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Mityczna stolica Mazur, Miedzy Etkiem a Lyck.
Muzeum Historyczne w Etku 2015. Stefan M. Marcinkiewicz

W ksigzce zastanawiam sie nad genezg hasta
,Etk—stolica Mazur” (Masurens Hauptstadt

; L]
= | W
ﬁ'“‘i’ Lyck). Przy okazji rekonstruuje 200 lat historii

. | miasta Etk. Okazuje sie, ze w formie drukowa-

nej Etk jako stolica pojawia sie juz w roku 185-
stolica Mazur

8, kiedy to w jednej z krélewskich gazet poja-
wia sie opis podrézy po Mazurach. Owczesni
niemieccy mieszczanie okreslili miasto ,stolica
Mazur”, cho¢ bylo to jeszcze na wyrost. Gtow-
nym czynnikiem nobilitujgcym miasto byto
wowczas Krolewskie Gimnazjum, ksztatcgce
o6wczesne elity w duchu pruskiej, pdzniej nie-
| mieckiej kultury. Swojg SwietnoS¢ miasto mo-
gto dopiero po 1868., gdy do Lyck (obecnego
Etku) dotarta kolej zelazna. Dynamiczny rozwéj
miasta, trwajgcy nieskonczenie do pierwszej
wojny Swiatowej sprawit, ze Lyck stat sie naj-
wiekszym miastem Mazur i pionierem urbani-
zacji na tych terenach. Jednak hasto ,Etk — stolica Mazur” pojawia sie w szerszym
obiegu dopiero w 1920., stajac sie jednym z symboli niemieckiego triumfu w plebi-
scycie 911.07.1920.). Od tego czasu ,Masurens Hauptstadt Lyck” staje sie hastem
promujgcym miasto, co szczegblnie widaé na pocztéwkach promujacych miasto z lat
30. i 40. XX w. Koniec wojny skutkowat rewolucjag w przestrzeni spotecznej miasta —
dawnych Mazuréw/Niemcow zastapili Polacy z pobliskich terendéw i Kresowianie. Po
wojnie pisano juz jednak, ze Etk jest ,byta” stolica Mazur Pruskich lub , byt ongis”
stolicg Mazur. Wszystkie stolice sg zjawiskami spotecznymi i kulturowymi — odno-
szonymi do konkretnych spotecznos$ci i ich kultur.

Zapalenie cukrzycowe dzigset

Cukrzyca ma negatywny wptyw na wiele organdw i funkcji organizmu. Dotyczy to
réwniez zebow i dzigset. Zagrozenie jest jeszcze wieksze, gdy poziom cukru we krwi
nie jest prawidtowo wyréwnany, gdyz zwalczanie zakazen bakteryjnych jest w takich
warunkach utrudnione.

Plytka nazebna jest tworzacg sie na zebach bezbarwng, lepka warstwag bakterii.
Nieusuwana ptytka nazebna moze powodowaé zakazenia, na przyktad chorobe dzig-
set.

U oséb chorych na cukrzyce, u ktérych poziom cukru we krwi nie jest wyréwnany,
ilos¢ bakterii ptytki nazebnej jest niz u 0séb zdrowych. U oséb chorych na cukrzyce
wystepuje wieksze ryzyko wystapienia probleméw ze zdrowiem jamy ustnej

Zapalenie dzigset jest choroba dzigset. Jest ono spowodowane odktadaniem sie
ptytki i kamienia na zebach i dzigstach.

U os6b chorych na cukrzyce kontrolowanie procesu odktadania ptytki nazebnej jest
trudniejsze. W zwiazku z tym, u oséb chorych na cukrzyce prawdopodobiefstwo
choroby dzigset jest 3-4 razy wieksze.

W przypadku wystgpienia ponizszych objawoéw nalezy koniecznie uda¢ sie do stoma-

tologa: zaczerwienienie dzigset, opuchlizna lub wrazliwe dzigsta oraz krwawienie :

dzigset

Nieleczone zapalenie dzigset moze prowadzi¢ do paradontozy. Jest to powazniejsza |

choroba niz choroba dzigset.
Z czasem, choroba ta powoduje opadanie dzigset i obluzowanie zebéw.

PATRYCJA PRUSZYNSKA HS2
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14 lutego obchodziliSmy Walentynki.
a oto przestanie.

Kokos i Psiejok abo na Swintygo Feltina
Aut. Piotr Szatkowski

Mozi ctoziek do kokosy:
Bendo reno z ciebzie zousy!
Tedy psiejok chucko leci
Daje dziubaé, roz, dwa, trzeci

Jek sie chtop ajf rozjadozit
(Sierzp na karze zawdy wozit)
Fita, siecze, psiejokoju

Odciat teb i kdniec boju

Z opoziastki prowda jidzie

Przed Mazury richtik znano

Jek chto najrzy - nie chce zidzie¢
co teb tera z ukochano

Ttum. (dostowne):
Kura i kogut albo na Sw. Walentego

Méwi cztowiek do kury

Rano beda z ciebie sosy

Wtedy kogut szybko leci
Zacznie dziobaé raz, dwa, trzeci

Jak sie chtop tu zdenerwowat
(Sierp na taczce zawsze wozit)
Chwyta, sieka, kogutowi
Odciat teb i koniec walki

Z opowiastki prawda idzie

Dla Mazuréw dobrze znana

Gdy kto$ kocha - nie chce widzieé
ze teb traci z ukochana
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Grupy ryzyka cukrzycy

Kazdy po 45. roku zycia powinien raz na 3 lata poddac sie badaniu w kierunku cukrzycy.
Do wykonania badan powinny Cie rowniez sktoni¢ objawy wskazujace na mozliwosé
wystepowania cukrzycy: zmniejszenie masy ciata, wzmozone pragnienie, wielomocz,
ostabienie i wzmozona senno$é, pojawienie sie zmian ropnych na skoérze oraz

tanéw zapalnych narzgdéw moczowo-ptciowych.

