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Lato mineto. Zresztg jak zawsze za szy-
bko. | znowu przed nami szara jesien i zima,
a wiec ten okres roku, ktéry nas reumatykow
najbardziej niepokoi. Obawiamy sie znowu
zmian pogody, nasilenia dolegliwosci bdlo-
wych, trudnosci ze zrobieniem réznych
rzeczy, nawet tych pozornie najprostszych.

Jednak nie warto od razu spodziewac sie
najgorszego i chowaé sie przed problemami
do ,swojej norki“. Trudnosci i tak zostang,
tyle tylko, ze bardziej nas beda przyttaczag,
jezeli nie znajdziemy sobie zadnego wcigga-
jacego nas zajecia.

Niestety wtasnie teraz musimy zwolnic,
pozwoli¢ organizmowi przygotowaé sie do
trudnego zimowego okresu, ale nie mozemy
sie cofac¢, podejmujgc proby stodkiego nie-
robstwa.

Brak ruchu i zajecia jest dla kazdego
reumatyka najbardziej podstepnym ,dobro-
dziejstwem?®.

Polegiwanie w tozku, ¢wiczenie palcow na
pilocie od telewizora i rozmyslanie nad
swoim losem jest najprostszg drogg do
pogorszenia stanu zdrowia.

Ruch to zdrowie, nawet jezeli jest on
ograniczony, a jego wykonywanie wywotuje
bol. Dzieki ruchowi nie dopuszczasz do
przykurczu stawow i zaniku mieéni, a przez
to utrzymujesz sprawnos$¢ fizyczng. Jestes
niezalezny.

Musimy rowniez pamieta¢ o tym, ze jesien
sprzyja gromadzeniu przez nasz organizm
zapasow na zime. Nie dajmy sie poniesé
pokusie jedzenia ponad miare. Niestety fatwo
nabieramy zbednych kilograméw, a pozby-
cie sie ich po zimie moze graniczy¢ z cudem.

Szkoda naszych biednych stawéw na
dzwiganie dodatkowego ciezaru. Nie sg to
bowiem zakupy, ktére przenosimy jedynie ze
sklepu do domu.

Schorzenie reumatyczne i ktopoty
zdrowotne z nim zwigzane wymagajg od nas
wiecej zdrowego rozsadku niz od innych.
Kazdy ma prawo do chwili stabosci, ale jezeli
ta chwila ma trwac cafg zime, to nastepstwa
tej stabosci moga nas przerosnac.

W tym roku, jak i w poprzednich latach,
obchodzimy 12 pazdziernika Swiatowy Dzien
Reumatyzmu. Tegorocznym jego hastem
jest: ,Wczesna diagnoza®“.

Kazdy z nas, kto przezyt wedrowki od
lekarza do lekarza, zanim dowiedziat sig, co
mu naprawde dolega, jak nalezy te chorobe
leczyC€ i jak zmieni¢ swoje zycie, aby zy¢ nor-
malnie, doskonale rozumie wage tego te-
matu.

Wiele cierpienia mozna by unikng¢, gdyby
wiasciwa diagnoza zostata postawiona szy-
bko i prawidfowo. Niejeden z nas mdgtby
nadal pracowac¢ zawodowo, stosujgc jedynie
zalecane leczenie i bardziej dbajac o siebie
niz dotychczas.

Niestety sami czesto nie przywigzujemy
wagi do naszych dolegliwoéci, staramy sie
pomoéc sami sobie we wtasnym zakresie,
bedgc nieSwiadomi tego, ze moga to byc
pierwsze objawy powaznej choroby.

Nasze podejscie do problemdéw zdrowot-
nych moze udzieli¢ sie rowniez lekarzowi,
ktéry podobnie jak my, nie dostrzeze nic
wskazujgcego na powazne schorzenie re-
umatyczne.

Zazwyczaj do problemu podchodzi sie
powaznie, gdy jest juz za pézno na zacho-
wanie petnej sprawnosci fizycznej chorego.

Szkoda tego ,przespanego“ w nieswiado-
mosci czasu. Wazna pozostaje koniecznosé
zachowania poczucia wtasnej wartosci, tej
jeszcze sprzed choroby. W zadnym wypadku
nie mozna da¢ sie zepchng¢ na margines
spoteczny.

Jezeli nie potrafisz sobie poradzi¢ sam
w nowej, czesto niezrozumiatej dla Ciebie
sytuacji, poszukaj takich samych jak Ty.

Razem mozna sie wiele nauczy¢, a pro-
blemy dzielone pomiedzy innych stajg sie
mniejsze. Coraz dtuzsze wieczory sprzyjaja
planowaniu dobrej przyszfosci.

Jolanta Grygielska
Stowarzyszenie Reumatykow
i ich Sympatykéw
http://reuma.idn.org.pl
e-mail: reuma@idn.org.pl
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CWICZENIA FIZYCZNE
W REUMATOIDALNYM
ZAPALENIU STAWOW

Oprac. red. na podstawie: A. Héken, T. Sakka,
H. Kautiainen, A. Kotaniemi, P. Hannonen: ,Sustained
maintenance of exercise induced muscle strengh
gains and normal bone mineral density in patients with
early rheumatoid arthritis: a 5 year follow up”
w: ,Annals of the Rheumatic Diseases” nr 8/2004

Reumatoidalne zapalenie stawow wptywa
na funkcje fizjologiczne organizmu miedzy
innymi  poprzez zmniejszenie masy mie-
Sniowej i gestosci kosci, co wywotuje
sktonnos¢ do upadkow i ztaman. U pacjentow
z rzs osteoporoza wynika przede wszystkim
z ograniczenia aktywnosci fizycznej, z prze-
biegu choroby i samego procesu zapalnego.
Btedne koto prowadzace do utraty sity miesni,
ograniczenia funkcjonalnosci i zmniejszenia
gestosci kosci jest wynikiem procesu zapal-
nego, wywotujgcego state zmeczenie, co jest
powodem dalszego ograniczenia aktywnosci
fizycznej. Ta sytuacja zmusza chorych do
zmobilizowania w zyciu codziennym i w obo-
wigzkach zawodowych wigkszej energii niz
dotychczas. Siedzacy tryb zycia i bardzo
ograniczona aktywnos¢ fizyczna prowadzg do
znacznego pogorszenia stanu zdrowia.

Dotychczasowe badania  dotyczgce
prewencji utraty masy kostnej poprzez
¢wiczenia gtownie obejmowaty osoby zdrowe.
Cwiczenia takie i badania byty prowadzone
przez rok. Poza korzystnym wptywem ¢éwi-
czeh na gestos¢ kosci, odnotowano réwniez
pozytywny wptyw na site miesni, czas reakciji,
koordynacje ruchow, zmniejszenie ryzyka
upadkéw i ztaman kosci. Cwiczenia zmniej-
szajg bodl, sztywnosé¢ i nadmierng tkliwosé
stawéw u pacjentéw z rzs, co zwieksza za-
kres ruchow stawow.

Do tej pory przeprowadzono kilka badan na
temat znaczenia statej aktywnosci fizycznej
pacjentéw z rzs.

Ostatnie badania zostaty przeprowadzone
w Oddziale Medycyny Fizykalnej i Rehabi-
litacji Centralnego Szpitala w Jyvaskyla

w Finlandii. Objety one pacjentéw z rzs we
wczesnym stadium choroby i trwaty 5 lat.

Zakres i metody
Zakres

Do badan przyjeto 70 ochotnikdw z rzs.
Pacjenci ci zostali skierowani do szpitala
w Jyvaskyla na dalszg diagnostyke i leczenie.
U wszystkich objawy chorobowe pojawity sie
w okresie ostatnich 24 miesiecy i przed
badaniem nie byli leczeni lekami modyfikuja-
cymi przebieg choroby. Chorzy zostali zapi-
sani do grupy c¢wiczgcej site mieséni lub do
grupy kontrolne;j.

Program ¢éwiczen

Sredni pobyt ochotnika w szpitalu w od-
dziale reumatologii wyniost 5 dni dla obu
grup. W tym czasie po podstawowych bada-
niach, zostaty poprowadzone przez doswiad-
czonego fizjoterapeute 3 sesje indywidual-
nych c¢wiczen. Byty to ¢wiczenia wzmacnia-
jace site miesni lub tradycyjne éwiczenia (te
ostatnie dla grupy kontrolnej). Chorzy mieli za
zadanie nauczy¢ sie programu ¢éwiczen.

