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Promyk nadziei – potrzebujesz go Ty, potrzebuję go ja. Jest 
jak światło latarni morskiej, które wyznacza żeglarzom cel na 
morzu. Wskazuje kierunek, jak trafić do portu. Co dla Ciebie 
jest promykiem nadziei? Bezpieczne schronienie, dom, 

rodzina, pomoc innym, robienie rzeczy, które czynią świat lepszym? Uśmiech 
dziecka. Rozkwitający kwiat. Telefon, list. Pojawia się ze swoim światłem 
niespodziewanie, wtedy kiedy bardzo go potrzebujesz, w momentach 
zwątpienia. Możesz czekać na promyk. Możesz go wypatrywać. Możesz być 
promykiem dla kogoś. Zawsze jest ktoś, dla kogo Ty możesz coś zrobić. I zawsze 
jest ktoś, kto zrobi coś dla Ciebie. Zaufaj. Uśmiecham się dzisiaj do Ciebie.  

Dorota Jasińska-Wiśniewska
Prezes Zarządu Fundacji

Dariusz Szpakowski
Dzielę się tym, co mam  
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O wsparciu dla hospicjum, 
wzlotach, upadkach 
i nadziejach polskiego 
futbolu opowiada najbardziej 

rozpoznawalny głos polskiego sportu — 
Dariusz Szpakowski.

Dariusz Szpakowski (ur. 1951 r.) – polski komentator i dziennikarz sportowy. 

Od 1976 r. za pośrednictwem radia, a później telewizji relacjonuje najważniejsze 

wydarzenia sportowe, przede wszystkim piłkarskie - Mistrzostwa Świata, 

Mistrzostwa Europy, Ligę Mistrzów i igrzyska olimpijskie. Prywatnie mąż aktorki 

Grażyny Strachoty, z którą mają dwie córki: 25-letnią Julię i 20-letnią Gabrielę. 

W wolnym czasie lubi wędkować.
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Dzielę się
tym, 
co mam



5HOSPIK I/2018 I

Poprowadzi Pan 10 czerwca galę 
Dobrej Aukcji, wspierając nasze 
hospicjum. Co zdecydowało, że 
Pan się zgodził? 
Mój udział w akcjach charytatywnych jest rodzajem 
podziękowania losowi za to, co w życiu udało mi się 
osiągnąć. Po prostu dzielę się tym, co mam, i myślę, że 
potrzeba dzielenia się, robienia czegoś dla innych jest 
w każdym z nas. Był taki moment w ostatnich chwilach 
życia mojego taty, gdy rozważaliśmy wraz z rodziną 
skorzystanie z pomocy FHO. Ostatecznie do tego nie 
doszło, ale przekazałem Fundacji swój 1% podatku. Warto 
widzieć innych ludzi i pomagać tym, którzy tej pomocy 
potrzebują, wymagają i oczekują. Wierzę, że Dobra 
Aukcja przyciągnie wielu oglądających i jeszcze więcej 
licytujących. Jest to bardzo dobry pomysł, warty poparcia 
i rozpropagowania wśród tych, którzy mają duże serca. Ja 
jestem w tę akcję zaangażowany całym swoim sercem.

Wiemy, że wspiera Pan 
charytatywnie różne inicjatywy. 

Proszę o nich opowiedzieć.
Okazje do pomagania nadarzają się co chwila. Zgłaszają 
się do mnie zarówno indywidualnie osoby prywatne, 
jak i organizatorzy akcji charytatywnych. Często jest 
to związane z turniejami piłkarskimi, w których biorę 
udział jako komentator, charytatywnie oczywiście. 
Byłe gwiazdy naszej reprezentacji rozgrywają mecze, 
podczas których licytowane są różne przedmioty. 
Zdarzyło mi się komentować mecz policji, po którym 
odbyła się aukcja przedmiotów, a dochód przekazano 
na rzecz fundacji opiekującej się wdowami po 
policjantach, którzy zginęli w akcjach. Swojego 
udziału w takich wydarzeniach nie uważam za coś 
nadzwyczajnego. Potrzeba pomagania innym jest 
cechą ludzką i ludzie pomagają. Co roku uczestniczę 
w Charytatywnym Turnieju Halowej Piłki Nożnej          
w Płońsku. Organizowana jest tam aukcja, z której dochód 
przeznaczany jest na leczenie i specjalistyczny sprzęt dla 
dzieci przewlekle chorych. Wspieram też dziewczynkę 
z Warszawy, która potrzebuje pomocy finansowej. 
Zdarzyło mi się prowadzić licytację piłki z podpisami 
piłkarzy polskiej reprezentacji piłki nożnej na rzecz 
potrzebującego chłopca. Ale to była inna reprezentacja. 

Przedmiotem aukcji 
FHO będzie m.in. 
piłka z podpisami 
reprezentantów 
Polski na Igrzyskach 
Olimpijskich w 
Montrealu w 1976 r. 
oraz Mistrzostwach 
Świata w Argentynie 
w 1978 r. To drugie 
wydarzenie relacjonował Pan 
jako sprawozdawca. Co Panu 
najbardziej zapadło w pamięć 
z tego mundialu?
Dobrze pamiętam moment z MŚ w 1978 r., w którym 
odpadliśmy w ostatnim spotkaniu z Argentyną i prysły 
marzenia o tym, żeby osiągnąć coś więcej. Nasza ówczesna 
reprezentacja, to była fantastyczna ekipa z 1974 r. wsparta 
jeszcze Włodkiem Lubańskim i Adamem Nawałką. Szkoda, 
że się nie udało, bo potencjał tej drużyny był niebywały. 
Po latach przekonujemy się, że sporym sukcesem jest 
zajęcie siódmego czy ósmego miejsca przez polską 
reprezentację. Na kolejną szansę czekaliśmy aż do 1982 r. 
Wtedy podczas Mistrzostw Świata w Hiszpanii zajęliśmy 
trzecie miejsce, tak jak 1974 r. Natomiast w 1986 r., po 
porażce z Brazylią, też nie spełniliśmy naszych marzeń. 
Potem czekaliśmy aż 16 lat, żeby w ogóle awansować 
do finału MŚ. Gdy to się udało, nie wyszliśmy z grupy, 
a oczekiwano, że jedziemy przynajmniej po medal. 

Który okres w swojej karierze 
dziennikarskiej wspomina Pan 
najlepiej? Które spotkania, 
turnieje?
Trochę tego było, a przede mną 11. finał MŚ i 16. Igrzyska 
Olimpijskie, trudno więc wybrać. Najmilej wspominam, co 
oczywiste, te wydarzenia, w których triumfowali Polacy, 
czyli MŚ 1982 r., podczas których zajęliśmy trzecie miejsce. 
A także letnie igrzyska i te dyscypliny, kiedy miałem 
przyjemność komentować zwycięstwa Polaków. Dopiero 
w Pekinie w 2008 r. miałem okazję skomentować pierwsze 
olimpijskie złoto Polaków, wywalczone przez naszą czwórkę 
wioślarską: Marka Kolbowicza, Adama Korola, Konrada 
Wasielewskiego i Michała Jelińskiego. Później było Rio de 
Janeiro w 2016 r. i kolejny sukces wioślarski - złoty medal 
Magdy Fularczyk-Kozłowskiej i Natalii Madaj, a także srebrne 
i brązowe medale, które zdobyły nasze kajakarki i wioślarki. 

Co jest najtrudniejsze 
w zawodzie komentatora 
sportowego?
Komentator jest nierozerwalnie 
związany z widowiskiem, nie 
może zakłamywać rzeczywistości. 

Jest też uzależniony od tego, 
co osiąga reprezentacja. I albo 

człowiek trafia na złoty okres w spor-
cie i staje się synonimem sukcesów, 

albo komentuje z nadzieją i oczekiwaniem, 
że ten sukces przyjdzie. W zawodzie komentatora 

jest sporo wyzwań. Do każdego spotkania trzeba się 
przygotować, poznać zawodników, znać szczegóły ich 
kariery, wątki osobiste, żeby mieć do czego nawiązywać 
podczas komentowania meczów. Wydaje mi się, że 
najtrudniejsza jest praca na żywo. Komentator, jeśli 
popełni błąd, musi reagować natychmiast i przyznać się 
do tego błędu. A w końcu nikt z nas nie jest nieomylny.

