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go przez zmiany pêcherzykowe i martwicê
skóry, a¿ do pora¿enia s³onecznego.

Lato to przez ka¿dego z nas d³ugo wy-
czekiwany czas. Wymarzone wakacje,
góry, morze, jeziora, lasy, piêkna pogo-
da. S³oñce zachêca do opalania. Korzy-
stamy z  niego, bo dostarcza organizmo-
wi witaminê D, endorfiny, pobudza do
¿ycia. Ale uwaga! ostrzegaj¹ dermato-
lodzy: s³oñce to broñ obosieczna, oprócz
dobroczynnego dzia³ania mo¿e spowo-
dowaæ powa¿ne choroby skóry. Dlate-
go korzystajmy z niego rozs¹dnie.

To, co dzieje siê z nasz¹ skór¹ zale¿y przede
wszystkim od docieraj¹cych na ziemiê promieni
UV. Ich pozytywne dzia³anie to skórna synteza
witaminy D3. Negatywne to oparzenia pos³o-
neczne, przedwczesne starzenie skóry, nowo-

Wakacje – uwaga: s³oñce!

twory z³oœliwe skóry. Oczywiœcie k³opotów mo¿-
na unikn¹æ pamiêtaj¹c o kilku zasadach.

Po pierwsze, najwiêksze zagro¿enie jest
pomiêdzy godzinami 10.00 a 14.00. Wtedy
na s³oñcu mo¿na przebywaæ tylko pó³ godzi-
ny. D³u¿sza ekspozycja skutkuje oparzeniami
pos³onecznnymi od odczynu rumieniotwórcze-

TANOREKSJA
Tanoreksja to wystêpuj¹ce coraz
czêœciej zjawisko polegaj¹ce na uzale¿-
nieniu siê od opalania. To coraz powa¿-
niejszy problem.

Polsce rocznie przybywa ponad pó³tora tysi¹-
ca nowych zachorowañ, z czego po³owa koñ-
czy siê zgonem – mówi dermatolog Beata
Bzdulska - Doskocz. – Jest to pi¹ty co do
czêstoœci wystêpowania nowotwór z³oœliwy u
mê¿czyzn i siódmy u kobiet.

Aby zminimalizowaæ negatywne skutki pro-
mieniowania s³onecznego trzeba pamiêtaæ o roz-
s¹dnym korzystaniu ze s³oñca. Nie opalaæ siê
zbyt d³ugo, unikaæ s³oñca w godzinach od póŸno
porannych do popo³udniowych, koniecznie sma-
rowaæ cia³o kremami z wysokimi filtrami.

Nale¿y pamiêtaæ, ¿e czynnikiem ryzyka
w powstawaniu czerniaka s¹ tak¿e solaria,
gdzie wystêpuje nadmierna ekspozycja skó-
r y na du¿e dawki UV.

Ale najbardziej niebezpieczn¹ konsekwencj¹
nadmiernej ekspozycji skóry na promieniowa-
nie UV s¹ nowotwory z najgroŸniejszym czer-
niakiem z³oœliwym. – W ostatnich latach w

Reakcje pos³oneczne mog¹ce wyst¹piæ
na zdrowej skórze:
• Oparzenie s³oneczne
• Opalenizna
• Natychmiastowa lub opóŸniona

hiperpigmentacja
• Piegi
• Nabyte znamiona barwnikowe
• Rogowacenie pos³oneczne
• Niebarwnikowe nowotwory skóry
• Rak podstawnokomórkowy
• Rak kolczystokomórkowy
• Czerniak z³oœliwy

Czy wiesz, ¿e…
• W ci¹gu ostatnich 10 lat zanotowano

niepokoj¹co wysoki wzrost zachoro-
wañ na czerniaka z³oœliwego i inne
nowotwory skóry. Jako g³ówny czynnik
ryzyka przyjmuje siê nadmiern¹
ekspozycjê na ultrafiolet.

• Problem opalania to nadmierne
korzystanie ze s³oñca oraz z coraz
powszechniejszych solariów.

ci¹g dalszy na stronie 2

pobytu kleszczy: gêstych krzewów, lasów. Le-
karze zalecaj¹ tak¿e szczepionkê zabezpie-
czaj¹c¹ przed konsekwencjami spotkania z
kleszczem, w tym boreliozie.

- Na pewno konieczne jest po ka¿dym poby-
cie w lesie czy nad wod¹, bardzo dok³adne
sprawdzenie czy na naszym ciele nie ma klesz-
cza – radzi Lidia JANTAS, specjalista derma-
tolog-wenerolog z Zespo³u Przychodni Specja-
listycznych. – Bior¹c prysznic czy k¹piel
sprawdŸmy starannie ca³e cia³o, ale szczegól-
nie skórê g³owy, pachy, pachwiny.