Czy jeste$ w grupie ryzyka cukrzycy?

Szkota Policealna w Etku
ul. K. A. Bahrkego 2B

Polska Federacja

~ Edukacji w Diabetologii

(wedtug ,Zalecen Klinicznych dotyczacych postepowania u chorych na cukrzyce 2015 r.”)

niem tolerancji weglowodandw lub
cukrzyca rozpoznang po raz pierw-
Szy W Cigzy

Ktére urodzity dziecko o masie ciata
wiekszej niz 4 kg, a takze wielo-
rodki

Z zespotem policystycznych jajnikow

Kobiety Mezczyzni Kobiety i mezczyzni
Z nadwaga lub otytoScia (BMI wigkszy Z nadwaga lub otytoScia (BMI wiekszy Z cukrzycg wystepujgcg u rodzicow badz
lub réwny 25 i/lub obwéd w talii lub réwny 25 i/lub obwéd w talii rodzenstwa
wiekszy niz 80 cm) wiekszy niz 94 cm) Mato aktywni fizycznie, prowadzacy
Z przebytg cukrzyca cigzowg - zaburze- siedzacy tryb zycia

Z grupy Srodowiskowej lub etnicz-
nej czesciej narazonej na cukrzyce

Ze stwierdzonym w poprzednim badaniu
stanem przedcukrzycowym

Z nadci$nieniem tetniczym (wiekszym
lub réwnym 140/90 mm Hg)

Z chorobg uktadu sercowo-
naczyniowego

Z podwyzszonym poziomem trojglicery-
doéw lub niskim - dobrego choleste-
rolu

Ze schorzeniami trzustki i watroby spo-
wodowanymi naduzywaniem alko-
holu

Czy masz prawidtowg mase ciata?

Im wyzszy wskaznik BMI, tym wieksza zapadalnos¢ na rozne

Przydatne wskaZzniki zdrowia schorzenia.

1. BMI - wskaznik masy ciata w stosunku do wzrostu Dotyczy to szczegblnie takich chordb, jak nadcisnienie tetnicze,
BMI (ang. body mass index) to po polsku wskaznik masy choroba niedokrwienna serca, hiperlipidemia, cukrzyca typu 2,
ciata (w stosunku do wzrostu). Sposéb obliczania BMI i inter- zespot zaburzen oddychania w czasie snu, niektére nowotwory
pretacja tego wskaznika - ponizej. Wskaznik dostarcza waz- zZlosliwe (rak jelita grubego, rak piersi, rak trzonu macicy).

nych informacji na temat stanu zdrowia os6b dorostych. Jesli

jego wartosé obliczona u konkretnej osoby miesci sie w prze- Uwaga:

dziale 18,5-25,9, oznacza to, ze ma ona prawidtowa BMI nie jest wiarygodnym wskaznikiem zagrozenia chorobami
(nalezng) mase ciata i nie jest narazona na ryzyko chorob dla ponizszych grup 0séb :

towarzyszacych otytosci. Nalezng mase ciata u dzieci i mto-
dziezy do 18. r.z. okreS$la sie za pomocg siatek centylowych.

® Kkobiety ciezarne

Liczne badania epidemiologiczne wykazaty, ze BMI dobrze ® sportowcy oraz osoby o rozbudowanej tkance mieSniowej
koreluje z iloScig tkanki ttuszczowej w organizmie oraz umoz- e rosnace dzieci
liwia ocene zagrozenia Smiertelnoscia i chorobowoscia. 0soby w starszym wieku, u ktérych trudno dokonaé doktadnych

Klasyfikacja zaburzen masy ciata

Niedowaga

Norma

Nadwaga

Okres przed otytoscig
I° otytosci

II° otytosci

Ill° otytosci

pomiaréw wzrostu

BMI (kg/m?) Ryzyko choréb towarzyszacych otytosci

Niskie (ale zwiekszone ryzyko innych problemoéw

=188 zdrowotnych)
18,5-24,9  Srednie
=25

25,0-29,9 Podwyzszone

30,0-34,9 Umiarkowanie podwyzszone
35,0-39,9 Wysokie

=40,0 Bardzo wysokie

Klasyfikacja otylosci w zaleznosci od BMI wg WHO, Report of a WHO ,,Consultation on Obesity”, Genewa 1997.
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BMI wylicza sie ze wzoru:

masa ciata [kg]
BMI =

wzrost [m] x wzrost [m]

Interpretacja BMI

ponizej 18,5 kg/m2 - niedozywienie,
18,5-25 kg/m?2 - prawidtowa masa ciata,
25-30 kg/m2 - nadwaga,

30-40 kg/m?2 - otylos¢,

powyzej 40 kg/m2 - otytoS¢ olbrzymia.

Prawidtowa mase ciata mozna rowniez wyliczyé z wzoru
Lorentza.

Kobiety:

nalezna masa ciata = wzrost w cm - 100 - (wzrost w cm
- 150): 2.

Mezczyzni:

nalezna masa ciata = wzrost w cm - 100 - (wzrost w cm
- 150): 4.

Przyktad

Kobieta, wiek 50 lat, wzrost 168 cm

nalezna masa ciata = 168 - 100 - (168 - 150): 2 = 68
-9=59kg

prawidtowa masa ciata wynosi 59 kg.

2. Obwod pasa

Obwod pasa takze stanowi cenny wskaznik stanu zdrowia.

