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EDYTORIAL ) DZIEN DOBRY

Drodzy Czytelnicy

brew stereotypom choroby reumatyczne w duzej mierze do-
tykaja oséb mtodych, ktére wciaz sie ksztalcg badz rozpo-
czynajg okres wiasnej aktywnosci zawodowej. Wspdtczesne
metody leczenia pozwalajg pacjentom nie tylko funkcjonowac
na co dzien bez bolu, ale takze realizowac sie w zyciu rodzin-
nym i zawodowym, czego najlepszym przyktadem jest nasza bohaterka - Kamila
Drozd (str. 18). Cho¢ jak sama przyznaje, diagnoza RZS zmienita w jej zyciu wszystko,
to jednak poznajgc chorobe, wywalczyta sobie przestrzen, w ktorej jest szczesliwa
i korzysta z zycia.
Osoby zyjace z RZS to jednak zroznicowana pod wieloma wzgledami grupa, a kazdy
pacjent ma swojg indywidualng historie choroby. Niestety pomimo rozwoju medycyny
wcigz sg pacjenci, ktorzy w wyniku diugotrwatego postepu choroby stali sie osobami
niepetnosprawnymi ruchowo, wymagajgcymi pomocy bliskich w codziennych czyn-
nosciach. W sytuaciji, kiedy choroba uniemozliwia samodzielne funkcjonowanie, war-
to wiedzied, jakie z tego powodu przystuguja pacjentom prawa. Dlatego witasnie jeden
z tematdw numeru poswiecilismy kwestiom orzekania o niepetnosprawnosci przy RZS
(str. 11). Taki dokument moze by¢ bardzo przydatny chociazby podczas organizowa-
nia wyjazdu na turnus rehabilitacyjny. A jesli leczymy i rehabilitujemy sie we wiasnym
zakresie, pozwala on na odpisanie tych kosztéw od podatku. O ofercie sanatoriéw
w Polsce dla oséb z RZS przeczytacie w tekscie ,Jedziemy po zdrowie” (str. 28).
Zachecamy tez do lektury tekstu o standardach leczenia RZS w Polsce i na swiecie
(str. 8). Zmiany w dostepie polskich pacjentéw do nowoczesnych terapii postepuja,
cho¢ nie tak szybko, jak mozna sie tego spodziewac. Wspdlnie czekamy na lepsze
zrozumienie potrzeb pacjentdw reumatologicznych, a tymczasem Panstwu zyczymy
wytrwatosci w codziennych zmaganiach z choroba.
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FORUM ROZNOSCI > O TYM SIE MOWI

NOWY GEN, NOWE TERAPIE?

Australijscy naukowcy zidentyfikowali nowy gen,
ktory moze odgrywac role w regulowaniu odpowie-
dzi immunologicznej organizmu na infekcje i cho-
roby.

Odkrycie moze doprowadzi¢ do opracowania no-
wych metod leczenia grypy, zapalenia stawow, a na-
wet raka. Gen, zwany C60rf106 lub ,C6", kontroluje
produkcje biatek zwigzanych z chorobami zakaznymi,
rakiem i cukrzyca. Choc istnieje od 500 milionow lat,
dopiero zaczynamy rozumiec¢ jego potencjat. Nasz
uktad odpornosciowy produkuje biatka zwane cytoki-
nami, ktore wieloaspektowo oddziatujg na uktad imu-
nologiczny, m.in. pobudzajac komorki biorgce udziat
w odpowiedzi odpornosciowej. ,C6” reguluje ten
proces, wytgczajgc wytwarzanie pewnych cytokin,
aby powstrzymac¢ naszg odpowiedz immunologiczng
przed wymknieciem sie spod kontroli. Cytokiny regu-
lowane przez ,C6” sa zaangazowane w rozne choroby,
w tym raka, cukrzyce i choroby zapalne, takie jak RZS.
Odkrycie to pomaga lepiej zrozumie¢ prace uktadu
odpornosciowego, co powinno umozliwi¢ naukow-
com opracowanie nowych, bardziej ukierunkowanych
terapii takze dla pacjentéw z RZS.

Zrédto: Science Daily

)

OTYLI PRZEZ BAKTERIE?

Z RZS NA RYNKU PRACY

W peinym wymiarze godzin jest aktywnych zawo-
dowo 55 proc. oséb cierpiagcych na choroby reuma-
tyczne - wynika z raportu ,,Aktywnos$é spoteczno-
-zawodowa os6b z chorobamireumatologicznymi”.
Badanie w tym zakresie przeprowadzono miedzy
czerwcem i pazdziernikiem 2017r. wsérod 338 osdb
z takimi chorobami reumatycznymi, jak: RZS, zesztyw-
niajace zapalenie stawdéw kregostupa, toczen rumie-
niowaty uktadowy oraz fibromialgia. Z raportu wynika,
ze 55 proc. z 0sob chorobami reumatycznymi jest za-
trudniona na petnym etacie, a ponad 13 proc. pracuje
w niepetnym wymiarze godzin. Ponad 37 proc. respon-
dentéw przyznato, ze taczenie choroby reumatycznej
Z pracg zawodowa jest bardzo trudne. Tylko dla 8 proc.
badanych choroba nie wptywa znaczaco na kariere za-
wodowa. Potowa respondentow twierdzi, ze schorze-
nia te komplikujg zycie, ale nie uniemozliwiajg pracy.
Choroby reumatyczne, wbrew ogoélnemu stereotypo-
wi, w duzej mierze dotycza osob mtodych, ktore wceiaz
sie ksztatcg badz rozpoczynajg okres wtasnej aktyw-
nosci zawodowej. W ich przypadku gtownymi trudno-
$ciami sg ograniczona dyspozycyjnos¢ oraz zwigzana
z chorobg mniejsza wydajno$c¢. Komentujacy raport dr
Rafat Cekiera z Uniwersytetu Slaskiego w Katowicach
podkresla, ze ponad potowa badanych boi sie przyznac
w pracy do swojej choroby. Prawie 35 proc. ukrywa
orzeczenie o niepetnosprawnosci w obawie przed utrata
pracy. Az 69 proc. obawia sie, ze z tego powodu utraci
zatrudnienie lub bedzie miato ktopoty w pracy. 52 proc.
rezygnuje nawet ze zwolnienia lekarskiego, jesli jest to
mozliwe, byle nie narazi¢ sie na ryzyko utraty pracy.

Zrédto: Medycyna Praktyczna

Powodzenie w gubieniu zbednych kilograméw moze zalezeé od indywidualnego skiadu flory baktetyinei jelit.
Specyficzne funkcje niektorych bakterii uniemozliwiaja zejscie z wagi - sugeruja naukowcy z Mayo Clinic.
Bakterie jelitowe sg zdolne do rozbijania ztozonych czasteczek jedzenia, przez co dostarczajg nam dodatkowej
energii. W normalnej sytuaciji jest to dla nas dobre. Jednak dla oséb probujacych schudnac proces ten moze byé
przyczyng frustracji i niepowodzen. Naukowcy juz dawno zauwazyli, ze niektore osoby nie moga schudna¢ bez
wzgledu na to, ile ¢wicza i jak bardzo ograniczajg spozycie kalorii. Podejrzewali, iz wine za to ponosza wtasnie bak-
terie. Porownali wiec sktad mikroflory jelitowej badanych, ktérym udato sie zgubic¢ zbedne kilogramy i tych, ktorzy
mimo wysitkow nie poczynili wiekszych postepdéw. Analizy pokazaty, ze niektore rodzaje bakterii, np. Phascolarc-
tobacterium, sprzyjaty utracie wagi. Inne, np. Dialister, sprawiaty, ze odchudzanie stawato sie drogg przez meke.
Przyczyna niepowodzen w gubieniu zbednych kilogramow byto zas nadmierne przyswajanie weglowodanow sty-
mulowane przez flore bakteryjna.

Zrédto: PAP
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W CHOROBACH UKLADU RUCHU

Bol jest doznaniem wielowymiarowym i bardzo subiektywnym.
Mozna przyjac, ze bolem jest wszystko to, co mozemy tak okreslic. Stad wynika podstawowe

znaczenie indywidulanej oceny nasilenia i charakteru dolegliwosci bolowych.

DR N. MED. ROBERT RUPINSKI
REUMATOLOG

W procesie diagnostyczno-terapeutycznym szczegolne
zZnaczenie ma rozmowa z pacjentem (tzw. wywiad lekarski),
w czasie ktorej lekarz stara sie okresli¢:
+ miejsce wystepowania i ewentualne promieniowanie
bolu;
« czas trwania bolu oraz rozktad w czasie (staty, napadowy,
nawracajgcy);
« czynniki, ktore wywotuja, nasilajg lub zmniejszaja
dolegliwosci;
- charakter bolu (tepy, ostry, piekacy, ktujacy itd.);
+ nasilenie bolu;
+ inne objawy towarzyszace bolowi;
« wptyw bolu na codzienng aktywnosé i sen pacjenta.
Istotne jest takze poznanie dotychczas stosowanego leczenia,
jego skutecznosci, ewentualnych dziatarh niepozadanych oraz
oczekiwan pacjenta odnosnie do stosowanej lub proponowa-
nej terapii.

Czy moinazmierzyé hél?

Pomiar bolu ma kluczowe znaczenie w jego leczeniu. Pozwala
na wybor odpowiednio siinego leku oraz umozliwia monitoro-
wanie skutecznosci prowadzonej terapii. W ocenie bolu po-
stugujemy sie specjalnymi kwestionariuszami lub skalami. Ze
wzgledu na prostote i szybkos¢ oceny najczesciej wykorzystuje
sie skale wzrokowo-analogowg (VAS - Visual Analogue Scale)
lub skale numeryczna (NRS - NumericRating Scale). Skala VAS
ma charakter graficzny - nalezy zaznaczy¢ pionowa kreska
natezenie bolu na odcinku dtugosci 100 mm (ryc. 1). Diugosé

odcinka mierzona od strony lewej (,0” - brak bdlu) informuje
o sile dolegliwosci bolowych. Skrajna prawa wartos¢ (,100”
- bdl nie do zniesienia) okresla przy tym maksymalne nasilenie
bolu, jakie mozemy sobie w ogdle wyobrazi¢. Skala NRS opie-
ra sie na podobnej zasadzie - natezenie bolu okreslamy liczba
catkowitg od ,0” (brak bdélu) do ,10” (bol nie do zniesienia).

Co wplywa na odczuwane bélu?

Bdl, szczegodlnie przewlekty, wptywa na fizjologiczne, psycho-
logiczne i spoteczne aspekty funkcjonowania naszego organi-
zmu. Podobnie sam proces odczuwania bolu moze by¢ przez
wiele czynnikéw modyfikowany. Percepcja bélu odbywa sie na
najwyzszym poziomie osrodkowego uktadu nerwowego (kora
mozgowa). Wykazano, ze rdzne czynniki moga modulujgco od-
dziatywac na doznania bolowe. Do najistotniejszych zalicza sie
koncentracje (skupienie uwagi na jakiej$ absorbujacej czynnosci
blokuje uswiadomienie bodzca bolowego), przekonania (wyol-
brzymianie i uczucie bezradnosci zwykle nasilajg dolegliwosci

AKTYWNI - ForumRzs ()@ Lipiec - Wrzesien 2018
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bolowe), a przede wszystkim emocje. Pozytywne emocije (np.
w czasie stuchania dobrej muzyki, przebywania w mitym towa-
rzystwie) powodujg, ze bdl jest mniej dokuczliwy. Odwrotny jest
wptyw emociji negatywnych (lek, niepokdj, strach, gniew), ktore
obnizajg prog odczuwania bolu. Badania kliniczne dowodzg na
przyktad, ze odczuwanie leku przed bolem jest istotniejsze niz
sam bol w rozwoju niesprawnosci u pacjentow z bolami krzyza.
Wykazano, ze depresja silnie negatywnie wptywa na percepcje
boluijest scisle powigzana z bdlem przewlektym.

Warto takze wspomnie¢ o wptywie uwarunkowan psychospo-
tecznych. Wazna role w terapii bolu odgrywa zawsze rodzina
i bliscy. Sg oni zrodtem wsparcia i pomocy, dajg poczucie bez-
pieczenstwa w trudnych chwilach. Niemoznos$¢ powrotu do
pracy, kfopoty finansowe i obnizenie standardu zycia wzmac-
niaja poczucie choroby i niesprawnosci, nasilajg objawy de-
presji i poteguja rowniez odczuwanie bolu.

Wykorzystanie proceséw poznawczych, pozytywny wptyw na
emocije oraz poprawa kontekstu psychospotecznego zawsze
zwiekszajg skuteczno$c farmakoterapii boélu.

