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MAGAZYN

Od redakcji

Droa(zy Czw‘e&u'u],

Oddajemy w Wasze rece nowe wy-
danie magazynu - stworzone z myslg
o codziennosci, ktéra bywa wyma-
gajgca, zmienna i petna wyzwan.
Kazdy dzien potrafi przynies¢ cos
innego: szkolne obowigzki, studia,
prace, plany rodzinne, spontanicz-
ne wyjscia, podréze... a do tego
wszystkiego dochodzi dieta PKU,
ktéra wymaga uwagi, planowa-
nia i konsekwencji. To naturalne, ze
czasem trzeba sie zatrzymaé, ztapaé
oddechipouktadac wszystko na nowo.

W tym roku skupiamy sie na rozwig-
zaniach, ktére majg wspiera¢ Was

w codziennym funkcjonowaniu z feny-
loketonurig-bez rezygnowania z tego,
co wazne. Piszemy o planowaniu i or-
ganizacji, ale tez o elastycznosci, szu-
kaniu wtasnych sposobdéw i matych
utatwieniach, ktére robig duzg roznice.
Znajdziecie tu praktyczne inspiracje
dotyczgce diety PKU, zycia zawodo-
wego, szkoty, wyjazddw i codziennych
wyboréw.

Szczegdlne miejsce, jak zawsze, zaj-
mujq historie pacjentéw —bo to wtas-
nie Wy najlepiej pokazujecie, ze zycie
z PKU moze by¢ petne pasiji, aktywno-
Sciirealizacji marzen. DAJAC RADE,

a przede wszystkim dzielgc sie swoimi
doswiadczeniami, inspirujecie innych
i udowadniacie, ze kazde wyzwanie
mozna oswoic na swoj sposdb.

Dziekujemy, ze jestescie z nami i ze
wspdlnie tworzymy przestrzen petng
zrozumienia, wsparcia i wzajemnej
motywaciji. Mamy nadzieje, ze to wy-
danie stanie sie dla Was praktycznym
towarzyszem i zrédtem energii na
kolejne miesigce. DAMY RADE!
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Nutricia Metabolics

Smak, ktoéry koi.
Comfort food w diecie

PKU

Te/a'/'#Fenymenulnu Dietetyczka Katarzyna Chyz

Wspétczesnie jedzenie, oprécz fi-
zjologicznej roli dostarczania ener-
gii i niezbednych sktadnikéw od-
zywczych, czesto jest traktowane
jako zrédto przyjemnosci i ukoje-
nia. Whasnie to okreslamy mianem
comfort food - jedzenia, ktére po-
prawia nastréj, przywotuje dobre
skojarzenia i sprawia, ze czujemy sie
lepiej. W diecie PKU takie postrzega-
nie zywnosci nabiera szczegélnego
znaczenia: positki muszq by¢ bez-
pieczne pod wzgledem zawartosci
fenyloalaniny, a jednocze$nie smacz-
ne, satysfakcjonujgce i mozliwie zwy-
czajne w codziennym doswiadczeniu.

Dlaczego pocieszamy si¢ jedzeniem?

Jedzenie pod wptywem emocji nie bie-
rze sie z prézni. Od wezesnego dziecin-
stwa bywa btednie wykorzystywane
jako nagroda, pocieszenie albo spo-
séb na chwilowg poprawe nastroju.
Taki nawyk moze odbiera¢ jedzeniu
jego pierwotng funkcje odzywiania
i nadawa¢é mu role regulatora emocji.
Z czasem smak, zapach i konsystencja
ulubionego positku zaczynajg dziatac
jak barometr bezpieczenstwa, dlate-
go po trudnym dniu tak tatwo siega-
my po co$, co znamy, lubimy i co daje
natychmiastowq przyjemnosé. Warto
jednak pamietad, ze comfort food nie
musi oznaczad wytgcznie

Jjedzenia na

pocieszenie” w negatywnym sensie.
To takze positki, ktére budujg poczucie
swojskosci, przewidywalnosci i domo-
wego komfortu. Dla jednych bedzie
to gorgca zupa, dla innych makaron
z ulubionym sosem, a dla kolejnych —
deser przywotujgcy dobre wspomnie-
nia. Problem zaczyna sie wtedy, gdy
jedzenie staje sie gtdéwng odpowiedzig
na stres, smutek czy napiecie, a wybie-
rane produkty sq wysokoprzetworzone,
kaloryczneizawierajg duzo solilub cu-
kru przy jednoczesnej niskiej zawartosci
cennych sktadnikéw odzywczych.

Smak ma znaczenie

W PKU przyjemno$¢ z jedzenia musi
iS¢ w parze z bezpieczenstwem, gdyz
jedyny ogdlnodostepny sposdb poste-
powania opiera sie na diecie ubogiej
w fenyloalanine, ograniczajgcej spek-
trum dozwolonych produktéw prze-
de wszystkim do warzyw, owocow

i specjalnych produktéw nisko-
biatkowych, oraz na prepa-

racie biatkozastepczym.

To wiasnie dlatego smak

nie jest w PKU dodatkiem,

lecz waznym elementem
zwiekszajgcym szanse na

pozytywngq relacje z ca-

tym procesem sprzyja-

jgcym przestrzeganiu
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zalecen dietetycznych. Na satysfak-
cje ze smaku danego positku wptywa
natomiast balans kilku elementéw:
stonosci, kwasowosci, obecnoscittuszczu
i doboru techniki kulinarnej. To dlate-
go potrawy pieczone, grillowane albo
lekko podsmazane majq bardziej wy-
razisty aromat i gtebie, a dodana na
koniec szczypta soli, kilka kropli oliwy
czy soku z cytryny potrafig niewia-
rygodnie wzbogaci¢ doznania sma-
kowe, nawet jedli na talerzu znajdujg
sie bardzo proste sktadniki. W kuchni
niskobiatkowejta zasada sprawdza sie
szczegdlnie dobrze. Pieczone w oliwie
pomidory i papryka, karmelizowana
cebula, $wieze ziota, mastoi kilka kro-
pli cytryny w delikatnym sosie mogg
sprawié, ze danie nabierze charakte-
ru i sprawi prawdziwg przyjemnos¢.
Dzieki temu potrawy zgodne z dietq
PKU nie muszq by¢ nijakie —mogqg by¢
petne umami, czyli pigtego smaku,
i bardzo apetyczne.

madlanymi girs
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\astry Zimnea®

Jak ograniczyé jedzenie
emocjonalne?

Najwazniejsze jest nauczenie sie od-
rézniania gtodu fizjologicznego od
emocjonalnego - pierwszy narasta
stopniowo i zwykle mozna go zaspo-
koi¢ zwyktym positkiem. Gtéd emo-
cjonalny, nazywany tez apetytem lub
,ochotg na co$”, moze pojawiac sie
nagle, bywa natarczywy i czesto doty-
czy konkretnego smaku albo produktu.
Sama $wiadomos¢ tej réznicy moze
poméc odzyskad kontrole.

Pomocna bedzie takze regularnosc
positkdw, planowanie i przygotowanie
kilku sprawdzonych opcji na bardziej
wymagaijgce pory dnia lub tygodnia.
Warto z wyprzedzeniem zadbad o za-
pas sktadnikéw i wiedzie¢, jakie dania
bedg jednoczesnie szybkie, smaczne
i zgodne z zasadami diety — dzieki
temu tatwiej unikngé impulsywnego

siegania po wysoko przetworzone
przekgski. W wymagajgcych chwilach
nieoceniong pomocg moze by¢ au-
torefleksja w odpowiedzi na pytanie:
,Czego naprawde teraz potrzebuije
- jedzenia, odpoczynku, rozmowy,
a moze chwili w samotnosci?”.

Na zakonczenie

Comfort food w diecie PKU nie musi
oznaczaé odejscia od zdrowych zasad.
Jedzenie powinno by¢ kojgce, smacz-
ne i bezpieczne zarazem. Najlepiej
stuzy wtedy, gdy daje przyjemnos¢,
ale nie odbiera jedzeniu jego podsta-
wowej funkgji ani nie zastepuje innych
sposobdéw radzenia sobie z emocja-
mi. Wtasnie takie positki - oparte na
smaku, prostocie i rozsgdku — budujg
dobrostan i pomagajqg utrzymac diete
w codziennej réwnowadze.

2w W’UWM[M?JI#
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Przepisy
na comfort food
z uzyciem

PKU GMPro Mix-In

Mam ochote na...?

Wpadajg mi do gtowy przerdzne
pysznosci, ktére bym zjadt. Podrézuje
w gtowie do miejsc albo czasu.
Przypominam sobie smak i okolicz-
nosci. Czuje sie jak bohaterka ,ba-
biego lata” Jozefa Chetmonskiego
albo jak ,Dyzio marzyciel” u Tuwima.
Czasemw jakiej$ knajpce albo u znajo-
mych zjem co$, do czego potem chet-
nie wracam. Mam nadzieje, ze moje
propozycje dla Was stang sie czyms,
do czego bedziecie chetnie wracad.

Teé&‘f#Fenymenalny Kucharz Jerzy Nogal

KREM Z CUKINII
(1 porcja-ok. 300 ml)

. imbir2g

. seler naciowy 20 g

« pastacurry1g

- oliwa 5ml

« trawa cytrynowa 1 ktgcze

« cukinia 200 g

.« sél

« napdj kokosowy 20 ml

« Swiezamietalg

+ PKU GMPro Mix-In 1 saszetka

Pokrojony drobno imbir iseler naciowy
przesmaz w rondelku chwile na oliwie.
Dodaj trawe cytrynowq, paste curry
i pokrojong drobno cukinie oraz odro-
bine soli. Smaz dalej okoto 10 minut.
Podlej wodg tak, aby przykryta wa-
rzywa, i gotuj 10 minut. Dodaj napdj
kokosowy, zagotuji dopraw. Zmiksuj.
Wystudz tak, zeby sie nadawato do
jedzenia, zmiksujz PKU GMPro Mix-In
i posyp posiekang mietq.

PHE: 152 mg, B: 13 g, E: 165 kcal

KREM Z MARCHEWKI
(1 porcja - ok. 300 ml)

« imbir3g

marchew 200 g

« chiliswieze 1g

« oliwa 5ml

« liscie limonki kafir 2 szt.

« sok zcytryny 5 ml

« sol

« woda

« Swieza kolendra 4 g

« PKU GMPro Mix-In 1 saszetka
« skorkazcytryny 1g

Do rondelka wrzu¢ pokrojony drob-
no imbir, chili i marchew, dodaj liscie
limonkiismaz na oliwie, az marchew
zacznie sie lekko rumienié. Lekko posdl
i zalejwodg, niech przykryje warzywa.
Gotuj 15 minut i dopraw sokiem z cy-
tryny. Wystudz tak, zeby sie nadawato
dojedzenia, zmiksujz PKU GMPro Mix-
In, posyp kolendrg.

PHE: 94 mg, B: 12,2 g, E: 158 keal




ZAPIEKANE BRZOSKWINIE
Z SOSEM Z TRUSKAWEK
(1 porcja-ok. 200 g)

« brzoskwinia 100 g

.« midd5g

- truskawki50 g

- ocet balsamiczny 3 ml

- midéd2g

+ Rama crema 31% 30 ml
« sél szczypta

.« midd5g

« sok z limonki 10 ml

« skérka z limonki1 g

- maliny159g

+ PKU GMPro Mix-In 1 saszetka

Brzoskwinie przekréj na pot, wyjmij
pestke, polej miodem i upiecz w 180
stopniach okoto 20 minut. Truskawki
rozdrobnijwidelcemizagotujz octem
i miodem, niech zgestniejqg. Rame ubij
ze szczyptq soli, dodajmidd, sokistar-
tq skérke z limonki oraz PKU GMPro
Mix-In i miksuj jeszcze chwile. Utz
brzoskwinie na bitej Smietanie, natéz
sos truskawkowy i dodaj maliny.

PHE:79 mg, B: 11,8 g, E: 230 kcal

MAGAZYN

GOFRY Z BITA SMIETANA
1O0WOCAMI
(1 porcja - ponad 300 g)

« koncentrat mgki krakowskiej
lub mgka ekstra uniwersalna 90 g
« proszek do pieczenia 3 g

- woda gazowana 90 g

« aquafaba 30 ml

« sél szczypta

- cukier5g

- guma guar 0,5 g* (opcjonalnie)
. olej10g

Dodatki:

+ Rama crema 31% 50 ml

« sél szczypta

. midd5g

+ sokzcytryny 10 ml

« skérka z cytryny 1g

+ boréwki30g

- truskawki30g

- mieta 1 g (opcjonalnie)

+ PKU GMPro Mix-In 1 saszetka

Wymieszaj doktadnie mgke z prosz-
kiem do pieczenia, wlej wode i wymie-
szaj mikserem okoto 10 sekund (nie
dtuzej!). Odstaw na chwile. Aquafabe
ubij ze szczyptqg soli na sztywno, dodaj
cukier i ubijajjeszcze 2 minuty. *Dodaj
gume guar i ubijaj okoto minute, piana
bedzie silniejsza, a gofry bardziej pu-
szyste. Dodaj do ciasta piane zaqua-
faby, delikatnie wymieszaj. Wlej olej
i wymieszaj (niech olej wchtonie sie
w catosci). Rozgrzej gofrownice, natdz
tyzke ciastaipiecz 7 minut. Rame ubij
ze szczyptq soli, dodajmidd, sokistar-
tq skérke z cytryny oraz PKU GMPro
Mix-In i miksujjeszcze chwile. Na gofry
natédz bitg $mietane, a nastepnie owo-
ce. Mozesz posypac mietq.

Catosc:
PHE: 69 mg, B: 11,5 g, E: 682 kcal

PIECZONA DYNIA Z PASTA
ZBAKELAZANA
(1 porcja-ok. 200 g)

- dynia100g

« oliwa 5 ml

« paprykawedzonaipapryka ostra 0,5 g
.« sol

- baktazan 50 g (migzsz)

« oliwa 5 ml

« chiliswieze 1g

« czosnek 5g

« mieta 0,59

« kminrzymski 0,5 g

« sok zlimonki 10 ml

« oliwa 5 ml

+ kolendra2 g

« PKU GMPro Mix-In 1 saszetka

Pokréj dynie, polej oliwg, posyp mie-
szankqg papryki wedzonej i papryki
ostrej oraz solg. Baktazana polej oli-
wq i posyp solg. Piecz 45 minut w 180
stopniach. Baktazana posiekajdrobno
z chili i wymieszaj ze startym czosn-
kiem, posiekang mietq, dodajmielony
kminisok zlimonkioraz oliwe. Dopraw
solg i wymieszaj z PKU GMPro Mix-
In. Utéz dynie i paste z baktazana na
talerzu, posyp kolendrg.

PHE: 120 mg, B: 12,5 g, E: 239 kcal

PKU GMPro Mix-In to zywnos$¢é spe-
cijalnego przeznaczenia medycznego.
Do postepowania dietetycznego w fenylo-
ketonurii (PKU) u oséb powyzej 3 roku zycia.
Stosowac pod nadzorem lekarza.
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Fenymenalne grillowanie,
czyli co wrzucic

na ruszt

Tekst #Fenymenalna Dietetyczka Kamilla Strgczek

Unoszqcy sie w powietrzu zapach
wiosny czesto kojarzy sie zsezonem
grillowania. Dla wiekszosci oséb
niebedgcych na diecie PKU przed
oczami natychmiast pojawia sie
dobrze przypieczona kietbaska,
karkéwka czy drobiowy szasztyk
i sprawa zatatwiona. Ale co,

jesli nie mozesz jesé
miesa z uwagi na diete
PKU? Czy to znaczy,
ze grillowanie odpada?
Absolutnie nie! W rzeczy-
wistosci grill bez migsa
moze byé nawet ciekaw-

szy - peten koloréw, aro-
matéw i nowych smakéw.
Warzywno-owocowy grill to
nie tylko smak i przepiekny
zapach, to takze zdrowe, lekkie
i petne witamin potrawy z niewielkqg
zawartosciq fenyloalaniny. Roslinne
grillowanie to festiwal koloréw, swie-
zych ziét i chrupigcych tekstur.

Warzywa, ktére robiq robote

Podstawqg PKU grilla sq oczywiscie
warzywa. Ale nie chodzi o to, zeby
wrzucié¢ je naruszt ,na sucho”iczekag,
azsie ugrillujg. Kluczem jest wybranie
réznorodnych warzyw iich odpowied-
nie przygotowanie. Na grill $wietnie
nadaiq sie:

- cukinia i baktazan - pokrojone
wzdtuz w plastry, posypane ziotami
i skropione oliwg z czosnkiem,

cukinia i baktazan faszerowany
serem niskobiatkowym typu feta,

papryka - najlepiej w wiekszych
kawatkach lub przekrojona na pét
ifaszerowana innymiwarzywami po-
tgczonymi z serem niskobiatkowym
lub ryzem PKU,

pieczarki — mozna je podobnie jak
papryke faszerowad np. wczesniej
ugotowanym ryzem PKU i posypac
serem niskobiatkowym lub nafasze-
rowaé pomidorowym pesto,

boczniaki marynowane w sosie BBQ
i grilowane do chrupkosci,

kalafior - z ktérego mozna zrobi¢
steki, przyprawione curry lub we-

dzong paprykq,

ziemniaki - pokrojone w ¢wiartki

z oliwg oraz czosnkiem lub wczes-
niej obgotowane i upieczone w folii
spozywczejz dodatkiem serka
kremowego Violife,

kultowe sq szasztyki, ktére mogg
by¢ potgczeniem roznych warzyw,
a takze owocdw, swietnie do grilo-
wania nadajq sie ananasy czy ma-
rynowane gruszki w occie.

Warzywa warto wczesniej zamary-
nowa¢ w domowej marynacie, do
ktérej mozecie oprocz przypraw do-
dac éwieze ziota. Swietnie nadajq sie
na marynaty: sos sojowy, wedzona
papryka, czosnek, syrop klonowy czy
musztarda. W tak przygotowanej
marynacie warzywa bedg sie pieknie
karmelizowa¢ i nabiorg jeszcze lep-
szego aromatu i smaku.



Dla mnie tegorocznym
odkryciem i numerem
jeden dania warzyw-
nego na grilla jest stek
z baktazana w sosie
BBQ.

Ponizej podaije przepis,
jak ja to robie.

Umyty i osuszony bakta-
zan ktade na rozgrzany grill
i opiekam, az skérka stanie
sie zweglona. Potem zdej-
muje go z grilla, przykrywam
folig aluminiowg i odczekuije
okoto 10 minut. Po tym czasie
Sciggam skoérke z baktazana
i przektadam go na folie spo-
zywczq, a od gory przykrywam
drugim kawatkiem folii delikatnie
rozbijam ttuczkiem, aby ksztattem
méj baktazan przypominat kotlet.
Rozbity baktazan skrapiam oliwg
i obtaczam w przyprawie do miesa.
Nastepnie stek z baktazana grilluje
z obu stron po okoto 7 minut. Pod ko-
niec grillowania smaruje kazdg stro-
ne sosem BBQ. Zdejmuije stek z grilla
i polewam pozostatym sosem BBQ.
Pycha, palce lizaé!

Osoby z wyzszq tolerancjq fenyloala-
niny mogq ugrillowac na ztocisty kolor
kiszke ziemniaczang. Koniecznie mu-
szq przed zakupem gotowego produk-
tu przeanalizowad tabele z wartoscig
odzywczq i wybrac te, ktére majq jak
najnizszq zawartos¢ biatka. Do tak
przygotowanego dania $wietnie na-
daje sie satatka z kiszonych ogérkéow

z czerwonq cebulkg z kminkiem i grubo
mielonym pieprzem. Innq alternatywq
mogq by¢ grillowane placki cukiniowo-
-ziemniaczane lub kabaczkowo-ziem-
niaczane w proporcji 2:1.

Koniecznie nie mozemy zapomnieé
o grillowanym pieczywie PKU z mastem
ziotowo-czosnkowym. Swietnie tez do
grillowania nadajq sie niskobiatkowe
spody do pizzy. Pamietaj tylko, aby
wysmarowac spdd oliwg, aby nie przy-
wierat do tackilub rusztu. Po grillowa-
niu mozesz na wierzch potozy¢ posie-
kane pomidorki z czosnkiem i ziotami,
uzyskujgc co$ na wzér bruschetty.

A co z sosem? Jak najbardziej,
mozesz przygotowac tradycyjny sos wi-
negretlub sostzatzikina bazie roslinnej
alternatywy jogurtu kokosowego lub
migdatowego. Pamietaj: wybierajten
o jak najmniejszej zawartosci biatka!
Swietnie réwniez komponuie sie z gril-
lowanymiwarzywami konfitura z czer-
wonej cebulki.

