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Projekt „DZIŒ DLA SIEBIE SAMEJ – LEPSZE JUTRO RAZEM”
realizowany jest dziêki wsparciu

Narodowej Agencji Programu „M£ODZIE¯”

Program „M£ODZIE¯” jest jednym z trzech programów Unii Europejskiej w dzie-
dzinie edukacji (pozosta³e dwa to Socrates i Leonardo da Vinci). Wspiera dzia³ania
z zakresu edukacji nieformalnej zarówno finansowo, jak i merytorycznie. Umo¿liwia
nawi¹zywanie kontaktów miêdzynarodowych i wymianê doœwiadczeñ, zachêca do
podejmowania ró¿norakich dzia³añ na rzecz spo³ecznoœci lokalnej, s³u¿¹cych rów-
nie¿ indywidualnemu rozwojowi i u³atwia ich realizacjê, promuje równie¿ ideê zjed-
noczonej Europy. Program „M£ODZIE¯” wprowadzony zosta³ w 2000 roku, decy-
zjê o jego realizacji podjê³y najwy¿sze w³adze Unii Europejskiej. Za realizacjê
Programu w poszczególnych krajach odpowiadaj¹ Narodowe Agencje.
„M£ODZIE¯” funkcjonuje w 30 krajach i sk³ada siê z 5 akcji, wœród nich jest akcja
„Inicjatywy grupowe”,  w ramach której realizowany jest projekt Dziewczêcej Grupy
Nieformalnej „MOKOSZ”.

Niniejszy projekt jest realizowany przy wsparciu Wspólnoty Europejskiej w ramach programu
„M£ODZIE¯”. Treœci tego projektu niekoniecznie odzwierciedlaj¹ stanowisko Wspólnoty

Europejskiej, czy Narodowej Agencji i instytucje te nie ponosz¹ za nie odpowiedzialnoœci.
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Przeprowadzenie niniejszej ankiety ma na celu zbadanie oddŸwiêku dzia³añ podjê-
tych podczas realizacji projektu w œrodowisku lokalnym (czêœæ I) oraz rozpoznanie
potrzeb i problemów kobiet (czêœæ II)

Czêœæ I
1. Co sk³oni³o Ciê do siêgniêcia do dwumiesiêcznika?

 zainteresowa³ mnie temat
 namówi³a mnie kole¿anka
 ciekawoœæ
 przypadek

2. Czy widzisz potrzebê wydawania takich publikacji?
 tak, s¹ bardzo po¿yteczne
 s¹ potrzebne
 to ca³kiem dobry sposób na zabicie czasu dla czytaj¹cych
 myœlê, ¿e to strata czasu

3. Jak oceniasz dobór tematów i zawartoœæ informatora?
 trafione
 tematy w porz¹dku, informator œrednio
 informator w porz¹dku, dobór tematów nie najlepszy
 zupe³nie mi siê nie podoba

4. Jak czujesz siê w przypadkowej grupie osób?
 nie mam problemów z zawieraniem znajomoœci
 jeœli wiêkszoœæ to moi znajomi, czujê siê dobrze
 jeœli wszyscy siê znaj¹, powoduje to brak swobody
 nie lubiê spotkañ w przypadkowych grupach

5. Czy lektura informatora zmieni³a Twoje podejœcie do poruszo-
nego tematów?

 autorzy przekonali mnie do swoich racji
 myœlê, ¿e przedstawiony punkt widzenia ma jakiœ sens
 muszê to jeszcze przemyœleæ
 nie dowiedzia³am siê niczego nowego

ANKIETA
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Podczas prelekcji po³o¿na mówi³a tak¿e
o znaczeniu higieny intymnej oraz ko-
niecznych cyklicznych badaniach kon-
trolnych. Omówi³a te¿ zmiany zacho-
dz¹ce w organizmie kobiety i mê¿czy-
zny w ró¿nych okresach ¿ycia, od doj-
rzewania do przekwitania. Z inicjatywy

pani Bogusi chêtni mogli zmierzyæ ci-
œnienie krwi. Nasza kole¿anka z Ligi Ko-
biet Ma³gosia Ziemba, która wczeœniej
w Rzeczenicy, podzieli³a siê z kobietami

swoj¹ wiedz¹ na temat kodeksu pracy,
tym razem mówi³a o prawnej sytuacji

ma³oletnich matek i œciganiu sprawców
przestêpstw seksualnych. Poruszy³a te¿
temat odpowiedzialnoœci karnej za
wspó³¿ycie z nieletnimi. Odnios³a siê
tak¿e do psychologicznej sytuacji ofiar
gwa³tów i przemocy w domu. Du¿e za-
interesowanie uczestniczek wzbudzi³a
akcja profilaktyki raka piersi. Podczas
mini warsztatów przeprowadzonych
przez Halinê Nowak, panie mia³y okazjê
wyjaœniæ swoje w¹tpliwoœci i nauczyæ
siê samobadania piersi, korzystaj¹c ze

specjalnych fantomów imituj¹cych
strukturê piersi. Chêtne panie mog³y
skorzystaæ równie¿ z palpacyjnego ba-
dania piersi. Jedna z uczestniczek zg³o-
si³a siê z konkretnymi w¹tpliwoœciami
co do stanu zdrowia. Otrzyma³a nume-



FELIETON
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- Wiesz widzia³am dziœ naszego kolegê, chcia³ jakieœ materia³y na temat naszej
dzia³alnoœci w Lidze, po tym jak us³ysza³ audycjê w radio bêdzie coœ o nas pisa³ w
swojej gazecie – powiedzia³a mi jakiœ czas temu kole¿anka z Ligi Kobiet. Zdziwi³o
mnie zainteresowanie tego w³aœnie kolegi, poniewa¿ s³ynie on ze swojego doœæ ego-
centrycznego œwiatopogl¹du i co tu ukrywaæ, szowinistycznego podejœcia do tematu
równouprawnienia kobiet i mê¿czyzn. Czy¿by siê zmieni³, a z nim ca³y ród niedoinfor-
mowanej p³ci odmiennej? – pomyœla³am. Okaza³o siê, ¿e nie mog³o mi przyjœæ do
g³owy nic bardziej mylnego. Poniewa¿ ju¿ po chwili moja kole¿anka doda³a – „ale
wiesz jaki on jest, w miêdzyczasie zd¹rzy³ nazwaæ mnie feministk¹ - sufra¿ystk¹ itp.”

Jestem feministk¹

Wtedy mnie zastanowi³o. W³aœciwie, jak
w czasach kawy bezkofeinowej i bomb ato-
mowych, kojarzy siê s³owo „feministka”?
Przecie¿ nie bêdziemy mówiæ, id¹c za przy-
k³adem niedoinformowanych kolegów, o
sztandarowych kobietach na traktorze.
Wiêc mo¿e do³¹czymy okrzyczany problem
legalizacji zwi¹zków homoseksualnych, z
którym przecie¿ czêsto kojarzony jest te-
mat równouprawnienia i stworzymy no-
woczeœniejszy wizerunek feministki, niech
to wiêc bêdzie lesbijka na traktorze, mo¿e
do³o¿ymy jej rêkawice bokserskie, a pod
zdjêciem podpiszemy „nienawidzê mê¿-
czyzn” z trzema wykrzyknikami na koñcu,
aby podkreœla³y wagê tych s³ów. Cieka-
we, czy taki obraz „feministki”, zadowoli
œwiatopogl¹d wszystkich zgnuœnia³ych
szowinistów, tak kobiet, jak i mê¿czyzn w
tej materii. Interesuj¹ce, jak zabawne mo¿e
byæ analizowanie tych niezwykle prostac-
kich teorii. Niemniej jednak zasmuca fakt,
¿e takie przekonania spotyka siê tak¿e
wœród kobiet, które najlepiej powinny ro-
zumieæ problem. Jeœli ju¿ mówimy o pa-
niach, które wstydz¹ siê swoich kole¿a-
nek, walcz¹cych o równouprawnienie, z
moich obserwacji wynika, ¿e najczêœciej

