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Wstep

Kolejna pora roku zbliza sie do konca. Zegnamy lato i duzymi
krokami nadchodzi jesien. Tegoroczna jesien w naszym stowarzysze-
niu minie bardzo szybko, a to ze wzgledu na bardzo duzg ilo$¢ zajec,
spotkan, warsztatéw wyjazdowych.

W biezgcym numerze Biuletynu znajdujg sie artykuty, z ktérych
kazdy czytelnik znajdzie cos$ dla siebie. Zamieszczone sg informa-
cje o nowym leku na SM wprowadzonym do leczenia, porady spe-
cjalistéw, kolejny zestaw cwiczen, zdrowe odzywianie, debata nt.
~Stwardnienie rozsiane — sytuacja pacjentow w wojewodztwie t6dz-
kim” oraz relacje uczestnikow z warsztatow wyjazdowych.

Wszystkie te artykuty po doktadnym przeczytaniu powinny zmu-
si¢ czytelnika do gtebokich przemyslen i zastosowania zawartej w nich
wiedzy w swoim zyciu codziennym, co zapewne wptynie na poprawe
komfortu zycia i samopoczucia czytelnika. Niewatpliwie czynnikiem
wptywajgcym na nasz wyglad i samopoczucie ma zarowno dobre
odzywianie, jak i cwiczenia zawarte w tym Biuletynie.

Zamieszczone artykuty dotyczgce warsztatow wyjazdowych
pokazujg jak doskonale uczestnicy warsztatéw integrujg sie, zawie-
rajg nowe znajomosci, jak i przyjaznie, co ma bardzo pozytywny
wptyw na ich dalsze zycie.

Jak co roku Rada Oddziatu rozpoczyna przygotowania do
zorganizowania kolejnej imprezy swigtecznej w Hali Expo jakg jest
~opotkanie wigilijne”. O terminie zostaniecie Panstwo poinformowani
w odpowiednim czasie.

Zyczymy mitej lektury.

J.K.O.
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Kladrybina — terapia w wysoce aktywnej postaci
stwardnienia rozsianego

Kladrybina jest cytostatykiem, prolekiem, ktéry musi ulec pew-
nym przemianom wewnatrz komorki (by¢ fosforylowany), aby osiggng¢
aktywnosc biologiczng. Substancja ta poczatkowo byta zarejestrowana
do terapii choréb nowotworowych krwi i obecnie stosuje sie jg w lecze-
niu: biataczki wtochatokomodrkowej w kazdym stadium choroby, prze-
wlektej biataczki limfatycznej, niektorych chtoniakdw nieziarniczych,
ostrej biataczki szpikowej — w postaci dozylnej lub podskérne;.

W sierpniu 2017 roku kladrybina w tabletkach zostata zareje-
strowana w 28 krajach Unii Europejskiej, w tym w Polsce, a takze
w Lichtensteinie, Norwegii i Islandii, do stosowania u pacjentéw z rzu-
towg postacig stwardnienia rozsianego (SM — Sclerosis Multiplex)
0 wysokiej aktywnosci. Obecnie ilo$¢ krajow, gdzie dostepny jest lek
wzrosta do ponad 50.

Amerykanska Agencja ds. Zywnosci i Lekéw (FDA — Food
and Drug Administration) w maju 2019 roku zatwierdzita kladrybine
w tabletkach do stosowania w leczeniu dorostych pacjentow z rzu-
towo-remisyjng oraz aktywng wtérnie postepujgcg postacig stward-
nienia rozsianego.

Kladrybina jest substancjg wybidrczo cytotoksyczng w stosunku
do prawidtowych i nowotworowych limfocytow. Wtasnie limfocyty sg
celem wielu terapii immunomodulujgcych w leczeniu SM, jako podsta-
wowy element odpowiedzialny za procesy patogenetyczne choroby.
Kladrybina jest aktywowana tylko w limfocytach T i B, powodujgc
apoptoze, czyli Smier¢ tych komérek, podczas gdy inne komorki pozo-
stajg nietkniete.

Skutecznos¢ i bezpieczenstwo tego leku zostaty potwierdzone
w programach klinicznych Il fazy: CLARITY, CLARITY EXT i ORACLE
MS i dtugookresowej obserwacji klinicznej uzyskanej z oSmioletniego,
prospektywnego rejestru PREMIERE, w ktérej brato udziat tysigce
chorych na stwardnienie rozsiane.

Pierwszym badaniem oceniajgcym skutecznosc i bezpieczen-
stwo stosowania kladrybiny doustnie byto badanie CLARITY, pro-
wadzone metodg podwojnie Slepej préby, z udziatem 1326 pacjen-
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tow z rzutowo-remisyjng postacig stwardnienia rozsianego. Celem
badania byta ocena skutecznosci kladrybiny w poréwnaniu z placebo
w zakresie zmniejszenia czestosci nawrotow w ciggu roku, spowol-
nienia postepu niepetnosprawnosci i zmniejszenia aktywnych zmian
w badaniu MRI. Badanie to wykazato statystycznie istotng poprawe
w zakresie czestosci nawrotow w ciggu roku, odsetka pacjentow bez
nawrotow przez 96 tygodni, odsetka pacjentow bez trwatej 13 niepet-
nosprawnosci przez 96 tygodni oraz czasu do 3-miesiecznej progresji
EDSS, w poréwnaniu do pacjentéw otrzymujgcych placebo u pacjen-
tow z rzutowo-remisyjng postacig stwardnienia rozsianego, otrzymu-
jacych catkowitg dawke 3,5 mg/kg kladrybiny. Wykazano, ze wyzsza
dawka leku nie niesie istotnych korzysci klinicznych.

W obrazach MRI pacjenci otrzymujgcy kladrybine wykazywali
w poréwnaniu z placebo wzgledne zmniejszenie o 86% Sredniej liczby
zmian T1 Gd+, o 73% sredniej liczby zmian aktywnych w obrazach
T2-zaleznych oraz o 74% Sredniej liczby tgcznych zmian pojedyn-
czych na pacjenta na skan.

