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Zapraszamy do korzystania z ustug
naszych przychodni
w ramach umow z NFZ

zaprasza do:

Poradni dla dorostych

Poradni dla dzieci

Poradni ginekologicznej

Poradni alergologicznej dla dzieci
Poradni zdrowia psychicznego
Zespotu Leczenia Srodowiskowego
Psychiatrycznego (domowego)
Poradni chirurgicznej

Poradni urologicznej

Poradni endokrynologicznej
Poradni rehabilitacyjnej

Poradni preluksacyjnej dla dzieci
Poradni choréb ptuc dla dzieci
Pracowni USG

Punktu pobran krwi

Zespotu Transportu Sanitarnego

zaprasza do:

Poradni dla dorostych

Poradni dla dzieci

Poradni Medycyny Pracy

Poradni ginekologicznej

Poradni stomatologicznej dla dzieci
Poradni ortodontycznej dla dzieci
Poradni stomatologicznej dla dorostych
Poradni protetyki dla dorostych
Poradni okulistycznej

Poradni neurologicznej

Poradni ortopedycznej

Poradni kardiologicznej

Poradni laryngologicznej

Poradni chirurgii onkologicznej

Poradni osteoporozy

Poradni wad postawy

Poradni terapii uzaleznienia od alkoholu

NPL stacjonarny - tel. 22 664-58-97 i wspotuzaleznienia
NPL wyjazdowy - tel. 22 888-29-21 Pracowni EEG

Pracowni RTG
Nocna pomoc lekarska w godz. 19.00-7.00 Pracowni mammografii
Dyzury sobotnio-niedzielne w godz. 7.00-19.00

Stacjonarna i wyjazdowa nocna oraz
Swigteczna pomoc lekarska i pielegniarska
ul. Czumy 1

Pracowni USG
Punktu pobran krwi

Przychodnia przy ul. Powstanicow Sl. 19 czynna w godz. 7.00-19.00, tel. 22 664-44-80 [RZIJEITZN L}

Poradni dla dorostych

Poradni dla dzieci

Poradni ginekologicznej

Poradni rehabilitacyjnej

Poradni diabetologicznej

Poradni choréb ptuc

Laboratorium analitycznego z punktem pobran krwi
Pracowni USG

Szkoly rodzenia

www.zozbemowo.pl



Szanowni Czytelnicy

Jak co roku, jesieniq, rozpoczynamy akcje szczepien przeciwko grypie. Z bez-
platnych szczepien mogq skorzysta¢ wszyscy nasi pacjenci, ktorzy ukonczyli 65. rok
zycia. Mtodszym oferujemy natomiast promocyjne ceny szczepien. A o tym, czy
warto sie zaszczepic i kto powinien to uczyni¢ koniecznie, rozmawiamy ze spe-
cjalistq medycyny rodzinnej w Wywiadzie ,, Diagnozy” otwierajqcym ten numer
naszego kwartalnika.

Jak zwykle wiele miejsca poswiecamy profilaktyce — tym razem piszemy jak
chronié¢ narzqd wzroku i ruchu przeciqzone dlugq pracq przy komputerze. Coraz
czesciej jest to nie tylko podstawowe narzedzie pracy, ale najlepszy przyjaciel,
z ktorym spedzamy mnostwo czasu. Na efekty nie trzeba diugo czekac: bole dioni,
barkow, pogorszenie wzroku to tylko niektore nastepstwa przesiadywania przed komputerem. O tym, jak im
zapobiegad piszq specjalisci — okulista i rehabilitant.

1 jeszcze nowos¢ w ,, Diagnozie”, czyli pierwsza pomoc w praktyce. O tym, ze moze ocali¢ ludzkie zZycie
nikogo nie trzeba przekonywac. Warto pozna¢ jej zasady — my postaramy sie je Panstwu przyblizy¢ w nowej
rubryce, ktorej autorem jest ratownik medyczny, od niedawna cztonek kadry Zespotu Opieki Zdrowotnej na
Bemowie.

Zapraszamy d tury

Dyrekto% Warszawa Bemowo
Pawel Dorosz
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Wuyuwiad ,,Diagnozy”

ul. Wroctawskiej 19 SZPZLO Warszawa Be-

Z lek. med. Agnieszka Arciuch z przychodni przy
mowo rozmawia Halina Guzowska.

-/~ Przed nami okres jesienno-zimowy i kolej-
na akcja szczepien przeciwko grypie. Te szcze-
pienia maja jednak zaréowno zwolennikow, jak
i przeciwnikow. A zatem szczepié sie, czy nie?
| czy dostepne na rynku szczepionki sa bez-
pieczne?

- Wszystkie szczepionki przeciwko grypie sa
szczepionkami inaktywowanymi, czyli nie zawie-
rajgcymi zywego wirusa, nie sg wiec zdolne do
wywotania choroby. Niestety, wiele 0os6b szcze-
pionych po raz pierwszy w zyciu ma dosS¢ duzy
odczyn poszczepienny w postaci podwyzszonej
temperatury ciata, bélu miesni, Swigdu i zaczer-
wienienia w miejscu podania. Swiadczy to jednak
0 dobrym dziataniu szczepionki, a po takiej reak-
¢cji nigdy nie bedzie powiktain w postaci zapalenia
ptuc, oskrzeli, czy ucha.

Warto tez wiedzie¢, ze wirus grypy toruje dro-
ge bakteriom, gtéwnie pneumokokom. Infekcje
przez nie wywotane czesto wymagajg antybiotyko-
terapii. A antybiotyki obnizajg odpornos¢ poprzez
niszczenie naturalnej flory bakteryjnej. Wéwczas
tworzy sie btedne koto — tapiemy kolejne wirusy,
kolejne infekcje, ktére nieraz ciggng sie do wio-
sny.

Bezptatny kwartalnik

Pralkiyhe

zdobywa sie przez lata

Stad zachecatabym nie tylko do szczepienia
przeciw grypie, ale i pneumokokom, ktére od-
powiedzialne sg za wiekszoS¢ zakazen bakteryj-
nych.

-/ Kto powinien sie koniecznie zaszczepi¢?

- Osobami szczegblnie narazonymi na zachoro-
wanie sg mate dzieci, ludzie starsi i cierpigcy na
choroby przewlekte, takie jak cukrzyca, gruZlica,
astma oskrzelowa, przewlekta obturacyjna choro-
ba ptuc. Osoby te powinny sie zaszczepi¢ nieza-
leznie od wieku. Wskazaniem do szczepienia jest
tez przebyty wylew, udar i przebyta choroba nowo-
tworowa. Nalezy pamietaé, ze wszystkie wymie-
nione wyzej osoby sg tez zagrozone ciezkimi po-
wiktaniami tej choroby, nieraz nawet groznymi dla
zycia. Tymczasem najskuteczniejszym i najefek-
tywniejszym sposobem zapobiegania ciezkim po-
staciom grypy i powiktaniom jest coroczne szcze-
pienie ochronne.

Szczepienie jest roéwniez zalecane, ze wzgle-
déw epidemiologicznych, pracownikom ochrony
zdrowia, szkét, handlu, transportu, osobom nara-
zonym na kontakty z duzg liczbg ludzi, dzieciom
zdrowym od 6. miesigca zycia do 18. roku zycia.

Pamietajmy, 7ze powiktania grypy to nie tylko
zakazenia uktadu oddechowego, ale rowniez cho-
roby neurologiczne, np. zapalenia nerwu, opon
mézgowo-rdzeniowych, mézgu. Méwi sie tez o tym,
7e grypa zwieksza ryzyko zachorowania na cho-
robe Parkinsona. Po grypie moze dojs¢ réwniez
do zapalenia nerek, krwawien z przewodu pokar-
mowego, zaostrzenia choréb przewlektych, zapa-
lenia miesnia sercowego, udaru, zawatu. Jak wi-
da¢, liczba mozliwych powiktan pogrypowych jest
o wiele wieksza od tych, ktére moga wystgpié¢ po
szczepieniu.

./ Kiedy nalezy sie zaszczepi¢?

