zaliczone.
Zaczynam wpadac¢ w paranoje, jakby moj Swiat
miat sie skonczy¢. WybraliSmy szpital, gdzie
rodzi sie duzo dzieci z wiarg, ZzZe jego
pracownicy widzieli juz wszystkie przypadki i na
wszystko sg przygotowani. Argument, ze
codziennie rodzi sie na Swiecie tysigce dzieci
wcale mnie nie uspokaja. Zdecydowatem sie na
dedykowang potozng — ma caty czas byc¢ przy
zonie. | przy mnie — bo przeciez tez tam bede.

2 tygodnie do porodu

Zona spokojna, ja odwrotnie. Mam nadzieje, ze
poréd przebiegnie normalnie, sitami natury.
A jesli nie? Jesli konieczne bedzie cesarskie
ciecie? Ona bedzie spata, a ja bede odbierat
i kangurowat? Podobno kangurowanie jest
wazne. A jeSli zemdleje albo zwymiotuje?
Chociaz opowiesci o mdlejacych ojcach sa
mocno przesadzone. Jeszcze chwila, a ja
zaczne mie¢ béle porodowe. Tymczasem ona
lezy sobie spokojnie obtozona ksigzkami....
Gdzie sa poradniki dla ojcow, gdzie opieka
i pomoc psychologiczna? | jeszcze stucham
opowiesci tych nieodpowiedzialnych ojcow
i dziadkow, jak to po trzy dni pepkowe
Swietowali, kiedy kobiety rodzity...... Jak ten
Swiat to przezyt i sie nie wyludnit!!!

1 tydzien do porodu

Nie wiem, jak ona, ale ja jestem
przygotowany. Wiem po szkole rodzenia, jak
bedzie. Wejdziemy do szpitala, bede niést jej
torbe. Na sali podam pizame i wode. Bede
pomagat jej oddychaé. Wdech przez nos,

wydech ustami. Bede ja trzymat za reke,

masowat plecy, przekazywat lekarzom
i potoznej jej zyczenia i uwagi. Przeciez
wiem, gdzie naciskaé, co rozciagaé, zeby jej
ulzyé. Poréd bedzie naturalny
i btyskawiczny. Bedzie idealnie.
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Dzien porodu

Nic nie jest idealnie. ldealistyczny jest tylko
obraz przekazywany w szkole rodzenia.
Fabryka rodzenia zwiodla mnie na manowce.
Krzyki rodzacych na wejsSciu budza groze.
Wiekszos¢ porodow trwa godzine - dwie — nasz
niestety nie. Kilkanascie godzin - nie
uprzedzono nas. Miato sie odbyC krotko i mito.
Najgorsza jest bezradnos¢. Chocbys nie
wiadomo jak sie starat, w bolu swojej kobiety
nie zastgpisz. Masowanie, naciskanie, bujanie
na pitce, pobudzanie tensem — moze dziata, ale
powoli. Mimo, ze jak przecietny facet jestem
wrazliwy na krew i inne fizjologiczne
niespodzianki, adrenalina nie pozwala
na stabos¢. Kiedy wreszcie rodzi sie corka,
dziatam zadaniowo. Komenda - przetnij
pepowine — przecinam. A bytem pewien, ze nie
dam rady. Dostaje matg w ramiona i nie moge
sie nadziwi¢. Jest najpiekniejsza na Swiecie.
Moja corka. Wykonczona zona mowi: zabierz
ode mnie to pomarszczone, utyttane
paskudztwo. Co ona tam wie.

Minat miesiac

JestesSmy petna rodzing. Moja zona juz nie jest
ta dawng dziewczyng z ktérg po prostu
sie fajnie zyto. To bohaterka. Matka. Corka na
razie Spi, ptacze, je i defekuje. Nie wie, jak
narozrabiata w naszym zyciu. Dzien poki co
podobny do dnia. Tylko dzien porodu pamietam
co do minuty. Moge powiedzie¢: urodziliSmy.
Na pewno zblizyta nas cigza: obserwowanie,
jak mata wzrasta w brzuchu, szkota rodzenia,
rozmowy z innymi rodzicami, przygotowania
do nowej roli. Nawet oczekiwanie w szpitalu na
pordéd. Ale sam pordéd to akt intymny. Nie dla
kazdego mezczyzny i nie kazda kobieta gotowa
jest dzieli¢ sie tym doznaniem. Szkota rodzenia
to za mato, by by¢ na to gotowym. Moda,
tendencja, psychologiczne dysputy — nic nie
zastgpi indywidualnej, szczerej gotowosci.
I choc¢ naprawde  jestem szczesliwy,
ze uczestniczytem w narodzinach mojej corki,
zgadzam sie z opinig, ze nie sg to przezycia
niezbedne do dalszego zdrowego
funkcjonowania rodziny.

-Tekst powstat na podstawie rozmow i materiatow internetowych.

Redakcja

Partnerstwo na nowo narodzone.
Kluczowa rola partnera podczas porodu

Porody rodzinne sukcesywnie zyskujg w Polsce na popularnosci. Péki porody
odbywaty sie gidwnie w domach, wzywane byly do niego najblizsze kobiety
i akuszerka. Mezczyzni pozostawali poza tym kregiem. Pdézniej nastaly czasy

medykalizacji i odbierania kobietom porodéw w sensie dostownym. Kobiety
rodzity same. Jeszcze w latach 80. kobieta, niezaleznie od oczekiwan, musiata
rodzi¢ tylko w otoczeniu personelu medycznego, a ojciec dziecka widziat swojego
potomka po raz pierwszy dopiero wtedy, gdy odbierat go ze szpitala.

Pierwszy porod z udziatem ojca odbyt sie w 1983

roku w Klinice Perinatologii Instytutu Ginekologii
i Potoznictwa Akademii Medycznej w todzi.
Doktadnie 40 lat temu. W nocy z 9 na 10 czerwca

1983 r. Marzena Fijatkowska zaczeta rodzic.
Pragneta, aby w porodzie uczestniczyt jej maz,
ale personel nie zgodzit sie. Poréd zawsze byt
przeciez sprawe kobiecg. Mgz kobiety pod-
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-stepem wszedt na sale. Akceptowane
aktywne  uczestnictwo oséb  bliskich
w porodach rodzinnych rozpoczeto sie
w latach 90. Kietkowal zaczeto po
miedzynarodowym kongresie pod hastem
.Jakos¢ narodzin - jakos¢ zycia”, ktéry odbyt
sie w Warszawie w 1993 roku. Od tego
czasu zaczeto dostrzega¢ integralnos¢
rodziny i wychodzi¢ naprzeciw jej
potrzebom i oczekiwaniom. Przerwa
nastapita w 2020 roku, gdy z powodu
pandemii  wiekszos¢ szpitali zawiesita
mozliwos$¢ poroddw w obecnosci osoby
bliskiej. W 2022 roku na swiat przyszto 306
155 tysiecy dzieci, w tym okoto 30 proc.
z tych porodéw byto porodami rodzinnymi.

Dzi$ wiele kobiet nie wyobraza sobie, by na
sali porodowej mogto zabrakng¢ ich
partnera/osoby bliskiej. Sg tez takie, dla
ktérych pordod jest na tyle intymnym
doswiadczeniem, Zze nie chcg dzieli¢ go
z nikim innym. Poréd we dwoje zawsze
powinien by¢ wiec wspdolng decyzjg. Niech
wyptywa ona z gtebi potrzeb kobiety
i Swiadomosci siebie, a nie ze spotecznie
uksztattowanego ,wypada”. Tak samo
w drugg strone. Warto, by partner, ktory
stanie sie ojcem, miat szanse zrozumiec,
czym jest pordd i na czym polega jego rola
w tym procesie, zanim powie - ,Tak! Ide
z Toba!".

Pomocna moze by¢ szkota rodzenia.
Pierwsze z nich w Polsce funkcjonuja od
1956 roku. Poczgtkowo skupiaty sie na
samym porodzie i pielegnacji noworodka,
co pokutuje jeszcze samg nazwg szkoty.
Dzisiaj skupiajg sie na catej rodzinie
z zaznaczeniem bardzo istotnej roli
wsparcia ze strony ojca dziecka oraz
nabyciu umiejetnosci wspierania partnerki,
nie tylko poprzez obecnos¢ na sali
porodowej, ale rozumienia tego, co ma
nastapi¢ w trakcie trwania porodu i po nim.

.W szkole rodzenia zaszty w ostatnich latach
wielkie zmiany. Jestem mile i mocno
zaskoczona zaangazowaniem przysztych
ojcdbw. Przede wszystkim - oni naprawde
stuchajg. Wzrasta poziom Swiadomosci.
Mezczyzni chtong wiedze i zadajg duzo
pytan. Naprawde chca aktywnie
uczestniczy¢. A my, prowadzgace zajecia, caty
czas dostosowujemy sie do ich oczekiwan.
Nawet tych organizacyjnych. Pamietajmy
jednak, ze mimo przygotowania w szkole
rodzenia, w trakcie porodu wiele aspektow
moze zaskoczy¢. Mowimy, np. o kryzysie
7 cm, gdy bdl staje sie bardzo dotkliwy.
Kobiety czesto tracg wiare w swoje
mozliwosci - w to, ze wytrzymajg. Wtedy do
akcji wkraczajg mezczyzni, trzymajg za reke,
utwierdzajg kobiety, ze sg silne, ze dadza
rade.

