Spotkanie optatkowe w 0C0

Odnalez¢ Boga
W cierpieniu

W grudniu, jak co roku, w szpitalnej kaplicy
Opolskiego Centrum Onkologii odbyto sig spot-
kanie optatkowe potaczone z msza $wicgta, kto-
rej przewodniczy1 ks. biskup Pawel Stobrawa
w asyscie ks. Jozefa Tarnawy, szpitalnego ka-
pelana. Wzigli w niej udzial pacjenci, ich ro-
dziny oraz personel szpitalny z dyrektorem
Waojciechem Redelbachem.

Podczas mszy ks. biskup Stobrawa méwit m.in.
o roli cierpienia oraz niezbednej z nim walce, kto-
ra stale powinna towarzyszy¢ ludziom chorym,
i nie tylko.

Po mszy nastapilo btogostawienstwo i dzie-
lenie si¢ opflatkiem przy dzwigkach piesni ad-
wentowych oraz koled w wykonaniu zespotu
duszpasterstwa akademickiego Xaverianum przy
kosciele o.0. Jezuitow.

Ks. biskup Stobrawa wraz z ks. Tarnawa 1 dy-
rektorem Redelbachem odwiedzili takze oddziaty
szpitalne, by podzieli¢ si¢ optatkiem z obtoznie
chorymi. Ten fakt mial dla chorych niezmiernie
wazne znaczenie nie tylko w wymiarze ducho-
wym, ale i terapeutycznym.

Po czgsci oficjalnej wizyty ks. biskup Sto-
brawa oraz uczestnicy mszy zostali zaproszeni
przez dyrektora Redelbacha na skromny, stodki
poczestunek.

XXI wiek w medycynie
Fakty i nadzieje

Brokuly a rak pluc

Amerykanscy badacze sa
zdania, ze brokuty i warzy-
wa kapustne obnizaja ryzyko
raka pluc u osob palacych
papierosy a zwlaszcza u by-
lych palaczy. Ich jedzenie
obnizato ryzyko raka pluca
0 20-55 proc., w zaleznosci
od postaci, w jakiej je spo-
zywano oraz liczby wypa-
lanych papieroséw i czasu
trwania natogu. U osob ak-
tualnie palacych ryzyko raka
ptuc obnizaly tylko surowe
warzywa kapustne. Dieta bo-
gata w brokuty i inne kapust-
ne najlepiej chronita przed
rakiem drobnokomoérkowym
oraz  ptaskonabtonkowym,
ktére wstgpuja przewaznie
u 0sob palacych duzo.

Grzybem w raka

Udoskonalony lek oparty na
nanotechnologii oraz dzia-
taniu grzyba, tworzacego
plesn, radzi sobie ze zwal-
czaniem az 17 rodzajow no-
wotworéw, m.in. raka ptuc,
jajnikow, prostaty, glejaka
moézgu, czerniaka zlo$liwe-
go skory. Obiecujaca terapia
przeciwnowotworowa opra-
cowana przez amerykan-
skich naukowcow Harvardu
czeka na rozpoczecie testow
klinicznych. Inspiracja dla
badaczy byla pomytka w la-
boratorium.

Kawa kontra rak watroby
Mito$nicy kawy sa mniej

narazeni na raka watroby
- potwierdzaja najnowsze
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badania finskie, ktore objgty
grupg ponad 60 tys. Finow
w wieku od 25 do 74 lat; Fi-
nowie pija wigcej kawy na
osobg niz Amerykanie, Ja-
ponczycy, Wlosi i inni Euro-
pejczycy. Na poczatku badan
zaden nie cierpial na nowo-
twor. Badanych podzielono
na 5 grup w zaleznosci od
liczby filizanek kawy wy-
pijanych na dzien. Stan ich
zdrowia $ledzono S$rednio
przez 19 lat. W tym okresie
zdiagnozowano 128 przypad-
kow raka watroby. Okazato
si¢, ze picie duzych ilosci
kawy byto wyraznie zwiaza-
ne ze spadkiem ryzyka raka
watroby, a im wigcej filiza-
nek kawy wypijali pacjenci,
tym bardziej spadato ich ry-
zyko. Na razie nie wiadomo,
jaki biologiczny mechanizm
odpowiada za ten zwiazek.

Wezesniejsza diagnoza
raka przelyku

Obecnos$¢ pewnych biatek
moze usprawni¢ kontrolg
przedrakowych zmian, doty-
czacych przetyku i pozwa-
la zidentyfikowaé¢ chorych
z tzw. przetykiem Barretta
(wystgpujacy stan przedra-
kowy dolnej czgsci przetyku
- moze si¢ z niego rozwinac
gruczolakorak), u ktérych
najprawdopodobniej rozwi-
nie si¢ rak przelyku— twier-
dza amerykanscy badacze.

Defekt w genach,
rak w plucach

Dwie genetyczne mutacje
az 0 60% zwigkszaja ryzyko
rozwoju nowotworu - od-
kryt migdzynarodowy zespot
uczonych. Naukowcy z 18
krajow przeanalizowali mu-
tacje wystgpujace u ponad
15 tys. osob, zaréwno cho-
rych, jak i zdrowych. Oka-
zalo sig, ze ryzyko choroby
wzrasta, jesli czlowiek jest

Blisko 1200 Opolan gimnastykowato sig na $niegu
Trzeci rekord z rzedu

Lepszej pogody nie mozna bylo sobie wyma-
rzy¢: lekki mrdz, mnostwo stonca, no i oczywi-
scie $niegu. Nic dziwnego, ze w Wielkoorkiestro-
wa niedzielg, 11 stycznia, do parku na ZWM-ie
przybyto mnéstwo Opolan. A celem byla nie tyl-
ko $wiateczna, przedobiednia rekreacja, ale takze
bicie rekordu w liczbie gimnastykujacych si¢ na
swiezym powietrzu (Opolskie Centrum Onkologii
bylo jednym ze wspoétorganizatoréw tegorocznej
edycji tego prozdrowotnego przedsigwzigcia).

I rekord rzeczywiscie padt - w samo niedziel-
ne potudnie w gigantycznym aerobiku, prowa-
dzonym przez Justyne Macialek-Wasilewska,
wzigly udziat 1172 osoby. Tak doktadna liczba to
wynik policzenia wszystkich ¢wiczacych, uwiecz-
nionych na zdjgciach, wykonanych ze straza-
ckiego wysiggnika. Okazuje sig, ze uczestnikow
tegorocznej zabawy na $§wiezym powietrzu byto
o ponad 300 wigcej niz w roku 2008 (827)
12007 (803).

Peten ruchu, prozdrowotny festyn na $nie-
gu to pomyst opolskiej lekarki Teresy Poleszuk
—Spakowskiej, wicloletniej radnej opolskie;j,
niestrudzonej od lat propagatorki zdrowego stylu
zycia, w ktorym wlasciwe odzywianie oraz ruch
na $§wiezym powietrzu to jego kardynalne zasady.
Tym wazniejsze, ze — w przeciwienstwie do uwa-
runkowan genetycznych— stosowanie si¢ do nich
zalezy wytacznie od nas samych. Od naszych che-
ci, dobrej woli, wiedzy.

Nigdy za wiele podkreslania potrzeby posiada-
nia tej wiedzy a takze $wiadomosci faktu, ze zdro-
wie nie zalezy od lekarzy, ale przede wszystkim
od nas samych...

4



Mammografia przesiewowa w 2008 roku
Opolski skryning

w krajowej czotéwce

Rok 2008 byt drugim rokiem funkcjonowa-
nia programu przesiewowych badan mammogra-
ficznych, realizowanego w ramach Narodowego
Programu Zwalczania Choréb Nowotworowych.
Tym samym zakonczyl si¢ pierwszy, dwuletni
cykl monitorowanego skryningu (tzw. I runda),
celem ktorego jest mozliwie najwczesniejsze wy-
krywanie raka piersi u Polek.

Whioski, jakie sig¢ nasuwaja, zwtaszcza w kon-
tekscie niedawnej medialnej krytyki, dotyczacej
realizacji programu, nie daja wprawdzie powo-
dow do pelnej satysfakcji, ale przeciez rzadko
bywa tak, aby poczatki stusznych pomystow, owo
zmudne przecieranie szlakow, zaczynato si¢ lek-
ko, tatwo i przyjemnie... Wielkie idee nie przesta-
ja by¢ wielkie tylko dlatego, ze staby (czyt. niedo-
swiadczony) jest cztowiek, ktory je realizuje.

Trzeba nie mie¢ wiedzy lub wyobrazni, aby
negowac sens funkcjonowania programu (w czym
przescigaty si¢ media...), ktory sprawit, ze kilka
tysigcy Polek dowiedziawszy sig, ze maja raka
piersi, w pore podjety leczenie. Dzigki temu zde-
cydowana wigkszo$¢ z nich ma szanse nie tyl-
ko dluzszego zycia, ale wrecz petnego powrotu
do zdrowia.