Cwiczenia wzmacniajgce site migsni

Program ten obejmowat ¢wiczenia wszyst-
kich miesni rak i ndg oraz tutowia. Cwiczenia
trwaty okoto 45 minut. Chorzy zostali zobo-
wigzani do ¢wiczenia 2 razy w tygodniu przy
Srednim wysitku, wykonujac 2 serie ¢wiczen,
powtarzajgc kazde cwiczenie 8 — 12 razy.
Intensywnos$é i technika éwiczen byty spraw-
dzane po 6, 12, 18 i 24 miesigcach w czasie
wizyty w szpitalu.

Tradycyjne ¢wiczenia

Pacjenci z grupy kontrolnej zostali przygo-
towani do cwiczen zwigkszajgcych zakres
ruchu i c¢wiczen rozciggajacych. Cwiczenia
miaty by¢ wykonywane 2 razy w tygodniu.
kagodne <¢wiczenia zwiekszajgce zakres
ruchu w obrebie wszystkich stawéw miaty by¢
wykonywane po 10 razy kazdego z nich.
Cwiczenia rozciggajgce powinny by¢ wyko-
nane z trzykrotnym 30-sekundowym powto-
rzeniem dla kazdego z nich.

Po 2 latach badan cztonkowie grupy kon-
trolnej zostali przebadani oraz wtgczeni do

O



NAUKA

programu c¢wiczen zwiekszajgcych site mie-
$ni.
Wszyscy uczestnicy badania zostali

dodatkowo zobowigzani do uprawiania aero-
biku 2-3 razy w tygodniu.

Badania

Sita migsni

Sita mieséni zostata zmierzona dynamome-
trem. Pomiary objety: wyprost kolana, skfon
i wyprost tutowia, site uscisku dtoni. Z kombi-
nacji tych wynikéw zostat obliczony wskaznik
sity mies$ni. Pomiary byly wykonane na
poczatku eksperymentu, po 6, 12, 18 i 24
miesigcach oraz po 5 latach.

Gestosc¢ kosci

Pomiary byty wykonane metoda densyto-
metryczng na poczatku badan, po 12 i 24
miesigcach oraz po 5 latach. Zmierzono
gestos¢ kosci odcinka ledzwiowego krego-
stupa i gtowki lewej kosci udowe;.

Przeswietlenie stawow

Zdjecia radiologiczne dtoni i stép wykonano
uczestnikom eksperymentu na poczgtku ba-
dan, po roku, 2 i 5 latach.

Mozliwosci funkcjonalne

Funkcjonalnos¢ stawéw okreslono w opar-
ciu o Health Assessment Questionnaire
(HAQ). Jest to kwestionariusz zawierajgcy
pytania, dotyczgce codziennych czynnoSci
i poziomu trudnosci ich wykonania.

P.G.lat 12

ZLOTY'SRODEK)

Poziom aktywnosci choroby

Do okreslenia poziomu aktywnosci choroby
wykorzystano wskaznik DAS, okre$lajgcy
liczbe bolesnych i opuchnietych stawdw, sa-
moocene stanu zdrowia przez pacjenta (VAS)
oraz poziom OB. Okreslono takze sztywno$c
poranng w minutach.

Aktywnos¢ fizyczna

Wszyscy uczestnicy badania prowadzili
dzienniczek ¢wiczen i wysytali go do prowa-
dzgcych eksperyment co 2 miesigce przez
2 lata. Dodatkowo rodzaj, typ, czestotliwo$é
i dtugo$¢ aktywnosci fizycznej w okresie
ostatnich 12 miesigcy zostaly sprawdzone
poprzez wypetnienie ankiety w czasie wizyty
kontrolnej po 5 latach trwania badania.

Whioski

Badania wykazaty, ze indywidualnie zaor-
dynowane i regularnie prowadzone ¢wiczenia
fizyczne we wczesnym okresie choroby
prowadzg do dtugookresowego wzrostu sity
miesni u chorych z rzs. Pacjenci prowadzili
¢wiczenia poczatkowo w okresie 2 lat i byli
sprawdzani przez badaczy, a nastepnie przez
3 lata c¢wiczyli bez kontroli zewnetrzne;.
Oprécz zwigkszenia sity mieéni  poprzez
¢wiczenia, utrzymali wskaznik gestosci kosci
(BMD) na tym samym poziomie. Zmiany na
zdjeciach rentgenowskich po 5 latach choroby
okazaly sie stosunkowo niewielkie, co
wskazuje, ze wykonywanie przez leczonych
pacjentow C¢wiczen fizycznych o Sredniej
intensywnosci. jest bezpieczne i Swiadczy
o korzystnym wptywie tych ¢wiczen na prze-
bieg choroby.

Kazda aktywno$¢ — wliczajgc zajecia dnia
codziennego, takie jak wstanie z pozycji
siedzgcej, czy wchodzenie po schodach —
wymaga okreslonej sity. Wielu ludzi z akty-
wnym czy dtugotrwatym rzs nie ma
mozliwosci wykonania takich zadan.

Zapewnienie wtasciwej sity miesni jest
waznym elementem w zapobieganiu
niepetnosprawnosci wérdd chorych na rzs.
Dziatania na rzecz utrzymania sity i masy
miesni  powinny rozpoczg¢ sie juz

w poczgtkowym stadium choroby.
@
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OBLICZ SWOJ
WSKAZNIK HAQ

Odpowiedz na ponizsze pytania. Okresl

poziom trudnosci przy wykonywaniu wy-
mienionych czynnos$ci, przyznajac: 1 punkt
dla tych, ktérych wykonanie nie sprawia Ci
trudnoéci, 2 — sprawia niewiele trudnosci, 3 —
jezeli wykonanie czynnosci kosztuje Cie wiele
wysitku, 4 — jezeli tej czynnosci nie jestes
w stanie wykonac. Dodaj przyznane punkty
i podziel przez liczbe pytan. Zapisz date
i wynik. Po jakim$ czasie powtdrz obliczenie.

1. Czy ubierasz sie samodzielnie?
Czy bez pomocy myjesz wiosy?

Czy wstajesz z krzesta bez korzystania
z poreczy bocznych?

4. Czy ktadziesz sie i wstajesz z t6zka bez
problemu?

5. Czy pokroisz mieso na talerzu?

6. Czy podniesiesz petny kubek lub szklanke
do ust?

7. Czy otworzysz nowy karton mleka?

8. Czy spacerujesz po ptaskim terenie?

9. Czy pokonasz 5 stopni schodéw do gory?
10. Czy umyjesz i wytrzesz cafe ciato?

11. Czy wezmiesz kgpiel w wannie?

12. Czy usigdziesz i wstaniesz z toalety?

13. Czy podniesiesz 2,5 kg?

14. Czy schylisz sie i podniesiesz ubranie
z podtogi?

15. Czy otworzysz drzwi od samochodu?
16. Czy otworzysz lekko zakrecony stoik?
17. Czy odkrecisz i zakrecisz kran?

18. Czy zatatwisz samodzielnie swoje sprawy
i zrobisz zakupy?

19. Czy wsiadziesz i wysigdziesz z samo-
chodu?

20. Czy wykonasz zwykte czynnosci domowe
(np. odkurzysz mieszkanie)?

Czy zauwazasz réznice w obliczonych dla
siebie wskaznikach? Ustal, w jakich okolicz-
nosciach pojawita sie zmiana. Obserwacja
pozwoli Ci lepiej panowac¢ nad choroba.

Uwaga! Czym gorszy stan zdrowia, tym
wyzszy wskaznik.

6
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Hanka Zechowska

Dekalog Reumatyka (2,3)

POKOCHAJ SIEBIE
MYSL POZYTYWNIE

Moja przyjaciotka Ela od 30 lat choruje na
reumatoidalne zapalenie stawow. Przez caty
ten czas nie skarzyta sie przed swojg rodzing:
mezem, dziec¢mi, rodzenstwem. Starafa sie
nie zawies¢ rodziny i pomimo bdlu robifa
wszystko w domu. Domownicy sie do tego
przyzwyczaili. Nawet, gdy miata zaostrzenia,
bagatelizowata swoje dolegliwosci.

Rodzina uwazata, Zze nie pracujac
zawodowo (jest na rencie), ma duzo wolnego
czasu dla nich. Teraz, gdy jest starszg kobie-
tg, nie ma sity, zeby wszystkiemu podotaé:
sprzataniu, gotowaniu, opiekowaniu sie
wnuczkg. Ale rodzina tego nie rozumie, ze
trzeba teraz poméc matce, zonie, babci.
Wydaje im sie, ze na staroS¢ po prostu zrobita
sie wygodnicka.