Najwiekszymi dziataniami niepozgdanymi terapii z uzyciem
kladrybiny byty przejsciowa limfopenia (czyli mata liczebno$¢ limfo-
cytow) u 20—-25% pacjentow oraz reaktywacja wirusa powodujgcego
potpasca (Varicella zoster) u 1 na 50 pacjentéw. Limfopenia moze
zwiekszaé ryzyko wystgpienia nowych zakazen i reaktywacji wtasnie
wirusa poétpasca, co jednak jest obserwowane w wigekszosci lekéw
immunomodulujgcych, zwalniajgcych przebieg stwardnienia rozsia-
nego. Reaktywacja wirusa poétpasca ma miejsce w sytuacji spadku
odpornosci osoby wczesniej zakazonej tym wirusem, co objawia sie
zazwyczaj przechorowaniem ospy wietrznej i moze wystgpi¢ np. pod
wptywem stresu, u oséb nie chorujgcych na stwardnienie rozsiane
I tym bardziej nie przyjmujgcych zadnych lekow immunomoduluja-
cych. Inne czeste dziatania niepozgdane (wystepujgce z czestoscig
do 1 na 10 osob) to opryszczka wargowa, wysypka, wypadanie wio-
séw, zmniejszenie liczby neutrofili.

Jesli natomiast chodzi o wzrost ryzyka zachorowania na nowo-
twory to najnowsza analiza wynikow nie potwierdzita go.

Jak wynika z badan Klinicznych i wieloletnich obserwacji
pacjentow leczonych doustng kladrybing, jest ona bardzo skutecz-



6 ptynmy pod prad

nym lekiem spowalniajgcym przebieg najciezszych postaci SM. Do jej
zalet mozna zaliczy¢ rowniez bardzo krétki i wygodny cykl leczenia,
obejmujgcy w jednym miesigcu 5 kolejnych dni, w drugim réwniez
5 kolejnych dni, a nastepnie roczng przerwe, kiedy to pacjent w ogdle
nie przyjmuje leku. Danego dnia pacjent przyjmuje 1 lub 2 tabletki
(dawkowanie jest okreslane przez lekarza w zaleznosci od masy ciata
chorego). Kontrola poziomu limfocytéw rowniez nie wymaga czestych
wizyt w laboratorium (najwieksze ryzyko limfopenii wystepuje 2 mie-
sigce po poczagtku leczenia). Roczny cykl powtarza sie jeszcze raz,
prowadzone sg badania nad opcjg przedtuzenia leczenia.
Podsumowujgc, kladrybina zajmuje wazne miejsce wsréd moz-
liwych terapii stwardnienia rozsianego, zwtaszcza u pacjentéw, gdzie
skutecznosc¢ innych lekéw zawiodta. Stwardnienie rozsiane jest cho-
robg, ktéra bedzie towarzyszyC pacjentowi do konhca zycia, nalezy
jednak zapewni¢ chorym jak najlepszg jego jakos¢. Mozna zapobie-
gac postepowi choroby oraz kolejnym jej rzutom, poprzez stosowanie
jednej z wielu opcji leczenia, jakie przyniosta nam nauka i badania kli-
niczne nad stwardnieniem rozsianym, a wsrdd nich nieocenione miej-
sce zajmuje kladrybina.
dr n. med. neurolog Agnieszka Machlanska

Cwiczenia z Thera-Band
c.d.

A teraz przystepujemy do prezentacji cwiczen:
1. Usigdz na krzesle zachowujgc prawidtowg postawe,
to jest miednica dosunieta do oparcia krzesta, nogi
zgiete w biodrach i kolanach pod katem 90°, stopy
oparte na podtozu, pamietaj o oddechu torem brzusz-
nym przed ¢éwiczeniami i w trakcie ich trwania. Chwy¢
tasme prawidtowo, owin jg dookota jednej i drugiej
£l dfoni i troche napnij. Unie$s ramiona przed siebie do
kata 90°. Staraj sie rozciggng¢ tasme rekoma, powoli w niewielkim
zakresie, cwiczenie powtorz okoto 15 razy.
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2. Pozycja wyjsciowa jw., ramiona
z tasmg w gore, tasma napieta, ale
nie rozciggnieta. Staraj sie rozciggnac¢
tasme rekoma, powoli w niewielkim
zakresie, cwiczenie wykonaj 15 razy.

3. Pozycja wyjsciowa jw., ramiona

w przod. Rozciggaj tasme po skosie,
prawa konczyna w gore lewa w dot,
zmiana, lewa w gore, prawa w dot.

4. Pozycja jw., taSma w potowie dtugosci pod sto-
pami, chwyt za dtonie, konczyny gérne wyprostowane
wzdtuz tutowia, tasma napieta. Zginaj na zmiane
konczyny goérne w stawach tokciowych, prawa, lewa,
powtorz ¢wiczenie po 15 razy na kazdg z konczyn.

5. Pozycja wyjsciowa jw., guma pod
jedng stopg, chwyt przyrzgdu dtorimi,
konczyny wzdluz tutowia, guma §
napieta. Wyprostuj konczyne w stawie kolanowym,
powtorz 15 razy lub do zmeczenia, zmieh konczyne.

6. Pozycja wyjsciowa jw., guma pod
stopg, kohczyna wyprostowana w sta-
wie kolanowym, chwyt tasmy dtonmi,
guma napieta. Wykonaj zgiecie
podeszwowe i wyprost, czyli zgiecie
grzbietowe stopy, po 15 razy, zmien
konczyne.

7. Pozycja wyjsciowa jw., konczyna gorne oparte
dtonmi na udach, rozwinigta tasma w prawej dtoni.
Zwijaj palcami dtoni tasme ruchami gasienicowymi,
do konca dtugosci tasmy, doktadnie i powoli, zmien
dtonie i wykonaj 2—3 powtorzenia.




8 ptynmy pod prad

& 8. Pozycja wyjéciowa — stanie, guma w potowie dtu-
gosci pod jedng ze stop, chwyt przyrzadu dtorimi,
konczyny wyprostowane wzdtuz tuto-
wia. Wznos ramiona bokiem w gore,
prawe, lewe, powtdrz ¢wiczenie po 15
na kazda ze stron.

9. Pozycja wyjsciowa jw. Wznos
ramion przodem w gore, na przemian
prawa, lewa.

10. Pozycja wyjsciowa — stanie, guma pod obiema
stopami, chwyt przyrzadu dtonmi zgiete stawy tok-
ciowe przy tutowiu. Zréb powoli przysiad, na poczatku
w niewielkim zakresie, pézniej zwieksz zakres cwi-
1 czenia, wro¢ do pozycji wyjsciowej, powtorz 15 razy.