Przeszedł Pan osiem lat temu 
operację, w której groziła Panu 
utrata głosu…
Ta operacja to była konieczność i konsekwencja wypadku 
samochodowego, po którym doznałem ucisku rdzenia 
kręgowego. Po pewnym czasie stał się on tak silny, że 
powodował mocny niedowład lewej ręki. Nie mogłem 
nawet zapiąć guzika w koszuli. Przeszedłem rehabilitację, 
a mimo to operacja okazała się konieczna. Oddałem się 
w ręce świetnego neurochirurga, pana doktora Rafała 
Górskiego. Przed zabiegiem chirurgicznym zostałem 
uprzedzony, że aby dostać się do źródła ucisku, które 
znajdowało się w odcinku szyjnym, trzeba będzie 
odsunąć krtań i tchawicę, co grozi uszkodzeniem nerwu 
krtani, a w konsekwencji utratą głosu. Był to dla mnie 
spory stres - w końcu głos jest moim narzędziem pracy. 
Pamiętam, że gdy zostałem wybudzony po operacji, 
bardzo bałem się odezwać, no ale musiałem przekonać 
się, czy nadal mogę mówić. Głos oczywiście był nieco 
zmieniony, bo wszystko było opuchnięte, natomiast ulga 
w postaci odzyskania czucia w ręce była nie do opisania. 

Jak na przestrzeni ponad 40 lat 
Pana pracy zmieniała się piłka 
nożna? 
Futbol XXI wieku jest zupełnie inny niż ten z poprzedniego 
stulecia. Wpływa na to rozwój techniki, medycyny i myśli 
taktycznej oraz możliwości analizy gry przez trenerów. 
Jeśli porównamy fragmenty meczów choćby z lat 70. 
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z dzisiejszymi, to w tych pierwszych wyraźnie widać 
więcej przestrzeni na boisku, nie ma tak szybkiej gry 
czy wymiany piłek jak obecnie. Zawodnicy są inaczej 
przygotowani, wystarczy popatrzeć, jak umięśniony 
jest Robert Lewandowski czy Cristiano Ronaldo. Inne 
jest też przygotowanie taktyczne drużyny. Sposób 
gry poszczególnych zespołów jest analizowany 
przez programy komputerowe. Zawodnicy dostają 
wybiórcze informacje do analizowania, np. bramkarz 
ogląda przez dwie minuty, jak strzela napastnik i jak 
wykonuje rzuty karne. W medycynie dokonał się 
ogromny postęp, zawodnicy lepiej regenerują się po 
zawodach. Dzięki temu tempo gry jest zupełnie inne. 
Na boisku nie ma wolnych przestrzeni, zawodnicy są 
rozstawieni tak, by przeszkadzać rywalom, zupełnie 
inaczej rozgrywają. Wszystko to sprawia, że mecze 
są fascynujące, szczególnie podczas finałów MŚ czy 
w Lidze Mistrzów. Natomiast nieprzewidywalność 
futbolu jest i pozostanie niezmieniającym się 
elementem, który stanowi o uroku piłki nożnej. 

Przed nami Mistrzostwa Świata, 
które odbędą się w Rosji. Jakie 
mamy szanse na wyjście z grupy?
Mamy mocną reprezentację, ale też grupa, którą 
wylosowaliśmy, jest bardzo silna i wyrównana pod 

względem poziomu gry. Wiele zależy od tego, jakich 
zawodników będzie miał do dyspozycji trener Nawałka. 
Arek Milik jest po rehabilitacji. Zobaczymy, do jakiej dojdzie 
formy. Robert Lewandowski był kontuzjowany i pauzował. 
Dopiero niedawno zagrał pierwszy, zresztą świetny mecz 
w rewanżowej rundzie Bundesligi. Nadal nie grają ani Kuba 
Błaszczykowski, ani Kamil Grosicki. Kuba ma problemy  
z kręgosłupem. Kamil ma podobno wystąpić w najbliższym 
meczu swojego klubu Hull City. W pełni sił jest już Łukasz 
Piszczek. Nie mamy już problemu z bramkarzami. Gra 
cały czas Kamil Glik. Wreszcie rośnie forma Grzegorza 
Krychowiaka. Adam Nawałka cały czas szuka zmienników. 

No i ta silna grupa, w której 
jesteśmy…
Żadnego z zespołów z tej grupy nie można lekceważyć. 
Japończycy mają zawodników, którzy na co dzień 
grają w Bundeslidze. Wielu z nich jest zawodnikami 
podstawowych jedenastek w klubach, w których 
występują. W drużynie Senegalu połowa zawodników 
gra w lidze francuskiej, a połowa w angielskiej. 
Reprezentacja Kolumbii ma doświadczenie z Mundialu 
sprzed czterech lat, z którego odpadała dopiero 
w ćwierćfinale po meczu z Brazylią, i to w rzutach karnych. 

Wyjście z grupy jest naszym podstawowym celem i to 
o tym powinniśmy marzyć. Na pewno atutem obecnej 
reprezentacji będzie doświadczenie i niedosyt, który 
pozostał po finałach ME, kiedy w ćwierćfinale przegraliśmy 
jednym rzutem karnym. To doświadczenie, zarówno 
Adama Nawałki, jak i zawodników, powinno zaowocować 
odpowiednim przygotowaniem fizycznym, psychicznym, 
ale też taktycznym. A jak wyjdziemy z grupy, to czekają 
nas bardzo silni rywale: Belgia, Anglia, Niemcy, Brazylia. 
Łatwo nie będzie, ale przecież nikt tego nie obiecywał. 

Rozmawiała: Maja Wiśniewska, FHO

Dobra Aukcja 
to nowy projekt fundraisingowy FHO, oparty 
głównie o aukcje w internecie na portalu 
charytatywni.allegro.pl. 

Pierwsza edycja poświęcona jest reprezentacji Polski w piłce 
nożnej, a prym wiedzie piłka z podpisami zawodników z Igrzysk 
Olimpijskich w Montrealu z 1976 r. oraz Mistrzostw Świata 
w Argentynie z 1978 r.. Partnerami Dobrej Aukcji są: Polski 
Związek Piłki Nożnej, PGE Narodowy, Allegro.pl, Hotel Marriott 
Warszawa, Fundacja Polskiego Godła Promocyjnego Teraz 
Polska, Walk PR i agencja kreatywna Lungo. Galę finałową Dobrej 
Aukcji poprowadzi 10 czerwca 2018 r Dariusz Szpakowski.

“Mój udział w akcjach 
charytatywnych jest rodzajem 

podziękowania losowi 
za to, co w życiu udało 

mi się osiągnąć.
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proszę dowolnie dysponować moją 

osobą.” W takich samych słowach 

o Dobrej Aukcji wypowiedział się 

Michał Pol, redaktor naczelny Przeglądu 

Sportowego i szef Onet Sport. Z takim 

wsparciem można przenosić góry.

Piłka jest okrągła, 
a etapy dwa
Dobra Aukcja rozpocznie się 25 kwietnia

konferencją na PGE Narodowym. Symbo-

licznie projekt rozpoczną przedstawi-

ciele FHO i PZPN-u przez uruchomienie 

aukcji na portalu charytatywni.allegro.pl. 

Przez miesiąc licytowana będzie nie tylko 

piłka z 1977 r., ale też inne przedmioty 

związane z reprezentacją, zorganizo-

wane przez PZPN. W tym czasie agencja 

Walk prowadzić będzie na szeroką skalę 

działania PR, które najprawdopodobniej 

wyjdą poza granice Polski. Zależy 

nam, aby do aukcji zachęcić zarówno 

indywidualnych odbiorców, jak i świat 

biznesu, w czym pomagać będzie 

także Fundacja Polskiego Godła 

Promocyjnego Teraz Polska.