Co zrobiæ, gdy znajdziemy kleszcza? Najle-
piej udaæ siê do lekarza pierwszego kontak-
tu, który fachowo usunie paso¿yta. Na pewno
nie nale¿y stosowaæ popularnych metod ich
usuwania – smarowania t³uszczem w oczeki-
waniu, a¿ kleszcz sam odpadnie. Jeœli nie ma
mo¿liwoœci wizyty u lekarza, mo¿na zaryzyko-
waæ usuniecie wykrêcaj¹c kleszcza w kierun-
ku przeciwnym do ruchu wskazówek zegara.

Jak unikn¹æ spotkania z kleszczem? Nie
jest to ³atwe bior¹c pod uwagê obszar ich wy-
stêpowania, pokrywaj¹cy siê z obszarem wa-
kacyjnego wypoczynku ludzi, ale mo¿liwe.
Przede wszystkim spaceruj¹c po lasach war-
to mieæ nakrycie g³owy, koszulê z d³ugim rê-
kawem, spodnie z d³ugimi nogawkami.  Kolej-
ny sposób to unikanie miejsc potencjalnego

S¹ w miejskim parku, w nadrzecz-
nych krzakach, w lasach, na skórze i
sierœci dziko ¿yj¹cych zwierz¹t.
Stamt¹d ³atwo dostaj¹ siê na skórê
cz³owieka. Jeœli nie s¹ zaka¿one nie
stanowi¹ zagro¿enia. Jednak bêd¹ce
nosicielem bakterii borrelia burgdor-
feri mog¹ doprowadziæ do powa¿nych
chorób i powik³añ z groŸn¹ borelioz¹
na czele. Kleszcze, bo o nich mowa
to coraz powa¿niejszy problem.

Kleszcze
Kleszcze – lxodes ricinus – paso¿ytuj¹ na

dziko ¿yj¹cych zwierzêtach m.in.: jeleniach,
dzikach, innych ssakach, gryzoniach, ptakach.
¯ywi¹c siê ich krwi¹ zaka¿aj¹ siê groŸn¹ bak-
teri¹ wywo³uj¹c¹ boreliozê. Cz³owiek przeby-
waj¹c w miejscach wystêpowania kleszczy sam
staje siê ich potencjalnym ¿ywicielem.

Uwa¿nie w lesie, uwa¿nie pod prysznicem
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Rozmowa
leczy
Karolina Gliksman jest psycholo-
giem dzieciêcym. Od kwietnia br.
pracuje w Poradni Psychologicznej
ZPS przy ul. Mostowej 6.

Z urodzenia krakowianka, tam te¿ na Uni-
wersytecie Jagielloñskim skoñczy³a psycho-
logiê stosowan¹. W Krakowie rozpoczê³a
swoj¹ zawodow¹ karierê, najpierw pracuj¹c
w Domu Pomocy Spo³ecznej dla Psychicznie
Chorych, a potem w Interwencji Kryzysowej.
Do Tarnowa trafi³a z og³oszenia. – Znalaz³am
informacjê, ¿e ZPS poszukuje psychologa,
sprawdzi³am w Internecie, jak piêkny jest Tar-
nów i zdecydowa³am siê tu przeprowadziæ z
ca³¹ rodzin¹. Miasto jest rzeczywiœcie uro-
cze – mówi.

Pani Karolina pracuje z dzieæmi i ich ro-
dzicami. W przypadku m³odszych pacjentów
pomoc psychologiczna polega zazwyczaj na
rozmowie diagnostycznej i specjalistycz-
nych poradach udzielanych rodzicom. W przy-
padku dzieci starszych mo¿na zapropono-
waæ psychoterapiê, czyli leczenie poprzez
dialog terapeutyczny. – Przychodz¹ do mnie
rodzice zaniepokojeni rozwojem psychoru-
chowym swoich dzieci, z dzieæmi, które maj¹
problemy z nauk¹ w szkole, k³opoty z ada-
ptacj¹ do grupy rówieœniczej, sprawiaj¹ trud-
noœci wychowawcze – wyjaœnia. – Inna gru-
pa to dzieci, które ju¿ maj¹ objawy kliniczne
np. ró¿nego rodzaju lêki, j¹kanie, tiki, pa-
cjenci w stanach pourazowych i innych sytu-
acjach kryzysowych. Pacjentów jest napraw-
dê du¿o.