takie pogl¹dy reprezentuj¹ te, które usta-
bilizowa³y ju¿ swoj¹ sytuacjê materialn¹ i
zawodow¹. Niestety nies³ychanie rzad-
ko zdarza siê ¿eby, powiedzmy typowa
businesswoman, wyci¹gnê³a symbo-
liczn¹ „pomocn¹ d³oñ” do potrzebuj¹cych
dziewczyn. Trudno powiedzieæ sk¹d bie-
rze siê spo³eczna znieczulica na proble-
my, które niegdyœ dotyczy³y nas samych.
Czy¿by nawet w tej dziedzinie ¿ycia, suk-
cesy odnosi³o powiedzenie ¿e „najgorzej,
gdy z dziada zrobi siê pan” czy z dziadó-
wy pani, jak w tym przypadku. Mo¿e gdy-
by zmieni³o siê podejœcie kobiet do femi-
nizmu, jako walki o równouprawnienie, a
nie jako psychicznej choroby objawiaj¹-
cej siê nienawiœci¹ do mê¿czyzn maj¹c¹
swoje pod³o¿e w niespe³nieniu ¿ycio-
wym, to zmieni³oby siê równie¿ podej-
œcie mê¿czyzn do tego tematu. Gdyby
wiêcej kobiet nie ba³o siê walczyæ o pra-
wo do swojej kobiecoœci, o swoje prawa
jako prawa cz³owieka i nie wstydzi³oby
siê swoich przekonañ, mo¿e wówczas fe-
ministka nie by³aby traktowana jak egzo-
tyczne zwierzê. Dlatego ju¿ dzisiaj g³o-
œno krzyczê -  Jestem feministk¹!!!

Sylwia Stachowicz-Miastkowska
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List motywacyjny powinien odpowiadaæ
na dwa zasadnicze pytania, jakie moty-
wy sk³aniaj¹ kandydata do starania siê o
dane stanowisko, a tak¿e dlaczego uwa-
¿a on, i¿ nadaje siê do podjêcia pracy
danego typu. Nale¿y pamiêtaæ, by w li-
œcie motywacyjnym nie powtarzaæ infor-
macji, które zamiesz-
czone s¹ curriculum
vitae. W takim przy-
padku wskazujemy,
¿e CV nie zawiera
wszystkich istotnych
informacji. Nie poda-
waj dok³adnie jakie
ukoñczy³aœ szko³y i
nie referuj wyczerpu-
j¹co dotychczasowe-
go sta¿u pracy, wska¿
raczej wiedzê i do-
œwiadczenie zawodo-
we, które bêd¹ u¿y-
teczne w nowym miej-
scu zatrudnienia. W
CV podaj fakty i roz-
wiñ informacje o so-
bie, zinterpretuj je w
liœcie motywacyjnym.
Dokument ten lepiej skierowaæ do kon-
kretnej osoby prowadz¹cej rekrutacjê, ni¿
do ca³ej firmy lub dzia³u. Jeœli zadamy so-
bie trud ustalenia imienia, nazwiska i ty-
tu³u owej osoby z pewnoœci¹ bêdziemy
mia³y wiêksze szanse na zauwa¿enie, ni¿
gdy rozpoczniemy list s³owami „Szanow-
ny Panie/Pani”. Bez w¹tpienia warto wy-
sy³aæ równie¿ oferty nie bêd¹ce odpo-
wiedziami na og³oszenia. Nale¿y pamiê-
taæ przy tym, ¿e ich adresatami powinny
byæ osoby, które rzeczywiœcie mog¹ daæ
nam pracê. Eksponuj¹c w³asne kwalifi-
kacje, które s¹ najwa¿niejsz¹ czêœci¹ listu

wyeksponuj swoje najwa¿niejsze atuty,
skoncentruj siê na paru wybranych ele-
mentach, a nie rozdrabniaj na masê szcze-
gó³ów. Nigdy nie pisz te¿, ¿e nie wiesz na
jakim stanowisku chcia³abyœ pracowaæ,
albo ¿e jest ci obojêtne, bo to sprawi, ¿e
twoje dokumenty wyl¹duj¹ w koszu. List

motywacyjny jest
wraz z CV swego ro-
dzaju ca³oœci¹ zna-
czeniow¹ i funkcjo-
naln¹, powinny siê
one wzajemnie dope³-
niaæ, a nade wszyst-
ko budowaæ pozy-
tywny obraz Twojej
osoby. Jak powiedzia³
Albert Einstein
„Wszystko powinno
byæ maksymalnie
uproszczone, ale nie
prostackie”. Pisz¹c
list motywacyjny
spróbuj przyj¹æ
punkt widzenia i spo-
sób myœlenia Twoje-
go przysz³ego praco-
dawcy. List motywa-

cyjny równie¿ nie powinien byæ d³u¿szy
ni¿ jedna strona formatu A 4. O unikaniu
b³êdów jêzykowych, stylistycznych i lo-
gicznych chyba nie trzeba nikomu przy-
pominaæ. Pracodawcy ceni¹ ciekawy i
nietuzinkowy sposób prezentowania sie-
bie. Bardzo wa¿na jest forma listu i jego
wygl¹d zewnêtrzny. Zniechêcaj¹  rozwle-
k³oœæ, sztampowoœæ i prezentacja zbyt
wybuja³ych ambicji.
W nastêpnym numerze opowiemy o tym,
jak najlepiej przedstawiæ swoje atuty w
trakcie rozmowy kwalifikacyjnej.

Piszemy list motywacyjny

BUDOWA LISTU MOTYWACYJNEGO:
Dane personalne - imiê, nazwisko,
adres, telefon
Adresat listu - jego imiê i nazwisko,
tytu³ zawodowy, nazwê i adres firmy.
W prawym górnym rogu umieœæ
miejscowoœæ i datê.
Numer referencyjny - jeœli odpowia-
dasz na og³oszenie, warto wskazaæ
jakiego stanowiska twój list dotyczy
Przyczyna napisania listu - wyjaœnij
dlaczego starasz siê w³aœnie o tê pracê
Kwalifikacje - tê czêœæ nale¿y
szczególnie „dopieœciæ”, podkreœl
zalety i kwalifikacje, zaznacz ¿e
predysponuj¹ ciê do objêcia danego
stanowiska
Cel zawodowy - podaj interesuj¹cy
Ciê rodzaj pracy lub stanowisko
Zakoñczenie - zasugeruj formê
dalszego kontaktu, podziêkuj za
poœwiêcon¹ uwagê. Nie zapomnij o
koñcowej formie grzecznoœciowej np.
„Z wyrazami szacunku”
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Kobietom w  wieku 35-45 lat zaleca siê
wykonywanie
badania USG
jako elementu
d i a g n o s t y k i ,
która uzupe³nia
badanie piersi
przez lekarza. U
kobiet starszych
po 45. roku ¿ycia
zaleca siê jako

badanie uzupe³niaj¹ce wykonanie ba-
dania mammograficznego. Nale¿y pa-
miêtaæ, i¿ sama diagnostyka obrazowa
nie mo¿e byæ wykonana, poniewa¿ tzw.
guz nowotworowy mo¿e byæ nie wi-
doczny. Wszelkie badania obrazowe
nale¿y wykonywaæ w po³¹czeniu z ba-
daniem piersi przez lekarza. Guz wcze-
œniej wykryty ma ma³e zazwyczaj roz-
miary, co za sob¹ poci¹ga mniejsze ry-
zyko przerzutów. Odpowiednio prowa-
dzona profilaktyka pozwala na wcze-
sne wykrycie guza i wdro¿enie lecze-
nia, przy czym czêsto pozwala to na
unikniecie zabiegu usuniêcia piersi.
Hormony
Hormony s¹ substancjami dzia³aj¹cy-
mi na pewne organy. Organy dyspo-
nuj¹ tzw. receptorami - odbiorcami, któ-
re przyjmuj¹ sygna³ od hormonów i od-
czytuj¹ go. Gr¹ hormonów steruje gru-
czo³ w mózgu (przysadka), ta zaœ otrzy-
muje rozkazy od czêœci œródmózgowia.
Tutaj, w centrum dowodzenia, zbiegaj¹
siê informacje od ró¿nych organów, tak
¿e produkcja hormonów jest sterowa-
na, czyli zmniejszana lub zwiêkszana w
zale¿noœci od potrzeb. Za zmiany w
organizmie i procesy podczas cyklu od-