Finałem będzie gala w Hotelu Marriott 

Warszawa, którą 10 czerwca 2018 r. 

poprowadzi Dariusz Szpakowski. 

Oprócz wręczenia wylicytowanych 

w internecie przedmiotów, odbędzie 

się aukcja na żywo piłki z podpisami 

reprezentantów Polski na mundial   

w Rosji. Z koncertem wystąpi zaś 

Natalia Kukulska. Wśród zaproszonych 

gości będą m.in. piłkarze z lat 70. oraz 

obecnej reprezentacji.

Nowa marka FHO
Dobra Aukcja jest kolejnym otwar-

ciem Fundacji na internet, choć 

oczywiście skala przedsięwzięcia jest 

nieporównywalna z dotychczasowymi 

działaniami. Idziemy w kierunku, 

w którym podąża dzisiaj świat. 

Internet, emocje, szybkość przekazu 

- takie są wymogi współczesności, 

którym sprostać muszą nie tylko marki 

komercyjne, ale także organizacje 

pozarządowe.

Nasz projekt jest przewidziany na lata. 

Każdego roku chcemy angażować się 

w inne obszary. Rozpoczynamy od piłki 

nożnej, ale na horyzoncie już mamy 

muzykę, kino czy teatr. Tworzymy 

zatem kolejną markę FHO, kojarzoną 

z nowoczesnością, dynamiką, emocjami, 

zabawą i oczywiście pomaganiem. 

Chcemy, aby zarówno Dobra Aukcja, 

jak i sama Fundacja były rozpoznawalne 

w jak najszerszych kręgach, wzorem 

akcji 18,60. Zamiast Kwiatów czy Pola 

Nadziei. Z doświadczenia wiemy, że tak 

projektowane działania - jednorodne 

w przesłaniu, powtarzalne, z dedyko-

waną identyfikacją wizualną - dają 

w długiej perspektywie najlepsze efekty. 

I tak będziemy prowadzić Dobrą Aukcję, 

ku chwale FHO.

Autor: Marcin Milczarski, FHO 

R usza Dobra Aukcja - najświeższy 
projekt fundraisingowy FHO, 
bazujący przede wszystkim 
na licytacjach internetowych. 

Motywem pierwszej odsłony będzie 

reprezentacja Polski w piłce nożnej 

i futbolówka z 1977 r.

Dawno, dawno temu (tak dawno, że nikt z dzisiejszych 
pracowników FHO tego nie pamięta) w Fundacji pojawiła się 
piłka. Z pozoru zwykła futbolówka, ale jak wiadomo pozory 
czasami mylą. Piłka okazała nieprawdopodobnym okazem 
kolekcjonerskim: wyprodukowana w 1977 r., nosi podpisy 
reprezentantów Polski w piłce nożnej z Igrzysk Olimpijskich 
w Montrealu z 1976 r. i Mistrzostw Świata w Argentynie 
z 1978 r.  Jest tam 19 autografów m.in. Kazimierza Deyny, 
Zbigniewa Bońka, Adama Nawałki czy Jacka Gmocha. 
Absolutny biały kruk!
Piłka nabierała wartości wg maksymy „im starsze, tym lepsze”. 
Czekała na odpowiedni kontekst i moment, np. 40-lecie MŚ  
w Argentynie w duecie z mundialem w Rosji 2018 r. Od samego 
początku jasne było, że wokół piłki zorganizować trzeba wielką 
akcję, że nie można poprzestać na facebookowym poście 
zachęcającym do licytacji. Duże projekty mają jednak to do 

siebie, że wymagają znacznego wsparcia. I tutaj zaczyna się 
niesamowita historia.

Przychylność niejedno ma imię
Małgorzata Stankiewicz - o tej osobie trzeba szczególnie 
pamiętać w kontekście Dobrej Aukcji. To przyjaciółka 
FHO, nasza wolontariuszka akcyjno-kompetencyjna, która 
w listopadzie 2017 r. ruszyła niebo i ziemię, aby uruchomić 
organizacyjnie machinę Dobrej Aukcji. Dzięki Gosi zyskaliśmy 
kontakty do Polskiego Związku Piłki Nożnej - partnera 
głównego, agencji Walk - dbającej za PR i Hotelu Marriott 
Warszawa - goszczącego galę finałową. Dodajmy do tego 
grona PGE Narodowy - gospodarza konferencji prasowej, 
Allegro.pl - gdzie będziemy prowadzić licytacje, Fundację 
Polskiego Godła Promocyjnego Teraz Polska - pomagającą 
w kontaktach z biznesem oraz agencję kreatywną Lungo - 
odpowiedzialną za serwis WWW oraz stronę wizualną projektu 
i mamy pełną gamę partnerów Dobrej Aukcji.
Ogromna większość działań prowadzona jest przez nich pro 
bono. Dodatkowo, w prawdziwie osłupienie wprawiał nas 
entuzjazm, z jakim spotykaliśmy się od samego początku. 
Dla przykładu Janusz Basałaj, Przewodniczący Komisji ds. 
Mediów i Marketingu PZPN, po kilku minutach prezentacji 
zadeklarował szerokie wsparcie Polskiego Związku Piłki 
Nożnej. Dariusz Szpakowski, który poprowadzi galę 
wieńczącą projekt, powiedział: „Wchodzę w to na 100%, 

Dobra 
Aukcja,     
czyli nowe perspektywy 

FHO 
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Przekaż nam 
swój

Początek każdego roku to dla 
wielu fundacji i stowarzyszeń 
wyjątkowo gorący czas. Mimo 

chłodu za oknami serca organizacji pożytku 
publicznego rozpala kwestia 1%. 

Sprawa jest w gruncie rzeczy prosta. Przez cały rok ciężko 
pracujesz, w efekcie otrzymujesz środki finansowe, 
które umożliwiają Ci życie i realizację pragnień. Wraz                           
z początkiem nowego roku, pracodawca wystawia PIT, 
który jest rozliczeniem z Urzędem Skarbowym (US). 
Odprowadzając podatek do US, możesz przekazać 
równowartości 1% swojego podatku na wybraną 
Organizację Pożytku Publicznego* (OPP). Jeżeli tego nie 
zrobisz, pieniądze te trafią do budżetu państwa.
I tu przychodzi czas na refleksję; zrobić dobry uczynek 
i wesprzeć tych, którzy przez cały rok wspierają 
potrzebujących, czy nie zrobić nic. 

DZIAŁAJ LOKALNIE

Zachęcamy, w szczególności mieszkańców Ursynowa, do 
wsparcia instytucji, która działa w Twoim sąsiedztwie. Która 
w znaczącym stopniu pomaga właśnie ursynowianom. 
Jesteśmy obok od 28 lat. W skali roku obejmujemy opieką 
ponad 3 200 pacjentów, wspieramy również rodziny                      
w trudnych chwilach żałoby. Oferujemy standard opieki, 
który jest wyższy od powszechnie dostępnego. Staramy się, 
aby nasze hospicjum było domem, a nie szpitalem. Pomóż 
nam czynić to nieprzerwanie!

Twój 1% to dla nas nie tylko wsparcie finansowe, ale też wyraz 
zaufania i uznania. Niech 1% będzie jak nagroda przekazana 
instytucji, która napawa Cię dumą, której działania są dla 
Ciebie ważne. Pozwól byśmy byli to my – ursynowskie 
hospicjum.

