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Tomasz Poteé
Przewodniczacy Rady Gtéwnej
Polskiego Towarzystwa Stwardnienia Rozsianego

Drodzy Panstwo,

Oddajemy do Panstwa ragk, a raczej komputeréw, ko- Oddziat PTSR w Sieradzu, udato sie nawigzac¢ kontakt
lejny numer SM Expressu, ktéry zawiera mndstwo z Ministrem Pawlem Wddwikiem, Pelnomocnikiem
ciekawych tematéw. Przede wszystkim chce zwrécié Rzadu ds. os6b niepetnosprawnych i Minister bardzo
Panstwa uwage na materialy dotyczace mdzgu, orga- uwaznie wystuchal naszych uwag na temat rehabili-
nu ktory tak naprawde odpowiada za funkcjonowanie tacji w systemie opieki zdrowotnej. Zgodzit sie tez
2 naszego calego organizmu. Mozna by $miato rzec, ze spotkac¢ z nami w swoim ministerstwie. ByliSmy tam
jest znacznie madrzejszy od nas samych, bo przeciez wspolnie z Dominikg Czarnotg-Szatkowska, Sekre-
kontroluje wiele czynnosci naszego organizmu, o kto- tarz Generalng PTSR. Rozmowa byta w bardzo zycz-
rych my nie mamy pojecia. Chociazby praca naszego liwej atmosferze, minister z wielkg uwagg wystuchat
serca, pluc, proces trawienia czy utrzymywanie sta- naszych uwag i sugestii, po czym zaproponowat przy-
nu rownowagi to zastuga nieprzerwanej pracy moézgu. gotowanie przez PTSR propozycji obszaréw ewentu-
Bardzo czesto nie jestesmy nawet swiadomi tego, ze alnych zmian, ale tez konkretnych uwag na temat sta-
to on wilasnie zapewnia nam mozliwos¢ funkcjonowa- bych punktéw systemu.
nia. Czesto nie dostrzegamy, ze oddychamy, serce nam
bije, reagujemy odruchowo gdy spada szklanka, albo Poprosimy zatem specjalistéw z dziedziny rehabilita-
kulimy sie gdy rozlega sie hut. Te wszystkie akcje i re- cji o konsultacje i przygotujemy dla Ministra taki nasz
akcje sg zastugg naszego mozgu, ciato tylko wykonuje zestaw uwag i propozycji zmian, a nastepnie Minister
jego polecenia, ale czesto bez naszego swiadomego obiecatl zorganizowac¢ spotkanie w szerszym gronie, z
udziatu. Dlatego jest bardzo wazne, aby mdzg miat sie udzialem Ministerstwa Zdrowia i NFZ, ale takze ZUS.
dobrze, aby byl wlasciwie odzywiony, w dobrej kon- Uwazam, ze to najpowazniejsza szansa, aby nasze
dycji i wlasciwie odpoczywat. Zachecam zatem do wszelkie watpliwosci i uwagi przedstawi¢ w najwia-
uwaznej lektury, gdyz znajdg Panstwo w tym numerze $ciwszym gronie, poniewaz jesli w spotkaniu rzeczy-
bardzo wiele wskazéwek co robi¢, aby mdzg miat sie wiscie wezmga udziat przedstawiciele tych instytucii,
dobrze. to lepszej okazji nie bedzie. Dlatego staramy sie przy-

gotowac do tego spotkania perfekcyjnie.
Ale nie tylko o tym chciatem mowié. Chciatbym tez po-

wiedzie¢ Panstwu, ze bardzo powaznie podeszlismy, | na koniec chciatbym powiedzie¢ o pewnej sprawie,
jako PTSR, do kwestii rehabilitacji. Pamietajg Panstwo, ktdra jest dla mnie niezwykle przyjemna, ale jedno-
ze podczas réznych naszych spotkan obiecywatem czesnie wprawia mnie w zaklopotanie. Otdz Polskie
zaja¢ sie tym tematem i sadze, ze teraz jestesmy na Towarzystwo Neurologiczne postanowito odznaczyé
bardzo dobrej drodze, aby te obietnice spetni¢. Otoéz mnie Medalem Zastuzonego dla PTN. Wyrdznienie to

podczas konferencji w Sieradzu, zorganizowanej przez spadlo na mnie zupelnie niespodziewanie, sprawiajgc
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mi oczywiscie olbrzymia rados$¢ i satysfakcje. Jednak
nie moge zapomnie¢ o wielu osobach, ktére wspieraja
mnie w codziennych staraniach o lepszy los oséb z SM,
tych ktorzy wraz za mng, ale tez samodzielnie repre-
zentujg PTSR i wszystkich chorych na SM podczas roz-

3 nych spotkan i konferencji - Dominike Czarnote-Szat-
kowska, Marte Szantroch, Anne Gryzewska, ale przede
wszystkich cztonkéw PTSR, dzieki ktérym wiem jakie
problemy nurtujg nasze srodowisko. Takie wyrdznienie
nas, PTSR, jest szczegdlnie cenne, poniewaz pamie-
tajmy, ze PTSR powstat dzieki staraniom wielu leka-
rzy neurologow, ktérzy widzgc dramaty osdb chorych,
postanowili stworzy¢ organizacije, dzieki ktérej mozna
bedzie zwrdci¢ uwage na mizerie systemu opieki zdro-
wotnej w tym wlasnie obszarze.

Dlatego trzeba pamietaé, ze cho¢ ten medal bedzie
wreczony mnie, to tak naprawde jest on przyznany nam
wszystkim, nam, ktérzy przez lata poswiecali swodj czas,
energie i relacje rodzinne, aby zmienia¢ rzeczywistos¢
w SM. Ta lista, gdyby chcie¢ jg wymieni¢ cala, bytaby
bardzo dluga. Bo tak naprawde kazdy z Was, bedac
czlonkiem PTSR, zmagajac sie z SM, budowal i buduje
pozycje PTSR. | cho¢ ja odbiore ten medal, to bedzie
on zawsze nalezal do Polskiego Towarzystwa Stward-
nienia Rozsianego.

Tomasz Potec
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Aby dobrze wykonywaé nasze codzienne obowigzki musimy zapamigtywac
informacje, w odpowiednim momencie sobie je przypominaé¢, manipulowaé
nimi, szybko je przetwarzaé, planowa¢ dzialania lub tez zmienia¢ nasze zacho-
wanie wzgledem zmieniajgcych sig sytuacji. Wyzej wymienione procesy to tzw.
funkcje poznawcze.

Zaburzenia funkcji poznawczych pojawiajg sie u 40 do 70% osdb ze stwardnieniem rozsianym,
zarowno na wczesnych jaki i pdzniejszych etapach choroby. U chorujacych najczesciej zaburzona
jest pamie¢ epizodyczna, tempo przetwarzania informacji, uwaga, zaburzenia w organizacji
dziatan czy mysleniu abstrakcyjnym (tzw. funkcje wykonawcze).

Jako przyczyne wystepowania zaburzen poznawczych u oséb z SM wskazuje sig atrofie mozgu,
czyli zanik tzw. istoty szarej w mozgu (ciat komoérek nerwowych), ktéra zachodzi jednoczesnie
do uszkodzen czesci biatej (aksonéw komdérek nerwowych). W wyniku tego zaniku zmniejsza
sie objetos¢ mdzgu. | mimo, ze zmniejszanie sie objetosci mdzgu jest cechg charakterystycz-
ng dla kazdego cztowieka (wystepuje wraz z wiekiem), to jednak u osdb z SM proces ten jest
szybszy niz w populacji ogdlnej.

Badania naukowe pokazujg, ze zaburzenia funkcji poznawczych sg wzglednie niezalezne od
czasu trwania choroby czy tylko umiarkowanie powigzane z niesprawnoscig fizyczna. To,
co ma istotne znaczenie dla pojawienia sie i nasilenia zaburzen poznawczych to przebieg
choroby - osoby cierpigce na postepujgce postaci SM majag wigksze problemy poznawcze niz
te z rzutowo-remisyjng postacig choroby.

Wazny jest réwniez fakt, ze inne czynniki, wspodtistniejgce z SM mogag mie¢ wplyw na
wystgpienie i nasilenie zaburzen poznawczych: zaburzenia w sferze emocjonalnej (depresija,
zaburzenia lekowe), przewlekle zmeczenie, zaburzenia snu, w tym obturacyjny bezdech senny
(ktéry wystepuje wsrdd osdb z SM czesciej niz w populacji ogdlnej).

Wplyw zaburzen poznawczych na codzienne funkcjonowanie

Osoby, u ktérych obserwuje sie zaburzenia poznawcze, s3 mniej aktywne spotecznie
i zawodowo (czesciej rezygnujg z pracy albo pozostajg bezrobotne), majg wieksze trudnosci
w wykonywaniu codziennych aktywnosci, zwlaszcza takich, ktdére wymagaja wzmozonych
wysitkdw poznawczych. Dotykajg je rowniez trudnosci w wykonywaniu zadan domowych
i podejmowania decyzji w sprawach codziennych. Naukowcy wskazujg réwniez na fakt, ze
z zaburzeniami funkcjonowania poznawczego (wraz z innymi czynnikami) wigze si¢ obnizona
jakosc zycia.

Co zrobi¢, jesli masz zaburzenia poznawcze?
W przypadku pacjentéw z SM niezwykle istotna jest ocena trudnosci w funkcjonowaniu
poznawczym za pomocg odpowiednio dobranych narzedzi - testéw i prob klinicznych. Sg one
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tak skonstruowane, aby ,wylapac” problemy z pamiecia, uczeniem sie, uwagg itd. Badanie takie
moze wykona¢ neuropsycholog. Warto, by kontrole funkcji poznawczych u oséb chorujgcych
przeprowadzac regularnie.
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W radzeniu sobie z zaburzeniami funkcji poznawczych i atrofia moézgu bardzo wazng role od-
grywa tzw. rezerwa poznawcza, czyli zasoby (doswiadczenie, wiedza) i mozliwosci kompen-
sacyjne, ktore pozwalajg osobie chorujacej neurologicznie dobrze funkcjonowaé poznawczo.
Wzmacnianie sie sygnatléw miedzy synapsami (przenoszg informacje w ukladzie nerwowym)
albo tworzenie nowych potaczen miedzy neuronami to z kolei neuroplastycznos$é. Jesli osoba
posiada duza rezerwe poznawczg uszkodzenia mézgu moga hie powodowacé u niej tak duzych
zaburzen. Dlatego warto traktowaé moézg jak migsien i codziennie go ¢wiczy¢, stawiajagc swo-
jemu umystowi wyzwania.

Lekarze neurologowie zaznaczajg, ze zmniejszenie objetosci mdzgu u osdéb z SM jest tym
wieksze, im pdzniej pacjent ma postawiong diagnoze i im pdzniej zastosowano u niego
skuteczne leczenie. Coraz wiecej badan naukowych nad nowymi terapiami modyfikujgcymi
przebieg choroby (ang. disease modyfing therapies, DMTs) u pacjentéw z SM zwraca uwage
na proces hamowania atrofii. Niektére z nich (np. siponimod, ozanimod, teryflunomid,
ofatumumab) wykazujg pozytywne rezultaty jesli chodzi o zmniejszanie tejze atrofii, a tym
samym dzialajg protekcyjne na zachowanie funkcji poznawczych.
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Mozg lubi
aktywnos¢

Autorka: Marta Szantroch, PTSR

Nasze codzienne funkcjonowanie jest nieodzownie zwigzane z aktywno-
Scig poznawczy, ktéra umozliwia nam zbieranie, selekcje, przetwarzanie,
zapamigtywanie naptywajgcych informacji oraz odpowiednie reagowanie
na nie.

Niestety wraz z wiekiem zdolnosci poznawcze, szczegdlnie predkos¢ przetwarzania informacii,
wnioskowanie i pamiec¢ ostabiajg sie, co zwigzane jest z procesami starzenia sie mézgu. Rdwniez
w przebiegu chordb neurologicznych, w tym stwardnienia rozsianego, u chorych moga pojawic
sie zaburzenia funkcji poznawczych. W przypadku SM do najczesciej zgtaszanych trudnosci
naleza: spowolnione tempo przetwarzania danych, spadek pamigci epizodycznej, zaburzenia
funkcji wykonawczych (to te, ktore - w uproszczeniu - kontrolujg nasze zachowanie, umozliwiajg
m.in. planowanie, podejmowanie decyzji itp.).

Ludzki mdézg ma jednak zdolnos¢ do ciggtego ,rozwoju”, adaptaciji i zmiany, zaréwno co dzien
jak i w obecnosci zdarzen patologicznych, takich jak np. choroba. Wykorzystujac proces
zwany neuroplastycznoscia, umozliwiajgc modyfikacje drég nerwowych i synaps, angazujgc
nowe rejony czy zwiekszajgc aktywnos¢é odpowiednich obszardéw, a takze wykorzystujac
transfer miedzypodtkulowy - mdzg wdraza procesy naprawcze, niwelujace efekty uszkodzen.
Zneuroplastycznoscigzwigzane sgdwaterminy:rezerwaneuronalnaorazpoznawcza, ktéremoga
miec¢ efekt protekcyjny na funkcjonowanie poznawcze. Rezerwa neuronalna uwarunkowana
jest gtdwnie genetycznie i powigzana m.in. z rozmiarem mozgu i iloscig komodrek nerwowych.
Drugi termin wigze sie z zasobami poznawczymi wynikajgcymi z codziennych doswiadczen
zyciowych wzbogacajgcymi funkcjonowanie.
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Co wiemy o rezerwie mozgowej i poznawczej i ich zwigzku z funkcjonowaniem poznawczym?
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Wielu badaczy nie ustaje w wysitkach, aby odkry¢ w jaki sposdb rezerwa mdzgowa i poznawcza wpltywa na
funkcjonowanie mentalne osdb z réznymi chorobami mozgu, a takze co sprzyja¢ moze obu procesom.
Wiedza w tym zakresie jest szczegdlnie wazna, poniewaz pomaga opracowywacé odpowiednie mechanizmy

rehabilitacyjne i ksztattowac¢ zachowania mogace pomdc chroni¢ mdzg przed utratg zdolnosci poznawczych.
Do tej pory naukowcy byli w stanie dowies¢, ze w przypadku oséb z SM, wieksza rezerwa neuronalna chroni je
np. przed utratg efektywnosci poznawczej, a bogate zycie intelektualne (rezerwa poznawcza) ma protekcyjny
wplyw na funkcjonowanie ,mentalne”. Niestety, badacze obserwujg rowniez, ze wraz z progresjg choroby, rola
rezerwy poznawczej staje sie mniej wyrazna.

a4 Y P x| Co moze zatem poméc budowaniu rezerwy poznawczej? Czy mamy
» 4« »M 4 S [ y 2
Y V3 Y P} N V) w ogole na to wplyw

Jedna z oczywistych odpowiedzi wydaje sie wyksztatcenie, ktodre

\:‘ ’:, \:‘ ’:, ¢ ':, niezmiennie znajduje sie w centrum zainteresowania naukowcow.
qX|r qX|r S Czy to, jaka formalng edukacje zdobedziemy, wplywa na posiadane

zasoby poznawcze? Badania potwierdzajg istotng jej role jako czynnika
Ak Al schronigcego” przed spadkiem witalnosci poznawczej, rowniez
Y|\ (v Y w przypadku oséb z SM. Oczywiscie, zdobywaé wyksztalcenie mozemy
TP~ Rl L

przez cale zycie, jednak czesto nie jest to mozliwe.