A na deser warto spréobowaé grillo-
wanych owocéw. Swietnie nadaje sie
jabtko, ktére po wydrgzeniu gniaz-
da nasiennego, zawinieciu w folie
spozywczgq i ugrillowaniu na ruszcie
mozemy napetni¢ musem z truska-
wek wymieszanym z niskobiatkowym
zamiennikiem jogurtu kokosowego.
Bestsellerem jest grillowany ananas
czy arbuz, ktére po ugrillowaniu moze-
my zje$¢ bez dodatkéw lub delikatnie
posypac startg niskobiatkowq cze-
koladg PKU. Kolejnymi faworytami,
u ktérych grillowanie jeszcze bardziej

podkresla stodycz sq brzoskwinie,
gruszkiibanan. Pamietaj, aby banana
koniecznie grillowa¢ w skérce, az zrobi
sie czarna, a wnetrze bedzie kremowe
i gorgce. Wyrafinowany smak dopetni
posypka z cynamonem wymieszanym
zkardamonem. Dla podkrecenia stod-
kosci grillowane owoce mozesz polaé
miodem, a dla uzyskania efektu orzez-
wienia posypaé pokrojong mietq.

Podsumowujqc czas fenymenalnego
grillowania pamietajmy, ze warzywa
i owoce sq niezbedne dla zdrowia.
Dostarczajqg organizmowi przede
wszystkim btonnika pokarmowego,
witamin oraz niektérych sktadni-
kéw mineralnych. Sq najbogatszym
zrodtem witaminy C, dobrym zréd-
tem karotenu (prowitaminy A), kilku
witamin z grupy B, likopenu, antocy-
janéw oraz potasu. Nalezg do pro-
duktéw odkwaszajgcych organizm.
W produktach roslinnych wystepuijq
tez polifenole, zwigzki zawierajgce
substancje bioaktywne. Najwiecej
jest ich w cebuli, kapuscie wtoskiej,
brokutach, cykorii, selerach oraz zu-
rawinie. Wazne z praktycznego punk-
tu widzenia jest to, ze w przypadku
polifenoli obrébka termiczna czesto
zwieksza ich zawarto$é w produktach
spozywczych. Dodatkowo jedzgc wa-
rzywa i owoce, wspieramy prace ukta-
du odpornosciowego oraz spowalnia-
my procesy starzenia sie organizmu.
A zatem wykorzystujmy wakacyjny czas
na grillowanie, ale pamietajmy tez, ze
na domowym grillu elektrycznymtez je-
ste$my w stanie wyczarowaé kulinarne
pysznosci nawet w ponure letnie dni.

Praktyczne wskazowki

vzywaij tacki do grillowania (aby nic nie przywierato),

kroj warzywa na wieksze kawatki,

kontroluj temperature (warzywa tatwo sie przypalajq),

delikatnie obracaj (niektére warzywa majq kruchqg

i delikatnq strukture).

Grillowane warzywa $wietnie tez nadajq sie do dan z makaronu,
ryzu niskobiatkowego czy dan z mgki PKU.
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iech ci niczego
brakuje, czyli rzecz
o suplementacii

Telest #Fenymenalna Dietetyczka Kinga Szlachetka

Dieta ubogofenyloalaninowa uzupet-
niana specjalistycznymi preparatami
PKU (zywnosciq specjalnego prze-
znaczenia medycznego) jest obecnie
podstawq postepowania w fenyloke-
tonurii. Diete z obnizonq podazq feny-
loalaniny wprowadza sie w pierwszych
dniach zycia noworodka i kontynuuje
sie jg przez cate zycie. Fundamentem
bezpieczenstwa stosowania diety eli-
minacyjnej jest sciste przestrzeganie
zasad zywieniowych oraz przyjmo-
wanie odpowiedniejiloscispecjalnych
preparatéw PKU. Zapotrzebowanie na
biatko, witaminy i sktadniki odzywcze
jest zalezne od wieku, pfci, stanu fizjo-
logicznego, aktywnosci fizycznejoraz
choréb wspétistniejgcych.

Witaminy i sktadniki mineralne odgry-
waiq kluczowq role w réznych procesach
fizjologicznych, a zaréwno niedobory,
jak i ich nadmiar mogg mie¢ istotne
konsekwencje dla ogdlnego stanu
zdrowia. Wigkszos¢ dostepnych narynku
preparatéw PKU zawiera mieszanine
egzogennychiendogennych aminokwa-
séw (z wyjgtkiem fenyloalaniny), witami-
ny oraz sktadniki mineralne. W zwigzku
ze stosowaniem diety eliminacyjnej
pacjenci z PKU mogq by¢ narazeni na
niedobory réznych sktadnikéw odzyw-
czych. Jak zatem zapobiegaé poten-
cjalnym niedoborom?
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Jak wyliczyé ilosé fenyloalaniny,
biatka i energii w spozywanych
produktach?

Najprostszym sposobem jest korzy-
stanie z kalkulatora diety PKU, jakim
jest PKU licznik 2.0, co znacznie uta-
twia uktadnie diety i jej planowanie.
Wystarczy wpisac spozywane produk-
ty, ailos¢ PHE, energiii biatka same sie
wyliczq. Dodatkowo mamy podsumo-
wany nasz catodzienny jadtospis, dzie-
ki czemu oszczedzamy czas na poje-
dyncze wyliczenia i po wygenerowaniu
raportu mozemy go przesta¢ do diete-
tyka przed wizytq.

ZELAZO

Gtéwnym zrédtem zelaza hemowego
w zwyczajowe] diecie jest migso, ryby
orazjajka, ktére wjadtospisie oséb z PKU
sq eliminowane. Trudniej przyswajalne
jest zelazo niehemowe, ktdre znajduje
sie w produktach roslinnych, warzywach
i owocach. W diecie pacjentéw z PKU
pierwiastek ten dostarczamy poprzez
zastosowanie odpowiedniej ilosci pre-
paratu PKU. Zrédtem zelaza w diecie
ubogofenyloalaninowejsg m.in. :

- warzywa (szpinak, jarmuz, brokuty,
natka pietruszki, koperek, szparagi,
botwinka, buraki, brukselka),

- owoce (pomarancza, kiwi, maliny,
truskawki, awokado),

» zywnos¢ PKU wzbogacona w zelazo.
Jak wesprzeé wchtanianie zelaza?

« Spozywaj produkty bogate w zelazo
w potgczeniu z produktami bogatymi
wwitaming C (np. dania bogate w zelazo
posyp obficie natkq pietruszkilub skrop
sokiem z cytryny).

» Wiqcz do diety produkty bogate
w beta-karoten —np. marchew, dynie,
bataty.

« Unikaj spozywania kawy, kakaoi her-
baty w okolicy positku bogatego w ze-
lazo. Zawarte w nich polifenole ograni-
czajg wechtanianie zeloza.

« Nie przesadzaj z iloscig btonnika po-
karmowego. Btonnik pokarmowy to
niezwykle wazny sktadnik w diecie, jed-
nakze jego nadmiar moze ograniczac
wchtanianie zelaza.

Niedobory zelaza zazwyczaj prowadzg
do niedokrwistosci, inaczej nazywanej
anemiq. Najczestsze objawy niedokrwi-
stosci to: blados¢ skory, gorsza pamieé
i koncentracja, przewlekte uczucie zme-
czenia, obnizona wydolnosc fizyczna,



bdle i zawroty gtowy, ostabiony uktad
immunologiczny, wieksza podatnosé
na infekcje, tamliwe wlosy i paznokcie.
Chcqc ustrzecssie przed anemig z niedo-
boru zelaza, nalezy regularnie (minimum
trzy razy w ciggu dnia) przyjmowaé pre-
parat PKU zawierajgcy ten pierwiastek
w sktadzie. Podejrzenie anemii warto
skonsultowac z lekarzem i wykona¢ od-
powiednie badania krwi. Pamietaj, aby
nie przyjmowa¢ preparatéw zelaza na
wiasng reke. Suplementacija jest zale-
cana, jeslina podstawie wynikéw badan
laboratoryjnych krwi lekarz stwierdzi
niedobdr tego pierwiastka.

WAPN

Wapn odgrywa kluczowq role w budo-
wie kosciizebow, uczestniczy w regulacii
metabolizmu, transporcie oraz przewod-
nictwie bodzcéw nerwowych, regulaciji
czynnosci serca i ciSnienia tetniczego.
Gtéwnym zrédtem wapnia w diecie jest
nabiat, ktéry nie jest dozwolony na die-
cie ubogofenyloalaninowej. Diugotrwate
niedobory wapnia, szczegdlnie przy defi-
cytowej podazy witaminy D u dziecimogg
prowadzi¢ do krzywicy, natomiast u oséb
dorostych do wystgpienia osteomalacii
i osteoporozy. Konsekwencjg niedoboru
wapnia we krwi jest wystgpienie skur-
czéw miesni, mrowienia konczyn oraz
zaburzen pracy serca. Zapotrzebowanie
na wapn jest zmienne. Najwieksze za-
potrzebowanie na wapn majg dzieci
i nastolatkowie w czasie intensywnego
wzrostu, a takze osoby starsze, kobiety
w cigzy oraz karmigce piersig.

W diecie PKU wapn dostarczymy gtow-
nie poprzez zastosowanie specjalnych
preparatéw PKU, ktére réznig sie miedzy
sobg sktadem, a zatem tez zawartos-
cig tego pierwiastka. Preparat dobie-
rany przez lekarza i dietetyka powinien
spetniaé zapotrzebowanie na wapn,
dlatego tak wazne jest stosowanie sie
doindywidualnych zalecen specjalistow.
Dodatkowo diete mozna uzupetni¢ po-
przez spozycie wody wysokozmineralizo-
wanej, a takze wzbogaconych napojéw
roslinnych np. kokosowego, owsianego
lub ryzowego oraz roslinnych zamien-
nikéw jogurtéw wzbogaconych w ten
pierwiastek. Pamietaj, aby na etykiecie
danego produktu sprawdzi¢, czy zawiera
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onwapn w sktadzie. Niestety nie wszyst-
kie dostepne na rynku produkty roslinne
sq wzbogacone!

WITAMINAD

Witamina D uczestniczy w regulacji
gospodarki wapniowo-fosforanowej
oraz procesach tworzenia kosci i ze-
béw. Wptywa na przemiany energe-
tyczne, synteze biatek tkanki tgcznej
oraz funkcjonowanie uktadu miesnio-
wego, herwowego, immunologicznego
i endokrynnego. Witamina D moze by¢
syntezowana w naskérku pod wpty-
wem $wiatta stonecznego. Ze wzgledu
na potozenie geograficzne mieszkancy
Polski sq narazeni na wystepowanie jej
niedobordw.

Preparaty PKU zawierajg w swoim skta-
dzie witamine D, natomiast najczesciej
nie pokrywajg dziennego zapotrzebo-
wania na ten sktadnik. Dawka suple-
mentacji witaminy D powinna zostac
dobrana indywidualnie przez lekarza.
Specjalista decyduje o tym, czy suple-
mentacja powinna by¢ stosowana przez
catyrok czy jedynie w okresie pazdzierni-
ka do kwietnia, kiedy synteza skérnajest
niewystarczajgca. Warto monitorowac
jej poziom we krwi, szczegdlnie u oséb
narazonych na jej niedobory, czyli pa-
cjentéw ze wspdtistniejgcymi chorobami
endokrynologicznymi, kardiologicznymi,
neurologicznymi, uktadu kostnego, nerek
oraz zaburzeniami autoimmunologicz-
nymi i odpornosci.

KWASY TLUSZCZOWE OMEGA-3

W diecie ubogofenyloalaninowej elimi
nowane sq ryby i owoce morza
gtéwnym zrédtem DHA (ku
heksaenowego). Ze
kluczenie z jadtosp

odpornosci, pogorszeniem kondycji
skéry, zaburzeniami funkcjonowania
uktadu sercowo-naczyniowego oraz
nerwowego.

Zapotrzebowanie:

» Niemowleta > 612 miesiecy i dzieci
w 2r.z.: DHA min. 100 mg/dobe

« Dzieci powyzej 2 lat i dorosli:
DHA+EPA 250 mg/dobe

» Kobiety w cigzy i karmigce piersiq:
DHA+EPA 250 mg/dobe + min. 200 mg
DHA/dobe.

Pamietaj, ze jesli preparat nie pokry-
wa catego zapotrzebowania na kwa-
sy omega-3, nalezy uzupetnié go od-
powiednio dobranq suplementacjq.

Podsumowuiqgc, pacjenciz PKU powinni
stosowac diete ubogofenyloalaninowg,
ktéra poprzez ograniczenie i eliminacje
niektérych grup produktéw bogatych
w biatko nie pokrywa zapotrzebowania
na wszystkie niezbedne aminokwasy, wi-
taminy i sktadniki mineralne. Kluczowym
elementem jest przyjmowanie prepara-
téw PKU w postaci zywnosci specjalne-
go przeznaczenia medycznego, ktére
sq wzbogacone w witaminy i sktadniki
mineralne. Warto zwrdci¢ uwage, ze
obecnie dostepne sqg tez prepargi
PKU, ktére nie sq kompletnya
witamin oraz sktadniké
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Pora na PKU
GMPro Mix-In

Telest #Fenymenalna Dietetyczka Elzbieta Swieczka

Fenyloketonuria jest wrodzo-
ng chorobg metaboliczng, jej
przyczynq jest nieprawidto-
wa przemiana jednego
sktadnika biatka-fenyloala-
niny. W chwili obecnej jedy-
nym skutecznym sposobem
leczenia fenyloketonurii jest
stosowanie diety niskofenyloa-
laninowej. Podstawgq tej diety sq wy-
sokobiatkowe preparaty aminokwaso-
we, bedgce mieszaning L-aminokwaséw
pozbawione fenyloalaniny, wzbogacone
w tyrozyne, witaminy i sktadniki mine-
ralne stanowigce 50-80% catkowitego
zapotrzebowania na biatko. Preparaty
te réznig sie sktadem oraz wartosciami
organoleptycznymi. Wybdr oraz ilosé
preparatu zalezy od: wieku pacjenta,
masy ciata, indywidualnej tolerancji fe-
nyloalaniny, stanu fizjologicznego oraz
akceptacjismakuizapachu. llos¢ prepa-
ratu jest ustalana przez lekarza lub die-
tetyka. Zalecana dawka preparatu musi
by¢ spozywana codziennie, co najmniej
3 razy w ciggu doby.

Dzi$ chce Was zapoznaé z nowszg
generacjq preparatu opartego na gli-
komakropeptydzie kazeinowym (GMP).
Jest to bioaktywny peptyd powstajgcy
wwyniku kontrolowanejhydrolizy biatek
serwatkowych podczas produkcijiseréw
podpuszczkowych.
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GMP jest naturalnie
ubogi w fenyloalanine,
dzieki czemu preparaty
na jego bazie sq smacz-
niejszq alternatywgq dla
tradycyjnych mieszanek
aminokwasowych
w diecie PKU.

Takim produktem
zawierajgcym gli-
komakropeptyd
(GMP) jest PKU
GMPro Mix-In

o smaku neutral-
nym, w postaci
proszku o niskiej
zawartosci fenylo-
alaniny. Jedna porcja
12,5 g zawiera 18,0 mg fenylo-
alaniny oraz inne egzogenne i endo-
genne aminokwasy, 10 g EB, niewiel-
kg ilos¢ weglowodanéw i sktadnikéw
mineralnych. Ponadto nie zawiera
ttuszczu, ajego warto$é energetyczna
wynosi 42 kcal. Jest niekompletny pod
wzgledem odzywczym, nie moze by¢
stosowany u oséb z alergig na biatka
mleka krowiego. Produkt nie moze by¢
stosowany jako jedyne zrédto biatka.
Dieta z dodatkiem produktu musi by¢
uzupetniona naturalnym biatkiem lub
preparatem bezfenyloalaninowym
w ilosciach zgodnych z zaleceniami le-
karza, w celu pokryciaindywidualnego
zapotrzebowania na biatkoifenyloala-
nine oraz pozostate sktadniki odzywcze.
PKU GMPro Mix- In jest odpowiednidla
0s6b z wyzszg dobowg indywidualng
tolerancjg Phe oraz dla oséb nietoleru-
jgcych preparatéw aminokwasowych
(AA). Zaletq tego produktu jest mata
objetos¢. Jednasaszetka 12,5 g zawiera

10 g réwnowaznika biatka, cona 100 g
proszku wynosi 80 g EB. Produkt moze
by¢ dodawany do positkow, nie zwiegk-
szajgc ich objetosci. Ponadto nie zmie-
nia smaku ani zapachu, wiec pozwala
Lukry¢” biatko w codziennych positkach
i napojach. Jest to szczegdlnie wazne
u najmtodszych pacjentéw majgcych
problemy z przyjmowaniem prepa-
ratu, u dzieci z wybidrczoscig pokar-
mowq czy neofobig pokarmowgq. PKU
GMPro Mix-In jest przeznaczony dla
pacjentéw powyzej 3 roku zycia i osdb
dorostych. U najmtodszych w wieku
3-6 lat zalecane jest zachowad szcze-
gdlng ostroznosé, wprowadzaé go
pod czestszg kontrolg pozioméw Phe
i wlicza¢ ilos¢ fenyloalaniny w ogdl-
nqg jej podaz na dobe. Wskazane jest
rozpuszczanie produktu tuz przed
spozyciem w temperaturze do 55
stopni Celsjusza w réznych rodzajach
dan i napojoéw. Polecam zajrze¢ na
www.nutriciametabolics.pl, gdzie
znajdziecie nowe przepisy stworzo-
ne specjalnie do zastosowania z PKU
GMPro Mix- In.

PKU GMPro Mix-In to zywnos$é spe-
cjalnego przeznaczenia medycznego.
Do postepowania dietetycznego w fenylo-
ketonurii (PKU) u 0séb powyzej 3 roku zycia.
Stosowaé pod nadzorem lekarza.
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Co dalej?

Wskazéwki dietetyczne i wazne kwestie dla pacjentéw dorostych

po tranzycji z osrodka pediatrycznego

Te/csf#Fenymenulnu Dietetyczka Martyna Pietrus

Okres przejscia spod opieki pediatrycz-
nej do poradni dla dorostych moze by¢
zwigzany ze stresujgcymi zmianami.
Dla wielu pacjentéw etap ten to nie
tylko zmiana lekarza i dietetyka, ale
przede wszystkim nowe, nieznane
otoczenie, zmiana podejsciaisposobu
myslenia o swojej chorobie, zdrowiu czy
wziecie odpowiedzialno$ci za codzienne
decyzje. To etap zwigzany z przeto-
zeniem odpowiedzialnosci z rodzica/
opiekuna na pacjenta oraz zwieksze-
niem samodzielnosci i sprawczosci.
Tranzycji czesto towarzyszq réwniez
silne emocie, trudnosci, ktebigce sie py-
tania czy zmeczenie wieloletniq terapig.

W praktyce gabinetowej wielu pacjen-
téw dorostych méwi o poczuciu zagubie-
nia czy niepewnosci po tranzycji. Do tej
pory odpowiedzialnos¢ za diete spoczy-
wata gtéwnie na rodzicach—to oni cze-
sto planowali positki, pilnowali badan,
przypominali o preparatach i organizo-
wali codzienno$¢ pod zalecenia. W do-
rostoscito pacjent stopniowo przejmuje
te role. Dla czesci oséb jest to naturalny
proces, dlainnych moze stanowi¢ zrodto
napiecia, leku czy frustraciji.

Dorostosé to nie ,, koniec leczenia”

Fenyloketonuriato nie jest choroba wy-
tqcznie wieku dzieciecego. Aktualnie

podkreslassie, ze utrzymywanie leczenia
przez cate zycie ma znaczenie dla funk-
cjonowania poznawczego, koncentracji,
pamieci, samopoczucia psychiczne-
go, poziomu energii czy jakosci zycia.
Dlatego jednym z najwazniejszych ce-
|6w po tranzycji nie powinno by¢ dgze-
nie do ,,idealnej diety”, ale budowanie
stabilnego, mozliwego do utrzymania
systemu codziennych zdrowych nawy-
kdéw, wspierajgcych leczenie. W momen-
cie przejscia z jednej do drugiej opieki
najczesciej pacjencizaczynajq funkcjo-
nowac¢ w innych warunkach niz w dzie-
cinstwie. Pojawiajq sie nowe obowigzki,
zmiana pracy, studia, zycie w biegu,
rodzicielstwo, stres finansowy czy zme-
czenie psychiczne. To wszystko wptywa
na mozliwo$¢ przestrzegania zalecen.
Dlatego warto odej$¢ od zero-jedynko-
wego i perfekcjonistycznego podejscia
,wszystko albo nic”. Znacznie bardziej
pomocne jest podejscie wprowadzania
zmian krok po kroku i tworzenie planu
minimum. Mate zmiany utrzymywane
przez dtuzszy czas zwykle przynoszq
wiegksze efekty niz krétkotrwate okresy
bardzo restrykcyjnej kontroli.