powiedzialne s¹ ¿eñskie hormony p³cio-
we tj. estrogen i progesteron, które s¹
produkowane w jajnikach i stamt¹d wy-
dzielane do reszty organizmu. Ich pro-
dukcja uruchamiana jest dziêki pewnym
sygna³om hormonalnym z przysadki.
 Tabletka dwusk³adnikowa
 Dzia³anie dwusk³adnikowych tabletek
antykoncepcyjnych polega na blokowa-
niu jajeczkowania, co dzieje siê na po-
ziomie przysadki mózgowej. Ze wzglêdu
na mechanizm dzia³ania oraz koniecz-
noœæ uwzglêdnienia sytuacji zdrowot-
nej kobiety, tabletki hormonalne mo¿e
zapisaæ tylko lekarz. On równie¿ decy-
duje o ich rodzaju. Radzimy, jednak do-
magaæ siê badañ hormonalnych, na pod-
stawie ich wyników dobranie odpowied-
nich pigu³ek bêdzie najpewniejsze.
Przyjmowanie tabletek musi odbywaæ siê
pod œcis³¹ kontrol¹ lekarsk¹. W opako-
waniu znajduje siê 21 tabletek lub 3 x 21.
Pierwsz¹ za¿ywa siê pierwszego dnia
miesi¹czki, a kolejne codziennie, najle-
piej o tej samej porze. Po skoñczeniu
opakowania robi siê 7 - dniow¹ przerwê,
podczas której powinno pojawiæ siê
krwawienie (2 - 4 dnia). Po przerwie, nie-
zale¿nie czy krwawienie nast¹pi³o, czy
nie, nale¿y rozpocz¹æ kolejne opakowa-
nie. Jesteœ bezpieczna równie¿ w te dni,
w które nie przyjmujesz tabletek. Nag³e
zaburzenia wzroku i s³uchu, ból w klatce
piersiowej, ¿ó³taczka, œwi¹d skóry i mi-
greny to sygna³y, ¿e nale¿y natychmiast
odstawiæ tabletki i skontaktowaæ siê z
ginekologiem. Zalety: likwiduj¹ przykre
objawy zespo³u napiêcia przedmiesi¹cz-
kowego, zmniejszaj¹ ryzyko ci¹¿y poza-
macicznej, raka trzonu macicy i jajników,



Poprosi³yœmy naszych goœci o dokoñczenie zdañ:
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1. Nazywam siê Bogus³awa Konczanin
2. Urodzi³am siê w sierpniu
3. Jestem zodiakalnym Lwem
4. Jestem mgr pedagogiki i po³o¿n¹ z wieloletnim sta¿em
5. Przewa¿nie wstajê o godzinie 8.00
6. Moim ulubionym kolorem jest ¿ó³ty
7. Moja ulubiona bajka to „Bolek i Lolek”
8. Moje ulubione miasto to Gdañsk
9. Ksi¹¿ki, które najbardziej lubiê to wydawnictwa przyrodnicze
10. Mój ulubiony film to „M” jak mi³oœæ”
11. Gdybym przez jeden dzieñ mog³a byæ kimœ innym zosta³a bym sob¹
12. Moim ¿yciowym sukcesem jest posiadanie wielu wiernych przyjació³
13. Gdybym z³owi³a z³ot¹ rybkê to za¿yczy³abym sobie podró¿y dooko³a œwiata
14. Sytuacja kobiet w Polsce jest dobra, ale mog³aby byæ lepsza
15. Gdybym mog³a posadzi³abym kobiety w Rz¹dzie
16. Gdy siê nudzê idê na spacer
17. Gdy jest mi smutno puszczam moj¹ ulubion¹ muzykê
18. Najlepiej siê bawiê wœród znajomych
19. Lubiê kiedy kobieta jest elegancka i m¹dra
20. Gdyby kobieta startowa³a w wyborach prezydenckich popiera³abym j¹

1. Nazywam siê Halina Nowak
2. Urodzi³am siê 01. 06. 1960 r. w Cz³uchowie
3. Jestem zodiakalnym BliŸniakiem
4. Pracujê jako dietetyk
5. Przewa¿nie wstajê o godzinie 6.20
6. Moim ulubionym kolorem jest be¿
7. Moja ulubiona bajka to „Kopciuszek”
8. Moje ulubione miasto to Kudowa Zdrój
9. Ksi¹¿ka, któr¹ najbardziej lubiê to „Ma³a ksiê¿niczka”
10. Mój ulubiony film to „Przeminê³o z wiatrem”
11. Gdybym przez jeden dzieñ mog³a byæ kimœ innym zosta³abym wró¿k¹
12. Moim ¿yciowym sukcesem jest fakt, ¿e ¿yjê
13. Gdybym z³owi³a z³ot¹ rybkê to za¿yczy³abym sobie spokoju i mi³oœci
14. Sytuacja kobiet w Polsce jest trudna
15. Gdybym mog³a, pomog³abym kobietom godnie ¿yæ
16. Gdy siê nudzê to robiê na drutach
17. Gdy jest mi smutno s³ucham muzyki
18. Najlepiej siê bawiê z moim psem
19. Lubiê kiedy kobieta jest zadbana
20. Gdyby kobieta startowa³a w wyborach prezydenckich na pewno ¿yczy³abym jej szczêœcia
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ku pracy, takich jak: wiek, wykszta³cenie,
wykonywany zawód oraz przebieg karie-
ry zawodowej. Zdaniem Parlamentu Eu-
ropejskiego ta sytuacja wynika bez w¹t-
pienia z dyskryminacyjnej oceny. Depu-
towani domagaj¹ siê m.in. aby Komisja

Europejska unowo-
czeœni³a Dyrektywê
z roku 1975 oraz zak-
tualizowa³a dyrekty-
wy w zakresie rów-
noœci kobiet i mê¿-
czyzn. Postulaty
dotycz¹ nie tylko
Dyrektywy o wyna-
grodzeniu, ale rów-
nie¿ tej dotycz¹cej
opieki socjalnej, wa-

runków pracy i zatrudnienia, a tak¿e mo¿-
liwoœci godzenia obowi¹zków zawodo-
wych i rodzinnych. Poza nierównym wy-
nagrodzeniem, kobiety nara¿one s¹ rów-
nie¿ na dzia³anie innych, niekorzystnych
czynników, np. wskaŸnik zatrudnienia
kobiet tj. 54 % jest w dalszym ci¹gu ni¿-
szy ni¿ w przypadku mê¿czyzn, ponadto
na dziesiêciu pracowników zatrudnio-
nych w niepe³nym wymiarze czasu pra-
cy, osiem to kobiety. W ramach debat
Konwentu nad przysz³oœci¹ Europy, de-
putowani europejscy równie¿ silnie na-
ciskali, aby w projekcie Konstytucji za-
sada równoœci kobiet i mê¿czyzn wymie-
niona zosta³a jako jedna z podstawowych
wartoœci Unii. W efekcie powinno to
wzmocniæ podstawê prawn¹ i uargumen-
towaæ nowe inicjatywy europejskie, aby
zasada równouprawnienia sta³a siê trwa³¹
czêœci¹ ¿ycia spo³eczno-gospodarczego
Zjednoczonej Europy.