W ZPS Karolina Gliksman prowadzi te¿
grupê terapeutyczn¹ dla dzieci oraz terapiê
dla rodzin. I wci¹¿ podnosi kwalifikacje. Obec-
nie koñczy szkolenie z psychoterapii psy-
chodynamicznej w Krakowskim Centrum Psy-
chodynamicznym, co pozwoli na uzyskanie
certyfikatu psychoterapeuty.

Ludzie ZPS Cukrzyca
zatacza krêgi

Kilka faktów
o cukrzycy
• Wg szacunków w 2000 roku

na œwiecie ¿y³o oko³o 171
milionów chorych na cukrzycê.

• Krajami o najwiêkszej liczbie
chorych s¹ Indie, Chiny i
USA.

• Szacuje siê, ¿e w latach
1995-2025 liczba chorych
na cukrzycê wzroœnie o
122%.

• Jednoznacznie wykazano, ¿e
nadwaga i oty³oœæ wi¹¿¹ siê
silnie z rozwojem cukrzycy
typu 2.

dokoñczenie na stronie 4

Borelioza
Nie ka¿dy kleszcz jest zaka¿ony bakteri¹ i

co za tym idzie nie ka¿dy zaka¿a cz³owieka
borelioz¹. Jednak prawdopodobieñstwo jest
du¿e, dlatego niezale¿nie od objawów warto
udaæ siê do lekarza. Tym bardziej, i¿ bywa, ¿e
borelioza pocz¹tkowo mo¿e przebiegaæ bez-
objawowo. – Bakteria mo¿e byæ utajona, a wte-
dy mimo zaka¿enia nie obserwuje siê ¿adnych
objawów klinicznych. Jednak stan taki, w ka¿-
dej chwili mo¿e przejœæ w aktywn¹ postaæ cho-
roby – mówi doktor Lidia JANTAS.

A jakie s¹ objawy wczesnej fazy borelio-
zy? Podstawowy skórny objaw, to charak-

ter ystyczny „rumieñ wêdruj¹cy”, czyli roz-
pr zestr zeniaj¹ca siê koncentr ycznie
wokó³ miejsca ugr yzienia kleszcza czer-
wona plama. Rumieñ pojawia siê w kilka
dni od uk¹szenia kleszcza i utrzymuje
nawet do kilku miesiêcy.

Objawy ogóle, to z³e samopoczucie, go-
r¹czka, zmêczenie, bóle miêœni i stawów.
Objawy neurologiczne, to zapalenie opon mó-
zgowo-rdzeniowych, bóle g³owy, sztywnoœæ
karku, bóle korzeniowe, zaburzenia czucia,
zapalenie mózgu. Objawy stawowe, to obrzê-
ki i bóle stawów, g³ównie kolan, barków i
³okci. Wreszcie objawy sercowe, to zaburze-
nia rytmu serca oraz kardiomiopatia.

ci¹g dalszy ze strony 1

Cukrzyca to choroba cywilizacyjna,
a co za tym idzie, coraz wiêkszy
problem i wyzwanie. Gwa³townie
postêpuj¹ca urbanizacja, starzenie
siê spo³eczeñstw, lawinowo rosn¹ca
iloœæ ludzi oty³ych i mniejsza aktyw-
noœæ fizyczna, powoduj¹, ¿e z roku
na rok roœnie liczba chorych.

Wed³ug definicji, cukrzyca to grupa chorób
metabolicznych charakteryzuj¹cych siê hiper-
glikemi¹ spowodowan¹ zaburzeniami wydzie-
lania insuliny lub jej dzia³ania lub obydwoma
tymi czynnikami. S¹ 4 kategorie cukrzycy:

typu 1, typu 2, ci¹¿owa, inne swoiste posta-
cie cukrzycy.

Najpowszechniejsz¹, bo wystêpuj¹ca w oko-
³o 90% przypadków cukrzyków, jest cukrzy-
ca typu 2. Ma ona pod³o¿e czêœciowo gene-
tyczne, czêœciowo jest wynikiem wp³ywu œro-
dowiska.  Przyczyn¹ cukrzycy jest insulino-
odpornoœæ i wzglêdny niedobór insuliny w po-
³¹czeniu ze zwiêkszonym wytwarzaniem glu-
kozy w w¹trobie.

Cukrzycê typu 2 leczy siê farmakologicz-
nie. – Najwa¿niejszym celem terapii jest po-
wstrzymanie rozwoju zmian sercowo-naczy-
niowych, do których cukrzyca siê przyczy-
nia – mówi lekarz diabetolog Renata Bur-
nagiel.