Dorodli pacjenci czesto obawiajq sie
oceniania i rozliczania z efektéw pod-
czas wizyt. Tymczasem w poradni dla
dorostych nacisk ktadziony jest na part-
nerski modelrelacji pacjent-specjalista.

Model ten opiera sie na wzajemnym
szacunku, rozmowie, wspodtdzieleniu
decyzji i aktywnym udziale pacjenta
w procesie leczenia.

Dorostosé z PKU to proces

Tranzycja nie konczy sie w dniu pierw-
szej wizyty w poradni dla dorostych.
Dla wielu pacjentéw waznym krokiem
okazuje sie odejscie od myslenia:,mu-
sze by¢ idealnym pacjentem” i zmia-
na kierunku w strone: ,chce nauczy¢
sie dbac o siebie najlepiej, jak potra-
fie na ten moment”. W codziennym
funkcjonowaniu pomocne moze by¢
planowanie prostych i powtarzalnych
positkdw, przygotowywanie ,bezpiecz-
nych” produktéw/positkéw na zapas,
ustalenie statych godzin przyjmowa-
nia preparatu, prowadzenie aplikacji
do liczenia fenyloalaniny z positkdw,
aplikacji przypominajgcych o piciu
wody czy wprowadzenie wieczornych
spacerdéw. Drobne organizacyjne roz-
wigzania czesto utatwiajg utrzymanie
regularnosci terapii. To wtasnie takie
podejscie — oparte na realnych mozli-
wosciach, stopniowej zmianie, edukacji
dietetycznej, psychoedukacji, wzmac-
nianiu sprawczosciiwspdtpracy z leka-
rzem - czesto daje najbardziej trwate
efekty w wyréwnaniu metabolicznym
i poprawie jakosci zycia.
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Zas na zmiany

Przejscie z poradni dzieciecej

do poradni dla dorostych

Tranzycja w chorobach przewlektych,
czylizmiana modelu opieki-z pedia-
trycznego na dedykowany osobom
dorostym (np. internistyczny), sta-
nowi duze wyzwania organizacyjne
dla systemu opieki zdrowotnej oraz
dla pacjentéw iich rodzin. Proces ten
dotyczy kazdego schorzenia, kté-
re moze ujawnic sie w dziecinstwie
i wymaga kontynuacji leczenia po
osiggnieciu dorostosci. Sq to wiec
nie tylko choroby rzadkie, takie jak
fenyloketonuria (PKU), ale takze np.
cukrzyca typu 1, choroby nerek czy
choroby reumatologiczne.

Jak wyglgda tranzycja pacjentow
z PKU w Europie?

W krajach Europy Zachodniej proces
tranzycji pacjentéw z PKU do osérod-
kéw dedykowanych osobom doro-
stym rozpoczeto juz wiele lat temu.
Najwieksze doswiadczenie posiadajg
m.in. Niemcy, gdzie takie o$rod-
ki funkcjonuijg juz od 2006 roku
(np. w Lipsku), Wielka Brytania,
Hiszpania, PortugaliaiWtochy.
W krajach Europy Srodkowej
—Czechach, Austrii, Wegrzech
czy Stowenii — programy tran-
zycji uruchomiono w ciggu
ostatnich kilku lat. Programy
tranzycji bardzo sie réznig,
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Tekst #Fenymenalny Doktor Michat Kania

nie tylko pomiedzy krajami, ale réwniez
pomiedzy osrodkami w danym kraju.
W artykutach naukowych opisano kilka
podej$¢ do tego zagadnienia.

Podkresla sie, ze tranzycja jest proce-
sem, ktéry powinien by¢ roztozony na
kilka lat, rozpoczynajgc sie nawet ok. 12
roku zycia. W tym czasie mtodzi pacjen-
ci powinni stopniowo poznawaé swoj
stan zdrowia, samg PKU, a nastepnie
przejmowac inicjatywe w zakresie swojej
opieki. W wielu osrodkach pediatrycz-
nych, przynajmniejraz przed pierwszg
wizytqgw nowym o$rodku, organizuje sie
wspolne spotkanie z dotychczasowym
zespotem (lekarz pediatra, dietetyk,
psycholog) oraz nowym zespotem (np.
lekarzinternista, nowy dietetyk). Zdarza

Wskazuje sig, ze z uwagi
na rézne trudnosci, z jakimi w okresie
dojrzewania czy weczesnej dorostosci
borykajqg sie mtodzi pacjenci,
mozliwe, ze lepszym podejsciem byto-
by przesunigcie momentu przejscia
do osrodka dla dorostych na po osigg-
nieciu pewnej zyciowej stabilizacii.
Na ostatecznq organizacije procesu

wplywajqg tez czynniki formalno-
-prawne zwiqzane z organizacijq
systemu opieki zdrowotnej
w danym kraju.

sie, ze w nowym osrodku zmienia sie
lekarz, zas pozostali cztonkowie zespotu
—w tym dietetyk i psycholog-pozostajg
ci sami. Sam moment tranzycji nieko-
niecznie musi mie¢ miejsce zaraz po
osiggnieciu wieku 18 lat. Wskazuije sie,
ze z uwagi na rézne trudnosci, z jakimi
w okresie dojrzewania czy wczesnej do-
rostosci borykajg sie mtodzi pacjenci,
mozliwe, ze lepszym podejsciem byto-
by przesuniecie momentu przejscia do
os$rodka dla dorostych na po osiggnieciu
pewnej zyciowej stabilizacji. Na osta-
teczng organizacje procesu wptywaijq
tez czynnikiformalno-prawne zwigzane
z organizacjqg systemu opieki zdrowot-
nej w danym kraju.

Jak wyglgda tranzycja pomiedzy
Uniwersyteckim Szpitalem Dziecigcym
a Szpitalem Uniwersyteckim
w Krakowie?

W Krakowie latem 2024 roku rozpo-
czeto pierwszy w Polsce program
tranzycji pacjentéow z fenyloke-
tonurig z Uniwersyteckiego
Szpitala Dzieciecego do Szpitala
Uniwersyteckiego — osrodka
dedykowanego osobom doro-
stym. Cho¢ oba szpitale majqg
podobne nazwy oraz sgsiadujg
ze sobq (dzieli je jedynie ulica
Jakubowskiego) stanowig one



osobne jednostki, stgd zespoty leczni-
cze sq catkowicie niezalezne. Tranzycja
rozpoczyna sie od podjecia z pewnym
wyprzedzeniem czasowym tema-
tu zmiany osrodka na dedykowany
osobom dorostym. Lekarz pediatra
przedstawia mtodemu pacjentowioraz
rodzicom/opiekunom dostepne opcje
- dane o$rodkéw w Krakowie oraz ich
informacije kontaktowe, w tym adres
mejlowy i bezposredni telefon do re-
jestracji (w Krakowie, poza osrodkiem
w Szpitalu Uniwersyteckim, dziata jesz-
cze druga poradnia przy Krakowskim
Szpitalu Specjalistycznymim. $w. Jana
Pawta I1). Pacjent nie musi podejmo-
waé decyzji o wyborze konkretne-
go osrodka w trakcie wizyty. Lekarz
w Uniwersyteckim Szpitalu Dzieciecym
przygotowuje tez jednoczesnie dla
pacjenta:

- skierowanie do oddziatu choréb
metabolicznych,

- skierowanie do poradni choréb
metabolicznych.

Dodatkowo w trakcie ostatniej wizyty
w Uniwersyteckim Szpitalu Dzieciecym
lekarz pediatra przygotowuie dla pa-
cjenta karte, ktéra podsumowuije do-
tychczasowq historie leczenia fenylo-
ketonurii. W trakcie tej wizyty warto
tez ztozy¢ wniosek o wydanie kopii
dokumentacji medycznej pozostajgcej
w Uniwersyteckim Szpitalu Dzieciecym
celem udostepnienia jej przysztemu
lekarzowi w osrodku dla dorostych.

Jesli pacjent zdecyduje sie wybra¢
Szpital Uniwersytecki, korzysta ze
skierowania do oddziatu choréb me-
tabolicznych. Termin pierwszej wi-
zyty mozna umoéwi¢ pod numerem
1240033 85 (rejestracja dla pacjentéw
z PKU) lub 12 400 29 50 (sekretariat
Oddziatu). Pierwsza wizyta w Szpitalu
Uniwersyteckim odbywa sie w try-
bie tzw. hospitalizacji jednodniowe;j.
Oznacza to, ze pacjent jest zaprasza-
ny do Oddziatu Diabetologii, Choréb
Wewnetrznych i Metabolicznych
Szpitala Uniwersyteckiego (adres:
ul. Jakubowskiego 2, 30-688 Krakéw,
bud. |, pietro 1.), w godzinach poran-
nych (na godz.8.00) i spedza w nim kil-
ka godzin (do ok. godz. 14.00). W tym
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czasie przeprowadzana jest szeroka
ocena stanu zdrowia pacjenta i jego
potrzeb:

- wywiad (rozmowa) oraz badanie
lekarskie,

- przeglqd dostarczonej przez pa-
cjenta dokumentacji medycznej,

- podpisanie umowy PKUWeb
miedzy pacjentem a nowym
lekarzem,

- konsultacja dietetyczna,

- badania laboratoryjne - w tym
morfologia krwi, elektrolity,
ocena tarczycy, wgtroby, nerek,
witamin, aminokwaséw oraz
badanie moczu,

zdjecie RTG (przeswietlenie) klat-
ki piersiowej,

badanie USG (ultrasonografia)

brzucha,

- badanie densytometryczne kosci
- ocena gestosci kosci (krego-
stupa i biodra - wyglgda jak
przeswietlenie),

- w razie potrzeby konsultacja
psychologiczna,

- wrazie potrzeby inne dodatkowe

badania, np. specjalistyczne ba-

dania krwi, USG tarczycy itd.

Taka hospitalizacja konczy sie roz-
mowgq z lekarzem, ktéry omawia
wszystkie wyniki badan i zalecenia,
w tym nowe zalecenia dietetyczne,
jesli zostaty zmienione, inne nowe leki
czy skierowania do konsultacji uinnych
specjalistéw. Wspdlnie planowana jest
dalsza opieka, w tym wizyty kontrol-
ne w Poradni Choréb Metabolicznych
(nowe skierowanie nie jest potrzebne),
konsultacje dietetyczne i ewentualne
psychologiczne. Kazdy pacjent otrzy-
muje rowniez bezposrednie dane kon-
taktowe lekarza prowadzgcego.

Lekarz w Szpitalu Uniwersyteckim,
w przypadku wgtpliwosci lub proble-
mow, pozostaje w kontakcie z lekarzem
pediatrg w Uniwersyteckim Szpitalu
Dzieciecym. Planowane jest wprowa-
dzenie wspdlnych wizyt z udziatem
nowego lekarza internisty przed za-
konczeniem opiekiw Uniwersyteckim
Szpitalu Dzieciecym.
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Wyzwania

wczesnej dorostosci

1.Czym jest dla Ciebie wczesna doro-
stosé? Jak bys jq zdefiniowata?

Weczesna dorostosé jest dla mnie cza-
sem bardzo wielu mozliwosci, ale tez
i wielu wyzwan. Taka osoba wkracza-
jgca w dorostosé mimo wieku wcigz
jest niepewna, popetnia wiele btedéw
i dopiero uczy sie prawdziwego zycia.
Moim zdaniem jednak jest to istota
tego okresu w zyciu. Potrzebujemy
w tym wieku doswiadczy¢ i tych gor-
szych, i tych lepszych momentéw, bo
to one nas uczgq, ksztattujq, dodajg
motywacji i nakierowujg na cel. Jest
to wiec najlepszy, ale tez najbardziej
wymagajgcy czas w zyciu mtodego
cztowieka, poniewaz zaczyna on sta-
rac sie juz samodzielnie kroczy¢ po
nieobliczalnych Sciezkach tego swiata.

2. Pokoleniu Z przypisuije sie wiele
cech - pewnos¢ siebie i obeznanie
z technologigq, ale tez na przyktad
nadmierng beztroske. Czy czujesz
sie ,zetkqg"?

Szczerze, nigdy o tym nie myslatam,
ani tez nie okreslatam sie mianem
,,zetki”, mimo ze pochodze z tego
pokolenia. Wydaje mi sie jednak, ze
wyzej wymienione cechy faktycznie
moggq okresla¢ wiekszos¢ nalezgcq do
tego pokolenia, wtym i mnie. Niemniej

Teé&'f#Fenymenulnq Pacjentka Ania

jednak oprécz pewnosci siebie, obe-
znania z technologiq i nadmiernej
beztroski, dodatabym pare cech od
siebie, ktére zaobserwowatam w swo-
im otoczeniu, i ktére wydajg misie dosé¢
powszechne i uniwersalne dla mojego
pokolenia. Sg to miedzy innymi duza
Swiadomos¢ siebie, potrzeba wyra-
zania siebie i swojej osoby oraz silna
potrzeba bycia niezaleznym.

3. Czy uwazasz, ze Twoi rodzice po-
zwalajq Cina samodzielno$é? A moze
wcigz sig o Ciebie martwiqg ze wzgledu
na Twojg chorobe?

Wydaje mi sig, ze kazdy rodzic mar-
twi sie o swoje dziecko, bez wzgledu na
to, czy jest jeszcze dzieckiem, nastolat-
kiem czy wtasnie juz mtodym dorostym.
Sprawa moze faktycznie

wyglgdac inaczej,

jezeli podopiecz-

ny dodatkowo

cierpi na ja-

kgs prze-

wlektqg

chorobe.

| tutajje-

stem

w stanie zrozumiec wiekszq obawe rodzi-
céw. Niemniej jednak w moim przypadku
moi rodzice byli i sg bardzo ogromnym
wsparciem dla mnie. Zdarzaty sie mo-
menty, w ktérych martwili sie o mnie
bardziej niz zwykle, nie tylko w zwigzku
z chorobg, ale i tak w wiekszosci przy-
padkoéw starali sie mnie nie ograniczac
i pozwalaé na wiekszg samodzielnosé
w wielu aspektach mojego zycia.

4. Jak myslisz, czy PKU w jakis sposéb
Cie definiuje? Stato sie elementem
Twojejtozsamosci?

Przyznam, ze PKU jest czescig mo-
jego zycia i wydaje mi sie, ze réwniez
stato sie elementem mojej tozsamo-
Sci. Podporzgdkowanie zycia pod tak
restrykcyjng chorobe zdecydowanie
wptywa na codzienne funkcjonowanie
oraz nawyki, ktére ksztattujq sie przez
lata. Dzieki tej chorobie nauczytam sie
dyscypliny i planowania, ktére dzis sq
moimi mocnymi stronami. Nie moge
tez nie wspomnie¢ o zamitowaniu do
gotowania i kreatywnosci, jakie zy-
skatam dzieki tak restrykcyjnej diecie,
ktéra zmusza cztowieka do ciggtego
poszukiwania i tworzenia coraz to
nowych pomystéw na urozmai-
cenie swojego jadtospisu, aby

nie popasc w rutyne.



5. Wkraczajqgc w dorostosé¢, zapewne
zmienitas zaréwno lekarza POZ, jak
i poradnie specjalistyczng. Gdzie le-
czysz sie obecnie?

Doktadnie. Wczesniej, jako dziecko,
bytam pod opiekg Poradni Choréb
Metabolicznych i Innych Chordéb
Rzadkich w Uniwersyteckim Szpitalu
Dzieciecym w Krakowie. Obecnie na-
tomiast naleze do Poradni Choréb
Metabolicznych i Diabetologii
w Szpitalu Uniwersyteckim, rowniez
w Krakowie. Zmiana szpitala niosta
za sobg zmiane lekarza specjalisty
w poradni specjalistycznej.

6. Jak oceniasz opieke zdrowotng
dla dorostych oséb z PKU w Polsce?
Czy lekarze réznych specjalizacji
dostosowujq leczenie do Twoich
potrzeb?

W poradnidla dorostych jestem juz od
ponad roku, dlatego powoli staram
sie budowaé swoje zdanie na temat
opieki zdrowotnej oséb dorostych
z PKU. Z mojego obecnego doswiad-
czenia moge powiedzied, ze raczej
jestem zadowolona z opieki, jakg
otrzymuje. Lekarze sq profesjonalni
i starajq sie zwracac¢ uwage na moje
potrzeby i dostosowywac leczenie nie
tylko pod wzgledem PKU, ale rowniez
do mojego ogdlnego stanu zdrowia.
Poza poradniami specjalistycznymi
réwniez spotkatam sie z wyrozumiaty-
mi lekarzami, jednak zdarzaty sie mo-
menty, gdzie wiedza na temat PKU nie
byta wystarczajgca. Mimo ze opieka
PKU w Polsce wcigz sie rozwija, mysle
jednak, ze do tej pory moje doswiad-
czenia byty w wiekszosci pozytywne.

7. Czy Twoja choroba ma wptyw na
mierzenie sie¢ z wyzwaniami wczesnej
dorostosci? Na przyktad na poszu-
kiwanie pracy czy budowanie sa-
tysfakcjonujgcych relacji? W jakich
aspektach Twoi réwiesénicy niechoru-
jacy na PKU majq tatwiej, a w jakich
trudniej?

Przyznam, ze w moim przypadku PKU
nie miato wptywu ani na znalezienie
pracy, ani na budowanie satysfak-
cjonujgceych relacji z innymi. Zawsze
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miatam raczej tatwosé¢ w nawigzy-
waniu kontaktéw z innymi ludzmi
i nigdy nie odczuwatam, by choroba
mnie w tym jako$ ograniczata. Wydaije
mi sie jednak, ze osoby niechorujgce
na PKU majq tatwos$¢ w codziennym
funkcjonowaniu pod wzgledem orga-
nizacyjnym. W wiekszosci przypadkow
nie muszg planowaé wszystkiego z wy-
przedzeniem, nie muszqg zastanawiac
sie nad tym, co zjedzq, kiedy, gdzie
i czy czasem nie zapomng wzig¢ ze
sobq preparatu. Szczegdlnie utrudnio-
ne sq podréze. Zazwyczajosoby z PKU
muszq pakowa¢ do walizki dodatkowo
jedzenieipreparaty, podczas gdy inni
mogq ograniczy¢ sie do najpotrzeb-
niejszych rzeczy. Mysle tez, ze choroba
jest pewnym obcigzeniem psychicz-
nym, gdyz stale musimy monitorowaé
siebie i kontrolowaé swoje wybory.
Z drugiej jednak strony wydaije mi sie,
ze osoby chorujgce na PKU czesto sg
bardziej swiadome swojego zdrowia.
Od najmtodszych lat jeste$my uczeni
regularnosci, zwracania uwagi na to,
co jemy oraz jak dbamy o siebie na co
dzien. Mysle, ze w tym aspekcie wiele
moich réwiesnikow moze miec trudniej,
gdyz nie zawsze mogg miec¢ takq wiedze
i nawyki, jakie my osoby z PKU mamy.

8. Czy w dorostosci spotykasz sie
z wiekszq akceptacjq spoteczng niz
w dziecinstwie? Czy sama ,,z wiekiem”
zaprzyjaznitas sie z chorobqg?

Mysle, ze odpowiedz ,,tak” pasuje do
obu pytan. Zaczynajgc od pierwsze-
go, w dziecinstwie nie doswiadczy-
tam zadnych krzywdzgcych skutkéw
ze strony réwiesnikéw w zwigzku
z mojq chorobg. Ale jednak wydaije
mi sie, ze wiekszg tolerancje i akcep-
tacje zauwazam wsrdd oséb obecnie.
Przechodzqc do drugiego pytania,
faktycznie z wiekiem zaprzyjaznitam
sie ze swojq chorobg. Wymagato to
czasu i tez sporo wtasnej inicjatywy.
Z wiekiem nauczytam sie lepiej funk-
cjonowac ze swojq chorobg

iw pewnym stopniu jg zaak-
ceptowaé. Wydaje misie, ze
podstawq jest zrozumienie,

na czym doktadnie polega

ta choroba, jakie mogg by¢

skutki zaniechania

leczeniaiokreslenie, jakie dalsze kroki
podejmiemy w zwigzku z tym.