Leczenie bélu

Skuteczna terapia bdlu to jedno z najwazniejszych zadan
wspotczesnej medycyny. Srodki stosowane w leczeniu prze-
ciwbolowym mozemy podzielic na niefarmakologiczne
(wspomniane wyzej) oraz farmakologiczne, ktére stanowg
domene dziatania lekarskiego. Efektywna analgezja (leczenie
przeciwbolowe) opiera sie na wykorzystaniu wszystkich do-
stepnych metod, w tym rowniez niefarmakologicznych.
Podstawa leczenie bolu jest tzw. drabina analgetyczna
opracowana w 1986 r. przez Swiatowa Organizacje Zdrowia
(WHQO). Porzadkuje ona stosownie lekow w zaleznosci od na-
silenia bolu. Na pierwszym szczeblu drabiny analgetycznej
znajduja sie leki wykorzystywane w bdlach stabych (parace-
tamol, NLPZ - niesteroidowe leki przeciwzapalne). Na najwyz-

szym trzecim stopniu - silne leki opioidowe (np. morfina, fen-
tanyl) zarezerwowane do leczenia bolu silnego (,70" i wiecej
w skali VAS). Terapia bolu w onkologii i anestezjologii opiera
sie przede wszystkim na drugim i trzecim szczeblu drabiny
analgetycznej. W ortopedii i reumatologii (choroby uktadu
ruchu) lekarze wykorzystujg zwykle leki z pierwszego i dru-
giego stopnia, szczegolnie NLPZ (aceklofenak, celekoksyb,
diklofenak, etorykoksyb, ibuprofen, ketoprofen, meloksykam,
naproksen, nimesulid). Drabine analgetyczng wg WHO w mo-
dyfikacji stosowanej w leczeniu choroby zwyrodnieniowej sta-
wu kolanowego przedstawiono na rycinie (ryc. 2). ®

Endoproteza kolana

. .. ]|
Silny opioid St

Staby opioid I
Stopien

NLPZ ogélnie

|

Stopien
Paracetamol i NLPZ miejscowo

Rycina 2. Drabina analgetyczna wg WHO (stopnie I-11l)
(modyfikacja w chorobie zwyrodnieniowej stawu kolanowego)

1. Bélem jest wszystko to, co pacjent tak okresla - stad
podstawowe znaczenie subiektywnej oceny nasilenia
i charakteru bolu.

2.Bol przewlekty stanowi chorobe sama w sobie
i wymaga wielokierunkowego postepowania
diagnostycznego i terapeutycznego.

3.Na wynik oceny bolu zawsze istotnie wptywa stan
emocjonalny oraz sytuacja zyciowa.

5.Nigdy nie nalezy jednoczes$nie przyjmowaé dwoch
NLPZ (uwaga na leki bez recepty).

6.Utrzymywanie sie dolegliwosci bélowych pomimo
prowadzonego leczenia zawsze obliguje do (ponownej)
konsultacji lekarskiej.

Pis$miennictwo:

1. Bijlsma J. (red.) EULAR textbook on rheumatic diseases. BMJ Group, London 2012

2. Bruyere O. (wsp.) SeminArthritis Rheum 2014; 44: 253-263

3. Dobrogowski J., Wordliczek J. (red.) Medycyna bélu (wyd. I). Wydawnictwo Lekarskie PZWL,
Warszawa 2004

4. Marzec-Milewska M., Woron J. (red.) Kompendium leczenia bélu (wyd. Ill). Medical Education,
Warszawa 2017
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RZS

SKAD WYSZLISMY,
DOKAD ZMIERZAMY

Leczenie RZS zawsze bylo i nadal pozostaje duzym wyzwaniem dla reumatologow. Celem leczenia

jest doprowadzenie do remisji lub niskiej aktywnosci choroby. Momato

osiagnac jedynie dzieki wspolpracy dobrze wyedukowanego, przestrzegajacego zalecen pacjenta z lekarzem,
ktory prowadyzi terapie zgodnie z obowiazujacymi rekomendacjami.

DR N. MED. MALGORZATA PRZYGODZKA
REUMATOLOG, MAZOWIECKIE CENTRUM REUMATOLOGII | OSTEOPOROZY W WARSZAWIE

ierwszy lek, ktory mozna uznac¢ za modyfikujg-

cy przebieg choroby (LMPCh) - sole ztota - za-

stosowany zostat juz w 1929 r., czyli ponad 100

lat po pierwszym opisie RZS. Leczenie choroby

przez dtugi czas sprowadzato sie do tagodzenia
jej objawow i redukeji bolu. Poczatkowo wykorzystywano w
tym celu przeciwzapalne dziatanie kory wierzby, zawierajgce;j
salicylany, stosujac z niej napary, a nastepnie zsyntetyzowa-
na i wprowadzona na rynek w 1899 r. aspiryne. W kolejnych
latach wachlarz dostepnych lekéw, wcigz tylko objawowych,
powiekszyt sie o paracetamol, niesteroidowe leki przeciwza-
palne i przeciwbolowe.

Pierwszy krok - glikokortykosteroidy

Duzg nadziejg w leczeniu RZS byty wprowadzone w latach 50.
ubiegtego wieku glikokortykosteroidy (GS). Ich silne dziatanie
przeciwzapalne, redukujgce bdle i obrzeki stawdw, wykorzy-
stywane jest przez lekarzy do dzisiaj, ale tylko krétkotrwale
i nie sg one zalecane w monoterapii, czyli jako jedyne leki
stosowane w leczeniu RZS. Glikokortykosteroidy bardzo do-
brze sprawdzajg sie w tagodzeniu objawow choroby, redukujg

sztywnosce, bol, obrzek stawow, jednakze nie hamuijg jej poste-
pu, nie zapobiegajg rozwojowi nadzerek w stawach, a co za
tym idzie - destrukcji stawdw. Ograniczeniem w ich stosowa-
niu sg takze rozwijajace sie w trakcie dtugotrwatej terapii ob-
jawy niepozadane, jak: osteoporoza, zacma, jaskra, cukrzyca,
nadciénienie tetnicze.

Drugi krok - metotreksat

Przetom w leczeniu RZS nastgpit w latach 80., kiedy zastoso-
wano metotreksat (Mtx) - lek, ktéry poza tagodzeniem ob-
jawow choroby hamuje takze jej postep. Rozpoczat sie czas
lekow faktycznie modyfikujacych przebieg choroby, czas
poszukiwan czgsteczek dziatajgcych na jej przyczyny, a nie
objawy. Zadanie jest bardzo trudne, bo jak do tej pory czyn-
nik inicjujacy proces autoagresji wzgledem stawow i rozwdj
RZS nie zostat poznany. Pewne jest, ze od lat 80. zmienia sie
obraz chorego na RZS. Leki modyfikujgce przebieg choroby
w potgczeniu z kinezyterapia i fizykoterapig, leczeniem or-
topedycznym, edukacja i Swiadomoscia pacjentéw odsune-
ty od chorych widmo nieuchronnego kalectwa i niepetno-
Sprawnosci.
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Skad wiemy, jak najlepiej leczyé RZS?

Postep w leczeniu i zmiana obrazu chorego to takze za-
stuga towarzystw lekarskich: amerykanskich, europejskich
i polskich, analizujgcych wyniki badan klinicznych, by na
podstawie najbardziej aktualnej wiedzy opracowywaé wy-
tyczne i zalecenia dla specjalistow, ktorzy nastepnie realizu-
ja je, leczac pacjentow. Jest to mozliwe dzieki prowadzonym
w wielu osrodkach na swiecie randomizowanym, zaslepionym
badaniom z roznymi aktywnymi czgsteczkami, ktérych celem
jest hamowanie postepu choroby. Tylko takie obserwacie, na
duzej liczbie chorych, pozwalajg na wycigganie wnioskéw, jaki
sposob leczenia jest dla chorych optymalny.

Polscy lekarze sg zobowigzani do prowadzenia terapii zgod-
nej z zaleceniami europejskiego towarzystwa do spraw walki
z chorobami reumatycznymi - EULAR (European League Aga-
inst Rheumatism). Wytyczne te opracowywane sg przez eks-
pertow z dziedziny reumatologii na podstawie danych z ba-
dan klinicznych - po ich analizie i przegladzie pismiennictwa.
Po raz pierwszy wytyczne leczenia RZS ukazaty sie w 2010 .,
aktualizowano je w latach 2013 i 2016. Tak wiec twdj lekarz
zalecajgc ci konkretna terapie korzysta z solidnych badan i do-
Swiadczen wielu innych pacjentéow.

Pacjenci maja glos

Wspdttworcami obowigzujgcych zalecen sg takze pacjenci,
ich przedstawiciel zawsze jest cztonkiem zespotu tworzgcego
ten dokument. Partnerski udziat grup pacjentow jest niezwy-
kle istotny i podkreslany przez EULAR, dlatego przy towarzy-
stwie istnieje organizacja pacjentow PARE (People with Arth-

U podstaw swiadomej wspotpracy pa-
cjenta z lekarzem lezy edukacja obu
stron. Pacjenci powinni postepowac
zgodnie z zaleceniami lekarza, a leka-
rze aktualizowa¢ swojg wiedze o naj-
nowsze doniesienia kliniczne.

ritis/Rheumatism in Europe). Grupa ta aktywnie uczestniczy
w sesjach z udziatem pacjentow podczas corocznych konfe-
rencji ,eularowskich”. EULAR aktywizuje pacjentow, organizu-
jac konkursy, fundujgc granty edukacyjne oraz udziat w spe-
cjalistycznych konferencjach. Przy tej okazji warto nadmienic,
Zze tegoroczng zwyciezczynig konkursu organizowanego
przez EULAR dla pacjentdow z RZS na najlepszy esej zostata
Polka - Magdalena Misuno z Gdarska.
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Glikokortykosteroidy (GS) i niesteroidowe leki
przeciwzapalne, wczesniej stanowigce podsta-
we leczenia, staty sie lekami wspomagajacymi,
stosowanymi okresowo. Aktualnie obowigzuja-
ce rekomendacje EULAR dopuszczajg lecze-
nie glikokortykosteroidami przez krotki okres,
szczegolnie w czasie whaczania lub zmian na inny
LMPCh. Decyzje o dawce leku oraz drodze
podania (doustna, domigsniowa, dozylna) po-
zostawia sie lekarzowi oceniajgcemu aktywnosc
choroby. Obecnie zalecane sg wyzsze dawki
GS, ale czas ich stosowania krotszy, aby unik-
nac powiktan (cukrzyca, osteoporoza, zacma)
rozwijajacych sie podczas dtugotrwatej terapii.
Dawka GC powinna by¢ stopniowo redukowa-
na i lek odstawiony w ciagu trzech, a wyjgtkowo
W ciggu szesciu miesiecy od rozpoczecia terapii.

W praktyce obserwuje sie grupe chorych,
u ktorych trudno jest wycofac sie z przewlekfe-
go leczenia GS. Traktujg oni GS jak lek przeciw-
bolowy, redukujacy szybko sztywnosc stawow
i dajacy wiekszy komfort. Dotyczy to raczej
pacjentow, ktorzy chorujg juz dtugo. U osob
z wezesnym RZS, u ktorych w momencie roz-
poznania wlaczono metotreksat, stosujacych
sie do zalecen, udaje sie szybko odstawic GS po
obnizeniu aktywnosci choroby.

Niesteroidowe leki przeciwzapalne maja role
wspomagajacg i nie sg zaliczane do lekow mody-

fikujacych przebieg choroby.

Obowiazujacy standard

QOd roku 2016 obowigzujg zalecenia okreslajgce zasady terapii
RZS przy uzyciu klasycznych syntetycznych (ksLMPCh) i bio-
logicznych (bLMPCh) lekéw modyfikujacych przebieg cho-
roby oraz glikokortykosteroidow. Zalecenia to jedno, jednak
bez dobrej wspodtpracy lekarza i pacjenta, zrozumienia cho-
roby i sposobu jej leczenia trudno osiagna¢ cel, czyli remisje.
U podstaw swiadomej wspotpracy pacjenta z lekarzem lezy
edukacja obu stron. Pacjenci powinni postepowac¢ zgodnie
z zaleceniami lekarza, a lekarze aktualizowa¢ swojg wiedze
0 najnowsze doniesienia kliniczne.

Pacjenci przychodzg do gabinetéw lekarskich nie tylko
z nadziejg na poprawe stanu zdrowia, ale rowniez z obawami
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przed skutkami ubocznymi terapii. Metotreksat, jako ze jest
lekiem cytostatycznym, stosowanym w onkologii, nazywany
jest czasami przez pacjentdow ,chemia” i budzi ich obawy.
Tymczasem zalecenia europejskie méwia, ze metotreksat po-
winien by¢ wtgczony do terapii natychmiast po rozpoznaniu
RZS (jesli nie istniejg przeciwwskazania). Dlatego tak wazna
jest komunikacja pacjenta z lekarzem, ktéry pomoze rozwiac
obawy chorego.

Leki modyfikujgce przebieg choroby
w potgczeniu z kinezyterapig i fizykote-
rapia, leczeniem ortopedycznym, edu-
kacjg i Swiadomoscig pacjentdow odsu-
nety od chorych widmo nieuchronnego
kalectwa i niepetnosprawnosci.