- Przed okresem wzmozonych zachorowan na

grype, ktéry wystepuje w Polsce od listopada
i trwa do marca. Akcje szczepien rozpoczyna sie
mniej wiecej w potowie wrzeSnia. W Warszawie
Z bezptatnych szczepien korzystaé mogg pacjenci
w wieku powyzej 65. roku zycia, chociaz w kalen-
darzu szczepien zalecanych wymienione sg 0so-
by poczawszy od 55. roku zycia.
./~ Wirus wywotujacy grype zmienia sie¢ niemal
co roku. Skad wiadomo, ze szczepionka uodpor-
ni wiasnie przed takim, ktory teraz moze zaata-
kowac?

- Sktad szczepionek uaktualniany jest co roku
wtasnie ze wzgledu na te duzg zmiennos$é an-



dlagnoza

tygenowg wirusa grypy. Czyli, zeby uchronic¢ sie
przed grypa musimy sie szczepi¢ w kazdym se-
zonie epidemicznym. Tu chciatabym wspomnied,
ze zaréwno ubiegtoroczny, jak i tegoroczny sktad
szczepionki zawiera wirusa tzw. nowej grypy typu
A(H1N1).

/- Szczepienie powinno by¢ poprzedzone bada-
niem lekarskim?

- Owszem, pacjent powinien najpierw zgtosic¢
sie do lekarza pierwszego kontaktu, ktéry ocenia,
czy mozna go w danym dniu zaszczepi¢. Jezeli tak
— otrzymuje skierowanie do gabinetu zabiegowe-
go, w ktérym podaje sie szczepionke.

! Wspomniata Pani takze o szczepieniu prze-
ciwko pneumokokom. Czy obie te szczepionki
mozna podaé¢ jednoczesSnie?

- Tak, najlepiej podaé je pacjentowi tego sa-
mego dnia — kazdg w inng reke. Natomiast, jeze-
li kto$ zdecyduje sie na zaszczepienie przeciwko
pneumokokom juz po podaniu szczepionki prze-
ciwko grypie, to nalezy pamietaé, ze oba szcze-
pienia musi wtedy dzieli¢ co najmniej kilka dni,
aby zapobiec natozeniu sie odczyndéw poszcze-
piennych.

Lekarze coraz czesciej zalecaja pacjentom,
zarowno dorostym jak i dzieciom, szczepionki
uodparniajgce w tabletkach. 1 to stosowane
czesto facznie ze szczepieniem przeciwko gry-
pie. Co sadzi Pani o takim sposobie zapobiega-
nia infekcjom?

- Medycyna powinna opieraé sie na badaniach
klinicznych, a jesli chodzi o zmniejszanie czesto-
Sci infekcji, to pozytywne badania kliniczne maija
szczepienia przeciw grypie, pneumokokom i wta-
Snie szczepionki w tabletkach, gtdwnie podawa-
nych podjezykowo. Taki spos6b podawania naj-
bardziej stymuluje odpowiedZ uktadu odporno-
Sciowego. Badania kliniczne potwierdzajg zasad-
nos¢ ich stosowania celem zmniejszenia czesto-
Sci infekciji.

Jesli chodzi o szczepienia ochronne, to obec-
nie nie ma zalecen do przedtuzania okresu mie-
dzy szczepieniami. Czyli mozna w dowolnym cza-
sie stosowaé te preparaty, nawet tgcznie ze
szczepieniem na grype.

/- Jezeli nie przekonaliSmy naszych pacjentow
do szczepien, to poradZmy tym nieprzekonanym
jak w inny sposob zwiekszyé odpornosé i nie
da¢ sie grypie.

- Podstawg zwiekszania odpornosci jest przede
wszystkim wypoczynek i dobre przygotowanie sie
latem do okresu zimowego. Czyli co najmniej dwu-
tygodniowy urlop spedzony czynnie, z ekspozycja
na Swiatto stoneczne. Wiele oséb nie wie o tym,
ze witamina D jest réwniez czynnikiem petnigcym
funkcje immunomodulacyjne, czyli wptywajgcym
na naszg odpornosé. Niektére badania wskazuja
wrecz, ze niedobdr witaminy D ma zwigzek z na-
wracajgcymi infekcjami uktadu oddechowego.

Dla podwyzszenia odpornoSci bardzo wazne
znaczenie ma dieta, zawierajgca duze iloSci owo-

Wyuwiad ,,Diagnozy”

cow i warzyw, oraz wysitek fizyczny na Swiezym
powietrzu. Pamietajmy tez, ze odpornos¢ obniza
palenie papieroséw — istniejg badania potwier-
dzajace, ze dzieci rodzicdéw palgcych chorujg dwa
razy czesciej niz rodzicow niepalgcych. Nie nale-
zy sie przegrzewac, trzeba wietrzy¢é mieszkanie,
utrzymujgc w nim temperature nieprzekraczajg-
cq 22 stopni Celsjusza, nawilza¢ powietrze, dbac
0 higiene, jezeli juz mamy infekcje. Doskonate
dziatanie odkazajgce w przypadku infekcji wiruso-
wych ma alicin, czyli zwigzek zawarty w popular-
nym czosnku, ktérego zapach niestety nie wszy-
scy toleruja.

/- Jest Pani najlepszg tegoroczng absolwent-
ka specjalizacji z medycyny rodzinnej, nagodzo-
na listem gratulacyjnym przez minister zdrowia
Ewe Kopacz. Dlaczego wybrata Pani wtasnie te
specjalizacje? | co znaczy byé najlepszym ab-
solwentem takiej specjalizacji?

- Uwazam, ze ta specjalizacja daje najwiek-
sze mozliwosci jesli chodzi o nawigzanie dobre-
go kontaktu z pacjentem i catoSciowg opieke nad
nim. Bez medycyny rodzinnej nie bytoby szans, by
kto$ koordynowat leczenie, zarzadzat nim w kaz-
dym indywidualnym przypadku. Lekarz rodzinny
prowadzi pacjenta nie tylko przez system zdro-
wotny, ale réwniez socjalny. Widzac jego potrze-
by socjalne, moze skontaktowa¢ go z pomoca
spoteczng, pielegniarkg Srodowiskowa, czyli dba
nie tylko o jego zdrowie. Wie, ze np. w Srodowi-
sku jest duzo oséb starszych i moze zachecic,
np. burmistrza do tworzenia na swoim terenie do-
mow seniora.

A co to znaczy byé najlepszym absolwen-
tem specjalizacji z medycyny rodzinnej? Przede
wszystkim wtozy¢ duzo pracy w nauke. To tak na-
prawde pét roku uczenia sie non stop. Ale oczy-
wiScie rowniez ogromna satysfakcja. A juz teraz,
po jej zakonczeniu, to duza odpowiedzialnosé, by
wiedze teoretyczng przetozy€ na praktyke. A prak-
tyke zdobywa sie przez lata i to jest wielka sztu-
ka.

Dziekuje za rozmowe.

Bezptatny kwartalnik
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Profilaktyka

lek. med. Krzysztof Palinski —
specjalista chordb oczu

Z praca przy komputerze wigza sie zagrozenia

i niebezpieczenstwa dla zdrowia, wptywa

ona na wzrok, uktad szkieletowo-miesniowy,
uktad krwionosny, jest rowniez przyczyng stresu.
Warto dodaé, ze nie odkryto jeszcze wszystkich
negatywnych dla ludzkiego organizmu skutkow
pracy przy komputerze.

Co to jest CVS?

Narzad wzroku oséb pracujgcych przy moni-
torach jest szczegblnie podatny na niekorzystne
wptywy, powstat nawet termin — Syndrom Widze-
nia Komputerowego, (ang. Computer Vision Syn-
drome — CVS), okreSlajgcy zespdt dolegliwosci,
ktére sg rezultatem dtugotrwatej pracy przy moni-
torze. Problem ten dosiega ponad 75 proc. oséb
spedzajgcych przed monitorem ponad 2 godz.
dziennie.

Pracujacy przy komputerze bardzo czesto skar-
Zg sie na suchosS¢ oczu, przekrwienie i tzawie-
nie, zaczerwienienie spojowek, bdle gtowy, sen-
nosc¢ i apatie. Objawy te sg wynikiem ogranicze-
nia zakresu ruchéw gatek ocznych kosztem wzro-
stu ich czestotliwosci, rzadszego mrugania oraz
specyficznego mikroklimatu, ktéry powstaje w na-
szym stanowisku komputerowym. W sytuacjach,
ktére nie wymagajg od nas skupienia uwagi na
konkretnym punkcie, oczy koncentrujg wzrok na
obiektach znajdujgcych sie blizej lub dalej. Pa-
trzgc w ekran lub na klawiature oczy wykonuja tyl-
ko minimalne ruchy a tymczasem odpowiedni za-
kres tych ruchéw jest potrzebny do prawidtowego
nawilzania oczu.