9. Jak Twoim zdaniem méwi sie o PKU
w mediach spotecznosciowych? Czy
obecnosc¢ tego tematu jest dla Ciebie
pomocna?

Musze przyznad, ze bardzo podoba mi
sie to, jak méwi sie o PKU w mediach
spotecznosciowych, bo jest to bardzo
pokrzepiajgce i motywujqce do dziata-
nia samemu w tym kierunku. Jest wie-
le grup tematycznych na platformach
spotecznosciowych, ktére sq zwigzane
z potrzebami oséb z PKU. Czesc¢ z nich
skupia sie na wymianie przepiséw die-
tetycznych, inne na polecanych pro-
duktach, ajeszcze inne na dzieleniu sie
doswiadczeniami, poradamiicodzien-
nym wsparciem.

10. Gdyby$ miata poréwnaé PKU do
jakiejs postaci z ksigzki, filmu, popkul-
tury, kto by to by{?

Pierwsza posta¢, ktéra nasuneta mi
sie na mysl, to Lis z ksigzki pod tytutem
,Maty Ksigze”. Tak mysle, ze relacje
Matego Ksiecia z Lisem mozna by byto
poréwnad do relacji cztowieka z wtasng
chorobg. Na poczgtku chorobawydaije
sie czyms przerazajgcym, trudnymiwy-
magajqcym, jednak z czasem, dzieki
wiedzy, doswiadczeniuiwsparciuinnych,
cztowiek zaczynajq poznawad, rozumieé
i uczy sie z nig funkcjonowadé. Cztowiek
stopniowo g ,,0swaja”, tak jak Maty
Ksigze Lisq, iuczy sie zy¢ z jej obecnosciq.

11. Czy jest jakas ptyta muzyczna,
ktéra mogtaby by¢ soundtrackiem do
Twojego zycia?

Gdybym miata wybraé ptyte muzyczng,

ktéra mogtaby by¢ soundtrackiem do

mojego zycia, bytaby to ptyta zespotu

Molchat Doma. Ich utwory majq niesa-

mowity klimat, ktéry wrecz zmusza czto-

wieka do zanurzenia sie w tej muzyce.
Tworzg one specyficzng atmo-
sfere nostalgii i wewnetrznego
spokoju. Mysle, ze ich muzyka
idealnie nadawataby sie na tto
zycia, aszczegdlnie w momen-
tach tych bardziej melancholij-
nych i refleksyjnych.
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Z nadziejg w przysztosc
- jak nie dac sie
czarnowidztwu

Tekst #Fenymenalna Psycholozka Dorota Gromnicka

Mtodzi dorosli coraz czesciej dorastajg
nie tylko z pytaniem ,kim chce by¢?”,
ale takze ,czy $wiat, w ktérym planu-
je zycie, bedzie bezpieczny?”. Kryzys
klimatyczny, wojny, niestabilnos¢ eko-
nomiczna, rozwdj sztucznej inteligencji
inadmiar informacji tworzq tto, w kté-
rym przyszto$¢ moze wydawac sie bar-
dziejzagrozeniem niz obietnicq. Coraz
czesciej widaé napiecie, niepewnosé
i frudnos$¢ w budowaniu stabilnej wizji
dorostosci.

Kiedy umyst prébuje nas chronié

Czarnowidztwo to co$ wie-
cej niz zwykty pesymizm.
Czesto jest prébg pora-
dzenia sobie z lekiem -
sposobem, w jaki umyst
chce przygotowac sie na
zagrozenie. Zaktadanie naj-
trudniejszych scenariuszy moze
dawa¢ chwilowe poczucie kontroli,
jakby chronito przed zaskoczeniem.
W praktyce jednak ciggte przewidy-
wanie zagrozen nie buduje gotowosci,
lecz utrzymuie ciato i psychike w stanie
napieciainiepostrzezenie sprawia, ze
tracimy cenne chwile, odbiera energie
i motywacje do dziatania.

Z czasem taka postawa zaweza per-
spektywe. katwiej wtedy dostrzec to,

18

co budzi niepokdj, a trudniej zauwazyé
zasoby, mozliwosci wspétpracy i whasng
zdolnos¢ przystosowania sie do zmian.

Celem pracy z lekiem nie jest uspo-
kajanie w stylu ,nie martw sie”, ale
wspieranie przejscia od bezradnosci do
poczucia wptywu, nawet jesli zaczyna

sie ono od matych, realnych krokéw.

Jak powstaje czarnowidztwo?

Ma ono swoje zrédto w tresciach,
ktérymi sie karmimy, niskim po-
czuciu bezpieczenstwa lub witasnej
skutecznosci, a takze we wczesniej-
szych trudnych doswiadczeniach, kté-
re utrwality rozczarowanie i myslenie:
Jlepiejsie przygotowad na najgorsze”.
Jak je rozpoznac? Osoba z takim po-
dejsciem do siebie i zycia czesto mowi:
,Na pewno sie nie uda”, ,to sie zle
skonczy”, ,to nie ma sensu” — mysli
te pojawiajq sie automatycznie
i bez refleksji, ale skutecznie
gaszqg energie.

Wyzwania
w terazniejszosci

Mierzymy sie dzi$ z wie-
loma zrédtami niepoko-
ju, ktére trudno jednoznacznie
uchwycic¢ i ,rozwigzad”. Coraz czes-
ciej pojawia sie w spoteczenstwie lek
klimatyczny — zwigzany z poczuciem,
ze zmiany zachodzg szybciej, niz je-
steSmy w stanie na nie odpowiedziec.
To nie tylko obawa o $rodowisko, ale
tez o zdrowie, przysztos$¢ dzieci czy sta-
bilnos$¢ codziennego zycia. Towarzyszy
mu czesto bezradnos¢, a czasem takze
poczucie winy, ze robi sie za mato.



Podobnie dziata lek przed konfliktem
zbrojnym. Nawet jesli nie dotyka nas
bezposrednio, jego obecno$¢ w me-
diachiprzestrzenipublicznejsprawia,
ze poczucie bezpieczenstwa przesta-
je by¢ czym$ oczywistym. Pojawia sie
napiecie, czujno$¢, mysli o tym, ,co
by byto, gdyby"” — dotyczgce bliskich,
domu, przysztosci. To lek, ktéry tatwo
sie rozprzestrzenia, bo dotyka pod-
stawowej potrzeby bezpieczenstwa.

Borykamy sie tez z wqtpliwosciami
zwigzanymi ze sztuczng inteligencjq.
Al niesie ze sobg zaréwno obietnice,
jak i niepewnos$¢ - dotyczgceq przy-
sztosci pracy, jakosci informacii, rela-
cji miedzyludzkich czy tempa zycia.
To naturalne, ze wobec tak szybkich
zmian pojawia sie napiecie. Pomocne
jest jednak odchodzenie od skrajnych
narracji - ze ,Al nas zbawi” albo ,Al
wszystko zniszczy” - na rzecz bardziej
zréwnowazonego spojrzenia.

Szczegdlnego znaczenia nabiera
wtedy rozwijanie kompetencji, ktére
wzmacniajq poczucie wptywu. Miody
dorosty nie musi zna¢ wszystkich odpo-
wiedzi natemat przysztoscirynku pra-
cy. Wystarczy, ze moze powiedzieé: nie
wiem doktadnie, jak bedzie wyglgdata
przysztos¢, ale moge rozwijac elastycz-
nos¢, krytyczne myslenie, wspotprace
i odpowiedzialne korzystanie z narze-
dzi. To wtasnie te zasoby pomagaijq od-
nalez¢ sie w zmieniajgcym sie Swiecie.

Ponadto, w kwestiach przezywania za-
grozen globalnych i lokalnych, pierw-
szym krokiem do odzyskania réwnowagi
jest higienainformacyijna. State sledze-
nie wiadomosci, komentarzy i drama-
tycznych nagtéwkéw moze tworzyé
wrazenie, ze $wiat sktada sie wytgcznie
z kryzyséw. Warto swiadomie wyzna-
czy¢ czas na kontakt z informacjami,
wybierac rzetelne zrédtairobic przerwy
od tresci, ktére zwiekszajq napiecie, ale
nie wnoszq realnego zrozumienia.

Drugim krokiem jest uporzgdkowa-
nie poczucia wptywu. Pomaga proste
rozroznienie: na co mam bezposredni
wptyw, na co moge oddziatywaé po-
Srednio, a co pozostaje poza mojqg kon-
trolg. Taka mapa wptywu zmniejsza
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Male lerole, lefore robia, réznice

Jak w praktyce nie ulec czarnowidzitwu? Pomaga podejscie krok po kroku.

W kwestii myslenia o sobie i o innych ludziach pomaga 5 dziatan.

Q000C

chaosipozwala kierowaé energie tam,
gdzie moze ona przynies¢ efekt.

Trzecikrok to dziatanie w skali, ktérajest
realnaidostepna. W kontekscie klimatu
moze to by¢ zaangazowanie lokalne,
rozmowa, wybory konsumenckie czy
aktywnos¢ obywatelska. W obszarze
Al - uczenie sie narzedzi, zasad etycz-
nych, bezpieczenstwa cyfrowego i kom-
petencji trudnych do automatyzacji,
takich jak empatia, tworcze myslenie
czy odpowiedzialnos¢.

Czwarty krok dotyczy relaciji.
Czarnowidztwo tatwiej nasila sie
w izolacji, gdy mysli nie majg kontak-
tu z inng perspektywg. Rozmowa po-
maga odzyskaé proporcje i poczucie
osadzenia. Dorosli nie muszg miec
gotowych odpowiedzi na wszystkie
globalne problemy. Czasem najwiek-
szym wsparciem jest spokojna obec-
nos¢ i uznanie emocii.

Nadzieja w codziennosci

Nadzieja nie jest czym$ danym raz na
zawsze — ksztattuje sie w codziennych
wyborachiprzekonaniach, ktére w sobie
nosimy. Rodzi sie z wdziecznosci, do-
Swiadczania i stwarzania przestrzeni
na to, co dobre. Nie polega na prze-
konaniu, ze ,wszystko bedzie dobrze”,

Na czym dzi$ mi zalezy?

Zatrzymaj czarng mysl. Nie walcz z nig.
Potwierdz — OK, pojawita sie ta mysl.

Oddgziel fakty od interpretacji. Zadaj sobie pytania:
co wiem na pewno? Co jest moim przypuszczeniem?

Poszukaj alternatyw. Zobacz realistycznie, jakie
sg mozliwe inne scenariusze niz ten najgorszy.

Wréé do wptywu. Zadaj sobie pytanie: co moge zrobic¢
tu i teraz? Jaki najmniejszy krok poprawi sytuacije?

Praktykuj wdziecznosé i uwaznosé. Zamiast pytac,
co dzié péjdzie zle, zapytaj: co dzis jest dla mnie wazne?

ale na uznaniu, ze przysztosé nie jest
zamknieta i zdefiniowana raz na za-
wsze, a cztowiek ma w niej swoj udziat.
Mozna miec¢ obawy ijednoczesnie dzia-
tac¢. Mozna nie mieé pewnosci, a mimo
to budowac zycie krok po kroku. Gdy
napiecie narasta, pomagajq proste
rzeczy: sen, ruch, kontakt z naturg,
ograniczenie nadmiaru informacji.
To one przywracajq poczucie wzgled-
nego bezpieczenstwa, dzieki ktéremu
tatwiej mysle¢ i podejmowaé decyzje.

Wazne jest tez odrdznienie leku od
informacii. Lek méwi, ze cos jest wazne,
ale nie zawsze podpowiada najlepsze
dziatanie.

W $wiecie szybkich zmian nie chodzi
o przewidzenie wszystkiego, ale o go-
towo$¢ do uczenia sie. Elastycznosc,
krytyczne myslenie, wspotpraca i od-
powiedzialne korzystanie z narzedzi
stajqg sie zasobami, ktére wzmacniajg
poczucie wptywu. Ogromne znacze-
nie majq bliskie relacje i praktykowanie
wdziecznosci. Ato jest na wyciggniecie
reki.
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~.Should | stay
or should | go” -

rozstania i powroty do diety PKU

Fenyloketonuria
(PKU, phenylketonuria) jest
wrodzong, uwarunkowang gene-
tycznie, chorobg metaboliczng.

W jej przebiegu obserwuije sie brak
lub niedostateczng aktywno$é enzy-
mu hydroksylazy fenyloalaniny, ktéry
nie dziata tak, jok powinien dziataé
u zdrowego cztowieka. Enzym ten bie-
rze udziat w przemianie aminokwasu
fenyloalaniny do tyrozyny. W wyniku
zaburzenia tego procesu dochodzi do
nadmiernego, toksycznego groma-
dzenia sie nieprzetworzonej fenyloa-
laniny w organizmie. Ztotym standar-
dem postepowaniaw fenyloketonurii
jest dieta ubogofenyloalaninowa, sto-
sowana w potgczeniu z preparatami
biatkozastepczymi. Niestosowanie lub
odejscie od zalecanejdiety moze spot-
kac sie z powaznymi konsekwencjami
zdrowotnymi. Wspotczesne wytyczne
jednoznacznie wskazujg, ze poste-
powanie dietetyczne powinno by¢
prowadzone przez cate zycie.

Dlaczego pacjenci odchodzq
od diety PKU?

Problem najczesciej pojawia sie w do-
rostym zyciu, ale takze w okresie doj-
rzewania, kiedy pacjenci przejmujg

odpowiedzialnos¢ za swoje leczenie od

rodzicow. W okresie adolescencji waz-
ny staje sie aspekt spoteczny — akcep-
tacja otoczenia, poczucie przynalez-
nosci do grupy, a jednoczesnie mtody
cztowiek ma poczucie funkcjonowania
w sposéb odmienny od réwiesnikéw.
Na mtodych pacjentach spoczywa
nauka organizacii dnia codziennego,
w tym tgczenie zajeé szkolnych i stu-
didéw, przy jednoczesnym pilnowaniu
diety oraz przyjmowaniu preparatéw
biatkozastepczych. Wiasnie wtedy ob-
serwowane jest zmeczenie restrykcjami
dietetycznymi oraz niecheé do spozy-
wania preparatéw aminokwasowych,
w czym nie pomaga brak wypracowa-
nej wczesniej dyscypliny. W pdzniej-
szym czasie istotny moze by¢ réowniez
aspekt ekonomiczny, czyli wysokie
koszty produktéw specjalistycznych,
mimo coraz wiekszej ich dostepnosci
i tanszego wyboru na rynku.

WSsréd istotnych czynnikéw odchodze-
nia od diety mozna wymienié: poczu-
cie ,braku objawéw” choroby (mimo
podwyzszonego stezenia fenyloala-
niny we krwi), trudnosci w planowa-
niu positkdw na bazie produktéw PKU,
nieche¢ do preparatéow
biatkozastepczych,

wypalenie” przewlektg

chorobg, wstyd przed

ujawnieniem choroby,

Te/c.ﬂ‘#Fenymenalna Dietetyczka Arleta Jabtonska

ograniczenia spoteczne i dietetyczne
w kontekscie codziennego funkcjono-
wania (np. integracja z réwiednikami
i poczucie odmiennosci, organizacja
wycieczek i wyjazddw, zajecia w szkole
iw pracy w potgczeniu z positkami PKU,
spotkania ze znajomymi np. w restau-
racjach ze zwyktym menu). Te wszystkie
kwestie sg jednak mozliwe do przepra-
cowaniaiosiggniecia wiasciwego cely,
przy odrobinie motywacii, wsparciu
specjalistéw oraz bliskich.

Wielu dorostych pacjentéw btednie za-
ktada, ze dieta ma znaczenie wytgcznie
w dziecinstwie. Tymczasem podwyz-
szone stezenia Phe mogq u dorostych
wptywaé na szereg niepowotanych
nastepstw, m.in.: pogorszenie funkcji
poznawczych, problemy z koncen-
tracjg, obnizony nastroj, zaburzenia
lekowe, a takze objawy neurologiczne
np.spastycznosé lub drzenie konczyn.
Szczegdlnie niebezpieczne konsekwen-
cje mogq mie¢ miejsce u kobiet, ktore
nie stosujg diety ubogofenyloalanino-
wejw wieku prokreacyjnym, poniewaz
potencjalna cigza i rozwijajgce sie dzie-
cko sq szczegdlnie narazone na
powiktania, wtym: uszkodzenia
osrodkowego uktadu nerwo-
wego, matogtowie, wady ser-
ca, czy nieprawidtowy rozwdj
intelektualny.




Dieta ubogofenyloalaninowa jest
wciqgz ztotym standardem postepo-
wania w fenyloketonurii, nalezy jg
stosowac przez cate zycie i wracad
do niej nawet po okresie jej zaprze-
stania. Powrét do diety PKU moze
przynosi¢ poprawe nawet po wielu
latach przerwy. Obserwuie sie popra-
we funkcji poznawczych, koncentracij,
energii zyciowej i samopoczucia po
ponownym obnizeniu poziomu stezen
fenyloalaniny we krwi.

Powrét do diety
PKU iregularne
przyjmowanie
preparatéow
biatkozastepczych
dajqgistotng
klinicznie poprawe
codziennego
funkcjonowania.

Powrét do diety PKU -
pierwsze kroki

Powrét do diety powinien odbywaé sie
przy wspétpracy z lekarzem i dietety-
kiem w poradni choréb metabolicz-
nych. Nie zaleca sie samodzielnego
wprowadzania diety ubogofenyloa-
laninowej oraz preparatéw PKU, bez
kontroli specjalistycznej.

W trakcie spotkaniairozmowy ze spe-
cjalistamiw poradni pacjent otrzymuje
informacije dotyczqce poszczegdlnych
etapdéw powrotu do diety PKU i stop-
niowego wprowadzania preparatéw
biatkozastepczych (jesli zrezygnowat
zich przyjmowania). Zalecone zosta-
ng przez lekarza konieczne badania
(réwniez w kontekscie indywidualnego
zapotrzebowania na fenyloalanine,
energie, biatko). W harmonogramie
postepowania ,krok po kroku” wazne
bedzie przypomnienie: zasad die-
ty ubogofenyloalaninowej i liczenia
Phe, jakie sktadajg sie na nig produk-
ty i jaka jest ich
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dostepnosé. Istotne bedzie wsparcie
w kwestii gotowych jadtospiséw oraz
planowania i przygotowywania co-
dziennych positkéw. Jednoczesna,
regularna kontrola pozioméw stezen
fenyloalaniny we krwi, czyliregularnie
przysytanych bibut i opiséw diety, po-
zwolg monitorowaé postepy leczenia
oraz eliminowac btedy zywieniowe.

Stopniowe porzqgdkowanie diety zwy-
kle zaczyna sie od ograniczenia pro-
duktéw wysokobiatkowych z grup:
nabiatu i przetworéw mlecznych,
wyrobéw miesnych oraz zwyktych
produktéw weglowodanowych (np.
zwykte pieczywa, ryze, mgki). Proces
odbywa sie etapami, poniewaz dra-
styczne ograniczenia w diecie na
rzecz produktéw PKU, przy braku
zabezpieczenia preparatami biatko-
zastepczymi, mogq stad sie przyczynq
powaznych niedoboréw. W miejsce
Lzwyktych” wprowadza sie etapowo
grupy produktéw niskobiatkowych.

Powrét do preparatu PKU to jeden
z najwazniejszych elementéw diety.
Oprécz zabezpieczenia pacjenta
w odpowiedniq podaz biatka (wtas-
ciwg dla wieku, zapotrzebowania
imasy ciata), jest tez zréodtem witamin
i sktadnikéw mineralnych. Preparat
réwniez wprowadzany jest etapami.
Naijlepiej od razu umiescic state go-
dziny jego przyjmowania w harmo-
nogramie dnia.

W procesie powrotu do diety warto
pomysle¢ o realistycznych celach
iotym, ze kazdy proces rzqdzisie swo-
imi prawami.
Najwazniejsze
jest codzien-
ne budowa-
nie, a potem
ugruntowy-
wanie nowych
nawykéw zy-
wieniowych,
regularne przyj-
mowanie preparatu
i cykliczne badanie
poziomodw stezen
fenyloalaniny

we krwi.

Proces jest etapowy rowniez dlatego,
ze jego realizacja mniejszymi krokami
jest znacznie tatwiejsza i bardziej ak-
ceptowalna dla pacjenta. Nierzadko
zdarza sie, ze przyczyng kolejnego
odejscia od leczenia jest zbyt gwat-
towny start i przecigzenie psychiczne.
Dlatego warto skontaktowac sie ze
specjalistg, omoéwi¢ plan dziatania,
wyznaczy¢ mniejsze cele i rozpoczgé
proces. Pomocne mogq okazad sie:
zaplanowanie prostych positkow w ty-
godniowym menu, domowe zapasy
produktéw PKU, mrozenie i przecho-
wywanie gotowych positkow PKU czy
korzystanie z bazy gotowych jadtospi-
séw w sieci lub przekazanych przez
dietetyka w poradni. Dodatkowym
atutem bedzie wsparcie bliskich, zna-
jomych, oséb zrzeszonych w social
grupach PKU czy pomoc techniczna
w postaci aplikacji PKU, utatwiajgcych
kontrole zawartosci Phe w positkach.
Monitoring samopoczucia jest takze
statym elementem tego procesu.