Takich Elzbiet wérdéd moich znajomych z rzs
jest wiele. Kochajac swoje rodziny, chca
zaoszczedzi¢ im ktopotdw, zmartwien wynika-
jacych ze swojej choroby. Czy jest to postawa
wtasciwa? Jesli bedziemy stale dawac siebie,
nic w zamian nie otrzymujgc, szybko sie wypa-
limy. Stracimy swoja zyciowag energig, ktora
jest w czesci tylko odnawialna. Kto nam wtedy
pomoze? Wszyscy przyzwyczaili sie do brania.

P.D. lat 11

W przyrodzie, a wiec i w zyciu panuje
rownowaga. Tyle ile dajesz (energia, uczu-
cia), powinno wroci¢ do Ciebie. Ale jesli tak
sie nie dzieje, zostaje rozgoryczenie,
zniechecenie, wypalenie, kitdére obezwtadnia.
A wiec oprdcz mitosci do innych, trzeba takze
mys$le¢ o sobie, pomagac¢ sobie, by¢ lepszym
dla siebie. Po prostu kochaé siebie.

Kocha¢ siebie to nie egoizm. JeSli lubisz
siebie, jestes z siebie zadowolona, emanujesz
radoscig, mitoscia, przyciggasz takich samych
ludzi do siebie. Jest zdrowa wymiana uczué
I energii.

Wiekszo$¢ ludzi poswiecajgcych sie dla
kogo$, nie majac wzajemnosci, narzeka.
A przeciez mito$¢ jest bezinteresowna.

Co mozesz zaoferowac, jezeli sama sie nie
kochasz i nie masz co da¢? Kochajgc siebie,
akceptujgc siebie bezwarunkowo, masz
wiecej energii, radosci w sobie, ktdrg mozesz
sie podzieli¢ bez oczekiwan. Krytyka i nieza-
dowolenie, czepianie si¢ siebie jest ener-
gochtonne. Kocha¢ siebie to nie oznacza
egoizmu i samouwielbienia, ale szacunek do
siebie i utrzymanie rownowagi w dawaniu
i braniu uczudé.

Jak czujesz, tak zyjesz — mowig madrzy
ludzie. Jesli odczuwasz siebie, znasz powody
swoich humoréw dobrych i ztych, dbasz
0 swoje zdrowie i psychike — masz energie
wewnetrzng i kochasz siebie. Wtedy prze-
zwyciezysz wszelkie przeciwnosci i chorobe
tez.

W Ewangelii jest napisane: ,kochaj
blizniego swego, jak siebie samego®. Ale jak
mozesz kogo$ madrze kochag, jesli siebie nie
potrafisz akceptowac¢? Kochaé siebie to by¢
dobrym dla siebie, dba¢ o higiene swego ciata
i swojg psychike, szanowa¢ siebie, dogadzac
sobie od czasu do czasu, realizowa¢ swoje
marzenia, rozwija¢ sie duchowo, poznawac
siebie, swoje wnetrze.

Jesli nie jestes z siebie zadowolona, nie
lubisz swego ciata, charakteru, tracisz bardzo
duzo swojej wewnetrznej energii. Tej energii
nie widaé, ale jg sie czuje. Jest potrzebna do
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normalnego zycia. Maty Ksigze powiedziat:
,najwazniejsze to, co nie widac”.

Codziennie rano po przebudzeniu spéjrz
w lustro, uSmiechnij sie do siebie. Powiedz
sobie: ,Dzisiaj bedzie dobry dzien, jestem
wspaniatym cztowiekiem, dobrze mi ze soba.
Czuje sie dobrze, z kazdym dniem coraz le-
piej. | jest tak, jak ma byc*.

Mys$| kreuje zycie. Jak myslisz i czujesz,
tak zyjesz. My$l jest energig, ktéra wystana
w przestrzen, wraca do nas zmateriali-
zowanym skutkiem. Wiec, zeby byto dobrze,
lepiej, staraj sie my$le¢ pozytywnie mimo
wszystko.

B4l i choroba szlifuie nasze diamentowe
charaktery. Choroba jest po to, zeby zmienié
swoje zycie i wykorzystac je pozytywnie dla
siebie, dla innych.

Marcin Stanios,
Karolina Piotrowska

VI MIEDZYNARODOWY
KONGRES MLODZIEZY
REUMATYCZNEJ
Szwajcaria 2004

Od ponad 15 lat odby-
wajg sie kongresy IYOR —
miedzynarodowej organiza-
Cji zrzeszajagcej stowa-
rzyszenia mtodych ludzi
chorych na choroby reu-
matyczne. Kongresy takie
(IYC — International Youth
Congress) odbyty sie juz

I

Take action at the 6™ IVC

17. - 22. July 2004 in Switzerland

I

International Youth Congress for young people
wiith Rheumatism

w Niemczech, Danii,
Norwegii, a tym razem VI IYC zorganizowany
zostat w Szwajcarii. Kongres trwat od 17 do
22 lipca. W tym czasie do Gwatt, potozonego
nad jeziorem Thun zjechato blisko 40 uczest-
nikéw z 19 krajow. Gwatt to piekne miejsce
wypoczynkowe, potozone nad jeziorem Thun
i otoczone Alpami.
Pierwszego dnia po pofudniu odbyta sie
ceremonia powitalna. Na VI Kongresie pow-

itali nas Jacqueline Mader, kierujgca
zespotem organizatorow, Gisela Dalvit ze
Szwajcarskiej Ligi Walki z Reumatyzmem
oraz Dorte Ragnsler, przewodniczgca IOYR.
Niespodzianka byt folklorystyczny wystep:
koncert gry na tubie i jodtowanie przy akom-
paniamencie akordeonu. Na zakornczenie
pierwszego dnia kongresu przewidziano
zajecia pomagajgce przetamac lody pomiedzy
uczestnikami, co nie byto zbyt trudne bo po
pierwsze niektdrzy znali sie juz z poprzednich
spotkan miedzynarodowych, po drugie zas
zajecia te byty prowadzone z humorem przez
sympatycznego Marka Doughty’ego.

Drugiemu dniu spotkania przewodzito hasto
»~Act for yourself!® (Zréb to dla siebie!).
Podzieleni na grupy, dyskutowaliSmy o tym,
jak pokona¢ bariery tkwigce w nas samych,
o przeszkodach, ktére czasem sami sobie
stawiamy i ktdore uniemozliwiajg nam
prowadzenie szczesliwego i spokojnego
zycia.

Nalezy uswiadomi¢ sobie, jaki jest nasz
obecny stosunek do choroby — czy jest to
szok, zaprzeczenie, uzalanie sie nad sobg,
akceptacja — mozna zy¢ z chorobg i pomimo
niej. Do polepszenia naszej kondycji psy-
chofizycznej konieczne jest poznanie tego,
w co wierzymy, co jest mozliwe do zrobienia
oraz uznanie za mozliwe rzeczy, ktére wyda-
ja sie bardzo trudne lub wrecz nierealne.
Niezbedna jest afirmacja naszych pragnien
i dgzen, myslenie o nich w formie juz doko-
nanej, akceptacja celu, plastyczne wyobra-
Zzenie sobie tego, jakby byt juz osiggniety.
Warsztaty zajeciowe ,Przekraczanie barier na
drodze do sukcesu: wiem co powinienem zro-
bi¢, ale nie wiem w jaki sposoéb“ trwaty az do
wieczora i cho¢ byty bardzo wyczerpujgce,
kazdy z nas wynidst co$ cennego dla siebie.

Poniedziatek byt dniem wyktadowym, pod
wspolnym hastem ,Medicine in action!®
(Medycyna w dziataniu). Odbyty sie cztery
prelekcje.

Pierwsza to ,Reumatyzm i tradycyjna me-
dycyna chinska“, prowadzona przez prof.
André Aeschlimanna oraz dr Yimminga Li.
Prof. Aeschlimann przedstawit historie
chinskiej medycyny, podobienstwa i rdznice
w odniesieniu do medycyny zachodniej.