Typowe objawy CVS to: niewyrazne, zama-
zane widzenie, podwodjne widzenie, uczucie
piasku pod powiekami, zaczerwienione oczy
bol gtowy, szyi i plecéw, olSnienia.

Zmniejszona liczba mrugnie¢ oczu i w rezul-
tacie stabsze ich nawilzanie prowadzi do wysy-
chania rogéwki i spojowek, w przypadku rogéw-
ki moze to spowodowaé stopniowg utrate wzro-
ku spowodowang jej przymgleniem. SuchosS¢ spo-
jowek wywotuje dyskomfort w postaci pieczenia,
uczucia piasku pod powiekami, moze takze po-
wodowac przejSciowe zamazanie widzenia.

Musimy zda¢ sobie sprawe, ze podczas oSmio-
godzinnego dnia pracy przy monitorze polegajgce-
g0 na wpatrywaniu sie w szczeg6ty na ekranie na-
sze oczy wykonujg ok. 30 tys. bardzo drobnych

6 Bezptatny kwartalnik
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komputerze a narzqd wzrohu

ruchéw; powoduje to zmeczenie wzroku, niecheé
do podejmowania dalszej aktywnosci wzrokowej
typu ogladanie telewizji, czy czytanie. Podczas
wielogodzinnego patrzenia w monitor wzrok usta-
wiony jest na jednag i te samag odlegtos¢é — to na-
stepny czynnik powodujgcy przemeczenie narzg-
du wzroku.

Praca z komputerem charakteryzuje sie powta-
rzalnosScig okreSlonych czynnosSci co czyni jg jed-
nostajng i monotonng, moze to powodowaé ner-
wowo$¢, nadpobudliwosé, zniecierpliwienie, za-
burzenia koncentracji.

Osoby pracujgce przy komputerze czesto py-
taja czy zajecie to ma wptyw na krotkowzrocz-
nos$¢. Pochodzenie tej wady wzroku jest nadal
niejasne, ale nie mozna wykluczyé, ze wielogo-
dzinne patrzenie w monitor, kiedy wzrok jest usta-
wiony praktycznie na jedng odlegtosé, ma wptyw
na krotkowzroczno$é zwtaszcza jezeli dana 0so-
ba juz jg posiada.

Promieniowanie monitora i jednostki central-
nej

Ta kwestia budzi takze wiele kontrowers;ji
wsrod uzytkownikéw komputeréw. Promieniowa-
nie ekranu powoduje zachwianie réwnowagi mie-
dzy jonami dodatnimi i ujemnymi w powietrzu,
zwieksza sie liczba jonéw ujemnych, co wywotuje
reakcje organizmu w postaci bélu gtowy, depres;ji,
obnizenia ciSnienia krwi i ogdlnej sprawnosci.

Tym niekorzystnym zjawiskom mozemy prze-
ciwdziata¢ umieszczajagc komputer w pomieszcze-
niu z drewniang podtogg i boazerig; dobrym roz-
wigzaniem jest rowniez obecnos¢ roslin w poko-
ju, w ktérym stoi komputer, godne polecenia sg
zwtaszcza: geranium, paprotka, tuja pokojowa, ja-
towiec kartowaty, aloes, trzykrotka. Dobrym spo-
sobem polepszenia mikroklimatu pomieszczenia
jest réwniez sztuczna jonizacja powietrza; joniza-
tor taki, dostepny w handlu, umieszczamy w od-
legtoSci ok. 1-2 metréw od komputera i urucha-
miamy na ok. 1 godzine z dwugodzinnymi prze-
rwami.

Pole elektromagnetyczne emitowane przez
monitor powstaje w wyniku ptyngcego przez niego
pradu. W nowoczesnych urzadzeniach, zwtaszcza
LCD, nie ma ono wiekszego znaczenia, ale w mo-
nitorach kineskopowych odgrywa negatywng role
jesli chodzi o nasze zdrowie, powoduje, ze twarz
operatora przycigga natadowane czgsteczki Ku-
rzu w rownym stopniu co natadowany elektrycznie
ekran. Utrudnia to proces oddychania, wywotuje
podraznienie skory, alergie, zmniejsza sie takze
wyrazistoS¢ tekstu oglgdanego na ekranie. Wie-
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loletnie badania nie wykazaty natomiast negatyw-
nego wptywu na przebieg cigzy u kobiet.

Emisja promieniowania rentgenowskiego przez
obecnie produkowane urzgdzenia zostata tak
Znaczaco obnizona, ze praktycznie jest ono niz-
sze od tta, czyli od naturalnego promieniowania
otoczenia.

Pole elektrostatyczne powoduje zbieranie sie
na ekranie kurzu, mozemy to sprawdzi¢ przesuwa-
jac po ekranie reka, styszymy wtedy ciche trzaski.
Woda zawarta w powietrzu neutralizuje to pole,
wilgotnos¢ powietrza rzedu 50-60 proc. znacz-
nie zmniejsza ten potencjat, wazne jest wietrze-
nie pomieszczen zwtaszcza zima. Pole elektrosta-
tyczne osigga najwiekszg wartos¢ przez pierwsze
15 min. po wtgczeniu komputera, dlatego lepigj
wigczy€ urzadzenie wczesniej.

Jednostka centralna komputera jest wypo-
sazona w jeden lub kilka wentylatoréw chtodza-
cych podzespoty elektroniczne, urzgdzenia te wy-
muszajg ruch powietrza przenoszacy rézne pyt-
ki, alergeny, zjonizowane powietrze wytworzone
przez monitor. Radg jest tu takze wietrzenie po-
mieszczenia. W nagrzanym z wnetrza komputera
powietrzu moga znajdowac sie szkodliwe zwigz-
ki chemiczne, dotyczy to zwtaszcza nowych, nie-
uzywanych urzgdzen. Zaleca sie w tym przypad-
ku ,,wygrzewanie” nowego sprzetu przez kilka dni
w dobrze wietrzonym pomieszczeniu, aby szkodli-
we substancje mogty sie ulotnic.

Nalezy podkresli¢, ze wszystkie produkowane
obecnie monitory spetniajg bardzo surowe normy
dotyczace bezpieczenstwa pracy, normy te sg po-
twierdzone odpowiednimi oznaczeniami znajduja-
cymi sie na tylnej Scianie monitora.

Jak zapobiega¢ negatywnym skutkom pracy
przy komputerze?

B Przygotowanie stanowiska pracy

Polskie normy oraz zalecenia Sanepidu okre-
Slaja, ze odlegtos¢ od monitora osoby pracujacej
przy komputerze musi wynosi¢ ok. 70 cm. Odle-
gtos¢ tytu monitora od nastepnej osoby nie moze
by¢ mniejsza niz 130 cm, minimalna powierzch-
nia przypadajgca na jedno stanowisko kompute-
rowe okreslona jest na ok. 6 m2.

Monitor powinien zostac tak ustawiony, aby nie
odbijato sie w nim Swiatto naturalne lub sztucz-
ne, najlepiej gdy stoi on bokiem do Zrédta Swia-
tta dziennego w odlegtosci ok. 1 metra; w polu
widzenia osoby pracujgcej nie powinny znajdo-
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waé sie mocniejsze akcenty Swietlne niz widocz-
ne na ekranie, tto na jakim znajduje sie monitor
nie moze by¢ zbyt ciemne lub jasne, monitor nie
moze sta¢ na tle okna, gérny brzeg monitora po-
winien znajdowaé sie ponizej poziomu oczu.

Poziom oswietlenia stanowiska pracy okresSla-
ja odpowiednie normy, ktére sg jednak trudne do
zastosowania w praktyce, zaleca sie usuniecie
wszystkich Zrodet Swiatta, ktére emitujg oSwietle-
nie silniejsze od monitora. W praktyce sprawdza
sie rowniez stonowane oswietlenie ogbine pota-
czone z oSwietleniem miejscowym, wchodzg tutaj
w gre indywidualne preferencje.