Zrédto: Jonathan Borba - Canva


https://www.canva.com/design/DAF05BCIN1w/GMw5ggu69CvYndP5MTm4Zg/edit#
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Pamietam sytuacje, gdy mtodej kobiecie
towarzyszyt maz - wojskowy. W momencie,
gdy ogarneta jg panika, przejat praktycznie
dowodzenie  porodem. Komenderowat
oddechem, odwrdcit uwage od bélu i to
przyniosto niesamowity efekt. Rodzgca sie
rozluznita, skupita na komendach meza i na
oddychaniu, relaksowaniu miedzy
skurczami, dzieki czemu pordd przebiegt
naprawde gtadko. Poza tym nie do
przecenienia jest pomoc fizyczna. Wstanie,
schylenie sie po kapcie, przebranie, wyjscie
z wanny - w stanie tuz przedporodowym to

dla kobiety czesto naprawde duze
wyzwanie. Poréd pordéwnuje sie do
maratonu - jest to wysitek tozsamy

z przebiegnieciem 42 km."-
Beata Wieckowska -
srodowiskowa z WSZ w Elblagu.

opowiada
potozna

Doswiadczeni lekarze czy potozne czesto
podkreslajg, jak mezczyzni ewoluowali
emocjonalnie i psychicznie na przetomie
ostatnich lat. ,Nie wyglagda to tak jak
dawniej. Kiedy$S mezczyzni pierwszy raz
widzieli swoje dziecko po wyjsciu ze
szpitala. Gdy wprowadzono  porody
rodzinne, Ci ktérzy podjeli sie uczestnictwa
w porodzie byli niemal bohaterami
w rodzinie, poniewaz ,wytrzymali”. P&zniej
chcieli przede wszystkim pomoc ukochanej
kobiecie. Dzi$ chcg przezy¢ przyjscie na
Swiat swojego dziecka aktywnie, chcg sie do
tego przygotowac¢ mozliwie najlepiej, chca
by¢ nie tylko obserwatorami, lecz takze
uczestnikami tego rodzinnego wydarzenia.
To dobra zmiana. Majg do tego prawo. Dzi$
pozycja mezczyzny na sali porodowej jest
juz ustalona, nikogo nie dziwi obecnos¢ taty
przy narodzinach dziecka” - wskazuje lek.
Anna Bukato z Oddziatu Ginekologiczno
- Potozniczego WSZ w Elblagu.

Pordd to kosmiczny proces przyprowadzania
nowego zycia na Swiat. Nawet najbardziej
zadaniowa i samodzielna kobieta moze
podczas porodu sta¢ sie bezbronna.
Porodem kierujg instynktowne mechanizmy,
koktajl hormonéw i nieprzewidywalnych
reakgcji. “Pordd stanowi dla kobiety powazne
obcigzenie fizyczne i psychiczne. W tak
trudnym momencie obecnos¢ bliskiej osoby
jest nie do przecenienia. Uczestnictwo
mezczyzny w porodzie daje kobiecie
poczucie bezpieczenstwa, a przez to tagodzi
lek i stres. Komfort psychiczny ma
dobroczynny wptyw na przebieg porodu -
zmniejsza bdl i dodaje sit. Poréd we dwoje
moze byc doswiadczeniem silnie
wzmacniajgcym zwigzek.

21

Pozwala bowiem partnerom wspdlnie
przezywac jeden z najwazniejszych
momentdéw w ich zyciu - narodziny dziecka,
a takze uzmystowic sobie z jakim wysitkiem i
poswieceniem wigze sie przyjscie dziecka
na S$wiat. Partner chcgcy bra¢ udziat
w porodzie rodzinnym powinien jednak
przyjrzec sie swoim emocjom, stang¢ przed
samym sobg w prawdzie. To wiasnie
gteboka  Swiadomos$¢  siebie,  relac;i
z wilasnym ciatem i z emocjami moze
pozwoli¢ mezczyznie sta¢ sie petnym
wsparciem dla rodzgcej kobiety”

wskazuje Joanna Kawiecka psycholog
z Oddziatu Ginekologiczno-Potozniczego.

Kultura przypisata kobiecie obowigzek bycia
piekng i nieskazitelng w réznych obszarach.
| cho¢ widoczny jest obecnie stanowczy
sprzeciw wobec takich postaw, to bez
watpienia pordd to proces, podczas ktorego
moga sie zdarzyc fizjologiczne
niespodzianki. ,Mowi sie, ze mezczyzni
sg wzrokowcami i chcg widzie¢ kobiete
piekng. Jest tu pewien zgrzyt i nie dla
kazdego mezczyzny do zaakceptowania. Jak
i nie dla kazdej kobiety. Bo poza tym,
ze urodzenie dziecka jest aktem niezwyktym
i doniostym, obarczone jest tez
nieprzyjemnymi dodatkami fizjologicznymi.
Wielu  mezczyzn ptacze na  widok
nowonarodzonego  malenstwa, innych
szokuje krew, $luz, czasem wymioty. To
pokazuje, ze kazdy z nas ma inng
wrazliwos¢. Nie nalezy zatem przesadzac
w drugg strone i traktowad udziatu
w porodzie jako obowigzku. W porodzie

rodzinnym  mogg  uczestniczy¢  inni
cztonkowie rodziny i réwnie silnie
wspiera¢  kobiete.- dodaje  Beata
Wieckowska - potozna sSrodowiskowa

z WSZ w Elblagu.

Wraz z pierwszym ,porodem rodzinnym”
zakonczyta sie dtuga dominacja
medycznego spojrzenia na pordd. Ojciec
dziecka w tym procesie odzyskat swoje
utracone miejsce i zndw zaczyna opiekowac

sie swoim dzieckiem od chwili jego
poczecia. Ojcostwo jest w dzisiejszych
czasach rozumiane jako ciggtosc

zainteresowania i pomocy dla ciezarnej
partnerki, rodzgcej a potem podjecia opieki
zarbwno nad matkg jak i dzieckiem -
a zatem jest to wydarzenie rodzinne. Dzieki
przemianom ustrojowym i spotecznym
ojcostwo jest odkrywane na nowo i daje
petng satysfakcje ze wspolnego
przezywania narodzin i tworzenia nowych
relacji w zwigzku.

Anna Kosno



Krolewiecka 146

Szpital od A do Z.
Historia pisana ludzmi

35 Iat Wojewddzkiego Szpitala Zespolonego w Elblagu to czas,
- w ktérym nowo powstata placowka sukcesywnie stawata sie
nieodtagczng czescia zycia wiekszosci elblazan. Dzisiaj
zachecamy wszystkich czytelnikéw do osobistego odnalezienia
sie w olbrzymiej przestrzeni oddziatywania naszej jednostki.
~Mamy nadzieje, ze przedstawione ponizej w alfabetycznym
porzadku hastowe spektrum formowania relacji umozliwi
kazdemu dostrzezenie swojej czastki udziatu w naszej historii.

. i 4
ef‘

To one sa podwaling szpitala. Ambicje elblazan, wtadzy i politykdw.
Ambicje pracownikdw i zarzadzajacych. Ambicje pacjentdw i ich rodzin. I
. choé niektdre wzajemnie sie mijaja — wszystkie sa tak samo wazne.

Budowa to nie tylko postawienie obiektéw. Jeszcze
wazniejsze Jest budowanie zespoidw, zaufania sporecznego,
relacji miedzy zespotami oraz relacji zewnetrznych.
Ukoronowanie wszelkich staran stanowi powszechne
i aktywne uczestnictwo w budowanej i rozbudowywane]
rzestrzeni.

e —

Najwazniejszym, podstawowym i nieprzemijajacym jest wszelkie mozliwe dziatanie
na rzecz zdrowia pacjentéw. Przywracanie zdrowia, poprawa jego stanu, udzielanie
pomocy w sposéb fachowy, szybki. i bezpieczny.

OSWIADCZENIE

Szpital jest miejscem, w ktérym towarzyszymy ludziom wdoswiadczaniu
najbardziej radosnych i najbardziej tragicznych przezyé. Jednak zadne
doswiadczenie nie jest w stanie przygotowad nas na wszystkie sytuacje.

Towarzyszy nam od chwili podjecia decyzji o budowie Szpitala. Moze
trudno o niego w codziennej rutynie, ale kiedy sie budzi, wszystko staje
sie prostsze i mozliwe.




HENOVERIE

To nie tylko problem lokalny, krajowy, branzowy. To generalnie problem swiatowy, na
trudnym styku etyki i gospodarki. Konia z rzedem temu, kto wymysli system

finansowania szpitali i lecznictwa satysfakcjonujacy wszystkie strony, w tym
przede wszystkim tzw. zwyktego cztowieka.

Wszystkie sa bardzo wazne, nawet jesli niewidoczne.
Na pierwszym froncie lekarze, coraz silniej wspierani
przez zespoiry ratownicze 31 pielegniarskie oraz
pozostate grupy medyczne. Doceniamy, ze warunki do
peinienia swoich misji zapewnia im sprawny zespdi
techniczny i administracyjny.

Przewodnim hastem naszego jubileuszu jest ,historia pisana ludzmi”. Ale
sentencji z medycyna w tresci jest bez liku - kazdy znajdzie cos dla siebie.
My wybieramy te: bona valetudo melior est wuam maximae divitiae (dobry
stan zdrowia jest lepszy niz najwiekszy majatek).

"2

Czerpiemy je ze swojego doswiadczenia, kontaktéw z innymi placéwkami
¢ i ich pracownikami, rozwoju naukowego dyscyplin medycznych.
-7 Szczegdlnie staramy sie wstuchiwac i wezuwacé w potrzeby pacjentdw.

Jakosé swiadczonych ustug od poczatku jest naszym priorytetem.
Potwierdzaja ja liczne akredytacje i certyfikaty. Wpiywaja na
nia niewatpliwie osobiste dazenia personelu medycznego do
podnoszenia swoich kwalifikacji czego dowodem sa liczne
specjalizacje czy tytuty naukowe.

OLEJKI

Kolejki do ustug specjalistycznych - pieta achillesowa bezptatnej opieki
zdrowotnej. Nie jestesmy w stanie zlikwidowaé tego problemu bez rozwigzan
systemowych, w tym ksztatcenia nowych kadr. Zatem drugiego konia z rzedeme...
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Wszystkim nam - tak pacjentom, jak i zatodze - zalezy, by
byto krdtkie i skuteczne.




Poczucie misji najczesciej towarzyszy ludziom wybierajacym zawdd lekarza czy
pielegniarki. Ta misyjnosé przenosi sie na codzienne dzialania cate] nasze]
jednostki. I mimo ze lekarze, pielegniarki, ratownicy sa przede wszystkim ludZmi
i jJak my wszyscy bywaja zmeczeni, wypaleni, chorzy - jako Jjednostka nie zostawiamy
potrzebujacych bez niezbedne] pomocy gdyz od momentu powstania realizujemy
nastepujaco sformutowang misje: Jestesmy otwarci na rozwiazywanie problemdw
zdrowotnych Twoich i Twoje] rodziny.