TWÓJ 1%

Wolisz pobrać gotowy formularz lub rozliczyć się online? 
Możesz to zrobić bezpłatnie na naszej stronie: 

fho.org.p/przekaz-1

JUŻ CZAS

Czas na rozliczenie z US masz do 30 kwietnia 2018 roku (PIT-
36, PIT-36L, PIT-37, PIT-38 oraz PIT-39). Aby przekazać 1% FHO, 
wpisz w formularzu nasz numer KRS 0000128039.
Pamiętaj, aby wyrazić zgodę na przekazanie nam przez 
US swoich danych. Potrzebujemy ich jedynie w celach 
informacyjnych. Jeśli ujawnisz swoje dane otrzymasz od nas 
podziękowanie, czym także potwierdzimy, że przekazane 
przez Ciebie środki wpłynęły na konto Fundacji.
Numer KRS Fundacji należy wpisać (w przypadku w formu-
larza PIT-37) w rubrykę 137. Zachęcamy także do zaznaczenia 
krzyżykiem rubryki 140 oraz wpisania adresu mailowego 
(rubryka 141). UWAGA: Numery rubryk będą różnić się               
w zależności od wypełnianego formularza.

POTRZEBUJESZ POMOCY? ZADZWOŃ

W razie kłopotów z wypełnieniem PIT-u zachęcamy do 
kontaktu z naszym opiekunem darczyńców. 
W każdą środę od 10:00 do 13:00 (tel. 22 544 06 71) 
Marcin odpowie na Twoje pytania związane z przekazaniem 
1%, a w razie potrzeby pomoże Ci wypełnić PIT online. 

Przypominamy, że od podatku możesz również odliczyć 
przekazane w ciągu roku darowizny finansowe.

*Organizacja Pożytku Publicznego (OPP) - organizacje pozarządowe 
(stowarzyszenia i fundacje, a także spółki akcyjne i spółki z ograniczoną 
odpowiedzialnością niedziałające w celu osiągnięcia zysku), które na 
podstawie Ustawy o działalności pożytku publicznego i o wolontariacie              
(z 24 kwietnia 2003 r.) uzyskały w sądzie status pożytku publicznego.

KRS 0000128039



Typowy przypadek występowania
bólów związanych z leczeniem, 
to polineuropatia (neuropatia - 
uszkodzenia nerwów, poli - wielu), która 
niekiedy zmusza do przerwania lub 
zmiany leczenia. Jest to jeden z efektów 
ubocznych chemioterapii. Leki stoso-
wane w trakcie chemioterapii powodują 

uszkodzenia drobnych nerwów, głównie 
nerwów czuciowych. Kolejnym 
przypadkiem są bóle występujące po 
zabiegach chirurgicznych, związane 
z powstawaniem blizn, np. zespół 
bólowy po mastektomii (odjęcie piersi) 
czy po torakotomii (po operacji klatki 
piersiowej). Bóle mogą występować 

także po radioterapii i są one wywołane 
uszkodzeniem tkanek (np. błony 
śluzowej czy przewodu pokarmowego) 
przez energię promienistą. Mamy też 
do czynienia z bólami, związanymi                 
z włóknieniem wcześniej naświetlanych 
tkanek i uciskaniem nerwów. 

O bólu nowotworowym, 
o tym na czym polega 
jego leczenie oraz o walce 
z opioidofobią mówi 

dr Jerzy Jarosz z Poradni Leczenia 
Bólu w FHO.

Czym jest ból nowotworowy? 
Ból nowotworowy może być spowodowany bezpośrednio 
nowotworem albo związany z leczeniem przeciwno-
wotworowym, bo prawie każda ze stosowanych metod 
leczenia onkologicznego (m.in. radio czy chemioterapia) 
może przysparzać bólu. Chorzy mogą też cierpieć z powodu 
bólów współistniejących (koincydencyjnych), niezwiązanych 

bezpośrednio z nowotworem (np. bóle głowy czy kręgosłupa). 
Są też bóle spowodowane sytuacją, w jakiej znajduje się 
chory - np. stałym leżeniem lub powstałymi odleżynami. 
Obecność nowotworu rzutuje na sposób odczuwania bólu, 
dlatego kategoria bólów nowotworowych jest wyodrębnioną 
jednostką chorobową.

Rak nie zawsze boli
Nowotwór wiąże się z bólem, najczęściej dotyczy osób                     
w zaawansowanym stadium choroby, tj. ok. 75 proc. 
pacjentów, ale nie zawsze. Nie każdy nowotwór boli, nawet 
ten zaawansowany. Bóle najczęściej występują u chorych, 
którzy mają objawy kostne (przerzuty lub nowotwory 
kości), a także w przypadku raka trzustki, żołądka i przełyku. 
Stosunkowo rzadko natomiast powodują ból nowotwory 
płuca, co wiąże się z unerwieniem narządów, w których te 
nowotwory są zlokalizowane. 

Dostęp do leczenia bólu 
to prawo każdego
człowieka

dr Jerzy Jarosz 

lekarz anestezjolog, specjalista w zakresie medycyny paliatywnej. Na co dzień 
udziela porad w Poradni Medycyny Paliatywnej, Poradni Leczenia Bólu 
oraz Punkcie Konsultacyjnym „Medyczna Marihuana” w FHO. 

ZDROWIE I PSYCHOLOGIA

Trendy leczenia bólu na świecie...
Pierwsza i najważniejsza zasada jest taka, że ból powinien być leczony. Nie jest to 
tylko objaw chorobowy, lecz choroba sama w sobie, która wymaga precyzyjnego 
diagnozowania i leczenia. Już w latach 60. zadeklarowano w Jednolitej Konwencji 
ONZ o środkach odurzających, że medyczne stosowanie leków opioidowych 
jest niezbędne dla złagodzenia bólu i wymaga odpowiedniego zaopatrzenia 
w opioidy do celów medycznych. Deklaracja Praw Człowieka ONZ zakazuje 
„okrutnego, nieludzkiego lub poniżającego traktowania” pacjenta. Ponadto określa 
ona obowiązki płynące z tych praw jako spoczywające na dwóch grupach: rządach 
krajów oraz na klinicystach.

…i w Polsce
W Polsce od wielu lat staramy się edukować lekarzy i zapewniać pacjentom 
dostęp do leczenia przeciwbólowego. Jednak prawo do zwalczania bólu, zostało 
zapisane dopiero w ubiegłym roku w ustawie o prawach pacjenta i rzeczniku 
praw pacjenta (nowelizacja z dn. 23 marca 2017 r.). Walka z cierpieniem jest 
jednym z nakazów medycznych. Nie dopuszczamy do sytuacji, w której chory 
cierpi z powodu bólu i usłyszy, że tak musi być, że cierpienie czy ból są do czegoś 
potrzebne. Ból spełnia swoją ostrzegawczą rolę jedynie w przypadkach „ostrych”. 
Jest to sygnał o uszkodzeniu tkanek, ale nawet ból ostry powinien być leczony. 

Ból podczas leczenia i po jego zakończeniu

Opioidofobia 
Opioidofobia jest uprzedzeniem do 
stosowania tzw. narkotycznych leków 
przeciwbólowych takich jak morfina, 
kodeina, fentanyl czy petydyna, 
zwanych opioidami od „opium”, 
które jest pierwowzorem tej grupy 
leków. Nieuzasadniony lęk wynika                        
z niedostatecznej wiedzy na temat 
mechanizmów działania opioidów 
oraz ich stosowania. Opioidofobia jest 
częstą przyczyną nieprawidłowego 
leczenia chorych z przewlekłym bólem 
oraz bólami nowotworowymi.

Lek, to nie narkotyk
Z opioidofobią należy walczyć 
przede wszystkim przez edukację 
- społeczeństwa i lekarzy. Narkotyk                    
i lek przeciwbólowy, są to dwie różne 
rzeczy, chociaż substancja może 
być ta sama. Nie możemy traktować 
leków, które działają skutecznie, jako 
narkotyków. Osoby, które z różnych 
powodów nie rozumieją, czym jest 
przewlekły ból z łatwością kojarzą 
leki opioidowe właśnie z narkomanią. 
W związku z tym wielu chorych na 
świecie, w tym w Polsce, nie otrzymuje 
właściwego leczenia, a mogliby… 

Poradnia Medycyny 
Paliatywnej w FHO
Poradnia Medycyny Paliatywnej wraz          
z hospicjum domowym i stacjonarnym 
stanowi system sprawowania opieki 
nad chorymi i jest jedną z opcji, którą 
Fundacja oferuje bezpłatnie pacjentom 
onkologicznym. Poradnia udziela 
świadczeń w zakresie leczenia bólu 
oraz zwalczania innych dokuczliwych 
objawów chorobowych. Udziela także 
porad psychologicznych dla chorych.