Jest faktem, ze wyniki kontroli zdje¢ mam-
mograficznych (tzw. audyt kliniczny), przepro-
wadzonych w ubieglym roku przez Centralny
Osrodek Koordynujacy Program Weczesnego
Wykrywania Raka Piersi nie brzmiaty optymi-
stycznie. Wiele zdje¢ (mowi sig o nawet o jednej
trzeciej, cho¢ po prawdzie nie bardzo wiadomo,
na jakiej podstawie, skoro kontrole zdje¢ sa wy-
rywkowe...), nie spetniato jako$ciowych wymo-
gbéw a tym samym nie oddawato rzeczywistego
stanu piersi. Tym samym opisy radiologiczne
mogly by¢ falszywie dodatnie (pal szes¢) lub fal-
szywie ujemne (lepiej, zeby nie...). I na pewno
nie brakowato wérdd nich opisoéw trafnych... Tym
niemniej w $wiat poszly informacje jakoby jedna
trzecia wszystkich wykonanych zdjg¢ byta funta
ktakow warta, co wigcej — przyniosly one wigcej

nosicielem dwoch genetycz-
nych mutacji: TERT i CRRY,
znajdujacych si¢ w plqtym
chromosomie. Na temat
CRR9 wiadomo jeszcze nie-
wiele, ale w wypadku TERT
ustalono, ze pobudza enzym
zwany telomeraza. Kiedy
komorki staja sig¢ rakowymi,
wytwarzaja telomerazg, po-
trafiaca wydtuza¢ zakoncze-
nia chromosomow, telomery.
W rezultacie chora komorka
staje si¢ niemal niesmiertel-
na, ulega dalszym niekontro-
lowanym podzialom, co pro-
wadzi do powstania guza.

Obowiazkowe Sniadanie

Osoby, ktore codziennie je-
dza $niadanie, maja mniej
problemoéw z tyciem. Angiel-
scy badacze zbadali nawy-
ki zywieniowe 6764 kobiet
imgzezyzn w wieku od 40 do
75 lat. Okazalo sie, ze 0so0-
by, ktore jadly najobfitsze
$niadania, w najmniejszym
stopniu przybieraty na wa-
dze, nawet jesli w ciagu dnia
pochtlanialy najwigcej pokar-
moéw. Pomijanie $niadania
pozbawiato organizm sktad-
nikow odzywczych i sktania-
to go do robienia zapasow.
Wskutek tego wigksza czgséc
obiadu i kolacji ulegata prze-
tworzeniu na tluszcz. Wg
ekspertow najlepiej zaczac
dzien od zjedzenia czego$
wolnotrawionego, np. ow-
sianki czy owocow. Dzigki
temu uniknie si¢ podjadania
przed obiadem i gwaltow-
nych skokéw poziomu cukru
we krwi.

Cholesterol a Alzheimer

Niezdrowa dieta bogata
w cholesterol przyczynia sig
do rozwoju choroby Alzhei-
mera — twierdza naukowcy.
Badania na myszach, ktérym
podawano pokarm bogaty
w cholesterol, wykazaly, ze
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ich mozgi produkuja wigcej
beta-amyloidu, biatka zwia-
zanego z choroba Alzhei-
mera. Wiadomo réwniez, ze
choroba ta czgsciej dotyka
otytych. Przy okazji okaza-
lo sig, ze pozakomoérkowe
biatko ApoE znakomicie re-
guluje usuwanie cholesterolu
z neurondw. Jedna z mutacji
genu ApoE zostala rozpo-
znana jako genetyczny czyn-
nik ryzyka. U osob, ktore ja
maja, czesciej dochodzi do
zachorowania na alzheimera.
Whniosek: leki zwigkszajace
aktywnos¢ bialek ABC moga
spowalnia¢ postgp choroby.

Alkohol a zapalenie
stawow

Regularne spozywanie alko-
holu o potowg obniza ryzyko
reumatoidalnego zapalenia
stawow - wynika z badan
szwedzkich, ktére objgty
tacznie ok. 3 tys. osob, z cze-
go ponad potowa cierpiata na
reumatoidalne zapalenie sta-
wow (RZS). Okazalo sig, ze
osoby regularnie spozywa-
jace alkohol miaty znacznie
mniejsze ryzyko zachorowa-
nia na RZS w poréwnaniu
z osobami pijacymi mato.
A im wigcej wypijat badany
tym mniej byl narazony na
to schorzenie. W przypad-
ku os6b pijacych najwigcej
ryzyko spadalo nawet o po-
lowe. Prawidlowos$é ta do-
tyczyta zar6wno mezczyzn,
jak i kobiet.

Na serce najlepsza
aspiryna

Kobiety i mgzczyzni w $red-
nim wieku powinni przyjmo-
wacé aspiryng, by uchronic si¢
przed ryzykiem zawatu serca
- uwazajq brytyjscy naukow-
cy, ktorzy przebadali 12 tys.
pacjentow w wieku od 30 do
75 lat. Z ich ustalen, wynika,
Ze mezczyzni powinni sig

szkody niz pozytku. Skutek — wyrazny u pan spa-
dek zainteresowania skryningiem mammograficz-
nym. Takze na Opolszczyznie (w 2007 r. -30 tys.,
2008 -25,5 tys.)

Nieodparcie nasuwa si¢ pytanie, czy aby cza-
sem ,,z pomoca czujnych mediéw” nie wylano
dziecka z kapiela? Dos$¢ powiedzie¢, ze dzigki
skryningowi w latach 2007-2008 wykryto u Opo-
lanek 226 rakow piersi (wg stanu na styczen br.)

Opolszczyzna nalezy do regiondéw, w ktorym
realizacja programu skryningu mammograficzne-
go oceniania jest przez COK bardzo wysoko. Otoz
za rok 2008 wojewédztwo opolskie zajelo drugie
miejsce w kraju pod wzgledem odsetka przeba-
danych kobiet. Natomiast wyniki przeprowadzo-
nego audytu klinicznego okazaty si¢ sa pozytywne
dla wszystkich bez wyjatku jednostek realizujacych
w Opolskiem skryning, a jesli idzie o kontrolg ja-
ko$¢ pracowni mammograficznych to tylko jedna
placowka uzyskala oceng negatywna.

- Audyt kliniczny polegat na kontroli jakosci
zdje¢ mammograficznych, czyli koncowego efektu
pracy, najwazniejszego z punktu widzenia radio-
loga — wyjasnia dr n. med. Ewa Wesolowska,
kierownik Pracowni Mammografii w Centrum
Onkologii w Warszawie, niekwestionowany au-
torytet w dziedzinie mammografii skryningowe;j.
- Audytorzy losowo, bo metryczki zdjec¢ zostaly
uprzednio zaklejone, analizowali po dwa zastawy
zdjec: z piersiami tluszczowymi oraz z gruczolo-
wymi. Kazdy z osrodkow realizujqcych skryning
— a jest ich w kraju ponad 300 — mogt przystac
zastawy najlepsze. Czy ten fakt umniejsza war-
tos¢ audytu? Moim zdaniem nie. Jest dowodem,
ze kierownicy rozumiejq w czym rzecz. Ponadto
w danym okresie wszyscy starajq sie, a wiec ja-
kos¢ si¢ generalnie podnosi.

W drugiej kontroli, fizyko-technicznej, spraw-
dzano m.in. parametry fizyczne sprzetu, wyko-
nywanie testow podstawowych i specjalistycz-
nych, dawki i pole napromieniania, wywotywarki,
materialy eksploatacyjne, organizacj¢ przepro-
wadzania badan (istnienie poczekalni, przebie-
ralni), wyposazenie gabinetéw opisowych, stan
negatoskopow.

- Proces wywotywania zdjgcia, niezaleznie
od typu aparatu rentgenowskiego, ma ogromny
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wplyw na jakos¢ i czytelnos¢ obrazu mammogra-
ficznego. Brak zachowania standardow moze ob-
nizy¢ kontrast i ostros¢ zdjecia a tym samym wy-
paczy¢ obraz i w konsekwencji opis zdjecia oraz
diagnoze — mowi dr E. Wesotowska.

Wyniki audytu klinicznego za rok 2008 sa w Pol-
sce nastgpujace: w 105 pracowniach badania wyko-
nywane sa na poziomie pozadanym, czyli dobrym,
w 123 — na poziomie akceptowanym, czyli dosta-
tecznym. 71 jednostek zweryfikowano negatywnie.

Szczegoly na stronie internetowej www.profilak-
tykaraka.coi.waw.pl.