OWOCZESN(

Szpital stale inwestuje w nowoczesne technologie i sprzet medyczny, co
pozwala na swiadczenie usitug na wysokim poziomie i zapewnia pacjentom
dostep do nowych terapii i diagnostyki.

Odpowiedzialnosé za 2ycie i zdrowie pacjentéw Jest nasza
przyttaczajaca codziennoscig. Kazdy 2z pracownikdw szpitala
uczestniczy w jej unoszeniu. Staramy sie tez pomdéc w uswiadomieniu
naszym pacjentom osobistej odpowiedzialnosci za wiasne zdrowie
fizyczne i psychiczne.

rawo

Art. 68 Konstytucji RP gwarantuje rdéwny dostep obywateli do sSwiadczen
opieki zdrowotnej finansowanej ze srodkdéw publicznych. Rozwiazania prawne
majace uregulowaé jej faktyczna dostepnosé pozostawiaja wiele do zyczenia.
Ofiarami szwankujacej legislacji sa i pacjenci, i personel, i same placdéwki
szpitalne.

odzice

= Sa wazni w procesie leczenia matego pacjenta. Dla nas stali sie
peinoprawnymi partnerami w przywracaniu dzieciom zdrowia. Jednak |
rodzice to dla nas takze ci starzejacy sie i sami potrzebujacy naszego
wsparcia, czego nie unikamy.

Nieodzowna. Zyczymy jej wszystkim — pacjentom,
pracownikom, rodzinom, wtadzom.

DIIENTERY N3 ezbedna. We wszystkich relacjach i z kazdym
podmiotem, i — co wazne — réwniez wobec siebie.

Chociaz prawie nikt juz nie wierzy w realna mozliwosé zapewnienia
wszystkim rdéwnego dostepu do Swiadczen zdrowotnych i brutalna
rzeczywistosé faworyzuje ludzi majetnych, w naszym szpitalu staramy sie
wszystkich pacjentéw traktowaé¢ na roéwni i zapewniaé¢ im taki sam,
sprawiedliwy dostep do pomocy i opieki medycznej.




Nie chcemy konkurowaé -

chcemy wspdipracowac

ze wszystkimi podmiotami

i jednostkami, ktérym na sercu lezy ludzkie zdrowie.

Z ADOWOLENIE

Z rzeczy matych i spraw wielkich.

Z kazdego przepracowanego i przezytego dnia.

Tu sie zaczyna i tu sie konczy. Nie boimy sie twierdzié -

towarzyszymy Wam przez cate zycie.

MIEDZY EAWA
POSELSKA, A SZPITALEM

ROZMOWA Z DYREKTOR ELZBIETA GELERT

- Pani Dyrektor, jubileusze, a tych mamy teraz kilka, to
moment raczej wzniosty i radosny, ale zwigzany tez z
uptywem czasu. Zacznijmy wiec od tego, przed czym
juz w pierwszych numerach Krélewieckiej 146
przestrzegaliSmy naszych czytelnikéw: wypalenie
zawodowe.

E. G.: Specyfika pracy, umiejscowienie szpitala w

tréjkacie: oczekiwania pacjentéow - wymagania
personelu — ramy finansowe i prawne, catkowicie
wykluczajg popadanie w rutyne, a tym samym
eliminujag  najwazniejsza  przyczyne  wypalenia
zawodowego. Na miejsce jednego, rozwigzanego
problemu zazwyczaj pojawiajg sie trzy nowe..

| niespodzianki, ktérych nie da sie przewidziec, jak np.
ostatnia pandemia COVID-19. Dynamika jest ogromna,
a wbrew pozorom czesto dzien niepodobny do dnia.

- Czwarta kadencja w Sejmie, dwie poprzednie
w opozycji. Zostata Pani tez Wiceprzewodniczaca
Komisji Zdrowia. Nie za duzo obowigzkéw naraz?
Co dzisiaj jest w tym kontekscie dla Pani
wazniejsze — Szpital czy tawy poselskie?

E. G.: Szpital jest, byt i bedzie zawsze na pierwszym
miejscu, dopoki bede w nim pracowaé. Moja
obecnos¢ w Sejmie wynika z checi dzielenia sie
doswiadczeniem i naswietlania  problemow,
w ktérych teoretycy sejmowi czy dziatacze
polityczni czesto nie majg rozeznania. Im dtuzej
dziatam w Sejmie, tym bardziej przekonuje sie, ze
do tego, by stanowione prawo byto dobre
i skuteczne, potrzebni s3 postowie
z doswiadczeniem z r6znych dziedzin, ktérzy potem
beda w praktyce to prawo stosowac.
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Wréémy zatem do Szpitala. Oczekiwania pacjentow -
duze; mozliwosci sfery opieki zdrowotnej - raczej
umiarkowane. W czym upatruje Pani dzisiaj
najwieksze problemy?

Kiedy nie wiadomo o co chodzi — chodzi o pienigdze.
Ograniczone i czesto nierowne finansowanie szpitali -
to jeden problem. Drugim problemem sg kadry -
w Polsce zdecydowanie zbyt mato ksztatcimy lekarzy,
jeszcze mniej specjalizujemy. Trzecim problemem jest
nadmierna regulacja prawna, czasami sprzeczna
wewnetrznie, ingerujgca nawet w sprawy
organizacyjne. | na koniec podnoszenie wymagan
formalnych odnosnie kadr, sprzetu i infrastruktury,
oczywiscie bez zabezpieczania dodatkowych srodkéw.

Co aktualnie najbardziej utrudnia wg Pani dostep do
leczenia specjalistycznego w tym ambulatoryjnego?
Jak sie ma do tego programowa zapowiedz skrocenia
kolejek do specjalistow?

Jak  wspomniatam  wyzej, ograniczona ilos¢
specjalistow  oraz = zdecydowana  opfacalnosé¢
Swiadczenia ustug w praktyce prywatnej. Mieszanie
praktyki prywatnej ze szpitalng tez w sumie na dobre
nie wychodzi. Ale dopdki bedziemy obserwowaé
dojmujgce braki specjalistbw na rynku - sytuacja
szybko nie ulegnie zmianie.

Konstytucja gwarantuje wszystkim Polakom dostep
do bezptatnej opieki zdrowotnej. Rzeczywistosé
zmusza ich czesto do korzystania z opieki ptatnej.

Na pewno musimy w Sejmie przeanalizowaé
mozliwos¢ wprowadzenia przynajmniej czesciowego
refinansowania uzasadnionego korzystania z ptatnej
opieki specjalistycznej. Podkresle tutaj
,2uzasadnionego”, gdyz Polacy z natury bywajg nieufni,
lubig sie konsultowaé u réznych specjalistow.
Pozostaje jednak pytanie, czy to nie bedzie wylanie
dziecka z kapielg, poniewaz moze to jeszcze
zwiekszy¢ odptyw specjalistow z ustug finansowanych
przez NFZ i w efekcie jeszcze bardziej ograniczyé
dostepnosé ustug specjalistycznych dla najubozszych.
A osobiscie uwazam, ze zasobnos¢ portfela nie
powinna decydowac o dostepnosci leczenia.

Na przestrzeni lat swojego istnienia Szpital nie raz

zaskoczyt elblazan nowatorskimi  dziataniami.
W ostatnich tygodniach wykonaliscie pierwszy
przeszczep endoprotezy stawu zuchwowo-
szczekowego.

0 wysokag jakos¢ swiadczonych ustug dbalismy od
samego poczatku, o czym $wiadczg liczne certyfikaty
i akredytacje. | musze przyznaé, ze we wszystkich
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Na zdjeciu: Elzbieta Gelert, fot. Anna Kosno

specjalizacjach nasi lekarze nie tylko zwiekszali
swoje osobiste kwalifikacje, ale i dazyli do
rozbudowywania spektrum ustug. Na pewno
przetomowe bylo wprowadzenie kardiologii
inwazyjnej w 2000 roku i nowoczesne
wyposazenie oddziatu. W ostatnich latach na
pewno pacjenci z ulgg przyjeli zafunkcjonowanie
urologii oraz rozbudowanie terapii onkologicznych
o radioterapie we wspoétpracy z NUMED-em.
Nieustajgco remontujemy kolejne przestrzenie,
wykonaliSmy  termomodernizacje obiektow.
Staramy sie biezgco nadgza¢ za nowosciami
technologicznymi. Ze srodkéw UE wybudowalismy
OIOM, nowy blok operacyjny, SOR, z pieniedzy
transgranicznych  zakupiliSmy nowe Kkaretki
i zmodernizowalismy baze wyjazdowg pogotowia.

Czego nowego w Szpitalu moga spodziewaé sie
elblazanie w kolejnych miesigcach?

Zestarzata sie infrastruktura, zmienity standardy.
Moze Panig zaskocze, ale dzisiaj mojg bolgczka
i pietg achillesowg sg toalety. | tu wida¢ uptyw 35
lat i nieadekwatnosc¢ starego projektu do wymagan
wspotczesnosci.

Czego Pani zyczy¢ w Nowym Roku?
Lista jest dtuga. Cierpliwosci personelu,
zrozumienia  pacjentéw, madrych przepisow
i doptywu srodkow. Z resztg sobie poradzimy. Ale i
ja chciatabym zyczy¢ w Nowym Roku wszystkim
pracownikom Szpitala, elblgzanom i naszym
pacjentom zdrowia, realizacji pragnien,
samorealizacji, szczesliwych dni w towarzystwie
swoich bliskich i wszystkiego, co najlepsze, o czym
nawet jeszcze nie marzg.