po urlopie macierzyñskim lub po adopcji
i cel ten uda³o siê osi¹gn¹æ. Dyrektywa
ma jednoczeœnie zapewniæ równoœæ w do-
stêpie do zatrudnienia, kszta³cenia i mo¿-
liwoœci awansu. Przewiduje „pozytywne
dzia³ania”, a mianowicie szczególne przy-
wileje dla przedstawi-
cieli p³ci s³abiej repre-
zentowanej w danym
zawodzie. Pañstwa
cz³onkowskie powin-
ny utworzyæ organy
odpowiedzialne za
równe traktowanie.
Konieczne jest rów-
nie¿ wprowadzenie
procedur prawnych i
administracyjnych
sankcjonuj¹cych naruszenie przepisów
Dyrektywy.
Równa praca, nierówna p³aca
Niestety postulat „równa praca, równa
p³aca” wci¹¿ pozostaje aktualny. Pomi-
mo przyjêtej w 1975 r. europejskiej Dy-
rektywy odnoœnie równej p³acy dla ko-
biet i mê¿czyzn, nadal wiele kobiet za tak¹
sam¹ pracê otrzymuje wynagrodzenie
gorsze ni¿ mê¿czyzna. Parlament Europej-
ski wielokrotnie zwraca³ uwagê na brak
woli ze strony pañstw cz³onkowskich
wobec stosowania tej Dyrektywy i we-
zwa³ Komisjê Europejsk¹ do podjêcia
du¿o bardziej zdecydowanych dzia³añ w
tej kwestii. W przyjêtym we wrzeœniu 2001
r. raporcie, Parlament Europejski stwier-
dzi³, ¿e œrednio w Unii Europejskiej ró¿ni-
ca w wynagrodzeniu kobiet i mê¿czyzn
wynosi 28 % za tak¹ sam¹ pracê, a 15%
przy uwzglêdnieniu ró¿nic strukturalnych
miêdzy kobietami i mê¿czyznami na ryn-
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Przed lustrem. 1. Unieœ rêce wysoko
do góry i przyjrzyj
siê, czy nie widzisz
zmian w kszta³cie
piersi, czy skóra nie
jest przebarwiona,
czy nie marszczy siê
lub nie jest napiêta.
2. To samo skontro-
luj opieraj¹c rêce na
biodrach.

3. Œciœnij brodawkê. Zobacz czy nie wy-
dziela siê z niej p³yn.
Pod prysznicem. 4. Lew¹ rêkê po³ó¿ z
ty³u g³owy, praw¹ na lewej piersi. Lek-
ko naciskaj¹c trzema œrodkowymi pal-
cami zataczaj drobne kó³eczka wzd³u¿
piersi, z góry na dó³ i z powrotem. To
samo zrób z praw¹ piersi¹. W ten spo-
sób sprawdzasz, czy nie czujesz
stwardnienia lub guzka.
Po k¹pieli, le¿¹c na ³ó¿ku. 5. Wsuñ  po-
duszkê, lub zwiniêty rêcznik pod lewy
bark, lew¹ rêkê w³ó¿ pod g³owê. Trzema
œrodkowymi palcami prawej rêki zbadaj

lew¹ pierœ, tak jak pod prysznicem. To
samo powtórz z praw¹ piersi¹. Oczywi-
œcie lew¹ rêk¹. 6. Wyjmij rêkê spod g³o-
wy, po³ó¿ wzd³u¿ tu³owia i zbadaj pachy.

SprawdŸ, czy nie masz powiêkszonych
wêz³ów ch³onnych.
Samobadanie metod¹ Mammacare
Podczas wykonywania badania kobieta
powinna przez ca³y czas pozostaæ w po-
zycji le¿¹cej na plecach, tak aby utkanie
gruczo³ów piersiowych uleg³o maksy-
malnemu sp³aszczeniu w stosunku do
klatki piersiowej. Zmniejszenie gruboœci
badanego gruczo³u ma szczególne zna-
czenie w przypadku kobiet z du¿ymi pier-
siami. W celu sp³aszczenia bocznej czê-
œci badanego gruczo³u piersiowego w
stosunku do klatki piersiowej kobieta
powinna po³o¿yæ siê na przeciwnym bio-
drze, jednoczeœnie obracaj¹c ramiona w
taki sposób, aby górna po³owa cia³a
spoczywa³a ca³¹ powierzchni¹ na ple-
cach, a rêka po stronie badanego gru-
czo³u u³o¿ona by³a czêœci¹ grzbietow¹
na czole.
W celu uzyskania sp³aszczenia po przy-
œrodkowej stronie gruczo³u piersiowe-
go kobieta powinna le¿eæ p³asko na ple-
cach i przesun¹æ ³okieæ ku górze, a¿ zrów-
na on siê z poziomem barku. Gruczo³ pier-
siowy zajmuje obszar bocznie a¿ do linii
pachowej oraz ku górze a¿ po okolicê
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obojczykow¹. Badanie wykonane jest
poprawnie jeœli obejmuje ono prostok¹t-
ne pole po³o¿one pomiêdzy obojczy-
kiem, a doln¹ lini¹ biustu oraz pomiêdzy
lini¹ œrodkow¹ mostka przyœrodkowo i
lini¹ pachow¹ œrodkow¹ bocznie.
Badanie palpacyjne rozpoczynamy w
okolicy pachowej i kontynuujemy w li-
nii prostej ku do³owi wzd³u¿ linii pacho-

wej œrodkowej, a¿ do dolnej linii biustu.
Palce przesuwaj¹ siê wtedy przyœrod-
kowo i badanie palpacyjne jest konty-
nuowane ku górze klatki piersiowej w
linii prostej, a¿ do wysokoœci obojczy-
ka. Powtarzaj¹c ten manewr pokrywamy
w ten sposób ca³¹ powierzchniê prosto-
k¹ta. Aby nie pomin¹æ najmniejszego
fragmentu utkania gruczo³u piersiowe-
go umowne pasma, wzd³u¿ których pro-
wadzi siê badanie, powinny siê pokry-
waæ. Badanie kontynuujemy a¿ do mo-
mentu osi¹gniêcia dolnego przyœrodko-
wego rogu wyznaczonego umownie pro-
stok¹ta. Trzy palce œrodkowe badaj¹ce-
go sk³ada siê razem przy nieco ugiêtych
stawach œródrêczno-paliczkowych.
Opuszki palców stanowi¹ powierzchniê
wykrywaj¹c¹ zmiany. Badaj¹cy wykonu-
je koliste ruchy palców œrodkowych, jak
gdyby okr¹¿a³ brzeg monety piêædzie-
siêciogroszowej. Nad ka¿dym takim mi-
niobszarem nale¿y wykonaæ trzy okr¹-

¿enia, nasilaj¹c stopniowo nacisk: od
s³abego, maj¹cego na celu wykrycie
zmiany po³o¿onej powierzchownie, przez
umiarkowany maj¹cy na celu stwierdze-

nie zmiany po³o¿onej w warstwie poœred-
niej, do mocnego docieraj¹cego do
warstw gruczo³u piersiowego po³o¿o-
nych przy œcianie klatki piersiowej. Ba-
danie palpacyjne okolicy nadobojczy-
kowej oraz okolicy pachowej w poszu-
kiwaniu powiêkszonych wêz³ów ch³on-
nych jest integraln¹ czêœci¹ badania i
nie powinno byæ pominiête, podobnie
jak ogl¹danie samych piersi. Najpow-
szechniej zaleca siê ogl¹danie piersi, gdy
kobieta stoi przodem do badaj¹cego (lub
przed lustrem), z rêkami opuszczonymi
wzd³u¿ cia³a. Mo¿liwa jest wówczas oce-
na symetrii piersi i brodawek, ich ewen-
tualnego wci¹gniêcia, zmian skórnych
lub zmian samych brodawek. Ocena
ogl¹daniem winna byæ wykonana przed
zamierzonym badaniem palpacyjnym.

