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Szanowni Panstwo,

Poczatek nowego roku to szczegélny czas. Z jednej strony to czas refleksji i podsumowania tego co byto, z drugiej tworzenia
planéw i postanowien na przysztosc.

Z wielka radoscia to rowniez kolejny rok dziatalnosci naszego hospicjum. W 2017 roku objeliSmy opieka 38 pacjentéw, 5 z nich
ze wzgledu na poprawe stanu wypisaliémy, oddajac pod opieke lekarza podstawowej opieki zdrowotnej, 12 pozegnalismy, a ich
rodzicow obejmujemy opieka psychologiczng na spotkaniach grupy wsparcia w zatobie. W tym roku przeprowadzonych zostato
wiele akcji charytatywnych na rzecz Promyczka. Mamy nadzieje na kontynuowanie i rozwijanie naszej dziatalnosci w kolejnym
roku. Wszystkie podejmowane dziatania sa mozliwe tylko i wytacznie dzieki pomocy wielu ludzi nieustannie nas wspierajacych.

Za pomoc i Panstwa obecnosc¢ serdecznie dziekujemy!

Zarzad Fundacji DHD Promyczek
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14 LISTOPADA 2017 ROKU,

Madzia urodzita sie 24 kwietnia 2004
roku, poréd byt trudny, ale ostatecznie
dostata 10 pkt w skali Appgar. Martwito
nas troche, ze wszystkie dzieci kilka go-
dzin po porodzie zaczynaty je$¢ i gto$no
ptakaé, a Madzia tylko cichutko kwilita
i nie jadta. MysleliSmy, ze jest zmeczona
po porodzie, ale lekarze zaczeli podej-
rzewaé, ze co$ jest nie tak. W trzeciej
dobie przewieziono jg do innego szpi-
tala na oddziat kardiologii, gdzie po serii
badah postawiono diagnoze: bardzo
skomplikowana wrodzona wada serca.
Podczas cewnikowania serca (rodzaj
badania ktére miato potwierdzi¢ wstep-
na diagnoze) Madzia ,zatrzymata sie”
i trzeba byto ja reanimowac. To wtasnie
w tym szpitalu Magda otrzymata od
siéstr przydomek ,Magic” - do tej pory

do niej tak moéwimy...

Po ponad miesigcu wypuszczono nas
do domu ustalajac termin operacji na
grudzien. Tych kilka miesiecy spedzonych
razem w domu byto najpiekniejszym
Cczasem w naszym zyciu ... nawet biorac
pod uwage to, ze Madzia kazdej nocy
wstawata 02.00i domagata sie noszenia na
rekach do 4.00 :-). Baliémy sie ogromnie
tej operacji, ale tez czekalismy z niecier-
pliwoscia, az lekarze naprawia jej chore
serduszko i wreszcie zaczniemy ,nor-
malnie” zy¢. Nie byto to jednak dane ani
jej, ani nam. Madzia jako mate dziecko
byta bardzo grzeczna, dlatego bardzo
zaskoczyto nas, ze jadac do szpitala na
wyznaczony do operacji termin, Magda
cata droge ptakata tak bardzo, ze nie

sposob byto jej uspokoi. Po przyjezdzie

okazatosie, ze nalzbe Przyjec przyjechat
jakis$ rodzic z dzieckiem z podejrzeniem
choroby zakaznej i wszystkich nas ode-
stano do domu. Nastepnego dnia przyje-
chaliSmy ponownie, ale Magda byta juz
grzeczna i jakby pogodzona z tym co ma
nastapic.

Operacja odbyta sie 8 grudnia 2004 roku.
Czekali$my pod drzwiami bloku modlac
sie o szczedliwg operacje, ale kiedy
wszystko sie przedtuzato i zaczeta sie
»bieganina” wiedzielismy, ze co$ jest nie
tak. Pamietam dobrze jak modlitam sie:
»Panie Boze, w jakimkolwiek bedzie stanie,
wszystko jedno, tylko mi jg oddaj” - wte-
dy nie wiedziatam o co prosze. Okazato
sie, ze technicznie operacja poszta do-
brze, ale z uwagi na zbyt duza utrate
krwi doszto do rozlegtego niedotlenie-
nia moézgu. W szpitalu na ul. Litewskiej
w Warszawie spedzilimy po operacji
6 miesiecy, potem kolejny miesigc na
neurologii na ul. Kasprzaka. Tam lekarze
potwierdzili zmiany zanikowe mézgu,
padaczke, wodogtowie, niedowtad spa-
styczny czterokofnczynowy. Zrobiono
takze badania genetyczne, ktére po-
twierdzity wade genetyczna - uszkodzenie
chromosomu 4. Poniewaz nie chcielismy
sie poddad i z catych sit staraliSmy sie
walczy¢ o powrét Madzi do zdrowia, po
2 dniach spedzonych w domu trafilismy
na oddziat rehabilitacji neurologicznej
szpitala w Bydgoszczy. Na dobre wré-
ciliSmy do domu po 9 miesigcach od
operacji. Ten pierwszy rok to byt dla nas
najtrudniejszy czas. Nie jesteSmy leka-
rzami, nie mamy wyksztatcenia medycz-
nego, wszystko byto dla nas nowe, obce,
wszystkiego musieliSmy sie uczyé. Wy-
miany tracheostomii, odsysania, daw-
kowania lekoéw, rehabilitacji domowej,
pielegnacji. Najtrudniejsze dla nas byto
to, ze Magda znajdowata sie w stanie
~coma” - zyta, oddychata, ale nie byto
jej z nami, byta jakby gdzie$ w innym

Magda

Swiecie, innym wymiarze. Na zawsze za-
pamietam dzien kiedy po raz pierwszy
zareagowata usmiechem na klepanie po
pupie podczas bujania jej w hamaku :-)
Bylismy tacy szczesliwi, wierzyliSmy, ze
wszystko sie jako$ utozy, ze rehabilitacja
uda nam sie Magde wyprowadzi¢ z tego
stanu. Madzia od czasu operacji byta
karmiona przez sonde, prébowalismy
nauczy¢ ja samodzielnie jes¢, ale nie-
stety bez powodzenia, dlatego w wieku
3 lat przeszta kolejng operacje - anty-
refluks i zatozenie gastrostomii. Dtugo
moglibySmy opowiada¢ o wszystkich
zabiegach ktére przeszta, jej cierpieniu,
naszej niepewnosci co bedzie jutro, za
tydzien, za rok...