Redakcja



35 lat WSZ

8 wrzesnia 2023 roku sSwietowalismy
w Teatrze im. Aleksandra Sewruka
jubileusz 35-lecia istnienia naszego
Szpitala. O tym, jak Wojewodzki Szpital
Zespolony zmienit sie na przestrzeni lat,
najlepiej Swiadczg statystyki. W 1991
roku WSZ miat 14 oddziatéw, przyjmowat
rocznie ok. 13,5 tys. pacjentow,
zatrudniajac okoto 1800 osob
i wykonujgc ok. 5 tysiecy zabiegow
operacyjnych rocznie. Obecnie pracuje tu
ponad 1600 oséb, w tym ponad 350
lekarzy i 680 pielegniarek oraz potoznych,
rocznie nasza placéwka wykonuje ok. 15
000 zabiegow i przyjmuje ok. 35 000
pacjentéw.
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5 fur WSE

- Te dane pokazuja jak kolosalna dokonata sie zmiana, ktora wymagata przede wszystkim wspétpracy wielu
ludzi, podmiotéw i sprawnego zarzadzania. [...] R6zne byly koleje losu, jak w zyciu kazdego z nas. Obok
sukcesow i radosci zdarzaly sie niepowodzenia i niewykorzystane szanse, ale zawsze od samego poczatku,
od 1988 r., naszemu szpitalnemu srodowisku towarzyszyto przekonanie, ze musimy i chcemy sie rozwijac,
bo mamy wspalny cel. Tym celem zawsze byt i jest oczywisScie pacjent.

fot. Julia Tomczak i Marta Szostak




Smiato mozemy powiedzieé, ze Wojewddzki Szpital
Zespolony w Elblagu jest nowoczesng i dobrze
wyposazong placéowka medyczng, konkurencyjna
w stosunku do innych, czesto wybierang nie tylko
przez mieszkancow naszego powiatu, powiatéw
osciennych czy wojewddztwa - méwita podczas gali
Dyrektor Naczelna, Elzbieta Gelert.

fot. Julia Tomczak i Marta Szostak 28

Gale uswietnity wystepy artystyczne: "Szalonych
Matolat" oraz Alicji Majewskiej i Wtodzimierza
Korcza wraz z zespotem. Odbyta sie réwniez
debata oparta na refleksjach miedzy tym co byto,
a tym co przed nami. Wszystkim osobom
zwigzanym zawodowo z Wojewddzkim Szpitalem
Zespolonym zyczymy dalszej satysfakcji i dumy z
wykonywanej pracy.
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CHOROBA HASHIMOTO

o przyczynach i skutkach rozmawiamy z lek.
endokrynologiem Agnieszkg Chmielewskg

Dr Hakaru Hashimoto opisat pierwsze cztery
przypadki tej choroby juz w 1912 roku. W 1939 roku
chirurg tarczycy Cecil Joll uzyt terminu ,choroba
Hashimoto” w tytule recenzji, ktéra napisat na
temat tego schorzenia. Ja jednak mam wrazenie, ze
dopiero w ostatnich latach stato sie o niej gtosno

Tak istotnie jest, poniewaz dopiero w 1956 roku
potwierdzono zwigazek miedzy przeciwciatami przeciwko
komérkom tarczycy obecnymi w surowicy pacjentow
z chorobg Hashimoto. Intensywny rozwdj badan nad
chorobg przypadt na koniec XX i poczatek XXI wieku
i dopiero ich wyniki daty rzeczywisty obraz choroby.
Obecnie choroba Hashimoto staje sie coraz czesciej
rozpoznawana, c¢o moze wynika¢ z wiekszej
Swiadomosci zdrowotnej i postepéw diagnostycznych.

Czym zatem jest choroba Hashimoto?

To autoimmunologiczne zapalenie tarczycy, ktéra petni
kluczowa role w regulowaniu proceséw zyciowych,
takich jak metabolizm, kontrola temperatury ciata
i ogllny stan zdrowia fizycznego oraz psychicznego.
Choroba Hashimoto to jedno z najczestszych schorzen
tarczycy, ktére znaczaco wptywa na zdrowie i ogolny
stan organizmu.

Czyli co sie wlasciwie dzieje?

Uktad odpornosciowy organizmu atakuje gruczot w szyi
odpowiedzialny za produkcje hormonéw tarczycy.
Prowadzi to do stopniowego uszkadzania tarczycy
i obnizania jej zdolnosci do wytwarzania wystarczajacej
ilosci hormonow.

Przejdzmy zatem do skutkéw tego podstepnego
ataku naszego organizmu na naszg tarczyce.

Wplyw choroby Hashimoto na organizm jest ztozony, a
objawy moga rozni¢ sie miedzy osobami. Dlatego
istotne jest skonsultowanie sie z lekarzem w celu
diagnozy i odpowiedniego leczenia. W miare postepéw
w dziedzinie medycyny i diagnostyki, coraz tatwiej jest

Zrédto: Canva
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rozpoznawac i zarzadza¢ tg chorobg, co moze
ttumaczy¢ wzrost liczby jej diagnoz w ostatnich
latach.

Podejrzewam ze sa jednak

charakterystyczne symptomy i objawy?
Choroba Hashimoto prowadzi do zmniejszenia
produkcji hormonoéw tarczycy, takich jak tyroksyna
(T4), co z kolei prowadzi do niedoczyn4nosci
tarczycy. Pacjenci z chorobg Hashimoto moga

jakies

doswiadcza¢ wielu objawéw niedoczynnosci
tarczycy, takich jak ostabienie, przyrost masy ciata,
zte samopoczucie ,zaburzenia koncentracji,
depresja, obnizona odporno$é, bdle miesni,

spowolniony metabolizm, uczucie zimna, suche
i tamliwe wilosy oraz paznokcie, spadek libido,
a nawet nieregularne cykle menstruacyjne u kobiet
i zaburzenia ptodnosci.

Czy to oznacza, ze dla kobiet skutki tej choroby
sa bardziej dotkliwe?

Jest znaczna réznica miedzy ptciami
w  wystepowaniu choroby Hashimoto. To
schorzenie jest znacznie czestsze u kobiet niz
u mezczyzn, co moze byé zwigzane z hormonami
ptciowymi, takimi jak estrogeny, wpltywajacymi na
uktad immunologiczny. W przypadku kobiet,
choroba Hashimoto moze miec istotny wplyw na
cigze i zdrowie pfodu, dlatego konieczna jest
szczegOlna uwaga w okresie cigzy.

Powszechny stat sie poglad, Zze choroba
Hashimoto prowadzi do powaznych zmian
w wygladzie ciata.

Niestety to prawda. Przyrost masy ciala jest
jednym z najbardziej widocznych efektow,
poniewaz spowolniony metabolizm prowadzi do
gromadzenia sie tkanki tluszczowej, zwitaszcza
w okolicach brzucha i bioder. Moze réwniez
wystepowac¢ obrzek i opuchlizna w okolicach
twarzy, ndg i rak. Skéra staje sie sucha, matowa
i traci elastycznos¢, a wiosy i paznokcie stajg sie
ciensze, suche i tamliwe. Niektorzy pacjenci moga
doswiadcza¢ zmian w wygladzie oczu, takich jak
obrzek powiek .

Czy wszystkich z choroba Hashimoto czekaja
te zmiany?

Nie, nie wszyscy pacjenci z chorobg Hashimoto
doswiadczajg tych samych zmian w wygladzie.
Wptyw tej choroby na wyglad ciata r6zni sie miedzy
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kobietami a mezczyznami, a takze miedzy réznymi
osobami zdiagnozowanymi z chorobg Hashimoto.
U niektérych zmiany beda bardziej zauwazalnie niz
u innych. Typowe objawy zwigzane z kondycja
skory, wtosami i paznokciami, takie jak suchos¢ skory,
lamliwe wiosy, wypadanie wiloséw oraz problemy
z paznokciami, wptywajg nie tylko na wyglad
zewnetrzny, ale i samopoczucie wielu pacjentek.
Dodatkowo, niedoczynnosé tarczycy moze
powodowac nieregularnosci cyklu menstruacyjnego
i problemy z ptodnoscig u niektérych kobiet, co ma
wptyw na zdrowie reprodukcyjne i ogdlny wyglad.
W przypadku mezczyzn, wptyw choroby Hashimoto
na wyglad ciata moze by¢ mniej zauwazalny,
szczegOlnie jesli chodzi o skére, wlosy i paznokcie.
Niemniej jednak objawy og6lnego ostabienia,
przyrostu masy ciata oraz problemy z sercem moga
wystepowa¢ zarbwno u mezczyzn, jak i u kobiet
z niedoczynnos$cig tarczycy. Ostatecznie, wplyw
choroby Hashimoto na wyglad ciata jest zréznicowany
i zalezy od wielu czynnikéw, takich jak stopieh
niedoczynnosci tarczycy oraz indywidualna reakcja
organizmu na schorzenie. Dlatego diagnoza, leczenie
i monitorowanie tej choroby powinny by¢
dostosowane do indywidualnych potrzeb pacjentow,
niezaleznie od pici.

Najwazniejsze - leczenie!

Leczenie tej choroby jest zwykle oparte na
suplementacji hormonéw tarczycy, a dawkowanie
moze rozni¢ sie w zaleznosci od pici i innych
czynnikbw. Monitoring i dostosowywanie leczenia
moga by¢ bardziej ztozone u kobiet ze wzgledu na
zmiany hormonalne zwigzane z cyklem
menstruacyjnym i cigza. Wazne jest, aby zaréwno
kobiety, jak i mezczyzni z chorobg Hashimoto byli pod
opieka lekarza specjalizujgcego sie w endokrynologii,
aby dostosowac leczenie do indywidualnych potrzeb
i monitorowa¢ ewentualne skutki tej choroby.

Co jeszcze powinniSmy wiedzie¢é nha temat
choroby Hashimoto?

Choroba Hashimoto moze takze zwiekszac¢ ryzyko
chor6b serca, takich jak miazdzyca, nadcisnienie
tetnicze oraz zaburzenia rytmu serca. Pacjenci czesto
doswiadczaja takze depresiji i zaburzenh nastroju, a ich
uktad immunologiczny moze by¢ ostabiony, co
zwieksza  podatnosé na infekcje. Dlatego
monitorowanie i leczenie choroby Hashimoto pod
nadzorem lekarza jest kluczowe.
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HASHIMOTO
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Mam wrazenie, ze skupiamy sie w tej chwili nad
minimalizowaniem skutkéw choroby. Pozostaje
pytanie — czy mozna jej zapobiec?