11. Pozycja wyjsciowa jw., guma pod prawg stopa,
chwyt przyrzadu dtonmi, ramiona zgiete w tokciach,
ramiona przy tutowiu. Zegnij konnczyne w stawie bio-
drowym i kolanowym, unie$ w gére, wro¢ po pozyciji
wyjsciowej, wykonuj ¢wiczenie najpierw w niewielkim
zakresie, powtorz okoto 15 razy, uwazaj na rowno-
wage i postawe, powtorz ¢wiczenie na drugg strone.

12. Pozycja wyjsciowa jw., guma zaW|azana do stabil-
nego krzesta, konczyna dolna blizsza [
w gumie, plecy proste, brzuch wcig- |
gniety, trzymaj sie krzesta lub oprzyj
o $ciane. Przywiedz konczyne z gumag
do skrzyzowania noég z przodu, zrob
15 powtdrzen lub tyle ile mozesz,
1 zmien konczyne.

13. Pozycja wyjsciowa jw., plecy proste, brzuch wcig- |
gniety, guma zawigzana nad kostkami, trzymaj sie
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krzesta lub innego przyrzadu. Odwiedz jedng konczyne np. prawa,
ruch w bok, powtorz 15 razy lub do zmeczenia, zmien konczyne.

14. Pozycja wyjsciowa — klek podparty,
guma w dfoniach, potowa przyrzadu pod
jedng ze stop, brzuch wciggniety, plecy
proste. Prostuj konczyne dolng w stawie
kolanowym i biodrowym, powt6rz 15 razy -
i zmien konczyne.

15. Pozycja wyjsciowa — siad prosty na
podtodze, guma w potowie dtugosci pod
stopami, chwyt przyrzadu dtorimi, konh-
czyny gorne wyprostowane, brzuch wcig-
gniety, plecy proste. Zginaj podeszwowo
stopy, wytrzymaj 3 sekundy i wrdo¢ do
pozycji wyjsciowe;.

16. Pozycja wyjsciowa — siad na podto-
dze, guma w potowie dtugosci pod sto-
pami, konczyny zgiete w stawach kola-
nowych i biodrowych, chwyt przyrzadu
dtornmi. Wyprost konczyn dolnych w sta-
wach kolanowych i biodrowych, zgiecie
konnczyn gérnych w stawach tokciowych,
powtérz 15 razy lub do zmeczenia.

17. Pooddychaj spokojnie, uspokoj
oddech i ciato.

Pamietaj o odpowiednim dopasowaniu koloru tasmy w sto-
sunku do mozliwosci swojego organizmu, wytrenowania i wydolnosci.
Zacznij moze od koloru zéttego lub czerwonego, wybierz kilka ¢éwi-
czen i zrob 3 serie.

Tradycyjnie zycze powodzenia i wytrwatosci

Andzelika Zaniewicz — fizjoterapeuta
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Joga w Bolszewie

To strata czasu! Nikt tak nie powie, kto joge sSmiechu miat
w Wejherowie (Bolszewo).

Z todzi przybyli tu eSeMowcy, z Warszawy dwie babki i trzej
chtopcy. A ze Szczecina sami chtopcy. Hotel Victoria — dobre jedze-
nie. Sauna, jakuzzi jest przy basenie...! Jedno im wytkne i nie bez
racji, w pokojach nie ma klimatyzaciji.

Szczesciem minety wielkie upaty, ktére we znaki by sie nam
daty. Warunki teraz sg komfortowe. Powietrze rzeskie i bardzo
zdrowe. Dwa razy dziennie mamy ¢wiczenia, pomocne rézne sg urzg-
dzenia: dzwonki powietrzne o nazwie Koshi. Misek z Tybetu dzwiek
sie unosi, szum fal na piasku morskim rytmiczny nadaje beben oce-
aniczny. Gongu pokoju zas$ gtosne dzwieki majg wydoby¢é z nas
wszystkie leki. Ale poza tym Smiech tu kroluje. Po zdrowym smiechu
zdrowo sie czujesz. Bo Smiech jak mowig to samo zdrowie i kazdy
lekarz Tobie to powie. Wiec sie Smiejemy i oddychamy. Rece szeroko
swe rozktadamy. Zeby dotleni¢ sie jeszcze troszke to rozciggamy
w rekach harmoszke. Potem rgbiemy drewno wytrwale z krzykiem,
jak zawsze robig to drwale.
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W niedziele bylo juz wycieczkowo, bo byt do Gdyni wyjazd
Ortowo. Na molo troszke sie krecilismy, rybke zjedliSmy, piwko pili-
$my. Dom Zeromskiego kto$ tam utworzyt, w ktérym ten pisarz dzieta
swe tworzyt. Jeden gos¢ sprytnie tak zaparkowat, wyjazd z parkingu
nam zablokowat. Na szczescie w koncu sie tam pojawit i nas z opresji
duzej wybawit.

Ze ,DAR POMORZA” pozwiedzaé chcemy to w poniedziatek
tu przyjedziemy. Dawniej to ptywat on po Battyku, wtedy dodawat on
Polsce szyku. Bowiem to wszyscy polscy zeglarze zaczynali ptywac
na ,DARZE”. Kazdy zeglowa¢ na nim zaczynat, czy do Sztokholmu

czy do Szczecina. Oj, duzo byto tam do zwiedzania i stromych scho-
dow do pokonania. Do zdje¢ tez mozna byto pozowac, za kotem ste-
rowym statkiem sterowac. Zas troche dalej to ,Btyskawica”, niszczy-
ciel, sylwetkg swojg zachwyca.

Wieczorem czeka nas grillowanie: swieza karkdwka na gtéwne
danie. Kietbaski oraz pyszne szasziyki, do tego ,picia” tez ze dwa tyki.

W $rode do domu z rana wracamy. Moc pieknych wrazen
stad zabieramy, ktére w pamieci kazdy zachowa po Jodze $mie-
chu tej z Wejherowa. Stowo ,dzieki” kazdy wypowie Joli, Jackowi
i Mariuszowi.

Kazimierz Wiejak — PTSR O/Warszawa
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Rodzina — najwieksze wsparcie
czy bierny obserwator

Wydawac by sie mogto, ze niemozliwym jest méwi¢ o rodzi-

nie ogolnie, bo kazda jest inna, kazda ma swoje indywidualne cechy
i sposoby funkcjonowania, historie i wpojone przekonania.
Z drugiej strony, réznorodne w treSci scenariusze rodzinne majg
wspolne mechanizmy, ktore daje sie juz opisac. W tym artykule posta-
ram sie nakreslic ewentualne zrédta trudnosci w relacjach rodzinnych
oraz przedstawie proste sposoby na poprawe jakosci relacji w rodzi-
nie i nie tylko.