Wykorzystano materia³y Polskiego
Komitetu Zwalczania Raka 
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W lipcu 2000 r. Komisja Europejska
przedstawi³a propozycjê zmian do Dy-
rektywy obowi¹zuj¹cej ju¿ od 25 lat.
Deputowani europejscy stwierdzili, jed-
nak, ¿e nowa wersja nie odpowiada fak-
tycznej sytuacji w zakresie zatrudnienia
kobiet. Na szczêœcie Parlament mia³
wp³yw na jej treœæ i od pierwszego czy-
tania, walczy³ o wprowadzenie zapisu o
pozytywnych dzia³aniach, które poma-
gaj¹ w aktywnoœci zawodowej osobom
p³ci s³abiej reprezentowanej w danym za-
wodzie. Dziêki propozycjom deputowa-
nych, nowa Dyrektywa przewiduje utwo-
rzenie przez pañstwa cz³onkowskie or-
ganów odpowiedzialnych za rozpo-
wszechnianie równego traktowania ko-
biet i mê¿czyzn, a tak¿e ochronê prawn¹
ofiar dyskryminacji ze wzglêdu na p³eæ.
Przeciwdzia³anie molestowaniu.
Po raz pierwszy w prawie wspólnoto-
wym zdefiniowano pojêcie „molestowa-
nia seksualnego”. Jest to „sytuacja, w
której ma miejsce niepo¿¹dane zacho-
wanie werbalne, niewerbalne lub fizycz-
ne o charakterze seksualnym, którego
celem lub skutkiem jest naruszenie
godnoœci osoby, w szczególnoœci przy

stwarzaniu atmosfery zastraszenia, wro-
goœci, poni¿enia, upokorzenia lub ob-
razy”. W kwietniu 2002 r. deputowanym
Parlamentu i Rady Europejskiej uda³o siê
uzgodniæ tekst tej Dyrektywy. Od 2005r.
bêdzie ona mia³a du¿e znaczenie spo-
³eczno-polityczne w rozszerzonej Unii
Europejskiej. Dyrektywa obejmuje rów-
nie¿ definicje „dyskryminacji bezpoœred-
niej”, „dyskryminacji poœredniej” oraz
ogóln¹ definicjê „molestowania”. Odt¹d
kobiety mog¹ zwracaæ siê o pomoc w
przypadku molestowania w miejscu pra-
cy, szczególnie molestowania seksual-
nego. Ponadto, ka¿dy kto wspiera ofia-
ry molestowania lub dyskryminacji ze
wzglêdu na p³eæ ma zapewnion¹ tak¹
sam¹ ochronê. Pracodawców oraz oso-
by odpowiedzialne za szkolenia zawo-
dowe obci¹¿ono obowi¹zkiem podejmo-
wania dzia³añ zapobiegawczych.
Prawo do urlopu macierzyñskiego
Bardzo wa¿nym punktem nowej Dyrek-
tywy jest zakaz dyskryminacji kobiet bê-
d¹cych w ci¹¿y lub na urlopie macie-
rzyñskim. Parlament postulowa³, aby
kobiety i mê¿czyŸni mieli prawo do po-
wrotu na takie samo stanowisko pracy

Co s³ychaæ w Unii Europejskiej?

Równouprawnienie na rynku pracy
Równoœæ kobiet i mê¿czyzn ... na rynku pracy, zapobieganie dyskryminacji, ochro-
na ofiar np. molestowania, czy ochrona praw matek i ojców wracaj¹cych do pracy
po urlopie macierzyñskim - to tylko niewielki procent rozwi¹zañ proponowanych
w nowej Dyrektywie odnoœnie równego traktowania kobiet i mê¿czyzn. Rozwija-
nie siê spo³ecznej roli kobiety i mê¿czyzny oraz pe³nionych przez nich funkcji w
rodzinie sprawi³o, ¿e Unia Europejska podjê³a walkê z ewidentnymi formami dys-
kryminacji. Niestety wci¹¿ wiele pozostaje do zrobienia, szczególnie w dziedzinie
równej p³acy za t¹ sam¹ pracê.
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Samobadanie piersi

Nie bój siê - badaj siê! 

Pamiêtaj, ¿e: 
-nie badasz siê po to by wykryæ guza,
lecz aby upewniæ siê, ¿e go nie ma
-najlepiej badaæ siê zawsze tydzieñ
po menstruacji, a po menopauzie raz
w miesi¹cu np. w ka¿d¹ pierwsz¹
sobotê miesi¹ca
-gdy zauwa¿ysz coœ niepokoj¹cego
idŸ do lekarza, nie zwlekaj!!! 
-nie wyci¹gaj pochopnych wnio-
sków - nie ka¿dy guzek jest rakiem,
ale ka¿dy nale¿y daæ pod rozwagê
lekarzowi

Jeœli nie masz jeszcze 20 lat nie musisz badaæ swoich piersi. Mo¿esz jed-
nak poczytaæ o samobadaniu i oswoiæ siê z myœl¹, ¿e bêdzie to jedna z
najregularniej wykonywanych czynnoœci w Twoim ¿yciu. Nie bój siê - badaj
siê!  Poznaj siebie i swoje piersi! Przypomnij sobie, jakie s¹ i ile dla ciebie
znacz¹. Zaufaj swoim d³oniom. Dla kontroli mo¿esz te¿ zaufaæ, od czasu do
czasu innym d³oniom najlepiej  tym, które dobrze ciê znaj¹.  

Po co masz siê niepokoiæ. Niech on siê
martwi. Z pewnoœci¹ nie obrazi siê jeœli
go odwiedzisz, a oka¿e siê, ¿e jesteœ
zdrowa jak ryba lub cierpisz na nie-
groŸn¹ chorobê w postaci zwyrodnie-
nia torbielowatego czyli mastopa-
tiê. Piersi trzeba tylko obserwowaæ i
kontrolowaæ.
Pomimo ca³ej starannoœci i systema-
tycznoœci nie czuj siê zwolniona od
okresowych kontroli piersi u lekarza -
wizyta u ginekologa, internisty itp. jest
dobr¹ okazj¹. Lekarz te¿ cz³owiek, jeœli
sam nie zaproponuje badania, przypo-
mnij mu.

Samobadanie metod¹ tradycyjn¹ (ko-
listych ruchów)
Ka¿de samobadanie piersi sk³ada siê z
trzech etapów. Do jego wykonania bê-
dziesz potrzebowa³a trzech gad¿etów tj.
lustra, prysznica i ³ó¿ka. 

Zmiany, które mo¿esz stwierdziæ
dziêki samodzielnemu badaniu:
-zmiany skóry piersi: przebarwienia,
naczyniaki, pieprzyki, celulitis 
-wyciek z brodawki: poza okresem kar-
mienia wyciek krwisty, mleczny lub
bezbarwny jest nieprawid³owy,
-nad¿erkê brodawki - zazwyczaj wy-
stêpuje w postaci nie goj¹cej siê kro-
sty czy owrzodzenia,
-zmianê kszta³tu otoczki - mo¿e zmie-
niæ swój dotychczasowy regularny
kszta³t,
-zmianê kszta³tu lub wielkoœci pier-
si, mog¹ one niesymetrycznie zmie-
niæ swój wygl¹d,
-wyczuwalny ograniczony guzek
piersi,
-wci¹gniêt¹ brodawkê sutkow¹, któ-
ra dotychczas wygl¹da³a normalnie
-obrzêk pod pach¹, powiêkszenie
lub obrzêk wêz³ów ch³onnych.
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Badanie jest konieczne, gdy cykl „szwan-
kuje” – np. w wieku 16 lat nie ma jeszcze
menstruacji, albo menstruacja by³a
wprawdzie przez kilka miesiêcy regular-
na, potem jednak zupe³nie zanik³a lub
pojawia³a siê w zbyt krótkich odstêpach
czasu. Równie¿ bardzo silne skurcze lub
bóle s¹ powodem, by zasiêgn¹æ porady
lekarza. U bardzo m³odych dziewcz¹t ty-
powe choroby kobiece wystêpuj¹ wpraw-
dzie rzadko, lecz nie mo¿na ich ca³kowi-
cie wykluczyæ. Wraz z wytwarzaniem hor-
monów ¿eñskich mog¹ powstaæ miêœnia-
ki macicy lub cysty na jajnikach. Zupe³-
nie niezale¿ne od wieku s¹ zapalenia jajo-
wodów lub infekcje pochwy, charaktery-
zuj¹ce siê up³awami wywo³anymi przez
grzyby lub bakterie. Przy takich dolegli-
woœciach powinnaœ zwróciæ siê do gine-
kologa, a nie do pediatry czy internisty.
Do lekarza powinnaœ udaæ siê równie¿,
gdy chcesz zasiêgn¹æ informacji - na przy-
k³ad stosunek seksualny sprawia ból.
Gdy potrzebne s¹ œrodki antykoncepcyj-
ne, w ich dobraniu równie¿ pomo¿e le-
karz ginekolog. Nie nale¿y zwlekaæ z wi-
zyt¹ tak¿e wtedy, gdy istnieje obawa zaj-
œcia w ci¹¿ê lub wynik testu jest pozy-
tywny.
 Nowotwory piersi
Rak piersi jest najczêœciej spotykanym
nowotworem z³oœliwym u kobiet. Ryzyko
zachorowania zwiêksza siê wraz z wie-
kiem kobiety, g³ównie po menopauzie.
Szczególnie nara¿one s¹ kobiety, u któ-
rych w rodzinie wystêpowa³ rak piersi,

