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Bezpłatne
konsultacje

Wstyczniu pod numerem
Infolinii NTM: 801 800 038
(dla telefonów stacjonar-
nych) i 22 462 49 13 (dla tele-
fonów komórkowych) będą
dyżurować lekarze specjaliś-
ci w dziedzinie nietrzymana
moczu – prof. Piotr
Radziszewski oraz dr Piotr
Dobroński. Terminy dyżurów
lekarskich: 2 stycznia, godz.
15-17; 24 stycznia, godz. 13-17
oraz 30 stycznia, godz. 15-17.
Zachęcamy osoby cierpiące
na nietrzymaniemoczu, opie-
kunów i rodziny pacjentów
do skorzystania z bezpłat-
nych konsultacji. Koszt połą-
czenia (niezależnie od dłu-
gości rozmowy) wynosi 0,29
zł + VAT.Więcej informacji:
tel. 22 462 49 13, Infolinia
NTM: 801 800 038, e-mail:
ntm@ntm.pl, www.ntm.pl.
NTM jest jednym z bardziej
powszechnych problemów
współczesnego społeczeń-
stwa. Przypadłość ta dotyka
większej grupy osób niż nie-
jedna choroba przewlekła.
ZNTMmiewają problem za-
równo kobiety, jakmężczyź-
ni; kobiety jednak częściej.
Powody są inne dla obu płci,
awspólne tylko te, które wy-
nikają z takich chorób, jak
udarmózgu, stwardnienie
rozsiane, cukrzyca, niewy-
dolność krążenia, alkoholizm
lub zostały spowodowane
przez leki – głównie antyde-
presyjne, moczopędne i tzw.
alfa-adrenolityczne, stosowa-
ne np. w nadciśnieniu tętni-
czym. Nietrzymaniemoczu
zdarza się ludziomwkażdym
wieku, nasila się jednak
z przybywaniem lat.W Pol-
sce cierpi na tę dolegliwość
ok. 4miliony osób. Po 65. ro-
ku życia występuje u 35 proc.
populacji, po 80. u 60–80
proc. Dolegliwośćma charak-
ter progresywny - nie cofa się
sama, tylko postępuje.Wy-
magaw związku z tym pora-
dy lekarza. Będzie ona tym
skuteczniejsza, imwcześniej
się o nią zwrócimy. Jednakże
od pojawienia się pierwszych
objawów do pójścia po pora-
dęmija kilka lat. Program
Prospołeczny „NTM-Normal-
nie Żyć” to kampania
informacyjno-edukacyjna,
którą zainicjowanow 2002 r.
Powstała w celu podniesienia
świadomości istnienia prob-
lemu orazmożliwości jego le-
czenia, a także przełamania
bariery wstydu, jaka istnieje
wokół tego tematu.

(DD)
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Raj dla zmysłów

Wzrok, słuch, dotyk, smak
iwęch, to podstawowe zmysły
ułatwiającenamwidzenie, sły-
szenie, odczuwaniesmaku iza-
pachów, poznawanie świata,
przeżywanie emocji. Zapomo-
cą zmysłóworganizmodbiera
z otoczenia informacje w po-
staci bodźcówmechanicznych,
świetlnych, akustycznychalbo
chemicznych.

Bodźce

pobudzają różne obszary
mózgu: płat czołowy (ośrodek
węchu i smaku); płat ciemie-
niowy (dotyk); płat skroniowy
(słuch); płat potyliczny
(wzrok), móżdżek (m.in. ko-
ordynacja ruchowa).
– Narządy zmysłów są anato-
micznie i fizjologicznie powią-
zane z układem nerwowym,
a istota zmysłów, to nie tylko

odbiór bodźca na poziomie re-
ceptora, lecz także, a może
przedewszystkimprzetworze-
nie gowośrodkowymukładzie
nerwowym, z wielokierunko-
wą analiząwkorzemózgowej
włącznie – wyjaśnia dr Ry-
szardFeldmanzeSzpitalaPra-
skiego pod wezwaniem Prze-
mienienia Pańskiego w War-
szawie. – Każdy bodziec od-
bierany przez narządy
zmysłów jest formą energii,
która w zetknięciu z recepto-
rem może wywołać w nim
określone zmiany, spowodo-
wać odkształcenia. Efekty
tych zmianmają zawsze elek-
tryczny charakter, niezależ-
nie od rodzaju oddziałującej
energii, który polega na gwał-
townych przesunięciach jono-
wych (zwłaszcza kationów so-
dowych) przez błonę komór-
kową receptora (czyli przez
tzw. błonę receptorową).

–Japoński odmładzającymasaż
twarzy zelementami shiatsu,
wykonanywholistyczny
sposób,maznacznie szerszy
wpływ,obejmującycałeciało
orazpsychikę –podkreśla
MarzenaRoman
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–Wieleuwagipoświęcamywy-
glądowinaszej twarzy. I nie
jest towyłączniedomenako-
biet.O czymmówi ludzka
twarz?
– Twarz można rozpatry-

wać jako zespół tkanek i na-
rządów spełniających funk-
cje fizjologiczne związane
z oddychaniem, widzeniem
czy też przyjmowaniem po-
karmu. Jest to pogląd anato-
miczny. Ale twarz jest też ob-

szaremkomunikacji interper-
sonalnej. Mówi onaszych sta-
nach emocjonalnych i uczu-
ciach. Czytanie twarzy jest
jedną z pierwszych umiejęt-
ności, jakie nabywamy już
w okresie niemowlęcym. Na-
sza twarz mówi więcej niż
wypowiadane słowa. Pierw-
sze wrażenie wywierane
nanieznajomych zależy głów-
nie od twarzy. Twarz jest nie-
jako nasząwizytówką. Dlate-

go każdy chce, aby jego twarz
byłamożliwie najkorzystniej
postrzegana przez innych.
Wyglądała atrakcyjnie, mło-
do i powabnie.
–Tonie takieproste, awłaści-
wienierealne.
– Niestety, upływający

czas oraz różne troski i stre-
sy codziennego życia odciska-
ją na naszej twarzy swoje
piętno.