®
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Chinska medycyna opiera sie na zasadach
taoistycznych czyli na harmonii pomiedzy
cztowiekiem a wszechswiatem. Jej filozoficzne
podstawy tworzy zasada Yin i Yang, dwdch
przeciwienstw nierozerwalnie ze sobg
zwigzanych, a w odniesieniu do zdrowia
cztowieka gtosi, iz kazdy, u ktdérego Yin
i Yang sg w rownowadze jest zdrowy.
Zachwianie tej rownowagi powoduje chorobe.
Aby zapobiec zaktdceniu harmonii miedzy Yin
i Yang, nalezy prowadzi¢ odpowiedni tryb
zycia — zy¢ wedtug cyklu natury, zréowno-
wazy¢ prace i odpoczynek, wtasciwie sie
odzywia€ i prowadzi¢ higieniczny tryb Zzycia,
wreszcie uprawia¢ Tai Chi, czyli éwiczenia
polegajace na wykonywaniu wolnych i pre-
cyzyjnych ruchéw, w okreslonej kolejnosci
w mysl zasad Yin i Yang. Podczas prelekciji
dr Li zaprosit kilku z nas i wraz z nimi za-
prezentowat zebranym ¢éwiczenia Tai Chi.

,Leczenie schorzen reumatycznych: nowe
leki“ to tytut kolejnego wyktadu. Adrian Foster
z Kliniki Reumatologicznej Uniwersyteckiego
Szpitala w Zurychu przedstawit leKki
stosowane w leczeniu zapalen stawodw.
Wyjasnit na czym polega istota schorzenia
reumatycznego oraz sposob, w jaki leki nowe;
generacji — zawierajgce inhibitory TNF — po-
magaja zatrzymac proces zapalny. W dalszej
czesci wyktadu skupit sie na trzech lekach:
Enbrelu, Remicade’ie i Humirze, objasniajgc
ich dziatanie w poszczegdlnych chorobach
reumatycznych oraz wady i zalety ich
stosowania.

Nastepnie moglismy wystucha¢ odczytu
-Konopie indyjskie w medycynie: nowe spoj-

rzenie i terapia“. Suzanne Luz przedstawita
role konopi indyjskich w medycynie XIX-
wiecznej. Omodwita réwniez Srodki medyczne
obecnie z nich otrzymywane oraz sposoéb ich
dziatania i przydatnos¢ w medycynie przy
leczeniu réznych schorzen.

Ostatnie byto wystgpienie prof. Moniki
@stensen: ,Seks, planowanie rodziny i cigza®.
Prof. @stensen skupita sie na problemie
zatozenia rodziny przez osoby niepetno-
sprawne ze schorzeniem reumatycznym.
Wedtug badan niemal wszystkie osoby
z chorobami reumatycznymi (96% kobiet,
99% mezczyzn) pragng mie¢ dzieci.
Przeszkodg ku temu moga by¢ problemy
z uprawianiem seksu, biorgce sie ze
zmeczenia, bdlu czy obnizonego libido.
Rowniez prowadzone leczenie, nasilenie sie
choroby i rodzaj schorzenia reumatycznego
maja spory wptyw na ptodno$¢ i szanse
zajScia w cigze oraz jej donoszenia. Cigza
powinna by¢ planowana w okresie nieaktyw-
nosci choroby i pod kontrolg lekarza. Nalezy
dobra¢ odpowiednie leki i zazywac¢ je w Scisle
przepisanych dawkach, a w szczegdlnych
przypadkach niektére leki nalezy odstawic.

Podczas VI IYC uczestnicy dyskutowali
o przysztoéci IOYR. Przedmiotem rozmow byt
rowniez biuletyn oraz witryna internetowa IOYR

Podczas Walnego Zebrania miaty miejsce
dwa wazne wydarzenia. Wybrano nowy
zarzad IYOR. Tworzg go teraz cztery osoby:
Ingrid Poldemaa z Estonii, Marianne Scobie
z Wielkiej Brytanii, Astrid Kuntzel z Niemiec
i Linda Vgllestad Westbye z Norwegii. Swojg
dtugoletnig prace w zarzgdzie zakonczyta
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Dorte Ransler. Poza tym w gtosowaniu zaak-
ceptowano szereg zmian w statucie IOYR.
Przyjeto rowniez propozycje przedstawicieli
szwedzkiej Unga Reumatiker, zeby kolejny
IYC w 2007 roku odbyt sie w ich kraju.

Na szczescie pobyt w Szwajcarii nie uptynat
nam tylko na pracy, ale znalazt si¢ tez czas na
wypoczynek. Zamiast proponowanej przez or-
ganizatoréw wycieczki na Stockhorn
wybraliSmy samodzielne zwiedzanie Thun.
Obejrzelismy wspaniaty Sredniowieczny zamek,
wewnatrz ktérego w centralnie potozonej Sali
Rycerskiej i na wyzszych pietrach urzadzono
wystawe munduréw wojskowych i szwaj-
carskiego oreza — od starych kuszy do broni
wspotczesnej. Natomiast trzy poziomy pod
Salg Rycerskiej zajmuje Muzeum Historyczne.

Wieczorem czekata nas jeszcze jedna
atrakcja — ponad dwugodzinny rejs statkiem
po jeziorze Thun, potgczony z pozegnalng ko-
lacjg. Dtugo pamietaé¢ bedziemy podréz
wzdtuz gorzystych, gesto zalesionych i stabo
zabudowanych brzegdéw jeziora, za to
z zamkami Spiez, Oberhofen i Hinegg. Po
powrocie do Gwatt odbyta sie wzruszajgca
ceremonia pozegnalna, wsrdéd Smiechu i tez
uczestnicy podziekowali szwajcarskiej grupie
za naprawde doskonatg organizacje tego-
rocznego IYC, organizatorzy zas nam — za
fantastyczng atmosfere kongresu i owochg
prace w jego trakcie. Nastepnego dnia po
wielkim pakowaniu nastgpito wielkie pozegna-
nie — zegnat sie kazdy z kazdym — po czym
odwiezieni autokarem na lotnisko w Zurychu
bez probleméw dotarliSmy samolotem do
domu.

Bozena Moskalewicz:

ZARADNI W SYSTEMIE
OPIEKI ZDROWOTNEJ

~Wiedza sama w sobie stanowi site*
(Bacon 1561-1626)

Potrzeby informacyjne w chorobach
reumatycznych
Zeby skutecznie organizowaé proces

leczenia chora osoba musi dowiedzieé¢ sie

wiele 0 samej chorobie i leczeniu, o tym, jak
zy¢ z chorobg, jak stawiaé wtasciwe pytania
odpowiednim osobom, a takze gdzie mozna
otrzyma¢ dalsze informacje. Zawsze budzg
ciekawos$¢ sprawy zasadnicze.

Jakie sg objawy reumatoidalnego zapale-
nia stawow? Jakie sg objawy innych,
najczesciej wystepujgcych przewlektych
choréb reumatycznych? Co jest przyczyng
choroby, czy znamy przyczyne wiekszosci
choréb reumatycznych?

Jak ustala sie¢ rozpoznanie reumatoidal-
nego zapalenia stawow? Co stanowi trudno$c
w stawianiu diagnozy? Jak dtugo moze trwaé
okres diagnozowania?

Leki w leczeniu choréb reumatycznych. Co
to sag leki ,pierwszego rzutu“? Do jakiej grupy
nalezg lekarstwa ktdre biore, jakie moge miec
objawy uboczne, jakie sg dobre strony lekdw,
ktore otrzymuje?

Lecznictwo alternatywne w chorobach
reumatycznych. Warto$¢ medycyny naturalnej
w zwalczaniu niektorych dolegliwos$ci i radze-
niu sobie z chorobg. Komplementarna
(uzupetniajgca) rola wobec leczenia zasad-
niczego.

Zabiegi operacyjne w chorobach reuma-
tycznych. Kto i w jakim stanie powinien poddaé
sie operacji? Jakie sg zagrozenia i jakie sg
dobroczynne skutki interwencji chirurgicznej?

Fizjoterapia w chorobach reumatycznych.
Potrzeba ruchu, kontroli nad pracg stawow
i miesni. Chorzy zazwyczaj majg trudnoSci
z codziennym funkcjonowaniem — chodzeniem
czy schylaniem sie. Co moze zrobi¢ dobry
fizjoterapeuta dla  zmniejszenia  tych
ograniczen lub dawania sobie radny mimo
dysfunkcji uktadu ruchu.