Krok trzeci - leki biologiczne

W Polsce leki biologiczne zostaty wprowadzone do leczenia

RZS na poczatku XXI wieku. Po 10 latach leczonych nimi byto

mniej niz 1,5 proc. chorych, podczas gdy na Wegrzech byty

dostepne dla 5 proc. pacjentow, w Stowenii dla 4,5 proc.,

a na Stowacji dla 3,5 proc. Dysproporcije te sg jeszcze wiek-

sze, jesli porownujemy sytuacje w Polsce z krajami Europy

Zachodnie]. Wynika to z matej dostepnosci refundowanych

lekéw biologicznych dla polskich pacjentdw, uwarunkowanej

wzgledami ekonomicznymi. Ze wzgledu na wysokg cene le-
czenia biologicznego jest ono u nas kontrolowane poprzez
programy lekowe. Kryteria wtgczania chorych do terapii bio-
logicznej w programach lekowych zmieniaja sie i sg ustalane
przez Ministerstwo Zdrowia wspdlnie z ekspertami z dziedziny
reumatologii i Polskim Towarzystwem Reumatologicznym. Za
pozytywne nalezy uzna¢, ze dostep do lekéw biologicznych
poprawia sie, kolejne programy lekowe coraz bardziej przybli-

Zajg sie do wytycznych europejskich. @

Pismiennictwo:

1. Smolen J.S., Landewe R., Bijlsma J. et al. EULAR recommendations for the management of rheuma-
toid arthritis with synthetic and biological disease - modifying antirheumatic drugs: 2016 update;
Ann Rheum Dis; 2017;76(6): 960-977

2. RauR. Efficacy of methotrexate in comparison to biologics in rheumatoid arthritis. ClinExpRheuma-
tol 2010; 28 (Suppl. 61): S58-S64

3. Smolen J.S., Landewe R., Breedveld F.C. et al. EULAR recommendations for the management of
rheumatoid arthritis with synthetic and biological disease - modifying antirheumatic drugs: 2013
update. Ann Rheum Dis 2014; 73: 492-509

4. Sikorska-Siudek K., Przygodzka M. Terapia reumatoidalnego zapalenia stawéw w $wietle wytycznych

EULAR - obserwacja leczenia ambulatoryjnego w Polsce. Opracowanie dla lekarzy przygotowane
przez Mazowieckie Centrum Reumatologii i Osteoporozy przy wspotpracy z firma Sandoz
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NA KOMISJI LEKARSKIEJ

Samo reumatoidalne

zapalenie stawow nie jest wystarczajacym powodem, aby chory zostal uznany za osobe niepetnosprawna.

Sytuacja zmienia si¢, kiedy choroba jest zaawansowana, powoduje trudnosei w codziennym

funkcjonowaniu i wykonywaniu pracy oraz w jakims stopniu uzaleznia od innych.

ALEKSANDRA ZALEWSKA-STANKIEWICZ

acjentom chorym przewlekle, ktérzy ukonczyli
16. rok zycia, moze zosta¢ przyznany jeden
z trzech stopni niepetnosprawnosci: znaczny,
umiarkowany lub lekki. Dzieci do 16. roku zycia
otrzymuja orzeczenie o niepetnosprawnosci bez
podziatu na stopnie. Stopien orzeka sie na state (rzadko) lub na
czas okreslony, jedli stan zdrowia pacjenta moze ulec zmianie.

Codaje orzeczenie o niepetnosprawnosci?

QOrzeczenie o niepetnosprawnosci daje pewne przywileje.
Mozna do nich zaliczy¢ ulgi na przejazdy pociggami, autobu-
sami PKS czy srodkami komunikacji miejskiej (te obowiazuja
w wybranych miastach). Osoby z orzeczeniami korzystaja
tez z odliczen niektorych wydatkéw od dochoddw, zwolnien
z optat abonamentowych za radio i telewizje, rabatéw na
ustugi telekomunikacyjne czy bezptatnych ustug dorecza-
nia listow i paczek bezposrednio do domu. W niektorych
miastach moga liczy¢ na dodatkowe ulgi, na przyktad do-
tyczace korzystania z oferty kulturalnej. Pacjenci moga tak-
ze uzyskac¢ dofinansowanie do turnuséw rehabilitacyjnych,
likwidacji barier architektonicznych czy do zakupu sprzetu
ortopedycznego. Ulgi przystuguja tez opiekunom osdb nie-
petnosprawnych. Dla kazdej grupy przywileje sg inne (tym
wieksze, im wyzszy stopien), szczegotowy wykaz co komu
przystuguje w zwigzku z chorobg znalez¢ mozna na stronie
internetowej http://www.niepelnosprawni.gov.pl/

Skiladaé czy nie skiadaé...

Kazdy pacjent musi sam podja¢ decyzje, czy warto ubiegac
sie 0 orzeczenie. Niektorzy nawet nie rozpoczynajg tej proce-
dury, poniewaz obawiajg sie, ze taki dokument zaszkodzi im
na rynku pracy. Rzeczywiscie, niekiedy szefowie obawiajg sie
zatrudnia¢ osoby niepetnosprawne, ktére obowigzuje krot-
szy czas pracy, a do tego przystuguje im dodatkowy urlop
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(10 dni). Z drugiej strony, pracodawcy moga na tym skorzy-
sta¢, poniewaz zatrudniajgc osoby niepetnosprawne, moga
otrzymac dofinansowanie z PFRON. Mozna rowniez posiadac
orzeczenie, by np. korzystac z ulgi podatkowej, ale nie infor-
mowac o tym obecnego lub przysztego pracodawcy. Zawsze
jest to kwestia indywidualna.

Zadna instytucja nie jest w stanie okresli¢, ilu pacjentow
z RZS otrzymato orzeczenia o niepetnosprawnosci, poniewaz
w systemach informatycznych ta jednostka choroby nie jest
wydzielona. Za to figurujg w nich konkretne kody, za ktorymi
kryje sie przyczyna niepetnosprawnosci. | tak np. ,uposledze-
nie narzadu ruchu” sygnowane jest kodem 05-R.

- Wowczas wszystkie osoby z RZS traktowane sg jako 0so-
by z symbolem przyczyny niepetnosprawnosci 05-R, czyli
uposledzeniem narzgdu ruchu. System informatyczny EKS-
MOoN, na ktérym pracujemy, nie wyodrebnia oséb ze zwy-
rodnieniami kregostupa, RZS czy innymi schorzeniami, tylko
porzadkuje konkretny symbol przyczyny niepetnosprawnosci.
Czyli wszystkie osoby, majace problemy z poruszaniem sie,
otrzymujg ten symbol - informuje Elzbieta Niekrasz-Lisiewicz
z Miejskiego Zespotu w Zielonej Gorze.



v
LE &

-

Kazdy przypadek jestinny

Same bole stawow, ich sztywnos$¢ czy deformacie nie sg pod-
stawg do tego, by zespdt orzekt, ze pacjent jest osobag niepet-
nosprawna.

- Orzekanie o niepetosprawnosci nie jest oceng stanu zdrowia
osoby orzekanej, ale oceng ograniczern w mozliwosci jej funk-
cjonowania w zyciu spotecznym i zawodowym, bedacych na-
stepstwem naruszenia sprawnosci organizmu. W zwigzku z po-
wyzszym osoby z tg samg jednostka chorobowa mogg zostac
zaliczone do réznych stopni niepetnosprawnosci - ttumaczy Le-
szek Ostaszewski, przewodniczgcy PZOoN Olsztyn.

Elzbieta Niekrasz-Lisiewicz z Zielonej Gory potwierdza, ze nie
wszyscy chorzy z RZS zostajg uznani za osoby niepetnosprawne.
- Majg na to wptyw: stopien zaawansowania choroby, trudnosci
w codziennym funkcjonowaniu i wykonywaniu pracy, zaleznosé
od innych osdb.

Stad zdarza sie, ze dwoch pacjentow z RZS, czyli teoretycznie
chorych na to samo, uzyskuje zupetnie rézne orzeczenia. Trzeba
tez przyznac, ze osoby decydujace sie na ztozenie wniosku liczg
na co najmniej orzeczenie o umiarkowanym stopniu niepetno-
sprawnosci. Stopien lekki bowiem niewiele im daje.

Przede wszystkim trzeba skupié sie naleczeniu!

Pacjentow z RZS do starania sie 0 orzeczenie czesto zniecheca
skomplikowana procedura postepowania, a takze historie innych
0s6b, ktére mimo ztozonych dokumentow nie zostaty uznane za
niepetnosprawne.

- Rzeczywiscie, to nie jest zazwyczaj pierwsza mysl, jaka wpada
do gtowy chorym na RZS. | bardzo dobrze, bo leczenie ma do-

prowadzi¢ do powrotu pacjentéw do jak najpoetiejszej aktyw-
nosci Zyciowej. Jednak orzeczenie o niepetnosprawnosci z pew-
noscig moze czasem pomac, dlatego warto sie o nie postarac,
ale trzeba pamietac, ze jest to tylko element dodatkowy, ktdry
ma ufatwi¢ codzienne funkcjonowanie - méwi Piotr Debicki, le-
karz reumatolog.

Specjalista dodaje, ze obecnie rzadko zdarza sie, aby chorzy na
RZS byli catkowicie niezdolni do pracy.

- Wazne jest, aby tacy chorzy jak najszybcigj trafiali do reumatolo-
gow dysponujgcych petnymi mozliwosciami leczenia, w tym bio-
logicznego. Wtedy mozna powstrzymac chorobe na etapie, gdy
nie ma uszkodzen stawdw. Zazwyczaj sie to udaje. Jest jednak gru-
pa dfugo chorujgcych pacjentdw, ktdrzy maja duze deformacje.
Ci pacjenci potrzebujg wsparcia rodziny i panstwa, w tym orze-
czen o niepetnosprawnosci. Czasami rowniez praca wykonywa-
na przed choroba jest zbyt ciezka, aby do niej powrdcié - nawet
w remisji. Wowczas rozwigzaniem moze by¢ zmiana zajecia, co
przy dzisiejszej sytuacji na rynku pracy jest tatwiejsze niz dawniej.
Wtedy orzeczenie o niepefnosprawnosci jest pomocne w nowym
zatrudnieniu - ttumaczy.

Sam zacheca swoich pacjentdw do utrzymania aktywnosci zawo-
dowej. Brak pracy oznacza brak dochoddw, tym samym mniej $rod-
kéw na leczenie, a w efekcie i pogorszenie stanu zdrowia pacjenta.

Gdzie zlozyé wniosek?

O niepetnosprawnosci orzekajg specjalnie powotane zespoty
- miejskie i powiatowe. Z reguty sg w kazdym wiekszym mie-
$cie. Na przyktad w wojewddztwie zachodniopomorskim funk-
cjonuje 17 takich zespotow. To do nich pacjenci sktadajg wnio-
ski. Jesli chorzy nie zgadzajg sie z decyzjg zespotdw miejskich
i powiatowych, moga odwotac sie do zespotdéw wojewoddzkich.
Postepowanie orzecznicze co do zasady jest zespotowe i dwu-
instancyjne. Oznacza to, ze w posiedzeniu sktadu orzekajgcego
uczestniczy co najmniej dwoch specialistéw, z ktdrych co naj-
mniej jeden jest lekarzem, w przypadku osob chorych na RZS
bedzie to reumatolog, ortopeda lub internista. Drugim cztonkiem
sktadu orzekajgcego moze by¢ pedagog, psycholog, pracownik
socjalny, doradca zawodowy.

Najwainiejsza jest szczegétowa dokumentacja
Whniosek o przyznanie stopnia niepetnosprawnosci musi ztozy¢
osoba zainteresowana, jej przedstawiciel ustawowy badz osro-
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dek pomocy spotecznej, za zgoda pacjenta. Wypet-
nienie dokumentu nie jest skomplikowane, trzeba
w nim podac¢ podstawowe informacje o swojgj sy-
tuacji spotecznej i zawodowej, a do dokumentu do-
tgczy¢ zaswiadczenie o stanie zdrowia wystawione
przez lekarza rodzinnego lub specjaliste. Wazne, by
dotaczy¢ dokumentacje medyczng - jak najbardzie;
szczegdtowa (np. kserokopie badan, kart szpital-
nych, opinii lekarskich). Po ztozeniu wniosku pozo-
stanie czekac na date posiedzenia zespotu. Co istot-
ne, musi w nim uczestniczy¢ wnioskodawca (tylko
w wyjatkowych sytuacjach posiedzenie moze sie od-
by¢ bez udziatu pacjenta). Wniosek powinien zostaé
rozpatrzony w ciggu miesigca od momentu jego zto-
zenia. W wyjatkowych przypadkach sprawa moze sie
przeciagnac o kolejne cztery tygodnie.