Obecnie istnieje wiele obszaréw badan i trendéw
dotyczacych choroby Hashimoto. Badania nad
genetyka i predyspozycjami pomagaja zrozumiec,
dlaczego niektorzy ludzie sg bardziej podatni na te
chorobe niz inni. Istniejg réwniez badania nad
skutecznymi terapiami, nowymi lekami oraz
metodami leczenia. Dieta i styl zycia odgrywajg
istothg role w zarzadzaniu tg chorobg, a badania
nad tymi kwestiami sg nadal prowadzone. Na pewno
kolejne lata przyniosg jeszcze wiele odpowiedzi,
ktére jesSli nawet nie pomoga jej catkiem
wyeliminowaé, to poprawig komfort zycia ludzi
dotknietych chorobg Hashimoto.

W internecie na stronie genetyczne.pl
przeczytatam, ze nie opracowano jeszcze
skutecznego leczenia zapalenia tarczycy

Hashimoto. Terapia polega przede wszystkim na
uzupetnianiu brakujacego hormonu. Preparaty
hormonalne stosowane przewlekle przez cate
zycie przywracaja pacjentowi zdrowie. Leczenie
warto wesprzeé poprzez stosowanie
odpowiedniej diety, w tym ograniczenie spozycia
soi i jej przetworéw, nasyconych kwasow
ttluszczowych, wyeliminowanie zywnosci wysoko
przetworzonej oraz zwiekszenie podazy
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petnhowarto$ciowego biatka, weglowodanéw
o niskim indeksie glikemicznym, nienasyconych
kwaséw ttuszczowych, antyoksydantéw, cynku,
jodu, selenu, witaminy D, zelaza oraz
wielonienasyconych  kwaséw ttuszczowych
omega-3. Zgadza sie Pani z taka konstatacja?

Dieta i styl zycia powinny by¢ dostosowane do
indywidualnych potrzeb kazdego pacjenta. Nie
istnieje jedna "idealna" dieta, ktora bedzie dziataé
dla wszystkich z chorobag Hashimoto. Dlatego
wazne jest konsultowanie sie z lekarzem lub
dietetykiem specjalizujgcym sie w chorobach
tarczycy, aby opracowaé spersonalizowany plan
zywieniowy i stylu zycia, ktory bedzie najlepiej
odpowiadat konkretnej sytuacji pacjenta. Badania
nad rolg diety i stylu zycia w chorobie Hashimoto sg
nadal prowadzone, dlatego warto $ledzi¢ najnowsze
osiggniecia w tej dziedzinie i konsultowaé sie
z ekspertami, aby uzyskac¢ aktualne informacje i
zalecenia.

Sebastian MakowsKki

Zrédto: Canva
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Szpital to miejsce, ktére wcale nie wyglada tak, jak przedstawiaja to telewizyjne
seriale. Wystarczy, gdy seriale te zestawi sie 2z zyciem i wiasnymi
dos$wiadczeniami, a przeciez trudno znalezé osobe, ktéra nie zetkneta sie
z tematem szpitala jako pacjent lub co najmniej odwiedzajacy bliskiego pacjenta.

Pobyt w szpitalu odbiera nam szereg przyziemnych mozliwosci, ktore
w codziennym 2zyciu sa zaledwie sktadowymi kazdego dnia, rzadko kiedy
szczeg6lnie docenianymi. W warunkach szpitalnych odebrane mate codziennos$ci
przyczyniaja sie do wielkiej tesknoty, podenerwowania i poczucia utraty tego, co
sie miato na wyciagniecie reki.

Z reguly wszystkim nam przeszkadza to samo. Kilkuosobowe sale szpitalne nie zapewniajg prywatnosci
i komfortu. Tracimy wptyw na dobdr towarzystwa. Sasiednie t6zko zajmuje nierzadko kto$, kto ma
zupetnie inne podejscie do koegzystowania na wspoinej, malej przestrzeni. Zmiana codziennej rutyny
destabilizuje gtowe i powoduje utrate poczucia bezpieczenstwa. Do tego dochodzi brak ulubionych
wiasnych rzeczy - t6zka, poscieli, tazienki i toalety, domowych positkow i rytuatu ich spozywania.

Pobyt w szpitalu niesie ze soba niedogodnosci takie same dla nas, jak i wspottowarzyszy w szpitalnej
niedoli. Dlatego warto pamietac, ze nasza wolnoéé i wygoda koncza sig tam, gdzie zaczyna sie wolno$¢
i wygoda innych pacjentow. Czasami na siebie zachodza, wiec....

Przestudiowaliémy uwaznie w Internecie relacje réznych pacjentéw rozmaitych szpitali — wielkomiejskich
i prowincjonalnych, duzych i matych, ogolnych i specjalistycznych. Staraliémy sie wytoni¢ pewne,
wspélne, bolaczki i uwagi. Na tej podstawie wybralismy kilka prostych pomystow na to, by konieczny
pobyt na szpitalnym oddziale stat sie mozliwie matokolizyjny i bardziej przyjemny dla wszystkich
wspotuczestnikow.
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Rozmawiaj ciszej

Dyskrecja, coraz rzadziej doceniana
w otaczajgcym, ekshibicjonistycznym $Swiecie,
jest kluczem do stworzenia sobie i innym
wiasnej przestrzeni. JesSli nie chcemy
uczestniczy¢ w czyim$ zyciu i wystuchiwac
wynurzeh rodzinnych czy stuzbowych, nie
fundujmy tez im tego samego. Jezeli czeka
nas dluzsza rozmowa, znajdzmy sobie
miejsce poza salg. JeSli nie mozemy wyjsc,
prowadzmy rozmowe jak najkrocej i co wazne:
na nizszych tonach. Jest to jednoznaczng

oznakg szacunku dla wspéttowarzyszy.
Mozemy liczy¢, ze odwzajemnig sie tym
samym.

Stuchaj i ogladaj z gtowa

Jesli chcemy cieszy¢ sie muzyka, filmem czy
radiem — wezmy ze sobg stuchawki. Gustow
jest tyle, ilu ludzi, wiec nie wszyscy majg
ochote na udziat w naszym muzycznym
Swiecie. Stuchawki dadzg nam komfort
Swiadomosci, ze nie bedziemy nikomu
przeszkadzaé. Warto tez skonhczy¢ seans, gdy
wszyscy kladg sie spaé. Swiatto dobiegajace
z ekranu czy lampki nocnej moze przeszkadzac
innym w zasypianiu. Chyba, ze zapytamy
i okaze sie, ze nie przeszkadza. Niektorzy
lepiej $pig wkasnie gdy cos sie Swieci lub dzieje.

Higiena jako priorytet

Jakkolwiek to zabrzmi, nasza higiena i dbatos¢
0 czystos¢ otoczenia jest wazna. Tak dla
personelu, jak i 0s6b towarzyszacych. Jesli
sami nie mozemy dac sobie rady — nie béjmy
sie prosic o pomoc. W razie koniecznosci
zaoferujmy pomoc tym, ktorzy wstydza sie o nig
poprosic...

IR o D

Wietrzenie pomieszczenia

Kazdy z nas ma inne preferencie co do
temperatury. Jednak nawet jesli nie znosimy
zimna, nie bronmy sie przed Swiezym
powietrzem. Na czas wietrzenia mozemy
przeciez opusci¢ sale, a jesli nie — poprosic¢
o dodatkowe okrycie. Nie wierzmy w to, ze od
smrodu jeszcze nikt nie umart, a od zimna
wygineta cata armia Napoleona.
W warunkach szpitalnych to sie nie sprawdzi.

Szacunek dla intymnosSci na oddziale
potozniczym

Oddziat ginekologiczno- potozniczy oraz
oddziat noworodkéw to miejsce szczegdlne.
Szanujmy intymnos$¢ innych matek, zwlaszcza
przy karmieniu piersig. Dbajmy 0 wspolny
komfort psychiczny i fizyczny.

Szanuj personel szpitala

Pamietaimy - zarowno lekarze, jak
i pielegniarki sg w pracy i wypetniajg swoje
obowigzki, dlatego dla naszego dobra
starajmy sie podporzadkowac ich proshom czy
poleceniom. Zawsze zakladajmy, ze wiedzg
co i dlaczego robig. Tak jak my
w swojej pracy. Wzajemny szacunek
pozytywnie wpltywa na atmosfere na oddziale.
Dlatego tez wunikajmy publicznych polemik
z lekarzem. Jesli co$ nas niepokoi, uméwmy
sie na prywatng rozmowe. Lepiej nie
ryzykowac zaczepiania personelu na korytarzu
— mozna niepotrzebnie narazi¢ sie na ostrg
reprymende ze strony zestresowanego lekarza

czy zajetej wazniejszym problemem
pielegniarki.

Czas spedzany w szpitalu dluzy sie
niepomiernie, wiec odwiedziny czlonkéw

rodziny badz przyjaciot sg dla nas bardzo
wazne. Nie tylko uprzyjemnig nam czas, ale
i poprawig tak wazng dla naszej
rekonwalescencji kondycje psychiczna.
Jednak pamietajmy — oddziat oddziatowi nie
rowny. Zanim poprosimy o odwiedziny,
poprosSmy  potencjalnych  odwiedzajgcych
0 zapoznanie sie z regulaminem odwiedzin na
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naszym oddziale. Unikniemy  konfliktéw
Z personelem i innymi pacjentami.

Na koniec kilka szczegdélnych  uwag
dotyczacych odwiedzin na Oddziale
Noworodka Patologii i Intensywnej Terapii
Noworodka. Chwila narodzin nowego zycia to
niezwykle wazny i emocjonujacy czas,
zarowno dla nowych rodzicow, jak i dla
personelu medycznego. Oddziat ,Noworodka”
jest miejscem szczegblnym, gdzie nierzadko
konieczne staje sie przemyslane i delikatne
podejscie do kwestii intymnosci. Dla wielu
kobiet, zwtaszcza tych, ktére dopiero uczg sie
karmienia piersig, otoczenie oddzialu staje sie
przestrzenig petna wyzwan.

