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Serce jest to organ, ktory sie pierwszy budzi do zycia i ostatni
zamiera w ciele ludzkim.

Pliniusz St. (11, 37)

Strzez swego serca, bo z niego tryska zrodto Zycia.

Ks. Przypowiesci (4, 23)

Kwartalnik adresowany jest do organizatordw promocji zdrowia
w Wojewddztwie Dolnoslaskim i redagowany jest przez
Biuro Promocji Zdrowia Dolnoglaskiej Regionalngj Kasy Chorych
we wspilpracy z Wydzialem Zdrowia Urzedu Miejskiego Wroclawia
i Podyplomowym Studium Promocji Zdrowia przy Akademii Wychowania Fizycznego
we Wroclawin.

Kolegium redakeyjne:
Leslaw Kulmatycki, Renata Niemierowska, Wladystaw Sidorowicz
Wspolpraca: Jolanta Dolata, Robert Grudniewski, Danuta Siwik, Helena Trela
Opracowanie graficzne: MNL Studio. Przygotowanie i druk: Studio EUROPRINT S.A.

Redakcja zastrzega sobie prawo skracania i redagowania nadestanych tekstow

Niniejszy numer wydrukowany jest dzigki pomocy
Departameniu Zdrowia Publicznego Ministerstwa Zdrowia
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“Promotor Zdrowia”, Biuro Promocji Zdrowia DRECh,
50-525 Wroctaw, ul Joannitbw 6,
tel: (071) 37 47 275, 37 47 290, fax: 37 47 301, e-mail: promocja@kasa-chorych.wro.pl
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7 Przez

Z tysigclecia serce uwazano za siedzibe Zycia, ale tez

Z “~ za sile decydujaca o sprawach dobra i zta w kate-

= goriach etycznych. W naszej kulturze serce
symbolizuje uczucie, milosé, szczerosé, fyczliwodé,

——— wspdlczucie, madroéé, oddanie, szczodro§é i wiele
=~ innych przymiotow opisujacych charakter, czy
= osobowost czlowieka. Serce moje moZe pomiedcid

= miliony - pisal Slowacki, wyrazajac wznioslo§é

¢ i szlachetnosé. Serce w twef piersi jest ¢ Zelaza -

== jest twarde, kamienne, nieczule na innych, pisat
= Homer. Z wrazliwym sercem, jak z najczulszym

barometrem dzieje sie wiele. Ono peka, $ciska,
kotacze, podchodei do gardla, Jakaz, za preyczyna
tego organu, rozmaito$¢ wyrazania stanéw, uczuc
= i emocji. llez musi ono pomiesci¢, doswiadczy¢
= i przepracowac. Jak je zatem chroni¢? co robic dla

=== jego dobrej kondycji? Oto pytanie na miarg 21
= wieku, ktore jest zarazem pytaniem o “promocjg

= serca”. Nie ma i nie bgdzie latwych odpowiedzi,
= pdy? odpowied? musi byé¢ wielopoziomowa,

= wiclplaszezyznowa 1 ciggle aktualizowana wobec

== zmieniajacych sig wyzwan.

- ¢ Chemy pokazad w tym numerze “Promotora™ roine

7 = sposoby pracy na rzecz serca. Ufamy, Ze prezento-

wane streszczenia programéw zdrowotnych beda
inspiracja dla lekarzy, pedagogdw, pielggniarek,

nauczycieli, psychologéw, socjologdéw oraz

wszystkich liderdw zdrowia na Dolnym Slasku.

L.Kulmatycki

Choroby

uktadu krazenia zajmujg niechlubne pierwsze
miejsce w stalystyce przyczyn zachorowan
i zgondw. Postep w ich leczeniu, to jeden
z wigkszych sukcesow medycyny ostatnich dekad.
Od kilku lat spada tez w Polsce ilos¢ zgonow,
40- 65 lat. Ciagle jednak mamy do nadrobienia
krajow Unii Europejskiej. Naukowcy dostrzegajacy
zalamanie trendu rozwojowego wszystkich krajow
bloku socjalistycznego w potowie lat siedem-
dziesiatych, klada jednocze$nie nacisk na zanie-
dbanie wdwczas pracy nad usuwalnymi
czynnikami ryzyka. Dieta, ruch, praca nad stresem,
czystosé Srodowiska staly sig w tym czasie na
Zachodzie treécig coraz konsekwentniej realizo-
wanych strategii zdrowia, Nasz pierwszy Narodo-
wy Program Zdrowia rodzil sig w bolach na koncu
poprzedniej dekady, niestety obecnie jeszcze wigeej
mamy hasel niz dziatan. Wroclaw ma si¢ jednak
czym chwalié. Program profilaktyki chordb ukladu
krazenia realizowany od kilku lat we wspdilpracy
ze Szwedami, coroczne kampanie "Tydzien dla
serca” stwarzaja mieszkancom okazje do bardziej
Swiadomego ksztaltowania swego stylu Zycia.
Cieszymy sig, Ze programy te s przejmowane
przez kolejne spotecznoici - Sopot, Gdynia,
Szezecin.

W. Sidorowicz

A
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PR®OMOTOR

s 1~ W tym numerze rozpoczynamy prezentacje programow zdrowotnych
: z realizowanych w gminach wojewodztwa dolnoslaskiego we wspolpracy
z Dolnoslaska Regionalng Kasg Chorych. W zwiazku z wiodacym tematem
dotyczacym serca, rozpoczynamy od grupy 15 programow profilaktyki
chordb uktadu krazenia. Skrot kazdego programu ujgty jest w 9-ciu punktach.

“ 1. PROFILAKTYKA CHOROB UKLADU KRAZENIA

W GMINIE DZIERZONIOW
1. Realizator: Praktyka Pielggniarki Rodzinnej
b= 2. Obszar: Dzierzonidw-gmina
3. Koordynator: Teresa Cymer
. 4 4. Opis programu: Program dotyczy ludnodci miasta Dzierzoniow + osob, ktore dobrowol-

nie zglosza si¢ w ramach programu. Miesigcznie 30 badan ckg + opis +
— konsultacje, diagnostyka - laboratorium.,
= 5. Diagnoza wyjiciowa: Wczesne wykrywanie choréb ukladu krazenia; ze statystyk wynika zwigk-

szenie ilosci zachorowan na choroby ukladu kraZenia, najbardziej nadcis-
nienie tgtmicze 1 choroba wiencowa

6. Rodzaj programu: Program profilaktyki pierwszego stopnia i promocji zdrowia

7. Adresaci programu:  Doroli - Osoby starsze -mgzezyini po 40 roku Zycia

8. Wspdlpraca: Organizacyjna; Dyrektor przedszkola nr 7 w Dzierzoniowie
Doradcza; Lek. med. Zbigniew Kowalik

9. Cel lub cele programu: Wezesne wykrycie chordb serca - budowanie strategii zwalczania czyn
nikow ryzyka.

2. PREWENCJA CHOROBY NIEDOKRWIENNEJ SERCA
W GMINIE LUBIN

1. Realizator: Zespot Opicki Zdrowotnej
2. Obszar: Gmina Lubin
3. Koordynator: Barbara Engel
4. Opis programu: Objgcie 10% populacji najbardziej zagrozonej chorobg niedokrwienna ser-
ca (CHNS), tj. megZzczyzn powyiej 35 r.2. oraz kobiet po menopauzie za-
mieszkujacych w szezegolnodei powiat lubifski i polkowicki - 4 tysigce
= 5. Diagnoza wyjéciowa: Bioragc pod uwage aktualng, standaryzowana zachorowalnoéé CHNS wyno
¥ szacg 620 mezezyzn/100 tys.,220 kobiet/100tys., standaryzowana umie-
ralnoéé CHNS 750 mezczyzn/100 tys., 480 kobiet/100 tys.,standaryzowa-
ng chorobowodc szpitalng 180 0s6b/100 tys. przy istniejacej dyslipemii u
T0% populacji, nadcisnienia tgtniczego u 46% megzezyzn i 36% kobiet, pa-
4 leniu papieroséw u ponad 50% mezczyzni 33% kobiet.
ﬁ 6. Rodzaj programu: Rodzaj programu 1. Program diagnostyczny 2. Program szkoleniowy 3.
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Program profilaktyki pierwszego stopnia i promocji zdrowia 4. Program
profilaktyczny drugiego stopnia skierowany na wezesne wykrycie okreslo-
nej choroby. Program przesiewowy (skriningowy). Program informacyjno-

edukacyjny

7. Adresaci programu:  Mezczyini powyzej 35 r.é. i kobiety po menopauzie

B. Wspolpraca: Finansowa; ZOZ Lubin, Bank PKO BP w Lubinie, Firmy Farmaceutyczne §
Organizacyjna; ZOZ Lubin, Lubifskie Stowarzyszenie"Promocja Zdro-
wia, Firmy Farmaceutyczne

Doradcza; Polskie Towarzystwo Badan nad Miazdzyca

9. Cel lub cele programu: |. Zmniejszenie zachorowalnosci, chorobowosci, Smiertelnosci z powodu
CHNS poprzez eliminowanie lub kontrolowanie czynnikow ryzyka (oty-
todé, nadcidnienie, hyperlipidemia, palenie, styl zycia)
2. Wyodrebnienie grupy chorych do leczenia z okresleniem jego sposobu.
3. Analiza badanej populacji pod wzgledem zagrozenia i chorobowosci
CHNS

3.PROFILAKTYKA CHOROB SERCA, OCENA RYZYKA ZAWALU SERCA
W GMINIE SCINAWA

1. Realizator: Miejsko-Gminny Zespot Zaktadow Opieki Podstawowej w Scinawie

2. Obszar: Gmina i miasto Scinawa

3. Koordynator: Jan Dudziak

4. Opis programu: Wprowadzenie - od marca 2000 r.- jeden raz w miesigcu - druga niedziela

miesigca. (10183 zadeklarowanych pacjentow). Rodzaj problemu - Rosng
ca liczba zachorowan i zgondw spowodowana chorobami serca na terenie
dziatania MGZZOP w Scinawie.