Obecnie od siedmiu lat jesteSmy pod
opieka Domowego Hospicjum dla Dzieci
Promyczek. Bardzo dtugo wahalismy sie
czy powinnismy szukac¢ takiej pomocy.
Stowo ,hospicjum” wszystkim kojarzy
sie z umieraniem, a my nie chcieliémy
pogodzi¢ z tym, ze Magda odchodzi.
Ostatecznie postanowiliémy sprébowac
- to byt strzat w dziesigtke. Hospicjum
od strony organizacyjnej zapewnia nam
statg opieke lekarsko-pielegniarska,
dostarcza niezbedny sprzet: inhalator,
koncentrator tlenu, cewniki do odsysa-
nia. Zanim zostaliSmy objeci opieka
hospicyjna, najwieksze problemy za-
wsze pojawiaty sie kiedy Madzia tapata
infekcje i trzeba byto podja¢ decyzje nt.
leczenia. Wowczas praktycznie za kaz-
dym razem trafiata do innego lekarza -
czasem byt to lekarz rodzinny, czasem
lekarz prywatny, a jesli byto bardzo zle
wzywalismy pogotowie.

Teraz mamy stata opieke lekarzy ktérzy
znaja Magde, historie jej leczenia, wiedza
jak reaguje na poszczegbélne leki i jaki
sposob leczenia jest dla niej optymalny.
Przez ostatnie lata Madzia miata tylko
kilka niegroznych infekcji drég odde-



Magda

chowych, podczas gdy wczesniej byto
ich kilka-kilkanascie w roku; wiekszos¢
z nich konczyta sie pobytem w szpitalu.
Teraz kiedy mniej grozne infekcje jestesmy
w stanie opanowaé z pomoca hospicjum
w warunkach domowych, nie musimy
tak czesto leczy¢ Magdy w szpitalu, co
powoduje, Ze nie blokujemy miejsca na
oddziale dla innych matych pacjentéw
potrzebujacych pomocy.

Dlatego tak wazna i potrzebna
jest opieka paliatywna w Polsce.
Z racji choroby Magdy mamy kon-
takt z wieloma innymi rodzicami
chorych dzieci i wiemy, ze zapo-
trzebowanie na domowg opieke
paliatywna dla dziecijest ogromne,
a istniejace hospicja nie s w sta-
nie obja¢ opieka wszystkich nie-

uleczalnie chorych dzieci. Takich
instytucji powinno powstawac jak
najwiecej - bedzie to z korzyscia
zaréwno dla chorych dzieci ktoére
w warunkach domowych czuja
sie najlepiej, jak i dla NFZ ktory
bedzie moégt miejsca w szpitalach
dzieciecych przeznaczyé¢ dla in-
nych matych pacjentow.

Standardowo do Madzi przyjezdza piele-
gniarka 2x w tygodniu i lekarz 2x w mie-
sigcu, a jesli zachodzi taka potrzeba to
w kazdej chwili mozemy poprosi¢ o do-
datkowa wizyte. Pacjenci tacy jak Madzia
wymagaja specjalistycznej opieki me-
dycznej, ktéra zapewnia nam domo-
we hospicjum. Niezaleznie od tego jak
bardzo kochamy nasze dzieci, nikt z nas

- rodzicdw, nie jest lekarzem, terapeuta,
rehabilitantem. Kazde z naszych ho-
spicyjnych dzieci spedzito w szpitalach
znaczng czes$¢ swojego zycia, a opieka
domowego hospicjum pozwala nam
ograniczy¢ pobyty w szpitalach do nie-
zbednego minimum.

Z perspektywy czasu zatujemy, ze tak
pézno zdecydowaliémy sie na opieke
Promyczka. Sa dla nas nie tylko lekarza-
mi, pielegniarkami, psychologami. Sa
czescig naszejrodziny i razem z nami wal-
cz3 o jak najgodniejsze przezycie czasu
ktéry jest dany nam i naszym dzieciom.

Rodzice Madzi

Magda jest podopieczng naszego hospicjum. W tym roku po
raz kolejny bierze udziat w kampanii 1% dla DHD Promyczek

PROMYCZEK

Hospicjum
dla dzieci
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ROZLICZANIE PIT 2017

wcale nie musi by¢ nieprzyjemnym
obowiazkiem. Dzieki organizacjom po-
zytku publicznego ten obowiazek kaz-
dego podatnika mozna przeformutowac
w przyjemnos¢, ktora pozwoli poczué sie
lepszym cztowiekiem. 1 procent moze
oddac kazdy, kto bedzie w roku rozlicze-
niowym sktadat zeznanie podatkowe.

1% moze przekazac¢ kazdy, kto rozlicza
podatek dochodowy od osoéb fizycz-
nych; osoby opodatkowane ryczattem
od przychodéw ewidencjonowanych
(m.in. deklarujacy przychéd z najmu);
wtasciciele jednoosobowych firm, ko-
rzystajacy z 19-procentowej stawki
podatku i emeryci, pod warunkiem, ze
samodzielnie, czyli bez pomocy ZUS,
wypetnig swoéj PIT i dostarcza go do
urzedu skarbowego.

Przekazanie 1% jest proste i nie zajmuje
duzo czasu. Gdy juz wiemy, kogo chcemy
wesprze¢ wypetnienie dwoch dodatko-
wych pél w zeznaniu rocznym zajmuje
chwile, a cata procedura odbywa sie
poza nami, przy okazji corocznego roz-
liczania sie z urzedem skarbowym. To
naczelnicy skarbowek w naszym imieniu
przelewaja $rodki na konto wybranej
organizacji, bez wzgledu na to, ktéra for-
mute wybierzemy: tradycyjna czy elek-
troniczna.

Wiele os6b zastanawia sie nad tym,
jak realnie jest w stanie poméc drobna
kwota, jaka jest jeden procent podatku,
zwtaszcza jesli jest to bardzo niewielka
suma. Doswiadczenie wielu organizacji
potwierdza, ze $rodki otrzymane z pitéw
stanowia bardzo wazng czes¢ rocznego
budzetu i bez nich dziatalnos$¢ statuto-
wa podmiotéw bytaby trudniejsza.

Przekazanie 1% jest dobrowolne i Polacy
coraz chetniej korzystaja z tej mozli-
wosci. Liczba darczyncéw, a co za tym
idzie wysokos$¢ kwot rosnie z roku na
rok. W 2015 roku dzieki 1% do 7888 naj-
rézniejszych organizacji pozytku pu-
blicznego trafito w sumie 557,6 min zt,
przekazanych przez 12,5 mln oséb, czyli
niemal co drugiego podatnika.

Rozliczenie PIT 2017

Kazdy z nas ofiarowat potrzebujacym
Srednio 45 zt. Dla poréwnania w 2004
roku, kiedy to po raz pierwszy dostali-
smy taka mozliwos¢, 80 tys. podatnikow
przekazato organizacjom 10 mln zi.
W 2008 roku byto to juz ponad 5 min
0s6b i ponad 290 mln zt. W 2014 - ponad
12 mln 0os6b i 511 min zt.

Z roku na rok coraz wiecej osob przekonuje sie do wspierania
dziatalnosci organizacji spotecznych przez 1%. Szacuje sie jed-
nak, ze 57% Polakow do tej pory nie korzysta z tej mozliwosci,

rozliczajac PIT.