Badania przeprowadzone w ostatnich latach na grupie
kilkunastu tysiecy dorostych oséb wykazaty, ze wysokie
ciSnienie tetnicze, zaburzenia oddychania, wysoki poziom
cholesterolu i cukrzyca czesciej wystepuja u mezczyzn z
obwodem pasa powyzej 102 cm i u kobiet z obwodem
pasa powyzej 88 cm w poréwnaniu do grupy oséb szczu-
ptych.

Mezczyzni z obwodem talii powyzej 102 cm sg 4,5 rasa
bardziej narazeni na wystepowanie cukrzycy typu 2 niz
mezczyzni z obwodem pasa ponizej 94 cm. Kobiety z ob-
wodem pasa powyzej 88 cm sg 3,8 rasa bardziej narazo-
ne na wystgpienie cukrzycy typu 2 niz kobiety z obwodem
ponizej 80 cm.

Otytosé typu ,gruszka” (udowo-posladkowa) czesciej wy-
stepuje u kobiet.

Otyto$¢ typu ,jabtko” (inne okreslenia: otytoS¢ brzuszna,
wisceralna - tkanka ttuszczowa jest zlokalizowana gtéw-
nie wewnatrz jamy brzusznej) czesciej dotyczy mezczyzn.
Zalezne od ptci wystepowanie dwoch typow otytoSci wyni-
ka z réznego rozmieszczenia tkanki ttuszczowej, co jest

uwarunkowane czynnikami hormonalnymi i genetycznymi.

U kobiet po menopauzie ryzyko wystgpienia otytosci
brzusznej staje sie podobne jak u mezczyzn w zwigzku z
ustaniem produkcji zenskich hormonéw piciowych przez
jajniki.

W otytosci typu ,jabtko” wystepuje wieksze ryzyko chor6b
towarzyszacych. Czesciej pojawiaja sie zaburzenia meta-
boliczne, prowadzace do cukrzycy, nadcisnienia tetnicze-
go, choroby wieAcowej i innych chorob uktadu krazenia.

3. WHR - stosunek obwodu talii do obwodu bioder

Dét formularza

WHR (ang. waist to hip ratio) -po polsku stosunek obwodu
talii do obwodu bioder - to wskaznik stosowany do okresSlenia
rodzaju otytosci i rozmieszczenia tkanki ttuszczowej. Aby okre-
§lié rozmieszczenie ttuszczu, mozna zmierzy¢ sobie obwod
talii i bioder. Obwéd talii mierzy sie w potowie odlegtosci mie-
dzy dolnym brzegiem zeber a gornym grzebieniem kosci bio-
drowej. Najszerszy obwod bioder okresla sie na wysokosci
kretarza wiekszego kosci udowej. WartoSci obu obwodoéw w
centymetrach nalezy podzieli¢ przez siebie i wynik dzielenia
(iloraz) to wtasnie WHR. Otyto$¢ wisceralng (typu ,jabtko”) u
kobiet rozpoznaje sie, gdy WHR jest rowny lub wyzszy od 0,8,
a u mezczyzn - gdy WHR jest rowny lub wyzszy od 1,0. Nizsze
wartosci tego wskaznika, czyli u kobiet ponizej 0,8, a u mez-
czyzn ponizej 1,0 przy BMI > 30 pozwalaja rozpoznaé otytosSé
udowo-posladkowa.

Kiedy nalezy podejrzewaé cukrzyce?

Nastepujace objawy wskazujg na mozliwoSé rozwoju cukrzycy:
- zwiekszone pragnienie

- utrata masy ciata

- nawracajgce grzybicze zakazenia np. w okolicach narzgdow
ptciowych lub pojawienie sie zmian ropnych na skérze

- apatia, ostabienie, sennosé

- zwiekszona ilos¢ oddawanego moczu

- w skrajnych przypadkach - wyczuwalny zapach acetonu w
powietrzu wydychanym

Jak mozna zapobiegaé cukrzycy i zwigazanym z nig powikia-
niom?

Zapobieganie cukrzycy i jej powiktaniom to: przestrzeganie
zasad zdrowego stylu zycia a przede wszystkim:

- Redukcja masy ciata

- Wzrost aktywnosci fizycznej

- Prawidtowy sposéb odzywiania

- Okresowa kontrola stezenia cukru we krwi w celu wczesnego
wykrycia stanu przedcukrzycowego lub cukrzycy.

Ponizej zachecam do wypetnienia kwestionariusza , Ocena
ryzyka wystgpienia cukrzycy typu 2”
kwestionariusz FINDRISC (FINnish Diabetes Rlsk Score.

Alicja Szewczyk
Polska Federacja Edukacji w Diabetologii
www.pfed.org.pl

Polska Federacja

* Edukacji w Diabetologii



Ocena ryzyka wystgpienia cukrzycy typu 2 Szkota Policealna w Etku

kwestionariusz FINDRISC (FINnish Diabetes Rlsk Score) ul. K. A. Bahrkego 2B
19-300 Etk