5, Diagnoza wyjéciowa: W przeprowadzonej akcji - "Profilaktyka miazdzycy” w dniu 03.10.1999r.
zostalo przebadanych 125 zdrowych mezezyzn, ktorzy wezedniej nie ko-
rzystali ze $wiadczen zdrowotnych. Na podstawie badania EKG, 21 me-
czyzn skierowano na konsultacje specjalistyczne. U 14 mgZzezyzn poziom
cholesterolu byl pomiedzy 250-300mg (ryzyko umiarkowane), a u 3 pa-
cjentow poziom cholesterolu byl powyzej 300 mg (ryzyko wysokie). Nadci-
$nienie tetnicze (140/90 - 180/130) stwierdzono u 18 mezczyzn. Dodatko-
we érodki finansowe, jakie przeznaczyta Gmina Scinawa na przeprowa-
dzenie tych badan byty niskie, a zapotrzebowanie wérod chetnych pacjen-
tow bylo ogromne. Dlatego tez zdecydowalismy sig na kontynuacjg tego
programu, ktdry obejmuje zardwno mezczyzn i kobiety MGZZOP w Sci-
nawie zostat wydzielony ze struktur ZOZ w Lubinie.

6. Rodzaj programu: Program profilaktyezny drugiego stopnia skierowany na wezesne wykry-
cie okreslonej choroby ,Program przesiewowy (skriningowy), Program in-

formacyjno-edukacyjny
7. Adresaci programu:  Dorosli
8. Wspélpraca: Finansowa; Gmina i Miasto Scinawa, Przetwormia Warzyw w Scinawie,

GS "Samopomoc Chiopska” w Scinawie.

Organizacyjna; Komisja Zdrowia przy Radzie Gminy i Miasta Scinawa,
Rada osiedla nr 1 w Scinawie, Rada osiedla nr 2 w Scinawie

Deoradeza; Miedziowe Centrum Zdrowia w Lubinie- konsultacje specjali-
stycene, Firma "Fournier" w Warszawie,
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1. Realizator:

2. Obszar:
3. Koordynator:
4. Opis programu:

6. Rodzaj programu:
7. Adresaci programu:

B. Wspdlpraca:

5. Diagnoza wyjéciowa:

PR® MOTOR

4. PROFILAKTYKA CHOROB SERCA W ZLOTORY.JI

Samodzielny Publiczny Zaklad Opicki Zdrowotnej w Zlotoryi -
Przychodnia Rejonowa w Zlotoryi

Miasto Zlotoryja

Irena Mazurek

Program -Profilaktyka Chordb serca zostanie wprowadzony w [1 kwartale
br.. Programem zostanie objeta mlodziez w wieku 13-18 r. Zycia i dorodli
od 25-30 roku #ycia z miasta Zlotoryja, w zwigzku ze wzrostem zachoro-
wan na choroby serca.

Zaproponowany program w tych grupach wiekowych nie byt prowadzony
w latach poprzednich, brak jest porownan, aby wykonaé analize. Nato-
miast stwierdza si¢ wzrost zachorowan na choroby serca u ludzi ok, 40
roku Zycia.

1. Program diagnostyczny i program informacyjno-edukacyjny

Dorodli

Finansowa, samorzad terytorialny

Organizacyjna; dyrektorzy szkdl

= 9. Cel lub cele programu: Zmniejszenie liczby zachorowai , ocena czynnikéw ryzyka oraz nabycie

= 1. Realizator:

= 2, Obszar:

= 3. Koordynator:

* 4. Opis programu:

umigjgtnodei dbania o swoje zdrowie

~ 5. PROFILAKTYKA CHOROB SERCA W GMINIE KROTOSZYCE

Gminny Osrodek Zdrowia w Krotoszycach

Gmina Krotoszyce

Rafal Markiewicz

Program z zakresu profilaktyki chorob serca begdzie prowadzony na terenie
gminy Krotoszyce. Gmina Krotoszyce jest gming typowo rolnicza, a 90%
ludnosci jest, badZ byla zwigzana z pracq w rolnictwie, Ze wzgledu na
swojg prace ludzie ¢i maja kontakt z ré#nymi substancjami chemicznymi,
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jak fosforany i azotany, narazeni sg na zachorowanie na choroby migénia 222
sercowego. Dodatkowym czynnikiem zwickszajgcym zachorowanie jest tra- &5
dycja Zywieniowa na wsi polskiej, poniewaz zuzywa sig duzo thuszezow -
zwierzecych w postaci migsa wieprzowego.

5. Diagnoza wyjéciowa: Patrzac na medycrne dane statystyczne wynika z nich, iz zachorowalnosé
na choroby serca i naczyn jest wysoka, a umieralnos¢ z powodu zawalu
migsnia sercowego nie obniZa sig, a wrecz przeciwnie, jeszeze wzrasta.
Dla tego tez wezesna diagnostyka, edukacja i1 poZniejsza terapia jest tak
bardzo waina w populacji objetej programem profilaktycznym,

6. Rodzaj programu: Program diagnostyczny, Program profilaktyczny drugiego stopnia skiero-
wany na wezesne wykrycie okreslongj choroby , Program przesiewowy (skri
ningowy) Program informacyjno-edukacyjny

7. Adresaci programu:  Grupa wiekowa mgzczyzn od 40 do 65 lat : 215 osdb, grupa wickowa
kobiet od 50 do 65 lat: 206 os6b

8. Wspdlpraca: Finansowa; GOZ Krotoszyce, Novartis Polska, KRUS o./ Legnica
Organizacyjna; GOZ Krotoszyce, Urzgd Gminy Krotoszyce
Doradeza; KRUS o./ Legnica, Urzad Gminy Krotoszyce

9. Cel lub cele programu: Prewencja pierwotna i witdrna chordob migénia sercowego.

6. KLODZKI PROGRAM PREWENCIJI KARDIOLOGICZNEJ
»SERCE 20007

1. Realizator: Samodzielny Publiczny Zespol Opieki Zdrowotnej w Klodzku

2. Obszar: Dzierzoniow-gmina

3. Koordynator: Grzegorz Muskala

4. Opis programu: Program dotyczy prewencji pierwotnegj 1 wtorngj choroby wieficowe).

Stale utrzymuje si¢ wysoki wskainik umieralnosci, spowodowanej
chorobami uktadu kraZzenia, zwlaszcza wérdd mezezyvzn oraz wysoka
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5. Diagnoza wyjsciowa:

6. Rodzaj programu;

7. Adresaci programu:
8. Wspdlpraca:

9. Cel lub cele programu:

PROMOTOR

zachorowalnos¢ na zawal spowodowana jest wysokim poziomem
klasyeznych czynnikow ryzyka, Z drugiej strony, wiedza na temat
redukeji czynnikow ryvzyka i zmiany stylu #ycia na zdrowie i przcbieg
choroby niedokrwiennej serca jest w spoleczenstwie polskim zbyt mala.
Analiza zgondw statystyki szpitalnej przy ZOZ w Klodzku przedstawia sig

nastgpujaco: 1997 1998 1999 [ polrocze
Zgony ogdlem 310 320 170
Ch. Ukladu krgzemial74 172 91

Analizujac te dane mo#na stwierdzi, e zgony spowodowane chorobami
ukladu kraFenia wynosza:

1997 - 56% 1998 - 54% I pol. 1999, - 53.5%
Program profilaktyki pierwszego stopnia i promocji zdrowia, Program pro-
filaktyczny drugiego stopnia skierowany na wezesne wykrycie okreslonej
choroby, Program informacyjno-edukacyjny.

Dorosli - osoby starsze

Finansowa; Firmy Farmaceutyczne, Fundacja "Promocja Zdrowia", Zakla-
dy Pracy, Urzad Miasta i Gminy

Organizacyjna; Studium Medyczne w Klodzku o profilach: piclegniarka,
dietetvk, Klodzki Osrodek Kultury, Telewizja Kablowa, Prasa lokalna,
PSSE, Centrum Edukacji Kulturalnej.

Doradeza; Komisja Profilaktyki Polskiego Towarzystwa Kardiologiczne
go, Konsulent wojewddzki w zakresie kardiologii, Klinika Kardiologii
AM. we Wroclawiu, PSSE Polskie Towarzystwo Badan nad Miazdzycq
Zmniejszenic miertelnoéei z powodu choroby wiencowej i zachorowalno-
fci na zawal serca w populacji Klodzka i okolic do 2005 r.

7. PROFILAKTYKA CHOROB SERCA - ,NIE DAJMY SIE MIAZDZYCY”

4. Opis programu:

W JELENIEJ GORZE
1. Realizator: SP ZOZ Szpital Wojewodzki
1. Obsiar: Jelenia Gora
-~ 3. Koordynator: Ewa Bak

Dziatania w kierunku rozwijania §wiadomosci znaczenia racjonalnego zy-
wienia w zapobieganiu chorobom serca. Obejmujemy opieksy 89 tys. osib
dorostych i dzieci.
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5. Diagnoza wyjéciowa:  Analizujgc karty 397 pacjentow poradni dietet. stwierdzamy, Ze 36,52% 2
stanowig problemy zdrowotne dotyczace ukladu krazenia. 9,82% osdb
ma podwyiszony poziom cholesterolu, u 5,54% rozpoznano miazdzyce,
1,51% przeszlo zawal migsnia sercowego, 19,64% osob cierpi na nadci-
snienie tginicze, a u 36,52% pacjentow stwierdza si¢ nadwagg i otylosé. Z
rozmow preeprowadzonych 2z pacjentami wynika , ze czgsto nie sg oni zo-
rientowani co do sposobow zapobiegania chorobom ukladu krazenia i wy-
rakajg opinie o koniecznosei prowadzenia edukacji #ywieniowej osob do-
rostych i dzieci. Laboratorium analityczne wykonalo w 1999 roku 8364
badania poziomu cholesterolu we krwi, z czego wickszoéé stanowia wyni-
ki nieprawidtowe. Poradnia kardiologiczna przyjmuje ponad 4 tys. pacjen-
tow roczoie.

6. Rodzaj programu; Program profilaktyczny drugiego stopnia skierowany na wezesne wykry-
cie okreslonej choroby -Program informacyjno-edukacyjny

7. Adresaci programu:  Dzieci i miodziez -Dorosli

8. Wspdlpraca: Finansowa; Urzad Miasta Jelenigj Gory
Organizacyjna; Zespdl Szkdt Medycznych w Jeleniej Gorze

9. Cel lub cele programu: Podniesé Swiadomosé znaczenia racjonalnego Zywienia w profilaktyce cho-
rob serea oraz uksztaltowad indywidualne umigjetnosci shuzace dokonywa
niu prawidlowych wyborow w zakresie zapobiegania chorobom uktadu
kraZenia.