- Wyznaczony przez przewodniczgcego zespotu le-
karz orzecznik dokonuje wstepnej weryfikacji wnio-
sku. Jesli jest on kompletny, wowczas wyznaczany
jest termin posiedzenia sktadu oznaczajacego. Oso-
ba zgtasza sie na komisje, odbywa sie wywiad i bada-
nie przez lekarza orzecznika. Wywiadu dokonuje tez
drugi cztonek komisji - doradca zawodowy lub pra-
cownik socjalny - i wéwczas wydaje sie orzeczenie
kolegialne - mowi Elzbieta Niekrasz-Lisiewicz.

Do znacznego stopnia nlepe’mosprawnosm zalicza sig osoby:

1. niezdolne do pracy i wymagajace statej lub diugotrwate

opieki i pomocy innych osob w celu petnienia rol spotecz-
nych, w zwigzku z niezdolnoscia do samodzielnej egzystency

. zdolne do pracy w warunkach pracy chronionej i wymagaja-
ce, w celu petnienia rol spotecznych, statej lub dtugotrwatej
opieki i pomocy innych osob, w zwigzku z niezdolnoscia do
samodzielnej egzystencji.

Zarowno osoby z pierwszej, jak i drugiej grupy muszg jednoczesnie wymagac statej
lub dtugotrwatej opieki i pomocy innych osob. Niezdolnos¢ do samodzielnej eg-
zystencji oznacza naruszenie sprawnosci organizmu w stopniu uniemozliwiajgcym
zaspokajanie bez pomocy innych osob podstawowych potrzeb zyciowych, za ktore

uwaza sie przede wszystkim samodzielnosc, poruszanie sie | komunikacje.

Kartaparkingowa
Przewodniczacy miejskiego lub powiatowego ze-
spotu ds. orzekania o niepetnosprawnosci wydaje
tez karty parkingowe, uprawniajgce m.in. do par-
kowania na tzw. kopertach. Warunkiem otrzymania
dokumentu jest posiadanie orzeczenia o przynaj-
mniej umiarkowanym stopniu niepetnosprawno-
$ci, z powodu znacznie ograniczonych mozliwosci
samodzielnego poruszania sie. Karte parkingowa
otrzymajg zatem pacjenci, ktérzy np. nie potrafig
utrzymac réwnowagi, nie przemieszczaja sie sa-
modzielnie albo poruszajg na odlegtos¢ do 50 m
za pomocy sprzetu wspomagajgcego lub z po-
moca innej osoby, nie sg stanie schodzi¢ i wcho-
dzi¢ po schodach, z trudem przemieszczajg sie
po powierzchniach ptaskich na krotkim dystansie.
W przypadku osob niepetnosprawnych zaliczo-
nych do umiarkowanego stopnia niepetnospraw-
nosci spetnienie tych przestanek moze zostaé
stwierdzone jedynie w przypadku ustalenia przy- i fizyczng; . . . . . .
czyny niepe’mosprawnos’ci oznaczonej symbolem 2 o) naruszoneJ sprawnos<:| orga'nlzmu, mance ogranlczenla
04-O (choroby narzadu wzroku), 05-R (uposledze-
nie narzadu ruchu) lub 10-N (choroba neurologicz-
na). Nie oznacza to jednak, ze wszystkie osoby, kto-
re majg w orzeczeniu ustalong przynajmniej jedna
z tych przyczyn niepetnosprawnosci, obligatoryj-

. . . . Aktualne akty prawne reguluj kwestie przy i orzeczenonlepeinosprawnosm oraz praw, jakie przystuguja
nie uzyska]a prawo do karty parklngOWej. [ osobom niepetnosprawnym znalez¢ mozna na stronie: www.ni i.gov.pl w zaktadce prawo

Do lekkiego stopnia niepetnosprawnosci zalicza sie osoby:

1. o naruszonej sprawnosci organizmu, powodujgcej w sposob
istotny obnizenie zdolnosci do wykonywania pracy, w po-
rownaniu ze zdolnosca, jakg wykazuje osoba o podobnych
kwalifikacjach zawodowych z pefna sprawnoscia psychiczng

w petnieniu rél spotecznych dajace sie kompensowac za po-
mocg wyposazenia w przedmioty ortopedyczne, srodki po-
mocnicze lub Srodki techniczne.
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co dzien zmaga sie okolo 2/3 dorostych oséb,

Nadwaga i otylosé to problem, z ktorym na

rowniez chorych na RZS'. I nie jest to jedynie
problem estetyczny. Nadmierna masa

ciala zwigksza ryzyko chorob
serca, cukrzycy typu 2, udaru

i niektorych nowotworow.

U 0sob z RZS zbyt duze obciazenie

chorych stawow dodatkowo
ogranicza ich ruchomosé.

MALWINA PRUSKA-STRAKACZ
DIETETYK
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uz od okoto 40 lat mowi sie o epidemii otytosci w kra-

jach rozwinietych. Nie oszczedza ona nikogo, nawet

dzieci. Cho¢ szczegdtowych teorii, dlaczego tyjemy,

jest wiele, to jednak przybieranie na wadze jest przede

wszystkim wynikiem dodatniego bilansu energetycz-
nego. Oznacza to, ze ilo$¢ spozytej energii znacznie prze-
wyzsza mozliwosce jej wykorzystania przez organizm (np. na
przemiany metaboliczne i aktywno$c¢ fizyczna). Nadwyzka zje-
dzonych kalorii jest magazynowana w postaci ttuszczu. Wynika
to z fizjologicznego przystosowania organizmu ludzkiego do
ochrony przed utratg masy ciata?.

Tluszcze czy weglowodany?

Przez wiele lat to gtéwnie ttuszcze byty obarczane wing za roz-
woj otytosci. Przyczyna ich ztej koniunktury jest m.in. fakt, iz sg
one bardziej kaloryczne niz biatka i weglowodany. Niemniej ba-
dania przeprowadzone w Wielkiej Brytanii wykazaty, ze ogdlny
udziat ttuszczéw w diecie jedynie w niewielkim stopniu wigze
sie ze wzrostem masy ciata. W tym samym badaniu wykazano
jednak, ze do tycia prowadzito zwiekszone spozycie ttuszczow
zwierzecych, nasyconych i ttuszczéw trans®.

Inne brytyjskie badanie odnoszace sie tym razem do spozycia
weglowodandw wykazato natomiast, iz kobiety, ktore spozywa-
ja weglowodany pochodzgce z produktéw z petnego przemia-
tu, w mniejszym stopniu przybierajg na wadze, niz kobiety spo-
zywajgce weglowodany rafinowane®. Z tego powodu, dbajac
o prawidtowa wage zamiast biatego chleba czy makaronu war-
to wybiera¢ ich razowe odpowiedniki.

Choc¢ szczegdtowych teorii, dlaczego ty-
jemy, jest wiele, to jednak przybieranie na
wadze jest przede wszystkim wynikiem
dodatniego bilansu energetycznego.

Z wyzej wymienionych badan oraz innych im podobnych wy-
nika, ze na powstawanie otytosci nie wptywa ani spozywanie
ttuszczéw, ani weglowodanow jako takich, ale ich poszcze-
gdlnych podgrup. Zaréwno ttuszcze trans, jak i weglowodany
wysokoprzetworzone przyczyniajg sie do rozwoju insulino-
opornoéci. Organizm, by przetamaé matg wrazliwosc tkanek
na dziatanie insuliny, produkuje jej coraz wiecej i wiecej. Insu-
lina jest hormonem anabolicznym, sama w sobie sprzyja tyciu,
a dodatkowo bardzo stymuluje apetyt.

Warto wspomniec¢ tez o modnych ostatnio dietach eliminacyj-
nych - ttuszczowo-biatkowych. Rezygnacja z weglowodandw
w diecie powoduje, ze organizm pozbawiony podstawowego
zrédta energii, zmuszony jest spalac ttuszez i biatko. Okupione
to jest zakwaszeniem organizmu, poniewaz efektem ubocz-
nym spalania ttuszczow sg ciata ketonowe, ktore w nadmiarze
sg dla naszego ciata trucizng. Z tego powodu tego typu diety
nie sg rekomendowane.

Jedzenie po18

Jednym z pierwszych dziatan, jakie podejmujemy, zeby schud-
nac¢, jest zaprzestanie jedzenia wieczorem. Na wielu portalach
internetowych i w wielu dietach autorzy przestrzegaja, aby nie
jesc przed snem. Niektorzy zalecaja, aby ostatni positek zostat
zjedzony nawet przed 18.00. Czy to oznacza, ze jedzenie na
noc tuczy? Dotychczas przeprowadzone badania nie wskazu-
ja jednoznacznego zwiagzku wieczornego jedzenia z otytoscia.
Przypuszcza sie, ze u 0sob, ktorym udato sie zredukowac wage,
rezygnujac z wieczornego jedzenia, byto to po prostu wynikiem
zmniejszenia ilosci ogodlnie spozytej energii w ciggu catego
dnia®. Tak wiec rezygnacja z kolacji nie jest sama w sobie dobra
metoda na odchudzanie. Tym niemniej lepiej nie najadac sie na
noc, by nie zmuszac¢ organizmu do trawienia positkow w czasie,
kiedy powinien odpoczywac. Dzieki temu raczej nie schudnie-
my, ale na pewno lepiej wypoczniemy.

Siedzacy tryb zycia
Nasze zycie z roku na rok staje sie bardziej komfortowe. Coraz
czesciej do pracy dojezdzamy samochodem, nikt z nas nie
wyobraza sobie zycia bez pilota od telewizora, a wolny czas
niechetnie spedzamy aktywnie. Brak aktywnosci fizycznej nie
tylko wptywa na zmnigjszenie wydatku energetycznego orga-
nizmu, a przez to zwiekszenie ilosci energii magazynowanej
w postaci tkanki ttuszczowej. Wptywa on réwniez na utrate masy
miesniowej i sprawia, ze osoby z RZS majg wieksze trudnosci
W poruszaniu sie. Pomimo iz 0 znaczeniu aktywnosci fizycznej
w kontroli masy ciata wie kazdy, to jednak wedtug tegorocznego
badania prowadzonego przez Ministerstwo Sportu i Turystyki je-
dynie 23 proc. Polakéw w wieku 15-59 lat podejmuje aktywnose
fizyczng w czasie wolnym?®. Tymczasem WHO (Swiatowa Orga-
nizacja Zdrowia) zaleca osobom pomiedzy 18. a 64. rokiem zycia
wykonywanie w ciggu tygodnia co najmniej 150 minut ¢wiczen
aerobowych o $redniegj intensywnosci lub przynajmniej 75 minut
intensywnych ¢éwiczen aerobowych badz odpowiedniej kombi-
nacji intensywnych i sredniointensywnych éwiczen®.
Obserwowany w ostatnich latach wzrost liczby osob z nadwa-
g3 i otytoscig jest niepokojgcy. Nadmierna masa ciata moze byc¢
efektem zwyczajow zywieniowych, czynnikow genetycznych,
endokrynologicznych, psychologicznych, ekonomicznych, czy
$rodowiskowych. Wszystkie te elementy moga ze sobg wspot-
istnie¢. Stad wazne jest, zeby do odchudzania podejs¢ w spo-
sob kompleksowy, nie tylko ograniczajac kalorie, ale stopniowo
zmieniajgc swoj styl zycia. @
Pismiennictwo:
' https://www.arthritis.org/living-with-arthritis/comorbidities/obesity-arthritis/fat-and-ra.php
2 Williams E.P., Mesidor M., Winters K. et al., Overweight and Obesity: Prevalence, Consequences, and
Causesof a Growing Public Health Problem, CurrObes Rep (2015) 4:363-370
*  Hruby A., Manson J.E., Lu Q. et al., Determinants and Consequences of Obesity, Am J Public
Health.2016;106:1656-1662
4 Casazza K., Brown A., Astrup A. et al. Critical Reviews in Food Science and Nutrition,(2014): Weighing
the Evidence of CommonBeliefs in ObesityResearch, Critical Reviews in Food Scienceand Nutrition
5 Christakis N.A., Fowler J.H., The spread of obesity in a largesocial network over 32 years, N Engl J
Med 2007; 357:370-379

6 https://www.msit.gov.pl/pl/sport/badania-i-analizy/aktywnosc-fizyczna-spol/575, Aktywnosc-
fizyczna-spoleczenstwa.html
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] . KONTRA
Wiele badan potwierdza zalezno$¢ pomiedzy czestym spozywaniem owocow i warzyw a mniej-

szym ryzykiem choréb cywilizacyjnych. Zabiegani, cheac sprostac zaleceniom dietetycznym

9

siegamy po wyciskane z nich soki. Czy stusznie?

JANEK MODZELEWSKI
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CALE OWOCE

« Zjedzenie catych owocow daje uczucie sytosci. Juz
jedno duze jabtko jest w stanie zaspokoic uczucie
gtodu pojawiajace sie miedzy gtownymi positkami'.
Wiekszos¢ owocow jest dobrym zrodtem btonnika,
ktory opéznia wchtanianie obecnego w nich cukru
i reguluje prace jelit.

Sa zrodtem witamin, mineratow

i przeciwutleniaczy.

Jedzenie owocow jest istotnym elementem
zdrowego odzywiania, zalecanego jako prewencja
chorob cywilizacyjnych.