ZakreSl wtasciwg odpowiedz i zsumuj punkty

1. Wiek

O pkt <45 lat

2 pkt 45-54 lat
3 pkt 55-64 lat
4 pkt > 64 lat

2. Wskaznik masy ciata (BMI)
0 pkt < 25 kg/m2

1 pkt 25-30kg/m2

3 pkt > 30 kg/m2

3. Obwbd pasa

MEZCZYZNI KOBIETY
0 pkt <94 cm <80cm
3 pkt 94-102cm 80-88cm
4 pkt >102cm >88cm

4. Czy éwiczy pan/pani lub zwieksza swéj wysitek fizyczny w wolnym czasie badZ w pracy przez przy-
najmniej 30 minut?

0 pkt Tak

2 pkt Nie

5. Jak czesto je pan/pani warzywa lub owoce?
0 pkt Codziennie
1 pkt Nie codziennie

6. Czy kiedykolwiek zazywat pan/pani leki na obnizenie ciSnienia krwi?
0 pkt Nie
2 pkt Tak

7. Czy kiedykolwiek lekarz badz inna osoba pracujgca w stuzbie zdrowia powiedziata panu/pani, Ze ma

pan/pani podwyzszony poziom glukozy we krwi (podczas badania medycznego, choroby lub cigzy)?
0 pkt Nie
5 pkt Tak

8. Czy u kogokolwiek z cztonkéw pana/pani rodziny stwierdzono cukrzyce?
0 pkt Nie

3 pkt Tak: u dziadka, lub kuzyna (ale nie u rodzicéw, rodzehnstwa lub wiasnego dziecka)
5 pkt Tak: u biologicznego ojca lub matki, rodzenstwa lub wtasnego dziecka)

Ocena ryzyka wystgpienia cukrzycy w ciggu najblizszych 10 lat
Po zsumowaniu punktéw uzyskanych w pytaniach od 1 do 8 otrzymujemy wynik, ktory pozwala ocenic¢
ryzyko wystgpienia cukrzycy w ciggu najblizszych 10 lat. Jest ono nastepujgce:
< 7 — niskie: zachoruje 1 osoba na 100
7 - 11 — lekko podwyzszone: 1 osoba na 25
12 - 14 — nieznaczne/Srednie: 1 osoba na 6
15 - 20 — wysokie: 1 osoba na 3
> 20 — bardzo wysokie: 1 osoba na 2

Skala FINnish Diabetes Rlsk SCore (FINDRISC) stuzqca do oceny ryzyka zachorowania na cukrzyce typu 2 u dorostych w okresie 10 lat (na podstawie Lindstrom i Tuomi-
lehto [1]; dostegpna na http://'www.diabetes.fi/english).
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CHOROBA ALZHEIMERA - OTEPIENIE STARCZE.

Liczbe os6b cierpigcych na chorobe Alzheimera na
Swiecie ocenia sie na 15-21 min. Szacuje sie, ze w naszym
kraju otepienie typu Alzheimera dotyka okoto 250 tys. oséb,
a drugie tyle stanowiag chorzy z réznymi innymi postaciami ote-
pienia razem wzieci. Ogblna zasada mowi, ze wraz z wiekiem
liczba nowych zachorowan na chorobe Alzheimera w danym
roku w przeliczeniu na 100 000 ludnosSci podwaja sie mniegj
wiecej w okresach co 5 lat u os6b pomiedzy 65. a 85. rokiem
zycia. Dla tych, ktérzy przekroczyli 85. rok zycia, zasada ta juz
nie obowigzuje. W tym przedziale wiekowym odsetek przypad-
kéw choroby Alzheimera sie zmniejsza, natomiast czestos¢ ote-
pienia naczyniopochodnego rosnie.

Sredni czas utrzymywania sie objawow konczacych sie
zgonem wynosi 10 lat. Czas trwania choroby wydaje sie nieco
dtuzszy u kobiet niz u mezczyzn. Wsréd osdb chorujgcych na
chorobe Alzheimera kobiety stanowig troche wieksza grupe,
czesciowo dlatego, ze kobiety dotkniete choroba zyjg diuzej od
mezczyzn. Wskazniki zachorowalnoSci sg takze nieco wyzsze
u kobiet, zwtaszcza po 85. roku zycia.

Chorobe dzieli sie na 3 stopnie zaawansowania réznigce sie
charakterem oraz nasileniem objawow: otepienie tagodne, ote-
pienie srednio zaawansowane, otepienie bardzo zaawansowane

Opieka nad osobg cierpiacg na chorobe Alzheimera
powinna byé prowadzona przez zespét specjalistow sktadajgcy
sie z lekarza rodzinnego, neurologa, psychiatry oraz specjalisty
choréb wewnetrznych, najlepiej geriatry. Zwykle pacjenci (i ich
rodziny) kierujg pierwsze kroki do neurologa lub psychiatry.
Z uwagi na to, ze dominujgcym problemem sa zaburzenia pa-
mieci, naturalne jest, ze osoba, u ktoérej podejrzewa sie chorobe
Alzheimera, powinna sie uda¢ do lekarza w towarzystwie drugiej
osoby, najlepiej domownika, ktéry bedzie w stanie zweryfikowaé
niektére ze zgtaszanych przez pacjenta problemoéw oraz dostar-
czy¢ informacji o sprawnosci pacjenta w radzeniu sobie
z codzienng aktywnoscia.

Podejrzenie choroby i badania przesiewowe

Rozpoznanie choroby Alzheimera nalezy bra¢ pod uwage, kiedy
pojawiaja sie problemy z tzw. pamiecig Swieza, czyli dotyczaca
czynno$ci wykonywanych aktualnie oraz na biezaco nabywanych
informacji. Wystapienie tego rodzaju zaburzen nie jest jedno-
znaczne z zachorowaniem, ale powinno sktoni¢ osobe, ktorej to
dotyczy, do udania sie do specjalisty. Istnieje kilka testéw, ktére
wykonuje sie jako tzw. badania przesiewowe w diagnostyce
choroby Alzheimera. Sg to np. krétka skala ocena stanu psy-
chicznego (Mini Mental State Examination - MMSE) lub test
zegara. Te badania nie sg wystarczajace do tego, aby rozpoznaé
chorobe, ale pozwalajg z duzym prawdopodobiefnstwem wybrac
osoby wymagajgce dalszej, precyzyjnej diagnostyki.