- Wynik kontroli jakosci badan mammogra-
ficznych z oczywistych wzgledow ma prymat nad
audytem klinicznym, gdyz jest rzeczywistym od-
zwierciedleniem warunkow i technicznych mozli-
wosci, w jakich wykonywane sq zdjecia — moéwi
Wiestawa Kaczmarek, szefowa opolskiego WOK.
- Natomiast audyt kliniczny jest ocenq wybranych
przez samego swiadczeniodawce zaledwie dwoch
zestawow zdjeé sposrod tysiecy przez niego wyko-
nanych. A zatem nie moze by¢ uznany za Sredniq
ocene jakoSci wszystkich zdje¢ mammograficznych
danej jednostki skryningowej. Zainteresowanych
opolskimi wynikam kontroli jakosci odsytamy na
strone www.onkologia.opole.pl, zakladka: Woje-
wodzki Osrodek Koordynujqcy.

Sobota, 7 lutego

Zaproszenie na Dzien Otwarty

W sobote, 7 lutego br. , z okazji Swiato-
wego Dnia Walki z Rakiem (w dniu 4 lutego
obchodzonego po raz 9.) Opolskie Centrum On-
kologii organizuje Dzien Otwarty Onkologii.
W tym dniu w godz. 8-14 czynne beda trzy porad-
nie: chirurgiczna, choréb piersi oraz ogélna.
W trakcie badania lekarze moga zleca¢ dodat-
kowe badania (m.in. gruczolu krokowego wraz
z pobraniem krwi na marker PSA) lub zaplano-
waé zabiegi. Czynna bedzie takze Pracownia
Mammograficzna.

Zainteresowani badaniem przez onkologa
winni uprzednio zglosi¢ si¢ do okienka Reje-
stracji Gtéwnej ktora czynna bedzie w tym dniu
w godz. 7-13. Nalezy mie¢ ksiazeczk¢ RUM oraz
dokument tozsamo$ci (z numerem PESEL).

w ten sposéb chroni¢ juz od
47. roku zycia, a kobiety od
58. roku. Od dawna wiado-
mo, ze aspiryna chroni przed
zawalem, bo zapobiega for-
mowaniu si¢ zakrzepow
krwi, ktore moga zatykaé
naczynia krwiono$ne i sa
szczegllnie niebezpieczne,
gdy dotra do serca. Z tego
powodu lek jest czgsto prze-
pisywany osobom po zawale
serca, a niektorzy lekarze
sugerowali, by aspiryng ly-
kali profilaktycznie rowniez
pacjenci z ryzykiem zawatu.
Uczeni ustalili, ze ryzyko
wystapienia choréb serca
w perspektywie najblizszych
10 lat pojawia si¢ u 10 proc.
kobiet powyzej 58. roku zy-
cia i u 10 proc. megzczyzn
powyzej 47. roku. Ich zda-
niem korzyS$ci z brania leku
przewazaja nad wywolywa-
nymi przez aspiryn¢ efekta-
mi ubocznymi.

Krowa pomoze
leczy¢ raka?

Mleko zmodyfikowanej ge-
netycznie krowy ma by¢
zrodtem biatek, pomagaja-
cych zwalcza¢ nowotwory
u ludzi. Wyhodowanie tak
cennego cielaka jest osiag-
nigciem chinskich naukow-
cow. Dopiero za ponad pot
roku w wymieniu pojawi
si¢ mleko zawierajace tzw.
ludzkie przeciwciala mono-
klonalne CD20. Substancje
te beda izolowane z mleka
i oczyszczane. Znajda po-
tem zastosowaniu w lecze-
niu niektérych nowotworow,
np. chloniakéw i bialaczek.
Chinscy uczeni maja nadzie-
j¢ za ok. pig¢ lat dostac¢ po-
zwolenie na wprowadzenie
g0 na rynek.

Magnesem w raka

Niemieccy badacze wyna-
lezli metodeg, wykorzystuja-
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ca nanomagnesy (magnesy
wielkoSci milionowej czeg-
$ci milimetra) do niszcze-
nia komorek rakowych. Pod
wplywem Zewngetrznego
pola magnetycznego moz-
na je tatwo wprowadzi¢ do
otoczenia tkanek nowotwo-
rowych. Potem pole to zo-
staje wzmocnione, cO pOwo-
duje rozgrzanie nanoczastki
i zabicie chorych komorek.
Zdrowe pozostaja w niena-
ruszonym stanie. Naukowcy
chca wykorzysta¢ fakt, ze
w rozgrzanych komorkach
skuteczniej dziataja leki
przeciwnowotworowe i sta-
raja si¢ tak zaprojektowac
nanomagnesy, aby spetniaty
podwdjna funkcje — dostar-
czaty leki bezposrednio do
nowotworu 1 rozgrzewaly
go. Dzigki przytozeniu pola
magnetycznego W rejonie
zmian nowotworowych prze-
transportowanie leku namag-
nesowanymi czastkami jest
bardzo precyzyjne. Zmniej-
sza to szans¢ zatrucia zdro-
wych komorek, co jest glow-
na wada konwencjonalnych
terapii.

Woda najlepsza
do popijania lekow

Od lat wiadomo, ze sok
grejpfrutowy moze zwigk-
sza¢ wchtanianie niektorych
lekarstw, co czasem prowa-
dzi do przeksztatcenia dawek
leczniczych w toksyczne
(sok grejpfrutowy drastycz-
nie zwigksza poziom leku
dla  wysokoci$nieniowcoOw
we krwi niebezpiecznych
dla zdrowia). Ostatnio od-
kryto, ze takze soki jabtko-
Wy 1 pomaranczowy moga
zmniejsza¢ wchilanianie po-
pijanych nimi lekow, a przez
to redukowaé ich korzystne
dziatanie - ostrzegaja ame-
rykanscy naukowcy. Dotych-
czas dowiedziono, ze soki
grejpfrutowy, pomaranczo-

(zy trzeba cierpie¢ w chorobie?

Kazdego boli inaczej

Zachorowanie na raka kojarzone jest na ogot
z bdlem i ogromnym cierpieniem, tak fizycznym,
jak i psychicznym. Choremu towarzyszy nieusta-
jace poczucie bezradnosci, brak nadziei, ze bol
kiedykolwiek minie. Przekonanie, Zze chory na
raka musi cierpie¢ z powodu boélu jest wsrod Pola-
kow powszechne. Mysla tak zreszta nie tylko pa-
cjenci i ich rodziny, ale takze wielu lekarzy. M.in.
dlatego chory bardzo czgsto nie mowi lekarzowi,
ze cierpi. Zwlaszcza, ze nie kazdy lekarz traktuje
bol jako chorobg — uwazaja anestezjolodzy spod
znaku Polskiego Towarzystwa Badania Bolu.

Tymczasem jest dowiedzione, ze cierpiacy
z bolu pacjenci znacznie gorzej reaguja na leki
i leczenie, 1, niestety, umieraja wczesniej, niz ci,
ktérzy go nie odczuwaja . Silny bol nlekorzystme
wplywa na caly organizm, obnizajac tym samym
jako$¢ zycia chorego. Zmienia czgsto jego osobo-
wos¢, przez co staje si¢ on czgsto trudny w co-
dziennym wspotzyciu, takze wobec najblizszych.

Wspotczesna medycyna cho¢ niemato uwagi
poswigca nowym metodom walki z rakiem, to
jednak znacznie mniej bélowi nowotworowemu.
Badacze nie maja watpliwosci, ze bol wyniszcza
réwnie skutecznie jak nowotwor. Dlatego prawid-
fowe jego leczenie ma ogromne znaczenie w pro-
cesie terapeutycznym.

Bol jako taki jest fizjologiczng reakcja orga-
nizmu na dziatanie réznych bodzcéw. Peini bar-
dzo wazng funkcje¢ ostrzegawczo-ochronna, gdyz
wskazuje na ZagroZenie Jest dla organizmu infor-
macja, ze cos szczegdlnego, niepokojacego dzieje
sig z ciatem. Ostrzegawcze dziatanie bolu pozwa-
la organizmowi szybko zareagowac na szkodliwy
bodziec. W ztamaniu kosci, na przyktad, bol wy-
musza ograniczenie ruchu, chroniac przed dalszy-
mi powiktaniami.

Nalezy mie¢ tez $wiadomosé¢, ze kazdego boli
inaczej, stad ocena sity natgzenia bolu przez leka-
rza jest zawsze opatrzona btedem. To, jak wysoki
jest stopien cierpienia oraz w jaki sposob cztowiek
poradzi sobie z bolem, zalezy w duzej mierze od
jego kondycji psychicznej. Znawcy nie maja wat-
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pliwosci, ze odczuwanie bolu jest zjawiskiem
subiektywnym.