1. ROBISZ CO$ DOBREGO
DLA INNYCH
Chcemy zrobic cos dobrego dla innych,
wiec szukamy mozliwosci. Przekaza-
nie 1% réwniez daje ku temu okazje.

3. PROCEDURA JEST
WYGODNA
Wielu z nas ceni sobie swoj czas.

Wypetnienie dwéch dodatkowych pél
W zeznaniu rocznym zajmuje dostow-
nie chwile, a cata procedura odbywa

sie przy okazji corocznego rozlicza-
nia sie z urzedem skarbowym, ktéry
w naszym imieniu przelewa $rodki na

konto wybranej organizacji.

5. DAJESZ DOBRY
PRZYKEAD INNYM
Warto pamietac, ze procedura prze-
kazania 1% powstata m.in. po to, by
zachecic Polakéw do dobroczynnosci.

2. Nic CIE TO
NIE KOSZTUJE
Jeden procent stanowi matg czastke
podatku dochodowego, ktéry i tak
trafia do kasy skarbu panstwa.

4. SAM DECYDUJESZ,
KOGO WESPRZESZ
Moze to by¢ ogdlna dziatalnos¢ wy-
branej organizacji lub konkretny cel
(tzw. szczegobtowy)

6. WIDZISZ EFEKTY
| MOZESZ JE OCENIC

Na stronie internetowej fundacji czy
stowarzyszenia znajdziemy roczne
sprawozdania z przeprowadzonych
projektow oraz doktadne dane do-
chodéw z 1%. Dzieki temu jestesmy
w stanie ocenic efekty i dowiedziec¢

sie, jak zostaty spozytkowane pienia-

dze publiczne.

JEZELI CHCESZ POMOC WPISZ

KRS: 0000336442



Oliwia
OLIWIA

2012

Kazdy z nas marzy o zdrowym dziecku
i chce zapewni¢ mu cudowne zycie, lecz

nie zawsze tak jest.

W czasie badan robionych w okresie cia-
zy dowiedzieliSmy sie z partnerem, ze
nasz maluszek bedzie miat stopy kon-
sko-szpotawe. ZaczeliSmy dowiadywac
sie z czym przyjdzie nam sie zmierzyé.
MysleliSmy: ,pare miesiecy bedziemy
musieli zaktada¢ Oliwce gipsy i po spra-
wie”. Jednak tego co ustyszeli$my po po-
rodzie, nie spodziewat sie nikt.

Oliwka przyszta na Swiat w pazdzier-
niku 2012 roku. Od razu po porodzie,
w zamartwicy, lekarze natychmiast mi ja
zabrali. Spedzita na oddziale intensyw-
nej terapii noworodka cztery tygodnie,
gdzie kazdego dnia dowiadywali$my sie
coraz gorszych rzeczy. Strach, rozpacz
i gtupia mysl:,,dlaczego ja?”. Szukatam
odpowiedzi i dostatam -odpowiedz? za-
mieszczona w tytule. Odpowiedz skiero-
wang do tysigca rodzicéw chorych dzieci.
To dato mi site, abym mogta walczy¢
kazdego dnia o lepsze zycie mojej corki.

U Oliwki stwierdzono rozszczep podnie-
bienia, cofnietg zuchwe, brak odruchu

potykania i ssania, niedorozwdj krtani

i lewej struny gtosowej, stopy konsko-
-szpotawe, ostabione napiecie miesnio-
we, niedostuch obustronny oraz duza
wade wzroku. Przez pierwsze dwa mie-
sigce czekalismy, az pojawi sie usmiech
na jej twarzy, lecz potwierdzito sie naj-
gorsze przypuszczenie: nasza mata kru-
szynka nie ma w og6le mimiki twarzy,

nie wyraza jakichkolwiek emocji, nigdy
nie zobaczymy na jej twarzy usmiechu,
czy ztosci. Badania genetyczne jeszcze
nie potwierdzity, ale wszystko wskazu-
je na zespét Meobiusa. W ciggu swoje-
go péttorarocznego zycia, do tej pory
Oliwia byta hospitalizowana dziesiec¢
razy. Bardzo tatwo zapadata na rézne-
go typu infekcje. W czwartym miesiacu
zycia jej stan byt krytyczny - okazato
sie, ze ma sepse. To byt najgorszy okres.
Lekarze nie dawali jej praktycznie zad-
nych szans. Tydzien pod respiratorem
i dwa tygodnie na OIOMie sprawity, ze
Oliwia wrécita do nas cata. W miedzy-
czasie zatozono jej rurke tracheostomijng
na szyjce, przez ktéra oddycha i pega-
zgtebnik prosto do brzuszka, przez ktéry
dostaje jes¢, bo nie jest w stanie samo-
dzielnie potyka¢ (wczesniej byta karmio-
na przez sonde) Na nowo musielismy
nauczy¢ sie pielegnowania, odsysania
z rurki i karmienia przez zgtebnik.

Dla dziecka w szpitalu chyba najwaz-
niejsza jest bliskos¢ mamy. Wierze ze
moja obecnosc¢ przez caty okres gdy le-
zata nieprzytomna, dodata jej sit. Wtedy
Oliwka pokazata jaka bardzo potrafi by¢
dzielna. Gdy wychodzilismy do domu le-
karze powiedzieli jedno:,,nie ma sensu

robi¢ zadnych operacji, to i tak nic nie

da, bo dziecko bedzie tylko lezato i nic
nie robito” czyli potocznie méwiac be-
dzie ,warzywem”. Te stowa dodaty nam
jeszcze wiecej sity, aby jednak zrobi¢
wszystko, by Oliwce byto jak najlepie;j.

Po paru miesigcach od powrotu do
domu, kiedy Oliwka doszta do siebie
i przyzwyczaita sie do rurki tracheosto-
mijnej, do tego, ze nie moze moéwi¢, pta-
ka¢, zaczeliSmy dziata¢. We wrzes$niu
Oliwia przeszta operacje rozszczepu
podniebienia miekkiego, ktéry miat po-
moc w samodzielnym potykaniu pokar-
méw (jednak dalej nad tym pracujemy).
Nastepnie w styczniu operacja lewej,
aw marcu prawej n6zki. W miedzyczasie
ogrom wizyt u specjalistéw. Dzieki po-
mocy dobrych ludzi oraz hospicjum Pro-
myczek, ktore opiekuje sie nami, mamy
wiecej mozliwosci, aby jej pomoc.