Czy mozliwe jest catkowite wyleczenie?

Choroba Alzheimera jest postepujacym procesem zwyrodnienio-
wym o hiekorzystnym rokowaniu. Prowadzi stopniowo do niepet-
nosprawnosci i zaleznosci od innych os6b. Wedtug aktualnego
stanu wiedzy nie sg znane metody leczenia, ktére umozliwiatyby
wyleczenie z choroby. Regularne stosowanie lekéw, takich jak
rwastygmina, donepepezil, galantamina przesuwa w czasie mo-
ment wystgpienia niektérych objawow choroby i spowalnia jej
przebieg.

mgr Lucyna Krytowicz
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W 2016 roku w Etku przy ul. KoSciuszki 28A
powstat Srodowiskowy Dom Samopomocy dla oséb
z Choroba Alzheimera. Dom jest placowka pobytu
dziennego czynna 5 dni w tygodniu po 8 godzin.

1. Dom jest osrodkiem wsparcia, pobytu dziennego, typu A i B
dla oséb dorostych z zaburzeniami psychicznymi i niepetno-
sprawnych intelektualnie, ktére zostaty zakwalifikowane do
udziatu w zajeciach Domu przez zespét wspierajaco - aktywi-
zujacy na mocy decyzji administracyjnej wydawanej przez Dy-
rektora Miejskiego Osrodka Pomocy Spotecznej w Etku.

2. Celem dziatalnoSci Domu jest udzielanie wsparcia osobom z
zaburzeniami psychicznymi i niepetnosprawnym intelektualnie
w przezwyciezaniu trudnych sytuacji zyciowych, zaspokajaniu
niezbednych potrzeb zyciowych oraz postepowanie rehabilita-
cyjne rozumiane jako zespdt dziatan zmierzajgcych do osia-
gniecia przez te osoby mozliwie najpetniejszej samodzielnosci
zyciowej, a takze integracja podopiecznych ze Srodowiskiem
spotecznym.

Forma pomocy, ktéra realizuje
Miejski OSrodek Pomocy spotecznej w Etku -
przyjeta z ogromna radoscia.

Informuje, ze Sekcja Ustug Opiekunczych i Pomocy Instytu-
cjonalnej Miejskiego Osrodka Pomocy Spotecznej w Etku wspiera i
pomaga osobom starszym na terenie miasta Etk. Obecnie z naszej
strony opieka jest objetych 211 chorych w ich miejscu zamieszkania.
Formy pomocy sa rézne. Priorytetem jest forma ustugowa w miejscu
zamieszkania osoby starszej.

Czlowiek stary, bywa réwniez chory, niepetnosprawny,
mieszkajagcy najczesciej samotnie wowczas wymaga pomocy we
wszystkich czynnosciach:

- pielegnacyjnych (czynnoSciach higienicznych, zalecanych przez leka-
rza),

- gospodarczych (sprzatnieciu mieszkania, zakupach),

- zorganizowaniu wolnego czasu,

Wszystkie te czynnosci wykonuja zatrudnione w tut. Osrodku Opie-
kunki Srodowiskowe.( 44 etaty).

Cztowiek stary oprécz trudnosci zwigzanych z wykonaniem
samodzielnie czynnos$ci zwigzanych z samoobstugg ma problem z
zagospodarowaniem wolnego czasu (ktérego ma bardzo duzo).

W zwigzku z tym z naszej inicjatywy podejmowane sg rézne
dziatania chociazby obecnie trwajacy Projekt ,Centrum AktywnosSci
Miedzypokoleniowej”. Bardzo chetnie, aktywnie osoby starsze biorg
udziat w warsztatach aktywnosci spotecznej, w warsztatach aktywno-
Sci fizycznej, w warsztatach turystyczno- rekreacyjnych i zajeciach
kulturalnych.

Staro$é to nie choroba- nie kazdy cztowiek stary musi byé
chory i niesprawny.

Wedtug mnie warto osoby starsze aktywizowaé, wykorzysty-
wacé ich wiedze, doSwiadczenie, madrosé zyciowa. Uwazam, ze w pb6z-
niejszym okresie zycia mozna w sposéb twérczy i efektywny spedzac
wolny czas, odnajdujac pasje, robigc to, na co ma sie ochote.

Warto pamietaé, ze potrzeb os6b starszych nie nalezy rozpatrywaé w
oderwaniu od innych grup spotecznych, ale trzeba wiedzie¢ ze zmie-
nia sie ich waznos¢ i kolejnosé zaspakajania, co jest wynikiem zmian
zachodzgcych w zyciu cztowieka pod wptywem wieku.

Dobrze, ze na terenie naszego miasta powstaja nowe jednostki pomo-
cowe, ktére chociaz niewielkg grupe oséb starszych zaktywizujg i

zmobilizujg do wyjscia z domow.

mgr Lucyna Krytowicz



Szkota Policealna w Etku

Zakres ustug $wiadczonych przez Srodowiskowy Dom Samopomocy w Etku. ul. K. A. Bifg'éeogg éﬁ
87-610-39-40