Jeszcze kilkanascie lat temu odwiedziny na
oddziale noworodkéw byly zakazane i miato to
swoje uzasadnienie. Dlatego doceniajgc fakt,
ze dzisiaj jest to mozliwe, warto zwrécic¢
uwage na szacunek dla intymnosci matek,
zwlaszcza tych karmigcych piersig.
W obecnosci obcych, zwtaszcza mezczyzn,
taka sytuacja moze by¢ trudna. Ponadto,
sytuacje takie jak sieganie do torby po
podktady czy wychodzenie z nimi do toalety,
moga by¢ dla niektorych kobiet krepujace.
Dlatego wiasnie zalecane sa odwiedziny
trwajace nie dluzej niz godzine, przy mozliwie
jak najmniejszej liczbie os6b — max. 2 0s6b na
raz. Pamietajmy réwniez, ze w sytuacji braku
komplikacji medycznych mama i dziecko wyjda
ze szpitala po ok. 3 dniach, dlatego
wstrzymajmy sie z odwiedzinami dalszej
rodziny, w szczegolnosci dzieci ponizej 7 roku
zycia. Gtosny Smiech czy bieganie chochby
najbardziej cudownej pociechy, nie powinny
sprawia¢ klopotu pacjentkom i noworodkom,
ktére oswajajg sie z nieznanymi dotychczas
bodzcami Swiata zewnetrznego.

| uwaga najwazniejsza: w odwiedziny do
malenstwa moga przyjs¢ tylko zdrowe osoby.
Zupetnie zdrowe. Niewielki katar u dorostego
czy przedszkolaka moze prowadzi¢ do duzych
probleméw z oddychaniem i karmieniem
noworodka. Zapalenie oskrzelikbw (wirus
RSV, ktéry u starszych

daje ,katarek” i pokastywanie) u Swiezo
narodzonych leczy sie w szpitalu, czasem
nawet na Oddziale Intensywnej Terapii. Nie
odwiedzamy wiec noworodkéw i niemowlat
gdy mamy: kaszel, katar, opryszczke,
zapalenie spojéwek, biegunke,
niezdiagnozowane zmiany skérne, czy inne
zakazne lub niepewne objawy. Pamietajmy
tez, ze cztowiek zaraza zwykle 1-3 dni przed
wystgpieniem objawow. Wiec jesli mozemy,
wstrzymajmy sie z odwiedzaniem
noworodkow.

Na zdjeciu lek. Pawet Bryl, zdjecie z archiwum szpitala

Pobyt na kazdym oddziale szpitalnym wigze
sie z stresem i niepokojem. W tym trudnym
czasie wazne jest, abySmy wszyscy starali sie
wzajemnie  wspierac [ minimalizowac
potencjalne czynniki stresogenne. Taktowne
zachowanie kazdej osoby, zaréwno pacjentow,
jak i 0s6b ich odwiedzajgcych, przyczynia sie
do stworzenia  atmosfery  zrozumienia
i akceptacji, a co a tym idzie pozwala lepigj
przetrwa¢ czas pobytu i szybciej wréci¢ do
swojego, ulubionego t6zka.

Anna Kosno
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" CHEODNA PRZYJEMNOSC JAKO ZRODLO
ENERGII | RADOSCI

WODZ|E OD HIPOKRATESA PO
KLUBY MORSOW
a mors, drapiezny

,drowotnych 400 lat p.n.e. Hipokrates zauwazyt,
1k ze nurzanie sie w lodowatej toni

JAK RYBA W

) g
Jednakze to nie ry
: i ssak, stat si¢ symbol

sk X ; ie.
mor kapieli W z|mnelh"“’)°e‘i:'.|eecznego zmniejszato zmeczenie organizmu,
O zaletach isPosoba.C. “rozmawiaé co podchwycili starozytni Rzymianie.
morsowania udatomi S'i ‘:]stawicie|kami W kolejnych wiekach kgpano sie zimg
z naszymi szpitalnym! Prz Danuta Gojlik, nie tylko ze wzgledéw zdrowotnych.

tecznosci -

dka patologii Na pograniczu Europy i Azji rytuat
oworodka,

morsujacej SPO

|ekarka Oddziatu Now Sloworodka oraz religijny obejmowat oczyszczanie
ilntensywnej Ter:Pu P dczacej w przereblach_ w kszta’rc?ie krzyzfe\.
Danuta Kujawas szefowd’ rzatania. W Skandynawii morsowanie stato sie
dla Szpitala ustugi sp lokalng tradycja. Odrodzenie

morsowania w Europie nastgpito
w  XVIII  wieku wraz z rosngcg
popularnoscig hydroterapii. Praktyka
ta dotarta takze za ocean, czym
chwalit sie prezydent USA Thomas
Jefferson. W 1808 roku w Brzeznie
(dzis dzielnica Gdanska)
zainaugurowato dziatalno$¢ pierwsze
kgpielisko posezonowe. W 1975 roku
w Gdarisku mitosnicy morsowania
zrzeszyli sie w pierwszym Klubie
Morséw, a elblgskie morsy w 1983.
Obecnie w Polsce dziata ponad 100
klubdw mitosnikédw zimnych kapieli.

grafie z archiwum prywatnego D. Gojlik i D. Kujawy 36
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W LODOWATE) WODZIE KAPANE

Obecnie uwaza sig, ze morsowaé mogq
wszyscy, o ile pozwala im na to stan
zdrowia. Nawet najmtodsi - jak mowi
Danuta Kujowa.  ,Kluczowa jest chec
dziecka, nikogo nie zaciggniemy na site do
wody. Mi udato sie zarazi€ morsowaniem
wnuki — najstarszy ma obecnie 15 Iat,
a zaczgt w wieku 6 lat. Jesli nie ma
przeciwwskazan zdrowotnych, to nawet
kilkuletnie dzieci mozemy uczy€¢ morsowac.
Wystarczy, aby dziecko nie bato sie wody
i chciato sprébowac”. Od lat morsuje tez
Danuta Gojlik. ,Przygode z morsowaniem
zaczetam 18 lat temu. Wtedy byto nas
niewielu. Morsowanie byto traktowane jako
niegrozne dziwactwo” — mowi Pani Danuta.

| chociaz morsowanie jest coraz
popularniejsze, zapomnie¢ o nim muszg
osoby zmagajqgce sie ze schorzeniami
nerek i uktadu krgzeniowo-oddechowego.
Nadczynno$¢ tarczycy, borelioza, padaczka
i inne choroby o podtozu neurologicznym
rowniez wykluczq nas z grona morsoéw. Na
bacznosSci muszg sie tez mie¢ osoby
z cukrzycq i nadciSnieniem, ale jesli nawet
czujemy sie zdrowi jak mors, warto przed
pierwszg  kqgpielg  skonsultowaC  sie
z lekarzem rodzinnym.

PRZEPIS NA LEPSZE ZDROWIE

Morsowanie generalnie wzmacnia
organizm; zyskuje zardbwno uktad
odpornosciowy, jak i sercowo-naczyniowy.
W trakcie przebywania w zimnej wodzie
skurczom ulegaijq powierzchniowe
naczynia krwiono$ne, co wptywa na wzrost
tolerancji na zimno i lepszg wydolnos¢
uktadu krgzenia. Po lodowatej kgpieli skéra
staje sie lepiej ukrwiona, stawy zyskujq
wiekszqg zdolno$§¢ do wykonywania ruchow,
natomiast schorzenia dermatologiczne nie
sq tak dolegliwe.
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Niebagatelny jest tez aspekt psychiczny -
morsowanie to wiecej endorfin, czyli
~.hormonu szczescia”. Kgpiel w lodowatym
akwenie to takze wieksze zuzycie energii
potrzebnej na ogrzanie ciata. W potgczeniu
z dietg o ujemnym bilansie kalorycznym
stanowi  zdrowy przepis na mniegj
zaokrqglong sylwetke.

ZDROWE POCZATKI

Zdaniem Danuty Kujawy najwazniejsze jest
wyczucie wtasnego organizmu.
.Poczatkujgcym proponowatabym zaczqc
chtodne kqgpiele we wrzesniu, kiedy woda
ma temperaturg 15-17 °C. Listopad,
grudzien, to juz troche za pdino, gdyz
pierwszy kontakt z wodq o temperaturze
3-5 °C, moze zrazi¢ kandydata na morsa.
Cotygodniowe zanurzenia od wrze$nia
pozwolg obserwowaé reakcje ciata na
coraz nizsze temperatury. Gdy juz
morsowanie wejdzie w krew, temperatura
wody ma mniejsze znaczenie. Ale szybko
daje sie zauwazy€, ze im jest nizsza, tym
wyzsza jest satysfakcja. A gdy rdznica
miedzy temperaturqg powietrza i wody
przekracza 20 stopni - przezycie jest
fantastyczne, choé to juz dla
zaawansowanych”. Doktor Gojlik dodaije, ze
przed rozpoczeciem morsowania warto
korzysta€ z zimnych prysznicow, ktore
pozwalajg przyzwyczai€ organizm do
zmiany temperatury.

GDY DOLACZYMY DO MORSOW...

Zdaniem Danuty Gojlik w wyposazeniu
morsa powinny sie znalezé&: strdj kqpielowy,
czapka lub czepek, obuwie ochronne
(zmarznigtg  stopg  nie  odczujemy
skaleczenia), recznik lub ponczo, mata pod
stopy, luzne ubranie, termos z cieptq
herbatq i opcjonalnie rekawiczki. ,Moczenie
rgk utrudnia przebywanie w wodzie
z powodu szybkiego ich wyzigbienia.
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Osobiscie nie korzystam z rekawiczek, gdyz
biore udziat w zawodach ekstremalnego
ptywania w zimnej wodzie, podczas ktérych
ich uzywanie jest niedozwolone. W zwigzku
z tym musze hartowa¢ rece i, czy ptywam,
czy stoje, zanurzam je w wodzie”.

Obie rozméwczynie mocno podkreslajg
podstawowe zasady bezpiecznego
morsowania. ,Nie powinnismy nigdy kqpac
sie sami. Jesli czujemy, ze jesteSmy gotowi
wejs¢ to wody, robimy to spokojnie
i stopniowo. Warto caty czas zachowaé
rowny oddech i nie usztywnia¢ sie.
Wskazane jest, aby zanurzy¢ sie po klatke
piersiowg. Mozemy przebywa¢ w wodzie,
dopdki czujemy sie dobrze fizycznie.
Nieprawdq jest, ze spedzenie w wodzie 20
minut jest zdrowsze niz 5 minut.