Dzi$ Oliwka jeszcze nie siada sama. Jak
tylko zdejma gipsy z ndézek zaczniemy



pionizacje i intensywna rehabilitacje.
Oli, jest na etapie wzrostowym o$mio-
miesiecznego dziecka, z etapem roz-
wojowym trudno powiedzie¢, ale jest
dosy¢ opdzniona. Jej niedostuch i wada
wzroku rowniez powoduja bariere w po-
znawaniu $wiata. Czy wiecie jak ta mata
sprytna istotka patrzy na Swiat, gdy
nie chce nosi¢ okularéw? Paluszkiem
sprytnie podcigga powieke do gory i ob-
serwuje co sie dzieje. Gdy chce poczuc
blisko$¢ czyjej$ osoby wyciaga reke aby
dotknac jej buzi, a gdy chce co$ powie-
dzie¢ zaczyna tapac sie za brode i rusza
nig. To mate proste rzeczy, ktére nas,
jej rodzicow ciesza ogromnie, bo wie-
my, ze to juz jest ogromny postep. Nasz
grafik tygodniowy jest bardzo zajety:
zajecia z rehabilitacji i integracji senso-
rycznej, w miedzyczasie wizyty u spe-
cjalistow, wymiana rurki i gipsow oraz
wizyty cudownych pielegniarek i lekarzy
z hospicjum, ktérzy caty czas czuwaja
nad nasza Oliwka. Tata Oliwki kazdego
dnia ciezko pracuje, abym ja mogta byc¢
w domu z nasza cércig i ¢wiczyc¢ z nig tak

jak tylko potrafie. Przed nami jeszcze
dtuga droga i marzenia, ktére mam na-
dzieje kiedys sie spetnia.

2017

1,5 roku temu zakonczyliSmy opieke
w hospicjum Promyczek. Oliwka byta
juz w dobrej formie, miata tyle zajec
i planéw, ze ledwo wystarczato czasu
na wizyty pielegniarek. W miedzyczasie
przeszta operacje antyrefluksowg i prze-
pukliny zotadka. Dzieki niej zwychudzonej
dziewczynki mamy teraz matego gruba-
ska. 6 kg w rok - to jest co$! Teraz radzi
sobie duzo lepiej. Zniosta kolejna walke
z gipsami i ma proste stépki, na ktérych
uczy sie stac i jest pionizowana. Ma do-
brze dobrane aparaty, dzieki ktérym
jej zainteresowanie $wiatem jest duzo
wieksze. Interesuje sie wszystkim. Stu-
cha dzwiekoéw, oglada bajki, rozglada sie
w poszukiwaniu gtosu. Poznata do cze-
go stuza rece, zaczeta chwytac oburacz
zabawki, nauczyta sie klaskaé, gtaskac
i bi¢ rodzicéw po gtowie. We wrzesniu
rozpoczeta elektrostymulacje twarzy,

Oliwia

7 i -
ktéra ma usprawnic¢ i pomo6c w potyka-

niu i ruszaniu jezykiem. Wie jak zatkac
rurke i krzyczy kiedy czegos potrzebuje.
Caty czas chodzi na rehabilitacje, tur-
la sie po catym tézku i to jej sposéb na
przemieszczenie, nie lubi juz lezeé, woli
siedzie¢, jeszcze z czyja$ pomoca i ogla-
dac Swiat z innej perspektywy. W ciggu
najblizszych dni przyjdzie dtugo ocze-
kiwany stabilizator na nogi do jeszcze
lepszej pionizacji i nauki chodu. Ostatni
rok byt dla nas najlepszy. Oliwka mato
chorowata, udato sie nawet wyskoczyc¢
na pierwsze prawdziwe wakacje. Oliwia
zrobita duzy postep, przeszta dtugi dy-
stans- jeszcze nie na wtasnych nogach,
ale robimy wszystko, aby stato sie to juz
niedtugo.

Dzieki Panstwa pomocy i wsparciu hospicjum Promyczek
opiekowato sie Oliwig przez 943 dni.

ZINTEGROWANY MODEL OPIEKI PALIATYWNEJ
DLA DZIECI W DOMU

Wobec rozwoju medycyny, a w szczeg6l-
nosci nowych mozliwosci i sposobdéw
leczenia pediatryczna opieka paliatywna
wymagata zmian. W 2000 roku Amery-
kanska Akademia Pediatryczna wydata
dokument, w ktérym podano nowy
model opieki paliatywnej nad dzie¢mi
w domu tzw. model zintegrowany. Mo-
del ukazuje standardy zaktualizowane
i opracowane na podstawie wieloletnich
badan.

Zintegrowana opieka paliatywna dla
dzieci w domu:

1. jest skierowana do chorych, kto-
rych leczenie wymaga specyficznej
wiedzy ze wzgledu na koniecznos¢

odpowiadania i podejmowania in-
terwencji ze wzgledu na ztozonos¢
i ilos¢ pojawiajacych sie dolegliwo-
$ci i objawow progresji choroby,

2. zapewnia dostep do niezbednej
aparatury medycznej w domu,

3. ktadzie nacisk na wykonywanie
czestych zabiegow pielegnacyj-

nych poprawiajacych komfort
pacjenta wraz z rutynowa ocena
stanu, majaca na celu wczesne
wykrycie nowych symptomoéw,
a przez to niedopuszczenie do ich
rozwoju co mogtoby znaczaco po-

gorszy¢ komfort pacjenta,

4. naktada

stania

obowigzek wykorzy-

wszystkich  mozliwych
terapii tagodzacych bél i tych,

ktére poprawiaja jakos¢ zycia,

5. obejmuje opieka cata rodzine sku-
piajac sie na:

« edukacji w zakresie medycznej
opieki nad chorym z przedysku-
towanie mozliwych schematéw
dziatania i podejmowanych in-

terwencji, ktore nalezy wdrozy¢

w razie pogorszenia stanu do cza-

su przyjazdu wykwalifikowanego

personelu hospicjum,



Opieka Paliatywna

» wsparciu psychologicznym i ducho-
wym w obliczu rozczarowania, cier-
pienia i smutku rodziny urealniajac
zaistniata sytuacje i majaca na celu
przygotowanie do $mierci i zatoby,

« udzieleniu pomocy socjalnej do-
pasowanej do indywidualnych po-

trzeb pacjentaijego najblizszych.

Powyzsze  zalecenia  wypracowaty
stanowisko, ktoére integruje domowa
opieke paliatywna z aktywna opieka
medyczna. Stan pacjenta determinu-
je wielko$¢ udziatu jednej albo drugiej
opieki. W okresie stabilnym chory po-
zostaje pod opieka domowa, a w razie
zaostrzen albo konieczno$ci przeprowa-
dzenia badan diagnostycznych, ktérych

celem jest okreslenie postepu choroby,

rozpoznanie nowych objawéw, wpro-

wadzeniu zmian w terapii, moze by¢
hospitalizowany. Po ustabilizowaniu
stanu lub przeprowadzeniu diagnostyki,
pacjent powraca pod opieke domowego
hospicjum.