Temat rodziny i panujgcych w niej relacji pojawia sie niemal
zawsze podczas rozmow psychologicznych. Rodzina jest pierwsza
linig kontaktu dziecka ze swiatem. Relacje z rodzicami i rodzenstwem
bedg stanowi¢ podstawe do relacji z innymi ludzmi. To w procesie
wychowania zostaje czesciowo uksztattowana nasza osobowosc,
Swiatopoglad, zostajg nam wpojone zasady zycia spotecznego.
To wszystko swiadczy o znaczeniu rodziny w zyciu pacjenta. Sytuacjg
idealng jest, gdy rozmdéwca uwaza, ze otrzymuje wsparcie ze strony
bliskich i jest z nimi w bardzo dobrych relacjach, szanujg sie i poma-
gajg sobie, okazujg sobie uczucia i potrafig rozmawiac o trudnosciach,
a takze dajg sobie przestrzeh na samodzielnosc¢ i indywidualizm.

Pierwszym wyraznym sygnatem, ze w rodzinie nie dzieje sie
najlepiej moze byc¢ subiektywnie odczuwane przez cztonka/cztonkow
cierpienie, poczucie nieszczescia, osamotnienia czy nawet wrogosci
lub krzywdy. Mogg one wynikac¢ z réznych przyczyn.

Z perspektywy rodziny mogg nimi by¢ wewnetrzne przekonania sys-
temu rodzinnego, ktore zostaty wytworzone w przestrzeni pokolen.
Przyktadem takiego przekonania moze by¢ np. ,kazdy odpowiada za
siebie”, ,w naszej rodzinie nie méwi sie o pewnych sprawach”, lub
.problemoéw rodzinnych nie wynosi sie poza rodzine”. To tylko przy-
ktadowe stwierdzenia istniejgce w sSwiadomosci rodziny, ktére mogag
przyczyni¢ sie do dyskomfortu jej cztonkdéw. Zazwyczaj uswiadomie-
nie sobie tych szkodliwych, niepisanych zasad i uwolnienie od nich
prowadzi do poprawy. Najpierw trzeba je zdefiniowac¢ oraz zweryfiko-
wac ich uzytecznosc. Przekonania, ktére w poprzednich pokoleniach
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petnity funkcje korzystng, np. staly na strazy poczucia bezpieczen-
stwa w rodzinie lub dbaty o jej spdéjnos¢, w sytuacji innych warun-
kow (np. pojawienia sie choroby lub innego kryzysu) juz nie spetniajg
swojej funkcji, a stajg sie zrodtem dodatkowych przykrosci. Przyktad:
Rodzina X zyje wedtug przekonania ,nie ujawniamy swoich emo-
cji, to sprawa indywidualna i prywatna kazdego z nas, poza tym jest
to wstydliwy temat”. Przekonanie to moze mieC ukryty cel w postaci
ochrony pozostatych cztonkow rodziny przed emocjami, z ktoérymi nie
potrafig sobie radzi¢, dlatego udawanie, ze ich nie ma lub nie reago-
wanie na istniejgce przejawy emocji do pewnego momentu ochrania
komfort rodziny, ale gdy emocje stajg sie zbyt silne, ignorowanie ich
i nie rozmawianie o nich staje sie ucigzliwe. Mogg pojawiac sie wtedy
ktotnie, pretensje i wzajemne oskarzanie.

Najprostszym narzedziem jakie mozna zaproponowac do oka-
zywania swoich emocji i przezyc¢ jest tzw. ,komunikat Ja’. W przeci-
wienstwie do ,komunikatu Ty”, ktory jest oskarzycielski (np. ,bo Ty
zawsze”, ,nie mozna na ciebie liczy¢”), ,komunikat Ja” polega
na przedstawianiu wtasnej perspektywy uczu¢ w kontakcie z druga
osobg, z podkresleniem, ze jest to nasza wtasna wizja tego co sie
z nami w danej chwili dzieje np. ,jest mi przykro kiedy sie do mnie
nie odzywasz, chciatbym porozmawia¢ o tym co sie wydarzyto” lub
~wkurza mnie kiedy zostawiasz swoje ubrania na podtodze”, ,moim
zdaniem, ten komentarz nie byt potrzebny”. Komunikat Ja jest dobrym
narzedziem komunikacji ze wzgledu na jego niepodwazalnosc.
To osoba, ktéra go wypowiada wie najlepiej co czuje i co sie z nig
dzieje. Korzystanie z tego rodzaju narzedzia chociaz przez jedng
osobe w rodzinie otwiera pole do rozmowy 0 uczuciach, a z czasem
mozliwe, ze stanie sie przyktadem dla reszty jej cztonkdbw w poprawie
wewnetrznej komunikacji.

Opisane tu przyktady stanowig jedynie namiastke problemow
jakie mogg pojawi¢ sie w relacjach rodzinnych. Kiedy zauwazymy,
ze nie jesteSmy w stanie sami rozwigzac tych trudnosci, najlepiej sko-
rzystac z profesjonalnej pomocy terapeuty rodzinnego/systemowego.

Joanna Jaworska-Rusek — psycholog
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Przywracanie sprawnosci funkcji poznawczych
u pacjentéw SM