4 Zatem co z innymi czynnikami?

Warto tutaj przytoczy¢ wyniki badan, ktére pokazaty, ze wsrdéd osdb z najmniejsza liczbg lat formalnego
wyksztatcenia, efekt protekcyjny stanowity takie czynnosci jak czytanie, aktywnos¢ fizyczna i stawiajace
wyzwania role zawodowe. Inne badania podkreslajg role czerpania i uczenia sie z doswiadczen, poniewaz
wspiera to lepsze wykonywanie bardziej ztozonych poznawczo zadan. Kolejny badacz starat sie ocenié czy
osoby, ktérych codzienna aktywnos$¢ jest bardziej zréznicowana (pod uwage brano zaangazowanie w takie

obszary codziennego zycia jak praca zawodowa, opieka nad dzie¢mi, wykonywanie obowigzkdw domowych,
czas wolny/hobby, aktywnos¢ fizyczna, wolontariat, wsparcie nieformalne osdb bliskich), funkcjonuijg lepiej
w obszarze funkcji wykonawczych i pamieci epizodycznej niz te, ktdérych aktywnosé nie jest tak réznorodna.
Okazato sig, ze uczestnicy z tej pierwszej grupy wypadali lepiej w zadaniach mierzacych te funkcje. Co ciekawe,
rowniez osoby, ktére zwiekszyty swojg aktywnos¢ w ciggu 10 lat, wypadaly w nich lepiej.

W innym badaniu naukowcy wykazali, ze przedchorobowa aktywnos$¢ poznawcza w czasie wolny, czyli taka,
ktéra wymaga zaangazowania mentalnego, wsréd osdb chorujagcych na SM prowadzi do mniejszej liczby
zaburzen poznawczych i co wazne - niezaleznie od ich poziomu edukaciji i zasobow stownictwa.

Ciekawe s rowniez badania, ktore skupiajg sie na wptywie stymulujgcego poznawczo stylu zycia na struktury
mozgowe. | tak jedno z nich pokazato, ze moga mie¢ one protekcyjne oddziatywanie na istote biatg mdzgu,
ktéra uszkadza sie wraz z wiekiem (ale tez przy stwardnieniu rozsianym), a ktéra zawiaduje takimi funkcjami
jak pamie¢ robocza. Inne, niedawno przeprowadzone badanie pokazato ciekawy efekt zréznicowanej
aktywnosci na funkcjonowanie poznawcze. Naukowcy przyjrzeli sie temu, czy zréznicowana aktywnosé,
a wiec réznorodne czynnosci wykonywane na co dzien i czas im poswiecany mogg mie¢ wptyw na objetose
hipokampa - strukture w moézgu (przypominajgcag konika morskiego) odgrywajgca kluczowa role w procesach
pamieciowych. Wnioski byty takie, ze osoby, ktore angazuja sie w bardziej zréznicowane aktywnosci w ciggu
dnia, maja wiekszg objetos¢ hipokampa.
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Innym czynnikiem, o ktérym warto wspomnieé, jest aktywnos$¢ fizyczna. Cho¢ wyniki badan nie sg
jednoznaczne, to wiele z nich wykazuje pozytywny wptyw aktywnosci ruchowej na obszar poznawczy oséb
z SM. | tak np. jedno pokazato, ze ¢wiczenia pozwalajg na zachowanie objetosci istoty szarej (ciat komodrek
nerwowych) i integralnosci istoty biatej (wtdkien nerwowych przenoszacych informacije), co z kolei przektada
sie na szybkos$¢ przetwarzania informaciji czy wzrost objetosci hipokampa. W innym wykazano, ze ¢wiczenia
opierajgce sie na progresywnym oporze mogg prowadzi¢ do zwiekszenia grubosci kory mézgowej, co moze
miec¢ efekt neuroprotekcyjny.

Oczywiscie nalezy pamietac, ze mimo obiecujacych doniesien, wiele z tych badan ma swoje ograniczenia.
Pokazujg jednak, ze rezerwa poznawcza moze byc¢ zalezna od czynnikdw modyfikowalnych, takich jak styl zycia.

I na koniec - jak praktycznie wspiera¢ budowanie rezerwy poznawczej?

Nie ma ztotego srodka ani recepty na to, jakie aktywnosci powinny znalez¢ sie w naszym repertuarze, aby
wzmocnily funkcjonowanie poznawcze. Badania przytoczone powyzej méwig o zréznicowanej aktywnosci
na co dzien - nasz mdzg nie lubi sie nudzi¢, potrzebuje stymulacji pochodzacej z réznych obszaréw, nowych
doswiadczen i uczenia sie na nich. Oczywiscie myslac o zadbaniu o rezerwe poznawczg nie zawsze musimy
rzucac sie na gteboka wodg, bo nie kazdy z nas moze mie¢ potrzebe angazowania sie w co$ nowego. W takim
wypadku pozytywny efekt moze mie¢ zwiekszenie poziomu trudnosci lub ztozonosci dziatan juz nam znanych.
Poza tym, warto poswieci¢ im troche wiecej czasu. | dla przyktadu, jedno badanie, w ktérym osoby starsze
uczyty sie nowych i bardziej ztozonych aktywnosci, przez kilkanascie godzin w tygodniu przez okres 3 miesiecy,
wypadaly lepiej w testach mierzacych pamiec¢ robocza i pamie¢ dtugotrwalg, niz te, ktore wykonywaty
umystowe aktywnosci dobrze im znane lub takie, ktore nie wigzaly sie z zaangazowaniem sfery umystowej.

Warto na koniec przytoczy¢ tez badanie Mayo Clinic,
w ktorym badacze oceniali réznego rodzaju aktywnosci
i ich zwigzek tzw. lagodnymi zaburzeniami poznawczymi,
tzw. MCI (mild cognitive impairment), bedacymi czesto
objawem zwiastujgcym np. chorobe Alzheimera. Naukowcy
pokazali, ze takie aktywnosci jak: czytanie ksigzek (ale
nie gazet czy magazynow), granie w gry, rekodzieto (np.
szydetkowanie, garncarstwo) i aktywnos¢ komputerowa
byly znaczaco zwigzane z mniejszym ryzykiem pojawienia
sie MCI. Wazna okazala sie tez aktywnos$é¢ spoteczna
i mniejsza ilo$¢ czasu spedzanego przed telewizorem.
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Dieta dla mézgu
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Autorka: llona Cichecka, dietetyk

Jedzenie to podstawa, by funkcjonowaé, mie¢ trzezwy umyst i zachowaé wydajnos¢é pracy
na odpowiednim poziomie. Mézg lubi dobrg diete. Poprzez dobre jedzenie i prawidtowe na-
wyki wplywamy na jego sprawnosé. Mézg odpowiada m.in za procesy poznawcze. Zaliczamy
do nich: pamigé¢, uwage, percepcje, jezyk, rozumowanie czy kontrole poznawczy. Dieta $rod-
ziemnomorska, dieta DASH i dieta MIND to sposoby zywienia, ktére wplywajg na zachowanie
sprawnosci uktadu nerwowego. Co zatem ujmowacé w diecie, aby mézg pracowat sprawnie?

Pamigé¢

Mdzg do swojej pracy wykorzystuje bardzo
duzo energii. Jego funkcjonowanie zalezy
od glukozy, a zuzywa jej ok. 130 g dziennie
tj. 20% dziennego catkowitego stezenia we
krwi. Weglowodany sg dobre i wazne jest ich
dobre zbilansowanie w codziennym menu.
O tym jakie wybierac¢ i dlaczego, przeczytasz
dalej.

Co jesé, aby dobrze pamigtac?

Siemie Iniane, bo zawiera cynk, lecytyne
i kwasy omega-3, dzieki ktédrym poprawia
sie ukrwienie mozgu i usprawnia przepltyw
bodzcéw, a to ma wplyw na pamiec
i koncentracje. Zapobiegajg tez powstawaniu
standw zapalnych w organizmie.

Nasionachia-zawierajg kwas alfa-linolenowy,
ktéory chroni organizm przed stresem
oksydacyjnym. Amarantus zawiera wszystko
to, co polepsza pamiec: kwasy omega- 3,
omega-6ibiatko. Sardynkiikrewetkirowniez
sg bogate w te kwasy. Ponadto, sardynki
dodatkowo zawierajg witaming D. Te male

< o

rybki warto umieszcza¢ w diecie, wtedy kiedy
klopoty z pamiegcig wynikaja ze stresu.

Z owocow i warzyw to winogrona i roszponka
wiodg prym w poprawianiu pamieci. Dzieki
zawartoscizelaza, magnezuimiedzi, te stodkie
mate kulki dotleniajg i zwiekszaja chtonnosé
umystu. Z kolei mate zielone listki roszponki
zawierajg wspomniane juz omega -3. Warto
lgczy¢ roszponke z olejem Inianym lub dodaé
do niej np. gars¢ orzechdw wioskich.

| wkasnie - orzechy to kolejny skiladnik diety,
bez ktérego dobra pamiec¢ sie nie obejdzie.
W nich zawarty jest tryptofan - aminokwas
dzieki, ktoremu wydzielana jest - wazna dla
pracy mozgu - serotonina. Wystarczy garstka
dziennie, aby dostarcza¢ sobie wraz z nimi
magnez, ktéry odpowiada za plastycznoscé
synaps i komunikacje miedzy neuronami.

Pamietajmy jednak, ze zbyt duza ilos¢
cukru w diecie nie pomaga pamieci,
a niedobory witamin z grupy B pogarszaja
funkcjonowanie tych obszaréw madzqgu, ktére
sg odpowiedzialne za zapamietywanie.

>
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Koncentracjaiuwaga

Cojesé, aby pomodc sobie szybko i sprawnie wykonywac
zadania? Na poczatek cos$ dobrego i stodkiego - gorzka
czekolada, ale taka 0 70% lub wiekszej zawartosci kakao.
Herbatka z melisy pozwala sie wyciszy¢ i lepiej skupic,
a kurkuma dziala wielozadaniowo m.in przeciwdziala
degradacji neuronéw. Koncentracji nie sprzyja niski
poziom glukozy, uczucie glodu i tzw. ,zachodnia”
dieta, ktdra obfituje w przetworzong zywnos¢, szybkie
jedzenie, fast foody, czerwone mieso i stodycze.
W codziennej diecie nalezy tez uwzglednia¢ owoce
jagodowe - cenne zrédto antyoksydantow i witaminy C.
Ta stymuluje regeneracje komorek i wzmacnia pamiec.

Jajka i ponownie siemie Iniane to zrddia lecytyny,

ktdra wplywa na przyspieszenie wymiany
informacji w modzgu oraz - poprzez zawartosé
choliny - na lepszag koncentracje. Niedobor

choliny prowadzi do ospatosci. Pamietaj tez,
ze duza ilos¢ cukrow prostych pochodzacych
ze slodyczy i owocow, produktow
o wysokim indeksie glikemicznym powoduje szybki

nadmiaru

wzrost poziomu cukru we krwi, ale tez szybki jego
spadek, a to wplywa na problemy z koncentracja.
Dynia i zawarty w niej m.in kwas pantotenowy
sprawia, ze poprawia sie zdolnos$¢ skupienia i zmyst
obserwacji. Ttuste ryby morskie zawierajg kwasy
omega-3. Im jest tych kwaséw mniej w diecie, tym
bardziej zmniejsza sie zdolno$¢ zapamietywania
i uczenia sie. Kwasy te sg elementem strukturalnym
bton komdrkowych, a takze petnia role w sygnalizacji
komdrkowej, dlatego tez ich zawartos¢ w diecie
odzwierciedla sie w kondycji mdézgu. Spozywanie ryb

INFOLINIA  tel. (22) 127 48 50

dwa razy w tygodniu powinno zapewni¢ niezbedng
ilos¢ (250 mg) kwasow ttuszczowych.

Czerwona papryka zawiera duzo witaminy C, E i BI,
beta karoten, ktdére mocno wspierajg zdolnosc
skupiania sie. Witamina B1 zapewnia prawidlowe
przekazywanie impulsdw nerwowych. Znaczgco
wplywa takze na wykorzystanie glukozy (gtdwnego
zasobu energetycznego) przez moézg, dzieki temu ma
on zapewnione paliwo do sprawnego funkcjonowania.

Jak zadba¢ o dobre samopoczucie?

Co jes¢, aby poprawi¢ sobie humor? Odpowiedzig s3
wszystkie produkty, ktére zawierajg tryptofan - zwigzek,
ktéry potrzebny jest do wydzielenia serotoniny, czyli
hormonu szczescia. Weglowodany przyczyniajg sie do
jego wzrostu, tym samym prowadzac do wydzielania sie
wilasnie tego hormonu. Jesli weglowodany podawane
s§ w pierwszy positku - $niadaniu, jego wzrost
zauwazalny juz po 15 minutach. Wazne jednak, by nie
byly to ,byle jakie” weglowodany, tj. stodycze i cukier
rafinowany, a te ,dobre”. W diecie powinny zatem
dominowa¢ weglowodany ztozone, z niskim indeksem
i tadunkiem glikemicznym: ziarna zbdz, pelnoziarniste
pieczywo, kasze, ryz brgzowy, ziemniaki i nasiona roslin
straczkowych. Na pozytywne myslenie wpltyw ma tez
kwas foliowy, ktory oddziatuje na produkcje hormonu
szczescia. Zielone warzywa bardzo dobrze wptywaja
na poprawe nastroju. W diecie nie moze zabraknac
selera naciowego, cukinii, ogdérkow, sataty, brokutow,
szparagow czy zielonego groszku. Wszystko co zielone
jest dozwolone.