Ideg prowadzenia pediatrycznej domo-
wej opieki paliatywnej jest zapewnienie
wysokospecjalistycznego leczenia domo-
wego dzieciom, ktére w sytuacji braku
takiej opieki wymagatyby statej hospi-
talizacji. Miejscem udzielania pomocy
jest miejsce zamieszkania i przebywania
chorego. Jest to cecha charakterystyczna
tej opieki. Dziecko moze by¢ przyjete
pod opieke hospicjum domowego po
spetnieniu kryteriow tj. schytkowy okres
choroby nieuleczalnej, wiek ponizej 18
lat, obecnos$¢ przynajmniej jednego
statego opiekuna, ktéry moze opieko-
wac sie chorym w jego domu przez cata
dobe. Ostateczng decyzje o objeciu
Swiadczeniobiorcy opieka decyduje le-
karz hospicjum.

Organizacyjnie opieka medyczna jest
zapewniona nieustannie, catodobowo
przez 7 dni w tygodniu przez personel
lekarski i pielegniarski. Wizyty piele-
gniarek w domu pacjenta odbywaja sie
wedtug jego potrzeby stanu, nie rzadziej
niz 2 razy w tygodniu. Wizyty lekarza
réwniez sg uzaleznione od potrzeb pa-
cjenta, ale musza odby¢ sie minimum
dwie wizyty domowe w ciggu miesiaca.
Minimalna ilo$¢ wizyt rutynowych per-
sonelu medycznego ma na celu drobia-
zgowa ocene stanu chorego i umozliwia
wczesne wykrywanie symptoméw po-
gorszenia i progresji choroby. Pozostaty
personel ustala czesto$¢ swoich wizyt
w zaleznosci od potrzeby pacjentaijego
rodziny, dostosowujac ich ilos¢ indywi-

Personel DHD Promyczek:

6 lekarzy

6 pielegniarek

2 psychologéw

3 rehabilitantow

2 psychoonkologéw

1 pracownik socjalny
1 osoba od kontaktéw z NFZ
1 osoba od promog;ji

i wolontariatu

1 ksiegowa

dualnie po konsultacji z lekarzem. Kazdy
rodzic, opiekun otrzymuje numery tele-
fonéw do personelu aby mégt kazdym
momencie sprawowania opieki otrzymac¢
doktadne zalecenia, porade telefoniczna
lub mie¢ mozliwos¢ wezwac osobe dy-
zurujaca do pacjenta. Ze wzgledu na
interwencyjny charakter opieki w przy-
padku pediatrycznych o$rodkéw domo-
wej opieki paliatywnej, promien zasiegu
dziatania moze wynosi¢ do 100 km. Wa-
runkiem koniecznym do catodobowej
i catotygodniowej paliatywnej opieki
domowej jest utworzenie zespotu inter-
wencyjnego, sktadajacego sie z lekarza
i pielegniarki, dysponujacego srodkiem
transportu.

FUNDACJA
DOMOWE HOSPICJUM DZIECIECE

PROMYCZEK



SALWADOR - CZAS POZEGNANIA

Imie dla naszego synka przyszto samo na

kilka miesiecy przed jego urodzeniem.
Wtedy byto jednym z piekniejszych
imion jakie znaliSmy, ale jego znaczenie
okazato sie silniejsze niz moglibysmy
przypuszczac... Oto jego historia, ktéra
piszemy do dzi$.

Salwador przyszedt na $wiat w ostatnich
minutach walentynek 2012 r., dostat
10 punktéw i wazyt 3740 g. Byt duzy,
silny, przepiekny, miat burze ciemnych
wtoskow, mnostwo stodkich wateczkow
i Smieszny szeroki nosek. Panie piele-
gniarki méwity o nim ,ksieciunio”.

Pierwsze miesigce zleciaty nam tak
szybko, ze nawet nie zorientowali$my
sie, Ze juz jest wiosna... Salutek byt, mé-
wigc delikatnie, bardzo wymagajacy...
Zasypiat tylko na raczkach albo w chu-
$cie, przysysat sie do cycusia co godzina,
przez cata dobe. Ponad wszystko uwiel-
biatsie przytula¢, spac za nami, spacero-
wac w tg i z powrotem, nie chciat zostawac
sam ani na chwilke.

W ostatnim tygodniu maja, kiedy sy-
nek miat 3,5 miesigca, zauwazylismy
podczas zasypiania u Salutka drzenie
prawej raczki. Nastepnego dnia napady
sie zwiekszyty, zaczynaty sie od raczki
a potem przechodzity na nézke, powie-
ki, kacik ust. Po trzech dniach trafilismy
po raz pierwszy do Centrum Zdrowia
Dziecka. Od razu zostaty wykonane
wszystkie podstawowe badania, w tym
rezonans magnetyczny i EEG. Potem
zaczeli przychodzi¢ rozni specjalisci bo
wyniki badan byty niepokojace i nie-
jednoznaczne... Zaczety padacd dziwne
sformutowania, nazwy choréb o ktd-

rych nigdy nie styszeliSmy, nawet nie

umiatam powtérzy¢ tych nazw, byty tak
skomplikowane... Kiedy dowiedzielismy
sie, Ze nie pozostaje nic innego jak po-
bra¢ od matego prébke miesnia do badan
genetycznych myslelismy, ze Swiat sie
wali... tak bardzo byliSmy przerazeni
i nie rozumieli$my co sie dzieje i dlaczego
nasz ukochany synek jest chory.

Jak dzisiaj wracam do tamtych chwil to
najbardziej pamietam, jak mys$latam:
méj syn wyzdrowieje! Dostanie leki, od-
powiednia diete, bedziemy go rehabili-
towad, ale wyzdrowieje, musi wyzdrowie¢
bo nawet sobie nie wyobrazam, ze mozna
2y¢ po $mierci swojego dziecka.

W ciggu dwéch nastepnych miesiecy
wiedzieliSmy juz, ze Salwador ma: pa-
daczke, bardzo wysoki kwas mlekowy,
zty jonogram, odktadajacy sie w mie-
$niach ttuszcz oraz bardzo obnizone
napiecie mie$niowe. Pada diagnoza:
choroba z rodziny cytopatii mitochon-
drialnych, ktérej nie mozna jednoznacz-
nie wskazac bo objawy sa tak rzadkie, ze
nie ma ich do czego poréwnaé. Lekarze
nie bardzo wiedzieli co nam moéwic, nie
wiedzieli jaki bedzie przebieg choroby,
jakie jeszcze pojawia sie objawy... Byli-
Smy kompletnie bez jakiejkolwiek solidnej
wiedzy o walce z choroba i formach ra-
tunku... Ale dzisiaj mysle, ze o ironio, ta
niewiedza nas uchronita od zwariowania.
Mieli$my taka nadzieje, ze po prostu kto-
regos dnia wszystko sie zmieni, ze Sali
ztego ,wyros$nie”, ze rehabilitacja da do-
bre rezultaty, na nic sie nie odwracatam
tylko intuicyjnie, spokojnie robilismy
swoje. Maty uwielbiat wode, mégt sie ka-
pa¢w niej bez przerwy! Ptywat i chichrat
sie caty czas, nawet jak byt zmeczony
albo w ztym humorze woda go uspoka-
jata... ChodziliSmy na spacery, do gale-
rii na wernisaze, na imprezy, staralismy
sie po prostu zy¢ normalnie. Salwador
musiat przyjmowad strasznie duzo le-
karstw, te momenty w ciggu dnia byty
najtrudniejsze i z trudem je wspominam
ale mimo to, wygladat i rozwijat sie nor-

Salwador

malnie, tylko nie siedziat jak inne dzieci
w jego wieku, nie trzymat samodzielnie
gtéwki i nie bawit sie zabawkami.