O ile bol fizjologiczny jest znakiem ostrzegaw-
czym dla organizmu, o tyle bol patologiczny nie
stuzy niczemu. Poza tym, Ze jest niestety, wier-
nym acz mocno niepozadanym towarzyszem cigz-
kiej choroby. Jest cierpieniem samym w sobie,
przewaznie przeszkadzajacym w terapii. Dlatego
nalezy go zwalczaé.

Nikt z badaczy nie ma natomiast watpliwo-
Sci, ze bol jest jednym z najsilniejszych stresow.
Podobnie, jak nie ma watpliwosci, ze nowotwor
wecale nie musi juz bole¢, a przynajmniej nie az
tak, gdyz wspodiczesna medycyna dysponuje, tak-
ze w Polsce, niematym zasobem metod i $rod-
kéw, skutecznie eliminujacych bol nowotworowy.
Niestety, wiedza Polakoéw o placowkach leczenia
przewlektego bolu, o lekarzach w nich zatrudnio-
nych oraz o nowoczesnej terapii jest niewielka.

Jednak — jak to czgsto bywa - teoria wyglada
obiecujaco, ale praktyka ... skrzeczy. Mowila
m.in. o tym dr n.med. Malgorzata Malec-Milew-
ska, anestezjolog z Kliniki Anestezjologii i Inten-
sywnej Terapii Centrum Medycznego Ksztatcenia
Podyplomowego w Warszawie, podczas niedaw-
nego wyktadu-szkolenia dla personelu medyczne-
go w Opolskim Centrum Onkologii.

Znana specjalistka zaznaczyta na wstgpie, ze
cho¢ jest niewiele badan, dotyczacych epidemio-
logii bolu, towarzyszacemu chorobie nowotwo-
rowe], to jednak z dostgpnych danych wynika, ze
JUZ w momencie stawiania diagnozy dolegliwo-
$ci bolowe odczuwa od 30 do 40 proc. chorych.
Nieco podzniej, w okresie aktywnego leczenia,
juz blisko potowa, a w zaawansowanym stadium
- nawet 75 proc.

W Polsce kazdego roku na nowotwory leczo-
nych jest ok. 390 tys. chorych, czyli ok. 1 proc.
populacji, z tego we wczesnym stadium choro-
by bol odczuwa 153 tys. pacjentow (42 proc.),
a w zaawansowanym (jest to ok. 90 tys. 0sob) —az
67 tys. czyli ok.75 proc. W sumie 220 tys. chorych
wymaga corocznie pomocy w leczeniu bolu.

Co prawda poradni leczenia bolu jest w Polsce
ok. 200, ale tych certyfikowanych, zwiazanych
z duzymi o$rodkami klinicznymi, w ktorych jest
mozliwo$¢ wykonywania inwazyjnych metod le-

wy 1 jablkowy zmniejszaja
wchtanianie etopozydu (leku
antynowotworowego), nie-
ktorych beta-blokerow sto-
sowanych w leczeniu nadcis-
nienia (atenololu, celiprololu
i talinololu), cyklosporyny
(podawanej w zapobieganiu
odrzucenia  przeszczepow)
oraz niektorych antybioty-
kéw (ciprofloxacyny, levo-
floxacyny i itrakonazolu).
Najlepiej popija¢ lekarstwa
czysta woda.

Tyton w leczeniu
chloniaka

Palenie tytoniu zwigksza ry-
zyko nowotwordw, ale sama
roslina moze znalez¢ zasto-
sowanie przy wytwarzaniu
szczepionki na chtoniaka.
Amerykanscy badacze sto-
suja tyton jako ,fabryke”
czasteczek  specyficznych
dla komorek jednej z odmian
chtoniaka (follicular B-cell
lymphoma), ktore podaje sig
pacjentowi ze $wiezo rozpo-
znana choroba, by ,,0strzec”
jego uktad immunologiczny
1 aby atakowaly wszyst-
kie komorki, majace na
powierzchni podobne cza-
steczki. Aby wprowadzié¢
odpowiedni gen do rosliny,
naukowcy wykorzystuja wi-
rusa mozaiki tytoniowe;.

Nowy sposob
wykrywania czerniaka

Wykrywanie specyficznego
biatka wytwarzanego przez
komorki czerniaka utatwia
rozpoznanie tego nowotwo-
ru —twierdza amerykanscy
badacze, ktorzy wykaza-
li, ze wytwarzanie biatka
IMP-3 w duzych ilosciach
odrdznia czerniaki - zlosli-
we nowotwory skory - od
zmian tagodnych, na przy-
ktad znamion, ktoére moga
wyglada¢ bardzo podobnie.
Badania  przeprowadzone
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na probkach 56 zmian skor-
nych pobranych od 48 oséb
potwierdzity swoisto$¢ me-
tody. Na $wiecie, rowniez
w Polsce, liczba zachorowan
na czerniaka ciagle rosnie.
Od roku 1980 liczba przy-
padkow czerniaka u mtodych
kobiet wzrosta o 50 procent.
Zdaniem specjalistow przy-
czyna sa zmiany stylu zycia
- czgstsze przebywanie na
otwartej przestrzeni i moda
na sztuczne opalanie.

Magnolia na raka

Sktadnik owocoéw magnolii
o nazwie honokiol (sktadnik
lekoéw tradycyjnej medycyny
chinskiej i japonskiej) hamu-
je wzrost komoérek nowotwo-
rowych, na ktére dotychczas
nie dzialaly leki -wynika
z amerykanskich badan.
Honokiol jest szczeg6lnie
skuteczny na nowotwory,
ktéore maja zmutowane geny
z rodziny RAS. Mutacje te
powoduja, ze geny RAS sta-
ja si¢ nadaktywne i silnie
pobudzaja komoérki rakowe
do podzialow. Efektem jest
szybki wzrost guza. Dzigki
honokiolowi biatka zapisane
w tych genach nie uaktyw-
niaty fosfolipazy D, enzy-
mu pomagajacego przezyc
komorkom nowotworowym
w warunkach, w ktorych
inne komorki gina. Zwiazek
wpltywat podobnie na ho-
dowane w laboratorium ko-
morki raka ptuc i pecherza.
Honokiol moze zwiekszac
wrazliwo§¢ komorek nowo-
tworowych na tradycyjna
chemioterapi¢. Blokowanie
Sciezki RAS begdzie bowiem
zapobiega¢ uodparnianiu sig¢
komorek raka na inne leki.

Telefony komérkowe
a zachowanie dzieci

Dzieci, ktorych matki czgsto
korzystaty z telefonow ko-

czenia, jest jedynie 21. Jest niemozliwoscia, aby
byly one w stanie obja¢ opieka wszystkich pacjen-
tow z bolem nowotworowym.

Dlatego jego leczeniem zajmuja si¢ lekarze
roéznych specjalnosci, w tym glownie lecznictwa
podstawowego, ale takze onkolodzy. Jednak
w sytuacjach, kiedy chory wymyka si¢ ze standar-
dowego leczenia, gdy zuzycie opioidow jest co-
raz wigksze, gdy sa wskazania do leczenia ktoras
z inwazyjnych metod, to taki pacjent powinien zo-
sta¢ skierowany do jednego z tych 21 wyspecjali-
zowanych osrodkow.

(Ciqg dalszy wyktadu - za miesiqc)

Nowa poradnia w 0C0 - onkohematologiczna

Biataczka, chioniaki,
ziarnica zlosliwa

Z. dniem 3 lutego br. Opolskie Centrum On-
kologii rozszerza dziatalnos¢ dotychczasowej
poradni onkologii ogdlnej o leczenie nowo-
tworé6w krwi i ukladu chtonnego. Nowa Po-
radnia Onkohematologiczna funkcjonuje w ra-
mach Wojewddzkiej Przychodni Onkologicznej
i czynna jest dwa razy w tygodniu, we wtorki
i w piatki, w godzinach 12-17.

Nowo zatrudnieni specjaliSci hematologii
dr Anna Rudkowska-Kazanowska i dr Mario-
la Kubs$-Domanska lecza chorych w warun-
kach ambulatoryjnych oraz w odcinku dziennym
chemioterapii.

Onkohematologia jest dziedzing medycyny
pokrewng onkologii. Zajmuje sig leczeniem m.in.
takich schorzen, jak ziarnica zlosliwa, szpiczak
mnogi, przewlekte bialaczki, chtoniaki ztosliwe.