O

Na sam koniec kilka ciekawostek zywieniowych. Czy wiesz, ze:

Niedobor sktadnikéw odzywczych, tj. biatek i weglowodanow, ale tez nadmiar produktow pobudzajacych,
monotonna dieta, przedawkowania cukru, kofeiny czy czekolady doprowadza do zaburzenia rownowagi

energetycznej mézgu.

Spozywanie wody wzmacnia koncentracjg, zdolnos¢ krytycznego myslenia i pamigé.

Poprzez zjedzenie niewielkiej ilosci samego biatka, bez polaczenia go z weglowodanami, mézg wytworzy
wiecej substancji chemicznych pobudzajacych, ale spozycie duzej ilosci produktow wysokobiatkowych
zadziala wrecz przeciwnie - wywotla zmeczenie i sennos¢é.

Spozywanie zbyt duzej ilosci rafinowanych cukrow prostych, np. w formie stodyczy, powoduje duze
wydzielanie serotoniny, czego efektem jest zasypianie o nieodpowiedniej porze oraz problem z porannym

wstawaniem.
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Rok szkolny czas zaczgé.
Jak wspieraé dziecko, ktére
doswiadcza trudnosci

W nauce.

Autorka: dr n. med. Izabela Kaczmarek, psycholog kliniczny,
Pracownia Neuropsychologii Wieku Rozwojowego,
Uniwersytet Medyczny w Poznaniu.
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Chcac efektywnie wspiera¢ dziecko w trudnosciach szkolnych, przede
wszystkim poczatkowo nalezy sprébowaé opisaé charakter tych proble-
mow oraz znalez¢ ich zrédto. Pod pojeciem trudnosci szkolnych kryje sie
bowiem szereg ktopotow majgcych odzwierciedlenie w spontanicznym
nabywaniu umiejetnosci szkolnych. Przyczyn, dla ktdrych nauka w szkole
moze by¢ trudna jest bardzo wiele, a wsrod nich nalezy wymieni¢ miedzy
innymi: specyficzne trudnosci szkolne o typie dysleksiji (tj. trudnosci z czy-
taniemi pisaniem), dysgrafii (tj. trudnosci o charakterze m. in. nieprawidto-
wej nauki wzorca pisania) czy dysortografii (trudnosci z opanowaniem po-
prawnej pisowni).

tel. (22) 127 48 50

Wskazane wyzej problemy ujawniajg sie zwykle na poczatku edukacji szkolnej i z reguly przy
braku wlasciwej terapii mogag miec¢ charakter przetrwaty. Przyczyng problemow szkolnych moga
by¢ takze trudnosci poznawcze, najczesciej o typie trudnosci z uwagg oraz zapamietywaniem.
Uczniowi z zaburzeniami koncentracji uwagi bedzie towarzyszyto rozkojarzenie czy wolniejsze
tempo pracy. Uczen skarzacy sie na trudnosci z zapamietywaniem bedzie miat ktopot
z odtworzeniem materiatu mimo wczesniejszego powtarzania.

Warto jednak wspomnie¢ o pomijanych czesto czynnikach majacych wptyw na zdolnosci
uczenia sig, do ktérych nalezg miedzy innymi Zle dostosowane techniki uczenia sie (np.
w postaci zbyt matej ilosci czasu poswieconego na opanowanie jakiej$ umiejetnosci) czy
nieefektywne nawyki zwigzane z uczeniem sie. Czy wiesz, ze np. najlepiej jest powtdrzye
materiat do zapamietania (na kartkowke lub sprawdzian) przed snem (o ile ten sen jest snem
nocnym i trwa whasciwg dtugosé)? W nocy bowiem zachodzi tak zwane zjawisko konsolidacji
biatek zwigzanych z efektywnym zapamietywaniem, stagd rano bedzie tatwiej nam odtworzyé to
czego uczyliSmy sie wieczorem.

Bardzo czesto w praktyce klinicznej zdarza sie rozmawiac¢ z uczniami, ktérzy majg nierealne
oczekiwania co do wilasnych mozliwosci w uczeniu sie (mtody cztowiek bywa czasem
niecierpliwy i chciatby mie¢ juz wszystko na tu i teraz). Duzo wiekszym problemem mogg by¢
przerysowane ambicje ucznia. Obie te sytuacje rodzg duzy stres, ktdry nie sprzyja uczeniu sie.

Wartotakze wspomnieé, ze w przypadku ucznidéw ze stwardnieniemrozsianym czasami problemy
w uczeniu sie majg charakter okresowy i mogg wigzac sie w jakims stopniu z rzutem choroby
i z reguly naturalnie ustepuja. W sytuacji, gdy trudnosci szkolne majg charakter okresowy
i mozemy znalez¢ przyczyne ich pogorszenia, np. rzut choroby, przemeczenie czy mniejsza
ilos¢ efektywnego snu, nie ma koniecznosci poglebionych badan psychologicznych czy
neuropsychologicznych ucznia. W tej sytuacji nalezy jednak zmienié nawyki choéby zwigzane
z bardzo pozZng porg zasypiania i tzw. odsypianiem w ciggu dnia. Jednak, gdy trudnosci
majg charakter przetrwaly lub pojawily sie nagle i majg duze nasilenie, warto skorzystacé
z profesjonalnego badania wykonywanego przez zesp6t psychologa i pedagoga w rejonowej
poradni psychologiczno-pedagogicznej. Poradnia moze wydac¢ wigzgca dla szkoly opinie
badz orzeczenie, w ktérym zawarte sg zalecenia pozwalajgce na wsparcie ucznia w procesie
edukaciji. Z reguty opinie dotycza wydtuzenia czasu pracy na sprawdzianach bgdz egzaminach
koncowych, ale takze pozwalajg uczniom z duzymi trudnosciami grafomotorycznymi na
zastosowanie alternatywnych form pisania na przyktad na klawiaturze badz zapisywania
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materiatu na dyktafonie.

Mys$lac o utrzymaniu zdolnosci poznawczych w dobrej kondycji przychodzi nam na mysl
niezwykta zdolnos$¢ tkanki mézgowej nazywana plastycznosciag mdzgu. Jest to zdolnosé¢ do
tworzenia nowych, efektywnych potgczen miedzy komoérkamiosrodkowego uktadu nerwowego
w wyniku procesu uczenia sie. De facto kazdej czynnosci nauczyliSmy sie dzieki zdolnosciom
plastycznosci mdzgu, poczagwszy od umiejetnosci wrodzonych po wybrane przez nas hobby.
Na dzien dzisiejszy wiemy, ze mimo procesow neurodegeneracyjnych zwigzanych z chorobga
czy procesami starzenia sie mdézgu jestesmy w stanie utrzymaé aktywnos$¢ poznawczg dzieki
$wiadomemu dziataniu. Wszystko wskazuje na to ze najwieksze mozliwosci tworzenia nowych
polaczen zwigzane sg z aktywnoscig ruchowa oraz z uczeniem sie nowego materiatu.
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Zatem, odczytywane czesto przez ucznidow jako zlosliwosé, zalecenie systematycznej nauki
szkolnej ma duze uzasadnienie. Traktujemy jg bowiem jako najbardziej naturalny trening
poznawczy. Zwigzane z tym zaleceniem jest takze proponowanie podopiecznym jak najdtuzszej
kontynuacji procesu edukacji, to bowiem zaréwno aktywnos¢ intelektualna jak i ruchowa
uruchamiajg tak zwane rezerwy poznawcze. Uczenie sie oraz ruch majg zdolnos$¢ do pobudzenia
zdrowej tkanki nerwowej. Zatem skrajnym przeciwienstwem dla zjawiska plastycznosci mdzgu
bedzie lezenie na kanapie i oglagdanie tych samych seriali.

Rolg rodzicéw we wsparciu dziecka z trudnosciami szkolnymi jest wyjasnienie, ze uczenie sie
jest procesem dtugim, czasami niekoriczgcym sie w zyciu cztowieka i wymaga czasu, optymalnej
kondyciji fizycznej (w tym dbatosci o sen i wlasciwe odzywianie sie), ale takze koniecznej troski
0 zachowanie balansu miedzy obowigzkiem a odpoczynkiem. Wazne zatem w uczeniu sig jest
robienie przerw, szczegdlnie u 0séb z trudnosciami w skupieniu uwagi.
15

W sytuacji pogtebiania sie trudnosci poznawczych, a wraz z nimi problemow w spontanicznym
uczeniu sie warto jest skorzysta¢ z pomocy profesjonalnych technik rehabilitacyjnych (na
przyktad w sytuaciji pojawienia sie zaburzen o typie afazji czy gtebokich zaburzen w uczeniu
sie). Sytuacje te jednak w przypadku mtodych osdb sg nadzwyczaj rzadkie.

Na zakonczenie warto wspomnie¢ o nieocenionej roli rodzicOw w optyma-
lizacji stresu, ktory bardzo czesto towarzyszy wspoltczesnym uczniom. Nie

zapominajmy o tym, ze niestety niektére rozwigzania systemowe, w postaci

przetadowanego materiatu szkolnego rodzg u uczniéw ogromna frustracje.
Duzg sztukg jest zachowanie dystansu do wywieranej presji, ktére mozliwe

jest tylko i wylgcznie dzieki wsparciu rodzicow i zachowaniu przez nich sa-
mych czasami koniecznego dystansu do realiow wspolczesnej szkoly.
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Cwiczenie funkgji
poznawczych.

Zasady:

1.

Przed przystgpieniem do ¢wiczen zadbagj o potrzebne
pomoce (np. kartka, okulary, otdwek, zegarek/stoper).
Pracuj w  cichym pomieszczeniu,  ogranicz
do minimum czynniki rozpraszajqce (hatas, inne osoby,
muzyke, TV). Na czas ¢wiczen wycisz telefon.
Wuykonujqc ¢wiczenia po raz pierwszy, uzupetiaj je
w wyznaczonej kolejnosci.

Przystepujgc do c¢wiczen bqdz skoncentrowany/a
na zadaniu.

Po wykonaniu zadania z ograniczeniem czasowym,
sprawdz je, juz bez pomiaru czasu. Jesli zauwazasz
U siebie bodzce

wolniejsze  reagowanie  na

czy zmeczenie, wéwczas zadania wykonuj bez pres;ji
Czasowe;j.

Czes¢ ¢wiczen mozna modyfikowac - wykonywac je
samodzielnie, z partnerem lub w grupie.

Pamietaj o systematycznosci w realizowaniu treningu

Caly zeszyt ¢éwiczen mozna pobraé¢ w pdf albo
zamowic¢ w wersji papierowej poprzez strone:

-

https://ptsr.org.pl/wydawnictwa

funkcji poznawczych. Lepsze sq czestsze i krotkie
treningi, niz dtugi trening raz w tygodniu.

8. Zwraca; uwage na dynamike przebiegu
choroby - w przypadku gorszego samopoczucia
psychofizycznego zréb przerwe w c¢wiczeniach
lub wykonuj te o mniejszym poziomie trudnosci.

9. Stwarzaj sobie okazje do c¢wiczen w sytuacjach
codziennych (spacer, spotkanie, zakupy).

10.Rozwijaj swoje zainteresowania i uczestnicz w miare
mozliwosci w aktywnosciach spotecznych.

M. Pamietaj, ze na funkcje poznawcze wptywa
samopoczucie - zardwno psychiczne, jak i fizyczne.
12.Nie tylko uzyskany wynik jest istotny, ale sam proces

¢wiczenia i podjety wysitek umystowy!

13.Przy zadaniach zobaczysz ikonki, ktorych znaczenie

jest opisane w legendzie ponizej.

Legenda do zadan:

Zadanie mozesz wykonaé w parze lub
w grupie.

Uwaga.

Zadanie, do ktérego mozesz wracaé kilka razy.
Jezeli potrzebujesz, uzyj dodatkowej kartki.

Zmierz czas.

Powodzenia!
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Zakresl te dwie cyfry obok siebie, ktdre tgcznie dajg sume 7.

>
o
w
=
=2
4
<
>3
w
[

813529302856618392014306501610695830728294305975038
250728470916092728356257482920110393489672591946756
57038292587465835952902749250938160952378259916043
52870438609272835657407930438961903709453485670489
29543610947095957483495708573028707867043348675247

Zakresl te dwie cyfry obok siebie, ktére dadzg sume 12.

8493028468202668392029358668340275020943857693
026692085781849231092487315737384566868475092664
757935712393746610927598575737209387458390661483
90238549867927457848008298457469866238574393385
76436668684750973758490266335748302129049309667

lle to czasu? Oblicz w pamieci.

08:00—10:30 2h 30min 06:36—19:09 |
17 7:00—13:05 | ... 14:2322:51 | s
18:01—22:45 | oo 12:19—=19:45 | oo,
04:55—12:30 | 16:30—04:15 | o

)

Wskaz liczby we wzrastajqcej kolejnosci, uzyj stopera. W jakim czasie wykonates /

wykonatas to zadanie?

1 1 9 22
7 19 16 6
20 15 23 10
2 24 3 17
12 18 8 5 MOJ CZAS:
14 21 13 4
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Zapisz ciqg 10 stédw rozpoczynajqgc od ostatniej litery stowa poprzedzajqgcego. Wy-
konujqc to ¢wiczenie kolejny raz pamietaj o uzyciu innych wyrazéw.

>
o
w
=
=2
4
<
>3
w
[

- auto = ogorek > klawisze = ekran = natura = arbuz = zwitek =
- kapitan = nurek = kaloryfer = rower ‘

potok > > > > >
-> > > -> ->
prodiz > > > > >
- - - - -
alpaka > -> > -> >
-> -> -> -> ->
grabki > > > > >
- -> > - ->
18

MIEJSCE NA TWOJE PRZYKLADY:
> > > > -
- -> -> > - >
- > - - -
- - - -> - -

)

Policz kwadraty, tréjkqty, kota, pieciokqty.

O 2 O, 40°n

B AOA VDO
- O
QOA OODAA
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Co u Ciebie?

Tak naprawde?