Indeks glikemiczny owocow zalezy od ich gatunku,

ale jest zawsze nizszy niz indeks glikemiczny

wycisnietych z nich sokow.

Wynik

Z tej rozgrywki zwyciesko wychodza owoce, ktére powinny
by¢ spozywane $wieze, w catosci, a w miare mozliwosci zgod-
nie z ich sezonowym wystepowaniem. W zaleznosci od spo-
sobu pozyskiwania soku proces wyciskania pozbawia owoce
nawet do 90 proc. btonnika. Zostaje czes¢ btonnika rozpusz-
czalnego w wodzie, ale jest go zbyt mato, by mogt znacza-
co opdzni¢ proces trawienia i wchianiania cukru obecnego
w owocach. Zwrd¢ uwage, jak szybko mozna wypic¢ szklanke
soku, a o ile wiecej czasu i ,trudu” zajmuje zjedzenie odpowia-
dajacej jej ilosci owocdw. Cate owoce wymagajg gryzienie, zu-
cia, przetykania, dlatego zanim jeszcze zjemy duze ich ilosci,
mozg juz sygnalizuje uczucie sytosci. Stad trudniej przesadzic¢
z ich iloscig. Soki owocowe to niestety Zrodto szybko wchia-
nianego cukru (fruktozy i glukozy). Moze cie zdziwi¢, ze mata
puszka coca-coli (350 ml) dostarcza 40 gramow cukru, a taka
sama ilos¢ soku jabtkowego tylko 1 gram mniej! Niestety, duza
ilos¢ fatwo wchtanianej fruktozy moze stanowic problem dla
watroby, ktdra jej nadmiar zmienia w ttuszcz®.

SOKI OWOCOWE

» Wyciskanie soku z owocow pozbawia je wiekszosci
btonnika, ktory jest substancjg balastowa
poprawiajgcy prace jelit.

« Brak btonnika w sokach powoduje, ze nie dajg one
uczucia sytosci na dtuzej i szybko podnoszg poziom
cukru we krwi.

« Wraz z btonnikiem pozbywamy sie z owocow niekto-
rych wartosci odzywczych (szczegolnie polifenoli?).

« Wiekszosc¢ sokow owocowych ma wysoki indeks
glikemiczny i nie sg zalecane dla diabetykow.

« Sa zrodtem witamin, mineratow i przeciwutleniaczy.

» Soki dostarczajg duzej ilosci cukru niezwigzanego
z btonnikiem, dlatego ich regularne spozywanie
moze przyczyniac sie na nadwagi.

Na niekorzys¢ sokéw dziata réwniez fakt, ze wraz z btonnikiem
pozbywamy sie z owocdw czesci sktadnikdéw odzywczych.
Dodatkowo gotowe soki kupowane w sklepie majg obnizo-
ng warto$¢ witamin ze wzgledu na dtugie przechowywanie
i proces pasteryzacji. Oczywiscie, jak we wszystkim i tu nale-
zy zachowac umiar. Szklanka soku w zbilansowanej diecie nie
wyrzadzi zadnej krzywdy. Jesli jednak chcesz poprawic jakose
swojej diety, to zamiast sokéw wybieraj cate owoce. Szklan-
ka soku nie zastgpi jednej z pieciu porcji zalecanych dziennie
owocow i warzyw. Nie bedzie tez najlepszym wyborem, gdy
jestes spragniony (lepiej pij wode). ®

Pismiennictwo:

' http://nutritiondata.self.com/facts/fruits-and-fruit-juices/1809/2

2 https://pubs.acs.org/doi/abs/101021/if00043a017
3 https://www.journal-of-hepatology.eu/article/S0168-8278(08)00164-5/abstract
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Walcze

7 RZS

O ODROBINE PRZESTRZENI...

Babcia Kamili Drozd miata ..pokrecone palce” u rak. W rodzinie mowilo
sig, ze to przez reumatyzm. Czy Kamila pomyslala kiedys, ze i ja moze

dopas

Vv 4
akas ChOI'Oba‘2 Nigdy. Jako urodzona optymistka patrzy na Swiat przez rozowe

()I\ul(u). Te okulary zdjela tylko na chwile, 16 lat temu. To wtedy dowiedziala sie.

ze jest chora na RZS. Miala wowezas 17 lat.

WYStUCHAtA ALEKSANDRA ZALEWSKA-STANKIEWICZ

czedniej, przez rok, odwiedzita z mama

kilku lekarzy w Warszawie. Zaden nie po-

trafit jej wyttumaczy¢, czym spowodowa-

ne sg problemy z puchngcym nadgarst-

kiem. A ten bolat coraz bardziej, jakby
kto$ wkrecat Kamili srubki. To pewnie przez uderzenie - to
zdanie najczesciej styszata od specjalistéw. W koncu ktorys
z nich skierowat Kamile na badanie OB. Wynik byt bardzo wy-
soki i wskazywat, ze w organizmie dzieje sie cos niepokojgce-
go. Wtedy dostata skierowanie do reumatologa.

.Diagnoza RZS zmienita w moim zyciu wszyst-
ko. Przez chwile oczywiscie miatam stan zata-
mania. Dlaczego ja? Czy kiedys wyladuje na
wozku? Ale szybko mi to przeszto. Wiem, co

mi jest, wiem, czego sie spodziewac¢, moge
korzystac¢ z zycia. Od tamtej pory poznajemy
sie z tym paskudnym RZS. Kazdego dnia wal-
czymy ze sobg o odrobine przestrzeni”.

- Przez chwile miatam dofta. Ale zatamanie trwato krétko. Po-
myslatam sobie, ze niektdrzy majg o wiele gorsze choroby.

Patrzac na RZS w ten sposdb uzmystowitam sobie, Zze mam
o co walczy¢ - opowiada pacjentka.

Skonczyta studia, jest magistrem zarzadzania. Przez szes¢
kolejnych lat od diagnozy Kamila stosowata zalecang przez
swojego reumatologa terapie. Choroba data jej spokdj.

Najwiekszy kryzys? Szeé¢ lat temu. Pacjentka udata sie do
szpitala na umowiong duzo wczesniej operacje reki. Poczat-
kowo lekarze planowali wszczepic¢ jej endoprotezy do sta-
wow prawej dtoni. - W czasie operacji, w trakcie ktorej przez
cafty czas bytam przytomna, lekarz poinformowat mnie, Ze
niestety zamiast endoprotezy zmuszeni sg wstawi¢ mi druty,
poniewaz mam zbyt szczupte palce. W wyniku tego zabiegu
trzy palce zostaty na state usztywnione. Swiat mi sie zawalit -
opowiadajac te historie nawet dzi$ ma tzy w oczach. Byta za-
tamana. Czuta sie wéciekta na caty $wiat. Podniosta sie dzieki
wsparciu rodziny i przyjaciot. | Bartka, obecnie meza, wtedy
chtopaka. Sg razem od 13 lat. Byt przy niej po tej nieszczesnej
operacji, w czasie ktorej usztywniono jej palce.

- Decyzje o byciu razem poprzedzity dtugie rozmowy, takze
Z naszymi rodzicami. Czas pokazat ze dobralismy sie idealnie.
Trzy lata temu wzieli slub. Obowigzkami dzielg sie po po-
towie. Bartek wyrecza Kamile przy sprzataniu, robi zakupy.
- W aspekcie RZS wszystko rozumie. Widzi moje momenty
porazki. Wie, kiedy nie lubie by¢ dotykana. Bartek mnie rozu-
mie, poniewaz nie mam przed nim tajemnic.
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Ciaza
,Reumatoidalne zapalenie stawdw odpuscito, abym mogta sie
cieszy¢ moim stanem bfogostawionym. Spotkatam wiele kobiet
na korytarzu Instytutu Reumatologii przez te lata i wiem, ze kaz-
dy przypadek jest inny. Mozna zaj$¢ w cigze i urodzi¢ zdrowe
dziecko, samemu bedac chorym. Cigza a RZS? Udato sie zakon-
czy¢ misje z sukcesem pomimo wielu pytar, wielu niewiado-
mych i strachu”.

Pie¢ lat temu Kamila z Bartkiem rozpoczeli starania o dziecko.
Kobieta odwiedzita wielu lekarzy. - Trzech ginekologdw po-
wiedziato mi, Ze mam mafe szanse na zajscie w cigze. Wtedy
trafitam na fantastycznag panig doktor, ktéra utwierdzita mnie
w przekonaniu, ze wszystko jest mozZliwe. Wspierata mnie w tru-
dach zajscia w cigze.

Po pewnym czasie na tescie cigzowym zobaczyta dwie kreski,
jednak rados¢ trwata krotko. W pigtym tygodniu Kamila poronita.
Wiadomosc¢ o kolejnej cigzy przyniosta uczucie euforii i strachu.
Swoje pierwsze kroki skierowata nie tylko do ginekologa, ale tez
do reumatologa.
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Bata sie przez catg cigze. O to, czy dziecko bedzie zdrowe,
czy RZS nie uderzy z podwodjng sitg. Najwiekszy strach byt
w 12. tygodniu, gdy nagle zaczeta krwawié.

- Okazafto sie, Zze powodem byt krwiak. Na szczescie byt zlo-
kalizowany w takim miejscu, ze cigza miata dobre rokowania.
Przez trzy miesigce lezatam bez ruchu. Aby podnies¢ mnie na
duchu, pani doktor prowadzaca mojg cigze podawata mi przy-
ktady kobiet, ktdre mimo RZS urodzity zdrowe dzieci - méwi.
To pomogto, podobnie jak swiadomose, ze o kazdej porze
dnia i nocy moze zadzwoni¢ do lekarza ginekologa i reumato-
loga. - To wazne, aby mie¢ wsparcie lekarza. Ja trafitam tez na
wyjatkowego ginekologa.

Rzeczywiscie, w czasie cigzy RZS sie wyciszyt. Uderzyt tylko
raz, w siodmym miesigcu. Kostka i kolano bolaty intensywnie
przez caty czas, bez przerwy na chwilowg ulge. Pomogty okta-
dy z mrozonej wioszczyzny (bo tylko to znalazta w lodowce).
Chciata urodzi¢ naturalnie. Lekarze twierdzili, ze RZS nie jest
przeciwwskazaniem. - Opinie specjalistow sktaniaty do poro-
du naturalnego, ktéry w przypadku RZS jest lepszym rozwia-
zaniem. Ale skonczyto sie cesarskim cieciem. Porod byt wy-
wotywany dwa tygodnie po terminie.

21072017 r. - najpiekniejszy dzien w zyciu Kamili. To wtedy
w Szpitalu Bielanskim w Warszawie urodzita Jasia. Trzy miesigce
po porodzie nastgpit powrdt choroby.

Macierzyristwo z RZS jest trudniejsze, niewatpliwie. Sa dni, ze
moge z reka na sercu powiedziec, jest... ciezko. Obowigzki do-
mowe pietrza sie, Jasio potrzebuje mnie catej usmiechnietej
i gotowej do zabawy, a ja nie potrafie utrzymac gtupiego kubka
z kawag i ze tzami kapigcymi na jego mate czekam, az bol odej-
dzie. Sg takie momenty i sg niefajne”.

Jasiek stat sie catym swiatem Kamili. Uwielbia spa¢ w chuscie,
wtulony w mame. A ona wcigz opowiada mu o $wiecie. - To ide-
alne dziecko. Nie miat kolek, od poczatku przesypiat cate noce.
Gagatek, bo tak o synku mowi Kamila, jest cudowny.

Dzi$ Kamila funkcjonuje normalnie. Niedawno postanowita wrécic
do pracy na stanowisko, na ktérym pracowata przed cigza. Spetnia
sie jako kierownik sklepu odziezowego. A po pracy szybko pedzi
do synka, poniewaz do roztaki z dzieckiem jeszcze nie przywykia.
Stara sie tez znalez¢ czas na prowadzenie bloga kamciamamcia.
To jej misja. - Kiedy bytam w ciagzy, szukatam informacji na temat
choroby i mozliwosci zajscia w ciaze, a takze jej przebiegu u ko-
biet chorych na RZS. Informaciji byto niewiele. Pomyslatam sobie,
ze skoro ja juz zgtebitam temat i mnie sie udato, bede dobrym
przyktadem dlla innych. Bo cztowiek najlepiej podnosi sie na du-
chu, kiedy dowiaduje sie, ze osobie bedacej w podobnej sytuacji
udato sie spemic¢ marzenie.

.Jak zy¢, kiedy bol w skali 0-10 to 11? Jak zyc¢,
kiedy najprostsza czynnosc¢ nie jest dla ciebie
mozliwa do wykonania? Jak zyc, kiedy nie je-
stes w stanie wzig¢ na rece swojego matego
ptaczacego dziecka, aby je utulic? Jak zyc,
kiedy dochodzi do ciebie, ze jestes niepet-

nosprawna i juz bedzie tylko gorzej? Jak zyc,
kiedy do gtowy zagladajg mysli o twojej przy-
sztosci na wozku inwalidzkim? Jak zy¢ z RZS?
Odpowiedz: najlepiej jak potrafisz”.

