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opracowanie graficzne gazety: 
Czarna w paski Patyk Fórmaniak

Gazeta dystrybuowana przez 
hurtownię farmaceutyczną PORFARM



3



4



5

Żylaki, żyły siateczkowate, „pajączki”  
i towarzyszące im uczucie ciężkich nóg, 
bóle, obrzęki i kurcze łydek są problemem 
co drugiej kobiety i co trzeciego mężczyzny.  
CZYNNIKI RYZYKA

70% chorych na żylaki potwierdza ich 
rodzinny charakter – często córki i matki 
mają żylaki na tej samej np. lewej nodze  
i w tym samym wieku. Innymi czynnikami 
ryzyka przewlekłej niewydolności żylnej są: 
wiek, nadwaga, ciężka praca fizyczna, dłu-
gotrwałe siedzenie lub stanie, niedostatek 
ruchu, palenie papierosów, wysokie obcasy, 
intensywne opalanie się, sauna i solarium, 
antykoncepcja lub leczenie hormonalne 
oraz wielokrotne ciąże.

Znana maksyma mówi, że „lepiej zapo-
biegać niż leczyć” w przypadku choroby 
żylakowej ma szczególne zastosowanie, 
gdyż do oczywistych względów medycz-
nych dochodzi jeszcze aspekt finansowy  
– opisywane w poprzednich numerach 
Twojego MEDYKA nowoczesne nieope-
racyjne metody leczenia żylaków (zabieg 
laserowy i skleroterapia) nie są refundo-
wane przez NFZ i nie są tanie, więc lepiej 
od wczesnej młodości dbać o nogi.
DIETA

Już do dziecka warto zwrócić uwagę 
na właściwe nawyki żywieniowe – w die-
cie powinno się ograniczyć węglowodany  
i tłuszcze, na rzecz pokarmów bogatych 
w błonnik, witaminy B, E, PP i krzem. 

Otyłość obecnie coraz powszechniejsza 
również wśród młodych osób pozornie 
wydaje się być bez znaczenia w powstawa-
niu żylaków, ale  ktokolwiek ma chociaż 
10 kg nadwagi  jest podatny na wieczorne 
obrzęki, które są oznaką upośledzonego 
krążenia żylno-limfatycznego. Zwiększona 
ilość tkanki tłuszczowej nóg to jednocześnie 
coraz więcej poszerzonych niewydolnych 
żył powierzchownych.
PRACA

Nie mamy wpływu na nasze pochodze-
nie, ale w rodzinach obciążonych chorobą 
żylakową, młodych ludzi warto ukierun-
kować na zawody nie wymagające dźwi-
gania dużych ciężarów (ciągłe obciążenie 
zastawek żylnych) lub długiego stania  
i siedzenia (ograniczone działanie łydko-
wej pompy mięśniowej i zaleganie krwi  
w kończynach). Osoby tak pracujące powin-
ny od czasu do czasu przespacerować się, 
a przynajmniej okresowo napinać mięśnie 
goleni prostujące i zginające stopy (każ-
dy taki ruch przesuwa około 40ml krwi  
i chłonki w kierunku serca) oraz stosować 
pończochy lub podkolanówki medyczne  
w I lub II stopniu ucisku..
STYL ŻYCIA

Ruchy nóg, a naukowo mówiąc regular-
na aktywacja łydkowej pompy mięśniowej 
jest jednym z najważniejszych elementów 
profilaktyki p/żylakowej. Prawie każdy 
rodzaj ruchu jest korzystny: chodzenie 

boso – najlepiej w płytkiej wodzie po 
morskiej plaży, poranne spacery po ro-
sie, po świeżo skoszonych łąkach (sic!),  
a bardziej realnie: piesze wycieczki, nordic 
walking, narciarstwo biegowe, pływanie, 
jazda na rowerze, gimnastyka, rekreacyjne 
uprawianie różnych sportów z wyjątkiem 
sportów siłowych (ćwiczeń wykonywanych 
na bezdechu). Istotna jest systematyczność 
np. półgodzinny spacer 2-3 razy w tygo-
dniu (najlepiej codziennie). Bycie „fitness” 
oczywiście wyklucza nałogi m.in. palenie 
papierosów. Zamiast siedzenia na nodze 
lub z podwiniętymi kończynami powinni-
śmy odpoczywać na leżąco i spać z nogami 
uniesionymi minimum 15-20cm ponad 
poziom serca. Rozwojowi niewydolności 
żylnej sprzyja nadmierne ciepło – opalanie 
się w pełnym słońcu, częste korzystanie  
z sauny i solarium. Gorące kąpiele  
w wannie, warto zamienić na kąpiele pod 
prysznicem zakończone chłodnym silnym 
natryskiem od stóp w kierunku ud (dzia-
łanie zimnej wody na skórę poprawia to-
nus żylny). Takie postępowanie daje ulgę 
„zmęczonym” nogom, zwłaszcza w okresie 
letnich upałów. 
WYSOKIE OBCASY