B Przygotowanie komputera

Obecnie zwykty, przecietny komputer posiada
— w zaleznos$ci od ztozonoSci swojego oprogra-
mowania — dziesiatki lub setki ustawien, w ktére
mozemy ingerowaé a kilka z nich mozemy wyko-
rzystaé, aby uczyni¢ prace z nim mniej meczaca,
szybsza i efektywniejsza.

Nalezy wykorzystywac zalety duzego ekranu,
umieszczaé na nim tylko te informacje, ktore sg
niezbedne do pracy, wazny jest dobdr odpowied-
niej wielkoSci czcionki, zaleca sie uzywanie pisma
wielkoSci co najmniej 8 punktéw, najlepiej 11-12
punktow i czcionek Arial lub Times New Roman.
Waznym parametrem monitora, majgcym wptyw
na wzrok, jest czestotliwo$¢ odswiezania ekranu,
to ona decyduje o migotaniu obrazu, powinna by¢
ustawiona na najmniej 85 Hz. Istotne jest row-
niez wtasciwe ustawienie, wedtug swoich upodo-
ban, jasnosci i kontrastu obrazu. Uzywanie czar-
nego pisma na jasnym tle najmniej meczy wzrok.
Jezeli praca nie wymaga uzywania koloréw to le-
piej jest wyswietlaé obraz monochromatycznie.

Proste sposoby, ktore pozwalaja ulzy¢ zme-
czonym oczom

Trzeba czesto mrugaé poniewaz czynnos¢ ta
poprawia nawilzenie oczu, konieczne sg przerwy
w pracy, ktore nalezy wykorzystywaé na gimnasty-
ke oczu. Polega ona na oderwaniu wzroku od mo-
nitora, patrzeniu najlepiej przez okno na daleko
potozone obiekty, patrzeniu pod réznymi kgtami,
na boki, do gory i dotu, zataczaniu oczami 6sem-
ki w poziomie.

Zaleca sie réwniez osigganie stanu relaksa-
cji, tj. rozluZznienia narzadu wzroku, najtatwiej to
0siggnaé przy zamknietych oczach, zmniejsza sie
wtedy napiecie towarzyszace patrzeniu, co daje
dtuzszg lub krétszg poprawe widzenia. Poniewaz
przez zamkniete powieki do oczu dociera jednak
troche Swiatta, co utrudnia osiggniecie stanu pet-
nej relaksacji, nalezy zastosowac technike zwang
przez jej autora palmingiem — patrz ramka.

Technika palmingu

Siedzimy wyprostowani z tokciami opartymi
o stot, oczy zastaniamy w ten sposob, ze pal-
ce Kkrzyzuja sie na czole, a dtonie, unikajgc uci-
sku na oczy, pozostajg lekko wkleste, staramy
sie przy tym wyobrazi¢ sobie absolutnie gtebo-
ka czern.

Bezptatny kwartalnik
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Jezeli mamy mozliwosé to warto jak najcze-
Sciej spoglgdaé¢ na zielen, od dawna znany jest
kojgcy dla wzroku wptyw tej barwy. Na wykonywa-
nie tych prostych czynnoSci powinniSmy wykorzy-
stywaé kazdg wolng chwile spedzang przed mo-
nitorem.

Warto réwniez korzystac z bogatej oferty lekow
nawilzajgcych oczy dostepnych w naszych apte-
kach, tzw. sztucznych tez, sg one sprzedawane
bez recepty, nie majg praktycznie zadnych dziatan
ubocznych, mozna je stosowaé na state, szcze-
gblnie te, ktére nie zawierajg Srodkéw konserwu-
jacych. Nalezy jednak pamietaé o tym, ze w przy-
padkach nasilenia objawéw suchego oka, czy
utrzymujgcego sie przez dtuzszy czas przymglenia
widzenia, trzeba skontaktowac sie z lekarzem.

Okulary do pracy przy monitorze

Kwestie zapewnienia okularéw korekcyjnych
pracownikom obstugujgcym monitory ekranowe
reguluje rozporzadzenie Ministra Pracy i Polityki
Socjalnej z dnia z 1 grudnia 1998 r. w sprawie bez-
pieczenistwa i higieny pracy na stanowiskach wy-
posazonych w monitory ekranowe (Dz. U. Nr 148,
poz. 937).

B Obowiazki pracodawcy

Z przepiséw paragrafu 8 ust. 2 ww. rozporza-
dzenia wynika, ze pracodawca ma obowigzek za-
pewnienia pracownikom okularéw korygujgcych
wzrok, jesli potrzebe ich stosowania w trakcie
pracy przy obstudze monitora stwierdzi lekarz
podczas badan okulistycznych przeprowadzanych
w ramach profilaktycznej opieki zdrowotnej. Cho-
dzi tutaj o badania lekarskie pracownikéw (wstep-
ne, okresowe i kontrolne), do ktérych zapewnie-
nia zobowigzany jest pracodawca zgodnie z ww.
przepisami.

Obowigzek zapewnienia okularéw korekcyj-
nych powstaje po wydaniu orzeczenia lekarza,
0 ktérym mowa wyzej. Muszg to by¢ okulary zgod-
ne z tym orzeczeniem, o parametrach zgodnych
z wadg wzroku pracownika, przeznaczone do pra-
cy przy monitorze, Nalezy zaznaczyé, ze okulary
przeznaczone do pracy przy monitorze majg na
0go6t inne parametry niz te do czytania, monitor
zwykle znajduje sie w odlegtosci 50-70 cm od
oczu i wymagana jest tutaj inna liczba dioptrii niz
przy czytaniu.

Trzeba wyraZnie zaznaczy€, ze przepisy rozpo-
rzadzenia naktadajg na pracodawcow obowigzek
zapewnienia okularéw korygujgcych wzrok (szkta
korekcyjne), przeznaczonych do pracy przy moni-
torze, pracodawcy zatem nie sg zobowigzani do
pokrywania kosztéw zakupu okularéw nieprzezna-
czonych do pracy przy komputerze, czyli szkiet
uzywanych do codziennego uzytku, pokrywanych
warstwg ochronng lub antyrefleksyjng. Podsu-
mowujgc, w omawianych przepisach nie chodzi
o okulary ochronne, ktére miatyby zabezpieczaé
przed dziataniem czynnikéw szkodliwych, nie ma
potrzeby stosowania takich okularéw.

Okulary korygujgce wzrok, o ktérych mowa
W Ww. rozporzadzeniu, powinny by¢ zapewnione
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tylko tym osobom, ktérym lekarz zaleci ich sto-
sowanie.

Soczewki kontaktowe i komputer

Coraz powszechniej stosujemy soczewki kon-
taktowe do korygowania wad wzroku, ale jak to
sie przedstawia w aspekcie pracy przy kompute-
rze?

Soczewki kontaktowe, aby mogty prawidtowo
spetnia¢ swojg funkcje muszg byé odpowied-
nio nawilzone, bowiem spoczywajgc na rogéwce
»podkradaja” po prostu tzy i nasilajg jeszcze ob-
jawy suchego oka. Dlatego nie sg one zalecane
do pracy przy monitorze. Pracodawca nie ma obo-
wigzku refundowania tych soczewek. Sg jednak
przypadki kiedy takie soczewki muszg by¢ jednak
zastosowane, sg to sytuacje gdzie niemozliwe
jest skorygowanie wady wzroku okularami a uda-
je sie to za pomocg soczewek kontaktowych.
Spotykamy sie z tym kiedy réznica wady wzroku
pomiedzy jednym okiem a drugim jest wieksza niz
4 dioptrie —wada w jednym oku jest duza a w dru-
gim mata albo jej nie ma, albo przy duzym astyg-
matyzmie.

W tych przypadkach soczewki kontaktowe spet-
niajg takg sama role jak szkta korekcyjne i praco-
dawca na podstawie odpowiedniego orzeczenia
lekarskiego powinien je zrefundowac.

Badania nad negatywnym wptywem pracy przy
komputerze na zdrowie ludzkie trwajg, jednak do
tej pory nie znaleziono zadnej choroby zawodowej
zwigzanej z narzadem wzroku i wykonywaniem
tego zajecia.