MasażeSPAsją®–nowe
obliczemasażu twarzy
ROZMOWAzmgrMARZENĄROMAN,dyplomowaną
masażystką, instruktoremrekreacjiruchowej
zespecjalnościąaerobik

DANUTAORLEWSKA
redakcja@dziennik.krakow.pl
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Urazyoczutoobokuszkodzeńdło-
ninajczęstszezgłoszeniawypad-
kówzfajerwerkami.Zazwyczaj
wynikatozprzedwczesnegowy-
buchulubzbytdługiegoprzetrzy-
mywaniapetardwrękach.Bardzo
dużeniebezpieczeństwostanowią
równieżtzw.niewypały,wybucha-
jącezopóźnieniem.–Kontaktfa-
jerwerkówzokiemmożeprowa-
dzićdourazówtermicznychoraz
mechanicznych.Tepierwszewyni-
kajązwysokiejtemperaturyipro-
wadządooparzenianarząduwzro-
ku,drugienatomiastwiążąsię
zuszkodzeniemgałkiocznejprzez
odłamkipetard–mówidrn.med.
JanGrzeszkowiakzklinikiokuli-
stycznejLexummedica.–Wwielu
przypadkachurazjesttakduży,że

okaniedasięjużuratowaćitrzeba
jeusunąć.Częstozdarzasiętak,że
poszkodowanaosobaignoruje
uszkodzenienarząduwzroku.Na-
stępnegodniaokojużmniejboli,
alezazwyczajtotylkozłudzenie.–
Konsekwencjesylwestrowejnieu-
wagimogąbyćjedynieodroczone.
Takasytuacjamożebyćnp.
wprzypadkuodwarstwieniasiat-
kówki,któremożezostaćprzeo-
czoneprzezpacjentawpierw-
szychdniachpowypadku.Podob-
nie,pierwszeobjawyobecności
ciałaobcegowewnętrzugałkiocz-
nejmogąpojawićsię,gdydojdzie
jużdostanuzapalnego,którego
konsekwencjemogągrozićutratą
wzroku–mówidrJan
Grzeszkowiak.

Stosowaniesiędopodstawo-
wychzasadużytkowania fajer-
werkóworaz instrukcji obsługi
pozwalanawyeliminowanieza-
grożenia.Donajważniejszych re-
guł zaliczasiękupowaniesztucz-
nychogni ipetardwsprawdzo-
nychsklepach iużywanie jedynie
tych, któreoznaczonesąsymbo-
lemklasy I lub II (III klasaprze-
znaczona jestdlaprofesjonali-
stów).Posługiwaniesię
petradamiwymagaukończenia
18. rokużycia (niepełnoletnimnie
wolnosprzedawaćpetard, fajer-
werków–grozi zatogrzywna).
Osoba, któranieostrożnieobcho-
dzi się zmateriałamipirotech-
nicznymipopełniawykroczenie.

PETARDYDLAODPOWIEDZIALNYCH

(DD)
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� dr A. Bielońska–Turkiewicz – laryngologia dziecięca

� doc. G. Biesiada – choroby wewnętrzne, choroby wątroby i infekcyjne

� prof. A. Czupryna – chirurgia ogólna, gastrologia

� dr B. Grabski – psychiatria, terapia poznawczo–behawioralna

� dr A. Hartwich – chirurgia ogólna, sutka, tarczycy, laparoskopia

� prof. B. Idzior–Waluś – choroby wewnętrzne, diabetologia

� prof. D. Karcz – chirurgia ogólna i przewodu pokarmowego

� prof. K. Kawecka–Jaszcz – kardiologia, nadciśnienie tętnicze

� dr J. Kopeć – nefrologia

� dr J. Kostecka – neuropsychiatria dziecięca, choroby dzieci

� dr M. Kostecka–Matyja – endokrynologia

� dr M. Kowalska – psychiatra

� dr M. Kózka – chirurgia ogólna i naczyniowa, choroby żył i tętnic

� dr P. Kulisiewicz – okulistyka, chirurgia oka

� prof. T. Mach – gastrologia, choroby wątroby

� prof. A. Macura – dermatologia, wenerologia, mykologia

� prof. L. Mastalerz – choroby wewnętrzne, alergologia, 

pulmonologia

� prof. A. Matyja – chirurgia ogólna, przewodu pokarmowego, 

tarczycy, przepukliny

� doc. D. Pach – endokrynologia

� prof. K. Sancewicz–Pach – nefrologia dziecięca

� prof. J. Pawlęga – onkologia

� mgr R. Smoczkiewicz – psychologia dziecięca i młodzieżowa

� lek. med. Z. Stoczek – dermatologia

� prof. P. Thor – urologia

� prof. W. Tracz – kardiologia

� dr E. Trąbka–Janik – neurologia

� prof. A. Wysocki – chirurgia ogólna i nowotworów

� dr O. Zagólski – otolaryngologia

ul. Rzeźnicza 2, 31–540 Kraków,

tel. (12) 422–41–06, 421–79–27
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