13HOSPIK I/2018 II  HOSPIK I/201812



15HOSPIK I/2018 II  HOSPIK I/201814

w poradni paliatywnej. Kiedy stanęłam 
przed wyborem, czy zostać internistą, 
czy opiekować się pacjentem palia-
tywnym, wybrałam to drugie. Z perspe-
ktywy czasu uważam, że młody 
lekarz powinien najpierw zapoznać 
się z codzienną praktyką medyczną, 
a dopiero później pogłębiać swoje 
doświadczenie w innych dziedzinach, 
jak np. opieka paliatywna. 

Ma pani dwie 
specjalizacje: z chorób 
wewnętrznych 
i medycyny paliatywnej.
Ukończenie specjalizacji z chorób 
wewnętrznych było koniecznością, 
żeby móc iść dalej wybraną drogą  
i zająć się pacjentem paliatywnym.             
Z drugiej strony dzięki temu zyskałam 
szerszą perspektywę na całą medycynę. 
Jako internistka miałam dużo pracy 
biurokratycznej – dokumentacja, 
skierowania, konsultacje itd. – pacjenta 

widziałam najwyżej przez 5 minut. To 
było dla mnie za mało. Wiedziałam, że 
potrzebuję więcej czasu dla człowieka, 
móc z nim porozmawiać, poznać 
pacjenta, mieć z nim długotrwały 
kontakt. To mi się bardziej podobało. 
Uznałam, że to jest moja droga. 

To znaczy, że 
medycyna paliatywna 
dawała wówczas 
możliwość większego 
kontakt z ludźmi niż 
inne specjalizacje?
Tak, zdecydowanie. Kiedy zaczynałam 
pracę, nie było jeszcze takiej specjalizacji 
jak medycyna paliatywna. Większość 
osób podejmowała opiekę paliatywną 
z powołania. To był czas, gdy dopiero 
powstawały pierwsze oddziały 
medycyny paliatywnej, tak jak nasze 
FHO. Do opieki paliatywnej przychodzili 
ludzie, którzy mieli dość codziennej 

medycyny i rutyny, braku czasu dla 
pacjenta, sytuacji, kiedy traktowano 
go mechanicznie. Hospicjum dawało 
możliwość zatrzymania się i skupienia na 
chorym. Pracę w paliacji podejmowali 
ludzie  z misją. Podobało mi się to. 
Po dwóch latach pracy w Poradni 
w Zamościu zapadła decyzja o utwo-
rzeniu oddziału szpitalnego medycyny 
paliatywnej, miałam więc możliwość 
uczestniczenia w tworzeniu od 
podstaw takiej struktury. Dużo się 
wtedy nauczyłam i dobrze wspominam 
ten czas, może dlatego ostatecznie 
zdecydowałam się w tym zostać. 
Przenosząc się do Warszawy, pozostałam 
wierna medycynie paliatywnej i wybra-
łam pracę w hospicjum. 

P otrzebuję czasu dla człowieka, 
móc z nim porozmawiać, 
poznać pacjenta, mieć 
z nim długotrwały kontakt. 

To jest moja droga. Dlatego wybrałam 
medycynę paliatywną – mówi Ewa 
Hanna Bochner, ordynator oddziału 
stacjonarnego FHO.

Jest Pani w zespole ursynowskiego 
hospicjum już 12 lat. Co 
zadecydowało, że została pani 
lekarzem medycyny paliatywnej? 
Niewiele wiedziałam na temat medycyny paliatywnej, 
bo na studiach mało czasu poświęcano tej dziedzinie. 
Swoją wiedzę w tym zakresie czerpałam od pielęgniarek,                         
z którymi pracowałam i z którymi odwiedzałam pacjentów 
w ich domach – jeździłyśmy wtedy po zamojskich wsiach. 
Bardzo dużo nauczyłam się od mojej ówczesnej szefowej – 
Anny Kaczurby, lekarza i specjalisty medycyny paliatywnej. 
Jednocześnie robiłam specjalizację z interny. Pracowałam 
na normalnym oddziale wewnętrznym, a w międzyczasie 

Wysłuchać
                    człowieka 

NASI PRACOWNICY

lek. med. Ewa Hanna Bochner
ordynator oddziału stacjonarnego FHO
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psychologa, przy 
umieraniu i w żałobie. 
Oj, tak... Dziewczyny mają masę 
pracy. Przy łożu śmierci widać, jakie 
jest życie: są rodziny poukładane                 
i zwarte, są i rodziny walczące między 
sobą, ale i takie, które godzą się przy 
łóżku chorego. 

W hospicjum edukuje 
pani młodzież i prowadzi 
zajęcia ze studentami. 
Jacy oni są? 
To bardzo fajna młodzież. Mam 
nadzieję, że spotkają na swojej 
drodze nauczycieli, którzy przekażą 
im właściwe war tości .  Wiele 
osób, które przychodzą tu po 
raz pierwszy, mają wyobrażenie 
na temat hospicjum, że to biedne 
miejsce, szpitalne, nieprzyjazne.                                                              
I są pozytywnie zaskoczeni, choćby 
wystrojem hospicjum, kondycją 
pacjentów. Zależy mi, żeby studenci 
zdobywali u nas tzw. miękkie 
kompetencje, np. jak rozmawiać                
z chorym, jak zwracać się do niego, 
złagodzić lęk i niepokój. Zwyczajnie 

jak zachować się wobec chorego. 
Wszystko opiera się na właściwej 
rozmowie. Na studiach studentów 
się tego nie uczy. Lekarzowi nie 
wystarczy umiejętność postawienia 
diagnozy, wypisania recepty, wydania 
zalecenia dla pielęgniarki. 

Czy współczesny 
lekarz ma dość czasu 
dla pacjenta? 

Lekarze mają za mało czasu dla pacjen-
tów, co nie zwalnia ich z obowiązku 
bycia empatycznym. Rozmawiałam 
kiedyś z bliskimi jednego z naszych 
pacjentów z hospicjum domowego. 
Ten chory leczył się onkologicznie 
i na którymś z etapów choroby nie 
dawał już rady, nie chciał poddawać 
się trudnemu leczeniu. Córka tego 
pacjenta pojechała do lekarza, żeby 
go o tym poinformować i poprosiła 
o skierowanie do hospicjum. Lekarz 
powiedział wtedy do niej: „No i po 
co tu pani przyszła!”. A można było 
zareagować inaczej: „Dziękuję za 
informację, życzę siły.”

Czy lekarz pracujący 
w hospicjum powinien 

się emocjonalnie 
wiązać z pacjentami?
Lekarz pracujący w hospicjum musi 

mieć jasno określone granice. Potrzebuje 

siły i przestrzeni emocjonalnej dla wielu 

chorych, a nie jednego. Trzeba mieć 

odskocznię od pracy, żyć własnym 

życiem. Z pacjentem trzeba być, ale 

nie należy wczuwać się całym sobą  

w jego położenie, bo to nie jest 

dobre. Musimy pilnować się, by nie 

dotknęło nas wypalenie zawodowe. 

Inaczej, nie będziemy w stanie 

pomagać potrzebującym. 

Czy trzeba mieć jakieś 
predyspozycje, by 
zostać lekarzem 
w hospicjum, czy 
można je wypracować?
Jedno i drugie. I tak jak wspomniałam, 

trzeba mieć własne życie, poza 

hospicjum, poza pracą. Żeby pomagać 

innym, trzeba umieć pomagać sobie.