W Internecie istnieje wiele darmowych aplika-
cji dotyczacych bezpieczenstwa i higieny pracy
przy komputerze np. Anti-EyeStrain, EyeCareRe-
minder, WorkRave, programy te pozwalajg rozpla-
nowac czas spedzany przy komputerze, przypomi-
najg o przerwie, proponujg proste ¢éwiczenia dla
oczu, zapewniajg lepsze warunki pracy dla krot-
kowidzéw. Warto z nich skorzystaé.
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lek. med. Anna Lach-Gruba — spe-
cjalista rehabilitacji medycznej

uciazliwych ze wzgledu na siedzacy tryb,

wymuszong nieruchoma pozycje ciata, po-
wtarzalno$s¢ ruchow, zmiennosé obrazu oglada-
nego na ekranie monitora.

P raca przy komputerze zaliczana jest do

Efektem takich obcigzen sg kumulujgce sie mi-
krourazy szczeg6lnie reki prowadzgce po odpowied-
nio dtugim czasie do wielu dolegliwosci. Dtugo-
trwate utrzymanie nieruchomej postawy moze wy-
wotaé béle tkanek miekkich i byé przyczyng roz-
woju przewlektych standéw zapalnych i zmian zwy-
rodnieniowych. Zaliczamy do nich m.in.:

1. Zespot ciesni nadgarstka czyli neuropatie
nerwu posrodkowego.

Nerw tokciowy

Nerw posrodkowy

Jest to nastepstwem nieprawidtowego utoze-
nia rgk podczas korzystania z klawiatury lub my-
szy. Przyczynag jest ucisk nerwu w zamknietej prze-
strzeni nadgarstka. Objawy, czyli: nadwrazliwosé,
dretwienie, mrowienie oraz bél kciuka i trzech ko-
lejnych palcéw, pojawiajg sie gtdwnie w nocy i mo-
g3 obejmowac przedramie, ramie, bark, a niekie-
dy promieniowaé do potylicy. W zaawansowanym
stadium béle i dolegliwosci pojawiajg sie rowniez
w ciggu dnia, wystepujg zaburzenia czucia po-
wierzchniowego, zanik miesni ktebu kciuka (upo-
Sledzenie funkcji motorycznej nerwu), niedomoga
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B GCaRpNZY)

komputerze a narzqd ruchu

odwodziciela krétkiego kciuka, ktéra objawia sie
trudnosciami w uchwyceniu owalnych przedmio-
tow (tzw.objaw butelki). Béle i dretwienie w ob-
szarze unerwienia nerwu posrodkowego mozna
wyzwoli¢ wywotujgc niedokrwienie przedramienia
i reki np. zaciskiem pneumatycznym. Podobne
objawy wywotuje tez test Phalena — mocne zgie-
cie dtoniowe lub grzbietowe reki. Test jest dodat-
ni, gdy po uptywie p6t minuty od wykonania jed-
nego z tych ruchéw pojawia sie bdl i dretwienie.
U wiekszosSci chorych stwierdza sie réwniez do-
dani objaw Tinela, czyli bdl przy opukiwaniu nad-
garstka w rzucie nerwu posrodkowego.

2. Zespot bolowy bocznego przedziatu stawu
tokciowego (tzw. tokie¢ tenisisty).

Powodem jest nadwerezenie miesni i Sciegien
prostujacych palce i nadgarstek, ktdére majg przy-
czep na wyniostosci po zewnetrznej stronie tokcia.
Choroba objawia sie tkliwoscig i bélem w okolicy
bocznej tokcia, ktory nasila sie przy skretnych ru-
chach przedramienia oraz wyprostu w stawie nad-
garstkowym i palcéw. Sita chwytu jest ostabiona,
wystepuje réznie zaznaczona meczliwos¢ reki.

3. Zespoty bolowe kregostupa.

Przecigzenie miesni moze wywotac dtugotrwa-
ta, przymusowa pozycja oraz przedtuzone napie-

Odcinek szyjny
lordoza szyjna
(7 kregow)

F
3

Odcinek piersiowy
kyfoza piersiowa
(12 kregow)

Odcinek ledzwiowy
lordoza ledzwiowa
(5 kregow)

Kos¢ krzyzowa

Kos$¢ guziczna

Bezptatny kwartalnik

jadro miazdzyste
pierscien widknisty
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cie miesni. Zdrowy kregostup posiada krzywizny
zapewniajgce odpowiednig jego amortyzacje (2
lordozy - szyjng i ledZzwiowa i kyfoze piersiowq).

Kregostup jest ztozony z kregdw i krgzkéw mie-
dzykregowych, tgczacych je stawdw, wiezadet
i miesni. Krazki miedzykregowe (dyski), zbudowa-
ne z pierScienia widknistego otaczajgcego bar-
dziej miekkie i uwodnione jadro miazdzyste, ta-
czg trzony kregowe umozliwiajgc wielokierunkowy
ruch kregostupa, amortyzujg i chronig jego ele-
menty przed uszkodzeniami i przenoszg olbrzy-
mie przecigzenia. Stad uszkodzenie/zwyrodnie-
nie tej struktury nazywa sie dyskopatig. Zwyrod-
niaty dysk nie spetnia juz swojej funkcji ochron-
nej czego wyrazem sg powstajgce zmiany zwyrod-
nieniowe. Do zmian strukturalnych w dysku (obni-
zenie sprezystosci i uwodnienia prowadzgce do
przepukliny) dotgczajg sie zmiany zwyrodnieniowe
w stawach miedzykregowych, powstajg osteofity
(tzw. dzioby kostne), ktére moga penetrowaé do
kanatu kregowego i otworéw miedzykregowych,
powodujgc ucisk na struktury nerwowe.

Dolegliwosci bélowe mogg powodowaé rézne
struktury tkankowe: nerwy, miesSnie, wiezadta
i stawy w zaleznoSci od etapu choroby, predys-
pozycji organizmu, rodzaju i czasu wykonywane;j
pracy. Wszczecie prawidtowego postepowania
leczniczego musi opiera¢ sie na odpowiednigj
diagnostyce, dlatego nie diagnozujmy sie sami,
Bezptatny kwartalnik

a skorzystajmy z porady lekarza. Podobne objawy
mogg powodowac rézne choroby.

Leczenie dolegliwosSci w poczatkowym sta-
dium jest znacznie tatwiejsze i skuteczniejsze —
mozemy wptywac na przyczyne a nie tylko na sku-
tek. Przyjimowanie dtugotrwatej pozycji siedzacej
w bezruchu przed komputerem poza negatywnym
wptywem na wzrok, kregostup, stawy ma takze
niekorzystne dziatanie na naczynia krwionosne,
powodujgc zaburzenia w przeptywie krwi i dopro-
wadzajgc nawet do zakrzepicy. Innymi dolegliwo-
Sciami zwigzanymi z pracg przy komputerze sa:
podraznienie bton Sluzowych (oczu, nosa i krta-
ni), wymieniane w piSmiennictwie dolegliwoSci
natury psychicznej (depresja), podraznienia ské-
ry, alergia, zaburzenia menstruacyjne i potencji.
Aby przeciwdziata¢ skutkom dtugotrwatej pracy
przy komputerze, konieczne jest stworzenie ergo-
nomicznego stanowiska pracy.

Ergonomia przy komputerze

Ergonomia to dyscyplina nauki zajmujaca sie
dostosowaniem pracy do mozliwosci psychofi-
zycznych cztowieka.
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Oto zasady, ktorych nalezy przestrzegac:

- Nalezy utrzymywacé kregostup w pozycji na-
turalnej, korzysta¢ z podparcia plecow zwtasz-
cza w okolicy ledZwiowej i ramion na podtokiet-
nikach, przyjeciu lekko odchylonej do tytu pozycji
ciata tak, by katy w stawach tokciowych, biodro-
wych i kolanowych byty rozwarte (utatwienie kra-
zenia zmniejszenie obcigzenia miesni), a stopy
spoczywaty swobodnie na podtodze.

- Po kazdej godzinie pracy robi¢ przerwy prze-
Zznaczone na ¢éwiczenia.

- Nie nalezy dopuszczaé¢ do ucisku w strefie
podkolanowej — wysoko$¢ siedziska powinna by¢
odpowiednio dobrana, a stopy nie moga znajdo-
waé sie pod siedziskiem.

- Nalezy korzysta¢ z aktywnego spedzania wol-
nego czasu (a nie siedzenia przed telewizorem).
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- Nie wolno rozmawia¢ przez telefon przytrzy-
mujgc stuchawke miedzy ramieniem a szyj3.