Stwardnienie rozsiane, nazywane takze przewleklg chorobg
osrodkowego uktadu nerwowego, w przecietnej Swiadomosci spotecz-
nej kojarzone jest zwykle z réznorakimi dysfunkcjami natury fizycznej,
do ktorych nalezg zaburzenia ruchowe i czuciowe, a takze niepra-
widtowosci w obrebie moézdzku (dotyczgce rownowagi) oraz rozle-
gte zespoty bélowe. Wiasciwie w kazdej z postaci charakteryzujgcej
te chorobe dolegliwo$ci i anomalie fizjologiczne sg tymi, ktore najsilniej
rzucajg sie w oczy osobom postronnym. W gruncie rzeczy to wtasnie
gtébwnie powyzsze czynniki sg najczestszg przyczyng niepetnospraw-
nosci u osob dotknietych stwardnieniem rozsianym. Niemniej istotny
dla pacjentéw i najblizszych im oséb jest inny aspekt tej choroby,
a mianowicie upos$ledzenie funkcji poznawczych. Procesy umystowe,
ktére stuzg do przetwarzania informaciji, stanowig kluczowy element
w odpowiednich relacjach miedzyludzkich oraz w zachowaniu wystar-
czajgcego poziomu samooceny. Podstawg koegzystencji jest umiejet-
nos¢ porozumiewania sie oraz mozliwos¢ analizowania bodzcéw pty-
ngcych zaréwno z zewnatrz, jak i tych pojawiajgcych sie w umysle.
Zaburzenia tych predyspozycji mogg pozbawié chorego sensu i celo-
wosci wspotprzezywania, czy tez wszelkiej aktywnosci wypetniajgce;j
mu codzienne zycie. Proste czynnosci mogg zosta¢ znaczgco zakito-
cone, stanowigc efekt zaburzen procesu uwagi i pamieci. Uznaje sie,
ze obecnos¢ dysfunkcji poznawczych wystepuje u 40-60% pacjen-
téw z SM. Nalezy przy tym przypomnieé¢, ze na chorobe te zapadajg
gtownie ludzie mtodzi, co oznacza, ze w ich przypadku przywotywane
odchylenia od normy mogg owocowac¢ znacznym spadkiem emocjo-
nalnym. Stany depresyjne i depresja sg czestymi nastepstwami zmian
neurologicznych w SM. Czynniki osobowosciowe, kondycja pamieci
wptywajg na jako$¢ zdolnosci adaptacyjnych. Gdy ulegajg znacznej
deformacji, umyst pacjenta — co jest naturalne — reaguje znacznym
(czasem skrajnym) obnizeniem nastroju. Obecnos¢ profesjonalnego
psychologa i/lub psychiatry jest w takich przypadkach konieczna.

Kolektywna i specjalistyczna pomoc, do ktorej nalezy réw-
niez pomoc logopedyczna, obejmowacC powinna szereg zabiegow
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i ¢wiczen neuropsychologicznych, majgcych na celu leczenie dys-
funkcji poznawczych. W zaleznosci od stopnia redukcji umiejetnosci
adaptacyjnych (w tym sprawnosci w postugiwaniu sie mowg i jezy-
kiem), wykorzystuje sie rozmaite formy takiej pomocy, wykorzystujgc
zarébwno materiaty tradycyjne, jak i coraz czesciej oprogramowanie
komputerowe, bedgce nowoczesnym narzedziem przeznaczonym
do treningu przywracania mowy i umiejetnosci porozumiewania sie.
Utworzenie zespotu interdyscyplinarnego jest bardzo istotne z uwagi
na kompleksowe efekty takiej pracy, ale takze dlatego, ze wszech-
stronne i systemowe traktowanie pacjenta jest wcigz rzadkim zjawi-
skiem w naszym kraju.

Najczesciej wystepujgcym problemem umystowym u pacjentow
dotknietych stwardnieniem rozsianym sg problemy z pamiecig. Badania
wykazujg, ze cho¢ chorzy na SM sg w stanie przechowywac w pamieci
informacje, to zazwyczaj majg problemy z ich przyswojeniem. Chorzy
nie majg trudnosci z przywotywaniem dawnych wspomnien, ale nie
potrafig np. zapamietaC przekazanej niedawno informacji. Planowanie
i uposledzona umiejetnos¢ (lub jej brak) abstrakcyjnego myslenia sta-
nowi kolejng grupe dysfunkcji umystowych, co przektada sie na brak
umiejetnosci rozwigzywania (czasem najprostszych) problemow
i codziennych zadan. Poprawna analiza sytuacji (takze werbalizacja
takiej analizy) stanowi jedng z podstawowych trudnosci uniemozliwia-
jacych normalne funkcjonowanie. Czesto w parze idzie brak ptynnosci
mowy, ktérego stopien moze byc pogtebiony przez chorobe. Chorujgcy
przewlekle na SM czesto majg wrazenie blokady przy prébach przypo-
mnienia sobie jakiegos stowa; doswiadczajg oni tzw. symptomu ,korca
jezyka”, polegajacego na tym, Zze chory nie potrafi wypowiedzie¢
stowa, majgc go jednoczesnie ,na koncu jezyka”. Wolniejsze myslenie
— jako nastepstwo SM — jest jedng z przyczyn takiego stanu rzeczy.
Pomoc psychologa i logopedy jest podstawowg formg terapii w prze-
biegu usprawniania (lub przywracania) proceséw myslowych. Pacjenci
zazwyczaj sg swiadomi spowolnienia tych proceséw (poréwnujgc
swoj obecny stan ze stanem, kiedy byli zdrowi) i sami pragng pomocy
w przywrdceniu (przynajmniej w jakims stopniu) ptynnosci mowy.

Aktywnos¢ podejmowana przez logopede znajduje sze-
rokie pole w usprawnianiu szybkosci przebiegdw myslowych.
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Rozwigzywanie zadan pamieciowych stanowi pewien ktopot dla
pacjentow SM, poniewaz czynig to znacznie wolniej niz przed poja-
wieniem sie choroby, wcigz jednak sg one podstawg polepszenia
stanu umystowego, w efekcie za$ emocjonalnego, i — co za tym idzie
— zminimalizowania niebezpieczenstwa pojawienia sie gtebokich sta-
now depresyjnych. Znaczgcg pomocg proponowang przez terapeutéw
Sg urzadzenia, narzedzia i nosniki kompensujgce, czyli np. notatniki
(takze ich elektroniczne odpowiedniki), bedgce pomocg w zapamie-
tywaniu i planowaniu. Odpowiednie techniki uczenia sie w potgczeniu
z takimi narzedziami mogg znaczgco przyczyni¢ sie do poprawy funk-
cji poznawczych u chorych.

Programy komputerowe wydajg sie by¢é jednym z wazniej-
szych narzedzi wptywajgcych na poprawe umiejetnosci artykula-
cji. Dowiedziono ich odpowiedniego wptywu na chorych dotknietych
afazjg czy zespotem zaniedbania jednostronnego. Przeprowadzono
tez testy majgce wykazacC przydatnos¢ takiego oprogramowania
w przebiegu terapii pacjentow SM. Udowodniono, ze w potgczeniu
z odpowiednimi ¢wiczeniami relaksacyjnymi i psychoterapig nastgpita
poprawa w zakresie funkcji wykonawczych oraz zdolnosci wzrokowo-
-konstrukcyjnych. Jednym z takich programéw jest ,RehaCom”, stu-
zacy réwniez do poprawy rozumowania logicznego.