Czy istnieje terapia zajeciowa.
Przeszkalanie do wykonywania innego
zawodu, gdzie sg odpowiednie osrodki, do
ktérych mozna sie zgtosi¢? Czy wsrdd pie-

legniarek jest specjalizacjia w zakresie
przewlektych chordb reumatycznych?
Jak wyglagda przyszto§é chorego

z przewlektym schorzeniem reumatycznym?
Obawy chorego dotyczace bardziej przysztosci
niz stanu obecnego. Wazne bedzie jak radzi¢
sobie z mozliwymi problemami leczenia i zycia
z choroba.

O
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ZaradnoS¢ w walce z przewlekta choroba
stawow

Aktywnos¢ ruchowa i aktywnos¢ zyciowa.
Nalezy sie spodziewaé, ze choroba moze
wplynaé na zycie codzienne, a niektére czyn-
nosci stang sie trudne Ilub niemozliwe.
Niemniej majac afirmujgca, pozytywna
postawe wobec zycia i podtrzymujgc wtasne
obowigzki zdecydowanie pomagamy sami
sobie w osiggnieciu dobrego stanu przez dtugi
okres czasu. Praktyczne rozwigzania urzadzen
domowych na uzytek przewlekle chorego
Lreumatyka“.

Radzenie sobie w chorobie — stres, emocije
i depresja. Poprawa stanu zdrowia i zdolno$¢
do radzenia sobie z chorobg jest w znacznym
stopniu zalezna od wtasnej reakcji psycholo-
gicznej na choroba.

Aby utrzymac dobrg samooceng, zachowac
ducha i radzi¢ sobie w zyciu, najistotniejsza
jest pozytywna postawa osobista.

Jak walczy¢ z bezsennoscig? Zaburzony
odpoczynek nocny zamienia sie w ogolne
zmeczenie podczas dnia i uczucie wyczerpa-
nia. Obcigza nie tylko chorego, ale i rodzine.

Aspekty prawne i finansowe choroby

przewlektej: zwolnienie chorobowe, pobyty
sanatoryjne, orzeczenia 0 niepetnej
sprawnosci.

Najczesciej zadawane pytania. Wieloletnia
praktyka wskazuje, ze reumatyk chce wyjasnic
pewne problemy, kitére pomogga mu w zma-
ganiach z choroba.

1. Jak rzeczywiscie nazywa sie choroba, na
ktérg choruje (czy to reumatyzm, gosciec,
rzs)?

2. Czy rozpoznanie jest pewne? Czy moze
warto zrobi¢ inne badania, konsultacje?

3. Dlaczego choruje, czy jest to dziedziczne?

4. Jakie objawy czekajg mnie w przysztych la-
tach? Jak szybko posuwa sie choroba?

5. Jak mozna leczy¢ rzs? Jakie sg za i przeciw
réznym rozwigzaniom?

6. Czy z powodu lekow, ktore biore, moge
mie¢ komplikacje?

7. Czy jest leczenie naturalne, ktére pomaga?
Cwiczenia, jakie?

8. Czy sg sprawy, na ktére musze zwrdcié
uwage: zatrudnienie, prowadzenie samo-
chodu, prawne lub finansowe sprawy?

Kto najlepiej moze nam odpowiedzie¢ na
watpliwosci dotyczgce choréb reumatycznych?

A wiec z czym moge sie zwracaé do lekarza
rodzinnego, specjalisty reumatologa,
pielegniarki, magistra farmaciji, fizjoterapeuty,
pracownika socjalnego — a z czym do sto-
warzyszenia chorych. Czy jest infolinia dla
chorych lub strona internetowa i jaki jest jej
adres.

Informacja dotyczgca choroby i leczenia
powinna trafia¢ do odbiorcy. Jednak przyjecie
tych informacji jest dla niektérych pacjentéw
trudne. Personel stuzby zdrowia bytby zdu-
miony, jak niewiele pacjent wie o0 zapobiega-
niu, chorobie przewlektej, lub co sam moze
zrobi¢ dla swojego zdrowia. Ograniczenia
w przyjmowaniu informacji powaznie utrudnia-
ja mozliwosci chorego w zapobieganiu choro-
bie lub organizowaniu procesu leczenia.
Stowarzyszenia chorych sg skarbnica
doskonatej komunikacji pomiedzy pacjentami.

Edukacja chorych z zakresie informaciji
medycznej jest uznana za jedng z metod
wpltywania na poprawe zdrowia. Profesor
D. Nutbeam z Wielkiej Brytanii podkresla, ze
edukacja informacyjna oznacza wiecej niz
przeczytanie broszury czy tez ustalenie daty
wizyty u lekarza: ,Podniesienie poziomu
edukacji odgrywa kluczowag role w procesie
wsparcia przez poprawe dostepu pacjenta do
informacji medycznej i umiejetnosci sku-
tecznego korzystania z tej informacji®.

Osoby chorujgce przewlekle gromadza
informacje od wielu specjalistéw, dotyczace
niezliczonych sposobdéw leczenia. Trudnoci
chorego w przyjmowaniu i rozumieniu tych
informacji sg przyczyng duzego ryzyka dla
jego zdrowia. Oznacza to w praktyce, ze chory
nie stosuje sposobu uzycia zamieszczonego
na opakowaniu lekarstwa Ilub nie umie
wypetni¢ formularza, ktéry otrzymuje w przy-
chodni. Pacjenci z takimi trudnosciami cze$ciej
trafiajg do szpitala, robig wiecej btedow pod-
czas leczenia czy przyjmowania lekow i mogg
mie¢ problemy w kontaktach z personelem

przychodni lub szpitala.
@
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Jolanta Grygielska
Pokonaé choroby reumatyczne (8)

ZDROWO JESC (2)

Artykut zostat opracowany na podstawie ,Arthritis
Helpbook® autorstwa Kate Lorig, James F. Fries
wydanie V, rozdziat 14, Perseus Book 2000. Jest to
podrecznik stosowany z powodzeniem od lat w kra-
jach anglojezycznych w ramach programu
»,Challenging Arthritis®, opracowanego na Uniwersy-
tecie w Stanford w Kalifornii, do nauczenia sie Zycia
z schorzeniem reumatycznym

Problemy ze zdrowym jedzeniem

L,Uwielbiam jes¢ poza domem (lub niena-
widze gotowac), skad wiec mam wiedziec, czy
zdrowo jem?*

Zawsze kiedy nie masz czasu, nie lubisz
gotowac, czy tez nie masz energii na robienie
zakupdw i przyrzadzanie positkdw, jedzenie
poza domem musi zaspokoi¢ Twoje potrzeby.
Jest wiec niezbedne, aby wiedzie¢, co jest
zdrowe.

Jedzac poza domem:

wybieraj restauracje, ktore oferujg bogatg
game zywno$ci i sposobdw jej przygotowa-
nia. Nie obawiaj sie zapytaé¢, jak dana
potrawa jest przyrzadzona, zwtaszcza jezeli
spotykasz sie z nig po raz pierwszy.
planuj co i w jakiej ilosci chcesz zjesc.
wybieraj potrawy z matg zawartoscig
ttuszczu, soli, cukru lub pytaj, czy moga by¢
przyrzadzone zgodnie z Twoimi potrzeba-
mi. Mozesz zamdéwic¢ satatke z okrasg, ale
podang oddzielnie czy chleb bez masta.
Wybieraj rybe badZz drob zamiast czer-
wonego miesa. Unikaj smazonych potraw,
z duzg zawartoscig Smietany. Wybieraj te
potrawy, ktdrych sktadniki sg wymienione.
Do obiadu zamawiaj duzg ilo$¢ warzyw, ale
bez masta i soséw. Na deser — owoce,
jogurt z matg zawartoscig ttuszczu.
- zamawiaj pierwszy, aby sie nie skusi¢ na
cos innego, styszac, co wybierajg inni.
- jezeli decydujesz sie na fast food, wybierz
satatke bez okrasy, pieczone ziemniaki, sok
czy mleko.

,Podjadam, ogladajgc telewizje (czy czyta-
jgc).”

Jezeli jest to Twoim problemem, zaplanuj
wczesniej przygotowanie zdrowszych prze-
gryzek. Zamiast jesé chipsy czy ciastka, jedz
Swieze owoce czy warzywa korzenne. Sprébuj
wyznaczy¢ sobie w domu i w pracy strefe
,edzenie” i nie jedz poza nig.

~Jem, Kiedy jestem zdenerwowany, mam
depresje, czuje sie samotnie.”