Przez kilka miesiecy mieliSmy w domu
hustawke... przez wiekszo$¢ czasu
wszystko byto dobrze, ale bywaty takie
dni i tygodnie, ktére musieliSmy spe-
dza¢ w szpitalu. W pazdzierniku 2012 r.
prosimy o pomoc Domowe Hospicjum
Dzieciece Promyczek. Salutek ma przej-
$ciowe problemy z jedzeniem i musimy
go dokarmiac przez sonde, pielegniarki
z hospicjum nas odwiedzaja i pomaga-
ja w wymianie rureczek. Mimo to, paz-
dziernik byt dobry... to byt taki miesiagc
spokoju, stuchania swoich potrzeb,
synek stracit troche na wadze ale rost
jak na drozdzach. Jego oczy zrobity sie
silnie niebieskie, a coraz dtuzsze wtoski
bardzo jasniutkie. Wtedy tez dostajemy
zgode na sprowadzenie z USA leku, kté-
ry moze synkowi poméc. Czekalismy na
ten lek jak na zbawienie...

Jednak w potowie listopada, z dnia na

dzien stan Salutka bardzo sie pogarsza.
Przestaje w ogole jes¢, bardzo duzo $pi,
jest marudny, duzo ptacze. Na kontrol-
nej wizycie w CZD okazuje sie, ze synek
ma olbrzymi przerost serduszka oraz
wode w osierdziu. Dwa dni p6zniej prze-
chodzi operacje. Po wybudzeniu jest
innym dzieckiem... nie chce by¢ dotyka-
ny, caty czas $pi, nie chce nadal jes¢. To
byty dla nas bardzo ciezkie dni... Salutek
zdawat sie by¢ nieobecny, nie chciat sie
przytulaé, nie ptakat tylko pojekiwat, co
byto jeszcze straszniejsze. Byli tez leka-
rze, ktérzy nie dawali nam nadziei na po-



Salwador
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prawe stanu, kazali przygotowywac sie
na najgorsze. My oczywiscie nie przyj-
mowali$my do wiadomosci, ze mozemy
straci¢ synka, caty czas mocno wierzyli-
$my, ze wszystko jeszcze bedzie dobrze,
ze trzeba po prostu tylko poczekac...

Zostata juz tylko nadzieja... nadzieja,
z ktéra sie budzilismy, z ktéra zylismy,
ktoéra pozwalata po prostu nam oddy-

chac.

Salutek odszedt od nas 4 grudnia wie-
czorem, w domku, u nas rekach... spo-
kojnie... cicho... Miat tylko 9 miesiecy
i20 dni.

To, co wtedy czuliSmy jest nie do opisa-
nia i nie zrozumie tego nikt, kto nie stracit
dziecka. Gdyby nie to, ze przeszliémy
przez to razem z mezem, ze zadne z nas
sie nie zamkneto na drugie, ze mogliémy
ptakac do woli, i ze otrzymali$my pomoc
i wsparcie, dzisiaj, po 1,5 roku mozemy
w miare normalnie zy¢. Réwniez dzieki
grupie wsparcia, wsrédd innych rodzi-
cow, ktorzy stracili dzieci mogliSmy
i nadal mozemy sie dzieli¢ tymi nawet
najgorszymi myslami, o ktérych nikomu
innemu nie bylibySmy w stanie opowie-
dzied i nikt tak mocno jak Oni nie byliby

w stanie zrozumie¢ nas i wesprzec.

PAMIETAJ - NIE JESTES SAM!

Grupa wsparcia to druga rodzina. Ro-

dzina os6b obcych, ktérych wczesniej
nie spotkalismy, a zarazem bliskich na-
szemu sercu, poniewaz oni sami znalezli
sie w identycznej sytuacji. Tylko drugi
rodzic potrafi zrozumiec, co czuje matka
i ojciec po stracie ukochanego dziecka.

Pomimo, ze wsréd rodziny wiele oséb
prébuje Cie pocieszy¢ i by¢ wsparciem
dla Ciebie ,ale bez urazy” co oni moga
wiedzie¢, o tym co teraz przezywasz, co
czujesz. Po odejsciu naszej oSmiomie-
siecznej cérki Darii szukaliémy z mezem
pomocy, miejsca w ktérym moglibysmy

wyrzucic z siebie nasz smutek, zal, roz-
pacz, uzewnetrzni¢ naszg zto$¢ wrecz
wsciektos¢. Méc po prostu poptakac
tam, gdzie nikogo nie bedzie to dziwic
i nikt nie powie ,,nie ptacz jutro bedzie
dobrze”- jednak wcale tak nie bedzie
albo, ze ,czas leczy rany” - nieprawda
czas ran nie leczy trzeba po prostu na-
uczydé sie zy¢ ze zranionym sercemirang
ktora wiecznie bedzie sie saczyta. Juz ni-
gdy nie bedzie tak, jak by¢ powinno.

Pierwsze spotkanie w grupie wsparcia
byto z perspektywy ujawnienia wcze-
$niej ukrywanego bélu przerazajace.
Jako nowi uczestnicy zastanawialismy
sie co moze zaoferowaé nam taka grupa,
jednak juz po pierwszym spotkaniu nie
moglismy doczekad sie kolejnego aby
porozmawiac z ,takimi samymi ludzmi

co my”.

W grupie kazdy rodzic ma mozliwos¢
uzewnetrznienia swoich mysli, czesto

Nasze cate spojrzenie na Swiat dzieki
Salutkowi i jego chorobie kompletnie
sie zmienito, nasze cate zycie sie dzieki
niemu zmienito. Mamy nowe pragnienia,
zupetnie czym innym sie teraz przejmu-
jemy, w jakims$ stopniu nas ,zbawit” bo
otworzyt oczy na zupetnie inny $wiat,
peten dobrych wartosci. Wierzymy i wiemy,
ze Salwador byt z nami w jakims celu, ze
miat do spetnienia misje, ktéra udato mu
sie zrealizowad i dlatego mogt spokojnie
odejs¢. Dzisiaj staramy sie zy¢ tak, zeby
sie pozniej przed naszym synkiem nie
wstydzi¢, zeby nie zatracic¢ tego, co dla
nas zrobit, zeby szanowa¢ ten czas na
ziemi i kazda spedzona tu chwile. Tesk-
nimy za nim okrutnie dlatego czasem
do niego méwimy, o takich zwyktych
sprawach, nawet jak jeste$my na zaku-
pach... jest nam wtedy lzej.