Odchodzenie od diety PKU jest cze-
stym problemem, szczegdlnie u mto-
dziezy i dorostych, jednak nie oznacza
jej zakonczenia. Powrét do diety jest
mozliwy i czesto przynosi wyrazng po-
prawe jakosci zycia. Najbezpieczniej
rozpoczynac go pod opiekq specijali-
stow, stopniowo porzgdkujgc zywie-
nie, wracajgc do preparatu biatko-
zastepczego i regularnie kontrolujgc
poziom Phe. Wspotczesna medycyna
traktuje PKU jako chorobe wymaga-
jacg odpowiedniego postepowania
dietetycznego przez cate
zycie, a kazdy moment
jest dobry, by wréci¢ do
diety PKU.
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~Niech moc bedzie

Mechanizmy radzenia sobie z odmiennosciqg w PKU

Tekst #Fenymenalna Psycholozka Dorota Gromnicka

Fenyloketonuria (PKU) jest chorobq
genetyczng, ktéranie ulegawyleczeniv,
ale moze byé¢ skutecznie prowadzona
dietq, ktéra pozwala na zdrowe funk-
cjonowanie we wszystkich aspektach
zycia. Dieta ubogofenyloalaninowa,
regularne badania krwiikontrolailosci
biatka nie sq jednorazowym dziata-
niem, lecz staltym elementem codzien-
nego zycia. Podstawq terapii pozostaje
dieta i systematyczne monitorowanie
stezenia fenyloalaniny, a pacjent wraz
z rodzinq stajq sie aktywnymi uczest-
nikami postepowania dietetycznego.

Coraz wiecej mowi sie takze o tym, ze
PKU to nie tylko kwestia jadtospisu.
Choroba wptywa réwniez na poczucie
swobody, relacje spoteczne i sposdb
myslenia o sobie.

Codzienno$é odmiennosci

Odmienno$¢ — rozumiana jako inny
sposéb jedzenia i funkcjonowania na
co dzien—w PKU czesto najbardziej wi-
docznajest przy stole. Dziecko lub nasto-
latek przynosiwtasne jedzenie, odmawia
spozycia produktéw, ktére dlainnych sg
czyms$ oczywistym. Czasem ,ttumaczy
sie” z picia preparatu, etykiet czy porcji,
a czasem wybiera milczenie. Dorosty
planujgc podréz, spotkanie zawodowe
czy wyjscie ze znajomymi, zadaje sobie
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pytania: czy znajdzie co$ dla siebie,
czy bedzie potrafitodmowic, czy nie po-
czuje sie kims, kto komplikuje sytuacie.

Ta odmienno$é nie musi odbieraé do-
brostanu, ale potrzebuje uznania. Im
bardziej sprowadzamy PKU do ,to tyl-
ko dieta”, tym tatwiej przeoczy¢ wysi-
tek psychiczny, ktéry stoi za codzienng
samokontrolg.

Radzenie sobie nie polega wytgcznie
na silnej woli. W psychologii zdrowia
oznacza zestaw strategii poznawczych,
emocjonalnychibehawioralnych, ktére
pomagajq mierzy¢ sie z wymaganiami
przekraczajgcymi aktualne zasoby.

W PKU wazne sq strategie zadaniowe:
planowanie positkéw, sprawdzanie
menu, przygotowywanie alternatyw, za-
mawianie produktéw niskobiatkowych,
ustawianie przypomnien o preparacie
ibadaniach. Wzmacniajg one poczucie
wptywu. Jednoczesnie sama organiza-
cja nie wystarcza. Réwnie potrzebne sg
zasoby emocjonalne: rozmowa z bliskg
osobg, nazwanie frustracji, prawo do
zmeczenia dietqimozliwos$é powiedze-
nia ,dzisiaj jest mi trudno”.

Odmienno$¢ dietetyczna moze wigzaé
sie ze wstydem. Czasem prowadzi do
unikania pytan czy sytuacjispotecznych.

W takich momentach
pomocne jest budowanie
prostego, bezpiecznego jezyka
méwienia o sobie.
Krétka informacja: ,mam PKU,

dlatego jem troche inaczej” czesto
w zupetnosci wystarcza.
Nie ma obowiqgzku ttumaczenia
wszystkiego
w szczegétach.

To, co wspiera wytrwatosé

Badania pokazuijq, ze przestrzeganie
zalecen dietetycznych wigze sie nie
tylko z wiedzq o chorobie, ale takze
z rozwojem osobistym, dojrzewaniem
psychicznym do wziecia odpowiedzial-
nosci za siebie, ze wsparciem i poczu-
ciem sensu. To wazna wskazéwka: pa-
cjent zwykle wie, co powinien zrobi¢.
Kluczowe staje sie raczejto, co pomaga
mu zrobi¢ to w realnym zyciu—wsréd po-
kus, zmeczenia i potrzeby normalnosci.

Dlatego rozmowa o diecie powinna
obejmowac nie tylko wynikiiilosci biat-
ka, ale takze emocje, relacje i codzienny
kontekst. Dodajmy, ze osoby bez PKU
tez majq ktopot ze stosowaniem regu-
larnej, zdrowej dla nich diety, bo jest
w nas co$, co musi dojrzeé — gotowosc



do opieki nad sobg i dbania o siebie
tak, jak o najblizszg nam osobe.

Wytrwatosé warto traktowad jako
kompetencije, ktérg mozna rozwijac
poprzez mate, powtarzalne dziata-
nia: przygotowanie prostego positku
Lawaryjnego”, ustalenie zasad wspar-
cia w rodzinie, ¢wiczenie krotkich ko-
munikatéw w sytuacjach spotecznych
czytagodniejsze podejscie do kontroli.

Gdy pojawia sie odstepstwo od die-
ty, szczegdlnie wazne jest odejscie od
myslenia,wszystko albo nic”. Trudniejszy
dzien nie przekresla catego wysitku. Moze
stac sie informacjq: czego zabrakto, co
byto zbyt trudne, co mozna zmienié¢ na-
stepnym razem.

Wspierajgca relacja jest jednym z naj-
wazniejszych czynnikdw ochronnych.
W rodzinie pomaga jezyk wspotpracy:
Jjak mozemy to utatwi¢?”, zamiast dla-
czego znowu sie nie udato?”. W szkole
i pracy najlepiej sprawdza sie podej-
Scie oparte na naturalnosci - bez nad-
miernego skupiania sie na chorobie.
Pomocny jest tez kontakt z osobami
w podobnej sytuacji, bo daje poczu-
cie, ze nie jest sie z tymi trudnosciami
samemu.

Sens, relacje i,,moc” codziennosci

W dojrzewaniu do zyciaz PKU pomocne
jest pytanie o wartosci. Dieta nie jest ce-
lem samym w sobie (odnoszqc sie tylko
do jedzenia) - jest takze sposobem
dbania o koncentracije, sprawnos¢,
relacje i przysztos¢. Gdy pojawia

sie sens, fatwiej utrzymad moty-
wacje. Nie oznacza to idealizo-

wania choroby. PKU bywa
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ucigzliwa i meczqca. Mozna to uznag,
ajednoczesnie budowad zycie, w ktérym
choroba jest wazng czescig, ale nie catg
definicjg osoby.

,Moc” w PKU nie polega na bezbted-
nosci. Bardziej przypomina zdolnosé
powracania—do zalecen po potknieciu,
do relacji po wycofaniu, do wtasnych
wartosci po chwili zniechecenia. To sita
codziennych decyzji, a nie spektaku-
larnych deklaracji. Rodzi sie z wiedzy,
wsparcia, akceptaciii praktyki. Poza re-
lacjami z osobami bliskimi oraz z najbliz-
szego otoczenia (szkota, praca), bardzo
wazny jest kontakt ze specjalistami.

Dobra komunikacja ze specjalistg moze
wzmacniaé sprawczo$é. Zamiast sku-
piac sie wytgcznie na btedach, warto
pytaé o momenty, kiedy byto tatwiej-co
wtedy zadziatato i co mozna powtd-
rzy¢. Taka rozmowa przesuwa uwage
z winy na zasoby. Czasem moc ptynie

z prostego zdania: ,widze, ile pracy
wktadasz w swoje zdrowie”.

Byé dobrym dla siebie

Na koncu warto zostawi¢ miejsce na ta-
godnoéé. Zycie z PKU nie wymaga per-
fekgji, lecz wystarczajgco dobrego dba-
nia o siebie kazdego dnia. Sg momenty
fatwiejsze i trudniejsze —i oba nalezg do
tej samej drogi.

Najbardziej wspiera nie tylko wiedza
i plan, ale takze zyczliwo$¢ wobec siebie,
mozliwos¢ oparciasie nainnychizgoda
na niedoskonatos¢. By¢ moze wiasnie
w tym kryje sie ,moc” - nie w nieomylno-
$ci, lecz w powracaniu. W prébowaniu
jeszcze raz. W wybieraniu siebie po raz
kolejny —takze po gorszym dniu. W co-
dziennych decyzjach, ktére z zewngtrz
mogq wydawac sie mate, a w rzeczywi-
stosci sg ogromnq pracqitroskq o zdro-
wie i przysztosé.
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Istotny jest takze sen.
Ekrany wieczorem nie tylko
wydtuzajq zasypianie, ale
utrzymujq mézg w stanie
pobudzenia, co wptywa na
jakosé snu. Nawet krétki
kontakt z tresciqg moze
wywotaé emocje, ktére
zostajq na diuzej.
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Cos jest nie tak -
PKU a zaburzenia
odzywiania

Tekst #Fenymenalna Psycholozka Dorota Gromnicka

Fenyloketonuria to choroba, w ktérej
jedzenie od pierwszych dni zycia staje
sie waznym elementem codziennych
wyboréw i troski o zdrowie. Produkty
spozywcze majq okreslong wartosé
metaboliczng, czesé z nich wymaga
ograniczenia, preparat biatkozastep-
czy jest statym elementem diety PKU,
awyniki Phe pokazujq, czy codzienne
decyzje zywieniowe sq bezpieczne
dla organizmu.

Coraz czesciej zwraca sie uwage na fo,
ze obcigzenie dietqg wptywa nie tylko
na zdrowie fizyczne, ale takze na ja-
kos$¢ zycia, emocje i funkcjonowanie
spoteczne.

Gdzie przebiega granica?

Kiedy kontrola jedzenia jest leczeniem,
a kiedy zaczyna przypominac trudng
relacje z jedzeniem? W PKU granica
ta bywa szczegdlnie niejednoznaczna,
poniewaz wiele zachowan, takich jak
skrupulatne wazenie produktéw, czy-
tanie etykiet, planowanie positkéw czy
odmawianie niektérych potraw, ma
uzasadnienie medyczne.

Nie sama kontrola jest problemem, lecz
jei funkcja. Warto przyglgdac sie, czy
wspiera zdrowie i elastyczne zycie, czy
zaczyna regulowaé poczucie wartosci
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i potrzebe perfekcji, prowadzgc do
napieciaiwewnetrznego przecigzenia.

Rézne oblicza trudnosci

W kontekscie zywienia warto zwrécié
uwage na relacje z jedzeniem i z cia-
tem. Zwtaszcza u nastolatkéw mogq
pojawic sie tu spore trudnosci, nie tylko
ze wzgledu na PKU, ale takze z powo-
du kanondéw piekna i coraz czestszych
probleméw emocjonalnych mtodych
ludzi. Anoreksja, bulimia czy ortoreksja
rézniq sie objawami, aletgczy je cierpie-
nie zwigzane z regulowaniem emocji,
poczucia wtasnej wartosci, jedzeniem,
ciatemikontrolg.

W anoreksiji ograniczanie jedzenia
wigze sie z lekiem przed przyrostem
masy ciata i zaburzonym
obrazem ciata. W przypadku

PKU tatwo pomyli¢ konieczne
ograniczenia spozywanych pro-

duktéw z,,dobrg dietq”, dlatego

wazne jest uwazne pytanie oich
znaczenie—czy wynikajg z zale-

cen medycznych, czy z leku wo-
becwyglgdu ciata-iprzyjrzenie

sie, z czego sktada sie rzeczywi-

sta dieta.

W bulimii zaburzenie polega
na napadowym objadaniu sie

i pézniejszym kompensowaniu przyje-
cia zbyt duzejilosci pokarmu gtodéwkg,
przesadnym wysitkiem fizycznym lub
przeczyszczaniemsie. Istotnym sygna-
tem jest utrata kontroli, wstyd i préba
regulowania napiecia poprzezjedzenie.
W PKU sygnatem, ktéry moze zaniepo-
koi¢, sg to naprzemienne okresy bardzo
Scistego przestrzegania diety i momen-
ty ,odpuszczenia”, czesto z poczuciem
Jteraz juz wszystko jedno”.

Ortoreksja opisuje nadmierne sku-
pienie na ,wtasciwym” jedzeniu.
W PKU temat ten jest szczegdlnie
ztozony, bo dieta rzeczywiscie wy-
maga zasad. Réznica polega jednak
na stopniu sztywnosci i ocenie
psychologicznej.



Jedli jedzenie staije sie zrodtem silnego
napiecia, ogranicza zycie spoteczne lub
prowadzi do surowej oceny siebie, warto
potraktowac to jako sygnat, ze potrzeb-
ne jest wsparcie.

Psychologiczne mechanizmy czesto po-
zostajg niewidoczne na pierwszy rzut
oka, ukryte za codziennymi wyborami
zywieniowymi. Odchodzenie od diety
moze by¢ formg buntu wobec choroby,
opiekundw, zasad czy poczuciainnosci.

U nastolatkéw szczegdlinie wyrazne jest
napiecie miedzy potrzebg autonomii
a koniecznoscig przestrzegania regut.

Jak rozmawiac i wspieraé

W praktyce pomocne bywa przesuniecie
uwagi z pytania ,czy trzymasz diete?”
na,jok przezywasz diete?”. Stqd dalsza
eksploracja:

Czy wyniki wptywaijg

na sposob myslenia o sobie,
czy raczej pomagajg
podejmowac decyzje?

Czy sqg sytuacje
zwigzane z jedzeniem,
o ktérych trudno moéwic
bliskim lub zespotowi

medycznemu?

Czy lubisz swoje ciato?
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Takie pytania pomagajg zauwazyd,
czy obok postepowania dietetycz-
nego potrzebne jest takze wsparcie
psychologiczne.

Zespot leczgey odgrywa tu istotng role.
Lekarz i dietetyk pracujg z wynikami,
ale mogq réwniez tworzy¢ przestrzen
do rozmowy o doswiadczeniu pacjenta.
Wihgczenie perspektywy psychologicznej
pomaga lepiej odrézni¢ odpowiedzial-
nos$¢ od nadmiernego perfekcjonizmu,
a troske o zdrowie od dziatania pod
wptywem leku.

Réwnie wazny jest sposdb komunikacii
w najblizszym otoczeniu oraz uwaznosé
rodziny, przyjaciét. Niektére komuni-
katy - nawet wypowiadane z troskq
- mogq zwieksza¢ napiecie. Pomocne
jest podejscie oparte na wspdtpracy
i ciekawosci: ,sprawdzmy, co sie wy-
darzyto?’, ,czego teraz potrzebujesz?”,
Jjak mozemy Cie wesprzec?”.

Miedzy leczeniem a zyciem

Dieta w PKU ma chroni¢ zycie, a nie
odbiera¢ jego smak.

Zdrowie metaboliczne i psychiczne nie
stojg w opozycji — wzajemnie sig uzu-
petniajq. Pacjent oczywiscie potrze-
buje zasad, potrzebuje tez elastyczno-
Sci, wiedzy i zyczliwosci wobec siebie.
Poprowadzenia, doglgdniecia, kontroli,
ale nie samotnosci. Nie kazde odstepstwo
od diety oznacza zaburzenie odzywiania.
Czasem stoi za nim zmeczenie, brak za-
sobéw, trudnosci organizacyijne lub po-
trzeba spontanicznosci. Czasamikryzys
psychiczny i ogdlnie zte samopoczu-
cie, kiedy trudnojest o siebie zadbac.

To wszystko ma sens, trzeba tylko go

wydoby¢.

Wiekszej uwagi wymagaijq sytuacje
powtarzalne, ukrywane i zwigzane
zsilnym wstydem lub utratg kontroli.
W takich momentach pomocnajest
ciekawo$¢ zamiast oceny: ,co sie
wtedy dziato?”, ,co byto trudne?”,
,Czego potrzebowates?”.

Szczegdlng uwaznos$é warto za-
chowa¢ w okresie dojrzewania. To
czas, gdy rosnie znaczenie wyglgdu,

przynaleznosci i samodzielnych decyzji.
Nastolatek z PKU moze jednoczesnie
chcie¢ by¢ takijakinni”iodczuwac ztosé
wobec ograniczen. Jeslido tego dochodzi
presja szczuptosci obecna w mediach
spotecznosciowych, to dieta PKU moze
niepostrzezenie splataé sie z dietq od-
chudzajgcg. Wtedy rozmowa powinna
obejmowad nie tylko wyniki, ale tez re-
lacje z witasnym ciatem, poréwnywanie
sie i poczucie wartosci.

Na koncu warto pamietad, ze moment,
w ktérym pojawia sie mysl ,co$ jest nie
tak”, bywa poczgtkiem zmiany.

Troska o jedzenie w PKU jest natural-
na i potrzebna, nie musi oznaczaé zycia
w napieciu i ciggtej kontroli.

Gdy jedzenie zaczyna
wptywac na relacje z wiasnym
ciatem, emocjami i poczuciem
wartosci, warto sie zatrzymacé

i poszukac wsparcia.

Odzyska¢ rownowage

i wiecejtagodnosci wobec siebie.
Bo zdrowie to nie tylko
wyniki. To takze sposéb,
w jaki cztowiek przezywa
swoje codzienne zycie -

z jedzeniem, z ciatem

izsamym sobg.

A w tej przestrzeni zawsze
jest miejsce na zrozumienie,
zmiang i krok w strone
wiekszego spokoju.
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Zdrowy sen,
zdrowy duch -

*
*

jak sie wyspac?

*

*

Blisko

40% Polakéw
deklaruje,

ze ma trudnosci
ze snem (raport UCE RESEARCH
z 2025). Czy Ty réwniez nalezysz
do tej grupy?

Problemy ze snem stanowiq istotny
problem spoteczny, zdrowotny i ekono-
miczny. Wspédtczesny styl zycia, obej-
mujqgcy nieregularny tryb dnia, duze
tempo zycia, przewlekty stres, nara-
zenie na przestymulowanie informa-
cjamiiniebieskim Swiattem z urzqdzen
elektronicznych, sprzyja pojawianiu sie
zaburzen snu. Mogqg one mie¢ jednak

28

podto-
ze nie
tylko $ro-
dowiskowe,
ale réwniez bio-
logiczne. Szczegdlng uwage zwraca
ich wystepowanie w chorobach meta-
bolicznych wptywajgcych na funkcjo-
nowanie uktadu nerwowego.

Fenyloketonuria jest wrodzong cho-
robg metaboliczng, charakteryzujgcg
sie defektem hydroksylazy fenyloa-
laniny, co prowadzi do gromadzenia
sie fenyloalaniny w tkankach orga-
nizmu. Wysokie poziomy fenyloala-
niny bardzo niekorzystnie wptywaijqg
na uktad nerwowy, powodujgc szereg
nieprawidtowosci, m.in. zaburzenia

Teks/‘#Fenymenalnu Doktorka Elzbieta Piwowarczyk

koncentracji, nadaktywnos$¢, zabu-
rzenia architektoniki snu.

Kluczem do zrozumienia patome-
chanizmu zaburzen snu w feny-
loketonurii jest przeanalizowanie
toksycznego wptywu fenyloalaniny
na centralny uktad nerwowy. Dzieje

sie to poprzez dwa mechanizmy:

Fenyloalanina w wysokim ste-
zeniu bezposrednio uszkadza
komérki nerwowe oraz ich

ostonki mielinowe, co prowadzi
do zaburzen w przewodzeniuimpulséw
nerwowych.

Pomiedzy krwig a mdzgiem jest

tzw. bariera krew-moézg, ktérg
fenyloalanina moze pokonad
jedynie przez receptor LAT 1.
LAT 1 to receptor dla duzych amino-
kwaséw i oprécz fenyloalaniny przeno-
szone sq przez niego réwniez tfyrozyna
i tryptofan. Jesli poziom fenyloalaniny
jest zbyt wysoki, pozostate aminokwa-
sy nie mogq przedostac sie do mézgu
i jestich za mato. Jest to bardzo wazne
w kontekscie snu, poniewaz z trypto-
fanu powstaje serotonina, ktéra na-
stepnie przeksztatca sie w melatonine -
hormon, ktéry odpowiada za regulacije
rytmu dobowego i zasypianie. Ponadto
tyrozyna jest prekursorem dopaminy



i noradrenaliny, ktére modulujq fazy
czuwania i stabilnosé snu.