Kiedy warto szukaé wsparcia Informatora SM i ekspertéow
pracujqgcych w Specjalistycznej poradni PTSR?

potrzebujesz aktualnych informacji na temat metod leczenia SM

chcesz znalez¢ placowke, w ktorej mozesz skorzystaé z programu leczenia SM
jest Ci trudno odnalezé sie w nowej sytuaciji jaka jest diagnoza SM

chcesz nauczy¢ sig radzi¢ sobie zemocjami pojawiajgcymi sie w trakcie
choroby

odczuwasz lek, smutek, masz obnizony nastroj
potrzebujesz wiedzy o tym, jak wspiera¢ bliska osobe, ktéra ma SM

chcesz dokonaé zmian w swoim zyciu np. nauczy¢ sie radzi¢ sobie ze
stresem

potrzebujesz porady dotyczacej wynikow swoich badan lekarskich zwigzanych
zchoroba

chcesz skonsultowaé swoj sposob zywienia i zmienié¢ nawyki ze wzgledu na SM
potrzebujesz pomocy w pisaniu pism do ZUS w sprawie np. renty
nie wiesz jakie uprawnienia i ulgi przystugujg Ci ze wzgledu na Twojg chorobe

nie wiesz jak przechowywac¢ leki na SM lub jak prawidlowo je sobie aplikowaé



Razem tatwiej

Infolinia SM i Specjalistyczna poradnia dla oséb
ze stwardnieniem rozsianym

Skorzystaj z bezptatnych konsultacji psychologow, dietetyka,
prawnika, pracownikasocjalnego, neurologaipielegniarkiSM lub
dowiedz sie wiecej o stwardnieniu rozsianym w ramach projektu
pn. :,Razem latwiej - Infolinia SM i Specjalistyczna poradnia dla
osob ze stwardnieniem rozsianym”.

Nasispecjalisci Swiadczg profesjonalng pomoc w rozwigzywaniu
trudnosci zyciowychiwesprg Cie w radzeniu sobie zwyzwaniami
jakie niesie SM. Informator, w ramach Infolinii SM, przekaze Ci
wszystkie aktualne informacje dotyczace choroby, leczenia,
placowek oferujgcych programy lekowe itp.

Kto moze skorzystac ze wsparcia specjalistow i Infolinii SM?
Kazda osoba z SM, nowozdiagnozowana lub chorujgca wiele lat,
a takze jej bliscy, z calej Polski.

Jak mozesz umowic¢ sie na spotkanie z naszymi specjalistami?
Mozna zrobi¢ to na 2 sposoby:

= wypelnij formularz do wybranego specjalisty na stronie
www.ptsr.org.pl
» zadzwon pod (22) 127 48 50 i zapisz sie na spotkanie.

Wsparcie mozna uzyskac telefonicznie, ale rowniez przez e-mail,
komunikatory internetowe, a takze osobiscie w Warszawie.

Projekt "Razemlatwiej - Infolinia SMi Specjalistyczna poradnia
dla 0s6b ze stwardnieniem rozsianym" wspolfinansowany jest
ze Srodkow:

Panstwowy Fundusz
Rehabilitacji Oséb
Niepetnosprawnych


http://www.ptsr.org.pl 

DOFINANSOWANO ZE SRODKOW

Panstwowy Fundusz Rehabilitacji Osob
Niepetnosprawnych

Razem tatwie] — Infolinia SM i Specjalistyczna
poradnia dla osdb ze stwardnieniem rozsianym

poriNnansowanie 137 125,68 Zt
catkowiTa warTosé 162 921,6 Zt


http://www.ptsr.org.pl

Opinia Doradczej Komisji Medycznej
Polskiego Towarzystwa Stwardnienia
Rozsianego w sprawie wykonywania
badan rezonansu magnetycznego

u pacjentow ze stwardnieniem rozsianym.
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W zwigzku zlicznyminiejasnosciamizwigzanymzwykonywaniem badan MRIupacjentéow
z SM, a w szczegdlnosci wykonywaniem wielu sekwencji ktére nie sg przydatne do
diagnozyimonitorowaniachorobyDoradczy KomitetMedyczny PTSR(DKM) przedstawia
ponizej miedzynarodowe rekomendacje wykorzystania badan MRI w postepowaniu
z pacjentem chorujagcym na SM. Mamy nadziejg, iz ulatwi to i przyspieszy wykonywanie
badan MRI oraz umozliwi ich standaryzacje i mozliwo$s¢é poréwnywania pomiedzy
osrodkami co bedzie rOwniez mialo duze znaczenie w racjonalnym postepowaniu
terapeutycznym.

DKM przypomina, ze w kwestii wykonywania badan rezonansu magnetycznego (MRI) u pacjentéw
ze stwardnieniem rozsianym (SM) obowigzujg aktualne polaczone rekomendacje trzech
miedzynarodowych towarzystw naukowych z 2021 r.. MAGNIMS (Magnetic Resonance Imaging
in Multiple Sclerosis study group), CMSC (Consortium of Multiple Sclerosis Centers) oraz NAIMS
(North American Imaging in Multiple Sclerosis Cooperative), opublikowane na lamach czasopisma
Lancet Neurology.

Ponizej podsumowano najwazniejsze praktyczne zalecenia wymieniowych grup

23 ekspertow.

I. Kwestie techniczne dotyczace badania MRI

Wszystkie badania MRI u pacjentéw z SM powinny by¢ wykonywane na aparatach o indukciji pola
magnetycznego wynoszgcej co najmniej 1,5 Tesli.

Protokol badania MRI mézgu powinien obejmowacé nastepujgce sekwencije:

poprzeczna T2-zalezna turbo lub spin echo (axial T2-weighted turbo or spin echo, TSE or FSE)
- sekwencja opcjonalna podczas monitorowania aktywnosci SM pod warunkiem zastosowania
sekwencji 3D FLAIR,

strzatkowa FLAIR - preferowana 3D z wieloptaszczyznowg rekonstrukcjg i grubosciag warstw
wynoszacg Tmm (uwazana za kluczowa sekwencje podczas diagnozy i monitorowania SM; jesli
niedostepna, akceptowalne jest zastosowanie wysokiej jakosci dwuwymiarowej sekwencji 2D
z maksymalng gruboscig warstw 3mm, wéwczas dodatkowo nalezy wykonac¢ takze poprzeczng
sekwencje T2-zalezng TSE lub FSE oraz FLAIR),

poprzeczna T1 po podaniu kontrastu - rekomendowana tylko podczas diagnostyki w kierunku
SM.

Dolaczenie sekwencji DWI (Diffusion Weighted Imaging) do standardowego protokotu badania
MRI mdézgu jest rekomendowane u pacjentdéw stosujacych leki modyfikujace przebieg choroby
(DMT), wymagajace monitorowania bezpieczenstwa pod katem postepujacej wieloogniskowej
leukoencefalopatii (PML). Pozostate sekwencje, w tym DIR (Double Inversion Recovery) oraz
SWI (Susceptibility-weighted imaging), pozostajg opcjonalne, cho¢ moga by¢ stosowane
w osrodkach posiadajgcych doswiadczenie w interpretaciji takich obrazéw MRI.
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Protokot badania MRI rdzenia kregowego powinien uwzgledniaé nastepujace sekwencje:

co najmniej 2 z 3 nastepujgcych strzatkowych sekwencji: T2-zalezna (TSE lub FSE), zalezna
od gestosci protondéw (proton density-weighted TSE lub FSE ) lub STIR (Short Tau Inversion
Recovery),

i
a
m
>
2
3

strzatkowa T1-zalezna po podaniu kontrastu - rekomendowana tylko podczas diagnostyki
w kierunku SM.

Przekroje strzatkowe badania MRI idealnie powinny pokry¢ calg dtugosé¢ rdzenia kregowego
wraz z odcinkiem szyjnym, piersiowym oraz stozkiem rdzeniowym. Alternatywnie, przy braku
objawodw klinicznych z dolnej czesci rdzenia kregowego, rozsgdnym kompromisem wydaje sie
obrazowanie rdzenia na odcinku od C1 do Thb.

Il. Diagnostyka MRI w kierunku SM

Pierwsze badanie MRl mézgu powinno by¢ zawsze wykonane z podaniem kontrastu.

Badanie MRI rdzenia kregowego jest wymagane:

u pacjentéw z radiologicznie izolowanym zespotem (RIS) w celu okres$lenia ryzyka konwersji do
SM,

u pacjentéw z klinicznie izolowanym zespotem (CIS) celem wykazania rozsiania w przestrzeni
(DIS) i/lub czasie (DIT) i tym samym wczes$niejszego rozpoznania SM; badanie to zalecane jest
rowniez w diagnostyce réznicowej w przypadku niekonkluzyjnego wyniku MRI mdzgu (ocena
24 pod katem zmian typowych dla SM vs. zmian w przebiegu NMOSD/MOGAD),

u pacjentow z pierwotnie postepujgca postacig SM (PPMS) celem wykonania DIT i wykluczenia
innych przyczyn zespotu rdzeniowego (np. kompresyjnej mielopatii, tetniczo-zylnej przetoki
oponowej itp.),

u pacjentéw z CIS i wczesnym SM celem okreslenia ryzyka progresji niesprawnosci i rozwoju
SPMS.

Badanie MRI oczodotéw jest wymagane:

przy atypowym izolowanym zapaleniu nerwu wzrokowego, nawracajgcych izolowanych
zapaleniach nerwu wzrokowego, przewlektej rzutowej neuropatii nerwéw wzrokowych (tzw.
CRION),

w diagnostyce rdznicowej innych chordb zajmujgcych nerw wzrokowy (NMOSD, infekcije,
szczepienia, sarkoidoza, guzy itp.),

u dzieci z zapaleniem nerwu wzrokowego celem wykluczenia alternatywnej diagnozy (NMOSD/
MOGAD).

lll. Monitorowanie pacjentéw z SM za pomocg badania MRI

Badanie MRI mdzgu powinno zosta¢ wykonane przed rozpoczeciem stosowania DMT. Nastepnie
w ciggu 3-6 miesiecy po rozpoczeciu leczenia DMT nalezy wykonac¢ kontrolne badanie MRI
mozgu, ktére okresla sie mianem nowego badania wyjsciowego (tzw. rebaseline MRI). Badanie
to wykonuje sie w celu zobrazowania zmian demielinizacyjnych, ktére mogty sie pojawi¢ przed
pelnym poczatkiem dziatania DMT, przy czym dla lekdw o wolniejszym poczatku dziatania okresy
te moga by¢ dtuzsze (np. 9 miesiecy dla octanu glatirameru). Nastepnie rekomendowane jest
wykonanie kontrolnego badania MRI mdzgu 12 miesiecy od rozpoczecia leczenia DMT i pdzniej
corocznie.
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U pacjentéw, u ktérych MRI wykazato aktywnos¢ choroby niezwigzang z aktywnoscia kliniczng,
nalezy rozwazyc¢ kontrolne badanie MRI z kontrastem za 6 miesiecy.
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Badanie MRI rdzenia kregowego nie jest rutynowo rekomendowane w czasie monitorowania

leczenia SM. Badanie to jest natomiast wymagane:

u pacjentdw z brakiem lub nielicznymi zmianami demielinizacyjnymi w mdzgu,

u pacjentdw z pogarszajgcg sie niesprawnoscig, ktérej nie mozna wyttumaczy¢ zmianami w MR
mozgu (wykrycie nowych zmian w rdzeniu kregowym, wykluczenie wspodtistniejgcej choroby
obejmujacej kregostup lub rdzen kregowy),

u pacjentdw z powtarzajgcymisie rzutamirdzeniowymi (wykrycie zmian aktywnych, wykluczenie
wspotistnienia innych choréb),

przy podejmowaniu decyzji co do zmiany leczenia DMT przy niekonkluzyjnej prezentacji
klinicznej lub badaniu MRl mdzgu,

przy atypowym rzucie rdzeniowym lub objawach rdzeniowych sugerujacych wspodtistnienie
innej niz SM choroby.

Badanie MRl oczodoléw nie jest rutynowo rekomendowane w czasie monitorowanialeczenia

SM. Badanie to jest natomiast wymagane:

przy wystapieniu nowych objawdw wzrokowych sugerujgcych wspodtistnienie innej niz SM
choroby,

u pacjentéw z SM z przewlekle postepujgcymi objawami uszkodzenia nerwow wzrokowych,

25 u pacjentéw z SM i powtarzajgcymi sie izolowanymi rzutami o charakterze zapalenia nerwu
wzrokowego.

U pacjentéw leczonych natalizumabem, ktérzy majg wysokie ryzyko wystgpienia PML (pacjenci
z przeciwcialami anty-JCV leczeni natalizumabem przez co najmniej 18 miesigecy, pacjenci
zwysokimindeksem przeciwciatanty-JCV,tj.>0.9, pacjenciwczes$niejleczeniimmunosupresyjnie),
nalezy wykonywac¢ czeste badania MRI co 3-4 miesigce jako skrining w kierunku PML w skréconym
protokole (FLAIR, T2, DWI). Takie badania kontrolne nalezy wykonywac takze do 9-12 miesiecy po
zmianie leczenia immunomodulujgcego SM z natalizumabu na inny DMT.

Nalezy wykona¢ wyjsciowe badanie MRI przed zmiang leczenia immunomodulujgcego SM z DMT
zwigzanego z wysokim ryzykiem PML.

IV. Podanie kontrastu w czasie badania MRI

Podanie kontrastu w badaniach MRI wykonywanych w celach diagnostycznych jest

rekomendowane w nastgepujacych sytuacjach:

koniecznos$¢ wykazania DIT w pierwszym badaniu MRI,

wykluczenie alternatywnego do SM rozpoznania, takze w oparciu o charakter wzmocnienia
pokontrastowego (np. choroby naczyniowe, ucisk rdzenia kregowego, inne choroby zapalne),

proba przewidywania aktywnosci i progresji choroby,

wlasciwe zakwalifikowanie pacjentéw z postacig postepujgcg SM jako aktywnych lub
nieaktywnych, gdy brak jest dostepnego badania MRl wykonanego w ostatnim roku lub jesli
taka klasyfikacja ma implikacje terapeutyczne (kwalifikacja do leczenia okrelizumabem/
siponimodem).
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w pierwszym roku po rozpoczeciu leczenia DMT, jesli kolejne nowe badanie wyjsciowe (tzw.
rebaseline) nie zostato wykonane w ciggu 3-6 miesiecy od rozpoczecia leczenia, szczegdlinie
interferonem beta lub octanem glatirameru,

jesli wymagane jest wykrycie lub potwierdzenie aktywnosci klinicznej u pacjenta, u ktérego
nie wykonano badania MRI w ciggu ostatnich 3-6 miesiecy, najlepiej jak najszybciej i przed
podaniem steroidow,

jesli wykazanie aktywnosci choroby z obecnoscig zmian wzmacniajgcych po kontrascie jest
wymagane do rozpoczecia lub zmiany leczenia na inny specyficzny DMT,

jesli u pacjentéw wymagane jest wykazanie aktywnosci choroby, a rozlane i zlewajace sie
zmiany demielinizacyjne utrudniajg to zadanie jedynie w oparciu o nowe lub powigkszajace sie
zmiany T2,

jesli w standardowym badaniu MRI stwierdzono zmiane podejrzang o PML,

monitorowanie PML i wykrywanie zespotu rekonstytucji immunologicznej (IRIS).