- Myszke nalezy trzymac lekko, umiescic ja tak,
aby daleko po nig nie siegac¢. Dobrze korzystac
z funkgji trackballa, a jezeli nie, to stosowac pod-
ktadki pod myszke (np. zelowe).

- Przed rozpoczeciem pracy zrobi¢ matg roz-
grzewke.

- Nalezy korzystaé z dobrego krzesta z regulacjg
oparcia w odcinku ledZzwiowym. Mozna zastoso-
wacé naktadki na oparcie. Dobrze jest jesli oparcia
na tokcie wytozone sg miekkim materiatem, moz-
na zrobi¢ to samemu, w ten sposéb minimalizu-
je sie uszkodzenie nerwow tokciowych, ktére prze-
biegajg bardzo ptytko. Znakomitym udogodnie-
niem sg podtokietniki o regulowanej wysokosci.

Dtugotrwate uzywanie komputera w sposob
niezgodny z ergonomig prowadzi do wielu powi-
ktan, w tym takze do zwyrodnien stawow.

Podstawowe zasady ergonomii stanowiska
przy komputerze znajdujg rowniez odzwierciedle-
nie w uregulowaniach prawnych, czyli: rozporzg-
dzenie Ministra Pracy i Polityki Socjalnej z dnia 26
wrzesSnia 1997 r. w sprawie ogdlnych przepiséw
bezpieczenstwa i higieny pracy (Dz. U. z 2003 r.
Nr 169, poz. 1650) oraz rozporzgdzenie Ministra
Pracy i Polityki Socjalnej z dnia z 1 grudnia 1998
r. w sprawie bezpieczeristwa i higieny pracy na
stanowiskach wyposazonych w monitory ekrano-
we (Dz. U. Nr 148, poz. 937).

-
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OGLOSZENIE DLA UCZNIOW,
STUDENTOW
| KANDYDATOW DO SZKOt

W Poradni Medycyny Pracy,

w przychodni przy ul. Czumy 1
wykonywane s3g badania lekarskie dla kan-
dydatow do szkot oraz uczniow, studentow
i uczestnikow studiow doktoranckich,
ktorzy w trakcie praktycznej nauki zawodu lub
studiow sg narazeni na dziatanie czynnikow
szkodliwych, uciazliwych lub niebezpiecznych
dia zdrowia.

(Zgodnie z Rozporzadzeniem Ministra Zdrowia
i Opieki Spotecznej z dnia 15.09.1997 r.)

Badania wykonywane s3
w nastepujacych godzinach:

> poniedziatek 8:30 - 13:00
> wtorek 7:30 - 18:00
> Sroda 8:30 - 19:00
> czwartek 8:30 - 14:00
> piagtek 7:30 - 14:30

Zapisy: osobiscie lub telefonicznie pod
numerami telefonow:
22 425-95-06 lub 22 665-40-50 wew. 46.

Swiadczenia udzielane sa bezptatnie wy-
tgcznie osobom posiadajagcym skierowania
na badania, mieszkajgcym lub uczacym sie
na terenie m.st. Warszawy. Osoby niepet-
noletnie winny zgtaszac¢ sie na badania z opie-
kunem prawnym.

Bezptatny kwartalnik
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SZPZLO Warszawa Bemowo

Centyjikait:

ito nam przekazaé Czytelnikom informa-
M cje, ze SZPZLO Warszawa Bemowo zostat

uhonorowany 0goélnopolskim Certyfikatem
»Rzetelni w Ochronie Zdrowia”. UroczystoS¢ wre-
czenia certyfikatu odbyta sie 18 czerwca 2011
roku podczas wielkiej gali ,,Rzetelni w Biznesie”
w warszawskim hotelu Gromada.

Certyfikat Programu ,Rzetelni w Biznesie”
to prestizowa nagroda, o ktdérg mogg ubiegac
sie uczestnicy tegoz programu. Jest on przyzna-
wany w czterech projektach: ,Rzetelni w Bizne-
sie”, ,Rzetelni dla Biznesu”, ,Rzetelni w Ochro-
nie Zdrowia” oraz ,Rzetelna Instytucja”.

W zaleznos$ci od wniosku, jaki ztozyt kandydat
i od zasiegu prowadzonej przez niego dziatalno-
Sci, w ramach jednego z czterech projektow moze
otrzymac Certyfikat na poziomie: Regionalnym,
Ogolnopolskim lub Europejskim.

Zanim do tego uroczystego momentu doszio,
nasz Zesp6t musiat zgtosi¢ akces do Programu

=~ [,/ Rzetelni

>N w Ochronie Tdrowid

Lamodrieiny Leipol
Publicisyeh Taklsdow Leconictea s af gl
Wars raws-Bamowa
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wRzetelni w Ochronie Zdrowia”

~Rzetelni w Biznesie”. Wymagane byto ztozenie
stosownej ankiety i dokumentacji dotyczacej dzia-
talnosci, ktéra byta nastepnie oceniana przez
Rade Programowag. W sktad Rady weszli przedsta-
wiciele Swiata polityki, biznesu a takze instytu-
cji sprawujgcych patronat nad przedsiewzieciem.
Dzieki ich wiedzy i zaangazowaniu przyznane zo-
staty certyfikaty, bedace, bez watpienia, uhonoro-
waniem ciezkiej pracy wszystkich laureatow.

Nalezy zaznaczy¢, ze program zostat objety ho-
norowym patronatem przez Parlament Europej-
ski oraz marszatkéw i wojewodow wszystkich pol-
skich wojew6dztw. Na gali zostaty rowniez odczy-
tane listy rekomendacyjne wystosowane do lau-
reatow Programu przez Prezydenta RP Bronistawa
Komorowskiego, minister zdrowia Ewe Kopacz
i minister rozwoju regionalnego Elzbiete Biertkow-
ska.

Przyznana nagroda Swiadczy o wysokiej pozy-
cji rynkowej naszego Zaktadu, potwierdza takze
jakoS¢é Swiadczonych ustug zdrowotnych, stoso-
wanie wspodtczesnych standardéw postepowa-
nia medycznego oraz nowoczesnej aparatury dia-
gnostycznej i leczniczej. Docenia réwniez fakt, ze
SZPZLO Warszawa Bemowo dynamicznie sie roz-
wija i z kazdym rokiem poszerza zakres Swiadczo-
nych ustug medycznych.

Otrzymanie tej prestizowej nagrody to uznanie
nie tylko wysokiej jakoSci zarzgdzania zespotem,
ale przede wszystkim zaangazowania i rzetelnej
pracy zatrudnionych w nim pracownikow.

Pani minister Ewa Kopacz w swoim liscie skie-
rowanym do laureatdéw, gratulujgc zastuzonego
sukcesu, napisata: ,Dziekuje za rzetelng prace,
fachowg wiedze zaréwno medyczng, jak i mene-
dzerska oraz wielkie zaangazowanie w budowa-
nie wtasciwie funkcjonujgcego systemu ochrony
zdrowia”. To mito ustysze¢ takie stowa od swo-
jego resortowego ministra i warto na nie ciezko
pracowac.

Danuta Adamska
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Artykut sponsorowany

== |'-

iXell -
GLUC®SENSE' GLUC@SENSE

i "y

Zadaniem polskiej firmy Genexo jest propagowanie wiedzy diabetologicznej, wspieranie profilaktyki

cukrzycy, wczesne jej wykrywanie, a takze zachecenie do rozpoczecia wczesnej terapii cukrzycy, co
Z pewnosciq przektada sie na zmniejszenie ryzyka wystgpienia ewentualnych powiktan tej choroby.

Dla pacjentéw chcgcych kontrolowaé poziom glikemii stworzylismy dwie linie glukometréw
(GLUCOSENSE® i iXell®), spetniajgce standardy Polskiego Towarzystwa Diabetologicznego. Naszym celem
byto stworzenie glukometrow, ktére bedq charakteryzowaty sie prostg obstugqg, precyzjg jaok rowniez
zapewnig profesjonalng kontrole. Nasze produkty tworzymy w oparciu o wieloletnie do$wiadczenie
pielegniarek, diabetologdéw a takze samych diabetykdw .