Rozmawiała:
 Karolina Chojka-Bartoszko, FHO

Czy medycyna 
paliatywna zmieniła 
się w ciągu lat Pani 
doświadczeń?
Dużo się zmieniło. Kiedy zaczynałam, 
pacjenci  t raf ia l i  pod opiekę 
paliaty wną w ciężkim stanie. 
Oczywiście były już dostępne 
różne metody leczenia bólu, m.in. 
uśmierzanie za pomocą morfiny. 
Moja ówczesna szefowa w Zamościu, 
przywiązywała ogromną wagę do 
leczenia przeciwbólowego. Trudnych 
do leczenia pacjentów, tzw. cięższe 
przypadki, przekazywaliśmy już 
wtedy do dr Jerzego Jarosza. 
Obecnie pacjenci trafiają pod opiekę 
paliatywną znacznie szybciej, są 
w lepszej formie, co oznacza, że 
opiekujemy się nimi dłużej. 
Ludzie obawiają się hospicjum, czują 
przed nim lęk. Rodzinie pacjenta 
zawsze tłumaczę, na czym polega 
istota hospicjum. Dzięki temu 
zaczynają rozumieć sens tego miejsca 
i naszą pracę. Stają się spokojniejsi, 
nabierają zaufania, przestają się 
obawiać hospicjum. 

Z czego wynikają 
obawy pacjentów?
C zęsto jes t  to w ynik z ł ych 
dotychczasowych doświadczeń ze 
służbą zdrowia. Miarą tego, że coś 
zmienia się na lepsze, jest to, że 
pacjenci, których trzeba skierować 
z powrotem do szpitala, wcale nie 
chcą tam wracać i mówią: „tu jest mi 
dobrze, nigdzie nie pójdę”. 

Czują się u nas 
bezpieczni?
Tak, dokładnie tak. To jest właśnie 
miara dobrej opieki. Dzisiaj jest lepszy 
dostęp do leków i większa świadomość 
tego, w jaki sposób można ulżyć 
pacjentowi w chorobie. Pacjenci 
również są lepiej wyedukowani, ale 
też „nieprawdziwie”, bo obciążeni 
tym, co znajdują w internecie, a jest 
tam wszystko – informacje rzetelne, 
ale też i te niesprawdzone. 

Czy zmieniło się 
podejście do śmierci od 
czasu, gdy zaczynała 
Pani swoją pracę?
Jak wspomniałam, moje wczesne 
doświadczenia związane są z Zamoś-
ciem i okolicznymi wioskami. Na pro-
wincji ciężko chory, przebywający               
w domu był cz ymś bardziej 
naturalnym niż w dużym mieście 
jak Warszawa. W dużym mieście 
żyjemy w pędzie, praca zawodowa 
jest bardziej obciążająca czasowo, 
emocjonalnie. Jeśli ktoś ma stałą 
pracę, rodzinę, dzieci na utrzymaniu, 
nie sposób, by jeszcze opiekował 
się chorym leżącym w domu, bo to 
wymaga pracy na pełen etat. Jest 
to fizycznie niemożliwe. Mało kto 
może sobie pozwolić na to, żeby 
zrezygnować z pracy zarobkowej, 
zwłaszcza gdy jest się jedynym 
żywicielem rodziny. Ludzie radzą 
sobie w różny sposób, ten kogo 
na to stać zatrudnia fachową 
pomoc, co jest kosztowne. Na 

prowincji chorym opiekują się całe 
rodziny. Zauważyłam, że w mieście 
często można liczyć na sąsiedzką, 
prz yjacielską pomoc. Jest to 
krzepiące. 

Czy śmierć jest 
tematem tabu?
Drażni mnie medialne podejście do 
śmierci przedstawianej jako niepo-
wodzenie, jako coś negatywnego: 
„nie zdążyli zebrać pieniędzy na 
leczenie”, „przegrała walkę z rakiem”. 
Postrzeganie śmierci w kategoriach 
porażki jest czymś fałszywym. 
Zapominamy, że śmierć jest zjawiskiem 
naturalnym, częścią życia, jego finałem. 
Śmierć jest zawsze wyzwaniem dla 
rodziny. Odchodzenie w hospicjum 
uwidacznia relacje panujące pomiędzy 
poszczególnymi członkami rodziny. 
Pokazuje, czy rodzina jest zwarta, 
czy nie. Jeżeli krewni szanują się 
wzajemnie, wtedy odchodzenie łatwiej 
przyjąć. Emocje jak żal czy rozpacz są 
nieuniknione, ale jeśli ludzie pozostają 
w zgodzie, w rodzinie panuje ład 
i harmonia, to i proces umierania 
bliskiego przebiega w sposób ła-
godny, naturalny. Rodzina czerpie siłę 
z poczucia wspólnoty i wzajemnego 
wsparcia, dzięki temu lepiej radzi sobie 
w sytuacji ostatecznej. Tam, gdzie tej 
bliskości i porozumienia nie ma, bywa 
ciężko. Śmierć na ogół nie jest ładna, 
tylko niektórym ludziom dane jest 
odchodzić pięknie. 

W takich sytuacjach 
ważna jest rola 

“Rodzina czerpie siłę z poczucia wspólnoty
i wzajemnego wsparcia, 

dzięki temu lepiej radzi sobie 
w sytuacji ostatecznej. 
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R odzina Państwa 
Maciaszków 
wspiera naszą 
fundację od 2016 

roku. O tym, jak i dlaczego 
trafili do FHO oraz co daje im 
wolontariat opowiadają Kasia 
i Robert oraz ich dzieci - 
Weronika, Nikodem i Mikołaj.

Jak trafiliście do 
zespołu wolontariuszy 
FHO?
Robert (ta ta): Jesienią 2016 r. na 
jednym z portali społecznościowych 
zobaczyłem informację, że FHO 
szuka pomocy przy zbiórce żywności                 
w pobliskim supermarkecie. Właściwa 
osoba  znalazła się we właściwych 
okolicznościach i we właściwym 
czasie :). Był to czas, kiedy na nowo 
zastanawiałem się, na ile wartości, 
które wyznaję, przekładają się na 
działania - zarówno moje, jak i mojej 
rodziny. Jak ten system wartości 
przekazywać i rozwijać u moich dzieci. 
Sprawa nie była prosta, bo nastolatki 
nie pójdą za czymś tylko dlatego, że 
się im o tym opowie. Zrozumiałem, 
że trzeba im rzecz pokazać i przede 
wszystkim zaangażować się samemu. 
Skontaktowałem się z Iwoną Miller, 
która zajmuje się koordynacją działań 
wolontariuszy, i kilka dni później stałem 
już w supermarkecie, ucząc się, jak 
wygląda wolontariat akcyjny w praktyce. 
Szybko dołączyła moja żona i dzieci. 

Kasia (mama): Kiedy Robert jechał 
na kolejne spotkanie z panią Iwoną, 
zaproponował, żebyśmy pojechali 
razem. Po wstępnej rozmowie zostałam 
jedną z wolontariuszek akcyjnych.

Weron ika (17 la t): Jest to mój 
pierwszy wolontariat. Wcześniej, kiedy 
tego typu akcje były organizowane 
w szkole, wydawało mi się, że to 
wszystko na pokaz, i na dodatek jest 
jakąś mozolną pracą. Jednak pomysł, 
że zaangażujemy się w bezinteresowną 
pomoc innym całą rodziną uznałam za 
bardzo fajny! 

Dlaczego wybraliście 
nasze hospicjum?
Robert: Bo było w potrzebie i jest blisko. 
Od początku miałem przekonanie, że jeśli 
działać to w miejscu, w którym mieszkam 
i na rzecz lokalnej społeczności. 
Refleksja nad tym, jak potrzebnym, 
a jednocześnie potrzebującym 
pomocy miejscem jest hospicjum, ile 
miłości, ciepła i nadziei daje osobom 
dotkniętym chorobą nowotworową 
oraz ich bliskim, przyszła trochę później. 
I tylko umocniła moje postanowienie, 
by kontynuować tę współpracę.