Podanie kontrastu nie jest zwykle wymagane w czasie badania rebaseline MRI mézgu (chyba, ze
stwierdza sie wysoka poczatkowg aktywnosé choroby lub nieoczekiwang aktywnos$¢ kliniczng)
i jest opcjonalne w kolejnych kontrolnych badaniach MRI mézgu.

V. MRl u pacjentek z SM w cigzy i karmigcych

Badanie MRI nie jest bezwzglednie przeciwwskazane w czasie cigzy, jednakze wskazania do
tego badania powinny zosta¢ ocenione indywidualnie (np. nietypowa prezentacja kliniczna
wymagajgca wykluczenia zakrzepicy zatok zylnych mozgu).

Badanie MRI nalezy wykona¢ na aparacie o indukcji pola magnetycznego wynoszacej 1,5 Tesli.
Podanie kontrastu w cigzy jest przeciwwskazane, a w czasie laktacji dozwolone jedynie w sytuaciji,
gdy jest to konieczne dla celdéw diagnostycznych i monitorowania leczenia.

Rekomendowane jest wykonanie nowego wyjsciowego badania MRI po cigzy, tj. w okresie 2-3
miesiecy po porodzie.

VI. Zalecenia dotyczyce opisu radiologicznego

Nalezy podac liczbe aktywnych zmian demielinizacyjnych (nowe lub powiekszajace sie zmiany
w sekwencji T2 lub zmiany wzmacniajgce po kontrascie). Jesli w badaniu MRI mdzgu jest mniej niz
20 zmian demielinizacyjnych, nalezy podac ich doktadng liczbe, w przeciwnym razie nalezy podaé
przedziat zmian demielinizacyjnych: 20-50, 50-100, >100 lub niepoliczalne rozlane zmiany. Jesli
w badaniu MRI rdzenia kregowego jest mniej niz 10 zmian demielinizacyjnych, nalezy podac ich
doktadng liczbe, w przeciwnym razie nalezy napisac, ze jest wiecej niz 10 zmian. Nalezy oddzielnie
opisac¢ zmiany demielinizacyjne w lokalizacji korowej i przykorowej (juxtacortical).

W imieniu DKM PTSR opracowat Dr hab. med. Marcin Wnuk
Cztonkowie DKM PTSR

Opracowano na podstawie: Wattjes i wsp. 2021 MAGNIMS-CMSC-NAIMS consensus recommendations on the use of
MRIin patients with multiple sclerosis. Lancet Neurol, 2021; 20: 653-670.
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Decyzja WHO daje nadzieje
osobom z SM na calym swiecie

Leki na stwardnienie rozsiane (SM) zostaty po raz

pierwszy dodane do Listy Lekéw Podstawowych
WHO

Tlumaczenie: Marta Szantroch, PTSR

W sierpniu 2023 r. po raz pierwszy Swiatowa Organizacja Zdrowia (WHO)
dodala trzy leki modyfikujgce przebieg stwardnienia rozsianego (DMTs,
disease modifying-therapies) do Listy Lekéw Podstawowych.

27

Prof. Mai Sharawy, Przewodniczgca Rady Nadzorczej MS International Federation (MSIF), kierujac
swoje stowa do swiatowej spotecznosci SM, podkresla pozytywny efekt decyzji WHO i docenia
wysitki organizacji cztonkowskich (organizacji cztonkowskich MSIF, przyp. red.) i wielu innych.

Wigczenie trzech terapii modyfikujgcych przebieg SM do Listy Lekéw Podstawowych (EML)
przez Swiatowq Organizacje Zdrowia (WHO) jest decyzjg wielkiej wagi, ktéra podkresla
istotne wyzwania zdrowotne, z ktérymi zmagac sie muszq osoby z SM i ich opiekunowie na
sSwiecie, a w szczegdlnosci w krajach, w ktérych - co pokazat Atlas SM - dostep do terapii
modyfikujgcych przebieg choroby jest czesto ograniczony lub niemozliwy.

.Towltgczenie umozliwinabywanie, dostep i przystepnosc¢ cenowq tych preparatéw iw korncu
poprawi wyniki zdrowotne i jakos¢ zycia oséb z SM na swiecie. Nie bytoby to mozliwe bez
wspdlnych i wytrwatych wysitkéw organizacji cztonkowskich MSIF, specjalistéw opieki
zdrowotnej, badaczy nalezgcych do TRIMS (Treatment and Research in Multiple Sclerosis,
przyp. red.) i organizacji neurologicznych, chorych na SM i innych oséb, ktére stworzyty
wspaniaty zespét oddany poprawie zdrowia na swiecie.”

Przelomowa decyzja

Wraz z tg doniosla decyzjg, WHO uznaje za niezwykle istotne uczynienie lekdw na SM dostepnych
we wszystkich systemach zdrowotnych, zawsze. To znaczacy moment w historii SM, bedacy
przetomowym krokiem w kierunku poprawy dostepu do leczenia stwardnienia rozsianego dla
oséb chorych, szczegdlnie tych zyjgcych w krajach o niskim i Srednim dochodzie albo na obszarach
o niskich zasobach, ktére doswiadczajg duzych barier w korzystaniu z terapii SM, takich jak np.
Sanae z Maroko.
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U Sanae, 1. 40, diagnoza SM zostala postawiona, gdy miata 26 lat. Byla singielka, na poczatku
swojej kariery zawodowej i wtasnie wzieta kredyt.

.Diagnoze postawiono mi w 2008 roku, ale w rzeczywistosci objawy pojawity sie juz
w 2000 r. Miatam zaburzenia widzenia, ale w tamtym czasie przygotowatam sie do obrony
i pracowatam, zaczynajgc dzien o 8 rano, a korczgc o pétnocy lub Tnad ranem, dlatego tez
nie martwitam sie tym. Mijaty lata, a objawy nie byty obecne caty czas, raczej pojawiaty
sie i znikaty. Po 7 latach doswiadczytam problemdw z chodzeniem, miatam tez wrazenie, ze
moja reka jest ,ciezka”. Uprawiatam sport, dlatego stafo sie dla mnie jasne, ze cos jest nie
tak. Wreszcie posztam do reumatologa, a on skierowat mnie do neurologa.”

Zycie Sanae zmienilo sie dramatycznie, gdy postawiono jej diagnoze SM.

“Bytam zatamana. Zobaczytam, jak rozptywa sie moja kariera. Nie istniaty Zadne zasoby
finansowe, ktére mogtyby mi pomdc. Kupitam wtedy dopiero co dom i po sptacie raty
kredytu zostawato mi jedynie 400 MAD (35 $) lub 500 MAD (45 $) miesiecznie. Aby mozna
postawic¢ mi diagnoze, musiatam pozyczy¢ pienigdze. Nie miatam odpowiednich srodkéw na
leczenie. Neurolog powiedziata mi, ze rzut bytdelikatny, ale moze by¢ z czasem powazniejszy.
Zrozumiatam jej przestanie, dlatego prébowatam rozpoczg¢ leczenie mimo, ze nie miatam
zadnych srodkéw finansowych na jego optacenie.”

Dzieki wsparciu pracodawcy, rodziny i lokalnych organizacji pomocowych, aby radzi¢ sobie
z chorobga, Sanae mogta rozpoczac¢ przyjmowanie preparatobw DMT (lekdw modyfikujgcych
przebieg SM, przyp. red.). Niestety, po 19 miesigcach srodki sie skonriczyly i zostata bez lekdw - nie
mogta sobie na nie pozwoli¢ ze wzgledu na wysokg cene. Teraz, po 14 latach, przyjmuje najtanszy
lek dostepny w Maroko - azatiopryne, ktéry jest rekomendowany tylko wtedy, gdy nie istniejg
inne mozliwosci leczenia.

Podstawa opieki

3 leki dodane do Listy Lekdw Podstawowych WHO to rytuskymab, kladrybina i octan glatirameru.
MSIF i organizacje cztonkowskie podkres$lajg, ze te trzy preparaty zapewniajg opieke na
podstawowym poziomie, ale nie sg jedynymi skutecznymi i istotnymi preparatami w leczeniu
SM. Poniewaz to pierwszy raz, gdy leki na SM sg na nig wpisane, na liscie zostata utworzona nowa
sekcja, ktéra podkresla wage lekéw na SM.

Lista Lekow Podstawowych WHO jest miedzynarodowo uznawanym zbiorem wybranych lekéw,
ktéry ma pomodc krajom decydowaé o tym, w jaki sposdb bedg traktowac swoje priorytetowe
potrzeby zdrowotne. Kraje czesto wykorzystujg te liste, by tworzy¢ wlasne krajowe wykazy lekdw
podstawowych.

W kierunku lepszego dostgpu do DMTs

Wiaczenie lekdw na SM naliste jest waznym przekazem dla rzgddw i organdw sprawujgcych kontrole na catym
Swiecie o tym, ze leki na SM s3 bezpieczne i skuteczne i powinny by¢ dostepne dla osdb, ktdre moga czerpad
korzysci z ich zazywania. Mimo, ze leki wpisane na liste sg silnie spriorytetyzowanym wyborem sposrod
dostepnych lekdéw DMT, ktdre obecnie sg wykorzystywane w leczeniu SM, to decyzja ta daje podwaliny do
lepszego dostepu do tych preparatdw na Swiecie.

Skuteczne leki s3 niezwykle wazne, poniewaz spowalniajg nawarstwianie sie niesprawnosci, redukuja liczbe
rzutdwi pozwalajg na bycie niezaleznym. Dostep do wachlarzalekdw DMT moze pomdc osobom z SM pozostac
produktywnymi i aktywnym cztonkami spoteczenstwa. SM jest Ztozonym schorzeniem i dlatego tak istotnym
jest, aby leki modyfikujgce postep choroby byly dopasowane do réznych potrzeb oséb z SM w danym kraju.


http://www.ptsr.org.pl
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Chwila na Swietowanie

Razem ze swoimi cztonkami MSIF prowadzito dziatania na rzecz wlgczenia lekdw na SM na Liste
Lekdw Podstawowych. Aplikacja zostata ztozona z pomocga dwdch niezaleznych paneli i wsparta
przez 15 organizacji, w tym wszystkie regionalne sieci badawcze i kliniczne (TRIMS), regionalne
akademie neurologiczne i Swiatowq Federacje Neurologiczna.

To swietny moment dla spotecznosci SM, aby cieszyé sie ztego wielkiego kroku na przéd, ktory jest
Swiadectwem sity miedzynarodowej wspdtpracy. Peer Baneke, Przewodniczacy MS International
Federation powiedziak:

“Decyzja WHO jest krokiem milowym dla oséb dotknietych SM na swiecie. Jestesmy
szczesliwi, ze Komitet Ekspercki WHO uznat wage wigczenia lekéw na SM na Liste Lekéw
Podstawowych. Dla oséb z SM kluczowym jest otrzymywanie wtasciwego leczenia, we
wtasciwym czasie. MSIF i jego organizacje cztonkowskie na catym swiecie wierzq, ze
zaopatrzenie w rézne rodzaje lekéw DMTs, reprezentowane przez te znajdujgce sie na liscie,
jest minimum dla odpowiedniej opieki w SM. Kazdy kraj musi teraz umozliwi¢ osobom z SM
korzystanie z réznych rodzajéw terapii SM, w kazdym momencie.”

Globalna potrzeba dostepu do lekéw nha SM

Dostep do terapii SM na Swiecie jest nieréwny, dotyczy to zwtaszcza lekdw wysokoskutecznych,
do ktérych dostep jest szczegdlnie ograniczony. Gtdéwne bariery - wedle Atlas of MS - to:
koszt leczenia, rzad, system opieki zdrowotnej lub dostarczyciel ustug zdrowotnych. Istnieje
Swiatowa zgoda co do tego, ze rézne leki na SM powinny by¢ dostepne we wszystkich systemach
zdrowotnych, w kazdym momencie.

MSIF i jej cztonkowie beda dalej dazy¢ do wspodtpracy z rzagdami, przemystem, dostarczycielami
ustug medycznych i organizacjami pacjenckimi na swiece, by przystepny cenowo dostep to
najlepszych terapii i opieki dla osdb dotknietych SM stat sie faktem.

Poniewaz miedzynarodowa spotecznosc 1gczy sie, by prowadzi¢ dzialania rzecznicze wspierajace
zmiany, koniecznym jest, by kazdy kraj zapewnit dostep do réznych lekdw na SM, w kazdej sytuacii.
Zobacz nagranie z udzialem Peer Baneke, Przewodniczagcego MS International
Federation (MSIF) | jego komentarz dotyczacy decyzji WHO: https://www.youtube.com/
watch?v=yPCHQ7X6tj0&t=2s

Zrodto:


http://www.ptsr.org.pl
https://www.youtube.com/watch?v=yPCHQ7X6tj0&t=2s 
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https://www.msif.org/news/2023/07/25/whos-decision-brings-hope-to-people-with-ms-worldwide/

WARTO WIEDZIEC

Aktualne rekomendacje swiatowych
ekspertéw SM w kwestii diagnostyki
réznicowej stwardnienia rozsianego

Czy to SM czy cos innego?

Tlumaczenie: Marta Szantroch, PTSR
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SM jest zlozong choroba. Dzieci, nastolatki i dorosli z SM
doswiadczajg szerokiego spektrum réznych objawow, a wiele
z nich czesto wystepuje w innych schorzeniach. Diagnoza SM nie
jest prosta. Neurolodzy wykonujg wachlarz testéw, ktére moga
zasugerowac, ze kto$s ma SM (zgodnie zkryteriami diagnostycznymi
McDonalda z 2017 r.), ale nie istnieje badanie krwi, ktére moze
zdiagnozowaé SM, a obrazy rezonansu magnetycznego (MRI) nie
zawsze pozwalajg na rozréznienie SM od innych chordb.