Serdecznie zapraszamy Panstwa do odwiedzenia naszej strony internetowej www.kompaswcukrzycy.
org., naktérejdowiecie sie Panstwo o ogdinopolskim programie edukacyjnym majgcym na celu propagowanie
zachowan zwigzanych z samokontrolg cukrzycy. Diabetykdw oraz ich rodziny zapraszamy do gabinetu
zabiegowego przy poradni diabetologicznej, gdzie Panie pielegniarki kazdego dnia opiekujq sie pacjentami
edukujgc ich i stuzgc pomocag.

Zapraszamy uzytkownikdw naszych glukometrow zardwno tych, ktérzy rozpoczynajg samokontrole
jak i tych, ktérzy z cukrzycg nie do kohca sobie radzg do cyklu 4 spotkah prowadzonych przez personel
medyczny, na ktérych zdobedqg Panstwo wiedze, oraz praktyczne wskazdéwki jak radzi¢ sobie z cukrzycg,
by zycie stato sie bezpieczniejsze i prostsze. Spotkania dotyczyé bedg gtébwnie takich zagadnieh jak:
zdrowe zywienie, kontrolowany wysitek fizyczny, czy powiktania ostre i przewlekte.

Jesli jestescie Panstwo diabetykamii chcecie ofrzymad nasz glukometr bezptatnie prosimy o kontakt

z naszqg infolinig 801-808-818 gdzie dowiedzq sie Panstwo jak go otrzymac.

Grzegorz Darowski

Przedstawiciel Medyczny

Program .
KOMPAS SAMOKONTROL' Efekfyi;:jr(;g:'i:;kgclizgrﬁiczno
W CUKRZYCY

Dowiedz sie wiecej: Dia telefonow komérkowych:

663771 279
( a Y Dla telefonéw stacjonarnych: 663 771 281
D e e, 801808 818 516203516

GENEXO  01-510 Warszawa, Tel. (+48 22) 839 11 99 « Faks (+48 22) 839 23 12 (calkonity koszt polaczenia w cenie 1 impulsu wedug taryy operatora)

Bezptatny kwartalnik 13
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Diagnostyka

lek. med. Anna Ziembinska -
specjalista radiolog

wania X zapoczatkowato rozwoj nowej ga-

fezi medycyny - diagnostyki obrazowe;.
Do tego momentu trafnosé diagnozy i skutecz-
nos¢ leczenia zalezaty wytacznie od wiedzy, in-
tuicji i doswiadczenia lekarza.

P od koniec XIX wieku odkrycie promienio-

Wiek XX przyniést nastepne przetomowe od-
krycia w dziedzinie technik obrazowania. Rozwdj
nauk Scistych, a zwtaszcza fizyki i chemii, pozwo-
lit na dokonanie wynalazkéw, ktére znalazty p6z-
niej zastosowanie w medycynie.

Rezonans magnetyczny

Tak tez stato sie z odkryciem zjawiska rezo-
nansu magnetyczno-jgdrowego, ktérego dokona-
li pod koniec lat 40. ubiegtego wieku amerykan-
scy uczeni, Bloch i Purcell, laureaci Nagrody No-
bla w 1952 roku. Technika uzywana poczgtkowo
tylko do analiz fizyko-chemicznych, zostata w la-
tach 70. i 80. zaadaptowana do zastosowan me-
dycznych. Pierwszy aparat do rezonansu skon-
struowat w 1973 roku Paul Lauterbur, pierwszy
obraz ludzkiego ciata uzyskali w 1977 roku Da-
madian i wspétpracownicy. W 1994 roku wprowa-
dzono do stosowania Srodki kontrastujace popra-
wiajgce wartos¢ diagnostyczng badania.

W obrazowaniu metoda rezonansu magnetycz-
nego wykorzystane sg wtasciwosci magnetyczne
jader atomu wodoru. Aparat do badania technikg

Nowwe el

obrazowania w medycynie

rezonansu medycznego jest bardzo skomplikowa-
ny. Sktada sie z silnego elektromagnesu (elek-
tromagnes nadprzewodzacy ze stopu niobu i ty-
tanu), cewek nadawczych i odbiorczych oraz sys-
temu komputerowego. Elektromagnes, aby utrzy-
mat wtasciwosSci nadprzewodzgce, musi przeby-
wacé w kapieli z ciektego helu. Cate pomieszcze-
nie objete jest tzw. Klatkg Faradaya, co eliminuje
jakiekolwiek pole elektromagnetyczne.

Badanie tg technika jest niezwykle precyzyjne
i czute. Dostepne sg obszary dotychczas trudne
do zobrazowania, np. kanat kregowy, czy mézg.
Doskonale uwidocznione sg tkanki miekkie, na-
czynia, serca. Bardzo istotny jest brak szkodliwo-
Sci tego badania. Jedynymi przeciwwskazaniami
sg implanty, protezy lub aparaty zawierajgce me-
tale. Wady tego badania to przede wszystkim bar-
dzo wysoki koszt, spowodowany gtéwnie koniecz-
noscig korzystania ze skomplikowanej aparatu-
ry, drogiej rowniez w eksploatacji oraz stosunko-
wo dtugi czas badania — przecietnie trwa ono ok.
pdt godziny. Z uwagi na ksztatt aparatu ograni-
czeniem jego wykonania moze by¢ réwniez stwier-
dzona u pacjenta klaustrofobia.

Tomografia komputerowa

Drugg ciekawg metodg obrazowania jest po-
zytonowa tomografia emisyjna (PET). Nalezy ona
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do grupy badan radioizotopowych i ocenia pro-
cesy metaboliczne zachodzgce w ustroju. Proto-
typ urzadzenia, autorstwa Robertsona, powstat
w 1973 roku. Technika zostata nastepnie udo-
skonalona przez Phelpsa i wspodtpracownikow.
Poczatkowo stosowaty jg jedynie laboratoria ba-
dawcze — do oceny mézgu i serca. Pod koniec lat
80. XX wieku Phelps skonstruowat urzadzenie do
badania catego ciata.

Technika PET opiera sie nha mierzeniu proce-
séw metabolicznych tkanek, gtéwnie zuzycia glu-
kozy oraz syntezy protein, co jest obrazowane po
podaniu odpowiednich radioizotopdéw. Zwigzki te
podawane sg dozylnie i nie powodujg zadnych
skutkéw ubocznych. Uzyskane obrazy sg odwzo-
rowaniem proceséw metabolicznych: przemiany
glukozy i protein, o pewnych cechach charaktery-
stycznych dla poszczegblnych schorzen, gtéwnie
w przypadku zmian nowotworowych. Dlatego ba-
danie PET okazato sie niezwykle przydatne w on-
kologii. Jest ono obecnie najbardziej czutg ze
wszystkich znanych technik obrazowania. Pozwa-
la na wykrycie zmian wczesnych, monitorowanie
leczenia oraz ewentualnego powstawania przerzu-
téw. Bardzo doktadnie okreSla rozlegtoS¢ zmian.
Réznicuje guzy tagodne od ztoSliwych. Szczegdl-
nie doktadnie ocenia przerzuty odlegte.

Badanie PET znalazto réwniez zastosowanie
w kardiologii, gdzie pozwala na ocene stopnia za-
awansowania choroby wienicowej, obszaru niedo-
krwienia i ocene ogniska pozawatowego. Rowniez
wspotczesne badania oSrodkowego uktadu ner-
wowego w duzym stopniu opierajg sie na tech-
nice PET. Dzieki niej mozna oceni¢ stopien zto-
SliwoSci i rozlegtoSé guzow, efekty leczenia, wy-
kry¢é ewentualng wznowe, oceni¢ ogniska pa-

Diagnostyka

daczkowe, niedokrwienne,
zréznicowaé zespoty ote-
pienne, wykry¢ chorobe
Parkinsona. Niewatpliwg
wada tego badania jest,
podobnie jak w przypadku
rezonansu magnetyczne-
go, bardzo wysoki koszt.
Jest on zwigzany gtéwnie
ze stopniem skompliko-
wania aparatury, w tym
réwniez niezwykle ztozo-
ng procedurg uzyskiwania
potrzebnych izotopow.
Wszystkie stosowane
techniki obrazowe przybli-
Zajg nas do jak najgteb-
szej wiedzy o ludzkim cie-
le, procesach w nim za-
chodzacych fizjologicznie
i przypadkach chorobowych. Rozwdj wspodtcze-
snej medycyny nie bytby mozliwy bez wysokiego
zaawansowania technologii. Nalezy zyczy¢ sobie,
aby wspoétczesny Swiat potrafit zrozumie¢ wage
tego problemu i aby rozw6j techniki nie obracat
sie przeciwko cztowiekowi, lecz ku jego dobru.