Kiedy tylko ma wolng chwile, ¢wiczy na sitowni. Odkryta tez nowa
pasje - szyje ubranka dla Jasia. Mimo trzech sztywnych palcéw
igfa tancuje w jej prawej dfoni. - Jedyne, czego nie potrafig, to
zapali¢ zapalniczki i obra¢ ziemniakdw.

Kamila twierdzi, ze nie istniejg takie bariery, ktorych nie da sie po-
kona¢. Nawet jesli ma sie RZS. Gdy z duma patrzy na swojego
uroczego synka, wyglada na najszczesliwszg osobe na swiecie. @

Cytaty zaczerpnetam z bloga http://kamciamamcia.pl
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Sstresu

Bol, ograniczenie sprawnoéci ruchowej, koniecznosé rezygnacji z pracy oraz innych aktywnosci,
pogorszenie relacji z rodzing i przyjaciolmi. .. Zrédel napiec w zyciu wielu os6b cierpiacych na

RZS moze by¢ az nadto. O

,jak radzi¢ sobie ze stresem, rozmawiamy

z psychoterapeutka Joanna Dudek oraz psychologiem zdrowia
Mateuszem Banaszkiewiczem.

ROZMAWIALA MAGDALENA ROG

Istnieja lepsze i gorsze sposoby radzenia sobie ze stre-
sem. Ktére ze znanych psychologii strategii sa polecane
dlaoséb chorych przewlekle?

NV

Mateusz Banaszkiewicz: - Za niekorzystne uwazane sg tzw.
bierne strategie zaradcze, to znaczy strategie skoncentrowa-
ne na unikaniu. Ich stosowanie zwykle sprzyja wystepowaniu
konsekwencji negatywnych, ktore w efekcie moga prowa-
dzi¢ do jeszcze wiekszych trudnosci. Jako$¢ zycia z chorobg
przewlektg obniza takze dominujgce przezywanie emociji ne-
gatywnych. Natomiast przystosowaniu i poprawie komfortu
zycia sprzyja radzenie sobie ze stresem skoncentrowane na
zadaniu oraz na znaczeniu. Ten pierwszy styl zaktada roznego
typu aktywnosci, w tym poszukiwanie wsparcia instrumen-
talnego, czyli np. pozyskiwanie konkretnych informacji od
innych. Drugi obejmuje np. rewizje dotychczasowych przeko-
nan czy celéw zyciowych.

V

Joanna Dudek: - Z perspektwy terapii akceptacji i zaangazo-
wania (w skrocie ACT - red.), nalezacej do nurtu poznawczo-
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-behawioralnego, istotna jest przede wszystkim elastycznosé
w stosowaniu roznych strategii. Niekiedy moga by¢ one skon-
centrowane na zadaniu, ktére mozemy podja¢ i ktére, jesli sie
w nie zaangazujemy, pomoze nam rozwigzac¢ problem (np.
pojscie do lekarza w przypadku nawrotu choroby). W innych
sytuacjach bardziej korzystne jest jednak skupienie sie na emo-
cjach (np. akceptacja emocji zwigzanych z reakcjg na chorobe),
aw jeszcze innych - koncentracja na nadawaniu znaczenia (np.
szukanie odpowiedzi na pytanie, jak realizowa¢ wazne dla mnie
wartosci majgc RZS albo jak ta choroba moze mi pomagac¢
w bardziej wartosciowym zyciu).

Osoby cierpiace na RZS w postrzeganiu choroby czesto
koncentruja sie na braku decydujacego wplywu na stan
swojego zdrowia. Na ile takie widzenie swojej sytuacji
moze jajeszcze bardziej komplikowaé?

\v4

J.D. - Zgodnie z zatozeniami ACT to wiasnie proby zmiany tego,
czego zmienic sie nie da (mysli, emocji, doznar, choroby samej
w sobie), powodujg najwieksze cierpienie psychiczne. Wedtug
tej metody nalezy zaakceptowac to, na co wptywu nie mamy,




i skoncentrowa¢ uwage na tym, co mozliwe do zmiany, czyli
na przyktad na podejmowaniu dziatan zgodnych z wartosciami,
uczac sie jednoczesnie radzenia sobie z bélem, myslami i emo-
cjami w inny sposdb, spogladania na nie z pewnej perspek-
tywy, jak na przemijajace doswiadczenia wewnetrzne. Innymi
stfowy ma tutaj zaj$¢ zmiana z: ,zaczne zy¢, jak choroba przemi-
nie” na: ,zyje teraz z choroba tak intensywnie i wartosciowo, jak
to tylko mozliwe oraz dbam o swoje zdrowie w takim stopniu
i w takim obszarze, w jakim mam na to wptyw”.

Musi nastgpi¢ zmiana z ,zaczne zy¢, jak
choroba przeminie” na ,zyje teraz z cho-

robg tak intensywnie i warto$ciowo jak to

tylko mozliwe oraz dbam o swoje zdrowie

w takim stopniu i w takim obszarze, w ja-

kim mam na to wptyw”.

RZS to choroba, ktéra ma trudny do przewidzenia prze-
bieg (wystepuja w niej tzw. remisje i rzuty). Czy ten aspekt
moie potegowaé stresisprawiaé, Ze jestontrudniejszy do
opanowania?

\4

M.B. - Zamiast walczy¢ ze stresem i postrzegac go jako wy-
raz trudnosci w radzeniu sobie lub sygnat, ze doswiadczamy
czegos ztego, lepiej jest, gdy ludzie akceptujg jego obecnose
i probuja skorzystac¢ z niego, by rozwigza¢ czy zmienic sytu-
acje. Osobiscie lubie sie tu postugiwac pojeciem transformagii
stresu, czyli jego zamiany na cos$ pozytywnego, np. okreslone
dziatanie, ktére - nawet jedli jest trudne - to stanowi wyraz na-
szej odwagi. Stres moze tez stanowic bodziec do poszukiwania
kontaktu z innymi. Generalnie warto nauczy¢ sie traktowac go
jako sygnat, ze dzieje sie cos$ waznego, na co nasze ciato reagu-
je. wyzwalajgc energie. Zamiast postrzegac te energie jako tok-
syczng, niszczacy, lepiej spozytkowac ja, robigc rzeczy, przez
ktore troszczymy sie o siebie lub o innych albo dajemy wyraz
temu, co dla nas wazne.

V

J.D. - Zycie to ciggta zmiana, wszystko jest wiec kwestig psy-
chologicznej elastycznosci. Osoby o wysokim jej poziomie to
te, ktore przystosowuja sie do zmieniajgcego sie kontekstu. Na
szczescie te elastycznosé mozna wypracowac. Samo nasilenie
choroby ani jej nieprzewidywalnos¢ czy poziom bdlu nie sa
predyktorami jakosci zycia. Duze znaczenie ma sposob, w jaki
na to reagujemy. Poza elastycznoécig psychologiczng istotne
jest rowniez wsparcie spoteczne, poczucie bliskosci z inny-
mi. Istnieje duza liczba roznych koncepciji i ujeé tego tematu.
Czes$¢ z nich koncentruje sie na cechach osobowosciowych,
uwarunkowaniach temperamentalnych, inne na $rodowisku,
genetyce, a jeszcze inne na umiejetnosciach czy posiadanych
zasobach.
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Na ile to, jak radzimy sobie ze stresem, zalezy od czynni-
kéw demograficznych, takich jak pteé? Pytam o to, ponie-
waina RZS cze$ciej zapadaja kobiety...

V

J.D.: - W poréwnaniu z mezczyznami kobiety zazwyczaj radzg
sobie ze stresem lepiej lub rownie dobrze. Natomiast czesto
ich objawy (szczegdlnie bdl) poddawane sg stereotypizacji
i w zwigzku z tym umniejsza sie je, przypisuje czynnikom psy-
chologicznym, ignorujac biologiczne podtoze choroby.

Czykaidy czlowiek jest w stanie opanowaé sztuke lepsze-
go, zdrowszego odpowiadania na sytuacje, ktére generu-
janapiecie i przyzwyczaié sie do tego, Ze sa one naturalng
skiadowa zycia?

V

J.D.: - Tak. Stres jest po prostu reakcjg organizmu. W rozwoju
elastycznosci psychologicznej chodzi o to, zeby ,surfowac na
falach zycia”. Gdyby$my czekali na zycie bez stresu, czasem nie
byliby$my w stanie zy¢ w ogodle.

\4

M.B.: - Stres jest nieodtgcznie zwigzany z procesem uczenia
sie. Oznacza to, ze nasz sposdb reagowania na niego wynika
nie tylko z réznic indywidualnych, takich jak temperament, ale
rowniez z tego, jaki sposéb odpowiedzi na niego wyksztatcili-
$my sobie na przestrzeni czasu. Pozytywna strong tego pro-
cesu jest fakt, ze jesli zajdzie taka koniecznos$¢, mdzg potrafi

MATEUSZ BANASZKIEWICZ - psycholog zdro-
wia, wyktadowca na Uniwersytecie SWPS. Prowadzi
wyktady i warsztaty dla firm w ramach programow

poprawy dobrostanu pracownikow. Autor bloga po-

$wieconego poprawie jakosci zycia www.mateuszba-

naszkiewicz.com

DR JOANNA DUDEK - psycholog, psychoterapeu-
ta, wyktadowca na Uniwersytecie SWPS. Prowadzi
badania dotyczgce miedzy innymi jakosci zycia ko-

biet przewlekle chorych z perspektywy kontekstu-

alnej nauki o zachowaniu, do ktorej nalezy terapia

akceptacji i zaangazowania.

nauczyc¢ sie reagowac na stres inaczej. Czasem jest to zastu-
ga doswiadczenia, a czasem okreslonego wsparcia i treningu.
Wiele wiemy na przyktad o tym, jak negatywny wptyw na orga-
nizm ma dtugofalowe przezywanie reakgiji walki albo ucieczki”.
Na szczedcie ludzie posiadajg szerszy repertuar odpowiedzi na
stres. Badaczka Shirley Taylor wykazata, ze moze nig by¢ row-
niez znacznie korzystniejsza dla cztowieka reakcja ,wspierania
i zaprzyjazniania” (ang. tend and befriend response), ktéra uru-
chamia silny instynkt pomagania innym ludziom, gdy sg w po-
trzebie oraz poszukiwania wsparcia u otoczenia w momencie,
kiedy my go potrzebujemy.

Jak moina sie nauczyé dobrych technik radzenia sobie ze
stresem? Czy konieczne jest do tego na przykiad uczest-
nictwo w kursie, terapia? A moze ich podstawy da sie opa-
nowa¢é samodzielnie?

\4

M.B. - ,Oczywiscie mozna korzysta¢ z podrecznikdw samo-
pomocowych czy materiatow zamieszczanych w internecie.
Czasem sg one wrecz uzupetnieniem oddziatywan profesjonal-
nych i sg polecane przez specjalistéw”. Zawsze nalezy jednak
sprawdzac, z jakiego zrodta pochodzg zawarte w nich informa-
cje oraz czy ich autorzy to specjalisci. Wérod oddziatywan pro-
fesjonalnych na pewno warta polecenia jest psychoterapia np.:
poznawczo-behawioralna. Warty uwagi jest réwniez trening
uwaznosci oraz trening wspotczucia (compassion). Udowod-
niong skuteczno$¢ majg 8-tygodniowe zajecia prowadzone
przez osoby, ktore uzyskaty odpowiednia certyfikacje. ®
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REKREACJA

z kijkam

Popularnosé nordic walkingu nie jest kolejna nieuzasadniona niczym moda.

Chodzac z kijkami, spalasz wigcej kalorii i mniej obciazasz stawy niz bez nich.

JANEK MODZELEWSKI

WSPOLPRACA MERYTORYCZNA DR ELZBIETA SKORUPSKA
FIZJOTERAPEUTA, ADIUNKT W KATEDRZE REUMATOLOGII | REHABILITACJI UM W POZNANIU

ordic walking zostat wymyslony w Finlandii
w latach 20. ubiegtego wieku jako catoroczny
trening dla narciarzy biegowych. Od kilku lat
takze w Polsce przezywa istny rozkwit. Jesli
jeszcze nie zainteresowates sie tym sportem,
to warto poznac jego zalety. A jest ich sporo. Kijki uzywane
w nordic walkingu pomagajg zachowac¢ rownowage i stabil-
nos$¢ ruchu, czynigc go przez to tatwiejszym. W przypadku
pacjentow z problemami stawéw konczyn dolnych, bioder
i plecow kijki pomagajg zmniejszy¢ nacisk na bolace stawy przy
chodzeniu (szczegdlnie przy schodzeniu w doét). Dzieki kijkom
ciato lepiej utrzymuje prawidtowa wyprostowang postawe i za-
chowuje symetrie.
Z uptywem czasu intensywny jednostronny bél kolana czy sto-
py mogg wptyngé na powstanie asymetrii w obcigzeniu pra-
wej i lewej strony ciata. Asymetria ta powoduije takze nasilenie
zmian degeneracyjnych po stronie czesciej obcigzanej. Dodat-

wzrost w cm X

wspotczynnik nordic walking* =

kowo zmianie ulega dtugos¢ kroku, ktory réwniez z powodu
bolu ulega skroceniu. Pojawiajgce sie wraz z kolejnym rzutem
deformacje stawowe pogtebiajg ten stan. Zmiany te przebie-
gaja dla chorego w niezauwazalny sposoéb i po kilku latach nie-
prawidtowy sposodb chodzenia jest uznawany przez niego za
norme. Kolejnym istotnym czynnikiem jest przyspieszone po-
gorszenie ogdlnej wydolnosci fizycznej. W zaleznosci od stop-
nia zaawansowania zmian chorobowych i przebiegu choroby
przejscie odcinka 200-300 m moze okaza¢ sie dos¢ trudne.
Nordic walking bedzie pomocny dla pacjentow z trudnosciami
chodzenia i asymetrig. Sprawdzi sie tez jako profilaktyka dys-
funkcji narzadu ruchu.