8. PROFILAKTYKA CHOROB SERCA W GMINIE SOBOTKA

1. Realizator: Samodzielny Publiczny Zespol Opieki Zdrowotnej Leczniczo-Rehabilita-
cyjny Osrodek Medyeyny Rodzinnej w Sobotce

2, Obszar: Sobotka-gmina

3. Koordynator: Robert Strzelczyvk

4. Opis programu: Dziatamy na terenie miasta i gminy Sobdtka liczacej 12 250 mieszkaii-

cow, Wirdd naszych pacjentow jest duza iloéé mieszkancéw gmin oécien-
nych. Obecnie znanych jest ponad 200 czynnikdw, ktore zwigkszaja zagro-
Zenie rozwojem miaddiyey naczyfh wiencowych i chordb serca. Przepro-
wadzone wieloosrodkowe badania pozwolily wylonié najgrozniejsze z nich.
Do ghéwnych czynnikéw ryzyka chordb serca zaliczono; hyperlipidemig,
palenie papierosow, nadcisnienie tgtnicze, cukrzyceg typu Il , zaburzong
tolerancje glukozy , wiek, menopauzg u kobiet, otylosé, mata aktywnoé¢
fizyczna, hiperhomocysteinemie, zaburzenia w ukladzie krzepniecia oraz
dodatni wywiad rodzinny w kierunku przedwezesnych choréb niedokrwien-
nych serca. Czynnikiem ryzyka kidrym checemy zajaé sie w naszym pro-
gramie jest hipercholesterolenia,

5, Diagnoza wyjéciowa: W naszej populacji mamy okolo 6000 pacjentdow powyzej 40 roku zycia w
tym 2000 powyiej 60 roku Zycia Mezczyzn 4100, kobiet 4500. Wirdd tej
populacji jest wielu chorych z chorobami ukladu kra#enia w tym z choro-
ba niedokrwienng serca. Mamy okoto 380 pacjentow kardiologicznych. W
latach 1997- 1999 pomosty wichcowe wykonano u 10 naszych pacjentéw.
Co rok wzrasta liczba nowych zachorowan. Wielu pacjentébw ma szanse
dolaczyé do tej grupy w wyniku nie rozpoznanej, a przez to nie leczonej
hipercholesterolemii. Wprowadzeniem tego programu cheemy ‘wyprzedzic
wystapienie objawiow chorobowyeh. Walczac z hipercholestoremig cheemy
wplynaé¢ na zmniejszenie iloSci pacjentow z choroba niedokrwienng serca.
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Dodatkowo jako program profilakityczny drugiego stopnia cheemy zajac
sig monitorowaniem poziomu cholesterolu u pacjentdw kardiologicanych,

6. Rodzaj programu: Program diagnostyczny, Program szkoleniowy, Program profilaktyki pierw-
szego stopnia i promocji zdrowia, Program profilaktyczny drugiego stop-
nia skierowany na wczesne wykrycie okreslonej choroby

7. Adresaci programu:  Dorosli, ze szczegblnym uwzglednieniem pacjentow z obeigrajacym wy-
wiadem rodzinnym, zardwno co do wystapienia hipercholesterolemii jak i
chordb ukiadu krazenia, kobiety w okresie post menopauzalnym, pacjen-
ci ze wspdlistnigjacymi czynnikami ryzyka chordb ukladu krazenia (np.
nadcisnienie, cukrzyca, palenie tytoniu), dzieci, mbodziez

. 8. Wspdlpraca: Finansowa; Firmy farmaceutyczne, Dolnoélaska Regionalna Kasa Chorych
Organizacyina; Firmy farmaceutyczne, Fundacja dla Osob Niepeino-
sprawnych "RADOSC" w Sobétce, Miejsko Gminny Osrodek Opieki
Spolecznej w Sobotce, Szkota Podstawowa i Liceum Ogolnoksztaleace w
Sobdtce

9. Cel lub cele programu: Zmniejszenie ilodei zachorowan na choroby serca i zgondéw z powodu cho-

rob serca . Wezesne wykrywanie hipercholestorolemii u pacjentow z grupy
rvzyka chordb serca,

9. PROFILAKTYKA CHOROB SERCA W GMINIE KOSTOMLOTY

1. Realizator: Zaklad Ustug Medycznych w Kostomlotach

2. Obszar: gmina Kostomloty

3. Koordynator; Maria Stankiewicz-Agneza

4. Opis programu: Rozpoznanie zagrozen chorobami sercowo-naczyniowymi u 0sob 40 let-
nich, obniZenie ryzyka choréb poprzez edukacje z zakresu: zdrowego odzy-
wiania, ograniczenia palenia tytoniu, zwigkszenia aktywnodci fizyczne).

5. Diagnoza wyjéciowa: Dua liczba osdb z nadeifnieniem tetniczym

6. Rodzaj programu: Program profilakiyki pierwszego stopnia i promocji zdrowia

7. Adresaci programu:  meFczyini w wicku 40-45 lat

8. Wspélpraca: Finansowa; Urzgd Gminy Kostomloty, SERVIER. PHARMA Oddzial Wro-
claw

9. Cel lub cele programu: Zmniejszenie smiertelnoSci mieszkafcow gminy z powodu choréb ukla-
du kragZenia,

10. LUDZIE STARSI -WIEDZIEC WIECEJ, ZYC ZDROWIEJ
WE WROCLAWIU

1. Realizator: Niepubliczny Zaklad Opieki Zdrowotnej Centrum Uslug Medycznych"Pro-
ximum" Sp. z 0.0,
| 2. Obszar: Wroclaw-gmina
- 3. Koordynator: Ryszard Fedyk, Beata Gladysz
= 4. Opis programu: Jest to program edukacyjny skierowany do osob starszych , do 0sob z cho-

robami serca, otyloscig , zwlaszcza z towarzyszacymi schorzeniami beda-
cymi czesto jej nastgpstwem, W postaci nadeiSnienia i cukrzyey.
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5, Diagnoza wyjsciowa: NZOZ CUM "Proximum” sp. z 0.0. obejmuje opicka 17100 w tym 3500
pacjentow powyzej 65 roku Zycia. Wigkszos¢ z tych osob cierpi na choroby
ukladu kraZenia i cukrzycg. Analiza poprzednich programow wykazata

dugze zainteresowanie na tego typu edukacjg zdrowotng.
6. Rodzaj programu: Program informacyjno-edukacyjny
7. Adresaci programu; Ludzie z chorobami ukladu krgzemia, cukrzyca, nadwaga i chorobami psy-
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8. Wspilpraca: Finansowa; Wydzial Zdrowia Urz¢du Miejskiego Wroclawia, Firmy Far- i, |
maceutyczne, f"}f"' //

Organizacyjna; Wydzial Zdrowia Urzedu Miejskiego Wroclawia,
V Liceum Ogolnoksztalcace, Miejska Stacja Sanitarno Epidemiologiczna
Doradeza; Wydzial Zdrowia Urzedu Miejskiego Wroclawia, Fundacja
"Promocja Zdrowia" - Warszawa, Osrodek Edukacji Makrobiotycznej

9. Cel lub cele programu: |. Przeciwdzialanie poglgbiajacych sig dolegliwosci chorobowych oraz po-
prawa jakosci Zycia, w tym bezpieczenstwa psychicznego os0b starszych z
przewleklymi schorzeniami sercowo-naczyniowymi, chorobami psychicz-
nymi, cukrzyca.
2. Kszialiowanie postaw, nawykow i zachowan prozdrowotnych poprzez
wszechstronna edukacje obejmujaca zwalczanie najwainiejszych czynni-
kiw ryzvka.

MO
‘\1\\\\\ \\\\\

11. WCZESNE WYKRYWANIE NADCISNIENIA 1 NADWAGI
U MLODZIEZY AKADEMICKIEJ WE WROCLAWIU

1. Realizator: Zaklad Opieki Zdrowotnej dla Szkol Wyzszych

2. Obszar: Miasto Wroctaw

1. Koordynator: Jolanta Kielar

4. Opis programu: Program obejmowaé¢ ma badania skriningowe, majace na celu wezesne

wykrycie nadwagi i nadciénienia /czynnikow ryzyka w zawale/ u mlodzie-
#y akademickiej. Objgta programem bedzie miodziez akademicka ubez-

pieczona w Dolnodlaskiej Kasie Chorych, studiujaca na IL1 111 roku w uczel-
niach Wroclawia. Osoby, u ktérych parametry poziomu RR i wagi przekro-
¢zq uznang norme, poddane zostang edukacji zdrowotnej w punktach edu-
kacyjnych, objete zostang programem kontroli parametrow wagi | RR w
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punktach pomiarowych programu, otrzymaja materiaty edukacyjne w for-
mie ulotek, plakatdw, ksiazeczek pomiaréw umozliwiajacych im zapisy-
wanie kontrolowanych parametrow, uczesticzyé beda w prelekejach zdro-
wotnych. Nastepnie na [l roku studiéw zostang przeprowadzone badania
skriningowe pozwalajace na oceng efekidw prowadzonych dzialan promo-
cyjnych oraz wychwycenie ewentualnych nowych przypadkow nadwagi i
nadecisnienia u studentow,

5. Diagnoza wyjsciowa:  Liczba studentdw z Dolnoslaskiej Regionalnej Kasy Chorych mogacych
by¢ objetych programem:okoto 2 tys. studentow 11 roku studiujacych w
wyzszych uczelniach Wroclawia. Badania zdrowotnodci mieszkanciow
Dolnego Slaska wykazuja zwigkszanie si¢ iloéci nadwagi i nadciénienia u
pacjentdw oraz obnizanie si¢ wieku pacjentow, u ktorych stwierdza si¢ nie-
prawidlowe pomiary w/w parametréw,

6. Rodzaj programu: Program profilaktyczny drugiego stopnia skierowany na wczesne wykry-
cie okreslonej choroby, Program przesiewowy (skriningowy). Program in-
formacyjno-edukacyjny

7. Adresaci programu:  Mlodziez akademicka z Dolnoslaskiej Kasy Chorych w wieku 18 - 25 stu-
diujaca w wyzszych uczelniach Wroclawia.