Stawiajgc diagnoze SM, neurolodzy zajmujacy sie dorostymi i dzieémi muszg wykluczy¢ inne
choroby, upewniajac sig, ze nie ma ,lepszego wyttumaczenia” dla wystepujgcych objawodw niz
stwardnienie rozsiane. Te inne mozliwe wytlumaczenia nazywane sie ,,diagnoza réznicowa”.

Pierwsze wytyczne konsensusowe dotyczace diagnostyki roznicowej SM zostaly opublikowane
w 2008 roku, a eksperci zgodzili sie, ze istnieje potrzeba ich uaktualnienia. Wybrzmiato to réwniez
w rekomendacji wynikajgcej ze spotkania MSIF zwolanego w 2019 r. celem przedyskutowania
najwazniejszych globalnych zmian dotyczacych dostepu do opieki zdrowotnej w SM.
W szczegodlnosci eksperci byli zdania, ze zaktualizowane wytyczne powinny lepiej uwzgledniaé
diagnozy réznicowe, ktére sg czestsze w takich czesciach swiata takich jak Afryka, Potudniowo-
Wschodnia Azja i wschodnia cze$é Morza Srédziemnego i rozwazaé diagnozy réznicowe, ktdre
mog3 sie rézni¢ w zaleznosci od wieku pacjenta, ze szczegdlnym uwzglednieniem dzieci i osdb
starszych.
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Wraz ze wzrastajgca wiedzg na temat SM i chordb, ktére moga powodowaé podobne objawy,
aktualizacja rekomendacji konsensusowych odbyla sie w sama pore. ACTRIMS (ang. the Americas
Committee for Treatment and Research in MS, Amerykanski Komitet do Leczenia i Badan w SM,
przyp. ttum.) przejat inicjatywe w ramach tego projektu i zebrat neurologdéw z doswiadczeniem
w SM z wielu krajéw z calego $wiata. Konsorcjum ds. Diagnostyki Réznicowej SM (MS
Differential Diagnosis Consortium), w sktad ktérego weszli: Przewodniczacy oraz Zastepca
Przewodniczagcego Miedzynarodowej Rady Medycznej i Naukowej MSIF (International Medical
and Scientific Board, IMSB), prof. Brenda Banwell i dr Jorge Correal i ktére byto prowadzone
przez wielu $wiatowych ekspertéw w dziedzinie SM opublikowato teraz zaktualizowany w 2023 r
konsensus dot. diagnostyki réznicowej w SM.

Profesor Brenda Banwell, Przewodniczgca IMSB mowi:

.1e nowe wytyczne bedq cennym zasobem dla klinicystéw na catym swiecie.
Poniewaz obecnie mamy wiele skutecznych terapii SM, kluczowym jest,
aby osoby z SM bytly diagnozowane szybko i trafnie, aby terapie te mogty
zZmniejszy¢ wptyw tej choroby.”

Zaktualizowane wytyczne omawiajg wiele réznych schorzen, ktore sg w jakims stopniu podobne
do SMi dostarczajg szczegdtowych wskazdéwek jak je zréznicowad. Dodatkowo wytyczne zwracaja
uwage, ze wiek, rasa, pochodzenie etniczne, podtoze genetyczne oraz region geograficzny sa
istotnymi czynnikami w diagnozie réznicowej SM. Tematy te beda dalej pogtebiane w przysztych
opracowaniach, bedacych efektem prac Konsorcjum ds. Diagnostyki Réznicowej SM.


http://www.ptsr.org.pl
https://www.msif.org/news/2023/07/20/is-it-ms-or-something-else/
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https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/18805839/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/18805839/
https://www.msif.org/news/2019/10/22/the-next-steps-for-improving-access-to-treatments-around-the-world/
https://www.msif.org/news/2019/10/22/the-next-steps-for-improving-access-to-treatments-around-the-world/
https://www.actrims.org/
https://www.thelancet.com/journals/laneur/article/PIIS1474-4422(23)00148-5/fulltext
https://www.thelancet.com/journals/laneur/article/PIIS1474-4422(23)00148-5/fulltext
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Dr Jorge Correale, Wiceprzewodniczacy IMSB mowi:

»Jako neurolog praktykujgcy w Argentynie rozumiem wyzwania z jakimi wigze
sie adaptacja swiatowych wytycznych na poziomie lokalnym réznych krajéw.
Te zaktualizowane wytyczne oraz inne zagadnienia, ktére sie pojawiq, bedqg
pomagac neurologom we wszystkich czesciach swiata stawiaé wiasciwe
diagnozy osobom z SM.”

Wiemy, ze same wytyczne nie sg wystarczajgce, by zobaczy¢ realng zmiane w zyciu osdb z SM.
Dane Atlasu SM pokazujg, ze istnieje wiele réznych barier w diagnozie SM na swiecie, w tym te
zwigzane ze s$wiadomosciag specjalistow opieki zdrowotnej na temat najnowszych wytycznych
dotyczacych diagnozy SM.

Profesor Andrew Solomon, czotowy autor tych zaktualizowanych uzgodnionych wytycznych
mowi:

Wazne by teraz zastanowic sie nad tym, jak rozpowszechni¢ te zaktualizowane
wytyczne tak szeroko, jak to mozliwe, aby umozliwi¢ otrzymanie szybszej
i wtasciwej diagnozy przez osoby, u ktérych podejrzewa sie SM.”

Dostep do pelnej wersji zaktualizowanych wytycznych konsensusowych:

,Differential diagnosis of suspected multiple sclerosis: an updated consensus
approach” autorstwa Andrew J Solomon, Georgina Arrambide, Wallace J Brownlee, Eoin
P Flanagan, Maria Pia Amato, Lilyana Amezcua, Brenda L Banwell, Frederik Barkhof, John R
Corboy, Jorge Correale, Kazuo Fujihara, Jennifer Graves, Mary Pat Harnegie, Bernhard Hemmer,
Jeannette Lechner-Scott,Ruth Ann Marrie, Scott D Newsome, Maria A Rocca, Walter Royal llI,
Emmanuelle L Waubant, Bassem Yamout, i Jeffrey A Cohen opublikowane w czasopi$émie Lancet
Neurology (opublikowany online 19 lipca 2023).

Wiecej o tym, jak poprawic dostep do diagnostyki SM.

Zrédto:


http://www.ptsr.org.pl
https://www.atlasofms.org/map/global/epidemiology/number-of-people-with-ms
https://www.msif.org/news/2023/06/16/global-barriers-to-ms-diagnosis/
https://www.thelancet.com/journals/laneur/article/PIIS1474-4422(23)00148-5/fulltext
https://www.thelancet.com/journals/laneur/article/PIIS1474-4422(23)00148-5/fulltext
https://www.msif.org/access-to-ms-healthcare/improve-ms-diagnosis/
https://www.msif.org/news/2023/07/20/is-it-ms-or-something-else/
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Ponad 500 pytan! Kampania
~Zapytajo SM” nie zwalnia.

Polskie Towarzystwo Stwardnienia Rozsianego, wraz z partnerami, od 2021
r. nieprzerwanie prowadzi kampani¢ edukacyjng ,,Zapytaj o SM”. Dlaczego
»Zapytaj”’? Poniewaz poprzez kampanig, PTSR zacheca osoby ze stwardnieniem
rozsianym, zwlaszcza te nowozdiagnozowane, do zadawania pytan dotyczacych
ich choroby i poszukiwania odpowiedzi wsréd ekspertow, ktdrzy zajmuja sie
SM.

Jako inicjator kampanii, organizacja zdaje sobie sprawe, ze czasem z réznych
powodow (np. wstydu, obawy, niewiedzy) osoby chore w trakcie wizyty
u specjalisty nie zadajg pytan, ktére maja znaczenie i mogg pomodc im podjaé
decyzje dotyczace radzenia sobie ze stwardnieniem rozsianym. Poprzez kampanie
chcemy im to utatwié, podkreslajgc, ze otwarta i partnerska komunikacja
z lekarzem bedzie tylko korzystnie przektadac¢ sie na ich wybory zwigzane z SM
i dbaniem o siebie.

Ale kampania to nie tylko zapewnienie aktualnej wiedzy i sprawdzonych informacji
na temat SM. W jej ramach kazda osoba z SM ma mozliwos$¢ zadania pytania dot.
ich schorzenia, na ktére odpowiadajg specjalisci z réznych dziedzin, przede
wszystkim neurolodzy, ale tez eksperci z innych dziedzin, np. psycholog czy
fizjoterapeuta. Do tej pory swojg wiedza wsparty nas, m.in.: prof. dr hab. n. med.
Krzysztof Selmaj, dr n. med. Aleksandra Podlecka-Pigetowska, dr n. med. Alicja
Kalinowska, prof. dr n. med. Ewa Krzystanek. Na pytania eksperci odpowiadaja
w trakcie webinarow on-line lub na pismie. Wszystkie odpowiedzi w formie
webinarédw mozna znalezé na stronie kampanii: www.zapytajosm.pl, ale tez
w formie pisemnej w ,Bazie odpowiedzi”: https://zapytajosm.pl/sekcja-pytania-
i-odpowiedzi/
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Zachecamy do zajrzenia na strone kampanii www.zapytajosm.pl
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»BYC moze dla swiata jestes t
czlowiekiem, ale dla niektorych
jestes catym swiatem.”

abriel Garcia Marquez

Od wielu lat robimy duzo, na rézne
sposoby, by wspieraé chorych na
stwardnienie rozsiane.

Nadal widzimy wiele przestrzeni
i spraw, ktére wymagaja naszej
aktywnosci, pomocy i wsparcia!

Dzialajac razem z Wami mozemy
realnie zmieniaé sytuacje chorych

w Polsce i realizowaé dobre projekty
na ich rzecz.

Potrzebuje o tego Twojego
wsparcia'



Znajdz swoj i
nas!!

Chcesz pomoe i szuks
pomyshu? Zadzwon:

530-339-093



https://ptsr.org.pl/chce-pomoc

http://faniMani.pl
https://www.siepomaga.pl/
http://www.facebook.pl

W czym mozemy Ci
pomoéc?

Autorka: Marta Szantroch, PTSR
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Poniewaz SM to choroba o wielu réznych objawach, dotykajaca
wielu sfer funkcjonowania, stawia przed osobg chorgijej rodzing
wiele wyzwan. Nikt jednak nie musi by¢ sam ze swoimi proble-
mami. Wsparcie spoteczne i instrumentalne to zasoby wspiera-
jace w uporaniu sie z trudnosciami dnia codziennego. | wlasnie
beprthG i Specjalistyczna po to, by wspiera¢ w radzeniu sobie z chorobg, Polskie Towarzy-
stwo Stwardnienia Rozsianego od wielu lat prowadzi ogdélnodo-
stepna i bezplatng Specjalistyczng poradnig dla oséb chorych
na stwardnienie rozsiane oraz ich rodzin. Jej ideg jest bezplatna
i specjalistyczna pomoc, ktéra czesto, w wyniku licznych barier
i ograniczen, jest trudno dostepna.

Ideq Specjalistycznej poradni jest

pomoc

Dla wielu diagnoza choroby przewleklej, jaka jest SM, jest szokiem. Budzg sie w nich r6zne emocje, leki oraz obawy,
z ktorymi czesto trudno im sobie poradzié. Wtedy pomocne okazaé sie moze wsparcie psychologiczne i psychote-
rapeutyczne. Ale nie tylko wtedy, poniewaz codzienne wyzwania, z jakimi wigze sig zycie zchorobg bedaca nieprze-
widywalng w swoim przebiegu, mogg oddziatlywaé na stan psychiczny wszystkich dotknigtych tym schorzeniem
-chorychiich bliskich.

Pomoc psychologiczna w ramach Specijalistycznej poradni prowadzona jest przez 3 psycholozki.
Ma ona charakter wsparcia kryzysowego, a chetny moze skorzystac¢ z bezptatnych konsultacji po wczesniejszym umo-
wieniu sie ze specjalistkami poprzez formularz lub pod nr (22) 127 48 50. Psycholozki pracujg nie tylko w tygodniu,
ale takze w weekendy i w godzinach popotudniowych. Konsultacje moga odbywac sie przez telefon, komunikatory
internetowe oraz osobiscie, w biurze PTSR w Warszawie.

Osoby z SM w ktoryms$ momencie zycia, ze wzgledu na swdj stan psychofizyczny, moga chcie¢ otrzymacé orzeczenie
o niepelnosprawnosci lub gdy np. juz je posiadajg - skorzystaé z naleznych im uprawnien i Swiadczen. Byé moze
ich choroba stala sig na tyle zaawansowana, ze nie mogg kontynuowag¢ juz pracy zawodowej i myslg o przyznaniu
im renty. Bywa rowniez, ze ze wzgledu na stan fizyczny, osoby chore i ich bliscy chcg dostosowaé miejsce zamiesz-
kania do potrzeb os6b z niepelnosprawnosciami. W takich przypadkach pomocne moze sige okaza¢ wsparcie pra-
cownika socjalnego.

Pracownik socjalny w Specjalistycznej poradnijest dostepny dwa razy w tygodniu. Aby sprawnie i szybko mégtodpo-
wiedzie¢ na zgtaszane do niego sprawy, osoby z SM zainteresowane jego wsparciem, moga nadsyta¢ mu dokumenty
zrédtowe. Jego wsparcie nie konczy sie na poradnictwie - pomaga on réwniez w praktycznych aspektach zwigzanych
z uzyskaniem uprawnien, pisaniem pismu a nawet bezposrednio kontaktuje sie np. z lokalnymi Osrodkami Pomocy
Spotecznej czy innymi placowkami. Aby skorzystaé z jego wsparcia wystarczy wypetni¢ formularz lub zadzwonic
w czasie jego dyzuru pod nr (22) 127 48 50.

Czasem chory ze stwardnieniem rozsianym musi zmierzy¢ sie z sytuacjami natury prawnej - napisaé pismo do urze-
du w zwigzku ze swoja chorobg, odwola¢ sig od decyzji lekarza orzecznika, ktory odebrat mu np. jakies potrzebne
mu swiadczenie. Czasem mog3 pojawi¢ sie problemy lokalowe lub wszelkie inne, ktére wymagajg wsparcia spe-
cjalisty. Wtedy przydaje sie kontakt z prawnikiem.