zw³aszcza, gdy zachorowanie wyst¹pi³o
w okresie przed przekwitaniem. Pozosta-
³e czynniki wp³ywaj¹ce w ró¿nym stop-
niu na zagro¿enie wyst¹pienia raka piersi
to m.in. wczesny wiek pierwszej miesi¹cz-
ki, oty³oœæ - zw³aszcza po menopauzie,
brak lub krótki okres karmienia piersi¹,
nara¿enie na promieniowanie jonizuj¹ce
w m³odym wieku, d³ugotrwa³e stosowa-
nie œrodków antykoncepcyjnych, póŸny
wiek pierwszej ci¹¿y lub ich brak, póŸny
wiek menopauzy. Nale¿y przy tym pamiê-
taæ, i¿ wczesne wykrycie raka piersi i za-
stosowanie odpowiedniego leczenia spe-
cjalistycznego prowadzi do wyleczenia.
Wa¿nymi czynnikami wp³ywaj¹cymi na
wczesne wykrycie zamian w piersi jest:
samobadanie kobiet; okresowe badanie
piersi przez lekarza onkologa lub chirur-
ga-onkologa; okresowe badania obrazo-
we (USG piersi oraz mammografia).

Uœrednione wielkoœci guzów piersi
wykrywane w zale¿noœci od zastoso-
wanej metody badania: kobiety, które
nigdy nie badaj¹ same piersi – 40 mm
œrednia wielkoœæ guza;kobiety, które
sporadycznie badaj¹ sobie piersi – 21
mm œrednia wielkoœæ guza;kobiety,
które badaj¹ regularnie swoje piersi –
12 mm œrednia wielkoœæ guza; pod-
czas pierwszej mammografii - 6mm
œrednia wielkoœæ guza; regularnie wy-
konywana mammografia - 3mm œred-
nia wielkoœæ guza.

Kiedy konieczne jest badanie ginekologiczne?
Dojrzewanie nie jest oczywiœcie powodem do badania ginekologicznego. Ale w najbli¿-
szych latach bêdzie ono konieczne, choæby ze wzglêdu na okresowe kontrole zdrowia.



ANKIETA - WYNIKI (OGORZELINY)

9

Czêœæ I - oddŸwiêk dzia³añ podjêtych podczas realizacji projektu w
œrodowisku lokalnym
1. Co sk³oni³o Ciê do wziêcia udzia³u w spotkaniu?
Ponad 40% pañ przysz³o na spotkanie poniewa¿ zainteresowa³ je temat
spotkania, a 27% z ciekawoœci
2. Czy widzisz potrzebê przeprowadzania takich spotkañ?
65% przyznaje, ¿e takie spotkania s¹ bardzo po¿yteczne
a 35%, ¿e s¹ potrzebne
3. Jak oceniasz dobór goœci i przygotowanie prowadz¹cych
dobór goœci i przygotowanie prowadz¹cych jako trafione oceni³o a¿ 70%
ankietowanych
4. Jak czu³aœ siê w grupie osób uczestnicz¹cych w spotkaniu?
61% pañ uzna³o, ¿e nie ma problemów z zawieraniem znajomoœci
22% dobrze siê czu³a w grupie, poniewa¿ wiêkszoœæ uczestniczek to ich
znajomi
5. Czy to spotkanie zmieni³o Twoje podejœcie do poruszonego tematu?
64% uczestniczek spotkania uzna³o, ¿e przedstawiony punkt widzenia ma
jakiœ sens, 36% stwierdzi³o, ¿e prowadz¹cy przekonali ich do swoich racji.

Czêœæ II - rozpoznanie  potrzeb i problemów kobiet
6. Jaki temat spotkania zainteresowa³by Ciê najbardziej?
27% uzna³o za interesuj¹cy problem praw kobiet
23% za najbardziej interesuj¹cy uzna³o problem zwalczania bezrobocia,
a 31% promocjê zdrowego stylu ¿ycia.
7. Jaka forma oddzia³ywania jest dla Ciebie  najciekawsza?
spotkania s¹ najciekawsz¹ formê uzna³o a¿ 66%, warsztaty - 14%
8. Czy uwa¿asz, ¿e ta i podobne inicjatywy korzystnie wp³ywaj¹ na aktyw-
noœæ kobiet w Twojej miejscowoœci?
53% s¹dzi, ¿e takie spotkania s¹ potrzebne
37% uzna³o, ¿e korzystnie wp³ywaj¹ na aktywnoœæ kobiet
9. Jaki problem najbardziej utrudnia kobietom aktywne ¿ycie spo³eczne w
Twojej miejscowoœci?
brak zainteresowanych uczestnictwem w ¿yciu spo³ecznym to zasadniczy
problem zdaniem 72%, a dla 28% jest nim brak funduszy
10. Czy chcia³abyœ sama wspó³tworzyæ podobne inicjatywy w przysz³oœci?
zdecydowanie tak odpowiedzia³o 24%, odpowiedzi „jestem zainteresowa-
na” udzieli³o a¿ 70%
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zapalenia przydatków, osteoporozy,
³agodz¹ bóle miesi¹czkowe, krwawienia
s¹ mniej obfite, maj¹ korzystny wp³yw na
cerê. Wady: niekiedy wywo³uj¹ ró¿ne do-
legliwoœci (bóle i kurcze w ³ydkach, obrzê-
ki, czasami zapalenie ¿y³, nudnoœci i wy-
mioty, bolesne nacieki dzi¹se³, bóle g³o-
wy, plamy na twarzy), przez pierwsze 3 mie-
si¹ce stosowania mog¹ wystêpowaæ pla-
mienia drogami rodnymi, ich dzia³anie os³a-
biaj¹ niektóre leki (antybiotyki, w¹trobo-
we, nasercowe, przeciwzapalne, przeciw-
gor¹czkowe, przeciwgruŸlicze i przeciwpa-
daczkowe), mog¹ byæ przyczyn¹ sucho-
œci pochwy, szczególnie u kobiet bêd¹-
cych w okresie klimakterium, wymagaj¹
dyscypliny przy za¿ywaniu, mo¿na je ku-
piæ tylko na receptê.
WskaŸnik Pearla
WskaŸnik Pearla informuje, jakie jest ry-
zyko zajœcia w ci¹¿ê podczas stosowa-
nia okreœlonej metody antykoncepcji.
Gdy wskaŸnik wynosi 1, oznacza to, ¿e
na 100 kobiet, które stosowa³y dan¹
metodê antykoncepcyjn¹ przez rok, w
ci¹¿ê zasz³a jedna. Im ni¿szy jest wskaŸ-
nik Pearla, tym metoda jest skuteczniej-
sza. Indeks sk³ada siê z dwóch liczb, np.
pigu³ka hormonalna: 0, 2 - 2, 5. Pierwsza
dotyczy osób zdyscyplinowanych, dru-
ga tych, które zapominaj¹ o pigu³ce albo
wyd³u¿aj¹ dniow¹ przerwê.
Objawy ci¹¿y
Brak miesi¹czki u zdrowej kobiety, która
dotychczas regularnie miesi¹czkowa³a
przy stosunkach p³ciowych bez antykon-
cepcji wskazuje na istnienie ci¹¿y. Wcze-
snej ci¹¿y mog¹ towarzyszyæ, choæ nie
zawsze, typowe dolegliwoœci ci¹¿owe tj.
zmiana apetytu, zwiêkszenie wydzielania