8. Wspdlpraca: Finansowa; wyisze uczelnie Wroclawia, Firmy farmaceutyezne
Organizacyjna; Zespil ds. Promocji Zdrowia przy Wydziale Zdrowia
Urzgdu Miejskiego Wroclawia, Dzialy Miodziezowe Wyzszych Uczelni
Wroclawia
Doradcza; Ordynator Oddziatu Choréb Wewnetrznych Sepitala im. prof,
Szczeklika, ZOZ dla Szkol Wy#szych, prof. T.Teresiak.

9. Cel lub cele programu: 1. Wydluzenie sredniego czasu #ycia objgtej programem populacii.

2. Wezesne wykrycie nadwagi i nadciSnienia u miodziezy akademickiej i
widroZenie promocji zdrowia u osob zagrozonych,

3. Ustalenie kondycji zdrowotnej, okreslenie zagrozen zdrowotnych u mio-
deiety akademickiej.

12. PROGRAM PREWENCJI PIERWOTNEJ CHOROB SERCOWO-
NACZYNIOWYCH ,POMAGAJ AKTYWNIE SWOJEMU SERCU”
WE WROCLAWIU

1. Realizator: Zaklad Opieki Zdrowotnej Wroclaw Stare Miasto, Samodzielny Publiczny
Zaklad Opieki Zdrowotnej we Wroclawiu Osrodek Diagnostyki 1 Rehabili-
tacji Kardiologicznej

1. Obszar: Gmina Wroclaw

-~ 3. Koordynator: Urszula Janas
4, Opis programu; Program jest uzupelnieniem programu realizowanego przez Wydziat Zdro-

wia Urzedu Miejskiego dotyczacego profilaktyki chordb sercowo-naczy-
niowych dla czterdziestoletnich mieszkaficéw Wroclawia i reprezentatyw-
nej grupy pigtdziesigeiolatkow. Adresowany jest do oséb wiw programu z
grup podwyzszonego i wysokiego ryzyka i ich rodzin zainteresowanych
eliminowaniem czynnikow sprzyjajacych chorobom ukladu krazenia i ucze-
niem sig nowych zachowan potegujacych zdrowie. Oséb z innych grup
wiekowych zagroZonych chorobami serca i zainteresowanych zmiang do
tychczasowego stylu Zycia poprzez aktywna edukacjg i terapig,
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5. Diagnoza wyjéciowa: W drugiej potowie XX wicku ilos¢ zachorowan na miazdzyce wzrosta tak
gwaltownie, Ze mozemy mowic o jej epidemii i 2 tego powodu traktujemy
ja jako chorobg wspdlczesnej cywilizacji. Raport Ministerstwa Zdrowia
podaje, ze w 1993 r. zarejestrowano | milion przypadkéw choroby niedo-
krwiennej serca . 100 tys. ostrych zawalow serca, 3 miliony nadcisnienia
tetniczego, 65 tys. udardw mozgowych . Okolo 40% chorych z zawalem
serca umiera w ciggu roku . Wedhug danych Rocznika Statystycznego umie-
ralnodé z przyczyn kardiologicznych nieznacznie zmniejsza sig, poczaw
szy od roku 1992, lloé¢ zgondw w roku 1994 zmalata o okolo 8% wobec
najgorszego 1991 r. Niewielka redukcja wskaznika smiertelnosci praktycz
nie nie zmienia jednak dystansu do analogicznych danych rejestrowanych
w krajach zachodnioeuropejskich.

6. Rodzaj programu: 1. Program diagnostyczny 2. Program szkoleniowy 3. Program profilakty-
ki pierwszego stopnia i promocji zdrowia 4. Program profilaktyczny dru-
giego stopnia skierowany na wczesne wykrycie okreslonej choroby, Pro-
gram przesiewowy (skriningowy), Program informacyjno-edukacyjny.

7. Adresaci programu:  Dzieci | miodziez, doroéli, osoby starsze, grupy osob z podwyZszonymi i
wysokimi czynnikami ryzyka chordb sercowo-naczyniowych

8. Wspdlpraca: Finansowa; Wydziat Zdrowia Urzedu Miejskiego Wroctawia, Firmy far-
maceutycame
Organizacyjna; Wydzial Zdrowia Urzedu Miejskiego Wroctawia,
Doradcza; Wydrial Zdrowia Urzedu Migjskiego Wroclawia,

9. Cel lub cele programu: Uzyskanie obnizenia wskasnikow zapadalnosci 1 umieralnosci z powodu
chorib sercowo-naczyniowych w dredniej grupie wiekowej, poprzez objg-
cie aktywna i kompleksowq prewencjg pierwotna osob z istniejacymi czyn-
nikami ryzyka choroby niedokrwiennej serca oraz ksztaltowanic nowych
zachowan sprzyjajacych zdrowiu .
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13. DZIALANIA PROZDROWOTNE WOBEC CHORYCH I ICH RODZIN
W CHOROBACH UKLADU KRAZENIA WE WROCLAWIU

1. Realizator: Samodzielny Publiczny Zaklad Opieki Zdrowotnej Dolnoslaski Szpital Spe
cjalistyczny im. T. Marciniaka, Centrum Medycyny Ratunkowe)

2. Obszar: Gmina Wroclaw

3. Koordynator: Krystyna Loboz-Grudzien

4. Opis programu: Udzial w programie rozpoczyna pacjent z czlonkiem rodziny wizyty w

Poradni Lipidowej i Promocji Zdrowia, ktora obejmuje:; badanie kliniczne,
pomiar cisnienia krwi, tetna, wagi ciala, analize historii choroby pacjenta.
W czasie pierwszej wizyty przeprowadzony zostanie wywiad kwestiona-
riuszowy dotyczacy stylu Zycia badanego pacjenta i czlonka rodziny. Pla-
nowane jest przeprowadzenie warsztatdw edukacyjnych w grupach okoto
25-osobowych (10 pacjentow, 10-15 czlonkéw ich rodzin). Uczestnicy
warsztatow otrzymywac bedq materiaty informacyjne z zakresu promocji
zdrowia. W czasie warsztatow edukacyjnych realizowane zostang zadania
programu. Po zrealizowaniu zadan programu z uczestnikami warsztatow
zostanie przeprowadzony wywiad kwestionariuszowy, celem przeanalizo-
wania skutecznosci dziatan edukacyjnych w odniesieniu do zmiany stylu
Zycia. W czasie warsztatdw edukacyjnych (czas trwania warsztatu; 90 mi-
nut; 45 minut wykladu i po przerwie 45 minut szkolefi praktycznych) bedy
prowadzone szkolenia z zakresu: samodzielnego pomiaru cidnienia tetni-
czego. Kazdy uczestnik warsztatow otrzyma materialy szkoleniowe zwig-
zane z tematem danego warsztatu, Po kazdym wyktadzie edukacyjnym prze-
widywane sa rozmowy indywidualne zwigzane z przedstawionym tema-
tem. Program bedzie prowadzony w Poradni Lipidowej i Promocji Zdro-
wia, przy wspoludziale oddziatu kardiologicznego.Szpital od 17 paizdzier-
nika 1997 r. jest w Polskiej Sieci Promujacej Zdrowie. Programem objeci
beda ubezpieczeni w Dolnoslaskiej Regionalnej Kasie Chorych.

5. Diagnoza wyjéciowa: Choroby ukladu krazenia stanowia problem spoleczny w Polsce. Chory
opuszczajacy szpital na ogdl nie jest przygotowany do podjecia normal-
nych zadan i obcigzen Zyciowych, powinien wiedzieé, ze czeka go skom-
plikowana droga do zdrowienia, powinien to rozumied i akceptowac. Cho-
ry poza leczeniem farmakologicznym lub inwazyjnym wymaga teZ nauki
odpowiedniego treningu fizycznego, opanowania Igku, rozladowania na-
pigc, co pozwoli znacznej grupie chorych na powrdt do pracy zawodowej.
Waine znaczenie ma rowniez tworzenie rodowisk sprzyjajacych zdrowiu
wirdd rodzin choryeh kardiologicznie. Udowodniono zardwno w badaniach
eksperymentalnych jak i klinicznych, Ze juZ sama zmiana stylu Zycia po-
woduje regresje miazdzycy. W 1999 roku na oddziale kardiologicznym ho-
spitalizowano okolo 1500 osob 2 chorobami ukladu krazenia, a w poradni
kardiologicznej przyjeto ponad 4500 pacjentow. Do udzialu w programie
zostana zaproszeni pacjenci z oddzialu kardiologicznego i poradni kardio-
logicznej oraz ich rodziny, zainteresowane profilaktyka i promocjg zdro-
wia w chorobach uktadu krazenia.

6. Rodzaj programu: Program szkoleniowy

7. Adresaci programu:  Dorosli, osoby starsze, rodziny chorych

| 8. Wspdlpraca: Organizacyjna; oddzial kardiologiczny, poradnia kardiologicrna, spolecznodé lo

: kalna, Radio Rodzina - Magazyn Medyczny

Doradcza: doc. dr hab. Krystyna Loboz-Grudrien, Akademia Medyczna we

Wroclawiu, Wydzial Pielggniarstwa
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9. Cel lub cele programu:  Przckazanie choremu i jego rodzinie wiedzy i umigjetnodei prowadzenia zdrowego -
stylu #ycia, =

-
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14. ZAPOBIEGANIE CHOROBOM UKLADU KRAZENIA I PROMOCIJA
ZDROWIA W SYCOWIE

1. Realizator: Samodzielny Publiczny Zaklad Opieki Zdrowotnej £ fff‘,é’-:?

2. Obszar: Sycow-gmina - rﬁjf,, ~

3. Koordynator: Maczelna Pielggniarka ;’Zf"/.-’f./
= § . . : f 3 .

4. Opis programu: Dzialania profilaktyczne programu majg na celu moin. usuwanie czynnni- szf; “'fffﬁ ;ﬂ;}_ _

kow zagroZenia i powstanie chordb ukladu kraZenia, jak nadcisnienie tet-
nicze, palenie tytoniu, spozywanie alkoholu, hipercholesterolemia,nadwa-
ga, mata aktywnos¢ fizyezna. Promocja zdrowia w programie wyzej wy-
mienionym jest procesem umozliwiajacym ludziom zwickszenie stopnia
panowania nad swym zdrowiem oraz jego poprawg. Program obejmuje
swoim zasiggiem podstawows ludnosé miasta i gminy Sycow Liczacy

16 363 osob,

5. Diagnoza wyjéciowa:  Sytuacje statystyczng SPZOZ Sycow leczonych pacjentow z powodu cho
rib uktadu kraZenia przedstawiajg zalaczone: sprawozdania statystyczne,
analizy chorobowosci szpitalnej oraz stanu zdrowia osdb doroslych na
podstawie realizowanych badan profilaktycznych SPZOZ w Sycowie sta-
nowig o istocie i wadze problemu oraz zapotrzebowaniu na wdrazany pro-
gram promocji zdrowia, na terenie miasta i gminy Sycow.