Odszedt dr Bogumit Olszowy

W dniu 7.06.2011 ro-
ku odbyto sie ostatnie
pozegnanie naszego wie-
loletniego  pracownika,
dr Bogumita Olszowego.

Pan Doktor byt przyja-
cielem wszystkich ludzi,
a szczegblnie swoich pa-
cjentéw, ktorych przez wiele lat leczyt i wspo-
magat jako lekarz rodzinny w Przychodni
SZPZLO Warszawa Bemowo przy ul. Czumy 1.
Pacjenci, wspoétpracownicy i przyjaciele odbie-
rali go jako zyczliwego, petnego ciepta czto-
wieka, ktéremu los innych ludzi nie byt obojet-
ny, wykonujgcego z poSwieceniem i zaangazo-
waniem zaszczytny zawdd lekarza.

Byt dobrym i skromnym cztowiekiem. Na
zawsze pozostanie w naszych sercach i my-
Slach, bo naprawde umiera tylko ten, o kim
nikt nie pamieta.

Bezptatny kwartalnik
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Pierwsza pomoc

Rodstaivoive

Michat Wrzos - specjalista ratow-
nictwa medycznego

tomnosé, moze doszito u niego do nagte-

go zatrzymania krazenia. Jesli nie umiesz
rozpoznaé¢ tego stanu i nie zaczniesz udzielaé
pomocy, to z kazdag minuta spada o 10 proc.
szansa na przezycie tego cztowieka.

‘ ; tos w Twoim otoczeniu nagle traci przy-

Po 4 minutach od zatrzymania krgzenia rozpo-
czynajg sie nieodwracalne zmiany w mézgu. Chy-
ba, ze rozpoznasz szybko ten stan i rozpoczniesz
resuscytacje krgzeniowo-oddechowg (w skrécie
RKO). Prowadzenie RKO przez przygodnych swiad-
kéw zdarzenia, zaraz po zatrzymaniu krazenia,
zwieksza szanse na przezycie poszkodowanego
nawet trzykrotnie. W warunkach miejskich pogo-
towie dojezdza do wezwania Srednio w czasie 8
minut. Jesli doszto do zatrzymania krazenia i nie
rozpoczniesz RKO, to zabierasz poszkodowane-
mu az 80 proc. szansy ha przezycie. Pamietaj, ze
w Twoich rekach jest zycie cztowiekal Ten artykut
jest posSwiecony wtasnie udzielaniu pomocy w ta-
kich przypadkach.

I. Sprawdz, czy jest przytomny.

¢ Nachyl sie nad poszkodowanym, potdéz swoje
rece na jego barki i gtosno zapytaj: Czy pan/pani
mnie styszy? Lekko potrzgsnij poszkodowanym
— jesli nie ma zadnej reakcji, to uznajemy ze jest
nieprzytomny. Sprawdzasz w ten sposob, czy
istniejg reakcje na bodziec dotykowy i gtosowy

Il. Zapewnij sobie pomoc osoby trzeciej.

¢ Jesli jestes na ulicy, zawotaj kogo$, kto
przechodzi. Taka osoba moze Ci pomoéc
wykonaé telefon alarmowy. Moze tez pomoéc
w prowadzeniu RKO.

11l. Udroznij drogi oddechowe i ocen, czy posz-
kodowany oddycha.

¢ U6z najego czole i na brodzie swoje rece, tak
zeby sie nie krzyzowaty, a nastepnie odchyl
gtowe do tytu.

¢ Nachyl sie nad poszkodowanym i przez 10
sekund wzrokiem, stuchem i dotykiem oceniaj,
czy oddycha.

¢ Nachyl sie tak aby$ widziat klatke piersiowa.

¢ Patrz, czy klatka piersiowa sie rusza, zwracaj
uwage, czy styszysz strumien powietrza nad

Bezptatny kwartalnik

czynnosci ratujqce Zycie

jego ustami i czy czujesz go na policzku lub
uchu.

¢ Jesli przez 10 sekund Twoje zmysty nie zano-
towaty zadnych z wyzej wymienionych symp-
toméw, to mozemy stwierdzi¢, ze u posz-
kodowanego doszto do zatrzymania krgzenia
i nalezy rozpoczaé resuscytacje krgzeniowo-
oddechowa.

IV.Wykonaj telefon alarmowy.

¢ Zadzwon na 999 lub na 112.

¢ Dyspozytorka zbierze wywiad i wySle Zespot
Ratownictwa Medycznego.

¢ Jesli wezesniej zapewnite$ sobie pomoc 0so-
by trzeciej, to ona moze wykonac telefon, a Ty
rozpocznij RKO.

V. Rozpocznij masaz posredni serca.

¢ Przed rozpoczeciem masazu posredniego ser-
ca nalezy zdjg¢ ubranie z klatki piersiowe;j.

¢ Jeslijest to zima, nalezy wnies¢ takg osobe do
najblizszego budynku lub pomieszczenia.

¢ Nastepnie nalezy utozyé podstawe reki na
Srodku klatki piersiowej na mostku.

¢ Trzeba kucnaé na kolanach przy posz-
kodowanym i utozy¢ rece na mostku a nas-
tepnie wychyli¢ sie tak, zeby nasze rece byty
prostopadte do klatki piersiowe;j.

¢ Wykonaj 30 uci$nie¢ klatki piersiowej na
gtebokosé 5 cm.
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¢ W trakcie wykonywania ucisnie¢ liczymy sobie:
i1i2i3i4 i5i6i7i8i9i10 - powtarza-
my to 3 razy.

¢ W trakcie wykonywania masazu musimy
pamietaé, zeby odpusci¢é catkowicie ucisk
i pozwoli¢ na relaksacje klatki piersiowe;.

¢ Nie odrywamy ragk od klatki piersiowej w trak-
cie wykonywania masazu.

VI. Wykonaj wdechy ratownicze.

¢ Po 30 ucisnieciach klatki piersiowej przecho-
dzimy do 2 wdechoéw ratowniczych.

¢ Aby wykonaé skuteczny wdech musimy
udrozni¢ drogi oddechowe, tak jak to robiliSmy
wczesniej — patrz punkt Il1.

¢ Po udroznieniu drég oddechowych palcami
reki, ktéra jest na czole zatykamy kciukiem
i palcem wskazujgcym poszkodowanemu nos.

¢ Po zatkaniu nosa, utrzymujac nadal odgietg
gtowe do tytu, nachylamy sie nad ustami po-
szkodowanego i obejmujgc szczelnie swoi-
mi ustami usta poszkodowanego wykonujemy
spokojny wydech.

¢ W czasie wykonywania wdechu obserwujemy,
czy klatka piersiowa poszkodowanego unosi
sie.

4 Po wykonaniu pierwszego wdechu unosimy
nasza gtowe i pozwalamy zeby nastgpit samo-
czynny wydech.

Pierwsza pomoc

4 Nastepnie wykonujemy drugi wdech.

4 Wdechy wykonujemy bardzo spokojnie — mamy
wdmuchiwaé 500-600 ml powietrza a sam
wdech ma trwaé¢ 1 sekunde.

Pamietajmy, ze:

RKO prowadzimy w stosunku 30:2, czyli 30
ucisnie¢ mostka na 2 wdechy ratownicze. RKO
raz rozpoczete mozemy przerwac kiedy:

@ zabraknie nam sity,

@ przyjedzie pogotowie ratunkowe,

€ u poszkodowanego powrdci spontaniczny od-
dech.

Zachecam Panstwa do udziatu w szkoleniach
Z pierwszej pomocy, bo jeSli w naszej obecno-
Sci dojdzie do sytuacji zagrozenia zycia lub zdro-
wia cztowieka, warto jest umie¢ udzieli¢ pomocy.
Jak podkreslitem wczes$niej: w takiej sytuacji to
w Paristwa rekach jest zycie takiej osoby.

Informacje o szkoleniach mozna uzyskaé¢ na
stronie internetowej SZPZLO Warszawa Bemowo
www.zozbemowo.pl lub pod numerem telefonu
696 435 890.

Schemat podstawowych czynnosci ratuja-
cych zycie

* lub krajowy numer ratunkowy (999 — przyp. ttum)

Bezptatny kwartalnik