Nies³ychanie wa¿na w profilaktyce cukrzy-
cy jest w³aœciwa, dobrze zbilansowana dieta
oraz konsekwentna, cykliczna aktywnoœæ ru-
chowa. Tak¿e regularne badanie zawartoœci
cukru w organizmie pozwoli na wczesne wy-
krycie cukrzycy.
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dzieckiem oraz, je¿eli by³a taka potrzeba, byli
kierowani do innych specjalistów.

– Akcja bezp³atnych porad logopedycznych
to by³ nasz prezent dla dzieci – powiedzia³
Artur Asztabski, dyrektor ZPS.

31 maja i 1 czerwca Zespó³ Przy-
chodni Specjalistycznych w Tarnowie
przeprowadzi³ dwudniow¹ akcjê
bezp³atnych porad logopedycznych
dla dzieci. Konsultacje z logoped¹
mia³y charakter informacyjny. Po
przeprowadzonym wywiadzie oraz
badaniu rozumienia i nadawania
mowy, logopeda decydowa³ czy
dziecko wymaga dalszej terapii.

Konsultacje odby³y siê w poradni przy ulicy
Mostowej 6. Prowadzi³a je logopeda Elwira
Wêgrzyn. – Akcja pokaza³a, ¿e profilaktyka i
zapobieganie zaburzeniom mowy u dzieci jest
potrzebna, gdy¿ pozwala rozpocz¹æ terapiê
odpowiednio wczeœnie, eliminuj¹c póŸniejsze,
nawarstwiaj¹ce siê nieprawid³owoœci.

Konsultacje przebiega³y bezproblemowo,
rodzice otrzymywali wskazówki, jak æwiczyæ z

Typowymi objawami choroby s¹ bóle pleców
nasilaj¹ce siê po po³udniu, po d³u¿szym sie-
dzeniu i po niewielkich przeci¹¿eniach.

W zaawansowanej osteoporozie z powodu
z³amañ krêgów dochodzi do deformacji krêgo-
s³upa i klatki piersiowej, przewlek³ego bólu
pleców, trudnoœci ze schylaniem, ubieraniem
siê wstawaniem, oddychaniem, wystêpuj¹ do-
legliwoœci ze strony uk³adu pokarmowego i
moczowego.

Rozpoznanie choroby przez lekarza nastê-
puje po badaniu lekarskim i ocenie radiogra-
mów koœæca, badaniach analitycznych i den-
sytometrii. W badaniach analitycznych
uwzglêdnia siê m.in. poziom wapnia i fosforu,
witaminy D3, markery obrotu kostnego, itp.

Osteoporoza to choroba szkieletu
polegaj¹c¹ na ³amliwoœci koœci.
Nazywana jest „cichym z³odziejem
koœci”, poniewa¿ przebiega podstêp-
nie, nie daj¹c wyraŸnych objawów, a¿
do momentu z³amania.

Z³amania bêd¹ce wynikiem osteoporozy to
z³amania niskoenergetyczne, tzn. koœæ ³amie
siê po upadku z wysokoœci w³asnego cia³a.
Najczêstsze z³amania osteoporotyczne do-
tycz¹ przedramienia w okolicy nadgarstka,
trzonów krêgów krêgos³upa, szyjki koœci udo-
wej. Ka¿de z³amanie osteoporotyczne zwiêk-
sza ryzyko nastêpnych z³amañ.

Kolejna profilaktyczna akcja Zespo³u Przychodni Specjalistycznych w Tarnowie

Logopeda dzieciom na zdrowie

Ciesz¹ca siê du¿ym zainteresowaniem ak-
cja bezp³atnych konsultacji logopedycznych
dla dzieci by³a kolejn¹ z cyklu bezp³atnych
akcji profilaktycznych organizowanych przez
ZPS.

Cichy z³odziej koœci
Czy wiesz, ¿e…
• Na osteoporozê zapadaj¹ najczêœciej
kobiety w okresie oko³o menopauzalnym,
rzadziej mê¿czyŸni. Choroba dotyczyæ
mo¿e równie¿ osób w wieku m³odszym,
a nawet dzieci.

• Czynnikami ryzyka warunkuj¹cymi roz-
winiêcie siê choroby s¹ m.in.: osteopo-
roza u matki, w¹t³a budowa cia³a, me-
nopauza, podesz³y wiek, ma³a aktywnoœæ
ruchowa lub d³ugotrwa³e unieruchomie-
nie, niedobór wapnia w diecie, palenie
papierosów i alkoholizm, niektóre cho-
roby ogólne i leki.