6. Rodzaj programu: Program profilaktyki pierwszego stopnia i promocji zdrowia

7. Adresaci programu:  Dzieci | mlodziez, doroéli.

8. Wspaolpraca: Finansowa; Starostwo Powiatowe, Urzgd Miasta 1 Gminy, Zaklad Ubez
pieczeni Spolecznych, Powszechna Kasa Osrezednosei.

Organizacyjna; Okregowa Izba Pielegniarek 1 Poloinych, Powiatowa
Stacja Sanitarno-Epidemiologiczna, Starostwo Powiatowe, Dolnoélaska
Regionalna Kasa Chorych, Dolnodlaska Izba Lekarska, mass-media,
Centrum Kultury, Odrodek Sportu i Rekraeacji

Doradcza: Starostwo Powiatowe, Stowarzyszenie Pielegniarek Promuja-
cych Zdrowie, Urzad Miasta | Gminy, Wojewddzka Stacja Sanitarno-
Epidemiologiczna, Okrggowa Izba Pielegniarek i Poloinych, Dolnoéla-
ska Izba Lekarska, Regionalny Osrodek Monitorowania Ochrony
Zdrowia we Wroclawiu

9. Cel lub cele programu: Podniesienie poziomu wiedzy i swiadomosci spoteczenstwa o wplywach
czynnikdw zagroZenia na rozwdj chordb uktadu krazenia, zwalczanie czyn-
nikow zagroZenia oraz emiany w postawach prozdrowotnych, poprawa stanu
zdrowotnego mieszkancow miasta i gminy, eliminacja czynnikow ryzyka
(zagrozen) chordb uktadu krazenia tj.:otyloéc i nadwaga, nadcisnienie, pa-
lenie tytoniu, naduzywanie alkoholu, mata aktywnosé fizyczna, stres.
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1. Realizator:
2. Obszar:
3. Koordynator:

4. Opis programu:

5. Diagnoza wyjéciowa:

6. Rodzaj programu:

7. Adresaci programu:
8. Wspdlpraca:

9. Cel lub cele programu;:
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15. PROFILAKTYKA CHOROB SERCA W GMINIE WIAZOW

Praktyka Lekarza Rodzinnego

Wigzdw-gmina

Barbara Mierzwinska

Wybranie grupy docelowej, przekazanie informacji o prowadzonym pro-
gramie i zagrozeniach wynikajacych z istnigjacych czynnikéw ryzyka przy
chorobach serca, oraz mozliwodei dziatan profilaktycznych na obszarze
gminy Wigzow

los¢ osdb powyzej 40 roku Zycia (okoto 2400), osoby zainteresowane pro-
gramem: 70%. Rejon wsi i makych miast ze wzgledu na sposdb odzywiania
i tryb dycia stwarza istotne zagroZenie zapadalnodci na choroby serca. Ko-
nieczne dzialania edukacyjno - informacyjne oraz skriningowe, w celu
zmnigjszenia zachorowalnodei na choroby serca

Program diagnostyczny, Program szkoleniowy, Program profilaktyki pierw-
szego stopnia i promocji zdrowia, Program profilaktyczny drugiego stop-
nia skierowany na wezesne wykrycie okreélonej choroby ,Program przesie-
wowy (skriningowy), Program informacyjno-edukacyjny

Dzieci i mbodziez, doroéli - kobiety i mezczy#ni powyzej 40 roku zycia
Finansowa; Urzad Miasta i Gminy Wigzow - Pelnomocnik ds. profilaktyki
i uzaleZnien, Agencja Reklamy ,Delta Studio™

Organizacyjna; Urzad Miasta i Gminy Wigzow - Pelnomocnik ds.
profilaktyki i uzaleinien, Agencja Reklamy ,.Delta Studio™

Doradcza; Ryszard Kubisz, spec. chordob wewnetrznych

Warost Swiadomosei zagroden wynikajacych ze zlego trybu #ycia, oraz
rmmniejszenie zachrowalnodci na choroby serca
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- Wartosc Serca

Rozmowa z Profesorem Jimem Dudleyem z Uniwersytetu Stanu Ka-
roliny Pénocnej w Charlotte oraz z Joanna Dudley, pracownikiem
kliniki Carbarrus County Home Health na temat: ,,Przygotowanie do
profesjonalnej pracy w sferze opieki spolecznej w USA™.

e ==

Spotkanie miato miejsce podczas szkolenia-konferencji zorganizowanej
z inicjatywy Wydziatlu Zdrowia Urzedu Migjskiego Wroctawia
w maju 2000 roku.

Redakcja: Co jest najbardziej istotne w Paf-
stwa pracy? Jakie wartosci z nig zwigzane wy-
mienilibyscie Panstwo jako najwazmejsze?

Prof.J.R.Dudley: Staramy si¢ przede wszyst-
kim o to, by ludzie, ktorymi sig opiekujemy
mogli w miarg swych mozliwosei decydowac
o sobie. By stwarza¢ im mozliwos¢ decydo-
wania o ksztalcie swego zycia. Jest to wige sza-
cunek dla ich godnosci.

Inna, istotna sprawa to budowanie takich rela-
cji z podopiecznymi, ktdre wyrazaja si¢ poprzez
postawe nie oceniania ich zachowan.

Ludzie cierpigcy na roznego rodzaju zaburze-
nia psychiczne otoczeni sq aurg podejrzliwo-
§ci i niecheci. To znany problem "stygmatyza-
cji". Staramy si¢ w kontaktach z pacjentami
byé bardzo uwazni, komunikowaé si¢ z nimi
w sposob dla nich czytelny, bez podtekstow,
nie oceniajac ich zachowan. Czasami bywa to
rzeczywiscie bardzo trudne.

Niezmiernie wazne jest nie okazywanie im nie
tylko poczucia wyzszosci, nie mowige juz
o zartach z réznych ich ulomnosci, ale po pro-

stu okazywanie im glgbokiego szacunku. Na-
wet jesli maja powazne problemy z jasnym
wyrazaniem swoich mysli i emocji.

Redakcja: Czy kontaktujac sig z polskimi pa-
cjentami odniost Pan wrazenie, Ze czuja si¢ oce-
niani przez personel?

Prof. J.R.Dudley: Miecliémy okazjg spotkac
sig z niewielks grupg ludzi. Odnioslem wraze-
nie, ze ci, z ktorymi rozmawialem, czujg sig
szanowani.. Mie odnioslem wrazenia, rozma-
wiajgc z pielegniarkami i pracownikami socjal-
nymi, ze odnoszg sig krytycznie do pacjentow.
To, co zauwazylem, to ich serdeczny, zyczli-
wy, ludzki stosunek do chorych.

Redakcja: Czy mial Pan mozliwos¢ rozma-
wiania z pacjentami?

Prof. J.R.Dudley: Mielismy spotkanie z gru-
pa ok. 30 os6b. Nie bylo oczywiscie mozliwo-

sci porozmawiania z wszystkimi. Wige mogg

podzielic sig jedynie ogdlnymi wrazeniami, kto- 52
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© czego pytania, niezwykle istotng wartoscia
% w naszej pracy, oprocz szacunku dla godnosci
© pacjenta, a co za tym idzie postawa nie oce-
~ mniajaca, jest indywidualizacja relacji.

* Redakcja: Czy moglby Pan przyblizyé to
© w kilku slowach?

Prof. J.R.Dudley: Na przyklad, gdy rozma-
wiamy z osobg majaca problemy z méwie-
niem i wyrazaniem swych mysli, zawieszamy
swij sad o niej, jako o osobie "nie nadajacej
sig" do dobrej komunikacji. Staramy sie daé
jei pelna uwagg, na jaka w pelni zashuguje jako
indywidualna, niepowtarzalna jednostka. Jako
ten czlowiek, a nie inny.

Staramy sig zwracaé uwage na wszystkie ozna-
ki jej odrgbnosci. Kiedy rozmawiam z pacjen-
tem, zastanawiam sig, cO w nim jest niepowta-
rzalnego i staram si¢ to widzie¢c. Mole jego
usmiech?

Sprawiedliwo$¢ wymaga, by kazdy zostal in-
dywidualnie wyshuchany i by nasi pracownicy
socjalni mogli walczy¢ o najlepsze szanse dla
° jego zycia i zdrowia.

Redakcja: Czy sztuka komunikacji, sztuka

aktywnego shuchania wymaga specjalnych tre-

ningow dla pracownikéw socjalnych i jest sta-
ta czgSeiq Waszego programu?

Prof. J.R.Dudley: Tak. To wymaga specjal-

nego, co najmniej czteroletniego ksztalcenia na

poziomie collegu. Potem nasi pracownicy

uczeszezajg na specjalne, doksztalcajace kur-
sY.

Joanna Dudley: Istniejy takze specjalne kur-
sy i treningi dla wychowawcdw 1 nauczycieli,
© dajace mozliwos¢ zdobycia specjalistycznej
wiedzy w dziedzinie komunikacji z pacjenta-
mi. Sg one dostgpne dla wszystkich zaintere-
sowanych tego rodzaju praca. Cheiatabym na-
wigzaé do tego, co mowilismy na temat warto-
¢ Sci. Powiedzialabym, ze najwazniejszq warto-
' 4cia, ktorej staramy sig by¢ wierni w naszej
pracy, jest umiejgtnos¢ widzenia i traktowania
kazdego chorego jako pelnej osoby. Jako oso-

PR® MOTtOR

== re sq dobre. Ale nawiazujac do Pana zasadni-

by posiadajacej nie tylko cialo fizyczne, ale swa
pelnig Zycia uczuciowego, swoje mysli i to, co
nazywamy dusza. Bez wzgledu na stopien ogra-
niczenia lub uposledzenia, pacjent jest istota
pelng. Totez staramy si¢ widzied, rozpoznawaé
i mie¢ weigz przed oczami ten najbardziej ludz-
ki, duchowy pierwiastek - osobowosc, osobe,
dusze.