-Rozszerzenieustugmedycznychotedziatalnosé
pozwolinamnajeszcze lepszqjakosé leczenia i kon-
trolizarowno nowych, jakijuz leczonych pacjentow
z nowotworem krwi i uktadu chlonnego — mowi
dr Wojciech Redelbach. — Dodam, ze leczeniem
m.in. chioniakow i ziarnicy zajmujemy sie od lat.
Nowa poradnia i nowi specjalisci zapewnia¢ bedq
naszym pacjentom kompleksowe leczenie, zgodnie
ze standardami obowiqzujqcymi we wspotczesnej
onkohematologii.
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Wiara pomogta mi zy¢

Moje swiadectwo,
kapelana szpitalnego

Niebawem ukaze sie kolejna ksigzka ks. Jo-
zefa Tarnawy, kapelana szpitalnego w Opolskim
Centrum Onkologii oraz w Szpitalu Wojewodzkim.
Publikacja traktujqca o cierpieniu w chorobie
przedstawia osobiste zmagania z bolem pacjentow
obu szpitali. Zmagania te zostaly przedstawione
glownie w aspekcie wiary, a przede wszystkim
korzysci, jakie ona niesie w najtrudniejszych mo-
mentach zycia, a wiec gdy zostanie ono naznaczo-
ne pietnem ciezkiej choroby. Mowi o tym zresziq
sam tytut ksiqzki ,, Wiara pomogta mi zy¢”, uszcze-
gotowiony podtytutem: ,, Swiadectwa dotknietych
chorobq oraz osob im pomagajqcych”.

Tych swiadectw, szczegolowych i niezwykiych
opisow cierpienia tudziez ukojenia, uzyskiwanego
dzieki wierze w Boga, jest w publikacji blisko set-
ka. W tym takze zwierzenia samego autora, ktory
od 24 lat towarzyszy pacjentom w ich najtrudniej-
szych chwilach, takze tych ostatecznych.

Wyjatkowa osobowos¢ oraz wrazliwosé ks. Jo-
zefa (nie tylko z racji petnionej funkcji), czlowieka
o niezwyklej dobroci serca, z pewnoSciq poma-
gata chorym — bohaterom ksiqzki - otworzy¢ sie
w petni. Stqd niezwyktos¢ wszystkich osobistych
zwierzen, tym bardziej, ze jezyk, ktorym zostaty
spisane, nie epatuje przesadq ani ckliwosciq, jest
niezwykle oszczedny a dzieki temu jeszcze bardziej
przekonujqcy.

W naszym nowym cyklu ,, Wiara pomogta mi
zy¢” comiesiecznie przedstawiac bedziemy frag-
menty tej niezwyklej ksiqzki w przekonaniu, Ze
zawarte w nich tresci pozwolq , tak chorym, jak
i zdrowym zrozumie¢ sedno wiary w Boga, a prze-
de wszystkim przyniosq cierpiqcym — tak chorym,
jak i ich rodzinom - ulge w cierpieniu.

Drzis, jako pierwsze, zwierzenia autora ksiqzki
- ks. Jozefa Tarnawy.

Krystyna Raczynska

moérkowych, bedac w ciazy,
i ktore same uzywaja tych
urzadzen, moga czgsciej
sprawia¢ problemy wycho-
wawcze — twierdza dunscy
badacze, ktorzy przeanalizo-
wali dane zebrane w grupie
ponad 13 tys. dzieci i ich
matek. Gdy dzieci ukonczy-
ty 7 lat, kobiety poproszono
o wypelnienie ankiety na te-
mat zachowania i stanu zdro-
wia ich pociech. Zebrano tez
informacje na temat korzy-
stania z telefonow komoérko-
wych w ciazy oraz uzywania
tych urzadzen przez dzieci.
Okazalo si¢, ze dzieci, kto-
rych matki cz¢sto korzystaty
z telefonow komoérkowych
w ciazy i ktore same uzywaly
tych urzadzen, miaty az o 80
proc. wigksze ryzyko uzy-
skania nieprawidtowych (lub
bedacych na granicy normy)
wynikow w testach oceniaja-
cych problemy emocjonalne,
zaburzenia zachowania, na-
daktywnos$¢ czy problemy
w kontaktach z réwiesnika-
mi. Dzieci, ktore byly na-
razone na fale emitowane
przez komorki wytacznie w
zyciu ptodowym, miaty wyz-
sze ryzyko tych zaburzen niz
dzieci narazone na nie tylko
w pozniejszym wieku, po
urodzeniu. Sposobem, by
ograniczy¢ ekspozycje na
emitowane przez telefony
promieniowanie moze by¢
stosowanie zestawoéw shu-
chawkowych i glosnomo-
wiacych.  Niewykluczone,
ze kobiety czgsto uzywajace
komoérek poswigcaja mniej
uwagi dzieciom...

Wirus pomaga
zdemaskowac raka

Zmodyfikowany wirus prze-
zigbienia moze ujawnié
miejsca, w ktorych pojawity
si¢ przerzuty raka prostaty
— twierdza amerykanscy ba-
dacze, ktorzy zmodyfikowali
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wirusa przezigbienia tak, aby
mogt atakowac tylko komor-
ki raka prostaty. Jak wyka-
zaly doswiadczenia na my-
szach, komorki raka prostaty,
do ktorych trafit zmodyfiko-
wany wirus i wytworzyt cha-
rakterystyczne biatko, moga
by¢ uwidocznione za pomo-
ca skanera PET (pozytro-
nowy tomograf emisyjny).
Jesli komoérki nowotworowe
trafity z guza do innych tka-
nek, moéwimy o przerzutach.
W takich przypadkach lecze-
nie jest trudniejsze, a szanse
na wyleczenie - mniejsze.
W przypadku niektérych no-
wotwordw - na przyktad raka
prostaty - trudne jest samo
wykrycie matych przerzu-
tow. Zdarza si¢ wigc niepo-
trzebne leczenie 0s6b z 1zej-
sza postacia choroby albo
nie do$¢ energiczne leczenie
pacjentdow z przerzutami.
W przypadku raka prostaty
jednym z pierwszych obja-
WOW przerzutéw jest pojawie-
nie si¢ guzow matych w we-
ztach chtonnych miednicy.

Milos$¢ slepa naprawde...

Mito$¢ jest $Slepa — zauwa-
zyt przed wiekami Szeks-
pir. Wspoélczesne badania
naukowcow amerykanskich
potwierdzaja to twierdzenie.
Ot6z dla osob zakochanych
atrakcyjno$¢ innych kobiet
czy mezczyzn maleje. Gdy
ludzie tylko mysla o mitosci
i swoim partnerze, atrakcyj-
na osoba plci przeciwnej nie
przyciaga, ale wregcz odpy-
cha ich uwage wzrokowa.
To wyjasnia, dlaczego zako-
chani nie zwracaja uwagi na
innych potencjalnych, moze
nawet lepszych, partnerow.
Odrzucenie nastgpuje juz na
poczatkowym etapie prze-
twarzania wzrokowego, gdy
tylko obraz trafi do $wiado-
mos$ci. Badanie to ujawnia
bardzo wazna funkcj¢ mito-

Ks. Jozef Tarnawa

Nalezg do Zakonu Towarzystwa Jezusowego.
Po ukonczeniu 5- letniego Technikum Mechanicz-
no- Elektrycznego w Bielsku- Biatej wstapitem do
nowicjatu w Starej Wsi koto Brzozowa w latach
1961 — 1963. Swigcenia kaptanskie otrzymatem
w Warszawie, w parafialnym ko$ciele oo. Jezui-
tow pod wezwaniem $w. Andrzeja Boboli, z rak
ks. biskupa Zbigniewa Kraszewskiego, dn. 31 lip-
ca 1971 roku. Przez kilkanascie lat pracowatem
kolejno w kilku naszych jezuickich parafiach:
w Nowym Saczu, w Starej Wsi k. Brzozowa
a nastepnie w Wambierzycach. Z polecenia moich
przetozonych w 1985 roku zostatem przeniesiony
do Opola, aby obja¢ funkcje kapelana szpitalnego.
Po uzyskaniu delegacji ze strony ks. biskupa or-
dynariusza a nastgpnie akceptacji dyrekcji Woje-
wodzkiego Szpitala Zespolonego w Opolu zadanie
to wypetniam nieprzerwanie do chwili obecnej, na
przestrzeni dwudziestu kilku lat.

W ten sposdb z woli Bozej statem sig duszpa-
sterzem chorych starajac si¢ wiernie i z oddaniem
spetnia¢ moje powotanie. Juz na poczatku zdawa-
fem sobie sprawe z tego, ze nie bedzie to tatwe
zadanie. Moi poprzednicy z reguly zmieniali si¢
co rok lub co kilka lat. (...) Codziennie z postuga
sakramentalna nalezy obej$¢ wszystkie oddziaty,
mieszczace si¢ w kilku budynkach szpitalnych
(...), nalezy codziennie nawiedzi¢ kazdego cho-
rego 1 w razie potrzeby stuzy¢ mu, bedac do jego
dyspozycji w c1qgu dnia i nocy.