Podjecie stosownych i adekwatnych metod w przywracaniu
sprawnosci umystowej i jezykowej u pacjentdéw ze stwardnieniem roz-
sianym jest niezbednym krokiem w powstrzymaniu obnizenia jakosci
zycia, w tym znacznego obnizenia nastroju, depresji i innych zabu-
rzeh psychicznych (w tym zaburzen afektywnych dwubiegunowych,
standw lekowych, a nawet psychoz). Postepujgce poczucie aliena-
cji jest kolejnym elementem, zarowno jako nastepstwo stanu emo-
cjonalnego, jak i samej choroby, zaburzajgcym integracje z ludzmi.
Profesjonalna pomoc z zewnatrz (obok tej podstawowej — od o0sdb
najblizszych), polegajgca na przetamaniu (w sensie psychicznym
i fizjologicznym) barier w komunikacji, jest nieodzowna na kazdym
etapie terapii (w zaleznos$ci od postepdw — w réznym nasileniu), obli-
gatoryjna w znaczeniu regulacji i wewnetrznej polityki instytucji spra-
wujgcych opieke nad osobami dotknietymi SM.

Matgorzata Zawadzka — logopeda
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Zaproszenie do udziatu w projekcie

Polskie Towarzystwo Stwardnienia Rozsianego w todzi zapra-
sza do wziecia udziatu w projekcie ,,Zaprogramowani na poma-
ganie 2” wspoffinansowanym przez Unie Europejskg ze srodkow
Europejskiego Funduszu Spotecznego w ramach Regionalnego
Programu Operacyjnego Wojewodztwa £odzkiego na lata 2014—-2020.

Celem gtéwnym projektu jest poprawa dostepu do ustug spo-
tecznych ograniczajgcych ubdstwo i wykluczenie spoteczne wsrod
250 os6b niepetnosprawnych ze stwardnieniem rozsianym (SM — tac.
Sclerosis Multiplex) oraz 50 os6b z ich otoczenia z terenu woj. t6dz-
kiego (powiaty: m. £odz, tédzki — wschodni, zgierski) w okresie od
01.04.2019 r. do 31.03.2021 r. poprzez objecie ich kompleksowym
wsparciem zgodnie z zapisami Konwencji ONZ o Prawach Osob
Niepetnosprawnych (KPON), w ktorej uznaje sie prawo do niezalez-
nego zycia w spoteczenstwie.

Co oferuje projekt?

indywidualne i grupowe wsparcie

konsultacje specjalistyczne

zabiegi fizjoterapeutyczne,

pomoc pielegniarki, opiekuna medycznego

grupy wsparcia,

ustugi asystenta osobistego,

warsztaty aktywnosci spotecznej,

Wsparciem beda objete rowniez osoby z najblizszego oto-

czenia chorych na SM:
¢ indywidualne i grupowe wsparcie psychologiczne,
e grupy wsparcia.

® . . e
Fundusze promuie Unia Europejska i
Europejskie todzkie Furopeieki Fundusz Spot Lt
Program Regionalny uropejski Fundusz Spoteczny -

Osoby zainteresowane udziatem w projekcie prosimy o kontakt:
ul. Nastrojowa 10, 91-496 L6dz

lodz@ptsr.org.pl

tel. 42 649 18 03
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»oprawi¢ Moc 3”

Do trawy na tgkach, w zaloty idzie wrzos,
a muchy po katach coraz czesciej Spig.
Stonce po niebie co dzien skraca bieg.
Z tych znakow wokotfo wywrozy kazdy sam, ze lato za chwile poze-
gna nas.
Zegnaj lato na rok, stoi jesieri za mgta, czekamy wszyscy tu,
pamietaj, zeby wroci¢ znow.
Zegnaj lato na rok, stoi jesieri za mgtg, czekamy wszyscy tu,
pamietaj nas i wracaj znow.

1 wrzesnia o godz. 8:00 spotkalismy sie na Dworcu Kaliskim,
by wyruszy¢ na warsztaty. Byly one organizowane przez nasze
Stowarzyszenie, w ramach projektu ,SPRAWIC MOC 3”. Mariusz
jak zawsze punktualny, pomogt nam przy bagazu i wyruszyliSmy do
Zakopanego. Jechatam tam juz po raz kolejny. W autokarze dowie-
dzieliSmy sie, ze tym razem bedziemy zakwaterowani w innym hotelu.
BylisSmy bardzo ciekawi gdzie sie znajduje, jakie bedg warunki, jedzenie.

W autokarze poznalismy naszych kolegéw z Warszawy, jechato
Z nami rowniez matzenstwo z Konina i Brzezin. W Zakopanem
czekaty na nas kolezanki ze Szczecina i psycholog Sebastian
Stasiulewicz.

Zakopane przyjeto nas piekng, stoneczng pogoda. Hotel BEL-
AMI znajdowat sie okoto 1 km od centrum. Pokoje byty przestronne
z duzymi balkonami oraz pieknymi widokami na majestatyczne Tatry.
Jedzenie super, nawet bardzo wybredni mogli zawsze cos wybrac.
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Po rozlokowaniu sie w pokojach, udaliSmy sie na zajecia z psy-
chologiem. Sebastian byt pierwszy raz z nami na warsztatach, wiec
nie wiedzieliSmy co nas czeka. Zajecia z nim okazaty bardzo inte-
resujgce. Méwilismy czym jest stres, o tym jak pozby¢ sie niechcia-
nych emocji. Takze o asertywnosci, zachowaniach i typach postaw.
Dowiedzielismy sie, ze sg postawy: ulegta, agresywna, manipula-
cyjna. Wszystkie wiadomosci jakie uzyskalismy byty oparte na zacho-
waniach ludzi z naszego otoczenia.

Sebastian uswiadomit nam ze:

e Po prostu idZ do przodu i miej gdzies co inni o Tobie myslg

i mowia.

e R&b co musisz i chcesz robi¢, ale nie dla innych, tylko dla sie-
bie. To Twoje zycie, Twoje btedy i nikomu nic do tego.

Jola postarata sie, aby nie zabrakto atrakcji. Jednego dnia poje-
chalismy na Gubatéwke. Stoneczna pogoda umozliwita nam oglada-
nie przepieknej panoramy Polskich Tatr. ZwiedziliSmy tez Sanktuarium
Matki Boskiej Fatimskiej, gdzie urzekt mnie ottarz polowy. Dzien przed
wyjazdem odbyta sie uroczysta kolacja, po ktorej byty tance, dowcipy
I wspomnienia z innych wyjazdow. Patrzgc na Anete i Andrzeja, jak
z mitoscig i oddaniem opiekujg sie swoimi matzonkami, nieraz zakre-
cita nam sie tezka w oku. Wszystko co dobre szybko sie konczy. Czas
ptynagt troche za szybko, dopiero przyjechaliSmy, a juz trzeba wra-
cac. 6 wrzesnia wyruszyliSmy w droge powrotng. Mysle ze wszyscy
bedziemy mito wspominac ten wyjazd oraz nowo poznanych kolegow.