œliny, poranne nudnoœci oraz utrzymuj¹-
cy siê obrzêk i bolesnoœæ sutków. Obser-
wuje siê równie¿ powiêkszenie obwodu
brzucha, zmiany skórne w postaci wzmo-
¿onej pigmentacji kresy bia³awej brzucha
oraz brodawek sutkowych oraz powiêk-
szenie sutków. Do tzw. pewnych obja-
wów ci¹¿y nale¿y utrzymywanie siê pod-
wy¿szonej temperatury cia³a powy¿ej 14
dnia cyklu. W prawid³owym 28 - dnio-
wym cyklu podstawowa temperatura cia-
³a jest obni¿ona w pierwszej po³owie cy-
klu, natomiast wzrasta o ok. 0, 5 stopnia
w drugiej po³owie cyklu. Spada ponow-
nie w momencie rozpoczêcia miesi¹czki.
Obecnoœæ wczesnej ci¹¿y mo¿na równie¿
stwierdziæ na podstawie immunologicz-
nej próby ci¹¿owej. W ten sposób okre-
œla siê moment pojawienia siê dodatniej
próby ci¹¿owej w pierwszych tygodniach
trwania ci¹¿y. Ultrasonograficzne po-
twierdzenie obecnoœci p³odu jest mo¿li-
we ju¿ w 5 - 6 tygodniu ci¹¿y. Nale¿y pa-
miêtaæ, i¿ w ka¿dym przypadku ci¹¿ê
stwierdza lekarz ginekolog na podstawie
badania ginekologicznego oraz badañ
dodatkowych. Dlatego te¿ w razie jakich-
kolwiek w¹tpliwoœci obecnoœci ci¹¿y na-
le¿y zg³osiæ siê do poradni K. Wczeœniej
oczywiœcie mo¿emy wykonaæ test ci¹¿o-
wy dostêpny bez recepty w ka¿dej apte-
ce. Ci¹¿ê zaawansowan¹ rozpoznajemy
na podstawie wys³uchania czynnoœci
serca p³odu, wyczuwania czêœci p³odu,
ogl¹dania i wyczuwania ruchów p³odu
oraz powiêkszenia macicy. W razie ist-
nienia jakichkolwiek w¹tpliwoœci pomoc-
ne staje siê badanie ultrasonograficzne
p³odu, równie¿ wykonane przez lekarza
specjalistê.
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ry telefonów lekarzy specjalistów i fa-
chow¹ poradê. Tradycyjnie podczas
spotkania przeprowadzi³yœmy ankietê
dotycz¹c¹ realizowanego przez nas pro-

jektu oraz problemów i potrzeb kobiet.
Do pe³niejszego uczestnictwa wykorzy-
sta³yœmy równie¿ znany z poprzednie-
go spotkania test „Poznaj swoje zdol-
noœci”. Wyniki ankiet analizujemy rów-
nie¿ w tym numerze informatora, nato-
miast rezultat testu zostawi³yœmy pod
rozwagê respondentkom. Uczestniczki

spotkania oprócz pierwszego numeru
naszego informatora zosta³y zaopatrzo-
ne w materia³y edukacyjne przywiezio-
ne przez naszych goœci. Dotyczy³y one
walki z rakiem piersi, ginekologicznej

profilaktyki zdrowotnej i dzia³alnoœci
organizacji samopomocowych.Wierzy-
my, ¿e spotkanie spe³ni³o swoj¹ rolê.
Dziêkujemy wszystkim osobom, które
przysz³y na nasze spotkanie i tym któ-
rzy pomagali rozpropagowaæ informacje
o nim. Du¿e uk³ony kierujemy w stronê
panów: W³adys³awa Kamikowskiego, za

serdecznoœæ i udostêpniê sali WDK w
Ogorzelinach oraz Henryka Krusiñskie-
go za zaanga¿owanie w sprawê, wszelk¹
pomoc i zrozumienie problemów kobiet.
Dziêkujemy tak¿e naszym goœciom za
poœwiêcony czas i podzielenie siê po-
siadan¹ wiedz¹.
Dziewczêca Grupa Nieformalna „Mokosz”
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Przede wszystkim trzeba zastosowaæ
zasadê walki na wszystkich frontach
tj. dietê, gimnastykê, masa¿e i ko-
smetyki. G³ównymi winowajcami po-
wstania grudkowatej, nierównej skó-
ry na biodrach, brzuchu i udach, bo
w tych miejscach najczêœciej poja-
wia siê w¹tpliwy „bohater” naszych
wywodów, s¹ czêsto zaburzenia hor-
monalne, niedoczynnoœæ tarczycy,
d³ugie stosowanie tabletek antykon-
cepcyjnych, zaburzone kr¹¿enie krwi,
d³ugie stanie lub przebywanie w po-
zycji siedz¹cej i dieta bogata w
t³uszcz i sól. Krok pierwszy polega
na ocenie rodzaju cellulitu, wodny
jest gdy zmiany skórne powiêkszaj¹
siê wskutek okresowego zatrzymania
wody w organizmie np. przed mie-
si¹czk¹. W tym przypadku nale¿y
stosowaæ masa¿ – drena¿ limfatycz-
ny, piæ zio³a dzia³aj¹ce moczopêdnie.
Cellulit t³uszczowy zwi¹zany jest na-
tomiast z nadmiernym wzrostem ko-
mórek t³uszczowych. G³ówn¹ przy-
czyn¹ jest nadwaga. W tym przypad-
ku rada brzmi: OdchudŸ siê. Kolej-
nym etapem naszej walki bêdzie test
na skórze. I stadium mo¿emy stwier-

dziæ, gdy po œciœniêciu palcami fa³dy
cia³a pojawi¹ siê grudki, wówczas trze-
ba natychmiast skorygowaæ dietê i
rozpocz¹æ gimnastykê. Najpierw trze-
ba zrezygnowaæ z dañ t³ustych i ostro
przyprawionych i zamieniæ je na wa-
rzywa i owoce, które s¹ bogate w
b³onnik, potas, witaminy i flawono-
idy. Ogromne znaczenie ma dostarcza-
nie p³ynu do organizmu, pij co naj-
mniej 2 litry wody dziennie. Jeœli cel-
lulitowe zmiany widaæ nawet gdy je-
steœ w pozycji stoj¹cej, mamy do czy-
nienia z II stadium, ratunkiem bêd¹
wiêc domowe zabiegi np. naprzemien-
ne gor¹ce i zimne prysznice miejsc do-
tkniêtych cellulitem, czy picie zió³ek.
Moczopêdnie dzia³aj¹ mlecze, perz,
³opian i fio³ek trójbarwny. Mikrokr¹-
¿enie usprawnia m.in. g³óg, mi³orz¹b
japoñski i ja³owiec. Odchudzanie u³a-
twiaj¹ natomiast: gorczyca, czarny bez
i mniszek. Najpowa¿niejszym etapem
cellulitu jest III stadium, czyli bol¹ce
stwardnienia pod skór¹. Ten objaw
powinien nas umotywowaæ do wizy-
ty u lekarza. Nale¿y, bowiem pamiê-
taæ, ¿e cellulit jest uznan¹ jednostk¹
chorobow¹.

No có¿, choæ wiêkszoœæ bagatelizuj¹cych problem facetów powie, ¿e
przesadzamy, to nie da siê ukryæ, ¿e cellulitis staje siê plag¹ rodu
kobiecego naszego stulecia. Mê¿czyzn, którzy generalnie tyj¹ wol-
niej od nas, dotyka on znacznie rzadziej, chocia¿ nawet oni nie s¹
zupe³nie bezpieczni. I nawet jeœli siê do tego nie przyznaj¹, czêsto
zwracaj¹ uwagê na swój wygl¹d. Nikt nie chce przecie¿ wygl¹daæ Ÿle,
zadbana skóra œwiadczy o zdrowiu i urodzie. Krótko mówi¹c „g¹b-
czasta pomarañczowa skórka” nie szpeci tylko kobiet z obrazów
Rubensa. Jak, wiêc walczyæ z cellulitem?