Wiele ludzi lubi je$é. Niektdérzy jedza, kiedy
nie majg nic innego do roboty. Inni jedzag
z nerwéw czy majgc zlty dzien. W tym czasie
wielu traci kontrole nad tym co i w jakiej iloSci
jedzg. Zasiadasz wiec z petng torbg chipsow
ziemniaczanych i nie mija godzina, a torba jest
pusta.

Aby utatwi¢ sobie kontrole, sprébuij:

- prowadzi¢ dzienniczek. Kazdego dnia za-
pisz co i ile zjadteS. Zanotuj, jak sie czufes,
majgac wzmozony apetyt. Na co miate$
ochote, nie bedac jednoczesnie gtodny.

- zrob plan na wypadek trudnych sytuaciji.
Jezeli jeste$ zdenerwowany, idz na spacer,
weZz sie za uktadanie puzzli lub zajmij
czyms innym swoj umyst i rece.

LZdrowe jedzenie nie smakuje tak samo jak
Lprawdziwe®. Kiedy jem, chce cos konkret-
nego, jak migso z ziemniakami.*

Jezeli probujesz je$¢ zdrowo, nie oznacza
to wcale, ze nie mozesz je$¢ migsa z ziemnia-
kami. To oznacza jedynie, ze musisz zmienic
nieco sposoby przyrzadzania i zakupy
w sklepie.

JAle ja uwielbiam gotowac.”

Jezeli lubisz gotowal, jeste$ szczesScia-
rzem. Masz wigc szanse o0siggngé wyzszag
klase w gotowaniu. Eksperymentuj ze swoimi
ulubionymi przepisami, zmniejszajagc w nich
zawarto$¢ ttuszczu, cukru i soli.

,Mieszkam obecnie samotnie i nie jestem
przyzwyczajony do gotowania dla jednej
osoby. Objadam sie, aby jedzenie sie nie
zmarnowato.“

Jest to problem dla osdb, ktére nie sg
przyzwyczajone do mierzenia skfadnikow.

G2)



Co zrobi¢ z nadwyzka jedzenia:

- natéz sobie na talerz tyle jedzenia, ile
potrzebujesz i postaw go na stole.

- jak tylko skonczysz je$¢ to, co pozostato
wstaw do lodéwki — nie musisz gotowac
nastepnego dnia.

- zapro$ przyjaciot na obiad lub zaplanu;j
wspolng kolacje z bliskimi.

Problemy z utratg wagi

»,Chciatabym zrzucic 5 kilogramow w ciggu
najblizszych dwdch tygodni. Chce dobrze
wygladac dla...“

Kazdy, kto chce straci¢ na wadze, chce to
zrobi¢ szybko. Stracenie 2 — 5 kg w ciggu jed-
nego — dwodch tygodni jest mozliwe, ale
niezdrowe. Szybka utrata wagi to zazwyczaj
utrata wody z organizmu, a to moze by¢
niebezpieczne. Jezeli juz sie to stanie, moga
dojs¢ takie objawy jak bdl glowy, zmeczenie,
bezsennosé.

Jak rozsadnie straci¢ zbedne kilogramy:

- przyjmij sobie za cel stopniowg utrate wagi
— okofo 1 kg na miesigc.

- okres$l sposoby utraty wagi (np. przez
zwiekszenie aktywnosci fizycznej, zmiane
nawykéw zywieniowych).

- zmien podejscie z: ,musze straci¢ 5 kg za
wszelkg cene“ na: ,stopniowa utrata wagi
pomoze mi poczuc¢ sie dobrze”.

- badz cierpliwy. Nie przybrates na wadze
przez jedng noc, a wiec sie nie spodziewaj,
ze zbedne kilogramy szybko zrzucisz.

LStracitem pierwsze kilogramy nadwagi bez
problemu, ale nie moge stracic tych ostatnich.*”

To moze by¢ frustrujgce, zwtaszcza gdy
odzywiasz sie zdrowo i jeste$ aktywny. Moze
to oznaczac, ze Twoj organizm przyzwyczait
sie do nowej dawki kalorii i aktywnosci.

Jezeli czujesz sie z tym dobrze, oznacza to,
ze nie potrzebujesz utraty kolejnych kilo-
gramow. By¢ moze zastgpite$ nadmiar tkanki
ttuszczowej migesniami, ktére wazg wiecej.

Jezeli mimo to, nadal pragniesz straci¢
kolejne kilogramy, spréobuj:

- zmien swdj cel tak, aby sprobowaé zrzucic
kazde dodatkowe 0,5 kg w kilka tygodni.

(ZEOTV/SRODER)

- dodaj do swojej fizycznej aktywnosci nowe
¢wiczenia, jezeli dotychczasowe staty sie
zbyt fatwe.

- badz cierpliwy i daj swojemu organizmowi
czas na dostosowanie si¢ do nowego wzor-
ca.

,Czuje sie pozbawiona jedzenia, ale lubie
probowac straci¢ zbedne kilogramy.*

Kluczem do osiggniecia i utrzymania
zdrowej wagi jest wprowadzenie zmian, ktére
mozesz przyja¢, a nawet polubi¢. Niestety
wiekszo$¢ z nas kojarzy utrate wagi z tym,
czego nie wolno nam jesé. A jest to okazja do
nauczenia sie, jak przyrzadza¢ inaczej
potrawy, a nie rezygnowac z nich.

~Skonczytem jedzenie przed wszystkimi.*

Zbyt szybkie jedzenie moze byé
spowodowane roznymi przyczynami. Moze
ograniczasz jedzenie do 1 — 2 positkdw dzien-
nie, nie przegryzajac pomiedzy nimi. Jeste$
wiec bardzo gtodny, siadajgc do stotu. Inng
przyczyng moze by¢ brak mozliwosci zrelak-
sowania sie przed positkiem.

Jak tego unikngc¢:

- prébuj nie taczy¢ positkdw — doprowadza to
do przejadania sie przy nastepnym.

- przyzwyczaj sie do zdrowych przegryzek
pomiedzy positkami — zaplanuj co$ na
drugie $niadanie i podwieczorek.

- jedz czesciej mniejsze positki. Jest to
zdrowsze dla Twojego uktadu pokar-
mowego hiz jedzenie duzego positku
w pospiechu.

- dobrze pogryz i pozuj jedzenie. Jedzenie
jest przyjemna koniecznoscia.

- pij duzo wody. Zaleca sie¢ 6 — 8 szklanek
wody dziennie. Pomaga to je$¢ mniej,
ogranicza uboczne dziatanie lekow, wptywa
na dobre dziaftanie nerek.

- sprébuj zrelaksowacé sie po6t godziny przed
positkiem.

»,Nie moge tego zrobi¢ sam.”

Utrata wagi nie jest tatwa, ale mozliwa.
Czasem potrzebna jest pomoc. Skontaktuj sie z:

- zawodowym dietetykiem.
- grupag wsparcia jak Straznicy Wagi, gdzie
spotkasz osoby z podobnymi problemami.

O
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Kolejng motywacjg do zmniejszenia wagi
ciata jest zmniejszenie bdlu stawdéw. Jest to
jeden z nielicznych przypadkow, kiedy utrata
jest sukcesem.

Problemy z przybraniem na wadze
»,Nie wiem jak przytyc.”

Jest kilka sposobdéw na zwigkszenie kalorii.
Uzgodnij ze swoim lekarzem, ktére z po-
nizszych zalecen sg wtasciwe dla Ciebie:

- jedz mniejsze positki czesto w ciggu dnia
jak przy odchudzaniu

- przegryzaj bogate w kalorie produkty jak
orzechy, nasiona, suszone owoce,

- pij bogate w kalorie napoje

- jedz bogate w biatko produkty,

- dodawaj miesa do safatek, zup i innych

potraw

- dodawaj tartego sera do warzyw i innych
potraw,

- dodawaj masta, margaryny, oleju i Smietany
do potraw,

- nie tgcz positkdw,

- stosuj witaminy i
nieczne,

- jedz wysokokaloryczne potrawy na
poczatku kazdego positku, warzywa, owoce
i napoje zostaw na koniec.

mineraty jesli to ko-

~Jedzenie nie smakuje jak dawniej.“

Jezeli przyjmujesz zbyt duzo lekdéw, smak
moze Ci sie pogorszy¢. Gdy dodatkowo
zauwazysz, ze wiecej solisz niz poprzednio,
nalezy to zmieni¢ poprawiajgc smak potraw
inaczej:

- sprébuj wykorzystaé sok z cytryny, ziota
i inne przyprawy,

- zmien przepisy tak, aby byly bogate w réz-
norodne skfadniki pokarmowe, co poprawi
wyglad i smak potraw,

- przezuwaj jedzenie dituzej, co moze
zwigekszy¢ stymulacje kubkéw smakowych.