Chodzenie na wysokich obcasach 
zmienia całkowicie biomechanikę chodu  
z normalnego (stawanie na pięcie i później 
na palcach powoduje miarowe skurcze  
i rozkurcze mięśni łydki) na chód „ptasi” 

Żylaki lepiej zapobiegać niż leczyć
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w którym ograniczenie ruchomości stawu 
skokowego oczywiście upośledza pracę 
mięśni łydek (pompa mięśniowa). 

Paniom często trudno jest zredukować 
obcasy do zalecanej wysokości 3-5cm. Roz-
wiązaniem tego problemu jest chodzenie  
w pończochach/rajstopach o podwyższonej 
elastyczności 70DEN, a najlepiej 140 DEN. 
CIĄŻA, HORMONY

Wiele pań zauważa, że bóle nóg poja-
wiają się przed miesiączką lub że przyjmo-
wanie leków hormonalnych (np. antykon-
cepcja) nasila rozwój pajączków. Dzieje się 
tak ponieważ zmiany poziomu estrogenów 
i progesteronu osłabiają elastyczność ścian 
żylnych i sprzyjają ich poszerzaniu się.   
W ciąży na rozwój żylaków dodatkowo 
wpływa utrudniony odpływ żylny z koń-
czyn. Profilaktyka w tych sytuacjach to 
przede wszystkim stosowanie pończoch 
medycznych ze stopniowanym uciskiem 
oraz leki flebotropowe.
KOMPRESJOTERAPIA 
(terapia uciskowa)

Wyeliminowanie czynników ryzyka 
nie zawsze jest możliwe, na zwiększoną 
regularną aktywność ruchową zwykle nie 
ma czasu lub ochoty. Najłatwiej sięgnąć po 
tabletki, maści lub żele, jednak ich skutecz-
ność budzi zastrzeżenia. Najmniej kłopo-
tliwą metodą profilaktyki niewydolności 
żylnej pozostaje stosowanie medycznych 
wyrobów ze stopniowanym zmiennym 
uciskiem – wyższym w okolicach kostek, 
zmniejszającym się ku górze.

Tego typu podkolanówki, pończochy, 
rajstopy redukują obrzęki, usprawniają 
pompę mięśniową goleni, zapobiegają 
chorobowemu poszerzaniu się żył po-
wierzchownych, mają działanie prze-
ciwzakrzepowe i ewidentnie poprawiają 
jakość życia. Stosuje się różne klasy ucisku 
w zależności od stopnia zaawansowania 
schorzenia. Wyroby o elastyczności 70DEN 
można kupować samodzielnie. O koniecz-
ności stosowania I stopnia (140DEN) lub 
II stopnia (360DEN) decyduje lekarz. 
Obecnie wybór pończoch medycznych 
jest duży, aby ich noszenie było komfor-
towe ważna jest jakość tych wyrobów  
i prawidłowe zmierzenie obwodów koń-
czyn  w punkcie sprzedaży. 

Systematyczna profilaktyka może na 
całe lata opóźniać wystąpienie objawów 
klinicznych choroby  żylakowej. 

Aby profilaktyka była skuteczna, nale-
ży jej przestrzegać przez całe życie.

Gdy macie Państwo wątpliwości co do 
stanu swoich nóg, zapraszamy do konsul-
tacji w naszym ośrodku.

Lek. med. Tomasz Terpiłowski 
Lek. med. Arkadiusz Wdowik 

Leczenie żylaków w Radomiu 
NZOZ Venomedica powstał w 2004 r. 

na bazie naszych ponad 15-letnich doświad-
czeń w chirurgii naczyniowej. Spełniamy 
standardy współczesnej flebologii:
• Leczenie żylaków zawsze poprzedzamy 

diagnostyką USG z opcją kolorowego 
dopplera, następnie wspólnie z pacjen-
tem planujemy dalsze działanie szukając 
kompromisu między obowiązującymi 
zasadami postępowania medycznego, 
a oczekiwaniami pacjenta na leczenie 
bezpieczne, jak najmniej inwazyjne  
i satysfakcjonujące pod względem efektu 
kosmetycznego.