W 2017 roku opublikowano wyniki
badania eksploracyjnego 1 w tema-
cie zaburzen snu u pacjentow z feny-
loketonurig, w ktérym wykazano, ze
pacjenciz fenyloketonuriq cierpig z po-
wodu znacznie obnizonej jakosci snu,
wydtuzonego czasu zasypiania oraz
sennosci w ciggu dnia w poréwnaniu
z grupq kontrolng. Wyniki badan an-
kietowych wsréd pacjentéw potwier-
dzono réwniez badaniami na modelu
zwierzecym, u ktérych stwierdzono
wiekszg fragmentacije snu (czestsze
przetgczanie miedzy snem a aktyw-
nosciq) oraz przesuniecie odpoczyn-
ku do ,niewtasciwe|” fazy dobowe;j.
Potwierdza to hipoteze, ze zaburzenia
snu w fenyloketonurii majqg przyczyne
biologiczng, a nie psychologiczng czy
Srodowiskowq. Jest to bardzo istotny
problem, poniewaz niewyspanie powo-
duje zaburzenia funkcji poznawczych
iwykonawczych, a takze obniza nastrdj.

W 2025 opublikowano wyniki kolej-
nego ciekawego badania kwestiona-
riuszowego 2, ktére przeprowadzo-
no wéréd pacjentéw pediatrycznych.
Poréwnywano w nim standaryzowane
ankiety oceniajgce jakosé snu (CSHQ)
wsrdd dzieci zdrowych, dzieci z hiperfe-
nyloalaninemiq oraz dzieciz fenyloke-
tonurig. Odsetek dzieci z zaburzeniami
snu byt dos¢ wysoki, poniewaz wynosit
ok. 55%, ale w badaniu nie wykazano
istotnych réznic pomiedzy ogdlng ja-
koscig snu w poszczegdlnych grupach
pacjentéw. Zaobserwowano natomiast,
ze dzieciz fenyloketonuriqg czesciej po-
trzebujg wybudzenia ze snu niz réwies-
nicy z innych grup, co moze wigzaé
sie zzaburzong syntezg melatoniny

lub nieprawidtowym rytmem snu.

Warto zaznaczy¢, ze wszyst-
kie objete badaniem dzieci
z fenyloketonuriq i hiperfenylo-
alaninemiqg byty dobrze leczone
i kontrolowane, co mogto
wptyng¢ nawynik ba-
dania i brak istot-
nych réznic po-
miedzy grupami.
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Podsumowujqgc, zaburzenia snu w fe-
nyloketonurii wydaijq sie by¢ bardziej
nasilone w grupie dorostych niz w gru-
pie dzieci, aich nasilenie zalezy praw-
dopodobnie od wieku, kontroli choroby
oraz czynnikdéw neurobiologicznych.

Jak radzic sobie z zaburzeniami
snu? Kilka praktycznych rad

Co zatem zrobi¢, aby miec lepsze
samopoczucie i dobrze sie wysypiac?
Na to pytanie nie ma jednej odpo-
wiedzi. Na pewno warto zaczg¢ od
zadbania o swéj styl i higiene zycia.
Na poczgtek: wprowadz regularny
rytm dnia poprzez ustalenie statych
por spoczynku i pobudek oraz trzy-
manie sie ich réwniez w dni wolne
od obowigzkdéw szkolnych czy zawo-
dowych, a takze unikanie drzemek
w ciggu dnia. Ogranicz korzystanie
z urzqdzen ekranowych, szczegdlnie
okoto 2 godzin przed snem, ponie-
waz pobudzajg mézgi, ze wzgledu na
emisje niebieskiego $wiatta, zaburzajg
synteze melatoniny oraz opdzniajq
zasypianie. Pomocne mogq by¢ row-
niez rytuaty zwigzane z zasypianiem,
np. wieczorna kgpiel, czytanie ksigzki,
chwila medytacji czy modlitwa, cos$, co
pozwoli Cisie wyciszy¢ico Twédjorga-
nizm bedzie kojarzyt z zasypianiem.

Wprowadz codzienng aktywno$¢ fi-
zycznq do swojej rutyny. Najlepiej, ze-
bys sport uprawiat na $wiezym powie-
trzu, ekspozycja na $wiatto stoneczne
jest wazna, poniewaz stymuluje pro-
dukcje melatoniny w mézgu —im wiecej
Swiatta naturalnego w ciggu dnia, tym

lepsza jakosé snu w nocy.

Ponadto aktywnosc fizyczna moze byé
sposobem radzenia sobie ze stresem,
obniza poziom kortyzolu, powoduije
wydzielanie endorfin, poprawia krg-
zenie, wentylacje ptucinastroj. Kazdy
rodzaj sportu bedzie dobry, wybierz
taki, ktéry uwazasz za przyjemny lub
interesujgcy, ajeslinie masz ochoty lub
mozliwosci uprawiac zadnego z nich,
postaraj sie codziennie spacerowad.

Znajdz sposdb radzenia sobie ze stre-
sem. Stresu nie da sie catkiem wyeli-
minowa¢, ale mozna nauczyé sie nim
zarzqdzad, zeby nie przejmowat kon-
troli nad Twoim samopoczuciem, nie
zaburzat snu czy koncentracji. Jesli
masz nattok mysli, sprobuj je spisac
i stworzy¢ liste, uporzqdkuj chaos.
Dziel duze zadania na mniejsze, spisz
je na liscie do zrobienia i odhaczaj te
wykonane. Pracujnad pewnosciq siebie,
budujw sobie przekonanie, ze poradzisz
sobie z trudnymi sytuacjami, nawet gdy
nie jestes$ pewien wyniku.

Ostatnie, choc nie najmniej wazne: za-
dbajo dobre wyréwnanie metaboliczne
w fenyloketonurii. Jedz zdrowe, zbilan-
sowane positki, planuj swéj jadtospis
i unikaj podjadania. Staraj sie nie spo-
zywac kofeiny mniej niz 6 godzin przed
snem. Pij niskofenyloalaninowe prepa-
raty aminokwasowe w 3-4 porcjach
w ciggu dnia, nie zapominaj o wypiciu
ich réwniez krétko przed snem, ponie-
waz dostarczysz sobie w ten sposéb
niezbednych aminokwaséw, a szcze-
gdlnie tyrozyny i tryptofanu, ktére sq
potrzebne do produkcji neuroprzekazni-
kéww mézgu, a co za tymidzie, lepszej
jakosci snu. Regularnie kontroluj poziom
fenylolalaniny, staraj sie utrzymywad
poziom w zakresie 2-6 mg/dl zgodny
z rekomendacjami europejskimi. Jedli
masz problemy na ktérymkolwiek etapie
- skontaktuj sie ze swoim dietetykiem
oraz lekarzem prowadzgcym. Jestesmy
po to, zeby Ci pomoc.

Parafrazujgc przystowie ,jak sobie
poscielisz tak sie wyspisz” —im
bardziej bedziesz szano-
wac siebie i swéj or-
ganizm, tym lepiej
bedziesz sie
wysypiaé.
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Sekrety optymalnego
doswiadczeniq,

czyli co to znaczy miec

ow

Czy znasz uczucie zatracenia sie
w jakiejs czynnosci do tego stopniq, ze
zapominasz o catym swiecie i tracisz
rachube czasu? Jesli tak, to bardzo
mozliwe, ze doswiadczasz zjawiska
okreslanego w psychologii pozytyw-
nej mianem flow - inaczej przeptywu
lub optymalnego doswiadczenia.

Na fali satysfakeji

Autorem pojecia flow jest wegierski
profesor psychologii i zarzgdzania
Mihdaly Csikszentmihdlyi. Jego teoria
i jednoczesnie filozofia zycia to efekt
kilku dekad badan nad optymalnym
doswiadczeniem, czyli stanem gte-
bokiego zadowolenia i pogrgzenia
w wykonywanej czynnosci. Moze ono
wystgpi¢ w rozmaitych okoliczno$ciach
- od dziatan artystycznych (jak ma-
lowanie czy gra na instrumencie) po
najzwyklejsze prace domowe.

Co wazne, odczuwanie
przeptywu jest nagrodq
samq w sobie, czyliliczy sig

sama podréz, a nie tylko jej

ostateczny cel.

Telest #Fenymenalna Redakcja

Kiedy wystepuje flow?

O zjawisku przeptywu méwimy wtedy,
gdy:

« zachodzi rownowaga pomiedzy
wyzwaniami i umiejetnosciami —
doswiadczenie musi zawiera¢ wyzwa-
nie, ktére stymuluje do dziatania, ale
nie jest na tyle trudne, aby wywota¢
niepokdj;

« nastepuje potqczenie dziatan i Swia-
domosci — zajecie staje sie sponta-
niczne, niemal automatyczne, wrecz
nie zdajemy sobie sprawy z wtasnej
osoby jako czegos odrebnego od wy-
konywanej czynnosci;

« mamy jasno okreslone cele i natych-
miastowe informacje zwrotne - do-
ktadnie wiemy, co robi¢, i na biezgco
widzimy, jakie efekty przynoszqg nasze
wysitki;

+w petni koncentrujemy sie na
zadaniv — zapominamy o wszelkich
innych aspektach zycia, a nawet o po-
trzebach fizjologicznych, znikajq lek
i nuda, ,przetgczamy sie” na bycie tu
i teraz, doswiadczamy tak zwanej ciszy
mentalnej;

- wystepuje paradoks kontroli-z jed-
nej strony nasze dziatania sq intui-
cyjne i ptynne, a z drugiej towarzyszy
im poczucie catkowitego panowania
nad sytuaciqg;

« doswiadczamy transformaciji czasu
- godziny poswiecone na wykonanie
zadania wydajq sie mija¢ jak minu-
ty lub (rzadziej) mamy wrazenie, ze
wszystko dzieje sie w zwolnionym
tempie;

« nie podejmujemy nadmiernej auto-
refleksji—nie prowadzimy wewnetrz-
nego monologu ani nie zastanawiamy
sie, jak wypadniemy przed innymi.

Dlaczego warto doswiadczaé
przeptywu?

Mozna powiedzie¢, ze poprzez osigga-
nie przeptywu odczuwamy zadowole-
nie zaréwno ,tu i teraz”, jak i groma-
dzimy kapitat psychiczny i inwestujemy
w 0gdlng satysfakcje z zycia. Dla po-
réwnania zwykta przyjemnosc jest je-
dynie konsumpcjqg, ktéra przynosi po-
zytywne emocje w danym momencie,
ale nie procentuje w kolejnych latach.
Jak to dziata? Aby ponownie doswiad-
czy¢ satysfakcjonujgcego przeptywu,
musimy zaangazowad sie w podob-
nq czynnos¢, ale znalezé wieksze wy-
zwania, ktoére z kolei polepszg nasze
umiejetnosci. Poza tym zaspokajamy
w ten sposéb potrzebe samorealiza-
cji, bedgcg wedtug stynnej piramidy
Maslowa zwienczeniem wszystkich
potrzeb cztowieka.
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Studia

to gra zespotowa

Jak dobrze zy¢ ze wspotlokatorem?

Teé&‘f#Fenymenalnu Dietetyczka Natalia Klimas-Szaflik

Studia to wspaniaty rozdziat w Twoim
zyciv, juz samo jego otwarcie jest eks-
cytujgce. Zawieranie nowych znajo-
mosci, nauka nowych przedmiotéw,
odkrywania siebie oraz tego, co spra-
wia Ciprzyjemnosé sq bardzoistotne.
Tak samo wazne jest to, by dieta nie
byta obcigzeniem, a naturalnym me-
chanizmem dziatajgcym w tle.

Szczerosé na starcie, glowie Izej

Wiele 0séb obawia sie méwienia o cho-
robie. Bojg sie oceny czy wykluczenia,
jednak z mojego doswiadczenia wiem,
ze uczciwosc w tej kwestii od samego
poczqtku zaprocentuje w przysztosci.
Idealnym “otwieraczem” sq planszéw-
ki. Podczas gry bedziesz mogt nie tyl-
ko swobodnie pozna¢ wspétlokatora,
ale takze w naturalny sposéb poinfor-
mowac go o swojej chorobie. Krétkie:
,Choruje na rzadkg chorobe meta-
boliczng, ktéra wymaga stosowania
Scistej diety, dlatego moje jedzenie jest
specyficzne. To pomaga miutrzymad
zdrowie”. Moze zakonczy¢ sie pyta-
niami dotyczgcymi szczegdtdw, ale
to pokazuje tylko o zainteresowaniu
wspotlokatora Twojq dietq. Szczerosé
utatwia zycie obu stronom. Dzieki niej
wspotlokator nie bedzie sie dziwit, gdy
odmowisz jakiegos jedzenia, a Ty nie
bedziesz sie stresowa¢, odmawiajgce.

Logistyka kuchni: lodéwka
i wspélna przestrzen

W mieszkaniu studenckim zazwyczaj
kuchnie nie majg zbyt duzej przestrzeni
i nie oszukujmy sie, zdarzajg sie sytuacie,
w ktérych produkty ,znikajg” (szczegdlnie
podczasimprez). Najlepszym rozwigza-
niem jest jasny podziat potek. Wazne jest,
aby wspdtlokator zdawat sobie sprawe
z tego, ze swoich produktéw nie kupisz
w kazdym sklepie i dla Twojego zdro-
wia wazne jest, abys zawsze pod rekg
miat(a) niskobiatkowe produkty. Jednak
jak w przypadku przystowiowego kija,
sq dwa konce. Pamietaj, ze regularne
przestrzeganie diety, dbanie o poziom
fenyloalaniny pomogto Ci miedzy innymi
znalez¢ sie w tym miejscu.

Nieodtgcznym elementem studen-
ckiego zycia sq imprezy, a dla osoby
z fenyloketonuriq wigze sie to z pla-
nowaniem. Warto jest juz na samym
poczgtku powiedzie¢, ze jezeli ktos
z domownikéw planuje ,domdwke”,

poinformowat Cie odpowiednio
wczeséniej. W przypadku zamawiania
jedzenia nie obawiaj sie zabierania
gtosu odnosnie restauracji. Wybierzcie
ig wspdlnie, ewentualnie przygotuj
wczesniej swoje bezpieczne dania.
.Meal prepy” sqg zawsze na czasie.
Méw o swoich potrzebach od samego
poczgtku, aby stato sie to normg i nie
powodowato frustracii.

Pamietaj, ze nie jestes intruzem
w swoim mieszkaniu

Prawdopodobnie mieszkanie w aka-
demiku, na stancji czy tez wynajem
jest Twojqg pierwszq wyprowadzkg
zrodzinnego gniazda. Wazne jest bys
byt swiadomy/a swoich ,domowych”
przyzwyczajen, a takze tego, ze inni
tez takowe posiadajg. By wspdlne
mieszkanie byto komfortowe i trwato
w przyjaznej atmosferze, wazna jest
komunikacja. Jesli od poczgtku za-
dbasz o otwartosc i szczerosé, szybko
zauwazysz, ze wspolna kuchnia prze-
staje by¢ polem minowym,

a staje sie miej-

scem, gdzie

Twoija
dieta jest
czyms
natural-
nym.
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Musze sie skupic!
Proste triki na poprawe
koncentracji

Teém‘#Fenymenulnu Doktorka Agnieszka Chrobot

Problemy z pamiecig, ,mgta méz-
gowa" oraz zaburzenia funkeji wy-
konawczych sq czeste v pacjentow
z fenyloketonurig (PKU), u ktérych
stwierdzamy nieprawidiowe (pod-
wyzszone) poziomy fenyloalaniny.
Neurotoksyczne oddziatywanie fe-
nyloalaniny na osrodkowy ukiad ner-
wowy przede wszystkim jest zwigzane
z obnizongq syntezq neuroprzekazni-
kéw, zaburzeniami mielinizacji oraz
nieprawidlowym przewodnictwem
impulséw nerwowych. Dlatego po-
trzebne sq skuteczne strategie dla
pacjentéw PKU poprawiajqgce kon-
centracje i zapamietywanie.

W wielkim skrécie koncentrujq sie one
przede wszystkim na obnizaniu pozio-
mu Phe, ograniczeniu rozpraszaczy,
stworzeniu pomocnych zwyczajéw

i trikdw pomagajgcych w radzeniu so-
bie z codziennymi zadaniami.

Podstawowy trik na pamiegé
= powrét do diety PKU

Najskuteczniejszym sposobem na po-
prawe pamieci jest poprawa kontroli
metabolicznej, poniewaz wysoki poziom
Phe jest bezposrednio zwigzany z prob-
lemami poznawczymi. Dorosli, ktérzy
powracajg do Scistej diety z ogranicze-
niem Phe, czesto zgtaszajg poprawe
koncentracji, pamieci i zmniejszenie
,mgty mézgowej". Regularne stoso-
wanie preparatu PKU jest niezbedne
do obnizenia poziomu Phe i poprawy
koncentraciji. Istotna jest stabilizacja
poziomu Phe, unikanie znacznych wa-
han poziomu Phe we krwi, aby utrzymacé
stabilne funkcje poznawcze.

Pomoce zewnetrzne

Warto skorzystaé z przypomnien
cyfrowych. Ustaw alarmy w te-
lefonie, aby pamietac o przyje-
ciu preparatu PKU. Stwérz listy
kontrolne codziennych zadan,

by zmniejszy¢ potrzebe
ciggtego odwotywania

sie do pamieci. Zapisz

zaréwno w telefonie,

jak i w klasycznym

kalendarzu umieszczonym w widocz-
nym miejscu daty pobrania krwi na bi-
bute oraz daty wizyt w poradni.

Stop rozpraszaczom

Wytgcz powiadomienia w telefonie,
bo nawet krétkie spojrzenie na ekran
moze przerwac skupienie i sprawic, ze
trudniej bedzie Ciwrdci¢ do wykonywa-
nego zadania. Zamknij zbedne karty
w przeglgdarce komputera i sprzgtnij
biurko, poniewaz batagan czesto utrud-
nia koncentracie.

Planowanie czasu

Zamiast wykonywat kilka rzeczy jed-
noczesnie, lepiej skup sie najednymza-
daniu. Skupienie sie na kilku rzeczach
jednoczesnie czyli tzw. ,multitasking”
obniza wydajno$¢ moézgu.

Doskonatym sposobem
zarzqgdzania czasem,
ktéry pomaga lepiej sie skupié
i efektywniej pracowaé jest
metoda Pomodoro.
Zostata ona stworzona
przez wtoskiego studenta
Francesco Cirillo. Nazwa
pochodzi od kuchennego
minutnika w ksztatcie
pomidora.



Metoda polega na pracy w krétkich,

intensywnych blokach czasu:

« wybierz jedno zadanie (mozesz
ustawié minutnik na 25 minut),

« pracuj tylko nad tym zadaniem,
bez rozpraszaczy,

+ po 25 minutach zréb 5 minut
przerwy,

« po wykonanivu 4 takich cykli zréb
dtuzszq przerwe, okoto 15-30 mi-
nut. W czasie przerwy przewietrz
pokoéj: rzeskie powietrze i chtod-
niejsza temperatura poprawiajq
uvkrwienie mézgu.

Metoda Pomodoro pomaga: poprawié
koncentracje, zmniejszyé zmeczenie,
oraz ograniczy¢ odktadanie obowigz-
kéw na podznie.

Triki dietetyczne
i zdrowy styl zycia

Odpowiednia ilo$¢ snu sprawia,
ze mdzg dziata sprawniej i tatwiej
zapamietuje informacje. Wazna jest
aktywnos¢ fizyczna. Bieganie, spacer
czy joga zwiekszajqg przeptyw krwi do
hipokampu (obszaru odpowiedzial-
nego za pamieé). Polecam poradnik
przygotowany we wspotpracy z Nutricia
Metabolics pt. ,PKU i sport”.

W czasie przerw od nauki/pracy wy-
konaij kilka sktondw lub rozcigganie.
Z kolei 15-20 minutowa drzemka w cig-
gu dnia moze zresetowaé zmeczony
umyst. Istotne jest réwniez odpowiednie
nawadnianie i prawidtowe odzywianie.

Pij duzo wody!

Nawet lekkie odwodnienie moze powo-
dowac problemy ze skupieniem. Zielona
herbata wedtug medycyny chinskiej
poprawia koncentracje i chroni mézg.
Z kolei zucie gumy poprawia ukrwie-
nie i pobudza zmeczony umyst. Warto
réwniez zadbaé o odpowiedni poziom
kwaséw omega-3, magnezu oraz wi-
tamin z grupy B.