Weron ika: Hospicjum pomaga 
ludziom, którzy z powodu stanu 
zdrowia nie są zdolni do samodzielnego 
funkcjonowania i potrzebują stałej 
opieki medycznej. Ale to nie jest smutne 
miejsce, emanuje wręcz swego rodzaju 
optymizmem. To co robi Fundacja i jej 
wolontariusze jest ważne i fajnie jest 
brać w tym udział. Mieszkamy niedaleko, 
więc zawsze jesteśmy do dyspozycji. 

Co daje wam wolonta-
riat w Fundacji?
Robert: Z mojej perspektywy dosta-
jemy więcej, niż sami dajemy. Dawanie 
siebie i swojego czasu to piękna szkoła 
miłości. Przypomina o tym, co w życiu 
jest naprawdę ważne. Rozwija nas 
jako rodzinę – wspólnie robimy coś 

dobrego. Otwiera nas na innych 

i na siebie samych. Budująca jest 

świadomość, że realnie pomagamy 

konkretnym osobom w potrzebie, 

to że w centrum jest i zawsze będzie 

człowiek. To ogromny przywilej być 

częścią zmian, jakie chce się widzieć 

w świecie. Każda kolejna akcja potwier-

dza, że więcej szczęścia jest w dawaniu 

niż  w otrzymywaniu. 

Kasia: Serce mi rośnie i pękam z dumy, 

gdy widzę mojego męża i dzieci w akcji. 

Pamiętam, jak wracaliśmy do domu po 

pierwszej naszej wspólnej akcji. Bolała 

mnie twarz od uśmiechania się do ludzi. 

Czułam się zmęczona, ale i szczęśliwa. 

Weronika: Jako wolontariuszka uczę 

się otwartości wobec obcych. Podczas 

zbiórki, to ja zaczynam rozmowę - 

tłumaczę ludziom, czym jest hospicjum 

i dlaczego pomoc dla pacjentów jest 

ważna. Muszę to robić w taki sposób, 

żeby ich zachęcić. Do tej pory nie 

przepadałam za kontaktami z obcymi, 

ale z zadowoleniem stwierdzam, że 

im częściej uczestniczę w akcjach, tym 

przychodzi mi to łatwiej i przynosi 

więcej radości i satysfakcji. 

Mikołaj (15 lat): Fajnie jest po akcji, 

dzielić się w domu swoimi wrażeniami 

lub ponarzekać na bolące nogi 

czy gardło (śmiech). W grupie jest 

raźniej. Wspieramy się nawzajem, ale 

też jesteśmy wspierani przez innych 

wolontariuszy.

Nikodem (13 lat): To, że mogę pomóc 

innym daje mi satysfakcję i szczęście. 

Szczególnie, gdy uda mi się kogoś 

zainteresować, tym co robi hospicjum 

i mogę mu o tym opowiedzieć.

Rozmawiała: Maja Wiśniewska, FHO

Więcej   
   szczęścia 
jest w dawaniu 
   niż otrzymywaniu

NASI WOLONTARIUSZE

Kasia

Robert

Weronika

Nikodem

Mikołaj
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Wsparcie dla akcji charytatywnych
Włączamy się w akcje ogólnopolskie np. z Polską Akcją 
Humanitarną pomagaliśmy ofiarom tsunami w Japonii oraz 
poszkodowanym w trzęsieniu ziemi w Nepalu. Naszym 
celem było pozyskanie środków na pomoc poszkodowanym.                   
Ze sprzedaży koszulek z napisem #SOS Nepal we wszystkich 
naszych drogeriach, udało się nam zebrać kwotę 664 050 zł. 
Całość trafiła do PAH na odbudowę 5 szkół w rejonie Gumdi. 
Ku naszemu zaskoczeniu, ale i radości otrzymaliśmy w 2016 r. 
nominację do tytułu Dobroczyńca Roku. 

Współpracujemy z Fundacją TVN „Nie jesteś sam”                          
(w ramach akcji „Kup misia temu, kogo kochasz i pomóż 
tym, którzy potrzebują pomocy"). Nasi klienci rokrocznie, 
przed Bożym Narodzeniem, mogą kupić w każdej drogerii 
misie zaprojektowane przez znane i lubiane gwiazdy oraz 
cenionych projektantów, m.in. Gosię Baczyńską, Tomasza 
Ossolińskiego czy BOHOBOCO.                          

Wspieramy również społeczność w naszym sąsiedztwie. 

Rocznie współpracujemy z ponad setką różnych 

organizacji pozarządowych. Regularnie przekazujemy 

darowizny rzeczowe fundacjom, stowarzyszeniom, 

hospicjom, szkołom, domom dziecka i domom pomocy 

społecznej. Nie zapominamy także o zwierzętach, 

przekazując karmę schroniskom oraz towarzystwom 

opieki nad zwierzętami.

Inne obszary działalności 
charytatywnej
Zachęcamy naszych pracowników do angażowania się  

w pomoc innym. Rossmann to ponad 18 700 praco-

wników w ponad 460 miastach. Wielu z nas angażuje się 

w program „Sprawa taka…”, czyli projekt wolontariatu 

pracowniczego. To jeden z obszarów, który chcielibyśmy  

w najbliższym czasie rozwinąć. Jedną ze wspólnych 

inicjatyw z Fundacją Kolorowy Świat są wycieczki z dzie-

ciakami. Podopieczni fundacji wymagają specjalnej uwagi 

– na każde dziecko musi przypadać jeden opiekun. Dla 

nas to ogromne wyróżnienie i niezwykła przyjemność 

pomagać podopiecznym fundacji. W 2016 r. udało się nam 

pojechać z dziećmi do Nieborowa, a także zwiedzić z nimi 

łódzkie lotnisko. 

Autor: Agata Nowakowska,

 Rzecznik Prasowy Rossmann SDP Sp. z o.o. 

“
Pomagamy innym, 

prowadzimy akcje edukacyjne  
sponsorujemy wydarzenia 

sportowe i kulturalne.

ODPOWIEDZIALNI SPOŁECZNE

Wsparcie Rossmanna 
dla FHO
W kwietniu 2017 r. uruchomiliśmy 
Klub Rossmann dla klientów. 
Zależało nam, by zaproponować 

coś więcej niż samą aplikację 

wzbogaconą o oferty indywidualne 

czy dodatkowe rabaty. Wychodząc 

z założenia, że „duży może więcej”, 

postanowiliśmy wykorzystać do 

pomocy charytatywnej zarówno 

to, ilu mamy klientów, jak i to, ile 

mamy sklepów w Polsce. Razem 

możemy więcej, dlatego Klub 

Rossmann podczas trwania 

akcji (od 10 kwietnia do 31 

października), działał także jak 

„skarbonka”. Za trzykrotne 

użycie aplikacji Klubu nasza 

firma przekazywała 1 zł na 

pomoc lokalnym instytucjom: 

hospicjom, domom samotnej 

matk i ,  domom dziecka, 

schroniskom dla zwierząt. 

Ważne dla nas było również to, 

żeby o tym, komu pomożemy, 

zdecydowali sami pracownicy. 

To oni najlepiej orientują się, 

kto w ich najbliższej okolicy 

potrzebuje pomocy. W ten 

sposób nasi klienci uzbierali 

blisko 3,5 miliona złotych dla 

147 instytucji. Wszystkim instytucjom 

gwarantowaliśmy 2 tysiące złotych,             

a każda zebrana złotówka powiększała 

gwarantowana kwotę.

Jedną ze zgłoszonych organizacji 

była właśnie Fundacja Hospicjum 

Onkologiczne św. Krzysztofa w War-

szawie. Dla FHO udało się nam 

uzbierać ponad 48 000 zł, w ponad 

20 sklepach. Darowizna, którą 

przekazaliśmy, została przygotowana 

w oparciu o zamówienie złożone 

przez Fundację. Wszystkie organizacje 

otrzymały od nas listę ponad 1 300 
produktów, dzięki czemu mieliśmy 
pewność, że wszystkie dostaną to, 
czego najbardziej potrzebują.