Nawet wiedy, gdy to, co widzimy wskazuje na
gleboki proces destrukcji, pamigtajmy, ze kaz-
dy czlowiek jest istotg duchowa.

Nie jeste$my w takim widzeniu pacjentow od-
osobnieni. W USA istnieje 6 wspolnot (Cam-
pell Village?), a innym, dobrym przykladem
sq wspdlnoty Arki Jeana Vaniera.
Amerykanie sg tak zlaicyzowanym, kulturowo
zréinicowanym  spoleczenstwem, e w pew-
nym sensie rozmaite grupy i wspolnoty ludai,
ktorych tu nie wymienig, bo tych grup jest wie-
le.peinia rolg "kosciolow”.

Wielu ludzi, ktérzy nie znajduja dla siebie micj-
sca w kosciolach, w poszukiwaniu istotnych
dla siebie wartodci znajduje je w tego rodzaju
dziatalnosci.

Mimo, Ze przeciez jest to niezwykle trudna pra-
ca, wymagajaca znajomosci i umiejgtnosei wie-
lu technik terapeutycznych i komunikacyjnych.
Bo trzeba naprawdg wiedzie¢ w jaki sposob
dotrze¢ do duszy czlowieka, ktory jest przera-
zony, placze, krzyczy, bywa agresywny albo
probuje uciekaé przed samym sobaq,

Trzeba nieustannie zadawac sobie pytanie, kim
jest dla mnie ten czlowiek, co moge naprawdg
mu ofiarowaé, w jaki sposob budowaé z nim
relacj¢ porozumienia i zaufania. W jaki spo-
sob pomdc mu najlepiej dla niego samego.

Prof.J.R.Dudley: Tak. Bardzo istotnym aspek-
tem naszej pracy, na ktéry zwracamy nieustan-
ng uwage wszystkich naszych pracownikow i
wspotpracownikow, sa wlasnie wartosci ducho-
we.

Nie chodzi tu o przynaleznoé¢ do tego, czy in-
nego kosciola, do tej lub innej tradycji religij-
nej.

Chodzi o to, Ze nasz pacjent w relacji z pra-
cownikiem socjalnym tworzg wzajemnie jakas
wartos¢ duchowa,

24
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Joanna Dudley: Chodzi tez o to, by przestac
mysle¢ o zyciu wylacznie w kategoriach mate-
rialnych i materialistycznych. W kategoriach,
ktore oceniajj czlowieka ze wzgledu na jego
mozliwosci finansowe, na to, co "produkuje”,
jak, coiile konsumuje.

Prof.J.R.Dudley: W tej przemianie ku kapi-
talizmowi, jaka dokonuje sig obecnie w waszym
kraju, powinniécie pamigtac o tych niebezpie-
czenstwach, ktore kapitahzm ze soba niesic
i chronié¢ te wartosci, ktore zawiera w sobie
ludzkie serce.

PR® M Or0R

rozmowg, majac nadzieje, ze nastgonym razem
bgdziemy mogli porozmawiac nieco dhuzej,
ukazujgc czytelnikom "Promotora” konkretne
wymiary Waszej pracy.

(Rozmowa nie autoryzowana, przeprowadzona we
Wrockawiu, 19.05.2000. Z amerykanskimi go§é-
mi rozmawial dr Leslaw Kulmatycki i R. Niemie-
rowska)

You created this PDF from an application that is not licensed to print to novaPDF printer (http://www.novapdf.com)

25



http://www.novapdf.com

PR® MOTOR

Serce

Korzen zyciA

Renata M. Niemierowska

zdrowie 1 kultura

Znaki zodiaku a fizjologia ciata,
1483, drzeworyt .

72 Egipski hieroglif przedstawiajacy serce, zawie-
=~ ral w sobie 3 elementy symbolizujace powie-

trze, "nosiciela zycia" - Zywg istote oraz usta,

Z przez ktore wydobywa sig oddech - "tchnienie
= zycia", W "Traktacie o pracy i znajomosci ser-

ca" z papirusu Ebersa, zawierajacym teoretycz-
ny wyklad na temat roli i funkcji serca oraz
jego metu - naczyn, czytamy:

"Jeéli potoiyé palec na glowie, na karku, na
nogach, wszedzie spotyka si¢ serce, poniewaz
naczynia przechodza przez wszystkie czesci
ciata" (C.Brelet, Swieta medycyna. GWP,
Gdansk, 1993, 5.28).

Serce, okreslane slowami haty i ib, Egipcjanie
porownywali do wielkiego boga, ktdrego Swig-
tynia byt zoladek, okreslany mianem "bramy

& serca"

. W kulturze egipskiej, podobnie jak we wszyst-
kich znanych nam cywilizacjach starozytnych,
a takZze we wspolczesnosci, serce uosabialto
dobro¢, mitoéé, najwyZsza inteligencje i ducho-
we pigkno. Rozumiane bylo jako centralny or-
: gan ciala, ktérego funkcja bylo rozprowadza-
nie, za posrednictwem czterdziestu szesciu
¢ metu, zyciodajnej energii zawartej w krwi.

Lekarze egipscy pojmowali organizm kazdego
cztowieka jako indywiduum, posiadajgce wia-
¢ Sciwg sobie, zawarta w krwi czgstotliwosé jej

zyciodajnych drgan, Prawdopodobnie juz w
czasach XVIII dynastii (ok. 1567 - 1320 p.n.e.)
stosowali mate zegary wodne, przenoéne klep-
sydry, do mierzenia tgtna. Medycyna egipska
rozumiala tez psychologiczng wage "apelowa-
nia do serca”, czyli korzystny wplyw pozytyw-
nych sugestii, towarzyszacych przyjmowaniu
lekow: "Zaklgcia znakomicie wspierajg dzia-
lanie lekow, a leki dziatanie zakleé" - powiada
lekarz, Zzyjacy w czasach Ramzesa 1 (XVIII
dynastia).

A oto przykiad egipskiego "zaklecia", ktore z
powodzeniem moglibySmy zastosowac w dzi-
sigjszych czasach, gdy probujemy upora¢ sig z
migrena, wywolang stresem:

"Smialo, leki! Postepujcie i przepedzcie to, co
znajduje si¢ w moim sercu i w moich czlon-
kach I" (op. cit.,, 5.31).

Przytoczone zaklgcie wskazuje na intuicyjna,
holistyczna wizjg organizmu ludzkiego, w kto-
rym serce - oSrodek pozytywnych i wyzszych
uczué, petni rolg centrum regulujacego psycho-
fizyczne funkcjonowanie jednostki.

W kulturze greckiej doby homeryckiej (VIII -
VIl w p.n.e.) serce (etor, ker, kradie), a takze
przepona (fren) symbolizowaly uczucia i po-
ruszenia emocjonalne, emocje pobudzajaca do
dziatania (thymos), zapal, odwage (menos) oraz

26
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myslenie wraz z towarzyszacymi mu uczucia-
mi. Bohater Odysei pozostaje wprawdzie we
wiadaniu samodzielnych mocy, thymosow, kie-
rujacych dziataniem czlowieka, lecz jest w sta-
nie nad nimi zapanowac, sklaniajgc i nama-
wiajac swe serce do wytrwalo$ci w obliczu
przeciwienstw losu.

Wiedza na temat anatomii serca, ktorg Grecy
w duzej mierze przejeli od Egipcjan, byla nie-
wystarczajgca, by w pelni zrozumieé zagadke
funkcjonowania tego niezwyklego organu.
Totez ani Arystoteles, ani Hipokrates, a za nimi
ojcowie medycyny europejskiej, przez wiele
stuleci nie pojmowali, w jaki sposob Zyciodaj-
na krew przenika z prawej do lewej komory
serca. Wedhig Galena miala ona przechodzié
przez otwory w przegrodzie migsniowej, od-
dzielajacej od siebie obie komory, Dopiero w
XVI wieki Michael Servetus, anatom i filozof,
w dziele zatytwlowanym "Siedem ksigg o bled-
nych wyobrazeniach Tréjey", po raz pierwszy
opisal drogg krwi biegnacej z prawej polowy
serca do pluc, a nastgpnie do lewej polowy ser-

ca.

W 1628 r. angielski lekarz William Harvey
opublikowal ksigzke zatytulowana "O ruchu
serca i krwi", w kiorej przedstawil dokladny
opis pracy serca oraz ukladu krazenia. Intu-
icyjny obraz zawarty w egipskim hieroglifie
zostal wyrazony jezykiem blizszym naszym
czasom. Jak doniosle byto opublikowanie owo-
cow dlugoletniej pracy dla samego autora, a
takze dla wspolczesnych mu umysiow doby
Oswiecenia, $wiadcza stowa autora:

"Wiele razy kusita mnie mysl, iz ruch serca
moze by¢ zrozumialy tylko dla Boga".

Dzi§ opisujemy serce jako uktad dwoch elek-
trycznych pomp, pracujacych w trzech fazach:
rozkurczu, skurczu przedsionkow 1 skurczu
komor.

W ciagu 70 lat Zycia czlowieka serce wykona
tg cierpliwg pracg 2,5 miliarda razy.

Nasze serce bije 60 - 80 razy na minutg, zas$ w
czasie ruchu i ¢wiczen fizycznych - 200 razy
na minutg. Ale na rytm naszego serca maja
wplyw 2 podstawowe czynniki: stan naszego

zdrowia oraz emocje.
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Serce reaguje na strach, Igk i stres przydpie- SEEEE

szeniem pulsu, gdyZ zmusza je do tego zabu- 2%
rzona rownowaga hormonalna, zwiekszajac

zapotrzebowanie migsnia sercowego na tlen.
Stres podnosi poziom cholesterolu, powodu-
Jjac po latach miazdzyce naczyn wieficowych.
Strach, Igk, stres, negatywne emocje dostow-

nie niszcza nasze serce. A przeciez zarownow
kulturze Zachodu jak i na Wschodzie, serce S5

symbolizuje najwyzsze, pozytywne emocje;

miloéc, szlachetnosé, wspolczucie, odwage.
Rytm serca i rytm oddechu to dwa uniwersal- =22
ne, najstarsze symbole #ycia, a zarazem dwa =

najbardziej oczywiste rytmy naszych cial.
Mickiewiczowskie wezwanie :

Zycia".