Rodzice Salutka

zdarzaty sie sytuacje, gdzie inna mama
albo tata czuti moéwit doktadnie to samo
co my chcieliSmy powiedzie¢ - jakby
wyjmowat nam mysli z gtowy. Rozumie-
lismy sie bez stéw. Nikogo nie dziwito,
jak méwilismy, ze catujemy zdjecia na-
szej Darii, ze jezdzimy kilka razy dziennie
na cmentarz, ze codziennie w domu pa-
limy $wieczki dla naszego dziecka, ze nie
mamy ochoty ubieraé choinki na $wieta
i dzieli¢ sie optatkiem z rodzina, a tym
bardziej sktada¢ sobie zyczen - jakich
zyczen 777, przeciez naszego ,zyczenia”
juzznaminiemainiebedzie!! Dlanikogo
nie byto to dziwactwem tylko normalng
rzecza. W wypowiedziach innych rodzi-
cOw widzieliSmy nasze wtasne zacho-
wania. Pierwsze urodziny Darii - te ktére
planowali$my zrobi¢ hucznie w domu...,
niestety los chciatinaczej - to byt bardzo
bolesny dzien, ktorego nie wyobrazali-
$my sobie, wrecz sie go balismy. Przezy-
wanie dla nas tak bolesnego Swieta byto



Pamietaj - Nie jeste$ sam!

kolejnym momentem, dzigki ktoremu  \aJ 2047 ROKU DO ANIOEKOW ODESZLI:

obecnosci ,naszej drugiej rodziny czyli
grupy wsparcia” pomogta nam to prze-

trwac. Na spotkanie przywiezlismy tort LﬁlJustyna .16 LﬁlJan L3 ‘ﬁ Piotr 1.3 % Szymon 1.3
ze Swieczka 1 zdjecia naszej kochane] LﬁlKamil .11 AﬁlMateusz 1.2 %Ksawery l.5 %Kamil [.15
corci. Dla nikogo nie byto to nienormal-

%Marta l.5 AﬁlJan .1 éﬁkKrzysztofl.lZ ‘ﬁsKamill.B

ne - obchodzi¢ urodziny zmartego dziec-
ka. Natomiast w najblizszym otoczeniu
kto$ tylko popukat by sie w gtowe i po-
wiedziat, ze sfiksowali.

Dopoki kto$ nie znajdzie sie w podobnej
sytuacji nie zrozumie drugiego cztowieka,
nawet jezeli by bardzo chciat. Grupa
wsparcia to miejsce bardzo potrzebne,
zeby osoba nie zostata z problemem
sama.

Grupa wsparcia jest jak lek na ukojenie
bolu. A terapia po Smierci najblizszej
osoby powinna byé¢ zagwarantowana
przez Panstwo i ogélnodostepna, zeby
nie trzeba byto szukaé pomocy na wta-
sna reke, o ile kto$ ma jeszcze na to site.

My z mezem mieli$my wielkie szczescie,
ze trafiliémy na wspaniatych ludzi, dzie-
ki ktérym moglismy przejs$é przez najgor-

szy okres naszego zycia. Teraz wszyscy
z grupy jesteSmy dobrymi znajomymi
»tymi naznaczonymi bélem do konca
zycia”, ktorzy zyja dalej pokonujac kolej-
ne trudnosci naszego zycia, ale réwniez
wiekszos$¢ z nas jest szczesliwymi rodzi-
cami kolejnych naszych pociech.

I najwazniejsze, to wszystko nie miatoby
sensu gdyby nie jedna wspaniata osoba.
Aniot stapajacy po ziemi, ktéry odpro-
wadza dzieci do bramy wiecznosci, a ro-
dzicow wspiera tu na ziemi i jest dla nich
24 godziny na dobe. Pawet dziekujemy
Ciwszyscy za Twoje dobro, serdecznos¢,
cierpliwosc¢. JesteSmy pewni, ze inni ro-
dzice mysla to samo, tak jak myslelismy
to samo na grupie. Dziekujemy Ci za
Twoje tak ogromne serce i za to, ze po
prostu jestes.

Aneta i Krzysztof
Rodzice Darii




Zespbt Leigha

ZESPOEL LEIGHA

Zespét Leigha, zwany réwniez podo-
stra martwicza encephalomiopatia, jest
przewlekta, postepujaca i niestety nie-
uleczalna chorobg genetyczna.

W wyniku mutacji, czyli btednie zapi-
sanej informacji w komdrkach naszego
organizmu, dochodzi do produkcji nie-
prawidtowych biatek. Biatka te odpo-
wiadajg m.in. za proces oddychania
komérkowego, a w konsekwencji za po-
wstawanie, niezbednej do zycia, energii.
To wtasnie te zaburzenia produkcji energii
odpowiedzialne sg za wystepowanie
charakterystycznych objawéw choroby.

Pierwsze objawy pojawiaja sie zazwyczaj
u bardzo malutkich dzieci, miedzy 3
a 24 miesigcem zycia, ale moga pojawic
sie rowniez w wieku mtodzienczym lub
nawet w zyciu dorostym. Choroba po-
stepuje bardzo gwattownie, obejmujac
uktad nerwowy, miesnie szkieletowe,
serce, watrobe i nerki. Obserwuje sie
cofanie sie rozwoju psychoruchowego,
ostabienie napiecia mie$niowego, nie-
prawidtowe ruchy réznych czesci ciata,
jak réwniez zaburzenia czucia. Obecne
sg takze zaburzenia ze strony przewodu
pokarmowego takie jak: zaburzenia po-
tykania, wymioty, niedozywienie. Cho-
rzy wymagaja specjalistycznej opieki
zywieniowej. Dodatkowo pojawiaja sie
zaburzenia widzenia oraz najgrozniejsze
i stanowigce bezposrednie zagrozenie
zycia, zaburzenia oddychania.

We krwi natomiast podwyzszone s3 ste-
zenia kwasu mlekowego oraz pirogro-
nianow, co prowadzi do kwasicy w orga-

nizmie.

Jak dotad nie udato sie wynalez¢ lecze-
nia przyczynowego. Zalecana jest suple-
mentacja witamin z grupy B oraz dorazne
wyréwnywanie kwasicy.

W fazie badan klinicznych jest lek wy-
stepujacy pod robocza nazwa EPI-743.
Wstepne wyniki sg obiecujace, ale po-
trzebne s3 jeszcze dalsze badania.

Dzieci dotkniete zespotem Leigha sa
bardzo wrazliwe na infekcje, zmiany
pogody, nastroju, konieczno$¢ pobytu
w szpitalu, strach, lek oraz odseparowa-

nie od rodzica. Dlatego tak wazne jest
zapewnienie jak najlepszych warunkéw
wsrod najblizszych, kochajacych oséb

w ,,cieple domowego ogniska”.