Musze przyznaé, ze na poczatku, gdy obja-
tem funkcje kapelana szpitalnego moja sytuacja
pod wzgledem duszpasterskim byta trudna. Nie
bylo kaplicy, gdzie moglbym odprawia¢ Msze
$w. 1 przechowywa¢ Najs§wietszy Sakrament. (...)
., Gdy tylko zaistniata realna szansa, diecezja wiq-
czyta sie w zorganizowanie kaplicy - mowit ks.
Arcybiskup Alfons Nossol, w czasie poswigcenia
kaplicy w Opolskim Centrum Onkologicznym, dn.
6 marca 2005 r. Szpital udostepnit pomieszczenie,
a kuria diecezjalna przeprowadzita na koszt diece-
zji jego adaptacj¢ i remont oraz wyposazyta w ta-
bernakulum, stacje drogi krzyzowej, potrzebne do
liturgii szaty, sprz¢t i naczynia liturgiczne. (...).

Wydarzenia te staty si¢ wielkim dobrodziej-
stwem (...) Codzienne odprawianie Mszy S$w.,
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stuchanie spowiedzi 1 spetnianie innych postug
religijnych ma duze znaczenie w pracy z chorymi
1 cierpigcymi. Ludzie ci, przez chorobg wyrwani
z naturalnego srodowiska zycia 1 pracy znalezli
si¢ czegsto w bardzo trudnej sytuacji. Sg bezradni,
czgsto zatamani. W szpitalu oczekuja pomocy ze
strony lekarza, rodziny a takze kaptana.

(...) Zyczliwos¢ ludzi chorych i cierpiacych
w stosunku do mnie, kapelana szpitalnego, a tak-
ze moja codzienna postluga wobec nich utwier-
dza mnie w przekonaniu, ze istnieje w cztowieku
zmyst religijny, poczucie ,sacrum”, ktore kaze
z szacunkiem odnosi¢ sig do tej duchowej strony
rzeczywistosci, ktora nosi w sobie cztowiek.

Dostrzegltem, ze choroba, cierpienie zbliza
czlowieka do Boga. Otwiera go na Swiat warto-
$ci duchowych. Rozbudza w nim zmyst rehgljny,
ktory niejednokrotnie nie byt dotad w petni u§wia-
domiony ani praktycznie doceniony. Oprocz ma-
terialnego ciata i jego funkcjonowania w zakresie
wyznaczonych biologicznych praw, istnienie takze
w cztowieku wartosci duchowych jest zjawiskiem
powszechnie uznawanym. Nalezy ono bowiem do
wyposazenia natury ludzkiej, ktora jest materialno
- duchowa. (...)

Na podstawie wiasnych obserwacji z prze-
bywania wsérdéd chorych moge potwierdzié¢ (...)
ze choroba moze prowadzi¢ do zamknigcia si¢
w sobie, niepokoju, czasem nawet do rozpaczy
i buntu przeciw Bogu, ale moze takze byc droga do
wigkszej dOJrzalosm moze lepiej pomoc rozeznaé
W swoim zyciu to, co nieistotne, aby zwrdci¢ si¢
ku temu, co istotne. Bardzo czesto choroba pobu-
dza do szukania Boga i powrotu do Niego (...).

(...) M¢j podstawowy obowiazek kapelana to
ozywianie i umacnianie wiary u chorego i cierpia-
cego cztowieka. Bowiem tylko w §wietle wiary
kazdy moze zrozumie¢ siebie do konca, odsta-
niajac duchowy i1 nadprzyrodzony wymiar swe-
go istnienia. Po wtore, w $wietle wiary cztowiek
chory i cierpiacy, niezaleznie od stanu choroby, jej
rodzaju i zawansowania odnajduje swoja godnos¢
i niepowtarzalng warto$¢. Po trzecie, cztowiek
wierzacy odnajduje Boga w cierpieniu. Dzieje
si¢ tak dlatego, ze czlowiek ,,przywalony cierpie-
niem” pilnie poszukuje Boga, ktory w sytuacjach
granicznych jedynie moze nada¢ wlasciwy sens

$ci romantycznej, a miano-
wicie hamowanie naturalne-
go pragnienia nieustannego
poszukiwania  najlepszego
dostgpnego partnera.

Rak pecherza a palenie

Cho¢ palenie papierosow
odpowiada za potowe przy-
padkéw raka pgcherza, malo
kto zdaje sobie sprawe z tej
zalezno$ci. Nie wie o niej
ponad dwie trzecie chorych
na raka pegcherza. Amery-
kanscy naukowcy doszli do
takich wnioskoéw po przeana-
lizowaniu wynikow badan
z lat 1975-2007. Okazalo
sig, ze palenie przyczynia
si¢ do rozwoju ponad poto-
wy wszystkich przypadkow
raka pecherza. Ludzie maja
swiadomo$é, ze palenie pa-
pierosow moze prowadzi¢ do
rozwoju raka ptuc, ale tylko
nieliczne osoby wiedza, ze
moze tez zwigkszaé ryzyko
raka pecherza. Dowodzi to,
ze istnieje duza przepas¢ mig-
dzy swiadomoscia pacjentow
a ich ryzykiem zachorowania
na raka pecherza. Dlatego
urolodzy i inni lekarze po-
winni lepiej informowac pa-
laczy na ten temat i zachgcac
ich do zerwania z nalogiem,
zwlaszcza ze w pierwszych
4 latach po zerwaniu z na-
logiem, ryzyko zachorowa-
nia na raka pecherza spada
0 40 proc.

Mgzczyzni choruja na raka
pecherza kilkakrotnie czgs-
ciej niz kobiety. Ryzyko
rosnie po 50. roku zycia.
Glownym objawem jest bez-
bolesny krwiomocz ze skrze-
pami, czgsto lekcewazony.
Do innych czynnikéw ryzy-
ka raka pecherza zalicza sig
predyspozycje rodzinne.

Meski zegar biologiczny

Obnizajaca si¢ z wiekiem
ptodnosé to nie tylko prob-
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lem kobiet. Biologiczny ze-
gar tyka réwniez u panow.
Gdy mezczyzna przekroczy
czterdziestke, szanse poczg-
cia znacznie spadaja - do-
wodza badania francuskich
specjalistow. Przez cztery
lata naukowcy badali efek-
ty sztucznego zaplodnienia
u ponad 12 tys. par. Prze-
analizowano 21 tys. zabie-
gow. Zaskoczeniem byt efekt
wieku ojca. Gdy mgzczyzna,
dawca nasienia, byt po trzy-
dziestce, rosto ryzyko poro-
nienia. A je$li partner prze-
kroczyt 40. rok zycia, szanse
na doprowadzenie do ciazy
gwaltownie malaty.

Arbuz zamiast viagry?

Zawarte w arbuzach substan-
cje moga dziata¢ jak viagra
na naczynia krwiono$ne, a
nawet zwigkszaé poped sek-
sualny — informuja amery-
kanscy badacze. Po spozyciu
arbuza, enzymy przeksztal-
caja cytruling w argining,
aminokwas korzystnie wpty-
wajacy na serce i uktad kra-
zenia, a takze odpornos¢. Ar-
buzy moga dobrze wptywac
na osoby cierpiace z powodu
otytosci 1 cukrzycy typu I
Arginina podnosi poziom
tlenku azotu, rozkurczaja-
cego naczynia krwionosne,
czyli dziata podobnie jak
viagra (Sildenafil). Posze-
rzone naczynia ulatwiaja
doptyw krwi, co nie tylko
sprzyja erekcji, ale poma-
ga leczy¢ dusznicg bolesna
1 nadci$nienie tetnicze. Z ko-
lei dziafanie argininy na cykl
mocznikowy sprzyja usuwa-
niu z organizmu amoniaku
i innych toksycznych zwiaz-
kow. Najwigcej cytruliny
zawiera niejadalna skorka
arbuza, dlatego czynione sg
starania, by wyhodowaé od-

jego cierpieniu i pomoc w codziennym znoszeniu
krzyza do konca. (...)

Zauwazylem, ze choroba, zwtaszcza nieule-
czalna i zwigzane z tym cierpienie staje si¢ bodz-
cem do pilnego poszukiwania Boga, a co za tym
idzie odkrycia sensu swojego cierpienia.

Cierpienie ogarnia cata osobg, a wigc dotyczy
ciata, psychiki i duszy. Podkresla si¢ przy tym, ze
o ile cierpienie fizyczne mozna w 95% wyelimi-
nowac, to wigkszym problemem jest eliminowa-
nie bolu psychiczno-duchowego. (...)

Badania przeprowadzone ws$rdéd oddziatow
onkologicznych wykazaty, ze w znoszonym cier-
pieniu zaréwno sens zycia, jak tez sens kazdej
przezywanej chwili przywracat chorym réwno-
wage emocjonalna, poczucie wewngtrznej 0so-
bowosci, osobista godnos¢ i zadowolenie z zycia
(...). Bez najmniejszego trudu moglem dostrzec,
ze za kazdym razem po dobrej spowiedzi i przyje-
ciu Komunii $w. chory czut sig lepiej. Odnajdywat
Boga i duchowo jednoczyt si¢ z Nim. Nie miat
problemu z odnajdywaniem sensu swojego zy-
cia. Rowniez cierpienie przychodzito mu o wiele
tatwiej znosic. (...)