»,PO przygotowaniu positku, nie mam sity
jesc.”

Jest to duzy problem, poniewaz musisz
jes¢, aby mie¢ energie. Moze Ci tu pomdc:

- planowanie positkow na tydzien,
- nastepnie kup to, co potrzebujesz,

- rob przerwy w czasie przygotowania positku
na odpoczynek,

- przygotuj na 2, 3 i wiecej razy pod warunk-
iem, ze sprawia Ci to przyjemno$c,

- zamroz nadwyzke w porcjach na jeden
positek — wykorzystasz jg, gdy bedziesz
czuc sie gorzej,

- popro$ o pomoc, zwfaszcza przygotowujac
duzy positek.

411

s~Jedzenie sprawia mi przykrosc®, ,Napraw-
de nie mam apetytu.”

Osoby, ktére czujg dyskomfort przy jedze-
niu, zazwyczaj majg niedowage. Tu mozna
sobie pomadc:

- jedzgc 4 — 6 mniejszych positkéw dziennie
zamiast trzech wigkszych,

- unikaj produkitéw, po ktérych czujesz sie
niedobrze. Trzeba poobserwowac reakcje
organizmu na rézne produkty. Czes¢ z nich,
jak fasola czy cebula, powodujg problemy
przy zjedzeniu zbyt duzej ilosci.

- jedz wolno, biorgc mate kawatki do ust
| przezuwajac je dobrze.

- zrelaksuj sie pét godziny przed positkiem
lub wez kilka gtebokich oddechdéw w jego
trakcie.

»,Nie moge tyle jes¢ za jednym razem.”

Nie ma koniecznosci jedzenia tylko trzech
positkdow dziennie.

Problemy z utrzymaniem wagi

~Stosowatem  wczesniej wiele  diet
i stracitem wiele kilograméw. Ale zawsze
znowu przybieratem na wadze. Jest to irytu-
jgce i nie rozumiem, dlaczego tak sie dzieje.*”

Wielu z nas ma za sobg doswiadczenia
z krotkoterminowymi i restrykcyjnymi dietami
nie wprowadzajgcymi zmian w naszych
dotychczasowych zwyczajach zywieniowych.
Jedynie drastycznie ograniczajg jedzenie.
Twdj organizm nie wie, kiedy dostanie odpo-
wiednie pozywienie, a wiec przystosowuje sie
do biezgcej sytuacji poprzez zwolnienie
przemiany materii. Potem po zakonczeniu
diety wracamy do normalnego wyzywienia
i nabieramy wigcej kilogramow niz udato nam
sie straci¢. Organizm gromadzi zapasy nha
wypadek, kiedy ponownie ograniczy mu sie
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pozywienie. Tak wiec waga cyklicznie spada
i rosnie, co jest niezdrowe i zniechecajace.

Kluczem do utrzymania zdrowej wagi jest
przyjecie zdrowych zwyczajow zywieniowych.

Dodatkowo warto:

- ustawi¢ granice zdrowej dla siebie wagi,

- obserwowaé poziom swojej aktywnosci,
¢wiczy¢ 3 do 5 razy w tygodniu w celu
utrzymania wagi. Jesli to mozliwe zwigkszaj
poziom aktywno$ci.

sDbam o swojg wage w krotkim okresie,
potem wymykam sie spod kontroli i znowu
Skupiam sie na tym, co jem. Wracam do
starych nawykow.*

Jesli tylko troche wrdcites, nic sie nie stato.
Ustal na nowo date, od ktorej zaczniesz kon-
trolowa¢ swojg wage. Moze chcesz sie
dotaczy¢ do grupy wsparcia i pozosta¢ w niej
przez 4 — 6 miesiecy.

Diety reumatyczne i leczenie — jak unikngé
putapek

Jezeli chcesz wigczy¢ do leczenia diete (lub
inny rodzaj terapii alternatywnej), zapoznaj sie
z ponizszymi wskazdéwkami, aby upewnic sie,
czy bedzie to korzystne dla Ciebie:

Krok 1: Poszukaj pisanej informacji na
temat diety czy innego leczenia — poznasz ich
dziatanie i skutecznosé.

Krok 2: Przeczytaj informacje na temat
danych, jakie posiada autor. Odpowiedz sobie
na pytanie, czy sg to opowiesci pojedynczych
0s6b czy badania naukowe.

Krok 3: Jezeli sg to historie pojedynczych
0s0Ob, odpowiedz sobie na pytania:

- Czym te osoby rdznig sie od innych
chorych na schorzenie reumatyczne?

- Czy co$ innego mogto spowodowac
poprawe stanu zdrowia? Moze leki
i éwiczenia? Moze pozytywne myslenie?

Krok 4: Jezeli dane pochodzg z badan
naukowych, odpowiedz sobie na pytania:

- Czy byta grupa kontrolna podobna do grupy
badanej?

- Czy obie grupy byty podobne co do wieku,
pfci, wagi, ¢wiczen i stanu choroby?

(ZEOTV/SRODER)

- Czy naukowcy interpretujg czy przedstawia-
ja wyniki?

- Czy rezultaty badan byty publikowane
w pismiennictwie naukowym?

Krok 5: Jesli dalej nie jestes pewny spro-
bowaé czy nie, porozmawiaj z lekarzem czy
innym specjalista.

Krok 6: Jezeli nie masz z kim sie skonsul-
towac, odpowiedz sobie na kolejne pytania:

1) Czy dieta eliminuje wazne skfadniki pokar-
mowe? Jezeli tak, moze by¢ szkodliwa dla
zdrowia.

2) Czy dieta zaleca jedynie kilka rodzajow
pozywienia? Moze to by¢ niezdrowe.

3) Czy dieta jest zbyt kosztowna? Jezeli tak
decydujgc sie na nig, musisz ograniczyé
znacznie inne wydatki.

4) Czy jeste$ gotéw na ktopoty i koszty, nie
majgc pewnosci, ze to pomoze w leczeniu?

Jezeli odpowiesz ,nie“ na pierwsze 3 pyta-
nia i ,<tak“ na ostatnie, wydaje sig, ze dieta ta
nie bedzie dla Ciebie ciezka.

I na koniec. Prawidtowo je$¢ nie oznacza
zapomnie¢ na zawsze o niektorych produk-
tach. Oznacza nauczyé sie je$€¢ w sposob
urozmaicony i we wtasciwej ilosci, aby byc¢
zdrowszym i zmniejszy¢ objawy choroby.

Pamietaj, ze nie mozesz traktowaé zmiany
nawykéw zywieniowych jako kary. Powiniene$
znalezé zmiany najbardziej korzystne dla
Ciebie.

Jedzenie i leki

Jedzenie i leki majg wzajemny wptyw na
siebie. Jedne tabletki dziatajg lepiej przyj-
mowane na pusty zotgdek, inne na petny czy
w trakcie jedzenia. Niektore leki mogg zmie-
nia¢ Twoje potrzeby zywieniowe. Jezeli
bedziesz wiedzie¢, jak reagujg leki z jedze-
niem, pomoze Ci to unikng¢ niektérych pro-
blemow.

Jezeli dostajesz nowe leki, zapytaj lekarza
lub farmaceuty, czy masz przyjmowaé je
w czasie positku czy przed. Wiele niestery-
dowych lekéw przeciwzapalnych powinno by¢
przyjmowanych w czasie jedzenia, aby

uniknaé probleméw zotadkowych.
@
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10 LAT POZNIEJ

Wywiad z Hanng Zechowskg i Bozeng Moskalewicz

Stowarzyszenie Reuma-

6(.;\,( Szenl'e

& %, tykéw i ich Sympatykéw
c;)? 2 zostato zarejestrowane w sty-
2 < czniu 1993 r. Od poczatku
“}.7 &T swego istnienia cztonkowie
z@a,w“s g kota w Warszawie spotykali

sie na ¢wiczenia w prywat-
nych mieszkaniach i 2 razy w miesigcu
w Ministerstwie Zdrowia na ul. Dtugiej. Od 10
lat Stowarzyszenie korzysta 2 razy w tygodniu
z sali gimnastycznej w Instytucie Reuma-
tologii w Warszawie. Z tej wtasnie okazji
,Ztoty Srodek“ rozmawia z Bozeng Moska-
lewicz, socjologiem, kierownikiem Zakfadu
Epidemiologii Instytutu i Hankg Zechowska,
fizjoterapeutkg, animatorkg i prezesem
Warszawskiego Kota Stowarzyszenia.