Michatek

MICHAELEK - MIEOSC, KTORA JEST GOTOWA

ODDAC ZYCIE

Pod opieka naszego hospicjum znaj-
duje sie Michatek, ktory cierpi na
zespot Leigha.

To wtasnie Michatek i jego mama byli
gtownymi bohaterami wystawy pt. ,Mi-
tos¢, ktora jest gotowa oddac zycie, nie
zginie”. Wystawe zorganizowat i przygo-
towat materiat zdjeciowy pan Grzegorz
Miszewski wtasciciel kawiarni Cafe Lo-
komotywa, ktéry juz od lat wspotpra-
cuje z DHD Promyczek wspierajac nasza
dziatalno$¢. Catkowity dochéd z prze-
prowadzonej akcji zostat przeznaczony
na potrzeby podopiecznych hospicjum
Promyczek. Zorganizowana wystawa
potaczona ze zbiérka charytatywna
miata na celu pokazac jak niewiele cza-
sami trzeba by okaza¢ pomoc innym

oraz uswiadomi¢, ze kazde spotkanie
z potrzebujacymi jest wielka szansa
dla nas.

Otwierajac sie na potrzeby naszych pod-
opiecznych i ich rodzin pan Grzegorz
Miszewski dedykowat DHD Promyczek
kolejng swoja wystawe, z ktérej dochdd
przeznaczyt

ponownie na potrzeby

DHD Promyczek.

Pragniemy podziekowa¢ raz jesz-
cze panu Grzegorzowi Miszewskiemu
i wszystkim darczyficom tych akcji za
otwarte serce i che¢ niesienia pomocy
naszym dzieciom. To dzieki Wam ostat-
nie dni zycia naszych podopiecznych
moga by¢ pozbawione silnego boélu, pet-
ne usmiechu, mitosci, spokoju, bezpie-
czenstwa.

Dziekujemy wszystkim klientom kawiarni
Cafe Lokomotywa za wspieranie matych
pacjentéw Promyczka, serdecznie za-
praszamy do kawiarni Cafe Lokomoty-
wa Galeria Forum - Otwock i liczymy na
dalsze wsparcie.

!

Cafe
Lokomotywa




Wydarzenia

WYDARZENIA ROKU 2017

W 2017 roku dla Domowego Hospicjum
Dzieciecego Promyczek zagrata Grupa
MocCarta oraz Kabaret Hrabi. Pragnie-
my podziekowa¢ wszystkim, ktorzy
wtaczyli sie w pomoc przy organizacji
tych wydarzen oraz wszystkim ktérzy
wzieli w nich udziat wspierajac nasze
hospicjum. Wielkie podziekowania skta-
damy na rece gtéwnych bohateréw wy-

darzen - artystéw Grupy MoCarta oraz
Kabaretu Hrabi.

Wielkim wydarzeniem w 2017 roku byta
akcja “Dzien Dziecka” zorganizowana
przez Filipa Chajzera. Pomoc okazana
przez darczyncow tej akcji przerosta naj-
Smielsze oczekiwania nas wszystkich.
Dzieki Filip za akcje i pomoc Promycz-
kowi.

W 2017 roku Stowarzyszenie Przyjaciot

Domu Nazaret wsparto DHD Promyczek.
Za przekazane pienigdze Hospicjum ku-
pito sprzet medyczny oraz dwa samo-
chody, ktorymi lekarze i pielegniarki beda
dojezdza¢ do podopiecznych. W nie-
dziele, 12 lutego samochody poswiecit
ksigdz proboszcz Bogdan Sankowski.
Samochody zostaty oznaczone napi-
sem: ,Dar Mieszkancow Otwocka”, bo
fundusze, za ktore zostaty zakupione
pochodzity gtéwnie z darowizn i 1% po-
datku mieszkancow miasta.

W latach 2005 - 2016 Stowarzyszenie
Przyjaciot Domu Nazaret wspierato
otwocki dom samotnej matki. Stwo-
rzyto m.in. program terapeutyczny dla
podopiecznych, finansowato szkolenia
pracownikéw i wspoétfinansowato ich
zatrudnienie, zapewniato obstuge ad-
ministracyjno-kadrowa, organizowato
warsztaty dla mieszkanek i akcje cha-
rytatywne, zbierato fundusze na rozbu-
dowe domu. Wszyscy w Stowarzyszeniu
pracowali jako wolontariusze. W 2016
roku Siostry Orionistki zakonczyty dzia-

talno$¢ Domu Nazaret.

Niewykorzystane fundusze Stowarzy-
szenie przeznaczyto na pomoc fun-
dacjom dziatajagcym na rzecz dzieci
i rodziny. Przekazanie dotacji odbyto
sie 12 lutego w kosciele sw. Wincentego
a’Paulo w Otwocku.

15.01.2017 r. podczas Finatu WOSP ho-
spicjum Promyczek otrzymato od Wiel-
kiej Orkiestry samochod. Dziekujemy za

pomoc w dotarciu do naszych pacjentéw.

Ponownie w tym roku zorganizowany
Piknik Powiatowy w Katach byt waz-
na impreza powiatu otwockiego, ktéra
odbyta sie w sierpniu. Dopisali artysci,
atrakcje oraz publiczno$é. Kazdy kto
przybyt na impreze moégt wspomoc
PROMYCZKA. Organizatorzy juz planuja
piknik na przyszty rok, na ktéry my juz
dzisiaj serdecznie zapraszamy.

Powiatowy Piknik i Jarmark Ludowy
w Katach - wtorek 15 sierpnia 2017 r.

Bawinc sie wipieramy dzieci 2 Hospicjum “Promycrek” @




Pragniemy réwniez podziekowad

Mimo wielu sukceséw Bartek Janusz ni-
gdy nie zapomina o potrzebujacych. Od
lat jest inicjatorem charytatywnej akgji
“Kosmyk”, wspierajacej podopiecznych
Domowego Hospicjum Dzieciecego Pro-
myczek. Akcja “Kosmyk” powtarzana
od kilku lat, skierowana jest do klien-

tek salonéw Bartka Janusza przy ulicy

Mokotowskiej 19 i Wilczej 72. Klientki
Bartka Janusza dotychczas nie zawio-
dty zawsze otwierajac serca na potrzeby
matych pacjentéw Promyczka. Bartkowi
Januszowi i jego wspaniatemu zespotowi

- Dzigkujemy!

BARTE<JAN USZ\'g

Wydarzenia

Podziekowania pragniemy ztozyé réw-
niez wszystkim, ktérzy wsparli nasze
DHD Promyczek poprzez oddanie 1%
i darowiznami na rzecz naszego hospi-
cjum. Dzieki Wam mozemy trwac i czu-
wacd nad tymi najmniejszymi w ostatnich

ich dniach zycia.

Zesp6t DHD Promyczek
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