SDS zapewnia oparcie spoteczne dla oséb z chorobg Alzheimera www.medyk.Ih.pl

i innymi z zaburzeniami psychicznymi i upo$ledzeniem umystowym poprzez

Swiadczenie ustug dostosowanych do szczegdinych potrzeb tych oséb takich jak:

a.trening funkcjonowania w codziennym zyciu, w tym: trening dbatosci o wyglad zewnetrzny, trening nauki higieny, trening kulinarny,
trening umiejetnosci praktycznych,

b.trening gospodarowania wtasnymi srodkami finansowymi;

c.trening umiejetnosci interpersonalnych i rozwigzywania problemoéw, w tym ksztattowanie pozytywnych relacji uczestnika z osobami
bliskimi, sasiadami, z innymi osobami w czasie zakupéw, w Srodkach komunikacji publicznej, w urzedach, w instytucjach kultury;
d.trening umiejetnosci spedzania czasu wolnego, w tym: rozwijanie zainteresowan literatura, audycjami radiowymi, telewizyjnymi, Inter-
netem, udziat w spotkaniach towarzyskich i kulturalnych

e.poradnictwo psychologiczne;

f.pomoc w zatatwianiu spraw urzedowych;

g.pomoc w dostepie do niezbednych Swiadczen zdrowotnych, w tym uzgadnianie i pilnowanie terminéw wizyt u lekarza, pomoc w zakupie
lekéw, pomoc w dotarciu do jednostek ochrony zdrowia;

h.niezbedna opieke;

i.terapie ruchowa, w tym: zajecia sportowe, turystyke i rekreacje;

j.spozywanie gorgcego positku, przyznanego w ramach zadania wtasnego gminy (art.17 ust. 1 pkt 3 i 14 ustawy ) lub w ramach treningu
kulinarnego.

k.inne formy postepowania przygotowujace do uczestnictwa w warsztatach terapii zajeciowej lub podjecia zatrudnienia, w tym w warun-
kach pracy chronionej na przystosowanym stanowisku pracy;

1.Zakres $wiadczonych ustug dostosowany bedzie do potrzeb i mozliwosci uczestnika SDS zgodnie z realizowanym w porozumieniu z
uczestnikiem lub jego opiekunem indywidualnym planem postepowania wspierajaco - aktywizujgcego.

2.Zespot wspierajaco - aktywizujacy nie rzadziej niz raz na 6 miesiecy, analizuje osiggniete rezultaty pracy w ramach indywidualnych
planéw postepowania wspierajaco - aktywizujacego i stosownie do potrzeb je modyfikuje.

3.W celu zapewnienia integracji spotecznej uczestnikéw, pracownicy SDS wspétpracuja z:

erodzinami, opiekunami i innymi osobami bliskimi,

e0Srodkiem pomocy spotecznej oraz powiatowym centrum pomocy rodzinie,

eporadniami zdrowia psychicznego, szpitalami psychiatrycznymi i innymi zaktadami opieki zdrowotnej,

eorganizacjami pozarzgdowymi,

ekoSciotami i zwigzkami wyznaniowymi,

eoSrodkami kultury i organizacjami kulturalno-rozrywkowymi,

eplacéwkami oswiatowymi, innymi jednostkami Swiadczgcymi ustugi dla os6b niepetnosprawnych, w tym: warsztatami terapii zajeciowej,
zaktadami aktywizacji zawodowej, spotdzielniami socjalnymi, centrami integracji spotecznej i klubami integracji spotecznej,

einnymi osobami lub podmiotami dziatajacymi na rzecz integracji spotecznej uczestnikow.

4.5DS wyposazony jest w pracownie terapii zajeciowej, pomieszczenie do rehabilitacji ruchowej, pokéj wyciszeri, pokoje do pracy indywi-
dualnej, tazienki wyposazone w natrysk i inne pomieszczenia dla realizacji celdéw terapii zgodne ze standardem ustug.

5.Rehabilitacja uczestnikéw prowadzona jest w grupach i indywidualnie.

6.SDS dziata zgodnie z programem dziatalnosci domu oraz planami pracy SDS.

7.Ustugi $wiadczone przez SDS sa dokumentowane zgodnie z rozporzadzeniem MPiPS.

8.Kierownik SDS opracowuje sprawozdanie z dziatalnosci za rok kalendarzowy.

Skierowanie do SDS nastepuje w drodze decyzji administracyjnej zgodnie z zasadami okreslonymi w Rozporzadzeniu MPiPS w sprawie
Srodowiskowych doméw samopomocy z dnia 9 grudnia 2010r. (Dz. U. z 2010r.Nr238,p0z.1586

Zadania Domu realizuje kierownik przy pomocy zespotu wspierajgco - aktywizujacego.

Pracownik dziatu wspierajgco - aktywizujgcego zobowigzany jest do m.in.:
erealizacji zadan zgodnie z programem dziatalnosci i planem pracy domu
ewspotpracy przy opracowaniu indywidualnego planu postepowania wspierajgco - aktywizujgcego dla kazdego uczestnika, a nastepnie
jego realizacji w porozumieniu z uczestnikiem lub jego opiekunem
euczestnictwa w spotkaniach zespotu wspierajaco- aktywizujgcego nie rzadziej niz raz na 6 miesiecy, celem oméwienia realizacji indywi-
dualnych planéw postepowania wspierajaco - aktywizujacego i osiggnietych rezultatéw, a takze ich modyfikacji.
edbania o0 wysokg jakos¢ Swiadczonych ustug i jak najwyzsza ich skutecznosé
eprzestrzegania zasad wspoétzycia spotecznego, szanowaé prawa i godnosé uczestnikéw Domu
ewspotdziatania z kierownikiem Domu przy ustalaniu zajeé
edokumentowania biezacego i rzetelnego pracy
eprowadzenia w ramach wdrozonych w placéwce zajeé, treningdw umiejetnosci spotecznych w zakresie umiejetnosci ksztattowania moty-
wagcji do spotecznie akceptowanych zachowan ksztattowania nawykdw celowej aktywnosci, treningu zachowan spotecznych, posiadajac
odpowiednie przeszkolenie i doSwiadczenie w tym zakresie
eutrzymywac Scisty kontakt i wspétpracowac z rodzing uczestnikow
ezachowaé w tajemnicy informacje dotyczace uczestnikow, uzyskane podczas pracy z podopiecznym w realizacji indywidualnego planu
postepowania wspierajgco - aktywizujgcego

mgr Lucyna Krytowicz
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Biuletyn ,Medyka” Z 7ycia szkoty.