Prawnik w Specjalistycznej poradni dyzuruje 2 razy w miesigcu. Udziela porad i wskazowek, ale takze pomaga w przy-
gotowaniu odpowiednich dokumentdw, pisaniu wnioskow i odwolan, a takze podpowiada gdzie uzyskaé¢ dokumenty


http://www.ptsr.org.pl
https://ptsr.org.pl/specjalisci/1,psycholog
https://ptsr.org.pl/specjalisci/3,pracownik-socjalny
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potrzebne do zatatwienia danej sprawy. Prawnik swiadczy pomoc gtdwnie telefonicznie i mailowo, a jesli osoba z SM
wyrazi takg chec i potrzebe - rowniez w trakcie spotkan w siedzibie PTSR. Aby skorzystaé z jego wsparcia wystarczy
wypetni¢ formularz lub zadzwoni¢ w czasie jego dyzuru pod nr (22) 127 48 50.

Zdarza sig, ze osoby, u ktérych dopiero co zdiagnozowano stwardnienie rozsiane majg problem z podjeciem de-
cyzji odnos$nie leczenia. Nie wiedza na co zwroci¢ uwage, wybierajgc dany preparat. S tez takie, ktore leczg sie
jakis czas, ale ze wzgledu na efekty uboczne ich terapia jest dla nich ucigzliwa i chcieliby jg zmieni¢ na inny lek.
Inni potrzebujg pomocy w interpretacji badan, ktére przeprowadzono im ze wzgledu na SM. Ponadto, poniewaz
stwardnienie rozsiane to choroba o bardzo zréznicowanych objawach, wielu pacjentow szuka porady odnos$nie
tego, w jaki sposob sobie z nimi radzi¢. Wtedy nieodzowny okazuje sie neurolog z doswiadczeniem, ktéry wesprze
ich w podejmowaniu decyzji.

W specjalistycznej poradni od wielu lat pracuje neurolog,
ktéry w trakcie 2 dyzuréw w miesigcu omawia z pacjentem
kwestie medyczne wynikajgce ze stwardnienia rozsianego.
Spotkanie nie ma charakteru wizyty lekarskiej, a jedynie kon-
. . . sultacji. Oznacza to, ze osoba z SM nie dostanie od neurologa
w speqahstycznej poradnl skierowania czy tez recepty, ale otrzyma wiedze na temat swo-
jej choroby, jej przebiegu, swojego aktualnego stanu zdrowia,
od wielu lat pracuje neurolog dostepnego leczenia i rehabilitacji. Spotkania przybierajg for-
me spotkan osobistych, ale istnieje tez mozliwos¢ odbycia
rozmowy telefonicznej, a takze porady e-mailowej. Aby otrzy-
mac wsparcie neurologiczne wystarczy wypetni¢ formularz
lub zadzwoni¢ pod nr (22) 127 48 50.

Nie od dzi$ wiadomo, ze odpowiedni styl zycia moze pozytywnie wplywaé na jakos¢ zycia oséb z SM. Aktywnosé
fizyczna i dieta sg jednymi z najcze$ciej omawianych tematéw z tego obszaru. Wielu chorych zastanawia sig jakie
zmiany w zywieniu powinni wdrozyé, by czu¢ sig lepiej, czesto majg tez wiele obaw jak zrobi¢ to dobrze. Zastana-
wiajg sie nad réznymi dietami, poszukujg informacji o dobrych dla organizmu skladnikach, witaminach, probioty-
kach itp. Aby bezpiecznie i madrze odzywia¢ sig, majac SM, warto skonsultowac¢ sie z dietetykiem.

W ramach konsultacji w specjalistycznej poradni dietetyk opracuje wytyczne zywieniowe, doradzi jakie produkty
wybierac¢, rowniez w przypadku chorob wspodtistniejgcych. Jego wsparcie mozliwe jest poprzez telefon, ale tez osobi-
$cie, w biurze PTSR w Warszawie. Aby skorzystac z konsultacji dietetycznych wystarczy wypeicé formularz lub zgto-
si¢ sie pod numerem telefonu (22) 127 48 50.

Osoby chore na SM ale tez ich bliscy mogg réwniez borykaé sie z problemami wynikajagcymi z choroby, w ktérych
nieodzowne okaza¢ sie moze wsparcie pielegniarki. Bo niektdérzy pacjenci, zwlaszcza ci lezacy, moga zmagac¢ sie
z przykrymi uszkodzeniami i otarciami skoéry, odlezynami i nie wiedzy, jak sobie z nimi radzi¢. Mogg mie¢ problemy
z praca pecherza moczowego czy wyprdznieniami. Inni, zwlaszcza ci nowozdiagnozowani, mogg zastanawia¢ sie
nad tym, jak przechowywa¢ przypisane im leki modyfikujgce przebieg choroby oraz jak bezpiecznie i odpowiednio
sobie je aplikowacé.

W ramach specjalistycznej poradni osoby z SM, ale tez ich bliscy mogg porozmawiac¢ z pielegniarkg doswiadczo-
ng w pracy z chorymi na stwardnienie rozsiane. Konsultacje odbywajg sie gtdwnie telefonicznie. Aby skorzystacé
z wiedzy pielegniarki wystarczy zadzwoni¢ pod nr (22) 127 48 50 lub wypetni¢ odpowiedni formularz.

Projekt Specjalistycznej poradni wspolfinansowany jest z Panstwowego Funduszu Rehabilitacji Oséb Niepeilno-
sprawnych. Projekt potrwa do 30.04.2024 roku.

Zachecamy do moéwienia o specjalistycznej poradni PTSR innym chorym.

Wiecej na https://ptsr.org.pl/specjalisci


http://www.ptsr.org.pl
https://ptsr.org.pl/specjalisci/4,prawnik
https://ptsr.org.pl/specjalisci/2,neurolog
https://ptsr.org.pl/specjalisci/6,dietetyk
https://ptsr.org.pl/specjalisci/8,pielegniarka
https://ptsr.org.pl/specjalisci 
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Od 1999 r., przyjaciele Polskiego Towarzystwa Stward-
nienia Rozsianego, kadra i tancerze z Zespotu Piesni
i Tanca Uniwersytetu Warszawskiego ,Warszawianka”
organizujg niezwyklg akcje charytatywnga ,,Podaj Serce”,
ktorej celem jest wsparcie oséb chorujgcych na stward-
nienie rozsiane.
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Od ponad 20 lat te mtode osoby - studenci réznych kie-
runkow i jednoczesnie pasjonaci tanca, a od niedawna
takze dzieci ze szkét podstawowych i mtodziez licealna,
nalezace do zespotu wkladajg swe wysitki, by wesprze¢
dzialania organizacji i szerzy¢ wiedze o stwardnieniu roz-
sianym. Oprécz koncertu, kampania przewiduje rowniez
akcje informacyjna. Za kazdym razem studenci przygo-
towuja spot wideo, ktorego przestaniem jest nazwa catej
inicjatywy - ,,Podaj Serce”.

Tegoroczny spot mozna zobaczy¢ pod tym linkiem:
https://www.facebook.com/WarszawiankaUW/vide-
0s/187346197601639/?1ocale=pl_PL

W tym roku odbyla sie juz XXII edycja wydarzenia. 20
czerwca br. w Teatrze Palladium mielismy okazje wzigc
udziat w przepieknym widowisku, w trakcie ktérego kro-

40 lowat polski taniec ludowy z réznych regiondw naszego

kraju. Tancerki i tancerze w roznym wieku, w przepieknych strojach i cho-
reografii zaprezentowali swoje umiejetnosci.

W trakcie wydarzenia odbyta sie rowniez licytacja oraz loteria fanto-
wa. Catkowity dochdd z koncertu przekazano Polskiemu Towarzystwa
Stwardnienia Rozsianego.

PTSR jest pod wielkim wrazeniem koncertu. Dzigkuje bardzo dzieciom
i mtodziezy oraz kadrze Zespotu Piesni i Tarnca Uniwersytetu Warszaw-
skiego ,Warszawianka” za zaangazowanie i wielkie serca. Dziekuje takze
firmom, ktére wsparty akcje przekazujgc upominki, nagrody, vouchery
i wiele, wiele innych daréw na loterie. Za wsparcie i pomoc przy organiza-
cji koncertu dziekujemy takze Fundacji Uniwersytetu Warszawskiego oraz
dyrekcji i pracownikom Teatru Palladium.

Zapraszamy do obejrzenia kroétkiej fotorelacji z wydarzenia. Zdjecia zosta-
ty udostepnione przez Zespodt Piesni i Tarica Uniwersytetu Warszawskiego
»Warszawianka”.


http://www.ptsr.org.pl
https://www.facebook.com/WarszawiankaUW/videos/187346197601639/?locale=pl_PL
https://www.facebook.com/WarszawiankaUW/videos/187346197601639/?locale=pl_PL

<
J
I
)
4
3
x
o

41

POLSKIE TOWARZYSTWO STWARDNIENIA ROZSIANEGO WWW.PTSR.ORG.PL INFOLINIA  tel. (22) 127 48 50

bi. Aniela
Salawa

Patronka oséb chorych na SM.

Autorka: Anna Gryzewska, PTSR _

9 wrzes$nia obchodzimy wspomnienie liturgiczne btogo-
stawionej Anieli Salawy, patronki m.in. oséb chorych na
stwardnienie rozsiane (SM). Z tej okazji postanowiliSmy
troche przyblizy¢ jej sylwetke

Ciezka choroba i doswiadczenie wiary - tak mozna byto-
by opisac zycie btogostawionej Anieli Salawy, oredow-
niczki i patronki oséb chorujacych na stwardnienie roz-
siane, mistyczki, skromnej stuzacej i kobiety o wielkim
sercu.

Btogostawiona Aniela Salawa urodzila sie 9 wrzesnia

1881 roku w Sieprawiu w bardzo biednej, bogobojnej ro-

dzinie z Matopolski. Po ukonczeniu elementarnej szkoty

dwuklasowej zakonczyta edukacje i pomaga rodzicom

w domu i gospodarstwie: stuzy u zamozniejszych gospodarzy, pasie gesi i krowy, prowadzi dom. To z tego okresu
pochodzi historia o cudownym zrédetku bl Anieli, ktére powstaje, gdy Aniela kopie koto domu matg studzienke do
pojenia kréw. Po ukonczeniu 16 lat przenosi sig, z pomoca starszych sidstr, do Krakowa, ale nie chcac wyjs¢ za maz,
podejmuje prace jako stuzaca.

Jest bardzo uduchowiona. W wieku 18 lat podejmuje prywatne $luby czystosci i mocno dziata w Stowarzyszeniu Stug
Katolickich $w. Zyty, ktérego celem byto niesienie pomocy dziewczetom, ktdére przyjezdzaty do Krakowa z matych wsi
i wioseczek podkarpackich, by pracowaé. W 1912 roku Aniela wstepuje do Il Zakonu $w. Franciszka i rok pdzniej zo-
staje tercjanka. W latach 1916-1921, za namowa spowiednika prowadzi dziennik, w ktorym zapisuje mysli i wskazania
do duchowej pracy.

Kobieta wielkiego serca, niewiele majac, daje wszystko co ma innym -ubozszym i biedniejszym od siebie. We wszyst-
kich wolnych chwilach pomaga potrzebujgcym, a w czasie | wojny swiatowej ustuguje jencom i rannym zotnierzom,
czesto za wlasne pienigdze kupujac zywnosc¢ i owoce. Nie ma dla niej znaczenia to, po ktorej stronie barykady walcza.
.Kocham mojqg stuzbe, bo mam w niej wyborng sposobnos¢ wiele cierpied, wiele pracowac i wiele sie modli¢, a poza tym
niczego na swiecie nie szukam i nie pragne” - pisze.

Wychowywana w biedzie, nie ma najlepszego zdrowia, do tego podejmuje liczne umartwienia, a jej pomoc innym cze-
sto oznacza prace ponad sity.

Sklada tez gorace prosby do Boga, by mogta wzigé¢ na siebie ciezar innych, przejg¢ chorobe osoby, ktdra spotyka na
swojej drodze. Pierwszg byt Ludwik Miynarski, ktory na wiadomos¢ o niedowladzie prawej strony swego ciata, chce


http://www.ptsr.org.pl
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popetni¢ samobdjstwo. Wkrétce po tym, bt. Aniela zaczyna powtdczy¢ nogg i ma niedowtad reki, ale zdrowy Ludwik
wstepuje do wojska. Potem pojawiajg sie kolejne osoby i kolejne dolegliwosci. Aniela cierpiata na wrzody zotgdka,
chorobe ptuc, gardta i krtani. W koricu zaczyna chorowac na stwardnienie rozsiane i nie moze pracowac, do tego do-
chodzi jeszcze gruzlica. Umiera w wielkich cierpieniach 12 marca 1922 roku.

Dlaczego wspominamy o niej? Poniewaz bl. Aniela moze by¢ dla kazdej osoby - wierzacej i niewierzacej przykla-
dem, ze warto pomagag¢, a robi¢ to mozna zawsze. Swoje powolanie do swigtosci bl. Aniela realizowala poprzez
prostg prace i pomoc innym. Dla srodowiska chorych na SM, blogostawiona stala sie inspiracjq i stad dzialania
podjete przez Polskie Towarzystwo Stwardnienia Rozsianego (PTSR) i wystgpienie do Kongregacji ds. Kultu
Bozego i Dyscypliny Sakramentow o ustanowieniu blogostawionej patronka chorych na SM. Miato to miejsce
w 2017 roku.

O


http://www.ptsr.org.pl

MAM SZANSE

Program Leczenia, Rehabhilitacji | Wsparcia

Kup to z Subkontem.

b


https://ptsr.org.pl/program-leczenia-rehabilitacji-i-wparcia-mam-szanse
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Stycha¢ to coraz glosniej w wypowiedziach wielu lekarzy
i psychologoéw. Intuicyjnie ludzie od wiekéw to czuli. Jednak
zafascynowani zdobyczami medycyny akademickiej
i osiggnieciami  potwierdzonymi w  laboratorium
»podzielilismy” cialo na organy, zupelnie zapominajgc
o psyche. Zbyt pochopnie odrzuciliSmy madrosé minionych
epok.