- Badanie densytometryczne jest badaniem
radiologicznym, trwa kilka minut i nie wyma-
ga specjalnych przygotowañ ze strony pacjen-
ta. Standardem w diagnostyce osteoporozy
jest wykonanie badania w dwóch lokalizacjach:
w krêgos³upie lêdŸwiowym i szyjce koœci udo-
wej – wyjaœnia dr n. med. Gra¿yna Rokita, spe-
cjalista reumatolog, internista, specjalista
balneoklimatologii i medycyny fizykalnej.

W profilaktyce osteoporozy zalecana jest
dieta bogato wapniowa, uzupe³nianie niedo-
borów witaminy D, aktywnoœæ ruchowa, æwi-
czenia fizyczne.

W przypadku stwierdzenia niskiej masy
kostnej stosowane s¹ odpowiednio dobrane
przez lekarza leki.
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Zespó³ Przychodni Specjalistycznych
obj¹³ indywidualn¹ opiek¹ medyczn¹
Jakuba Jamroga, m³odego ¿u¿lowca
Tauron Azoty Tarnów. – Jakub mimo
m³odego wieku jest œwietnym
¿u¿lowcem, tarnowianinem, wycho-
wankiem klubu. Warto w takie osoby
inwestowaæ, warto im pomagaæ. I to
czynimy w miarê naszych mo¿liwoœci
– mówi Artur Asztabski, dyrektor
ZPS.

Jakub Jamróg ju¿ wczeœniej trafi³ do ZPS.
Rok temu odbywa³ tu rehabilitacjê korzy-
staj¹c m.in. z kriokomory. Zabiegi okaza³y
siê skuteczne i spowodowa³y szybki powrót

Jakub pod opiek¹ ZPS

Jakub o sobie…
Pasjê do ¿u¿la zaszczepi³ we mnie tato. Pamiêtam, ¿e mia-
³em zaledwie kilka lat, kiedy zabra³ mnie na ¿u¿el. Od tamtej
pory wiernie kibicujê zawodnikom Jaskó³ek. I w³aœciwie ju¿
wtedy poczu³em, ¿e chcia³bym byæ jednym z nich. A na
powa¿nie przygodê z ¿u¿lem rozpocz¹³em w wieku 16 lat.
Pierwsze okr¹¿enia tarnowskiego toru na motorze ¿u¿lowym
przejecha³em w lipcu 2007 roku. Poza ¿u¿lem lubiê i upra-
wia³em pi³kê no¿n¹, kolarstwo górskie oraz speedrower.

do zdrowia oraz w³aœciwej spor towej formy.
Tak¿e teraz Kuba bêdzie mia³ szybki do-
stêp do kriokomory, rehabilitacji, masa¿ów
czy te¿ – w miarê potrzeb – lekarzy innych
specjalnoœci. – To dla mnie wa¿ne – pod-
kreœla. – ¯u¿el jest spor tem, w któr ym
³atwo o kontuzje i trzeba byæ dobrze przy-
gotowanym fizycznie. Œwiadomoœæ, ¿e je-
stem pod dobr¹ medyczn¹ opiek¹ uspoka-
ja i pozwala siê skupiæ na treningach i za-
wodach.

Z ostatniej chwili…
W rozgrywanych na pocz¹tku czerwca In-

dywidualnych Mistrzostwach Czech Junio-
rów, Jakub Jamróg zdoby³ srebrny medal.
Gratulacje!

Objawy przewlek³e boreliozy to m.in. nawra-
caj¹ce zapalenia stawów, niedow³ady, postê-
puj¹ce zapalenie mózgu, zaburzenie czucia,
koncentracji, pamiêci, nastroju, zmiany oso-
bowoœci oraz zmiany zanikowe skóry.
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Leczenie
Boreliozê leczy siê stosownym antybioty-

kiem. Prawie zawsze dochodzi do ca³kowite-
go wyleczenia. Bywa jednak, ¿e choroba jest
przewlek³a, a objawy utrzymuj¹ siê przez d³u-
gi czas.

Czy wiesz, ¿e:
• W Europie odsetek zaka¿onych

kleszczy waha siê w granicach od 3
do 34 procent populacji

• W Polsce zachorowalnoœæ na boreliozê
stale roœnie. Od 2000 do 2007 roku
wzros³a czterokrotnie

• Inne nazwy boreliozy to: krêtkowica
kleszczowa i choroba z Lyme

• Poza borelioz¹ kleszcze przenosz¹
inne choroby, m.in. wirusa odkleszczo-
wego zapalenia mózgu