W ramach diety PKU stwérz nawyki
zywieniowe ,czerwonego $wiatta/ zielo-
nego $wiatta”. Opracujsposoby selekgiji
produktéw wysokobiatkowych (czerwo-
ne) i niskobiatkowych (zielone). Planuj
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i przygotowuj positki z wyprzedzeniem,
aby unikng¢ kompulsywnego jedzenia.
Zadbaj o odpowiedniq ilo$¢ warzyw
i owocdw w diecie.

Cwiczenia umystowe

Czytanie ksigzek, rozwigzywanie krzy-
z6wek lub sudoku, uktadanie puzzli po-
magajq rozwijaé pamied i uwage.

Dobrym pomystem sq réwniez kroétkie
¢wiczenia oddechowe lub chwile ciszy,
ktére pomagaiq uspokoié mysliipopra-
wic skupienie.

Mindfulness

Mindfulness, czyli uwaznos¢ jest $wia-
domym, nieoceniajgcym skupianiem
uwagi na chwili obecnej, co trenuje
mozg w lepszej koncentraciji. Regularna
praktyka uwaznosci wzmacnia potg-
czenia neuronalne, utatwiajgc przekie-
rowanie skupienia z rozpraszaczy na
zadania. Zwieksza przez to efektywnosé
oraz pamieé roboczg, atakze redukuje
stres. Regularne medytacje (np. kon-
centracja na oddechu) aktywuijq kore
przedczotowq, ktéra odpowiada za
skupienie, a wyciszajg obszary gene-
rujgce rozproszenie. Oprécz poprawy
koncentracii, mindfulness zwieksza sa-
moregulacje emocjonalngiswiadomos¢
otoczenia. Teoria uwaznosci wywodzi
sie z tradycji wschodnich, z buddyzmu
i medytacii, jednak w latach 70. dwu-
dziestego wieku trend ten zyskat popu-
larnos$¢ w krajach zachodnich réwniez
w kregach medycznych.

Triki mnemotechniczne

Sq to techniki utatwiajgce zapamie-
tywanie, przechowywanie i przypomi-
nanie informacji poprzez skojarzenia,
wizualizacje irymy. Ponizej przedstawie
najpopularniejsze metody utatwiajgce
zapamietywanie.

« Akronimy: tworzenie nowych stéw
z pierwszych liter elementéw, ktére
chcesz zapamietad.

+ Metoda Patacu Pamigci: wyobraz so-
bie dobrze znane miejsce (np. wtasny

dom)i,umie$¢” w nim informacje, ktére

musisz zapamietac, spacerujgc po nim
w wyobrazni.

« Metoda tancuchowa: tworzenie za-
bawnej, dynamicznej historyjkitgczgcej
elementy do zapamietania w wyobrazni,
gdzie jeden obraz wynika z drugiego.

« Rymy: tworzenie krétkich rymowanek,
np. ,Pamietaj chemiku mtody — wlewaj
zawsze kwas do wody”.

« Skojarzeniaiwizualizacje: tworzenie
osobistych obrazéw we wtasnej wyob-
razni, co utatwia pamietanie.

Organizacja otoczenia

Lista kontrolna przy drzwiach: przy-
gotuj liste (telefon, klucze, portfel)
i powies jq przy wyjsciu.

Klucze w bucie: jesli zapominasz
waznych rzeczy, potéz je w miej-
scu, ktére fizycznie blokuje wyjscie
(np. klucze w bucie, torba na klamce
drzwi wyjsciowych).

Karteczki samoprzylepne ze spisa-
nymi waznymi ,,przypominajkami”
na drzwiach lub dokumentach.
Napisy nalustrze: napiszzmywalnym
flamastrem na lustrze w tazience naj-
wazniejsze zadania na dany dzien.
Wyznaczone miejsce: zawsze od-
ktadaj klucze, okulary i portfel w to
samo, oznaczone miejsce.

Notatki graficzne: uzywaj koloréw,
rysunkéw i schematéw przy robieniu
notatek, co utatwia zapamigtywanie.
Kartka z listg zakupoéw lub lista
zakupéw w notatkach w smartfonie.
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Jak mgdrze wspierac
dziecko w edukacii?

Wskazoéwki dla rodzicow

Tekst #Fenymenalna Psycholozka Dorota Gromnicka

Wspieranie dziecka w edukaciji to
wymagajgce zadanie, w ktérym
tatwo znalez¢ sie pomiedzy troskq
a oczekiwaniami. Wielu rodzicow
chce pomagaé najlepiej, jak potrafi,
jednoczesnie funkcjonujgc w Swiecie,
ktéry mocno podkresla znaczenie

ocen i wynikéw - to naturalne, ze ta
tendencja wptywa na sposéb mysle-
nia o nauce.

Badania pokazujg jednak, ze dla roz-
woju dziecka réwnie wazne jak osigg-
niecia sq poczucie bezpieczenstwa,
dobrostan i dobra relacja z dorosty-
mi i rowiesnikami. To wiasnie w takiej
atmosferze najtatwiej rozwijajq sie
autonomia, poczucie kompetencji
i motywacja do nauki.

Motywacja bez presji

Motywowanie dziecka nie polega na
ciggtym zachecaniu ani nagradzaniu.
Motywacja wewnetrzna rosnie wte-
dy, gdy dziecko widzi sens zadania,
doswiadcza wptywu i czuje, ze doro-
sty jest po jego stronie. Pytanie ,jakg
dostate$ ocene?” zaweza rozmowe
do wyniku. Z kolei pytania ,co byto
dzi$ ciekawe?”, ,co byto trudne?”,
,Czego sie nauczytes o sobie?”
kierujg uwage na proces.
Oceny sq wazne, bo
niosq jakgs infor-
macje o wiedzy,
przygotowaniu,
rozumieniu
materiaty, ale
nie powin-
ny stawac
sie miarg
wartosci
dziecka.

Presja nie zawsze jest oczywista
i mozemy nawet nie by¢ swiadomi, ze
ig wytwarzamy. Czesto pojawia sie
w drobnych komunikatach, wynika-
jgcych z bazowo dobrej intencji, ale
przyjmuje brzmienie niejednoznacz-
ne: stac cie na wiecej”, ,inni potrafig”,
,zobacz, ile dla ciebie robimy”. Choc te
komunikaty zazwyczaj ptyng z troski,
dziecko moze odbierac je jako sygnat,
ze musi spetniac oczekiwania, by nie
zawies$¢ dorostych. W takich sytua-
cjach nauka bywa napedzana bardziej
lekiem niz ciekawosciq.

Dlatego tak wazne jest zatrzymanie
sie i stuchanie. Zanim pojawi sie roz-
wigzanie, warto zapytac: ,czego teraz
potrzebujesz - pomocy, odpoczynku,
planu czy po prostu wystuchania?".
Taka rozmowa daje dziecku poczucie
bycia zauwazonym, a to czesto jest
pierwszym krokiem do zmiany.

Duze znaczenie ma tez sposéb moéwie-
nia o btedach. Jeslisqg odbierane jako
dowdd braku zdolnosci, dziecko moze
zaczg¢ unikaé wyzwan. Jesli stajq sie
informacjq zwrotng, tatwiej podej-
mowac kolejne proby. W codziennej
rozmowie pomaga przeformutowanie
komunikatu na przyjazny: ,ta meto-
da nie zadziatata, sprébujmy innej”,
zamiast ,nie umiesz”.
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Wspieranie samodzielnosci
i rownowagi

Pomoc w nauce warto stopniowo wy-
cofywaé. Gdy dorosty stale towarzyszy
przy lekcjach, przypomina o wszystkim
i poprawia kazdy btqd, dziecko moze
dobrze wywigzywac sie z zadan, ale
ma mniej okazji do budowania po-
czucia sprawstwa, planowania i od-
powiedzialnosci za siebie.

Samodzielno$é rozwija sie wtedy, gdy
dziecko moze doswiadczaé odpowie-
dzialnosciw bezpiecznych warunkach.
Mozna wspélnie zaplanowad tydzien,
ale to dziecko zaznacza wykonane za-
dania. Mozna przypomniec o spraw-
dzianie, ale tez pokazaé, jak samo
moze o nim pamietac i np. zapisad
sobie takg informacije. Wspieranie nie
musi oznaczad przejmowania catego
procesu. Czasem najwiekszg pomocqg
jest krok rodzica w tyti pozostawienie
pola do doswiadczania.

Réwnie wazna jest rownowaga.
Przemeczone dziecko nie uczy sie le-
piej. Traci wowczas dostep do swoich
mozliwosci. Sen, ruch, zabawa, relacje
i czas bez oceniania sq czesciqg roz-
woju, nie dodatkiem. Dzieci uczg sie
takze z tego, jak dorosli podchodzqg
do jego oraz swoich btedéw, wysitku
i stresu—to z tych doswiadczen buduijg
wtasne podejsicie do nauki.
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Gdy pojawiajq sie
trudnosci

Osobnym wyzwaniem bywa doku-
czanie w szkole. Dziecko, ktére do-
sSwiadcza wysmiewania, izolowania
czy przemocy rowiesniczej, moze traci¢
motywacje do nauki-szkota przestaje
by¢ wtedy miejscem rozwoju, a zaczyna
kojarzy¢ sie z zagrozeniem. Pierwszym
krokiem jest uznanie doswiadczenia
dziecka: ,to nie powinno cie spotkac”.
Dopiero potem przychodzi czas na
wspolne szukanie rozwigzan —rozmo-
we z wychowawcg, wzmacnianie sieci
wsparcia czy ¢wiczenie bezpiecznych
reakgiji.

W takich sytuacjach warto takze
wzmacniaé poczucie przynalezno-
$ci poza szkotg. Jedna dobra rela-
cja, bezpieczne zajecia czy kontakt
z zyczliwym dorostym mogq zna-
czqco zmniejszyé ciezar trudnych
doswiadczen. Dziecko potrzebuje
wielu ,luster”, w ktérych moze zoba-
czyc siebie jako wazne i wartosciowe.

Pomocne jest tez unikanie dwéch
skrajnosci: bagatelizowania i natych-
miastowego przejmowania kontroli.
Lepszq drogq jest wspdtpraca: ,zaj-
miemy sie tym razem i ustalimy kolej-
ne kroki”. Wtedy stwarzamy miejsce
na emocje, wgtpliwosci, nabieranie
dystansu, plan. Dziecko potrzebuje
dorostego, ktéry jest spokojny i obecny,
ale nie odbiera mu gtosu.

Relacja wazniejsza
niz perfekcja

Na dtuzszg mete wazniejsze niz same
wyniki jest to, zeby pomdc dziecku staé
sie osobg, ktéra potrafi sie uczyé, po-
prosi¢ o wsparcie, zadbaé o odpoczy-
nek i podnies¢ sie po niepowodzeniu.

Edukacja ma znaczenie, ale nie po-
winna odbywac sie kosztem relacji,
zaufania i poczucia bezpieczenstwa.
Dziecko, ktére doswiadcza akceptacii
i mitosci takze wtedy, gdy co$ mu nie
wychodzi, ma wiekszqg przestrzen, by
rozwija¢ odwage, samodzielnos¢ i we-
wnetrzng motywacje. Wspieranie sa-
modzielnosci oznacza réwniez zgode
na naturalne konsekwencje podejmo-
wanych przez dziecko dziatan (czasem
braku dziatan), o ile jest to bezpiecz-
ne. Zapomniana praca domowa czy
stabszy wynik mogq sta¢ sie okazjg
do nauki planowania. Najwiecejuczy
potgczenie konsekwencji z rozmowg
o tym, co mozna zrobi¢ inaczej na-
stepnym razem.

Warto tez pamietad, ze bycia rodzicem
uczymy sie w trakcie — razem z dzie-
ckiem. Nie ma jednego gotowego
scenariusza ani zestawu idealnych
odpowiedzi. To proces, w ktérym na-
turalne sq wgtpliwosci, btedy i szukanie
wtasnej drogi.

Naprawde wystarcza bycie ,wystar-
czajgco dobrym” rodzicem. Nie trze-
ba wiedzieé¢ wszystkiego ani prowa-
dzi¢ dziecka bezbtednie przez kazdy
etap edukacji. Najwiekszg sitq jest
obecnos¢, ciekawosc i gotowosc do
bycia obok - takze wtedy, gdy cos nie
wychodzi.
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Kariera z pasjg -
historie Fenymenalnych

1. Do jakiej szkoty uczeszczasz?

Obecnie uczeszczam do Spotecznego
Liceum Ogélnoksztatcgcego nr 3 STO
na ulicy Biatostockiej w Warszawie.
Spedzam tam wiele czasu i lubie te
kameralng szkote, mamy tam okoto stu
uczniéw, a ja jestem w klasie 3.

2. Na jakim profilu?

Moja klasa nie jest sprofilowana w zad-
nym konkretnym kierunku. Od zawsze
w mojej szkole system wyglgdat tak,
ze uczniowie po prostu wybierajg swo-
je rozszerzenia i sg razem w klasie.
Dla przyktadu, rozszerzam j. polski
i j. angielski, ale jestem w klasie z roz-
szerzeniami mat + biol czy mat + fiz.

3. Skqd taki wybor?

Wybranie takich przedmiotéw przy-
szto mi catkowicie naturalnie. Jezyk an-
gielski rozszerza wiekszos¢ mojej klasy
i z mojego doswiadczenia wynika, ze
jego poziom po szkole podstawowej
jest zadowalajgcy. Bardziej niz poz-
niejszg przydatnosciq tych rozszerzen
przy pisaniu matury i wyborze studiow,
sugerowatem sie tym, jak miz nimiszto
w podstawodwce i, oczywiscie, czy je
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lubitem. Jesli chodzi o j. polski, to za-
wsze go lubitem i na przestrzeni szkoty
podstawowej miatem wielu nauczycieli,
ktoérzy motywowali mnie do jego nauki.
To sprawito, ze go wybratem.

4. Gdzie chciatbys pracowaé
w przysztosci?

To jest temat, o ktérym mysle od dtuz-
szego czasu, ale niestety jeszcze nie
udato mi sie poznac odpowiedzi na to
pytanie. Intensywnie rozwazam bran-
ze filmowgq, od zawsze fascynowato
mnie to Srodowisko. Myslatem o pracy
operatora kamery, montazysty obrazu,
scenarzysty, a nawet aktora czy re-
zysera. Mam jeszcze troche czasu na
podijecie decyzji. Rozwazam tez prace
ttumacza, biorgc pod uwage swoj po-
tencjat do nauki jezyka angielskiego.

5. Jakie masz plany na przysztos¢?

Moim gtéwnym planem na ten mo-
ment jest oczywiscie zdanie matury
zjak najlepszym wynikiem. Tak sie zto-
zyto, ze poza matematykg moje roz-
szerzenia pokrywaig sie z maturalnymi
przedmiotami podstawowymi (polski,
angielski). Dzieki temu na lekcjach
rozszerzonych czesto ucze sie rzeczy,
ktére przydadzg mi sie na maturze.
Jesli chodzi o dalsze plany i marzenia,

to zdecydowanie zalicza sie do nich
préba dostania sie do szkoty filmowej
w todzi. Nie bedzie to proste zadanie
i moze by¢ tak, ze sie nie uda, biorgc
pod uwage zainteresowanie uczelnig,
ale chce sprébowaé. W dalszym planie
dqgze do zdobycia pracy, ktéra da mi
mozliwoscifinansowe, szanse na rea-
lizacje pasiji oraz stabilizacje.

6. Czy masz jakies obawy?

Jak kazdy, mam pewne obawy do-
tyczqgce przysztosci. Sg one gtéwnie
zwiqzane z przysztg przydatnosciq
moich kompetencji na rynku pracy,
gtéwnie za sprawg rozwoju sztucz-
nej inteligenciji. Mysle tez o maturze,
ktérg bede pisat za rok. Bede musiat
poradzic sobie ze stresem i uwierzy¢
w swoje umiejetnosci, aby poradzié¢
sobie ztym egzaminem. Czasami za-
stanawiam sie tez nad moim zyciem
po skonczeniu szkoty $redniej, po-
niewaz jest to wielka zmiana w zyciu
kazdego cztowieka, niezaleznie czy
wybiera sie na studia, czy nie. Jest
to temat ciezkiszczegdlnie dla osoby
chorej na fenyloketonurig, poniewaz
mam obawy co do potencjalnej na-
uki w czasie studiéw z dala od domu.
Choroba ogranicza mitez moje mozli-
wosci przy wyborze samej pracy, wiec
bede musiat wzigé to pod uwage.
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1. Gdzie i co studivjesz?

Obecnie jestem studentkg pierwsze-
go roku studiéw drugiego stopnia na
Politechnice Rzeszowskiej, na kierunku
inzynieria Srodowiska, gdzie kontynu-
uje swojg edukacje i rozwijam wiedze
zdobytqg na studiach inzynierskich.

2. Skqd taki wybor?

Cztery lata temu, stojgc przed wybo-
rem studidw, nie bytam jeszcze pew-
na, co chciatabym robié¢ w przysztosci.
Zalezato mina studiowaniu na uczelni
technicznej, poniewaz lepiej odnajdo-
watam sie w przedmiotach $cistych
niz humanistycznych. Ostatecznie
zdecydowatam sie na ztozenie pa-
pieréw na inzynierie $rodowiska,
poniewaz kierunek ten wydawat mi
sie réoznorodny i tgczyt wiele intere-
sujgcych zagadnien. Po ukonczeniu

1. Gdzie pracujesz?

Aktualnie pracuje w firmie ubezpie-
czeniowej UNIQA. Zajmuje sie under-
writingem grupowych ubezpieczen
na zycie, czyli ocenqg ryzyka ubez-
pieczeniowego. W mojej codziennej
pracy szacuje, wyliczam i zarzgdzam
ryzykiem, jakie towarzyszy firmie
podczas zawiera polis z klientami.

2. Skqd taki wybor?

Na ten wybér sktadajq sie dwie rzeczy:
przypadek oraz studia. Studiowatem
Finanse i Rachunkowos¢, gdzie mia-
tem takze zajecia zwigzane z ubezpie-
czeniami, co umozliwito mi pierwszy
kontakt z tym tematem. Dodatkowo
przeprowadzajqc sie do Warszawy,
przypadkiem podjgtem pierwszqg
prace jako Konsultant klienta w firmie

studidéw pierwszego stopnia moge
$Smiato przyzna¢, ze to byt bardzo
dobry wybér.

3. Gdzie chciatabys pracowaé
w przysztosci?

Cho¢ przede mnq jeszcze ponad rok
studiéw oraz napisanie pracy magi-
sterskiej, coraz czesciej mysle row-
niez o swojej przysztosci zawodowe;.
Kierunek, ktéry wybratam, daje wiele
mozliwosci zatrudnienia, zaréwno
w pracy biurowej, na przyktad przy
projektowaniu, jok i w pracy terenowe;.
Uwazam, ze kazda z tych $ciezek moze
mnie wiele nauczyc i pozwoli¢ zdoby¢
cenne doswiadczenie.

4. Czy pracujesz obecnie?

Na ten moment nie pracuije, skupiam
sie na studiach.

PZU. Dalej juz jako$ poszto :) przez
prace w sprzedazy, likwidacji szkédd,
az finalnie do aktualnej oceny ryzyka.

3. Jakie masz plany na przysztos¢?

Na ten moment w planach mam dal-
szy rozwéjw dziedzinie ubezpieczen,
moze jakie$ wyzsze stanowiska. Nie
wykluczam jednak przebranzowie-
nia sie w dalszej przysztosci, moze
nawet i wtasny biznes. Staram sie
nie zamykaé na nowe mozliwosci.
Moje plany nie sq sztywnie ukierun-
kowane i daje sobie przestrzen na
prébowanie. Zobacze, co przyniesie
przysztosc.

4. Czy masz jakies obawy?

Mysle, ze jok kazda osoba w mto-
dym wieku, mam obawy dotyczqgce

5. Jakie masz plany na
przysztosé?

Obecnie moim gtéwnym celem jest sku-
pienie sie na ukonczeniu studiéw. W dal-
szej perspektywie chciatabym znalez¢
prace, ktéra bedzie dla mnie interesujg-
caizgodnaz moimizainteresowaniami.
Zalezy mi na tym, aby byta to praca
dajgca mozliwosé rozwoju, zdobywania
doswiadczenia oraz poszerzania kom-
petencji w mojej dziedzinie.