Dla niektérych szpital jest ostatnim miejscem
ich pobytu na ziemi. Mogtem dostrzec, jak wie-
lu ludzi ze spokojem, godnie i odpowiedzialnie
przygotowywali si¢ na spotkanie z Bogiem. Spo-
$roéd nich byli tacy, ktorzy nie brali srodkow na-
sennych, by podczas dlugich godzin nocnych méc
rozmawia¢ z Bogiem i w ten sposob przygotowac
si¢ na spotkanie z Nim. (...

Cze$¢ chorych, ktorzy trafiaja do szpitala, to
sa ludzie gleboko wierzacy i praktykujacy. (...)
Natomiast wigkszos¢ chorych napotykatem jako
»letnich” chrzescuan Dopoki nic szczegodlnego
nie zagrazato ich zyciu, to nie lubili si¢ zbytnio
,»haprzykrza¢” Panu Bogu.

(...) Poniewaz od samych narodzin zbliza-
my si¢ wszyscy do $mierci, dlatego jej zblizajace
si¢ widmo nie powinno nikogo przeraza¢. Cho-
rzy daja nam czgsto najlepsze tego Swiadectwo,
o czym przekonuj¢ sig¢ przebywajac wsrod cho-
rych szpitala.

ks. Jozef Tarnawa

Niniejszy numer miesigcznika wydrukowany zostat m.in. dzigki $rodkom Narodowego
Programu Zwalczania Choréb Nowotworowych - Program Prewencji Nowotworow.
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Rak boi sie Smiechu

Jan Komuszynski

Niedawno przypomniatem sobie o bolu, poniewaz
miatem usuwanych dziewie¢ zebow pod porcelanowy
usmiech, po naszemu ,,gebis”, w ramach programu
,,chce byc¢ piekny”. Bol to dla mnie nic nowego, a ten
,,Stomatologiczny” to zabawa w poréownaniu z bolem,
Jjaki miatem po przebytych operacjach.

Pamietam te wszystkie bole, dokladnie, jakby to
bylo dzis. Szczegolnie ten bol po operacji pierwszego
przerzutu na wqtrobe. Tego nie da sie opisac. Jakies
trzy godziny po wybudzeniu z narkozy bol byt tak duzy,
ze catkowicie przyttumit rados¢ z faktu ponownego do-
taczenia do ludzi zywych. W dodatku po chemioterapii
zyly mialem zwapniate, wiec potrzeba bylo kilkunastu
bolesnych prob, by zatozy¢ kolejny wenflon.

Najbardziej nieprzyjemne jednak wspomnienia
mam z dwoch pierwszych operacji usuniecia raka je-
lita, ktore wykonano mi w 1997 roku —zaznaczam - nie
w opolskim szpitalu onkologicznym. Moze tak wielkiego
bolu wtedy nie bylo, za to trwal nieustanie przez 30 dni
mojego pobytu w szpitalu. Dodatkowo bytem wykan-
czany psychicznie, bo po drugiej operacji umieszczono
mnie na oddziale intensywnej opieki medycznej, czyli
tam gdzie najczesciej umierajq ludzie. Bytem wtedy pa-
cjentem nowicjuszem, cigzko wystraszonym, i tak moc-
no pragnqcym zy¢, a tu, co raz jakis lezqcy obok mnie
chory ,,wyziewa ducha”. Co prawda, moje rokowania
na przezycie bliskie byly zeru, ale to ,,odlatujqce” sq-
siedztwo wcale nie pomagato mi w walce o przezycie.

Te pierwszq i drugaq operacje miatem wykonang
w nowo wybudowanym szpitalu. To, niestety, byt moj
blqd, ze wybratem tamten szpital, a nie Opolski Szpital
Onkologiczny, bo w nowym szpitalu wszystko byto nowe,
doswiadczenia tez nowe, czyli niewielkie. Zastosowano
mi jakqs nowatorskq metode polegajacq na klejeniu
jelit, a nie na tradycyjnym szyciu, no i puscito to kleje-
nie po pieciu dniach. W czasie porannego obchodu, po
pierwszej operacji, podszedt do mnie chirurg, nachylit
sie nad ranq na moim brzuchu, powqchal, powiedzial:
k.. m.” i wybiegl z sali. Czutem, zZe cos ,, Smierdzi”
i w przenosni, i dostownie, bo z mojej pooperacyjnej
rany sqczyta sie brunatna, nieciekawie pachnqca maz.
Nikt mi nic nie powiedzial, ale domyslalem sie, Ze chy-
ba wdalo sie zapalenie otrzewnej, dlatego szpikowano
mnie wielkimi dawkami antybiotykow. Z tego tez po-
wodu ta zwloka w nastepnej, poprawkowej, operacyi,
ktorq wykonano dopiero dziesie¢ dni po pierwszej.

A wykonano jq, jak powiedziano mojej Zonie,
w warunkach bezposredniego zagrozenia zycia, a wiec

miang o wysokiej zawartosci
tego zwiazku w miazszu.

Demencja a ,,dobry”
cholesterol

Zbyt niski poziom ,,dobre-
go” cholesterolu moze mieé
zwiazek z utrata pamigci
i choroba Alzheimera- twier-
dza brytyjscy naukowcy pod-
kreslajac, ze badaniem po-
ziomu i rodzaju cholesterolu
lekarze mogliby wykrywac
pacjentow z podwyzszonym
ryzykiem demencji na pod-
stawie badan krwi. Wiado-
mo, ze poziomy ,,dobrego”
(HDL) i ,,ztego” (LDL) cho-
lesterolu we krwi maja istot-
ny wplyw na rozwoj na przy-
ktad choréb serca czy udaru
moézgu. Im wigcej HDL, tym
mniejsze ryzyko zwezenia
naczyn krwiono$nych. Sa tez
dowody, ze moze zapobie-
ga¢ powstawaniu w mozgu
amyloidowych ztogow, ty-
powych dla choroby Alzhe-
imera. Regularnie ¢wiczac
i zastepujac nasycone tluszcze
na przyklad oliwa z oliwek,
mozna podwyzszy¢é poziom
,-dobrego” cholesterolu.

Zaloba niczym
uzaleznienie

Dlugotrwata zatoba po stra-

cie bliskiej osoby aktywuje
w moézgu te same obszary,
co substancje uzaleznia-
jace - wykazali naukowcy
z USA. Dlugotrwaty zal
moze by¢ bardzo wyniszcza-
jacy i objawiaé si¢ nawraca-
jacymi falami bolu, tgsknoty
oraz zamartwianiem si¢ na
temat bliskiej osoby. Leka-
rze rozwazaja nawet, czy
przewlektej zaloby nie za-
klasyfikowa¢ do grupy zabu-
rzen psychicznych.

(informacje opracowane na podstawie
materiatow, zamieszczonych na medycz-
nych portalach internetowych oraz PAP)
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nie zawracajqc sobie glowy, ,,jakosciq wykonczenia”.

Stomia, ktorq awaryjnie wyprowadzono mi na brzuch, to byta zwyczajna dziura byle
jak obszyta, z ktorej wyplywaly nieczystosci, bezposrednio na mnie i na posciel. Bo w
nowym szpitalu nawet workow stomijnych jeszcze nie mieli. Na szczescie moja zona
sama znalazta specjalistyczny sklep i kupita worki, bym nie lezal wypaprany w nieczy-
stosciach.

No, wiec po tej drugiej operacji, rokujqc moje rychie zejscie, umieszczono mnie
wlasnie na pooperacyjnym OIOMie. Tutaj, na tej sali, kiedy patrzytem na tych przewaz-
nie niestarych jeszcze, umierajqcych ludzi, powiedzialem sobie: musze zy¢. Mimo wyso-
kiej gorqczki, okropnego bolu wnetrznosci, pieczenia oczu spowodowanego zapaleniem
spojowek, zaczalem najzwyczajniej zartowad, mato - kpié z wlasnego stanu niemocy.

To byly moje pierwsze kroki w skutecznej walce z rakiem. Poteznym orezem, jakim
sami dysponujemy, by zmierzy¢ si¢ z chorobq, jest dobry humor, ba szczery, zdrowy
Smiech. Na przekor wszystkim i wszystkiemu. Od tego ja zaczqlem zmagania z rakiem
i kazdy chory powinien zaczqé, bo smiech mamy przy sobie. Takze na sali pooperacyjnej
lub na intensywnej terapii.