Walka z cellulitem
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Dlaczego dzieci maj¹ dzieci –
rzecz o m³odocianych ci¹¿ach

Spotkanie pt. „Dlaczego dzieci maj¹
dzieci – rzecz o m³odocianych ci¹-
¿ach” rozpoczê³yœmy od przedstawie-
nia naszej grupy i projektu, którym siê
zajmujemy. Z naszego zaproszenia do
W i e j s k i e g o
Domu Kultury
skorzysta³y w
wiêkszoœci m³o-
de kobiety, jed-
nak nie zabra-
k³o tak¿e przedstawicieli p³ci mêskiej w
przeró¿nym wieku. Bogus³awa Koncza-

To temat spotkania, które odby³o siê w Ogorzelinach powiat chojnicki.
Tym razem na spotkania z kobietami zaprosi³yœmy po³o¿n¹ Bogus³awê
Konczanin, prawniczkê Ma³gorzatê Ziembê i Halinê Nowak przewod-
nicz¹c¹ Stowarzyszenia Kobiet po Mastektomii „Amazonka”. Odpo-
wiedzi naszych goœci na nietypowe pytania znajdziecie na 10 stronie.

nin wykwalifikowana po³o¿na opowie-
dzia³a o swoich doœwiadczeniach z m³o-
docianymi matkami, uœwiadamiaj¹c
uczestnikom powagê problemu. Apelo-
wa³a do dziewcz¹t, aby nie ba³y siê za-
dawaæ pytañ, poniewa¿ jej zdaniem wiele
tragedii, które spotykaj¹ m³ode kobiety
wynika z niewiedzy. Zwraca³a uwagê na
to, ¿e macierzyñstwo powinno byæ
œwiadome. Przy okazji poruszy³a temat
ró¿nych metod antykoncepcji. Podkre-
œla³a, ¿e zbyt wczesna inicjacja seksual-
na prowadzi do ró¿norakich zaburzeñ.



Czêœæ II
6. Jaki temat zainteresowa³by Ciê najbardziej?

 prawa kobiet
 problem zwalczania bezrobocia
 promocja zdrowego stylu ¿ycia
 rozrywka, uroda, kosmetyki, itp.

7. Jaka forma oddzia³ywania jest dla Ciebie najciekawsza?
 spotkania bezpoœrednie
 publikacje
 wyk³ady
 warsztaty

8. Czy uwa¿asz, ¿e ta i podobne inicjatywy korzystnie wp³ywaj¹
na aktywnoœæ kobiet w Twojej miejscowoœci?

 tak
 myœlê, ¿e takie publikacje s¹ potrzebne
 uwa¿am, ¿e na moj¹ aktywnoœæ nie maj¹ wp³ywu, ale mo¿e przydadz¹ siêinnym

                 nie

9. Jaki problem najbardziej utrudnia kobietom aktywne ¿ycie spo-
³eczne w Twojej miejscowoœci?

 brak miejsca
 brak funduszy
 brak zainteresowanych uczestnictwem w ¿yciu spo³ecznym
 brak porozumienia w rodzinie

10. Czy chcia³abyœ sama wspó³tworzyæ podobne inicjatywy w przy-
sz³oœci?

 zdecydowanie tak
 jestem zainteresowana
 nie przekonuje mnie to
 ja siê do tego nie nadajê

Wype³nion¹ i wyciêt¹ ankietê prosimy przes³aæ na adres:
Dziewczêca Grupa Nieformalna „MOKOSZ”
przy LIDZE KOBIET POLSKICH w Cz³uchowie
ul. Szkolna 1
77-300 Cz³uchów

ANKIETA  WYNIKI (RZECZENICA)
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Egzemplarz Bezp³atny, Niedostêpny w Sprzedarzy



Oddajemy w Wasze rêce ju¿ drugi numer dwumiesiêcznika pt. „Dziœ dla siebie samej – lepsze
jutro  razem”. Wiele siê wydarzy³o od naszego ostatniego spotkania w Rzeczenicy, gdzie
poruszy³yœmy temat: „Praca – dobro pilnie poszukiwane”. Spotka³yœmy siê wówczas z  pania-
mi zainteresowanymi aktywnoœci¹ spo³eczn¹ i prac¹ zawodow¹. Zauwa¿y³yœmy, ¿e ten pro-
blem dotyka wielu kobiet, dlatego w ka¿dym z naszych informatorów znajdziecie materia³y
u¿yteczne podczas poszukiwania pracy. W tym numerze zamieszczamy porady dotycz¹ce
pisania listu motywacyjnego. Temat zatrudnienia, a dok³adnie równouprawnienia kobiet i
mê¿czyzn na rynku pracy poruszy³yœmy równie¿ podczas spotkania panelowego, organizo-
wanego przez Ligê Kobiet Polskich  w Cz³uchowie  w ramach Dni Powiatu Cz³uchowskiego.
Nie by³oby to mo¿liwe, gdyby nie wsparcie starosty cz³uchowskiego Aleksandra Gappy, który
m.in. umo¿liwi³ nam zaproszenie do udzia³u w dyskusji przedstawicieli jednostek oœwiatowych,
wychowawczo-opiekuñczych i stowarzyszeñ. Goœæmi  honorowymi spotkania byli: Krzysztof
Kwater, przedstawiciel Izabeli Jarugi-Nowackiej, która jest przewodnicz¹c¹ honorow¹ Ligi Kobiet
Polskich, przyjecha³a równie¿ Anna Hewelt, przewodnicz¹ca Ligi Kobiet Polskich Oddzia³u
Terenowego woj. Pomorskiego i Barbara £ukawska wiceprzewodnicz¹ca LKP  woj. Pomor-
skiego i jednoczeœnie przewodnicz¹ca ko³a LKP w Koœcierzynie. Nasze starania zosta³y zauwa-
¿one przez lokalne media, dziêki czemu informacje na temat projektu dotar³y do szerszej rzeszy
odbiorców. Kolejnym punktem realizacji projektu by³o spotkanie w miejscowoœci Ogorzeliny w
powiecie chojnickim. Temat spotkania brzmia³: „Dlaczego dzieci maj¹ dzieci – rzecz o m³odocia-
nych ci¹¿ach”. Na spotkanie z kobietami, do Wiejskiego Domu Kultury zaprosi³yœmy po³o¿n¹,
prawniczkê i „amazonkê”. (wiêcej informacji na ten temat na dalszych stronach naszego infor-
matora). Osoby, które ju¿ zetknê³y siê z naszym projektem wiedz¹, ¿e priorytetowym celem
naszej grupy jest aktywizacja oraz kszta³towanie postaw œwiadomej – nowoczesnej kobiety.
Dziœ dla siebie samej, dla lepszego samopoczucia, zdrowia i wiêkszej pewnoœci siebie, np.
podczas zdobywania pracy; jutro – dla w³asnych dzieci, ich lepszego startu i równych szans,
niezale¿nie od miejsca zamieszkania i pochodzenia spo³ecznego. Patronk¹ naszych dzia³añ
uczyni³yœmy Mokosz, s³owiañsk¹ boginiê, uosobienie Matki Ziemi. Nasza grupa dzia³a w
ramach cz³uchowskiego ko³a Ligi Kobiet Polskich. Organizacji, której celem jest dzia³anie na
rzecz pe³nej realizacji zasady równych praw kobiet i mê¿czyzn w ¿yciu spo³eczno-politycznym,
zawodowym oraz rodzinnym, obrony praw i interesów kobiet, pomocy kobietom i ich rodzi-
nom. Uœwiadamiamy kobietom, jak istotny wp³yw na ich ¿ycie ma edukacja, wykszta³cenie,
dobry zawód, wysokie kwalifikacje i niezale¿noœæ ekonomiczna, popularyzujemy wiedzê doty-
cz¹c¹ praw kobiet w najbardziej istotnych dziedzinach ¿ycia spo³ecznego oraz wiedzê na temat
praw równoœciowych obowi¹zuj¹cych w krajach UE.

Kolejne spotkanie odbêdzie siê pod koniec listopada w Debrznie.
Poruszymy wówczas temat „Rak to nie wyrok – profilaktyka raka piersi”.

Dziewczêca Grupa Nieformalna MOKOSZ

Witajcie drogie Panie !!!
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