Osobiscie uwielbiam pomorsowaé raz,
wyjS¢€ na lqd, przebiec sie plazg i wykgpaé
sie po raz drugi. Staram sig zacheca¢ do
tego innych morséw, bo co dwa
morsowania to nie jedno” — z uSémiechem
mowi Danuta Kujawa. ,Dla bezpieczefstwa
zawsze nalezy morsowaé w obecnosci
osoby towarzyszqcej. Po lekkiej rozgrzewce
mozemy wejs¢ do wody - robimy to bez
pospiechu, stopniowo, ale zdecydowanym
krokiem. DtugoSC. przebywania w wodzie
jest indywidualna, ale jezeli skéra staje sie
sina i czujemy, ze migénie zaczynajq drzeg,
to nie przedtuzajmy pobytu. Po wyjsciu
z wody stajemy na macie, zdejmujemy strgj
kgpielowy, ubieramy sie i pijemy cieptq
herbate. Gwarantuje uSmiech na twarzy” -
dodaje dr Gojlik.

Tomasz Czapla

L

UDAR MOZGU '
FAKTY, MITY, LECZENIE

— > o o

Udar - stowo, ktore nas przeraza. A przeciez udar udarowi nieréwny, r6zne moga by¢
jego przyczyny i objawy, w zaleznosci od rodzaju udaru podejmowane sa takze rézne
metody leczenia. Jedno jest pewne - im szybciej chory znajdzie sie pod specjalistyczna
opieka medyczna, tym wieksza szansa na powrot do sprawnosci.

. KLUCZOWY F.AS.T.

Niedokrwienny czy krwotoczny? Istniejg dwa podstawowe rodzaje udaru. Z niedokrwiennym mamy do
czynienia wskutek blokady naczynia krwionosnego, wywotanej zmniejszeniem lub zamknieciem jego
Swiatta. Pekniecie naczynia, prowadzace do wylewu krwi do mézgu, jest z kolei odpowiedzialne za udar
krwotoczny. - Objawy obu udaréw sg podobne - zauwaza Andrzej Szatkowski, Koordynator Oddziatu
Neurologicznego z Pododdziatem Udarowym w Wojewédzkim Szpitalu Zespolonym. U chorego moze
wystgpi¢ niedowtad lewo- lub prawostronny, problemy z wymowa, w ciezszych przypadkach utrata
Swiadomosci itd. Dopiero tomografia komputerowa pozwala ham stwierdzi¢, z jakim rodzajem udaru zmaga
sie pacjent, zwlaszcza ze za niedowtad moga odpowiada¢ réwniez guzy mézgu. Przyjmuje sie, ze ok. 15%
udaréw to udary krwotoczne, zas 85% , czyli znacznie czestsze, to udary niedokrwienne. 38
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Niemniej, amerykanscy lekarze opracowali tzw. ,test F.A.S.T.”, ktéry umozliwia szybka weryfikacje tego,

czy dana osoba przechodzi udar. Polega on na sprawdzeniu: F jak face (ang. twarz) — prosimy jg o
usmiech, opadajacy kacik ust to sygnat alarmowy; A jak arms (ang. ramiona) — powinniSmy sie zaniepokoic,
jesli przy podnoszeniu do géry ramion nasz bliski ma jedno z nich opuszczone nizej; S jak speech (ang.
mowa) — w sytuacji, gdy osoba ma kftopoty z powtdrzeniem ustyszanego zdania, przejezycza sie lub méwi
betkotliwie, nie ma co zwlekad, liczy sie czas (T — Time).
- Przy problemach z mowa moze wystepowac afazja lub dyzartria. Pierwszag z nich dzielimy na ruchowa
i czuciowa, ruchowa polega na tym, ze pacjent wie, co chce powiedzie¢, ale jego aparat mowy nie jest
w stanie wyartykutowa¢ pojedynczych zgtosek. Czuciowa afazja wystepuje natomiast, gdy chory nie
rozumie styszanych stow. Wreszcie dyzartria - tutaj mam na mysli sytuacje, w ktérej dana osoba méwi
niewyraznie, betkocze, poszczegélne wyrazy lub cale zdania zlewajg sie w jeden niezrozumiaty ciag.
Wynika to z uszkodzenia pnia mézgu, afazje to zas nastepstwo dysfunkcji Osrodka Broki — innej struktury
mobzgowej - méwi lek. Szatkowski.

NIE RYZYKUJ - DZIALAT

Poniewaz kazdy ze wspomnianych wyzej symptoméw moze wskazywa¢ na udar, zauwazywszy go
niezwtocznie powinnismy wezwac pogotowie ratunkowe. Do momentu dotarcia zespotu ratowniczego nalezy
przetrzymacé chorego w pozycji bocznej ustalonej. Gdy przyjedzie karetka postarajmy upewni¢ sie, czy
osoba z podejrzeniem udaru trafi do szpitala dysponujgacego diagnostyka obrazowa.

2ZAGROZENIE

Czynniki zwiekszajgce prawdopodobienstwo udaru dzielimy na podlegajgce profilaktyce i niezalezne od
dziatan profilaktycznych. Najsilniejszym czynnikiem ryzyka, na ktéry nie mamy wplywu jest wiek. Szacuje
sie, ze az do 5% o0sO6b powyzej 65. roku zycia moze zmagac sie z problemami udarowymi. Kolejny to pte¢ —
mezczyzni sg bardziej zagrozeni tg choroba niz kobiety. Znaczenie majg rowniez kwestie genetyczne — jesli
jedno z rodzicéw przeszto udar mézgu, ryzyko u dziecka bedzie wzrasta¢. Nie mozna tez zapomniec, ze
osoby po udarach nie sg bezpieczne — wrecz przeciwnie, mozliwos¢ ponownego wystapienia apopleks;ji jest
u nich wyzsza niz u reszty spoteczenstwa.

Czynniki czesSciowo zalezne od nas to choroby takie jak nadci$nienie tetnicze, choroby serca, cukrzyca,
dyslipidemie, zaburzenia krzepniecia itp. Na przyktad im wyzsze cisnienie krwi, tym wyzsze ryzyko udaru.
Wsrdéd choréb serca ,udarogenne” jest zwlaszcza migotanie przedsionkéw. Ostrozni musza by¢ takze
pacjenci ze stwierdzong miazdzyca naczyn pozamézgowych (choroba niedokrwienna serca, przebyty zawat
serca, miazdzyca tetnic obwodowych). SzczeScie w nieszczesciu, ze wspomniane wyzej schorzenia
jestesmy w stanie leczy¢ farmakologicznie.

Stopienh zagrozenia udarem jest determinowany przez nasz styl zycia, co oczywiscie jest czynnikiem w peni
od nas zaleznym. Palenie tytoniu, nadmierne picie alkoholu, otyto$¢, brak aktywnosci fizycznej — te
elementy sprzyjajg zachorowaniu. Zamiast uzywek warto za to skorzysta¢ z aktywnos$ci fizycznej.
Jakiejkolwiek — jazda na rowerze, aerobik, bieganie, ptywanie czy spacery — 30 minut dziennie to podstawa.
Do tego dieta uboga w séd i bogata w potas (w ten sposdb mozemy réwniez obnizy¢ nadci$nienie tetnicze),
jedzenie warzyw i owocow, a takze redukcja w naszym jadtospisie ttuszczéw zwierzecych i mamy zaliczone
kolejne kroki minimalizujgce zagrozenie udaru.

TROMBOLIZA I TROMBEKTOMI

Nawet profilaktyka i mtody wiek nie stanowig petnego zabezpieczenia przed udarem. - Wzrastajgca liczba
zachorowan wsrod 30-, 40-latkdw to z jednej strony pochodna lepszych mozliwos$ci diagnostycznych.
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Obecnie nawet szpitale powiatowe dysponuja tomografia komputerowa. Wojewddzki Szpital Zespolony
posiada w petni wyposazone gabinety do diagnostyki obrazowej. W poréwnaniu do stanu sprzed
kilkudziesieciu lat to niebo, a ziemia. Wiecej nowoczesnego sprzetu wplywa na wiecej wykrywanych
przypadkéw udaru, w tym wsréd ludzi mtodych.

Druga rzecz, ktérg bym wskazat, to postep cywilizacyjny — jego negatywng strong jest fakt, ze cho¢ mamy
nieporéwnanie wieksze mozliwosci rozwoju w stosunku do naszych przodkéw, zyjemy réwniez w znacznie
szybszym tempie” — podkresla lek. Szatkowski. Wspo6tczesne metody leczenia udaru, o ktérych warto
wspomnie¢ to tromboliza i trombektomia mechaniczna. Pierwszg z nich stosuje sie w przypadku udaréw
niedokrwiennych. Polega ona na podawaniu czynnika rt-PA, ktéry rozrzedza krew — najlepiej, aby tego
typu zabieg odbyt sie jak najszybciej po wystapieniu objawow: nie pézniej niz 4,5 godziny.

.P0O przeprowadzeniu trombolizy wykonujemy badanie obrazowe,
zeby sprawdzi¢, czy nie doszto do ukrwotocznieh. Nowsza metodg
pozostaje trombektomia mechaniczna, czyli usuniecie skrzepliny
specjalnymi cewnikami — mozemy ja wykonac¢ pézniej, poniewaz do
6 godzin od pojawienia sie symptoméw udaru” — komentuje
koordynator Oddziatu Neurologicznego.

Jak wyglada obecnie sytuacja pacjenta, ktéry powinien zostac
poddany usunieciu skrzepliny? ,Trombektomie kierowanych do nas
pacjentbw przeprowadza Uniwersyteckie Centrum Kliniczne
w Gdansku. Tego rodzaju zabiegi wykonuje o$rodek w Olsztynie,
ale, jak wiadomo, Gdansk jest blizej. Procedura wyglada w ten
sposéb, ze po wykonaniu tomografii z opcjg angio niezwiocznie
omawiamy telefonicznie jej wyniki z lekarzem dyzurnym z Gdarnska.
Na podstawie udzielonych przez nas informacji (m.in. podania stanu
chorego wedtug skali ASPECTS - ukazujacej charakter zmian
niedokrwiennych od O do 10 punktéw, 10 punktéw to stan
prawidtowy) kwalifikuje on, badZz nie, pacjenta do trombektomii
mechanicznej” (lek. Szatkowski).