Jesli chcesz zaczaé swoja przygode z nordic walkingiem,
to park bedzie idealnym do tego miejscem. Nalezy jednak
pamieta¢ o prawidlowym dobraniu kijkow. Podstawowa
zasadg dobrania wlasciwej wysokosci kijkow jest obli-
czenie ich wysokosci wg wzoru:

dtugosé kijkow

*Wspoétczynnik nordic walking dla wysportowanych wynosi 0,68, a dla poczatkujacych 0,66
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Watine! Poprzedz wszelkie cwiczenia mata roz-
grzewka. Jednym z podstawowych btedow jest
zbyt intensywne cwiczenie na poczgtku, ktore
po okoto 15 minutach wysitku skutkuje nagtym

wzrostem tetna.

Po ustaleniu wtasciwej dtugosci kijkow nalezy sprawdzi¢, czy
po zaci$nieciu piesci na rekojesci staw fokciowy jest usta-
wiony pod katem 90 stopni. Jedli jeste$ osobg poczatkujg-
cg, na dtuzsze trasy wybierz kijki, ktére pozwalajg na ustawienie
fokcia pod katem wiekszym niz 90 stopni. Przy zatozeniu bar-
dziej dynamicznego ruchu kat ten powinien by¢ mniejszy niz
90 stopni @

Aneta Dowiedczyk

czytelniczka ,,Aktywnych”, instruktorka nordic walkingu
Dwa lata temu zachorowatam na RZS. Nordic walking
okazat sie by¢ wybawieniem, poniewaz pomaga mi
i moim stawom by¢ w dobrej formie. Rowniez moj reu-
matolog popiera te aktywnosc. Uwazam, ze trekking
z kijkami jest swietnym sportem dla oséb z RZS. Kazdy
moze dostosowac tempo i dynamike marszu do wta-
snych mozliwosci. Aby zauwazy¢ poprawe sprawnosci,
trzeba jednak chodzi¢ regularnie, przynajmniej dwa-trzy
razy w tygodniu po godzinie, koniecznie po naturalnym
podtozu. Unikajmy chodzenia po chodnikach. Ja ma-
szeruje nawet kilka razy dziennie, a do tego ¢wicze na
sitowni i uczestnicze w zajeciach fitness. Nordic walking
to takze doskonaty antydepresant. Nie tylko ,naoliwia
stawy” i dotlenia organizm, ale przede wszystkim pozy-
tywnie nastawia do $wiata.

V
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STYLE ZYCIA D URODA

CZAS NA

walke
Z CZAasSCIl

Tak stoneczne lato jak tegoroczne naraza nasza skore na dlugotrwale dziatanie promieni UV.
Proces fotostarzenia skorv zostawia na niej sladv w postaci zmarszczek,
pIZGbElI'WlGIl pogmblema naskorka. Warwo wykorzystac zblizajaca si¢ jesien na

jej regeneracje. Jesienia i zima mozna bowiem w temacie odnowy pozwoli¢ sobie na wigce;.

MALGORZATA MARSZALEK

bliza sie najlepsza pora zarébwno na mocniej-
sze substancje przeciwzmarszczkowe, takie
jak retinoidy, jak i na zabiegi kosmetyczne, dla
ktorych przeciwwskazaniem jest nasilone pro-
mieniowanie stoneczne. Jednym stowem, nad-
chodzi idealny czas na walke z czasem.
Pod wptywem czynnikdow zewnetrznych i wewnetrznych wraz
z uptywem czasu zmniejsza sie grubosc skoéry i tkanki pod-
skornej, cykl odnowy komdrek wydtuza sie, a aktywnosé gru-
czotow tojowych i potowych spada. W wyniku tego ptaszcz
hydrolipidowy staje sie przepuszczalny dla wody z gtebszych
warstw skory (skora staje sie sucha), a keratyna warstwy rogo-
wej przestaje wigza¢ wode, przez co skora traci elastycznosc.
Skore dojrzatg od mtodej roznig nie tylko ostawione zmarszcz-
ki, ale przede wszystkim brak jedrnosci i elastycznosci (co
wptywa na zmiane rysow twarzy, nieregularng linie podbréd-
ka, opadanie kacikdw ust i oka), jej Scienczenie, pojawiajgce
sie przebarwienia oraz szarawy koloryt.

Pielegnacja wedlug potrzeb

Skora starzejgca sie wymaga intensywnego nawilzania (np.
kwas hialuronowy) i odzywiania (witaminy Ci E, koenzym Q10,
peptydy) oraz ztuszczania warstwy rogowej. Chcac zacho-
wac jg jak najdtuzej w jak najlepszej kondyciji, nalezy przede
wszystkim unika¢ najwiekszego wroga mifodego wygladu,

czyli nadmiernego promieniowania stonecznego. To nie przy-
padek, ze obecnie wiekszo$¢ kosmetykdw pielegnacyjnych
i kolorowych posiada filtr stoneczny.

Cho¢ skoéra dojrzata jest cienka, to sama warstwa rogowa na-
skorka (najbardziej zewnetrzna czesé skory) jest pogrubiona.
Recepta na wynikajacy z tego szary koloryt sg peelingi, najle-
piej enzymatyczne lub drobnoziarniste. Do ztuszczania skory
dojrzatej $wietnie sprawdzg sie kwasy alfa-hydroksylowe, kto-
re znalez¢ mozna nie tylko w peelingach czy maseczkach, ale
tez w tonikach do delikatnego odswiezenia cery.

Witamina A na odmiadzanie

Obecnie za jedyng substancje majacg udokumentowane
dziatanie odmtadzajgce uwaza sie retinoidy (pochodne wi-
taminy A). Retinoidy dobrze rozpuszczajg sie w ttuszczach,
dzieki czemu silnie przenikajg przez warstwe rogowa naskor-
ka, czyli jako jedne z niewielu substancji dziatajg faktycznie na
poziomie komorkowym skory. Pochodne witaminy A wpty-
waja na zwiekszenie w skérze poziomu elastyny i kolagenu,
ktére odpowiadajg za jej gestose i jedrnosé, przyspieszaja
proces roznicowania sie komorek, wspierajg tez uktad immu-
nologiczny (skora staje sie bardziej wytrzymata). Retinoidy sg
szeroko stosowane w dermatologii i kosmetyce ze wzgledu
na swoje dziatanie antyoksydacyjne, przeciwstarzeniowe oraz
redukujgce przebarwienia na skérze. Jednak w kosmetykach
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drogeryjnych ich stezenie nie moze by¢ duze, ze wzgledu na
ryzyko dziatar niepozadanych (m.in. nadmierne podraznienie
skory, tuszczenie). Aby stosowac retinoidy silnie dziatajgce
i w wyzszym stezeniu, trzeba udac sie na wizyte do derma-
tologa i omdéwi¢ z nim zasadnos$¢ uzywania preparatéw na
recepte. Dermatolog zdecydowac¢ moze wowczas o zastoso-
waniu najsilniejszej substancji z tej grupy, a mianowicie treti-
noiny. Retinoidy apteczne zwykle sg zacznie tansze niz kremy
drogeryjne - nawet ze $redniej potki, a majg udowodnione
dziatanie przeciwstarzeniowe. Stosuje sie je od wczesnej je-
sieni do wiosny, w tym czasie konieczne jest uzywanie wyso-
kich filtrow przeciwstonecznych.

A moiezabieg?

Regeneracyjne zabiegi medycyny estetycznej stajg sie coraz
bardziej dostepne. Do wyboru jest wiele nieinwazyjnych lub
matoinwazyjnych zabiegow mocno kondycjonujgcych skore
i w widoczny sposob poprawiajgcych jej wyglad.

Gilehokie zluszczanie

Peelingi dermatologiczne niewiele majg wspolnego ze ztusz-
czaniem skory w domowym zaciszu. Wykonuije je lekarz, ktory
tak dobiera substancje ztuszczajgca, by dziatata ona w gtebo-
kich warstwach naskdrka. Podczas takiego zabiegu usuwane
sg martwe komorki oraz pobudzana jest odnowa komorkowa.

Skutkiem ubocznym jest mocno tuszczaca sie skora 3-4 dni
po zabiegu. Zabieg odstania jasniejsza, mniej przebarwiong
skore, sptyca drobne zmarszczki i dodaje cerze blasku.

Mikronakluwanie

Istotg mikronaktuwania jest mechaniczne uszkodzenie skory
(poprzez liczne i geste naktucia). Mikrourazy powoduijg obrzek
tkanek i uszkodzenia naczyn krwionosnych, a takze nieznacz-
ne przedostawanie sie ptytek krwi z krwioobiegu do tkanki.
Ptytki krwi — ulegajac aktywaciji - rozpoczynaja proces gojenia
i odnowy w skorze. Przede wszystkim stymulujg fibroblasty do
produkcji kolagenu i elastyny. Ponadto tworzg sie nowe na-
czynia wtosowate. W zabiegu tym wykorzystywane sg natural-
ne zdolnosci skéry do regeneracji. Mikronaktuwanie wptywa
na jedrnos¢ skory, powoduje jej lepsze ukrwienie, czyli odzy-
wienie, oraz rozjasnia naskorek.

Pochodne witaminy A wplywajg na
zwiekszenie w skorze poziomu elastyny
i kolagenu, ktore odpowiadajq za jej ge-

stosc i jedrnosc.

Mezoterapia osoczem hogatoplytkowym

Zabieg o dziataniu rewitalizujgcym na skére. Osocze boga-
toptytkowe jak zadna inna substancja dziata stymulujgco na
komorki, usprawnia ich prace i naktania do szybszej wymiany.
Jest dla nich jak paliwo. Wszystko za sprawag ptytek krwi zawar-
tych w osoczu, ktére wywotujg naturalne reakcje fizjologicz-
ne, przyspieszajace gojenie sie ran i prawidtowa regeneracje
skory. @
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KIERUNEK ) SANATORIA

/.

JEDZIEMY PO

OWIC

Tak jak w przypadku innych schorze, pacjenci z RZS moga korzystac z lecznictwa
UZdl“OijSkOWBgO. Turnusy ze specjalnymi programami m.in. terapii ruchowej maja na celu

opoznienie i ztagodzenie kolejnych zaostrzen choroby.

MARCIN PACHO

rogramy rehabilitacyjne dla pacjentow z proble-
mami reumatycznymi to wazny punkt w ofercie
sanatoriow uzdrowiskowych i osrodkéw SPA
w catej Polsce. W zaleznosci do stopnia zaawan-
sowania choroby, sytuaciji prywatne;j
i zawodowej warto rozwazy¢ zarobwno programy,
na ktore kieruje ZUS (w catosci finansowane przez
ubezpieczyciela, kiedy rokowania po rehabilitacji
wskazujg na mozliwos¢ wzmocnienie kondycji
chorego i powrotu do pracy), pobyty w uzdro-
wiskach czesciowo finansowane przez NFZ oraz
z dofinansowaniem PFRON, jak i w petni ptatne
turnusy w prywatnych osrodkach wellness.

W gory czy nad morze?

Cho¢ choroby reumatyczne, w tym RZS, nie pod-
legajg ,rejonizacji’, zgodnie z ktorg pobyt w nie-
ktorych rejonach bytby w skierowaniach rzadko
brany pod uwage lub nawet zabroniony, i w tym
przypadku warto nad wyborem chwile sie zasta-
nowi¢. Ma to znaczenie nie tylko przy wyjazdach
catkowicie prywatnych, kiedy sami decydujemy o
miejscu pobytu, ale i tych w ramach NFZ. Sktadajac wniosek
do Funduszu, mamy bowiem mozliwos$¢ zasugerowania loka-
lizacji uzdrowiska (tego typu wskazanie moze jednak wptynaé
na wydtuzenie czasu oczekiwania na wyznaczenie miejsca,
zwiaszcza jesli wskazemy region szczegolnie popularny w da-
nej porze roku). Jesli zatem mamy wptyw na miejsce, w ktére
udamy sie na turnus, warto wybiera¢ regiony suche, bogate
w lasy sosnowe (chocéby okolice Swietokrzyskiego lub Rozto-
cza). Zmiennos$¢ pogody i cisnienia atmosferycznego moze
spowodowac nasilenie bélu w chorych stawach, dlatego lepiej
nie wybiera¢ regiondw, gdzie sg one czeste bez wzgledu na
pore roku. W miare mozliwosci warto unika¢ miejsc bagiennych
czy nawet podmokiych, pojezierzy z duzg wilgotnoscia powie-
trza, ktéra moze niekorzystnie wptywac na nasze dolegliwosci.