Oral-B Blend-a-med u Higjienistek.

W lutym higienistki stomatologiczne wziely udziat w warsztatach poswieconych srodkom
higieny jamy ustnej. Spotkanie poprowadzita przedstawicielka firmy Blend-a-med. Juz
od trzech lat firma w ramach wspétpracy ze szkotg wspomaga nas w doskonaleniu
umiejetnosci stuchaczek. Uczennice wystuchaly ciekawego wyktadu oraz miaty okazje
zapoznaé sie z budowg konwencjonalnych szczoteczek, dziataniem szczoteczek elek-
trycznych a takze zasadami postugiwania sie réznymi rodzajami nici dentystycznych. &
Na zakofczenie spotkania wszystkie uczestniczki otrzymaty certyfikaty i upominki w
postaci szczoteczki elektrycznej Triumph 6000 z zestawem koricowek .

Olimpiada Higienistki 2016

W styczniu tego roku ruszyta Il edycja Olimpiady wiedzy z higieny stomatologicznej i pro-
mocji zdrowia jamy ustnej zorganizowanej przez Stowarzyszenie Polskich Higienistek
Stomatologicznych we wspdétpracy z Instytutem Oral-B Blend-a-med. pod patronatem
MEN. Olimpiada sktada sie z trzech etapdw, udziat w niej mogg braé tylko stuchaczki
3 drugich klas. W naszej szkole do Il etapu zakwalifikowata sie p. Elzbieta Jasifiska. Zabra-
kto tylko kilku punktéw ,aby przedostac sie do Ill etapu.

Z tego miejsca gratuluje mojej uczennicy udziatu w Il etapie wielkiego, ogdlnopolskiego
sprawdzianu wiedzy, poniewaz juz samo zaangazowanie w tym przedsiewzieciu stuzy
samodoskonaleniu, sprawdzeniu siebie i przygotowaniu do egzaminu zewnetrznego.

Opiekun Il klasy HS J. Zalewska

Juz tylko tydzien dzieli nas od kalendarzowej wiosny, czas wiec po-
mysle¢ o przywroceniu skérze blasku i witalnoSci. Wiasnie takim
zabiegom poswiecone byty warsztaty kosmetyczne, ktére 14. marca
przeprowadzita dla naszych stuchaczek Pani Oliwia Rybacka - in-
struktor firmy kosmetycznej Jadwiga. Przy jej pomocy dziewczyny
wykonywaty zabiegi ztuszczajgce - peeling ziotowy, eksfoliacje kwa-
sami owocowymi oraz zabiegi pielegnacyjne skory twarzy i wyszczu-
plajace ciata. Stuchaczki zapoznaty sie rowniez z petna ofertg zabie-
gow i kosmetykoéw firmy Jadwiga, ktéra od 50 - ciu lat upieksza
pokolenia Polek | Polakéw. Na zakonczenie spotkania czekat na nas
upominek od firmy - zestaw preparatow kosmetycznych do wykorzy-
~ stania w szkolnym gabinecie. T.P.

I¥ ﬁ. r ﬂ".
8

runkéw dotaczyly kwiaty. Poczatkowo ofiarowywano gozdziki, a pdzniej tulipany. Z |
okazji tego dnia publikowano portrety kobiet r6znych sektoréw zycia gospodarcze-
go zgodnie z opinia Wtadystawa Gomutki, ze "nie ma dzi§ w Polsce dziedziny, w
ktorej kobiety nie odgrywatyby waznej roli". W zaktadach pracy czy szkotach byt
obchodzony obowigzkowo. Byta to okazja do uzupetniania brakéw w zaopatrzeniu,
dlatego wreczano paniom takie dobra materialne jak rajstopy, recznik, Scierka,
mydto, kawa.

Terapeuta zajeciowy w SDS

We wtorek 14 marca 2016r. klasa terapeuty zajeciowego uczestniczyt w Dniach Otwartych Srodowiskowego Domu Samo-
pomocy dla 0s6b z chorobg Alzheimera i innymi zaburzeniami psychicznymi. Uczennice zapoznaty sie z celami i zatozeniami
dziatalnosci SDS oraz mogly zwiedzi¢ pracownie i porozmawia¢ z personelem placéwki. Wiecej informacji na temat SDS na
stronach 6—7 Biuletynu.
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Did you know...?

Tegoroczne Dni Otwarte naszej szkoty przebiegaja pod
hastem walki z cukrzyca. Poznajmy wiec troche faktow na
ten temat (uczniowie szkoty policealnej o charakterze me-
dycznym powinni je znaé!) i jednocze$nie przypomnijmy/
utrwalmy wazne stownictwo medyczne - oczywiscie w jezy-
ku angielskim.

Diabetes mellitus (DM), commonly referred to as diabetes,
is a group of metabolic diseases in which there are high
blood sugar levels over a prolonged period. The classic
symptoms of untreated diabetes are weight loss,
increased urination, increased thirst, and increased
hunger. Symptoms may develop rapidly (weeks or months)
in type 1 DM, while they usually develop much more slowly
and may be subtle or absent in type 2 DM.