Ela taszczewska
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PORA ROKU - JESIEN

Zdrowy nawyk wzmacniajgcy organy — ¢éwiczenia odde-
chowe, spozywanie kasz, zup roslinnych, kompotow i kiszonych
produktéw.

PLUCA - wpltywajg na site i donosnos¢ gtosu, otwierajg sie na
nos. Kontrolujg oddychanie, regulujg drogi krgzenia wody, kontrolujg
skore, pory skory i wtoski na skérze. Niedobor Ptuc prowadzi do ogol-
nego ostabienia, sprawia ze gtos jest cichy i staby, oddychanie ulega
ostabieniu, a oddech sptycony, moze pojawic sie dyskomfort w gardle,
chrypka, a nawet utrata gtosu.

Dysfunkcja ptuc prowadzi do: obrzekdéw, skgpomoczu i zabu-
rzen wydalania moczu.

Poniewaz ptuca kontrolujg krgzenie, przy ich dysfunkcji mogg
by¢ zimne konczyny, zwtaszcza rece, nadmierne lub niekontrolowane
pocenie, zaburzenie wechu, astma, kaszel, katar, objawy klaustrofobii.

Co wzmacnia ptuca?

Przebywanie na swiezym powietrzu i obcowanie z przyrodg
Kontakt ze zwierzetami

,Zdrowy egoizm”

Asertywnosc¢

Pasja

W domowej spizarni zawsze powinny by¢:

fasole biata, czerwona, ciecierzyca, soczewica, mung, adzuki
maki orkiszowe i bezglutenowe np. jaglana, ryzowa
makarony razowe

witoszczyzna na zupe, cebula, sezonowe warzywa do duszenia
kasze jaglana, gryczana, ryz brgzowy, quinoa

oleje ttoczone na zimno

masto klarowane do smazenia

przyprawy ekologiczne

soda, proszek do pieczenia bez fosforanéw

ocet jabtkowy ekologiczny

orzechy migdaty, nerkowca, wtoskie, pestki dyni, stonecznika
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Pasztet z fasola Mung

Sktadniki:
v 200 g ugotowanej fasoli Mung
v 200 g orzechéw laskowych
v" 100 ml oleju roslinnego
v’ 2 duze marchewki
v’ 2 duze pietruszki
v 1 por, tylko biata czes¢
v’ 2 laski selera naciowego
v’ 3 zgbki czosnku, posiekane
v’ 2-3 tyzki sosu sojowego
v’ 3 ziarna ziela angielskiego
v' 3 liscie laurowe
v 1 lyzka majeranku
v 1 peczek zielonej pietruszki
v 1 tyzka tymianku
v 1 tyzka pieprzu ziotowego
v 1 lyzka czosnku niedzwiedziego
v’ spora szczypta gatki muszkatotowe;

Przygotowanie:

1. Pora pokréj na cienkie talarki, na dnie duzego rondla lub garnka roz-
grzej olej. Dodaj pory, liscie laurowe, ziele angielskie i smaz na nie-
wielkim ogniu do czasu, az por bedzie szklisty i miekki. W tym cza-
sie marchewki oraz pietruszki obierz i zetrzyj na tarce o grubych
oczkach, seler naciowy pokréj w drobng kostke, a czosnek posiekaj.

2. Kiedy pory bedg zeszklone, dodaj starte warzywa, posiekany
czosnek i dus na matym ogniu przez okoto 10-15 minut, czyli
do czasu, az warzywa bedg bardzo miekkie.

3. Tak przygotowane warzywa zmiel na gtadkg mase razem z ugo-
towang wczesdniej fasolg i orzechami. Dodaj olej oraz przyprawy.
Dopraw do smaku solg i czarnym pieprzem. Przetéz do keksowki
| piecz przez 30—45 minut w piekarniku rozgrzanym do 200 stopni.
Wystudz, schtédz w lodowce.
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Zupa grochowa z ciecierzyca

Sktadniki:
v’ Y4 szklanki ciecierzycy namoczonej przez
v noc i ugotowanej do miekkosci
v 1Y% szklanki czerwonej soczewicy
v 1 szklanka passaty pomidorowej lub przecieru pomidorowego
v" 1 szklanka krojonych pomidoréw
v 1 cebula
v" 1 mata marchewka
v’ 2 litry wody O ]"?
v’ Va2 tyzeczki stodkiej papryki — M, ==
v’ 2 ziarna ziela angielskiego | % w g&ﬁ!ﬂ)’,
v’ peczek kolendry " '
v kilka gatgzek pietruszki !
v olej do smazenia R,

Przygotowanie:

1.

Cebule i marchewke obierz, a nastepnie pokréj w kostke. Na dnie
duzego garnka rozgrzej olej, dodaj pokrojone warzywa, wymieszaj
i dodaj przyprawy.

. Podsmaz przez okoto 5 minut na niewielkim ogniu. Nastepnie

dodaj pomidory i wszystko doktadnie wymieszaj, smaz kolejne
5 minut.

Na sam koniec dodaj soczewice, wszystko porzgdnie wymieszaj
i wlej wode. Przykryj, gotuj okoto 20—30 minut od momentu zago-
towania sie wody — czerwona soczewica powinna sie rozpasc,
a zielona wcigz by¢ w catych ziarenkach. Wtedy nalezy dodac cie-
cierzyce i gotowac kolejne 2—3 minuty. Na koniec sprobuj, dopraw
do smaku sola.
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Gulasz fasolowo-warzywny

Sktadniki:
v’ szklanka ugotowanej fasoli
v" $rednia marchew
v’ $rednia pietruszka
v' %% szklanki pokrojonego w talarki pora — czes$¢ biata
v’ 2 liscie laurowe
v’ 3 ziarna ziela angielskiego
v 1 lyzka majeranku
v 1 tyzeczka lubczyku
v’ 2 tyzki oleju, sos sojowy
v’ natka pietruszki

Przygotowanie:

—_—

. Marchew i pietruszke pokréj w mate kawatki lub zetrzyj na tarce.

Na dnie garnka rozgrzej olej, wrzu¢ pokrojone warzywa z porem,
ziele angielskie, liSC laurowy i przyprawy.