6. Czy masz jakies obawy?

Nie, nie mam zadnych obaw. Uwazam,
ze jedli ktos jest naprawde zmotywo-
wany i chce osiggng¢ okreslony cel, to
jest wstanie go zrealizowac. W takiej
sytuaciji dieta nie stanowi wigkszej
przeszkody, a jedynie element, kté-
ry mozna odpowiednio zaplanowac
i dostosowac sie do niego.

przysztosci. Czy dobrze wybratem,
czy bede zajmowat sie tym w przy-
sztosci albo czy to, co robie/bede
robit bedzie dawato mi spetnienie
i zapewni mi dobre warunki zycia.
Staram sie, zeby te obawy nie wpty-
nety na to, co aktualnie sie dzieje
wokét mnie. Staram sie dziatad i wy-
korzystywaé napotykajgce mnie oka-
zje. Tylko aktywnie dziatanie moze
sprawi¢, ze te obawy znikng.
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Kwestia organizacji?
Planowanie positkow
na studia i do pracy

Tekst #Fenymenalna Dietetyczka Justyna Drabik

Kwestia organizacji w codziennym zy-
ciu przy PKU bardzo szybko przestaje
by¢ tylko tematem jedzenia, a zaczy-
narealnie wptywad na Twojq energie,
koncentracje i poczucie kontroli nad
dniem. Kiedy masz przed sobq zaje-
cia, prace i rézne obowiqzki, tatwo za-
uwazyg, ze brak planu zywieniowego
odbija sie nie tylko na samopoczuciu
fizycznym, ale tez na poziomie stresu,
dlatego dobrze utozony system posit-
koéw dziata jak ciche wsparcie, ktére
pozwala Ci przej$¢ przez dzien bez
chaosu i bez ciggtego zastanawia-
nia sie, co i kiedy zjesz. Zeby jednak
dojs$¢ do takiego momentu, nie po-
trzebujesz idealnego jadtospisu ani
skomplikowanych rozpisek, znacznie
lepiej sprawdza sie podejscie op-
arte na prostych, powtarzal-

nych schematach,

ktére stopniowo

budujesz pod
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siebie. Jeslimasz kilka sprawdzonych
positkow, ktére mozesz przygotowad
szybko i bez wiekszego wysitku, two-
rzysz swojqg baze bezpieczenstwa,
dzieki ktérej w intensywnych dniach
nie jeste$ zdany na przypadek, a jed-
noczesnie taka powtarzalnos$é weale
nie musi oznaczaé nudy, bo te same
dania mozesz modyfikowaé, zmie-
niajgc dodatki czy sposéb podania.

Naturalnie kolejnym krokiem staje
sie spojrzenie na planowanie w per-
spektywie catego tygodnia, bo kiedy
z wyprzedzeniem okreslisz, co mniej
wiecej bedziesz je$¢, duzo tatwiej

dopasowad positki do swojego
harmonogramu i poziomu energii.
W dni bardziej wymagajgce mozesz
oprzecsie na prostych opcjach, ktére
nie zajmujg duzo czasu, a w spokoj-
niejsze przygotowad wieksze porcje
i stworzy¢ zapas na kolejne dni, dzigki
czemu jedno gotowanie zaczyna pra-
cowac dla Ciebie dtuzej. To podejscie
bardzo dobrze tgczy sie z nawykiem
przygotowywania kilku rzeczy naraz,
bo skoro juz poswiecasz czas na kuch-
nie, warto wykorzystaé go maksymal-
nie i stworzy¢ nie tylko jeden positek,
ale tez elementy, ktére wykorzystasz
podzniej, co sprawia, ze w kolejnych




dniach nie zaczynasz od zera, tylko
sktadasz jedzenie z gotowych cze-
$ci, oszczedzajqgc czas i ograniczajgc
zmeczenie decyzjami.

Wtasnie zmeczenie jest jednym z klu-
czowych elementdw, ktére czesto sg
pomijane, a majg ogromny wptyw na
to, czy plan faktycznie dziata, bo sq
dni, kiedy mimo dobrych checipo pro-
stu nie masz sity gotowad i wtedy naij-
tatwiej o frustracje. Dlatego tak wazne
jest, zeby w swoim systemie mieé miej-
sce na bardzo proste, ,awaryjne” roz-
wigzania, ktére nie wymagaijg wysitku,
a jednoczes$nie pozwalajg utrzymadé
ciggtos¢ diety. Kiedy wiesz, ze masz
co$, co mozesz przygotowad szybko
i bez zastanawiania sie, odzyskujesz
poczucie kontroli nawet w trudniej-
szych momentach, a to z kolei sprawia,
ze tatwiej utrzymacé regularnoéé. Zeby
dodatkowo odcigzy¢ gtowe, warto
przenies¢ planowanie z mysli na co$
konkretnego, na przyktad kalendarz
albo prostq liste, gdzie wpisujesz
positki obok swoich zajec czy pracy,
dzieki czemu jedzenie przestaje by¢
przypadkowe i zaczyna funkcjonowaé
jako naturalna czesé dnia.

Z czasem bardzo pomaga tez two-
rzenie wtasnej bazy sprawdzonych
positkéw, do ktérych mozesz wracad
bez zastanawiania sie, szczegdlnie

W tym kontekscie
trudno pomingc¢
przekgski, ktore czesto
sg niedoceniane,

a w praktyce

decydujg o Twojej
energii w ciggu dnia,
zwtaszcza podczas
dtugich godzin na uczelni
czy w pracy, dlatego
przygotowanie ich
wczesniej razem z resztq
jedzenia znaczqco
zmniejsza ryzyko
przypadkowych decyziji.
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jesli sq szybkie, wygodne do zabra-
nia i dobrze sie przechowujq, bo to
wtasnie takie opcje najczesciej ratujq
codziennosé.

Catos¢ zaczyna dziataé naprawde do-
brze dopiero wtedy, gdy uwzglednisz
tez kwestie praktyczne, takie jak do-
step do lodowki, mozliwos$é podgrza-
nia positku czy dtugosc przerwy, bo
jesli plan pasuje do realnych warun-
kéw, nie wymaga dodatkowego kom-
binowania i tatwiej sie go trzymad.

Z tego powodu coraz wiecej oséb
decyduje sie na przygotowywanie
jedzenia na kilka dnido przodu i por-
cjowanie go od razu, co szczegdlnie
w intensywnych tygodniach daje
ogromng oszczedno$¢ czasu i wiek-
szq przewidywalnos¢, a przy PKU ma
to dodatkowq wartos¢, bo zwieksza
kontrole nad tym, co jesz. Kiedy po-
tgczysz to z drobnymiuproszczeniami,
takimi jok przypisanie okreslonych
typdw positkdw do konkretnych dni,
zauwazysz, ze liczba codziennych de-
cyzji znaczqco spada, a Ty dziatasz
bardziej automatycznie iz mniejszym

wysitkiem. W tym wszystkim warto
tez korzystac¢ z mniej oczywistych tri-
kow, ktére robig duzq réznice w prak-
tyce, na przyktad trzymanie ,zapa-
séw kryzysowych” nie tylko w domu,
ale tezw miejscach, w ktérych czesto
bywasz, takich jak plecak, torba czy
szuflada w pracy, dzieki czemu nawet
w sytuacji awaryjnej nie zostajesz bez
wyijscia.

Podobnie dziata ograniczanie liczby
decyzji poprzez ustalenie ,domyslnych”
positkéw na najbardziej zabiegane dni
albo powtarzalnych $niadan, co moze
wydawad sie drobiazgiem, ale w rze-
czywisto$ci znaczgco zmniejsza zme-
czenie i utatwia trzymanie sie planu.

Ciekawym rozwigzaniem jest tez
przygotowywanie potproduktéw
zamiast gotowych dan, bo pokro-
jone wczesniej sktadniki czy gotowe
bazy sprawiajg, ze zrobienie positku
zajmuje dostownie kilka minut, nawet
gdy masz mato czasu. Warto réwniez
zwréci¢ uwage na sposéb pakowania
jedzenia, bo jesli jest wygodne do
zjedzenia i nie wymaga dodatkowych
przygotowan, znacznie czesciej po
nie siegasz, a drobne zmiany w tym
zakresie potrafig realnie wptyngé na
codzienne wybory. Dla wielu oséb
pomocne okazuje sie takze tgczenie
planowania positkéw z innymi ruty-
nami, ktére juz istniejg, na przyktad
przygotowywanie jedzenia zawsze
w tym samym dniu tygodnia albo pa-
kowanie go od razu po kolacji, dzieki
czemu nie trzeba pamietac o dodat-
kowych obowigzkach.

Na koncu najwazniejsze jest jednak
to, zeby caty ten system byt dla Ciebie
wsparciem, a nie zrédtem presji, bo
nie wszystko zawsze péjdzie zgodnie
zplanemito jest catkowicie normalne.
Kluczowe jest to, zeby mie¢ alterna-
tywy i umied sie dostosowaé, zamiast
dagzy¢ do perfekciji, ktéra w praktyce
rzadko jest mozliwa. Z czasem wy-
pracujesz swoj wtasny sposéb dzia-
tania, dopasowany do Twojego rytmu
dnia, dzieki czemu jedzenie przestanie
by¢ ciggtym wyzwaniem, a stanie sie
czyms, co po prostu dziata w tle i daje
Ci wiecej spokoju.
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Wygodna Oszczednosé Bezpieczenstwo
dostawa
Korzystaj z mozliwosci zamawiania Co oszczedzisz, korzystajac Preparaty PKU Nutricia powedruja
przepisanych przez lekarza z platformy? Przede wszystkim CZAS. do Twojego domu w kontrolowanych

preparatéw PKU Nutrcia online. Kilka Nie tracisz go na chodzenie do apteki, warunkach, za posrednictwem kuriera
kliknie¢ spod cieptego kocyka, a kurier noszenie zakupdw. Wszystko zatatwisz medycznego.

medyczny dowiezie Twoje preparaty przez PKU W DOMU online!

PKU do domu w 48h*. Bez noszenia
paczek czy chodzenia do apteki.

Odkryj platforme nutricia.medicare.pl Pk0% wm i... r02805¢ sie na dobre,

zamawiaj przepisane przez lekarza preparaty PKU Nutricia
skad tylko chcesz, na przyktad z wtasnej wygodnej kanapy!

Nutricia Polska Sp. z 0. o. | ul. Bobrowiecka 8 | 00-728 Warszawa | nutriciametabolics.pl
Serwis konsumencki czynny od poniedziatku do pigtku w godz.: 08:30 - 16:30 pod numerem tel. 22 550 0155

*48h od momentu uiszczenia optaty za zaméwienie; dotyczy dni roboczych; jesli wystapia oklicznosci uniemoliwiajace dotrzymanie tego terminu,
nastapi kontakt ze strony Biura Obstugi Klienta; szczegéty oraz regulamin na nutricia.medicare.pl
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Dobroczynny kontakt
ze zwierzetami -

z tego sie nie wyrasta

Dziecko spontaniczne lub naturalne
to pojecie psychologiczne okreslajg-
ce autentyczng, radosngq czesé czto-
wieka, moggcq dochodzi¢ do gtosu
w kazdym wieku. Wiele miejsc, w kté-
rych mozna poby¢ ze zwierzetami,
jest nastawione gtéwnie na najmtod-
szych, ale dlaczego dorosty nie miat-
by sie cieszy¢ kontaktem z przyrodq
z podobnym entuzjazmem?

Uzdrawiajgcy dotyk natury

Nie od dzi$ wiadomo, ze kontakt ze
zwierzetami (i to naprawde réznymi)
ma zbawienny wptyw na nasze zdro-
wie fizyczne. Wedtug badan przeby-
wanie z nimi od dziecka moze uchronié¢
od alergii, a gtaskanie uspokaja nie
tylko gtaskanego, ale i gtaszczgcego
- m.in. obniza cisnienie.

Nasi przyjaciele innego gatunku mo-
bilizujg nas do dziatania - sktaniajg
do wyjscia na $wieze powietrze i do
ruchu. Przyktadowo dzieki jezdzie
konnej osoba z niepetnosprawnosciqg
moze sie przemieszczad, ale to nie
jedyna zaleta interakcji z wierzchow-
cem. Gtaskanie czy czesanie wymaga
ztozonej pracy miesni, co sprawdza
sie doskonale w rehabilitacji réznych
partii ciata. Miedzy innymi te fak-
ty wykorzystywane sq w zooterapii

Te/a'/'#Fenymenulnu Redakcja

- profesjonalnej terapii prowadzonej
z udziatem zwierzgt.

Balsam dla duszy

Przebywanie ze zwierzetami moze stuzy¢
poprawie nie tylko stanu fizycznego, ale
takze psychicznego. Udowodniono, ze
przyjazny kontakt z przedstawicielami
innego gatunku pomaga np. przy de-
presiji, schizofrenii, ADHD czy autyzmie.
Wiele oséb na catym swiecie przekonuje
sie, ze na smutki i tfrudy codziennosci
pomaga ,oktad” z domowego kota
czy obserwowanie zwierzgt wiejskich.
W Holandii powstaty nawet miejsca,
w ktérych mozna skorzystac z, koeknu-
ffelen”, czyli... poprzytulac sie do kréw.

Skqd ten pozytywny wptyw na psy-
chike? Zwierzak nie kieruje sie tym,
czy ubierasz sie modnie, ile zarabiasz
i jakie masz wyksztatcenie. Jesli oka-
zujesz mu podstawowe minimum
ciepta i zyczliwosci, to nie bedzie
zwazat na drobnostki. Poza tym
obserwacja przyrody nierzadko
bywa zrodtem czystejradosci. Z bra-
ku laku mozna obejrze¢ $mieszne
koty winternecie, ale zdecydowa-
nie wiekszg frajde sprawia live
w 3D, czyli po prostu obecnosc.

I nie chodzitu o wyjscie do cyr-
ku ani o poszukiwanie egzotyki

lub ,modnych” gatunkéw. Wystarczy
popatrzeé nawet na miejskie ptaki: na
czarne pantalony gawrona, na srocze
sprzeczki, na gotebie zaloty.

Granice zooterapii

Przyktadem gatunku, ktéry nie nadaje
sie do zooterapii, jest delfin. Pokazy
z udziatem tych morskich ssakéw wcigz
sq popularne, co nie znaczy, ze dobre.
Od lat w wielu miejscach mozna tez
spotka¢ zagrody z alpakami. Te pocho-
dzgce z Ameryki Potudniowej wielbtg-
dowate sq urocze, ciekawskie i na ogét
maijq tagodne usposobienie. Warto
jednak znalez¢ miejsce, w ktérym pra-
cujqg profesjonalisci dbajgcy o dobro-
stan swoich podopiecznych. Wbrew
pozorom alpakinie lubig sie przytulac¢
do kazdego, a ttumy odwiedzajgcych
moggq by¢ dla nich stresujgce.
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Literatura

Young Adult i New Adult

Polecajki

Do literatury dla mtodych dorostych za-
liczajq sie nie tylko klasyczne romanse
i powiesci obyczajowe, ale takze fantasy
czy thrillery. Cho¢ niektére ksigzki co do
zasady powinny naleze¢ do kategorii
New Adult, poniewaz kierowane sq do
odbiorcéw w wieku 18-30 lat, czesto
wystepujg pod szyldem Young Adult
- wraz z opowiesciami o nastolatkach.
Oba nurty tgczy autentyczno$¢, emocio-
nalno$¢ i poruszanie waznych tematéw
spotecznych. Przedstawiamy kilka pro-
pozycji, po ktére mogq siegngé zaréwno
osoby zaznajomione zliteraturg YA NA,
jakite chcgce dopiero sie przekonad, na
czym polega $wiatowy fenomen.

Laura Green
A imie jej szeptal wiatr
Wydawnictwo: Papierowe serca

Laura od lat prébuje zostawié za sobg
trudng przeszto$é i nauczyé sie zyé na
nowo. Cho¢ skrywa w sobie bdlinie ufa
ludziom, niespodziewane wydarzenia
sprawiajg, ze zaczyna odzyskiwaé na-
dzieje. Wkraczajgc w $wiat sportow
walki, stopniowo odkrywa wtasng site,
a przy okazji poznaije tajemniczego
boksera, ktéry zmienia jej spojrzenie na
zycie. To historia 0 zmaganiach z trau-
mami, odnajdywaniu siebie i uczuciu,
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ktére pojawia sie wtedy, gdy najmniej
sie go spodziewamy.

Holly Jackson
Nie catkiem martwa
Wydawnictwo: Must Read

Autorka ,,Przewodnika po zbrodni we-
dtug grzecznej dziewczynki” wraca
zkolejnym thrillerem psychologicznym.
Gtéwna bohaterka-Jet—ma dwadzies-
cia siedem lat, ale nie czuje sie jeszcze
dorostaiwciqz odktada zycie na pdzniej.
Mieszka z rodzicamiiunika powaznych
decyzji, jednak wszystko sie zmienia po
brutalnej napasci. Jet odnosi powazne
obrazenia i musi liczy¢ sie z tym, ze zo-
stato jej niewiele czasu. Blisko$¢ smier-
ci sprawia, ze kobieta zaczyna inaczej
patrzeé na osoby ze swojego otoczenia.
Dawne relacje, rodzinne tajemnice i nie-
wypowiedziane zale nabierajg nowego
znaczenia, a Jet probuje odkry¢ prawde.
Komu rzeczywiscie moze ufac? Kto jg
zaatakowat i dlaczego?

Lauren Roberts
Bezsilna (tom 1)
Wydawnictwo: Uroboros

W $wiecie, w ktérym brak nadprzyrodzo-
nych mocy oznacza $mierélub wygnanie,

Paedyn prébuije przetrwaé na ulicach
miasta. Los niespodziewanie wplgtuje jg
jednak w niebezpieczng gre: dziewczyna
trafia do brutalnego turnieju organizo-
wanego dla najwybitniejszych miesz-
kancéw krélestwa. Kazdy btgd moze jg
kosztowac wszystko. Wyzwaniem oka-
zujesie jednak nie tylko walka o zycie, ale
takze uporzgdkowanie relacji miedzy nig
a dwoma ksigzetami.

Nic Stone
Drogi Martinie
Wydawnictwo: Niezwykte

Justyce jest ambitnym nastolatkiem,
ktéry marzy o lepszej przysztosci i pro-
buje zostawi¢ za sobgq okres dorastania
w trudnym srodowisku. Mimo sukceséw
osigganych dzieki ciezkiej pracy wcigz
spotyka sie z dyskryminacjq ze wzgledu
na kolor skéry. Szukajgc odpowiedzi na
pytania o sprawiedliwos$¢, rasizm i whas-
ng tozsamos¢, zaczyna pisad listy do za-
mordowanego wlatach szesé¢dziesigtych
aktywisty — Martina Luthera Kinga.
Niestety kolejne wydarzenia pokazujg
Justyceowi, ze rzeczywisto$¢ jest znacz-
nie bardziej brutalna, niz sqdzit dotqd.
Ta poruszajgca ksigzka opowiada o nie-
réwnosciach, dojrzewaniu iwalce o wias-
ny gtos w $wiecie petnym podziatow.
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PKU GMPRO MIX-IN - ELASTYCZNE ROZWIAZANIE
DLA TWOJEJ DIETY PKU

ZAPYTAJ LEKARZA O TEN PRODUKT

Miksuj z:

Napojami,
sokami, woda

Zywno$cia
niskobiatkowa
Saszetka (12,5 g) zawiera:

Innymi
preparatami PKU

PKU GMPro Mix-In jest praktycznie
bezsmakowy i bezzapachowy, wiec dodajac go do swojego ulubionego
positku/produktu lub napoju, nie zmieni on jego smaku.

Nutricia Polska Sp. z 0. 0. | ul. Bobrowiecka 8 | 00-728 Warszawa | nutriciametabolics.pl
Serwis konsumencki czynny od poniedziatku do pigtku w godz.: 08:30 - 16:30 pod numerem tel. 22 550 0155

PKU GMPro Mix-In to zywnos¢ specjalnego przeznaczenia medycznego. Do postepowania dietetycznego
w fenyloketonurii (PKU) u 0s6b powyzej 3 roku zycia. Stosowaé pod nadzorem lekarza.
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Odkry LICZNIK 20

PKU Licznik 2.0 - Twdj asystent w diecie!
Licznik PKU 2.0 jest zawsze pod reka. Teraz
mozesz tatwo zobaczy¢ ilos¢ spozytego
dziennie biatka, PHE i kalorii.

Dzieki narzedziu btyskawicznie sprawdzisz
warto$ci PHE, biatka i kalorii dla produktéw,
na ktére masz ochote, i stworzysz z nich
wtasne przepisy!

Utatw sobie diete
z PKU Licznikiem 2.0

Nutricia Polska Sp. z o. 0. ul Bobrowiecka 8, 00-728 Warszawa
www.nutriciametabolics.pl

Serwis konsumencki czynny od poniedziatku do piatku w godz.: 08:30-16:30
pod numerem telefonu: 22 550 01 55, serwis@nutriciamedyczna.pl