• Operujemy żylaki w trybie ambulato-
ryjnym w znieczuleniu miejscowym  
z dożylną analgosedacją.  

• Od 2010 r. dysponujemy nowoczesnym 
laserem endożylnym ELVeS Painless  
z pierwszym na świecie światłowodem 
radialnym (emitującym światło po ob-
wodzie), co w połączeniu z ekstremalnie 
małą penetracją fali o długości 1470nm, 
umożliwia bezpieczne i skuteczne za-
mknięcie żyły z zastosowaniem mini-
malnej energii. Unika się w ten sposób 
perforacji żyły i oparzeń skóry, a pacjent 
widzi rezultat bezpośrednio po zabiegu. 
Światłowód można użyć tylko jeden raz 
–  nie ma możliwości sterylizacji i ponow-
nego zastosowania u innego pacjenta, 
jak ma to miejsce w przypadku laserów 
starszej generacji.  

• Usuwamy pajączki i drobne żylaki me-
todą mikroskleroterapii i skleroterapii 
pianowej,

• Całość profesjonalnego i komplekso-
wego postępowania z pacjentem w 
naszym Ośrodku dopełnia możliwość 

indywidualnego dobrania rozmiaru i za-
kupu pończoch medycznych w różnym 
stopniu kompresji, które niezbędne są  
w procesie leczenia i profilaktyki chorób 
żył.   

Specjalizujemy się również w zabiegach 
wewnątrznaczyniowych w układzie tętni-
czym, które wykonywane są w warunkach 
szpitalnych (NFZ). W naszym NZOZ-e 
kwalifikujemy pacjentów z niedokrwieniem 
kończyn do angioplastyki i stentowania 
tętnic oraz pacjentów z tętniakami aorty 
brzusznej do implantacji stentgraftów.  
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Z bólem zęba 
nie musisz jechać  
do Kozienic

Kiedy zamknięto „Pogotowie denty-
styczne” w Radomiu przy ulicy Kelles-
-Krauza 32 ( jedyne zresztą które było  
w Radomiu), pacjenci zostali skazani na 
cierpienie lub częstsze odwiedzanie aptek  
i „faszerowanie” się środkami przeciwbó-
lowymi jeśli w weekendy lub dni świątecz-
ne rozbolały ich zęby. Najbliższe pogotowie 
stomatologiczne w ramach NFZ znajduje 
się w Kozienicach. A co z tymi pacjentami, 
którzy nie mają możliwości dojechania 
do Kozienic? Lekarze stomatolodzy za-
trudnieni w NZOZ Centrum Medycznym 
„AGAMED” postanowili wyjść naprzeciw 
potrzebom pacjentów i utworzyli „Prywat-
ne Pogotowie Dentystyczne” mieszczące 
się przy ulicy Miła 4/8. W dni wolne od 
pracy (soboty, niedziele i dni świąteczne) 
można skorzystać z porady i fachowej po-
mocy stomatologów w godz. 8.00-22.00. Nie 
ma też ograniczeń narzucanych przez NFZ  
w kwestii wykonywanych zabiegów. 
Można więc wykonać każdy rodzaj za-
biegu, który jest możliwy do wykonania  
w warunkach ambulatoryjnych: wyleczyć, 
usunąć, zatruć zęba, wykonać leczenie 
kanałowe, zrobić RTG zębów, a nawet wy-
konać protezę zębową (wykonanie pracy 
protetyczne w ramach pogotowia może 
potrwać nieco dłużej). Dla pacjentów któ-
rzy pracują poza miejscem zamieszkania  
i nie mogą skorzystać z pomocy stomatologa  
w ciągu tygodnia oraz tych, których ból 
dopadł w dni wolne od pracy jest to wyjście 
wręcz idealne. Za usługę pacjent płaci tą 

samą kwotę zarówno w dni powszednie 
jak i w dni świąteczne. Miła atmosfera i za-
dowolony pacjent to dewiza pracowników 
NZOZ Centrum Medycznego „AGAMED”.

 
Właściciel i pracownicy 

NZOZ Centrum Medycznego „AGAMED”
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W zabiegach trwałego usuwania owło-
sienia ważna jest profilaktyka pozabiego-
wą i aparatura jaką dysponują specjaliści  
w gabinetach. 