W tradycji medycyny chifiskiej, ktéra opisuje = Z
cialo czlowieka jako uklad energetyczny, rza- =
dzony dopelniajacymi sig rytmami energii jang 222
i jin, kazdy objaw Zycia pojmowany jest jako 55

ruch i nieustanna przemiana. Tetno jest pod-
stawowym narz¢dziem diagnozowania chorob,
a medycyna chinska rozréznia 12 jego rodza-
Jjow. W tradycji chinskiej "Serce powiazane jest
z radoscig. Interesujace jest to, ze radosé nie
jest uwazana za emocjg, ale za stan spokoju
wewngtrznego. Wedlug Chinczykow, radoéé
wzrasta od wewnatrz, kiedy postepujemy w
zgodzie z tym, co jest w nas. W chwili takiej
jeste$my dostrojeni do naszej podstawowej
natury, naszego prawdziwego, wewnetrznego
bytu, dlatego tez radosc jest kompasem, prze-
waodnikiem do istoty naszej duszy. Kiedy mé-
wimy "podazaj za glosem serca”, opisujemy
Sciezke, ktora prowadzi do naszego prawdzi-
wego wnetrza" (w: T.Monte, Encyklopedia
Medycyn Swiata. Wschod i Zachod a Zdrowie
Ciala. Bydgoszcz 1999, 5.164-165).

"Serce jest korzeniem Zycia" - powiada autor
liczacej 2500 lat "Klasyki wewnetrznej medy-
cyny Zottego Cesarza”,

Serce jest korzeniem Zycia - dostownieiw |

przenosni.
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Z 'fPrﬂgIam promocji zdrowia: "Profilaktyka choréb serca. Walka z hi- )
percholesterolemia jako najgrozniejszym czynnikiem ryzyka wysta-
pienia chor6éb ukladu krazenia" realizowany od 15.05.2000 do
-31.10.2000 przez Leczniczo-Rehabilitacyjny O$rodek Medycyny
Rodzinnej w Sobétce, wspolfinansowany przez Dolnoslaska Regio-

nalng Kasg Chorych.

o

"Warto bylo”

W

Nasza tegoroczna przygoda z promocjy zdro-
= wia rozpoczgla si¢ od konkursu ofert progra-
mbw promocji zdrowia ogloszonego przez Wy-
dzial Promocji Zdrowia Dolnoslaskiej Regio-
nalnej Kasy Chorych z poczatkiem bieZgcego
roku. Powstal pomyst, wstepna diagnoza wyj-
sciowa, okreslilismy cele, zadania, sposoby ich
¢ realizacji, przewidywane koszty . Nie byly to

¢~ obce nam zagadnienie. Z idea promocji zdro-

" wia spotkaliSmy si¢ juz znacznie wczesniej.

= Jedni realizowali programy edukacyjne w ra-
= mach swej wczesniejszej pracy w szpitalu , inni

prowadzili wraz z nauczycielami klasy promo-
cji zdrowia w nauczaniu poczatkowym , czy tez
organizowali "biate soboty” podwigcone réinym

'. ¢ problemom zdrowomym, w wiekszosdei uczest-
- niczylismy w warsztatach promocji zdrowia zor-

. ganizowanych dzigki wspolpracy z Wydzialem
Promocji Dolnoglgskiej Regionalnej Kasy Cho-
¢ rych. Mielismy za sobg lata pracy, obserwaciji,
= wnioskow, sukcesoéw i potknigé, ale to co cheie-

¢ limy zrealizowaé bylo doéé wyjatkowe. Swym
programem chcielismy objaé olbrzymig czesé

7 podleglej nam populacji, program kierowaliémy

% do mieszkaficéw miasta i gminy Sobétka, z kté-

= rych ponad dziesigé tysigey to nasi podopiecz-

ni. Dzialania mialy dotyczy¢ dzieci, mlodziez i
. dorostych, czyli wszystkich mieszkancow na-
szej gminy. Powstal "Program walki z hiper-
¢ cholesterolemia jako najgrozniejszym czynni-
: kiem ryzyka wystapienia chordb ukladu kraze-

= nia". Program byl realizowany przez Leczni-

czo-Rehabilitacyjny Odrodek Medycyny Ro-
= dzinnej w Sobdtce od polowy maja do kofica
¢ pazdziernika biezacego roku. Dzialania byly
wielokierunkowe. Z populacji okolo szesciu ty-

sigcy pacjentdw powyzej czterdziestego roku
Zycia wyselekcjonowaliSmy poprzez przeprowa-
dzenie ankiety wst¢pnej okofo dwa tysigey osdb,
u ktorych wystepujg co najmniej trzy 2 tak zwa-
nych czynnikdéw ryzyka wystapienia chorob
ukladu krazenia. Te grupe zakwalifikowaliémy
do wstepnego badania poziomu cholesterolu.
Pacjenci zglaszali si¢ sukcesywnie, w kolejnych
miesigcach akeji. Podwyzszony poziom chole-
sterolu stwierdzono u 1128 oséb. U pacjentow
tych wlgczono niefarmakologiczne metody po-
stgpowania. Zlecano dietg niskocholesterolows,
czesto rownie? niskokaloryczng, zachecano do
aktywnego spgdzania wolnego czasu, propago-
wano prozdrowotne zachowania z unikaniem
palenia tytoniu i uzywania nadmiaru soli. Byly
to dziesigtki a moze i setki godzin rozméw z
pacjentami, w trakcie ktérych nie zlecano, czg-
sto zaskoczonemu tym postgpowaniem pacjen-
towi, kolejnych w jego Zyciu tabletek, lecz pre-
ferowano prozdrowotne zachowania jako spo-
s0b na zdrowsze Zycie. Jak wykazaly przepro-
wadzone pdZniej badania kontrolne, u wickszo-
sci z badanych uzyskano spadek poziomu cho-
lesterolu umozliwiajacy dalsze postgpowanie
niefarmakologiczne. Tylko u 392 pacjentow
trzeba bylo poza niefarmakologicznymi meto-
dami terapii siggnaé rdwniez po leki. Rowno-
legle do przeprowadzanych rozméw, rozdawa-
nych diet niskocholesterolowych i kélek kalo-
rycznych, zalecanych "recept na wysilek", od-
bywaly sig na terenie naszej placowki pogadanki
, prelekeje , wyklady, w ktérych w sumie uczest-
niczylo okolo 800 oséb. Osobna czedé naszego
programu byla kierowana do dzieci i mlodzie-
zy szkolnej. Dzigki wspblpracy z placowkami
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nauczania naszej gminy udalo si¢ przeprowa-
dzi¢ liczne zajgcia na terenie szkdl. Program
przeprowadzanych zajeé dostosowany byl do
wicku ich uczestnikow - mlodsze dzieci robily
zdrowe kanapki 1 salatki, starsze liczyly kalo-
rie i planowaly zdrowe positki, a uczniowie
gimnazjum i liceum obok zdrowych sposobdw
odizywiania poznawali sposoby walki ze stre-
sem, prozdrowoine sposoby spedzania wolne-
go czasu , pisali ankiety na temat palenia tyto-
niv. Byla to nauka, ale rowniez wspaniala za-
bawa, W sumie w zajeciach przeprowadzanvch
na terenie placéwek nauczania bralo udzial 564
uczniow i 26 nauczycieli,

W realizacj¢ programu zaanga®owani byli pra-
wie wszyscy pracownicy naszej placéwki: le-
karze rodzinni, pielegniarki Srodowiskowo-ro-
dzinne, piclggniarki higieny szkolnej, pracow-
nicy laboratorium. Dla nich wszystkich idea
promocji zdrowia stala si¢ teraz rutynowym
sposobem postepowania, nieodlaczna czescia
ich my$lenia o pacjencie. Co osiggnglismy?
Sgdzg, ze bardzo wiele: zmodyfikowalismy swij
whasny sposob myélenia, wyselekcjonowalismy
z podleglej naszej opiece populacji grupe osdb,
u ktorych istnieje hipercholesterolemia a nie ma
jaszcze jawnych schorzen ukladu krazenia i
objelismy ta grupeg szeroko pojgtym postgpowa-
niem (zardwno niefarmakologicznym jak i far-
makologicznym) majacym na celu ogranicze-
nie mozliwosci wystgpienia chordb ukladu kra-
#enia w przyszlosci. Osiggneliémy normaliza-
cje wynikow badan kontrolnych u znamienitej
wiekszosci badanych, rozpropagowali$my proz-
drowotne sposoby zachowan wérdéd mieszkafi-
cow naszej gminy. Mysle, e nie ma mieszkan-
ca Sobotki, ktory w jakikolwiek sposob nie ze-

PR®MOTOR

tknat si¢ z naszym programem. Na ostateczne
wyniki fegorocznego programu promocji zdro-
wia przyjdzie nam czekac parg lat. Ostatecz-
nym efektem i sukcesem bedzie spadek zacho-
rowan na choroby ukladu krazenia na naszym
terenie.

W chwili obecnej dzigki wspolpracy z Wydzia-
tem Promocji Zdrowia Dolnoslaskicj Regional-
nej Kasy Chorych udalo sig nam otrzyma¢ érod-
ki na dalsza realizacje naszego programu ze
srodkow "Narodowego Programu Ochrony Ser-
ca". Te czgsé programu kierujemy do mieszkan-
cow wsi naszej gminy. Ze wzgledu na miesigee
letnie 1 spigtrzenie prac polowych, jak i na nie-
dogodne polaczenia komunikacyjne nie brali
oni liczniejszego udzialu we wezedniej realizo-
wanych dziataniach. W tej chwili to my docie-
ramy do nich, Badania laboratoryjne, konsul-
tacje lekarskie, prelekcje odbywaja si¢ w wiej-
skich Swietlicach, w szkolnych salach, w miesz-
kaniach soltysdw. Sa ogloszenia na wiejskich
plotach, informacje gloszone przez proboszezy
w trakcie niedzielnych mszy, jest ogromne za-
angazowania mieszkancodw wsi, sg porady
udzielane na miegjscu, diety niskocholesterolo-
we, kota kaloryczne, kolorowe plakaty, broszu-
ry propagujgce prozdrowotne sposoby zachowar
napisane jasnym i zrozumiatym dla wszystkich
jezykiem. Przeprowadzana akcja spotyka sie z
ogromnym entuzjazmem i poparciem mieszkan-
cow wsi. Akcja trwa, ale juZ teraz widac, Ze
warto byto...