Do sanatorium?

Trzeba pamietac, ze w zaleznosci od tego, czy jestesmy aktyw-
ni zawodowo, czy juz na emeryturze, skierowanie na leczenie
uzdrowiskowe do sanatorium zalezy badz od ubezpieczy-

ciela, badz od nas samych. W pierwszym przypadku jeste-
$my po prostu powiadamiani pocztowo o przydziale miejsca.
W drugim najpierw sami ubiegamy sie o skierowanie u pro-
wadzacego nas lekarza, ktory sktada nasz wniosek do NFZ.
Co wazne, warto przypominac, by wniosek byt ztozony takze
elektronicznie, bo to znacznie przyspiesza jego rozpatrzenie.
Decydujgc sie na ubieganie o pobyt w uzdrowisku warto pa-
mietac o warunku samodzielnosci pacjenta. Oczywiscie osoba
mniej sprawna moze pojechac¢ do sanatorium z opiekunem, ale
ponosi on wowczas petny koszt pobytu. Rozwigzaniem moga
by¢ wspdlne skierowania i wyjazdy matzonkow. RZS u jednego
z nich nie wyklucza wspdlnego wyjazdu. W takiej sytuacii jed-
nak trzeba przygotowac sie na dtuzszy, nawet pottoraroczny,
czas oczekiwania na wyznaczenie terminu i miejsca leczenia.
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Od Szczyrku po Jurate
Wsrdéd uzdrowisk uwzgledniajacych potrzeby oséb z choro-
bami reumatycznymi wazna role od lat petnig osrodki poto-
zone na terenach podgdrskich. W Beskidzie Niskim jest to na
przyktad stynny Gornik w lwoniczu-Zdroju. Oferta sanatorium
uwzglednia m.in. lecznicze wtasciwosci tutejszych wod oraz
kapiele borowinowe. Migjsce jest przy okazji dobrym punk-
tem wypadowym do wycieczek na Stowacje, Ukraine czy We-
gry. Na mapie Beskidu Slgskiego popularnym miejscem dla
kuracjuszy z chorobami reumatycznymi jest natomiast ORW
,Adam” w Szczyrku, specjalizujgcy sie m.in. w turnusach le-
czenia dolegliwosci bolowych kregostupa i stawéw obwodo-
wych. Podnoze Karkonoszy to z kolei jeleniogorskie Cieplice
- najstarsze tego typu uzdrowisko w Polsce. Wartos$cig miegj-
sca sg ztoza tutejszych leczniczych wod termalnych, ktorych
temperatura dochodzi nawet do 90 stopni Celsjusza. W ofer-
cie sa takze ciekawe zabiegi, np. z wykorzystaniem lasera bio-
stymulacyjnego.

Blizej centrum kraju miejscem wartym uwagi jest Busko-Zdrdj.
W wielu z ponad 13 obiektow tutejszego kompleksu uzdro-
wiskowego leczone sg rézne dolegliwosci narzadow ruchu,
od ortopedycznych po reumatologiczne. Sanatoria Mikotaj,
Marconi, Willa Zielona i Oblegorek, a takze szpital Krystyna,
dysponujg m.in. wtasnymi zaktadami przyrodoleczniczymi
z bogatg oferta kapieli.

Mimo popularnosci uzdrowisk potudniowych nie brakuje ich
takze w rejonach poétnocnych. Chetnie odwiedzane osrodki
znajdziemy np. w Ustroniu Morskim, Kamieniu Pomorskim,
Swinoujéciu i oczywiscie w Ciechocinku. W pierwszym na ku-
racjuszy czeka m.in. Osrodek Cechsztyn ze specjalnie dobra-
nymi planami zabiegdéw dla osob z dolegliwosciami narzgdow
ruchu (w tym z problemami reumatologicznymi). W Uzdrowi-
sku Kamien Pomorski z propozycji dla pacjentéw z chorobami
koscii stawow skorzystamy w kompleksie sanatoriow Chrobry
i Dgbrowka, a takze Szpitalu Uzdrowiskowym Mieszko. Z ko-
lei w Ciechocinku bogatg oferte dla pacjentéw odnajdziemy
w Orionie. Wsrod zabiegow sg m.in.: krioterapia, fango (czyli
oktady btotem pochodzenia wulkanicznego o dziataniu zbli-

Swineujscie

zonym do borowiny), kgpiele peretkowe, a takze UGUL, czyli
éwiczenia z wykorzystaniem systemu dzwigni i podwieszek
stawowych.

Amozedo SPA?

Decydujac sie na prywatne pobyty w kompleksach SPA, mu-
simy pamieta¢ po pierwsze o cenie, pod drugie o dtugosci
pobytu. Cho¢ pakiety rehabilitacyjno-relaksacyjne, bo takie
zazwyczaj oferujg tego typu miejsca, rzadko kiedy obejmujg
wiecej niz 7-10 dni, ich koszt moze by¢ nawet kilkakrotnie wyz-
szy niz 21-dniowe turnusy z NFZ. Fakt, ze z oferty osrodkow
bardzo czesto korzystajg osoby zdrowe, a pobyt ma na celu
wzmocnienie kondycji i szeroko pojety odpoczynek, sprawia,
ze niekiedy zapomina sie o ich ofercie leczniczej. Whrew opi-
niom wiele nowoczesnych osrodkow SPA to nie tylko miejsca
relaksu (cho¢ i on ma wptyw na tempo regeneracji czy wy-
dtuzenie czasu remisji choroby), ale takze petnowymiarowej
rehabilitacji, poprzedzonej konsultacjami lekarzy specjalistow.
Czy tatwo je znalez¢? Tak, bo wiele z takich prywatnych kom-
pleksow wellness zlokalizowanych jest w tych samych oko-
licach co popularne sanatoria i czerpie m.in. z tych samych
zrodet naturalnych. Podazanie tym kluczem jest prostym spo-
sobem na wybor miejsc najlepiej odpowiadajgcych potrze-
bom zwigzanym z RZS. W pdtnocnej czesci kraju nowoczesne
i sprawdzone obiekty znajdziemy zatem m.in. w: Miedzywo-
dziu (zaledwie 13 km od Kamienia Pomorskiego), Rowach, Ju-
racie, Jastrzebiej Gorze, Miedzyzdrojach czy Brodnicy. Na po-
tudnie warto jechac¢ po zdrowie m.in. do Solca-Zdroju (17 km
od Buska), bo to tutaj znajduje sie osrodek od lat nagradzany
w kategorii ,Najlepsze medyczne wellness & SPA”. Warte uwa-
gi sg takze kompleksy w Krynicy-Zdroju, Szczyrku i Kudowie. ®
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Swiatowy Dzier Walki

Z REUMATYZMEM

azdziernik to miesigc szczegolny dla wszyst-
kich reumatykow. Juz po raz dwudziesty trzeci,
12 pazdziernika obchodzimy Swiatowy Dzien
Walki z Reumatyzmem. To wspaniata okazja, by
propagowac wiedze o chorobach reumatycznych.

W tym roku EULAR, czyli Europejska Liga Walki z Reumaty-
zmem w zwigzku z 12 pazdziernika skupia sie przede wszystkim
na problemie zbyt pdzZznego diagnozowania chorob reuma-
tycznych. Nadal powszechnie panujgce przekonanie, ze reu-
matyzm dotyka tylko osoby starsze, sprawia, ze nie badamy sie
pod tym katem i nie dopuszczamy do siebie mysli, ze to wtasnie
nas moze dotkng¢ np. reumatoidalne zapalenie stawdw.

Zanim zgtosimy sie w tej sprawie do reumatologa, mija zbyt
duzo czasu. Sredni czas, ktory mija od pierwszych objawow
choroby do rozpoczecia leczenia to az 35 tygodni. Szacuije sie,
ze az 14 procent osob zgtasza sie do lekarza rodzinnego lub
innego lekarza dopiero po roku od pojawienia sie objawow.
Tymczasem, wczesne rozpoznanie RZS i wigczenie leczenia,
w ciggu 12 tygodni od pojawienia sie pierwszych objawow, to

szansa na uzyskanie skutecznej remisji choroby jeszcze zanim
dojdzie do nieodwracalnego uszkodzenia stawdw. Dlatego tak
wazne jest, by przede wszystkim obserwowac swoje zdrowie
i nie bac sie wizyty u lekarza.

Pamietaj, ze jako pacjent masz prawo wiedzie¢ o swoim stanie
zdrowia i wdrazanym leczeniu. Najwazniejsze to nie odktadac
wizyty lekarskiej na pdzniej i byc szczerym ze sobg i z lekarzem.
Jesli nie wiesz jakie pytania zadac¢, jak rozmawia¢ z lekarzem,
boisz sie lub wstydzisz - mozesz zawsze zajrze¢ na strone kam-
panii RZS Porozmawiajmy, na ktérej znajdziesz wiele przydat-
nych informacji zarébwno o objawach, diagnostyce i leczeniu
reumatoidalnego zapalenia stawdw, jak i praktyczne porady, jak
przygotowac sie do wizyty, liste przydatnych pytan czy porady
psychologa.

Pamietaj, ze dbanie o swoje zdrowie to najlepsza inwestycja.

Zrédta:

http://rzsporozmawiajmy.pl/

https://reumatologia.mp.pl/aktualnosci/186544,lekarze-rodzinni-zaangazowani-w-program-wczesnej-
diagnostyki-rzs
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Odpowiedzialna firma

Jako firma zajmujaca sie ochrong zdrowia, staramy sig wyj$¢ naprzeciw oczekiwaniom
wszystkich interesariuszy, przede wszystkim pacjentow i lekarzy. Dostarczamy
pacjentom nowoczesne rozwigzania diagnostyczne i leki, umozliwiajace leczenie
choroby, przedtuzenie Zycia i poprawg jego jakoSci oraz tagodzace cierpienia
chorych. Koncentrujemy sie na chorobach nowotworowych, metabolicznych,
osrodkowego uktadu nerwowego, zapalnych i wirusowych. Dziatajac zgodnie z zasadg
medycyny personalizowanej, ktora mowi, ze ,kazdy cztowiek jestinny”, dazymy do
tego, aby kazdy pacjent otrzymat leczenie dopasowane do swoich potrzeb.

b =

Odpowiedzialno$¢ spoteczna

Dla Roche to miara zaangazowania firmy w problematyke zdrowia publicznego oraz
szeroko rozumianej profilakiyki i promocji zdrowia. Firma wspiera liczne akcje
edukacyjne majace na celu wzrost Swiadomosci prozdrowotnej. W trosce o poprawe
zdrowia Polakow, we wspotpracy z wieloma instytucjami i organizacjami spotecznymi,
wspotorganizuje badania przesiewowe w kierunku wykrywania powaznych chordb.
Roche pracuje nad trwafg poprawg funkcjonowania opieki zdrowotnej, m.in. poprzez
prowadzenie rzetelnego dialogu i diugoterminowego wspétdziatania ze wszystkimi
partnerami, majac na uwadze przede wszystkim dobro spoteczne.

Roche Polska angazuje sie w wiele inicjatyw spolecznych majacych na celu
edukacje oraz zwiekszenie $wiadomosci zdrowotnej Polakéw.

Wigcej informacii o dziatalno$ci Roche Polska znajduje sig na stronie Www.roche.pl
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SERWIS DLA PACIJENTOW
CHORYCH NA RZS | ICH RODZIN!
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Przeczytaj wskazowki jak przygotowac sie do wizyty lekarskiej

Wyszukaj placowki medyczne, w ktdrych prowadzone jest leczenie biologiczne

Zapoznaj sie z cennymi informacjami na temat diagnostyki i leczenia RZS

Pobierz aplikacje z ¢wiczeniami zalecanymi w RZS

Obejrzyj filmy z bohaterami kampanii ,RZS Porozmawiajmy"

w WEJIDZ NA STRONE WWW.RZSPOROZMAWIAIMY.PL
| DOWIEDZ SIE WIECEJ NA TEMAT RZS!

Serwis www.rzsporozmawiajmy.pl powstat w ramach ogdélnopolskiej kampanii .\RZS Porozmawiajmy",
ktorej celem jest edukacja na temat RZS oraz zwrdcenie uwagi na problem nieprzestrzegania zalecen
terapeutycznych i zachecenie do skutecznej komunikacji na linii pacjent-lekarz.