Po zabiegach może wystąpić niewielki 
rumień lub obrzęk okołomieszkowy, który 
znika po kilku godzinach. Przy wyjątkowej 
nadwrażliwości objawy mogą utrzymać się 
przez kilka dni. Następnie włosy z epilowa-
nej powierzchni odrastają, a te które były  
w początkowej fazie wzrostu będą uszko-
dzone i trwale wypadną. Istotna jest pro-
filaktyka pozabiegowa, z którą pacjent 
powinien być zapoznany już podczas 
pierwszego zabiegu. Po epilacji należy 
bezwzględnie unikać opalana na słońcu lub  
w solarium przez kilkanaście tygodni.  
Z sauny, basenu czy cieplejszych kąpieli 
można korzystać  najwcześniej po 48 go-
dzinach od zabiegu. Należy również unikać 
intensywnych ćwiczeń fizycznych przez  
24 godziny po zabiegu oraz nie zakładać  
w tym czasie obcisłych ubrań.

Osoba decydująca się na laserową 
epilację musi być również świadoma róż-
nic między usuwaniem włosów w celach 
typowo estetycznych związanych z chęcią 
zmniejszenia zarostu w miejscach typo-
wych dla płci a leczeniem wrastającego 
w skórę owłosienia lub objawów hirsuty-
zmu – choroby związanej z pojawieniem 
się zarostu typu męskiego w miejscach nie 
typowych dla kobiet jak np. twarz, szyja, 
plecy. Taka epilacja jest bardzo trudna i po-
winna być przeprowadzana w gabinetach 
dermatologicznych. Występowanie powi-
kłań jest rzadkie, ale po zabiegu może dojść 
do powstania przejściowych, rzadko długo 

utrzymujących się odbarwień lub przebar-
wień, a w skrajnych przypadkach niestety 
do blizn. Ryzyko powikłań zwiększa się w 
przypadku osób o ciemniejszej karnacji  lub 
ignorowania zaleceń pozabiegowych.

Przy temacie wszystkich zabiegów la-
serowych  często, poruszana jest kwestia 
dotycząca ich bolesności. Niestety wszystko 
to jest indywidualne i zależy od progu bólu 
pacjenta. Odczuwalne może być zarówno 
delikatne pieczenie, jak i silne, gorące „ude-
rzenia”. Pomimo tych niezbyt najprzyjem-
niejszych wrażeń, zabieg generalnie jest 
bezpieczny. Sposobem na ograniczenie 
bólu może być zastosowanie kremu znie-
czulającego lub dodatkowy mocno znieczu-
lający nawiew z chłodzącego urządzenia 
medycznego.

Z punktu widzenia wyboru przez 
pacjenta metody, najważniejsze kwestie 
dotyczą bezpieczeństwa i skuteczności 
urządzeń. W chwili obecnej większość urzą-
dzeń charakteryzuje się  porównywalną 
skutecznością na poziomie od 70 do mak-
symalnie 80 % trwałego ubytku owłosienia. 
Nie istnieją metody tzw. 100 %. Należy 
jednak pamiętać że osiągnięcie chociażby 
75 % redukcji włosów to ogromny komfort 
dla pielęgnacji ciała. Okresowe  usuwanie 
pojedynczych włosów jednorazowymi 
maszynkami do golenia, woskiem lub in-
nymi metodami to absolutnie mały problem  
w stosunku do regularnego golenia pełnego 
owłosienia. Niestety należy pamiętać, że im 
większa skuteczność sprzętu tym większe 
ryzyko działań niepożądanych podczas 
zabiegu epilacji. Największą efektywnością  
w stosunku do włosów ciemnych cechują 

Depilacja laserowa
część II
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się lasery aleksandrytowy i diodowy oraz 
IPL powinny one jednak być stosowane 
głównie u osób nieopalonych z jasną karna-
cją skóry. Lasery Nd:yag oraz VPL są bez-
pieczniejsze i mogą już być stosowane przy 
różnych odcieniach włosów i ciemniejszych 
kolorytach skóry. Należy także pamiętać że 
oprócz koloru włosów i kolorytu skóry dla 
jakości zabiegu ważna jest grubość i jakość 
samej skóry. Czasem można odnieść wraże-
nie, że włoski na naszym ciele żyją swoim 
własnym, niezależnym życiem. Nie jest to 
prawdą, w naszych czasach odpowiednimi 
środkami można zapanować nad inten-
sywnością owłosienia. Niestety tak, jak nie 
wymyślono jeszcze cudownego środka na 
porost włosów, tak nie odkryto jeszcze ide-
alnego sposobu ich usuwania. Dlatego, aby 
utrzymać osiągnięte na lata efekty, ważne 
jest aby co jakiś czas wykonać zabieg tzw. 
„przypominający”, dzięki niemu niechciane 
włoski nie będą miały  możliwości powrotu 
na powierzchnię skóry.