Jolanta Kosowska, lek.med., koordynator
programu promocji zdrowia realizowanego
przez Leczniczo-Rehabilitacyjny Osrodek
Medycyny Rodzinnej w Sobétce.
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Goscie ze
SZCZYtOw

w ramach comiesi¢cznych
spotkan z cyklu ,, Trzymayj si¢
prosto”

T AT K

Agnieszka Jaszczak

Chciatlabym podzielié¢ sig swoim pomyslem
z czytelnikami ,,Promotora™. Od wrzesnia 1998
roku organizuj¢ w SP Nr 106 we Wroclawiu
(obecnie Zespol Szkol Nr 11) comiesigezne spo-
tkania z cyklu . Trzymaj si¢ prosto”. Moimi
gosémi byli utytulowani sportowey m in.: To-
masz Kuchar (Mistrz Polski w Rajdach Samo-
chodowych), Agnieszka i Seweryn Sypieniowie
{Mistrzowie Europy w Karate), Anna i Jerzy
Jabezyfiscy (Wicemistrzowie Polski w Tancu To-
warzyskim).

s 2,
e P
e a o
A

A
e s
o 2y

T it T o
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Fot. SP 106, W czasie spotkan
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Pomysl narodzil si¢ nagle. Zdobywajac do-
swiadczenie w pracy z mlodziezs szkolng
1 przedszkolng zdalam sobie sprawg, iz aby za-
checié do czynnego uczestnictwa w lekejach
gimnastyki korekeyjnej nalezy daé "cod wigcej",
Przyznam si¢ szczerze, ze bylam pelna obaw
jak odbiory to uczniowie.

Na pierwsze spotkanie dla uczniéw klas 1 -I11
zaprositam dwczesna uczennicg naszej szkoly
- Mistrzynig Polski w Tenisie Stolowym Darie
Buczakowska. Moja trema byla ogromna. Spo-
tkanie rozpoczetam od przedstawienia goscia
i kilku pytan dotyczacych kariery sportowej. Za-
uwaiylam, jak wielki podziw maluje sie na twa-
rzach ucznidéw ogladajacych medale, dyplomy,
puchary Darii. W tej tak niezwyklej chwili nie-
ktorzy uczniowie zwracali sig do goscia "Pani
Dario”. W przerwie spotkania grupa uczniow
prezentowala preygotowany przeze mnie zestaw
¢wiczen dla danej wady postawy.

Powaoli spotkania nabieraly rozmachu. Ucznio-
wie chgtniej uczestniczyli w gimnastyce korek-
cyinej. Wiedzieli, e nagrody jest wystep w gru-
pie prezentujacej ¢wiczenia oraz autograf spor-
towca. Zaczgli prosié o spotkania z wybranymi
sportowcami. Staralam si¢ spelnic ich proéby.
Co istotne, do dnia dzisiejszego na moje zapro-
szenie wszyscy zawodnicy odpowiadali pozy-
tywnie. Uczniowie poznajac ¢wiczenia korek-
cyjne poznawali jednoczesnie rozne dyscypli-
ny sportu, BodZzcem dla nich bylo spotkanie
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"twarza w twarz" ze sportowcem, ktorego zna-
my z telewizji, gazety czy radia. Niektorzy
uczniowie zatozyli sobie pamigtniki w ktdrych
gromadza cenne autografy. Inni otrzymali pigk-
ne kalendarze, sprz¢t sportowy za prawidlowe
odpowiedzi na pytania dotyczace prezentowa-
nych dyscyplin.

Oczywiscie nie obylo si¢ bez zabawnych sytu-
acji. Mdj uscisk dloni z koszykarzem Mirosta-
wem Lopatkg (220 cm wzrostu) i Adamem
Wéjcikiem (215 em wzrostu) przy moim wzro-
scie (168 cm) wywolal burze Smiechu. Cieka-
wym pomysiem byta walka judo uczennicy kla-
sy Il z Rafatem Kubackim, Mistrzem Swiata
w Judo w kategorii open. Mala kruszynka rzu-
cita Mistrza na matg. Oczywisci dzigki doklad-
nemu instruktazowi, a podziw byl ogromy. In-
nym razem, kiedy do sali weszla mloda kobieta
w dresic reprezentacyjnym i z karabinkiem,
mato kto, nawet wérdd nauczycieli, rozpoznal
w niej Mistrzynig Olimpijska Renat¢ Mauer -
Réiansks.

Z biegiem czasu dowiedzialam sig, Ze i wérdd
rodzicow naszych ucznibw sg sportowey. Spo-
tkanie z Krzysztofem Puzianowskim (Wicemi-
strzem Europy w Szermierce) i jego synem
uczniem klasy IV pozwolilo nam poznaé stroj
szermierza i zasady walki. Drugi duet tworzyli
Andrzej Maksymiuk (Mistrz Swiata w Zapa-
sach) i syn, ktorzy pozwolili na moment prze-
niesc si¢ do starozytnych Aten.

Fot. 5P 106. W czasie spotkan
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W naszej Szkole istnieja klasy integracyjne. |

Moina by zadaé pytanie, czym dla nich sg te
spotkania. Z pewnoscig nie zapomng jednego
z nich. Dlugo dojrzewala we mnie myél, aby
zaprosi¢ znanego Paraolimpijezyka. Obawialam
sig reakcji mlodziezy. Ale to co zobaczylam
i uslyszalam przeszlo moje wyobrazenia. Moim
gosciem byl wiclokrotny Mistrz Swiata w Pod-
noszeniu Cigzardw, czterokrotmy Zioty Meda-
lista Paraolimpijski Ryszard Tomaszewski.
Mgzczyzna ogromnego ciepla i madrosci, gdy
na wozku inwalidzkim wjechal na salg ucznio-
wie powitali go gromkimi brawami i dal sig sty-
szed cichy szept: "Ale ten facet ma bary”. Kie-
dy opowiadal swojg historig, w sali panowata
cisza. A wierzcie mi, trudno czasami zapano-
wac nad 250 uczniami. Od Pana Ryszarda do-

wiedzialam sig. ze na calym $wiecie organizo- &5

wane s4 podobne spotkania juz w przedszko-
lu. Pan Ryszard udowodnil wszystkim, ze mimo
wielu przeszkod, przy ogromnym samoza-
parciu, pomocy rodziny, mozna pogodzié sig
z samym so0bg, odnies¢ sukces i zdoby¢ medal
o ktorym sie nie snilo.

Czytelnikow "Promotora” goragco zachecam do
organizowania takich spotkan. A na zakoncze-
nie proszg, nie zniechgcajcie sig zbyt szybko.
Ja na wspdlprace ze strony rodzicow ucznidw
musialam czekaé rok. Ale bylo warto !
Cheiatabym bardzo gorico podziekowaé moim
gosciom kiorzy poswigeili swaj czas, aby zawi-
ta¢ w nasze Szkolne progi.
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1. Serce 1o motor naszego dzialania, ale 8 9. Gdy zyjesz z sercem “na dloni” to nie
jak on dziata, zalezy przede wszystkim e masz co obawia€ sig jakichkolwiek choréb.
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Gra w karty %
PRUMUFD:

W kazdym z numerdow dwumiesigcznika drukujemy zestawy kart do tematow rozmow, ktdre warto
poruszaé w czasie ses)i edukacyi zdrowotnych. Mozna je organizowaé przede wszystkim w Srodowisku
szkolnym, dla gup pacjentow lekarza rodzinnego czy w przychodniach. Swego czasu w jednym z
pierwszych numeréw opisywalismy te metode pracy w zwigzku z podsumowaniem warsztatow prowa-
dzonych przez ekspertow z Danii w roku 1996. Sprawdzila sig w wielu szkotach i dlatego promujemy
ja na naszych tamach. Jest to tylko propozycja, moiecie Panstwo t¢ gre zmieniad i uzupehiaé. Za-
mieszczone obok karty sugerujemy kopiowaé na nieco grubszym kolorowym papierze (kazdy temat -
inny kolor), aby z czasem posiadaé whasny zbior kart.

Cel ,Gry w karty”

Celem jest nawigzanie dialogu pomigdzy rodzicami a uczniami (12-18 lat), pomigdzy liderami zdro-

wia a pacjentami czy adresatami sesji edukacyjnej - gra stanowi pretekst do rozméw na wybrane

tematy. Przeprowadzaé ja mo#na na specjalnie do tego celu zorganizowanych spotkaniach.

Zalokenia ogolne gry

W grze bierze udzial ok. 30 os6b,

Czas trwania: ok. 45 min lub do wyczerpania kart.

Zalozenia szczegolowe gry

1. Osoby biorace udzial w grze nalezy podzielié na 8-osobowe grupy, wg nastepujacych zasad:

- w szkole w kazdej grupie znajdowac si¢ powinno tyle samo dzieci, co dorostych, np. 4 i 4; w jednej
grupie dzieci nie mogq siedzied razem ze swoimi rodzicami, tzn. nalezy tak podzieli¢ uczestnikow,
by osoby z tej samej rodziny byly przydzielone do innych grup;

- w grupach osib doroslhych powinno byé nie wigeej niz 10 osob, wérdd nich jedna osoba w roli
lidera i prowadzacego,

2. Kazda grupa otrzymuje zestaw do gry w karty.

3. Karty naleiy polozyé na drodku, uloZzone jedna na drugiej.

4. Jedna osoba bierze karte do gry i odezytuje na glos zapisane na niej stwierdzenie; jej zadaniem jest

wyrazic¢ swoj osobisty stosunek do danej sprawy czy opinii, Nastgpnie podaje karte osobie siedzacej po

prawej stronie, ktora réwniez wyraza swojg opinig, po czym przekazuje karte kolejnej osobie.

5. Jeieli opinie si¢ zgadzaja, karte odklada sig, jezeli nie, to rozmowa toczy si¢ do momentu ustale-

nia i1 zaakceptowania stanowisk,

6. Nastgpnie inna niz poprzednio osoba rozpoczyna kolejke wypowiedzi dotyczacych kolejnej karty.

7. Po przeczylaniu ostainiej karty lub uptynigeiu czasu, gra sig konczy.

Pamigtaj, #e .,Gra w karty™ opiera si¢ na dwoch wainych zasadach:

1. Kazdy ma prawo glosu i jego opinia jest tak samo wa#na jak innych,

2. Prowadzacy dba o to, aby nikt nie przejmowal prowadzenia i nie narzucal swojego zdania innym
uczestnikom.

Zyczymy madrej gry!

Redakcja
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