Smaz na matym ogniu, az bedg miekkie, a nastepnie zalej
3 szklankami wody, dodaj sos sojowy, ugotowang fasole i wszystko
poddus przez ok. 30 minut.

. Gotowy gulasz posyp natkg pietruszki.

Zrédto: Program ,Zielona Odnowa — 2 tygodnie do zdrowia”

Justyna Ossowska - dietetyk Tradycyjnej Medycyny Chinskiej,

doradca zywieniowy, konsultant Biologii Totalnej, od 7 lat prowadzi Pracownie
Odzywiania Naturalnego Kura Modowa w todzi. Wspotpracuje miedzy innymi
z Polskim Towarzystwem Stwardnienia Rozsianego, Fundacjg Biosynergia,
Instytut Dziatarn Twoérczych realizujgc projekty dla Senioréw, Festiwalem
Witalnym, Uniwersytetem Witalnym oraz z Fundacjg Rodzice PrzysztoSci pro-
Jekty dla dzieci, filmiki dietetyczne, projekty dla Senioréw, Klubobawialnia Balonik
Akademia zdrowych smakow — kulinarnych spotkan z kuchni ro$linnej dla dzieci.
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Co nowego w naszym miescie?

Od kilku lat Instytut Ochrony Zdrowia razem 2z Polskim
Towarzystwem Stwardnienia Rozsianego i lokalnymi oddziatami
PTSR realizuje regionalne debaty na temat stwardnienia rozsianego.
Debata ,Stwardnienie rozsiane — sytuacja pacjentow w wojewddztwie
t6dzkim — ocena, wnioski, Rekomendacje”, ktéra miata miejsce w dn.
25.09.2019 r. w Centrum Dydaktycznym Uniwersytetu Medycznego
w todzi ul. Pomorska 251, to kolejne z serii spotkanie, podczas kt6-
rego pacjenci wraz z decydentami, ekspertami i lekarzami dyskuto-
wali o aktualnej sytuacji oséb chorych na SM w regionie i w Polsce.

W wydarzeniu uczestniczyli m.in.. dr n. med. Bozena
Adamkiewicz, konsultant wojewddzka ds. neurologii, prof. Mariusz
Stasiotek, Kierownik Kliniki Neurologii Uniwersyteckiego Szpitala
Klinicznego im. N. Barlickiego w todzi oraz Tomasz Poteé, prze-
wodniczgcy Rady Gtéwnej Polskiego Towarzystwa Stwardnienia
Rozsianego. Szczegdlnym zainteresowaniem cieszyta sie dyskusja
na temat strategii kompleksowej opieki terapeutycznej nad cho-
rymi z SM w wojewoddztwie tédzkim z udziatem przedstawicieli urze-
dow szczebla wojewddzkiego, NFZ, PFRON, oraz lekarzy. Odbyty
sie rowniez udziatu warsztaty na temat partnerskiej komunika-
cji z lekarzem i roli emocji prowadzone przez Instytut Komunikac;ji
Zdrowotnej pt. ,Partnerstwo w terapii ma sens”.

Redakcja
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Co, gdzie, kiedy w Oddziale £6dzkim PTSR?

e Biuro Oddziatu Lédzkiego PTSR czynne jest
od poniedziatku do pigtku w godzinach 8.00—16.00,
91-496 £ 6dz, ul. Nastrojowa 10, KRS 0000049771
tel./fax: 42 649 18 03, lodz@ptsr.org.pl, www.lodz.ptsr.org.pl
e Spotkania cztonkow Kota PTSR w Zgierzu
w kazdy ostatni wtorek miesigca w godzinach 14.00-18.00,
Miasto Tkaczy, ul. Rembowskiego 1, tel. 42 715 00 53

OGLOSZENIA:

e Zgtoszenia na rehabilitacje zarowno w domu chorego, jak
i w osrodkach rehabilitacyjnych przyjmujemy w godz. 8.00—16.00
w siedzibie stowarzyszenia lub telefonicznie.

e Sala rehabilitacyjna w naszej siedzibie jest dostepna dla cho-
rych i opiekundéw od poniedziatku do pigtku.

e Zapraszamy na zajecia terapii zajeciowej, emisji gtosu, ktére
odbywajg sie w siedzibie stowarzyszenia.

e Zapraszamy na zajecia choreoterapii i ceramiki.

WAZNE ADRESY:

MOPS

Miejski Osrodek Pomocy Spotecznej w todzi
tédz, ul. Kilinskiego 102/102a

tel. 42 632 40 34, 42 636 63 99, 42 637 13 42

PFRON

Oddziat Panstwowego Funduszu Rehabilitaciji
Oséb Niepetnosprawnych

todz, ul. Kilinskiego 169, tel. 42 20 50 100

NFZ

¥ 6dzki Oddziat Wojewddzki NFZ
90-032 todz, ul. Kopcinskiego 56
tel. 42 194 88; 42 275 40 30
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Wypozyczalnia sprzetu rehabilitacyjnego w siedzibie PTSR
O/Lédz:

chodziki — czterokotowe, tréjkotowe

balkoniki — state, kroczgce, dwukotowe

wozki inwalidzkie

kule i laski — tokciowe, pachowe, dla niewidomych

rowery treningowe

rotory — mechaniczne i elektryczne

drobny sprzet do ¢wiczen — palki, pitki, watki, tasmy, materace

sprzet do masazu: aparaty do masazu miejscowego,
masazery tasmowe, materace masujgce,
maty masujgce, wodne masazery do stop

materace przeciwodlezynowe

e sprzet pomocniczy: krzesta prysznicowe i nawannowe,

elektryczne podnosniki wannowe,
koce i poduszki elektryczne.

Wykonujemy zabiegi:

zmiennym polem magnetycznym (Unittron pMF),
Swiattem spolaryzowanym ,SOLARIS” (Bioptron),
masaz uciskowo-sekwencyjny,

masaz na fotelach masujgcych.

Osrodki:

Dabek

Krajowy Osrodek Mieszkalno-Rehabilitacyjny

dla os6b chorych na SM w Dgbku

06-561 Stupsk Mazowiecki, tel. 23 653 13 31
www.komrdabek.pl, e-mail: dabek@idn.org.pl!

Borne Sulinowo

NZOZ Centrum Rehabilitacji dla Oséb Chorych na SM,
78-449 Borne Sulinowo, ul. Szpitalna 5

tel. 94 373 38 05, fax 94 373 38 06
www.centrumsm.eu, e-mail: borne@centrumsm.eu

warsztaty dietetyczne

czytaj na stronach 24-27