Magdalena Wrzesińska
studentka III roku

Kosmetologii Uniwersytetu Radomskiego
 

Marta Wrocławska-Bańcer
kosmetolog

 
dr med. Maciej Krajewski

dermatolog
adiunkt Uniwersytetu Radomskiego
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Stresowe ABC
jak sobie radzić ze stresem
w zdrowszy sposób

W ostatnich czterech odcinkach zajmo-
waliśmy się tym, w jaki sposób sobie ze 
stresem nie radzić, czyli jakich rzeczy uni-
kać. W jaki sposób namierzyć prawdziwe 
źródła stresu i jak je odróżniać od źródeł 
pozornych. Jak unikać niepotrzebnego stre-
su – w tym nawiązaliśmy do asertywności, 
możliwości modyfikacji relacji, otoczenia, 
organizacji czasu, treści komunikacji moż-
liwości zmieniania i kształtowania  sytuacji.

Obecnie chciałbym zająć się trzecią  
z wymienionych wcześniej strategii. 
Chciałbym byśmy wspólnie zastanowi-
li się na możliwościami, które możemy 
uruchomić w nas samych. W sytuacjach,  
w których nie możemy ani zmienić sytu-
acji, ani wpływać na otoczenie, ani uniknąć 
stresora możemy dokonywać zmian w nas 
samych w naszym przeżywaniu – dokony-
wać adaptacji do stresu.

Strategia nr 3
Adaptacja stresu 

Jeśli nie możesz zmienić stresora (sytu-
acji, problemu, kolegi, szefa itd. itp.) spróbuj 
zmienić coś w sobie. Możesz dostosować się 
do stresującej sytuacji i odzyskać poczucie 
kontroli poprzez zmianę swoich oczekiwać 
i postawy.
• Zobacz problem w innych ramkach. 

Spróbuj zobaczyć problem z trochę in-
nej bardziej pozytywnej perspektywy. 
Na przykład zamiast się wściekać stojąc  
w ulicznym korku, spójrz na to jako na 
możliwość zrobienia przerwy, przemyśle-
nia planów, posłuchania ulubionej radio-
stacji, lub spędzenia chwili tylko ze sobą. 

• Spójrz na większy obraz . Spróbuj spoj-
rzeć na stresującą sytuację z dalszej lub 
innej perspektywy. Zadaj sobie pytanie 
jak istotne będzie to czym się stresujesz 
w dłuższej perspektywie czasowej. Czy 
będzie to miało jakiekolwiek znaczenie za 
miesiąc, czy za rok? Czy naprawdę warto 
czymś takim teraz się denerwować ? Jeśli 
odpowiedź brzmi  „nie” – to skoncentruj 
swoją uwagę, czas i energię na czymkol-
wiek innym. 

• Dostosuj swoje standardy. Perfekcjonizm 
jest głównym źródłem stresu, którego 
da się unikać. Przestań skazywać się na 
porażkę poprzez wymaganie od siebie 
doskonałości. Ustanawiać rozsądne wy-
magania dla siebie i innych i naucz się za-
dowalać tym co jest „wystarczająco dobre” 

• Koncentruj się na pozytywnych aspektach 
sprawy. Kiedy z powodu stresu czujesz 
się „zdołowany” poświęć chwilę na to 
by porozmyślać trochę o wszystkich 
rzeczach, które cenisz w swoim życiu, 
włączając w to twoje własne pozytywne 
cechy i obdarowanie. Ta prosta strategia 
pozwoli ci zachować zdrowy dystans. 

Dostosowywanie własnych postaw.
To w jaki sposób myślisz, może mieć 

ogromy wpływ na twoje emocjonalne  
i fizyczne samopoczucie. Kiedykolwiek my-
ślisz o sobie negatywne rzeczy, twoje ciało 
reaguje wewnętrznym napięciem pobudze-
niem układu autonomicznego, jak byś był 
zaangażowany w pełną napięcia sytuację. 
Jeśli dostrzegasz w sobie dobre rzeczy, jest 
większe prawdopodobieństwo wystąpienia 
dobrego samopoczucia, a także przeżywania 
w sferze fizycznej relaksacji i uspokojenia.  
Wyeliminuj na stałe ze swojego języka takie 
słowa jak: „zawsze,” „nigdy,” „powinie-
nem,” and „muszę.” Są to znaki ostrzegaw-
cze autodestrukcyjnych myśli.

Andrzej Karczewski
Specjalista Psychiatra
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