Several other signs and symptoms can mark the onset of
diabetes, although they are not specific to the disease. In
addition to the known ones above, they include blurry
vision, headache, fatigue, slow healing of cuts, and itchy
skin. Prolonged high blood glucose can cause glucose
absorption in the lens of the eye, which leads to changes
in its shape, resulting in vision changes. A number of skin
rashes that can occur in diabetes are collectively known
as diabetic dermadromes.

If left untreated, diabetes can cause many complications.
Acute complications include diabetic ketoacidosis and
nonketotic hyperosmolar coma. Serious long-term
complications include cardiovascular disease, stroke,
chronic kidney failure, foot ulcers and damage to the eyes.

Diabetes is due to either the pancreas not producing
enough insulin or the cells of the body not responding
properly to the insulin produced. There are three main
types of diabetes mellitus:

o Type 1 DM results from the pancreas's failure to
produce enough insulin. This form was previously referred
to as '"insulin-dependent diabetes mellitus" (IDDM) or
"juvenile diabetes". The cause is unknown.

e Type 2 DM begins with insulin resistance, a condition
in which cells fail to respond to insulin properly. As the
disease progresses a lack of insulin may also develop.
This form was previously referred to as "non insulin-
dependent diabetes mellitus" (NIDDM) or "adult-onset
diabetes". The primary cause is excessive body weight and

Zadanie dla dociekliwych!
Czy w wyrazy ‘diabetes’ - cukrzyca i ‘diabetic’ - cukrzyk

wymawia sie podobnie czy nie? (chodzi o samogftoski ‘e’).

A jak jest ze stowem ‘diabetologist’ ?
Sprawdzamy w stowniczkach z zapisem fonetycznym lub w

stownikach internetowych z wymowa.

Szkota Policealna w Etku
ul. K. A. Bahrkego 2B

19-300 Etk
Gestational diabetes, is the | 87-610-39-40

third main form and occurs

when pregnant women www.medyk.lh.pl

without a previous history of
diabetes develop high blood-sugar levels.

Prevention and treatment involve a healthy diet,
physical exercise, maintaining a normal body weight,
and avoiding use of tobacco. Control of blood pressure
and maintaining proper foot care are important for
people with the disease. Type 1 DM must be managed
with insulin injections. Type 2 DM may be treated with
medications with or without insulin. Insulin and some
oral medications can cause low blood sugar. Low blood
sugar is common in persons with type 1 and type 2 DM.
Most cases are mild and are not considered medical
emergencies. Effects can range from feelings of unease,
sweating, trembling, and increased appetite in mild
cases to more serious issues such as confusion,
changes in behavior, seizures, unconsciousness, and
(rarely) permanent brain damage or death in severe
cases. Mild cases are self-treated by eating or drinking
something high in sugar. Severe cases can lead to
unconsciousness and must be treated with intravenous
glucose or injections with glucagon. Weight loss surgery
in those with obesity is sometimes an effective measure
in those with type 2 DM. Gestational diabetes usually
resolves after the birth of the baby.

As of 2014, an estimated 387 million people have
diabetes worldwide, with type 2 DM making up about
90% of the cases. This represents 8.3% of the adult
population, with equal rates in both women and men.
From 2012 to 2014, diabetes is estimated to have
resulted in 1.5 to 4.9 million deaths each year. Diabetes
at least doubles a person's risk of death. The number of
people with diabetes is expected to rise to 592 million
by 2035. The global economic cost of diabetes in 2014
was estimated to be $612 billion USD. In the United
States, diabetes cost $245 billion in 2012.

Stowniczek:

increased thirst - zwiekszone pragnienie
hunger - gtéd

blurry vision - zaburzone widzenie

fatigue - zmeczenie

lens of the eye - soczewka oka (uwaga: liczba pojedyncza pomi-
mo ‘s’ na kofAcu rzeczownika)

kidney failure - niewydolno$¢ nerek
onset - poczatek (choroby)

unease - niepokoj

seizures - drgawki

unconsciousness - stan nieprzytomnosci (nalezy po¢wiczy¢ wy-
mowe!)

intravenous - dozylny
resolves - tutaj: ustepuje
Jan Litwin
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Lol Instytucja Samorzadu .
W Wojewodztwa Warminisko - Mazurskiego

Nabor kandydatéow na rok szkolny 2016/2017
na nastepujgce kierunki ksztalcenia zawodowego:

W SYSTEMIE STACJONARNYM o 2-letnim cyklu ksztatcenia

@ technik masazysta ¢ higienistka stomatologiczna
' technik farmaceutyczny ' technik ustug kosmetycznych
¢ terapeuta zajeciowy |

W SYSTEMIE ZAOCZNYM o rocznym cyklu kéztalcenia

@ opiekun medyczny ¢ opiekunka srodowiskowa
@ technik sterylizacji medycznej
NA SEMESTR WIOSENNO-LETNI
'opiekun osoby starszej z jezykiem niemieckim - 2 lata, zaoczny
. - ; Rekrutacja trwa od 06 czerwca do 25 sierpnia 2016 r.
_ Wymagane dokumenty:
A } - wniosek o przyjecie do Szkoly (do pobrania ze
NAUKAWISZKOLE JEST BEZPLATNA! s memesvnen.
\ | 1 - Swiadectwo ukonczenia szkoly ponadgimnazjalnej
- : : dajace] wyksztatcenie srednie,
Szkola Policealna w Etku - zaswiadczenie lekarskie o przydatnosci do zawodu
19-300 Eik, ul. K.A. Bahrkego 2B Ropeeincinde (i .
Sekretariat tel.: (087) 610 39 40 A s

. Dokumenty nalezy dostarczyé do sekretariatu'szkoty!
Strona WWW: ‘www.medyk.lh.pl ty nale2y o PRy oty

e-mail: medstud@vp.pl