Zanim wprowadzili§my nowoczesne technologieifarmakologie,
lekarz poswiecat duzo czasu na rozmowe z pacjentem; stuchat
go uwaznie, starat sie - peten empatii - zrozumieé, a przede
wszystkim wzbudzat jego wiare w wyzdrowienie. Te dziatania
skutkowaly wymiernymi efektami. Dzisiaj obowigzujg
procedury, standardy i... skrécony do minimum czas wizyty.
Te zmiany na pewno nie stuzg zdrowiu pacjentéw. Dr Rediger
z Harvard Medical School opisuje w swojej ksigzce ,,Cured”
przypadki ludzi ze zdiagnozowanymi chorobami, na ktére
medycyna nie zna lekarstwa. A ciludzie - ,wbrew wszystkiemu”
- wyzdrowieli. Naukowcy nie potrafig tego wyttumaczyé. Czyli
fakty uzmystawiajg, ze mamy w sobie wielki potencjat, zeby
uleczyc¢ sie.

Ciekawym, jednym z takich ,niewyjasnionych” przypadkéw
jest réwniez historia kobiety, ktéra zjadata tygodniowo
kilogram czekolady, codziennie pila porto i do 117 roku
zycia palila papierosy. Mimo to przezyla 122 lata. Jej sposob
zycia, dieta, byly ewidentnie zaprzeczeniem ,,zdrowych”
zasad. Czym to wytlumaczyé? Duzo sie méwi o czynnikach
genetycznych, srodowisku, sposobie odzywiania itd. Ale te
czynniki nie thumaczg wszystkiego. Na przyklad - dlaczego
wsrdd osdb obcigzonych genetycznie choruja tylko niektorzy?
Co uaktywnia chorobe, a co powstrzymuje jej rozwdj, choc¢
biologiczny punkt wyjscia jest taki sam?

Zdaniem autora, mechanizmem inicjujgcym chorobe jest
ukryty, przewlekly stres. Coraz wigcej lekarzy jest zgodnych, ze
mnostwo chordb ma podtoze psychologiczne. Na podstawie
testow przeprowadzonych wsréd osdb ze zdiagnozowanym

INFOLINIA
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nowotworem stwierdzono, ze sg to ,prawie zawsze” osoby
ponadprzecietnie empatyczne, odpowiedzialne, ktére
przedktadajg potrzeby innych nad swoje. W swietle badan
- wiele innych choréb ma réwniez podtoze psychologiczne
- na przyklad zespdt przewleklego zmeczenia, migrena,
stwardnienie rozsiane, toczen rumieniowaty, wrzodziejgce
zapalenie jelita grubego czy stwardnienie zanikowe boczne.
Czynnikiem ryzyka jest przewlekly stres. Sam w sobie nie
jest czyms zZtym; gdy nasze zycie jest zagrozone, pomaga
rzucic¢ sie do ucieczki lub podjac¢ walke w jego obronie. Ale
gdy stresujesz sig tygodniami czy miesigcami, ostabiasz
wydatnie uklad odpornosciowy.

Bezsprzecznie dowiedziono, ze u osob zestresowanych,
gorzej funkcjonujg limfocyty nazywane ,naturalnymi
zabojcami”. To one s3 na pierwszej linii frontu walki
zzakazeniami, infekcjami czy rakiem. Dr Gabor Mate, autor
bestsellerow przettumaczonych na 25 jezykéw, przez
ponad 20 lat pracowat jako lekarz rodzinny, jednoczesénie
zgtebiajac zaleznosci miedzy stresem a rozwojem chorob
u pacjentow. Zauwazyt, ze szczegolnie dwa mechanizmy
dzialajg destrukcyjnie na ukltad odpornosciowy: thumienie
emocjiiich wypieranie.

Ttumienie pojawia sie, gdy w dziecinstwie jestesmy uczeni,
ze nasze bezpieczenstwo zalezy od tego, naile uwzglednimy
uczucia innych ludzi i uznamy je za wazniejsze od wiasnych.
Natomiast wyparcie sprawia, ze odcinamy sie od naszych
emociji, spychajac je w nieswiadomosc¢. Ale one nie znikajg,
tylko dezorganizujg mechanizmy obronne ciata do tego
stopnia, ze moga wpedzi¢ je w chorobe. Czesto osoby
chorujgce na choroby o podtozu autoimmunologicznym
byly w dziecinstwie Zle traktowane. ,Nauczono” je, ze gdy
zapominajg o sobie i o swoich potrzebach, a skupiajg sie
na zadowalaniu innych, wtedy zastugujg na mitos¢. Jesli
otoczenie uniemozliwia nam mowienie ,nie”, cialo moze
powiedzie¢ to za nas, czesto w drastyczny sposdb. Chcac
to odkry¢ i zrozumieé, lekarz powinien mie¢ czas na
wnikliwe przeprowadzenie rozmowy i wystuchanie historii
zycia pacjenta. Czasem dopiero te dziatania otwierajg oczy
i pozwalajg skutecznie pomac.

Oczywiscie pacjent nie jest winny powstaniu choroby,
ale jest odpowiedzialny za to, zeby zmniejszy¢ badz
wyeliminowac¢ czynniki, ktére wptywajg na zaostrzanie badz
dalszy rozwdj choroby. Moze przeciez prowadzi¢ zycie, ktére
zminimalizuje ryzyko. Od czego zaczac? Od przyjrzenia sie
swojemu dotychczasowemu 2zyciu; temu, jak zostaliSmy
uksztattowaniijacy jestesmy. Bo skoro psychologiczne cechy
i predyspozycje mogly sie przyczyni¢ do choroby, logiczne
jest, ze zmiana w strefie psychicznej moze wiele pomadc.
A zdarza sig, ze umozliwia catkowite wyzdrowienie.

WWW.PTSR.ORG.PL INFOLINIA  tel. (22) 127 48 50

Zatem wracamy do kluczowego pytania. Jak 2zy¢é -
w dzisiejszym swiecie - bez stresu? Musimy zrobi¢ wszystko,
zebygoograniczyéiniezy¢ podjegonieustannymwplywem.
Naprawde, kazdy moze zmniejszy¢ jego poziom. Ogromng
role spetniajg pozytywne relacje spoteczne. Osoby, ktore
sie izolujg, s samotne badz pozbawione wsparcia, czesciej
zapadaja narakaiinne powazne choroby. To pierwszarzecz,
ktoérg mozemyzrobi¢:zadbac o zdrowe relacje. | koniecznie
nauczmy sie je pielegnowac, dbajac jak o drogocenny
kwiat. Druga rzecz to samoreqgulacja, czyli zarzadzanie
emocjami. Ich wypieranie i tlumienie to nie zarzadzanie
nimi, tylko zamykanie ich w szafie. Samoregulacja oznacza,
ze jestem odpowiedzialny za wlasne stany emocjonalne:
nie zarazam sie emocjami od innych, ale tez nie oczekuje, ze
oni je zmienig; na przyklad poprawig mi nastrdj. Jesli jestem
smutny, to WIEM, jak ten smutek przezy¢ i siebie pocieszy¢.
No i trzeci element: potega myslenia. Ale nie chodzi o tak
zwane pozytywne myslenie. Chodzi o szczero$¢ wobec
siebie i wycigganie wnioskow. Pomysl: co w twoim zyciu nie
dziala, skoro chorujesz? Czego w nim brak? Co ignorujesz,
a czego nie dostrzegasz? Popatrz na siebie jako na catosé;
to droga do zdrowia. Twoje zdrowie opiera sie na trzech
filarach: ciele, psychice i ich wzajemnych powigzaniach.
Zadbaj o wszystkie trzy!

Danuta Szaflarska, aktorka o pieknym sercu, zyta ponad sto
lat. Jej stowa idealnie tutaj pasuja - Byl taki czas, ze ciggle
sie spieszytam; na przyktad jechatam tramwajem i chciatam,
zeby on jechat jeszcze szybciej. Miatam ten pospiech
w sobie. Nagle pomyslatam - zaraz, dokad ja sie tak $piesze?
Przeciez na koncu czeka na mnie trumnal

Pozbadz sie tego wewnetrznego biegu, ogladaj uwaznie
Swiat. Popatrz, co sie dookota ciebie dzieje. Przeciez zycie
mamy tylko jedno, a wkolo ciebie tyle pieknych rzeczy!
Wiasciwie juz samo to, ze sie zyje, jest czyms$ cudownym.
PRAWDA?
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Autor: Pawet Ggska

Zycie stanelo na glowie

Tytuk: Czynnik krélika
Autor: Anti Tuomainen
Wydawnictwo: Albatros

Henri Koskinen prowadzi ustabilizowane zycie aktuariusza w firmie
ubezpieczeniowej. Oblicza ryzyko towarzystwa przy ubezpieczeniach
0sbb prywatnych i firm. Jest samotny, jego umyst matematyczny wy-
klucza szczescie w zwigzku, wiec woli sie nie angazowaé. Ma za to
kota Schopenhauera.Pierwszy zty moment przezywa, gdy jego firma
przenosi sie. | zamiast przytulnych pokoi wszyscy pracujg w jednej
duzej sali. Wszystko po to, by sie integrowac i dopingowac. Ale Henri
ma z tym klopoty. Jego szef jest bezlitosny i nasz bohater traci pra-
ce. Kilka dni pdzniej pojawia sie prawnik i oznajmia, ze brat Henriego
nie zyje. W spadku przepisat mu lezacy na przedmiesciach Helsinek
park przygody dla dzieci - Funlandia. Przyjmuje to z godnoscia. Jego
dotychczasowe zycie mocno sie zmienia. Mozna powiedziec staje na
gtowie. Jedzie na miejsce, poznaje sie z zespotem. Niemal natych-
miast odwiedzajg go tez gangsterzy z informacja, ze zmarly brat ma
dlug siegajagcy dwustu tysiecy euro. A to dopiero poczatek... Wszyst-
kie obliczenia matematyczne na niewiele sie zdadzg i biorg w teb, ale
przyda sie analityczny umyst aktuariusza. Przezabawna, pelna zwro-
tow akcji powiesé, w ktérej mocno kibicujemy Koskinenowi, by mu
sie wszystko udalo. A i sprawy sercowe nabiorg tempa wbrew wyli-
czeniom Henriego. Jest to pierwsza czes¢ trylogii.
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Wydawnictwo: Marginesy

Leon Cichy jest pisarzem poczytnych kryminatdw. Kazda ksigzka to literackie
wydarzenie. Cate jego zycie mozna nazwacé spelionym i szczesliwym. Ozenit
sie z kobietg, ktdrag znat od gimnazjum. Mieszkajg we Wroctawiu. Jednak pew-
nego dnia na tym wyjgtkowym zyciu pojawia sie rysa. Zona informuje go, ze ko-
go$ ma i chce sie rozwies¢. Rozstajg sie w zgodzie, ale Cichy mocno przezywa
rozejécie z zona. By sie otrzasna¢ z tego wszystkiego, wyjezdza do Wioch, zeby
nacieszy¢ sie stoncem. W Bari poznaje mtodziutkg Julie. Momentalnie sie w so-
bie zakochujg i biorg na miejscu slub. Z uroczystosci majg jedno niewyrazne zdje-
cie. Po powrocie do Polski zamieszkali w domu Leona pod Wroclawiem, zwanym
Samotnig. Pewnej nocy Cichy ma wypadek samochodowy. Wskutek tego zda-
rzenia traci wzrok. Po wyjsciu ze szpitala nabiera podejrzen, ze jego nowo po-
$lubiona wybranka zostata przez kogo$ podmieniona. Nie ma jednak wyjscia
i musi poddac sie zaistniatej sytuacii i by¢ pod opieka, jak sadzi, fatszywej zony.
Ale przeciez to niemozliwe, by jego nowa zong zastgpila obca osoba. Rozpoczy- Faiszywcl zona?
na Sledztwo. O tyle trudne, ze jest zalezny od innych. Jego rodzina uwaza, ze stra-
citrozum. Czy to mozliwe? Czy jego podejrzenia majg jakies podstawy? Powiesé
wprowadza nas w Swiat przemyslanej intrygi, a my poddajemy sie temu i nie mo-
zemy oderwac sie od lektury. Zakonczenie zaskakujace.

47
Tytut: Kult

Autorka: Camilla Lackberg, Henrik Fexeus
Wydawnictwo: Czarna Owca

Po , Mentaliscie” przyszta kolej na , Kult” duetu Camilla Lackberg i Han-
rik Fexeus. Ona - jedna z najciekawszych szwedzkich pisarek. Stawe
przyniosta jej seria kryminaldw o Fjalloace. On - wykladowca, perfor-
mer, ekspert w dziedzinie psychologii i komunikacji. Po raz drugi skrzy-
zowali pidra i dostajemy Swietng literackg uczte. W Sztokholmie zostaje
uprowadzony piecioletni Ossian. Natychmiast rusza policyjne sledztwo.
Funkcjonariuszy goni czas. Do zespotu Miny Dabiri zostaje przydzielony
negocjator Adam Blom. Dostrzega on podobienstwo do wczesniejszej
sprawy zakonczonej tragicznie. Wszystko wskazuje, ze porwan moze by¢
wiecej. A czas nie jest sprzymierzennicem sledczych. Kazda minuta jest na
wage zycia chtopca. A na razie zadnych efektéw, Dabiri prosi wiec o po-
moc Vincenta Waldera - mentaliste. Nie miala z nim kontaktu od ponad
dwoch lat. Jednak, zeby wszystko sie powiodto, ich wzajemne relacje mu-
szg sie zmieni¢. Majg one bowiem szczegdlny charakter. Oboje oddzieli-
i sie murem od przesztosci. Ich romans zakonczyt sie niepowodzeniem.
Walder wrocit do zony. Jednak nie czas na rozpamietywanie przesztosci.
Trzeba dziata¢ tu i teraz! Policja rozpoczyna wyscig z czasem i bezwzgled-

Seria porwan

nym mordercy, dzialajgcym logicznie i wedlug rytualnego schematu.
Ksigzka przez caly czas trzyma czytelnika w napigciu.


http://www.ptsr.org.pl
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O POLSKIE TOWARZYSTWD
STWARDNIENIA ROZSIANEGO

Wydanie numeru byto mozliwe dzigki wsparciu partneréw i darczyncow.

SM Express to magazyn wydawany przez Polskie Towarzystwo
Stwardnienia Rozsianego juz od wielu lat. Przedstawia wazne dla
os6b z SM tematy dotyczace m.in. leczenia, rehabilitacji, radzenia
sobie z objawami choroby czy stylu zycia.
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