Ja Smiatem sie z siebie, ze swojego przeobrazenia z fajnego faceta w cyborga,
z plataning rurek wystajqcych mi z ciata i ,, czynnym wulkanem ” na brzuchu. I smiatem
sie do rozpuku mimo, ze to piekielnie bolato.

Mija wlasnie jedenascie lat od zdiagnozowania u mnie raka i pierwszych obu ope-
racji. I mimo dwoch przerzutow i jeszcze nastepnych pieciu cigzkich zabiegow wciqz
zyje. Wbrew rokowaniom, gdy dwa razy bylem pacjentem terminowym, tzn. okreslano
mi czas do przezycia, maksymalnie do dwoch lat, ciqgle jestem na tym swiecie. Bo na-
wet w najbardziej, wydawac by sie moglo, dramatycznych momentach mojej choroby
potrafitem zartowac. Gtownie z siebie.

Jan Komuszynski

Kodeksu Walki z Rakiem - Punkt 10

Kobiety po 50. roku Zycia powinny uczestniczy¢ w badaniach przesie-
wowych w kierunku raka piersi. Badania te nalezy prowadzi¢ w ramach
programow zdrowotnych podlegajacych procedurom kontroli jakosci,
zgodnym z ,,Europejskimi wytycznymi kontroli jako$ci mammograficz-
nych badan przesiewowych”.

Badania mammograﬁczne umozliwiaja wykrywanie klinicznie niewyczu-
walnych guzow piersi. Randomizowane badania interwencyjne dotyczace zasto-
sowania mammografii w badaniach przesiewowych wykazaty duza przydatnos$¢
tej metody i doprowadzity do wprowadzenia w latach 1986—1988 zorganizowa-
nych narodowych programéw badan mammograficznych w wielu krajach.

Raport z 7 badan klinicznych, ktorymi tacznie objeto ponad p6t miliona ko-
biet, wykazat okoto 25-procentowe zmniejszenie umieralnosci z powodu raka
piersi w grupie kobiet poddanych mammograficznym badaniom przesiewo-
wym.

Wsréd kobiet obecnie poddawanych mammograficznym badaniom
przesiewowym spadek umieralno$ci wynosi okolo 1/3.

Wiele dowodow potwierdza skuteczno$¢ mammografii w zmniejszaniu
umieralnos$ci z powodu raka piersi. W wyniku tacznej analizy kilku badan kli-
nicznych przeprowadzonych w Szwecji, oszacowano ryzyko wzgledne zgonu
z powodu raka piersi u kobiet w wieku 50-59 lat (RR = 0,71; 95% CI: 0,57—
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0,89). W grupie kobiet w wieku60—69 lat uzyskano prawie identyczne wyniki.

Szacuje sig, ze dobrze przygotowany i odpowiednio wdrazany mam-
mograﬁczny program przesiewowy obejmujacy calg populacje pow1n1en
zmniejszy¢ umieralno$¢ z powodu raka piersi u kobiet po 50. roku zycia
co najmniej 0 20%.

W Polsce wprowadzenie populacyjnej oceny przesiewowej raka piersi
jest integralng czeScig powolanego w 2006 r. Narodowego Programu Zwal-
czania Choréb Nowotworowych. Za realizacje programu badan przesiewo-
wych odpowiadaja Minister Zdrowia oraz Prezes Narodowego Funduszu
Zdrowia. Przygotowywany system badan przesiewowych w kierunku raka
piersi obejmuje populacje¢ kobiet w wieku 50—69 lat, u ktérych mammogra-
fia jest wykonywana co 2 lata; kobiety sg listownie zapraszane do uczestni-
ctwa (http://www. nfz.gov.pl/profilaktyka).

Swiadomos$¢ konieczno$ci regularnego wykonywania badan mammogra-
ficznych jest nadal niezwykle mata i bardzo silnie uzalezniona od poziomu
wyksztatcenia.

Warto$¢ przesiewowych badan mammograficznych u kobiet przed 50. ro-
kiem zycia nie jest udowodniona. Zadne z dotychczas przeprowadzonych badan
nie miato wystarczajacej mocy statystycznej, aby mozna bylo tg grupe wieku
podda¢ odrebnej analizie. Kwestia wtaczenia do badan przesiewowych kobiet
w wieku 4049 lat pozostaje otwarta. Szacuje sig, ze ponad 40% lat zycia utra-
conych z powodu raka piersi wykrytego przed 80. rokiem zycia dotyczy przy-
padkoéw, w ktorych choroba ujawnita si¢ w wieku 35-49 lat, czyli w okresie,
w ktorym wiele kobiet pelni wazne role spoteczne.

Badacze szwedzcy podsumowali ostatnio wyniki czterech badan i stwierdzi-
li, Ze zmniejszenie umieralnos$ci z powodu raka piersi o 21% w wyniku przesie-
wowych badan mammograficznych utrzymuje si¢ przez 15,8 roku (mediana).

Grupa robocza IARC, ztozona z 24 ekspertéw z 11 krajow, zebrata si¢ 5—12
marca 2002 roku w Lyonie. Oceniono jako$¢ przeprowadzonych siedmiu do-
$wiadczen klinicznych i na ich podstawie oszacowano, ze dzigki przesiewo-
wemu wykonywaniu mammografii u kobiet w wieku 50—69 lat umieralnos¢
z powodu raka piersi zmniejszyta si¢ o 35%.

Dane na temat zmniejszenia umieralnosci kobiet w wieku 4049 lat byly zbyt
skape, aby mozna bylto na ich podstawie wyciaga¢ wnioski. Nie ma takze wystar-
czajacych danych, aby zaleca¢ samokontrolg piersi jako metode przesiewowa.

Po 40 latach prowadzenia badan
klinicznych z udziatem setek naukow- | [(TeAc ZAKETES KSIGNITLI
cOw i setek tysigcy kobiet, ktore ze- | |WE MRS R8I cBomATRORSCN] o
chciaty wzia¢ w nich udziat, zebrano
wystarczajace dowody potwierdzajace
skuteczno§¢ mammograficznych ba-
dan przesiewowych w kierunku raka
piersi. Obecnie mozna je wdrozy¢ do
powszechnego stosowania w ramach
ochrony zdrowia publicznego. Nalezy
przekonywac lekarzy i kobiety, ze je-
sli sa dostgpne odpowiednie badania (=
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diagnostyczne i metody leczenia, uczestnictwo w zorganizowanych progra-
mach badan przesiewowych, spetniajacych wysokie standardy kontroli jakosci,
przynosi wymierne korzysci. W krajach Europy stosowane sa zasady sformuto-
wane w ,,Europejskich wytycznych kontroli jako$ci mammograficznych badan
przesiewowych”.

Upowszechnienie mammografii wsrdd kobiet o niskim statusie spoteczno-
ekonomicznym wymaga szczeg6lnych dziatan. Nie mozna jednak przeceniaé
korzysci z badan przesiewowych, pamigtajac, ze sa one tylko jednym z ele-
mentéw opieki nad chorymi kobietami. Wieloletnie doswiadczenia czerpane
z programow funkcjonujacych w Wielkiej Brytanii, Szwecji, Finlandii i Ho-
landii wskazaty na znaczenie dziatan interdyscyplinarnych zespotow specjali-
stow w ocenie nieprawidtowosci ujawnianych w badaniach mammograficznych
i doprowadzity do powstania osrodkéw leczenia chordb piersi. Osrodki te, za-
trudniajace wysokiej rangi specjalistow: chirurgow, chemioterapeutow, radio-
terapeutow, radiologdéw, patologéw oraz wyspecjalizowane pielegniarki i inny
personel pomocniczy, zapewniaja nalezyta opieke kobietom chorym na raka
piersi. Zasady i wymogi funkcjonowania takich o§rodkow zostaty opracowane
przez Europejskie Stowarzyszenie Mastologii (European Society of Mastology
— EUSOMA).

Usmiechnij sie

ook sk

Kowalski szuka w szopie pily. Nie zna-
laztszy siada zrezygnowany i pyta sam
siebie:

- Gdzie ta stara pita?

Glos tesciowej:

- Gdzie pila, to pita, tylko nie stara,
dobrze?

koK sk

- Powinien pan codziennie chodzi¢ na
godzinny spacer. Potrzebuje pan duzo ru-
chu- mowi lekarz do pacjenta.

- To chyba przed pracq, bo po pracy je-
stem bardzo zmeczony.

- A co pan robi?

- Jestem listonoszem.

Rozwin swoj genialny umyst

Rozszyfruj:

Jaka tre§¢* niesie ze sobg ponizszy zestaw liter:

Zirgodezcrrteaooomcbwdiha
*tekst jest po polsku
(Rozwiqzanie w numerze marcowym,)

Rozwiazanie zagadki z numeru styczniowego:

Przy ognisku siedzi brat z siostrq, on jest z synem a ona jest z corkq.
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