PO UDARZE

Udany zabieg trombolizy badZ trombektomii to niezmiernie wazny, ale zarazem nie ostatni etap drogi ku
powrotowi do zdrowia. Jeszcze w trakcie pobytu w szpitalu nalezy rozpoczac¢ rehabilitacje — w zaleznosci
od rodzaju skutkéw udaru moze mie¢ ona réznorodny charakter. W gre wchodza c¢wiczenia ruchowe
i logopedyczne, kluczowe jest tez wsparcie psychologiczne, gdyz najwazniejsze jest hastawienie pacjenta.
Jedli pozostanie on zniechecony, apatyczny, to nawet codzienne c¢wiczenia nie przyniosg tak
satysfakcjonujgcych rezultatéw, jak w przypadku zaangazowanego chorego.

Zroédto: Canva

- Osobiscie znam przypadki, kiedy pacjent opuszczat szpital na noszach, a po pét roku byt w stanie przyjs¢
do przychodni o kuli. Po pét roku, czyli nie jest tak, ze po 2-3 tygodniach staniemy na nogi, pacjent po
udarze musi uzbroic¢ sie w cierpliwo$¢. Prosze mi jednak wierzy¢: sita woli plus dobra rehabilitacja moga
zdziata¢ cuda — zapewnia optymistycznie lek. Szatkowski.

Tomasz Czapla
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ODDYCHAJ WELASCIWIE.
EFEKT ZASKOCZY.

Oddychanie przez nos to nie tylko codzienny, automatyczny proces, ale takze kluczowy
element naszego zdrowia i funkcjonowania organizmu. Cho¢ wiekszos¢ z nas zdaje sobie
sprawe z istnienia nosa, niewielu zastanawia sie nad jego znaczeniem i rola, jaka odgrywa
w naszym zyciu. Ryby chociazby posiadaja nos, lecz nie uzywajag go do oddychania,
a jedynie do rozpoznawania zapachéw w wodzie.

HISTORIA

Historia rozwoju naszego zmystu wechu siegajg czasow
neandertalczykow, ktdrzy wyksztalcili duze nosy, pelnigce nie
tylko funkcje rozpoznawania zapachéw, ale takze grzakki.
W zimnych warunkach neandertalczycy korzystali z nosa do
ogrzewania wdychanego powietrza, co pomagaio
utrzymaniu odpowiedniej temperatury ciata. Cho¢ nasze nosy
dzisigj nie sg tak duze, ich rola w regulacji temperatury ciata
jest nadal istotna.

Zrodto: Canva

Zmyst wechu u ludzi, mimo ze mniej rozwiniety niz u niektérych zwierzat, nadal jest niezwykle istotny.
Badania wskazujg, ze ludzki nos moze rozr6znia¢ ponad trylion réznych zapachéw, co Swiadczy o jego
zdumiewajacej precyzji. Wech nie tylko pozwala nam cieszy¢ sie aromatami kwiatow czy jedzenia, ale
takze odgrywa istotng role w spostrzeganiu zmian hormonalnych i wybieraniu partheréw
reprodukcyjnych.

CIEKAWOSTKA

Niezwykle interesujgcym aspektem jest takze fakt, ze
wiekszosSC ludzi oddycha naprzemiennie przez jedno,
a potem przez drugie nozdrze. Ten cykl zmienia sie co 4
godziny, a tkanka erekcyjna w nosie pelni kluczowa role
w regulacj tego procesu. Badania sugerujg, ze
oddychanie przez lewe nozdrze wplywa na aktywnosc
mabzgu i poziom glukozy we krwi inaczej niz oddychanie
przez prawe nozdrze.

Zrodio: Canva
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Zrédto: Canva

NIEBEZPIECZENSTWO

Zmyst wechu, mimo ze czesto zaniedbywany, odgrywa
kluczowg role w naszym zyciu. Nasz nos pozwala nam
szybko wykrywac niebezpieczenstwa, rozpoznawac zapachy
psujgcego sie jedzenia, a nawet oceniaC atrakcyjnosc
potencjalnych partneréw. Wiasciwa higiena nosa jest zatem
istotnym elementem dbania o zdrowie i jakoS¢ zycia.

Po zgtebieniu tych fascynujgcych faktéw, spojrzenie w lustro nha swéj nos nabiera zupeknie nowego wymiaru. To nie
tylko narzad, ale réwniez klucz do wielu tajemniczych aspektéw naszego codziennego funkcjonowania. Zapraszamy
do odkrywania tajemniczego Swiata oddychania przez nos i doceniania roli, jaka petni w naszym zyciu. Na temat
dobroczynnego wplywu oddychania przez nos rozmawiamy z lekarzem Tobiaszem Stawinskim z Wojewdédzkiego
Szpitala Zespolonego w Elblagu.

Czy mégtby Pan powiedzieé, dlaczego oddychanie przez nos jest tak wazne dla naszego organizmu?

Oddychanie przez nos petni kiuczowa role w utrzymaniu zdrowego oddechu. Nasz nos, pomijajac oczywista funkcje zmystowa
odpowiedzialng za odbidr wrazerh wechowych, pelni szereg istotnych zadan. Po pierwsze, dziala jak naturalna fitracja
powietrza. To oznacza, ze powietrze, ktére wdychamy przez nos, jest ogrzewane, nawilzane i oczyszczane, co Stanowi
naturalng bariere przed szkodliwymi czastkami.

Jak oddychanie przez nos wplywa na nasza og6lna kondycje?

Po pierwsze, jama nosowa stanowi wezszg droge dla powietrza niz usta, co sprawia, ze organizm pobiera wiecej tlenu
Z powietrza do krwi. To z kolei wplywa korzystnie na ogoing kondycje, zmniejsza czestotliwos¢ oddechu o polowe i zmniejsza
subiektywne odczucie zmeczenia 0 60%. Oznacza to, ze dzieki oddychaniu przez nos, podczas spaceru czy treningu bedzie
sie w stanie ¢wiczy¢ intensywniegj i diuzej. Dodatkowo, oddychanie przez nos umozliwia petiejsze wykorzystanie pojemnosci
ptuc i sprzyja produkgji lenku azotu w zatokach przynosowych - ten zwigzek ma wiasciwosci chronigce przed patogenami,
a takze poprawiajace pamie¢ czy sprawnos¢ seksualna.

W takim razie , czy oddychanie przez usta moze prowadzi¢ do niepozadanych skutkéw zdrowotnych?

Oddychanie przez usta jako nawyk moze prowadzi¢ do réznych probleméw. Po pierwsze, wpuszczanie suchego i zimnego
powietrza prosto do pluc sprzyja infekcjom, zwiekszajac ryzyko ich wystapienia. Dodatkowo, powietrze nie jest oczyszczone
ani nawilzane, co sprawia, ze jesteSmy bardziej narazeni na patogeny. Oddychanie przez usta moze prowadzi¢ do problemow
Ze shem i obnizonej jakosci odpoczynku nocnego w postaci chrapania czy bezdechéw sennych, ktore zwiekszajg ryzyko
wystapienia chorob ukladu krazenia, zawalu serca oraz udaru moézgu. Ponadto obnizenie wydolnosci fizycznej, zmiany
w anatomii twarzy u dzieci, czy nawet zwiekszone ryzyko choréb jamy ustnej to tylko kilka skutkéw przewleklego oddychania
przez usta.

Czy ma Pan jakies$ dodatkowe rady dla czytelnikéw dotyczace utrzymania zdrowego oddychania?

Tak, zdecydowanie. Pamietajmy o znaczeniu oddychania przez nos i zadbania o jego prawidiowy przebieg. To prosta, ale
kluczowa praktyka dla utrzymania zdrowia i dobrego samopoczucia. Regulame kontrolowanie nawykéw oddechowych oraz,
w przypadku problemdw, konsultacja z lekarzem otolaryngologiem moga przynies¢ wiele korzySci.

Sebastian Makowski
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Z CYKLU DOBRYCH
WIADOMOSCI

Z Inicjatyw Ogdlnomiejskich
mieszkancy wybrali wnioski: NOWy densytometr z
budzetu obywatelskiego

Zakup densytometru dla wczesnego wykrywania

osteoporozy wsréd mieszkancéw Elblaga
(Wojewddzki Szpital Zespolony w Elblagu Densytometr rentgenowski, tj.
ul. Krélewiecka 146) urzgdzenie umozliwiajgce pomiar
499 GLOSOW ges‘FQéci masy Bostnej, pozwalajgce .
_ _ ocenic zagrozenie osteoporotycznymi
biidlset: ztamaniami w zakresie kregostupa
: i innych miejscach szkieletu dzieki
400.0002¢ gtosom elblgzanek i elblgzan juz

niedtugo stanie w naszym szpitalu.

Wielka Orkiestra Swiatecznej
Pomocy ofiarowala Nam
spektrometr masowy

Dzieki hojnosci wszystkich darczyncow,
Medyczne Laboratorium Mikrobiologiczne
- Laboratorium Bakteriologiczne
Wojewodzkiego Szpitala Zespolonego w
Elblggu otrzymato wyjagtkowy dar -

%MALDI Biotyper® sirius

spektrometr masowy IVD MALDI Biotyper MALDI BIOTYPER
Sirius od firmy Bruker! To ogromny skok do .'Sfl'ﬂ'lus -
przodu w badaniach mikrobiologicznych, it ! &y
skracajgc czas uzyskania wynikow nawet o \ | 2
24-48 godzin! - A ? oo
I I.\-——-—-—""""_F:# s

Jubileusz S-lecie ECO

“Raka mozna leczyc¢, dziatamy kompleksowo,
by Ci w tym pomoc” - to sedno misji
Elblgskiego Centrum Onkologii (ECO) -
wspolnego projektu Wojewodzkiego Szpitala
Zespolonego w Elblggu i NU-MED GRUPA S.A,
funkcjonujgcego od 2018 roku. 11 grudnia br.
obchodzilismy 5-lecie istnienia Centrum w
ramach Dnia Otwartego.




WOJEWODZKI SZPITAL ZESPOLONY
W ELBLAGU

SZPITALEM ONKOLOGICZNYM
DZIESIECIOLECIA W WOJEWODZTWIE
WARMINSKO-MAZURSKIM
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