Wartości społeczne 
bliskie firmie Rossmann 
to...
Naszym nadrzędnym celem jest 
działanie fair na wszystkich płasz-
czyznach. Prowadzimy biznes w sposób 
etyczny, przejrzysty i zrównoważony. 
Jesteśmy odpowiedzialni wobec 
pracowników – naszym celem 
jest tworzenie w firmie kultury 
organizacyjnej opartej na szacunku               
i zrozumieniu. Konkurujemy na rynku 
w sposób uczciwy i przejrzysty. Przez 
lata zbudowaliśmy zaufanie klientów, 
oferując artykuły najlepszej jakości. 
Staramy się być odpowiedzialni 
wobec środowiska, które jest naszym 
wspólnym dobrem. Wreszcie, 
jesteśmy odpowiedzialni wobec 
społeczeństwa. Dbamy o rozwój 
lokalnych społeczności, w myśl zasady 
„Myśl globalnie, działaj lokalnie”. 
Obecność w ponad 460 miastach 
w Polsce zobowiązuje nas do tego. 
Pomagamy innym, prowadzimy 
akcje edukacyjne, sponsorujemy 
wydarzenia sportowe i kulturalne.

Rossmann 

Agata Nowakowska
Rzecznik Prasowy Rossmann SDP Sp. z o.o.  

dla pacjentów hospicjum

R ossmann SDP Sp. z o.o. jest liderem rynku 
drogeryjnego w Polsce. Pierwszy sklep w Łodzi 
otworzyliśmy w 1993 r. Dziś pomagamy 

ponad 150 instytucjom, w tym Fundacji Hospicjum 
Onkologiczne św. Krzysztofa. 
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STYCZEŃ:

1 stycznia - Jiwon Victoria Park, studentka Massachusetts 

Institute of Technology (MIT) zostaje wolontariuszką kompe-

tencyjną. Wspiera część badawczo-rozwojową FHO, w szcze-

gólności w obszarze „opioidofobii”.

6 stycznia - Z inicjatywy Radnych Ursynowa: Goretty Szymań-

skiej i Katarzyny Niemyjskiej w Domu Kultury SMB "Imielin" 

odbywa się charytatywny recital kabaretowy Artura Andrusa 

na rzecz FHO. 

14 stycznia - Uczestnicy teleturnieju "Jaka to melodia?" 

przekazują swoją wygraną FHO. Wszystko dzięki pomocy 

Roberta Janowskiego i uprzejmości TVP1.

20 stycznia - Joanna Gośniowska-Budzisz, sopranistka                       

z Jastarni wraz z Janem Gromskim, pianistą z Łodzi dają 

pieśniowo-musicalowy koncert dla pacjentów hospicjum.

28 stycznia - Chór Cantate Domino, który współpracuje z FHO 

od ponad 10 lat, śpiewa kolędy dla pacjentów hospicjum. 

LUTY:

5-16 lutego - Marcin i Kacper, uczniowie z Zespołu Szkół 

Poligraficznych w Warszawie, odbywają praktyki w FHO. 

Dzielimy się z nimi wiedzą w zakresie prowadzenia kampanii 

marketingowych.

7 lutego - Duet "SEWIDA": Dariusz Dega (skrzypce) i Seweryn 

Zapałtyński (flet) dają naszym pacjentom koncert zatytułowany 

"Fantazje i Sonaty".

8 lutego - Zespół Szkół Licealnych i Technicznych Nr 1               

w Warszawie organizuje 9. Koncert Charytatywny CHERRITY. 

Po raz trzeci na rzecz FHO. 

10 lutego - Rotary Club Warszawa Sobieski organizuje 

XIII Charytatywny Dobroczynny Bal z Sobieskim. Podczas 

tegorocznej edycji Beneficjentem Balu jest FHO.

16 lutego - Stanisław Bartosik gra na pianinie dla pacjentów 

FHO.

18 lutego - Wierni z Parafii św. Tomasza Apostoła w Warsza-

wie przekazują 12 804 zł na rzecz FHO.

26 lutego - Z inicjatywy Radnych Ursynowa: Goretty Szymań-

skiej i Katarzyny Niemyjskiej w Klubokawiarni odbywa się 

charytatywny stand-up Rafała Rutkowskiego na FHO.

MARZEC:

23-24 marca - Odbędzie się konferencja naukowo-

szkoleniowa dla lekarzy: „Wprowadzenie do medycznych 

zastosowań marihuany”. Wykłady poprowadzą specjaliści         

w zakresie medycznego zastosowania marihuany z Izraela               

i Polski. Kierownictwo naukowe konferencji: dr Jerzy Jarosz            

i dr Ilya Reznik (Izrael).

28 marca - W FHO odbędzie się spotkanie otwierające projekt 

fundraisingowy wraz z Markiem Rybcem i Akademią Rozwoju 

Filantropii w Polsce, tzw. „Podwójne wyzwanie”. Środki pozy-

skane w ramach wspólnego projektu przeznaczymy na 

wyposażenie Poradni Leczenia Bólu.

Pamiętaj o nas, rozliczając swój PIT i przekaż 

nam 1 procent. KRS 0000128039.

KWIECIEŃ: 

25 kwietnia - Rusza Dobra Aukcja - akcja fundraisingowa, 

która przez charytatywną licytację ma wesprzeć finansowo 

FHO. (więcej na str. 8)

28 kwietnia - W FHO rusza bezpłatny kurs specjalizacyjny 

w dziedzinie pielęgniarstwa opieki paliatywnej w ramach 

kształcenia podyplomowego.

W ramach Pól Nadziei, wraz z przedszkolakami i uczniami szkół, 

ścinamy żonkile, które potem rozdamy w ulicznych kwestach.

Pamiętaj o nas, rozliczając swój PIT i przekaż 

nam 1 procent. KRS 0000128039.

MAJ:
Na portalu charytatywni.allegro.pl trwać będzie Dobra Aukcja. 

(więcej na str. 8)

CZERWIEC:
10 czerwca - W hotelu Marriott odbędzie się Gala finałowa 

Dobrej Aukcji, którą poprowadzi sam Dariusz Szpakowski - 

najbardziej znany komentator sportowy w Polsce. (więcej na 

str. 3)

16 czerwca - Zapraszamy do naszego ogrodu na VII Piknik 

Charytatywny "Odczarowanie Hospicjum".

W Multikinie na Ursynowie odbędzie się finał III edycji 

programu Pola Nadziei.

KALENDARIUM FHO

  WYDARZY SIĘ:  WYDARZYŁO SIĘ:

Dołącz do akcji

18,60 
i zostań stałym darczyńcą!

więcej na 

fho.org.pl/18-60-zl

Dobroczynność z FHO jest naprawdę łatwa i przyjemna :)

Ta strona jest czysta, prosta - jak nasza akcja 18,60.

Regularne wpłaty 18,60 zł co miesiąc 
przeznaczamy na rozbudowę hospicjum.



DAJE KOPA 
DO DZIAŁANIA
Nie czekaj. 
Wejdź na fho.org.pl/przekaz-1
i rozlicz swój PIT. Już czas!

 PRZEZNACZYMY NA ROZBUDOWĘ HOSPICJUM:TWÓJ 1%

(PRZEKAZAŁO SWÓJ 1% NA RZECZ ORGANIZACJI 
POZARZĄDOWYCH W POLSCE)

(TO O 6 740,15 ZŁ WIĘCEJ NIŻ W UBIEGŁYM ROKU)

2003 2017 2017

0,3%
PODATNIKÓW

49%
PODATNIKÓW

PRZEKAZALIŚCIE FHO:

775 309,43 zł

I ETAP
PROJEKT

II ETAP
BUDOWA

III ETAP
WYKOŃCZENIE I WYPOSAŻENIE

KRS 0000128039
Przekaż 1% podatku FHO. 
Dla Ciebie to parę sekund. 
A dla ludzi w hospicjum - całe życie.