,Zloty Srodek*: Jak to sie zaczeto?

Hanka Zechowska: Zaczefo to sie wiecej niz
10 lat temu, bo w 1993 roku. SpotkatySmy sie
z Bozeng Moskalewicz na warsztatach
,Reumatyzm — nasz problem®, ktére zorga-
nizowata w Ministerstwie Zdrowia na Dtugiej
socjolog Elzbieta Bobiatyriska.

Zaproponowatam, ze jak sala gimnastycz-
na w Instytucie jest po potudniu wolna, to
moze by zatatwi¢ sale gratis, a ja dam prace
gratis i stworzymy grupe samowspierajaca.

ZrozumiatySmy sie. NadawatySmy na
jednakowych falach. | dzieki temu dr Moskale-
wicz zatatwita z dyrektorem sale.

Wiec zaczeliSmy urzedowaé 2 razy w ty-
godniu na sali gimnastycznej. Ja prowadzitam
zajecia.

Bozena Moskalewicz: Bardzo zazdroscitam
krajom zachodnim, ze tam dziatajg sto-
warzyszenia pacjentéw, ktére majg swojg site
i sukcesy.

Ale tez wiedziatam dobrze, ze tam, gdzie
od 40 lat istniejg ligi socjalne, poczatki ruchu
pacjentéw byty zainicjowane przez lekarza.

| nagle przypadkiem dowiaduje sie, ze jest
jaka$ grupa, ktérg sami stworzyli pacjenci.
Natychmiast powiedziatam w mojej dyrekciji,
ze funkcjonowanie takiego stowarzyszenia to
sg koszty, ktére Instytut powinien po czesci
ponosic.

Byta to najbardziej do przyjecia forma inter-
wencjonizmu ze strony medycyny w prace
grup pacjentow. Tak uzyskatam te zgode na
nieodptatne korzystanie z sali Instytutu.

ZS: Co to dato?

HZ: Mnie to bardzo dowarto$ciowato. Bo
sama wiesz, jak to jest. Jak cziowiek jest
chory, to nie ma sity, a chciatoby sie duzo.

W domu mi sie ¢éwiczy¢é nie chciafo,
a wiadomo przy reumatyzmie — to przede
wszystkim ruch. Krecenie sie w domu przy
garach, przy dzieciach to jest praca, nie
Zaden ruch.

Przez to, ze ja sama w siebie nie
wierzytam, myslatam, ze jestem staba.
A w nas tkwig wielkie pokftady energii
i roznych pomystow, tylko trzeba je po prostu
urzeczywistnic.

Chodzitam na rdzne warsztaty, poznatam
siebie. Widziatam jak inni ludzie tez pracujg
i co uzyskujg. No i ja zaczetam nad sobg pra-
cowac. Ale ja jestem taka, ze jak cos mam, to
sie lubie tym podzieli¢. Przez te 10 lat wszys-
tkie moje marzenia sie zmaterializowaty.

Widze, jak ludzie, ktdrzy przychodza,
zmieniajg sie. Sg bardziej otwarci na innych.
Przychodzg 2 - 3 lata, dojdg do pionu
i uciekajg w swojg strone. My te wszystkie
zajecia robimy po to, zeby siebie bardziej po-
znac i zeby sie otworzyc.

W dzisiejszych czasach wszystko jest takie
szybkie. Wiekszo$¢ ludzi nie ma sity, nie ma
energii, nie ma ochoty. Nie chce sie chciec.

My wszystko to robimy, aby sie chciato
chcie¢. Robimy to, co w danej chwili jest
potrzebne. Trzeba sie dostosowacé do ludzi,
do atmosfery, jaka jest w danej chwili.

BM: Ciesze sie bardzo rozwojem zespotu.
Obserwuje iloSciowy przyrost zespofu
i tworzenie sie nowych zespotéw, grup czy
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stowarzyszen w roznych miejscach kraju. To
Stowarzyszenie dziata stale. Mam ogromne
zaufanie do tej aktywnosci, poniewaz ona caty
czas powoduje przyrost.

Zaluje, ze tego caftego ruchu nie obser-
wowato sie w sposéb regularny. Czuje, ze jest
to po prostu fantastyczne i prawie
nieporownywalne z niczym, co dzieje sie
w Polsce, co jest robione i to doskonale.

Patrze z zaufaniem na to, ze ludzie,
umiejac sie wyraza¢ poprzez ruch i poprzez
ciafo, zaczynajg sie wyrazac formalnie, zaczy-
naja moéwi¢ lub pisaé, czego zywym
przyktadem jest Hania, ktéra potrafi napisac
artykut, potrafi wystgpi¢ w sejmie, w radio
I wszedzie, gdzie trzeba.

Bytam niespokojna, jak dalej okresla swoje
dazenia, pragnienia i ambicje ludzie, ktorzy sg
w Stowarzyszeniu. Przychodzi tu w sukurs
Dekada Koéci i Stawoéw i Manifest na Trzecie
Tysigclecie. Jest on bardzo odwaznym
zarysowaniem niezaleznych celéw ludzi,
ktorzy chorujg, ktdrzy majg mie¢ za partnera
catg medycyne. Nie ma luki pomiedzy zywag
codzienng aktywnoscig 10-lecia tej grupy,
a zarysowanym planem, ktéry przynajmniej
na 10 lat jest juz gotowy — Manifestem na
Trzecie Tysiaclecie.

ZS: Czego nauczyla ta wspdlpraca? Czym sie
rézni obecna Hania od tej Hani sprzed 10 lat?

HZ: Tym, ze jestem tagodniejsza, ze
dostrzegam w zyciu wiele barw, bo przedtem
tak biato-czarno patrzytam. A w tej chwili biore
tak, jak jest.

Jak widze po twarzy, po ruchach, ze ludzie
po 3 miesigcach systematycznego chodzenia
lepiej sie czujg, nie potrzebuje niczego wiecej.

Moja praca nie idzie na marne. Tu widaé
efekt. A jak sie widzi efekt, to sie chce dalej
robié.

Jak chodzitam na rézne warsztaty, to
nauczytam sie tego, ze my do konca siebie
nie znamy i trzeba siebie poznawac. A pozna-
je sie siebie nie w mysleniu, tylko w dziataniu.

| czego jeszcze sie nauczytam przez te
przeszto 10 lat? Trzeba bra¢ z zycia wszys-
tko, co najlepsze i dostrzega¢ pozytywne
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strony, a nie wpada¢ w panike, jak co$ nie
wychodzi.

Nauczytam sie sama i uczymy sie wspol-
nie. Ta energia przechodzi, krgzy bez przer-
wy. To wtasnie jest sens zycia: zeby odbieraé
i oddawaé. Ruch to zycie.

BM: Musze przyznaé, ze kiedy przysztam
tutaj do pracy w Instytucie Reumatologii
batam sie bezposredniego kontaktu z ciezko
chorymi. Batam sie tego, ze to zasmuci mnie
tak gteboko, ze nie wybrne z tego psy-
chicznie.

Czytam w teorii, ze kontrola nad destruk-
cyjnymi myslami utatwia kontrole nad bdolem.
Zobaczytam to dopiero w grupie. | to, co dla
mnie byto niezwykte, to byt kontakt z ludzmi,
ktorzy sg chorzy, a potrafig sami zorga-
nizowac swoje zycie mimo choroby. Sg boha-
terami, o ktorych sie mato mowi.

Uczymy sie odbija¢ od wzoréw rodzinnych
na zupetnie inny poziom, ktory jest wielkg
szkotg spoteczng, jeszcze nie polityczng. Ale
to jest w tle. Wszystko, co robimy dla ludzi, to
jest polityka. Méwi sie o polityce zdrowotnej.

Zobaczytam bezposrednio, ze zyjemy
w wiekszej grupie niz rodzina i to zycie daje
bardzo duzo korzy$ci. Tworzg sie inne grupy,
za granicg nas dostrzegajg. Zdrowi widzg, ze
chorzy umiejg wspétpracowac¢ i maja swoje
zadania, cele i to wszystko wypetniaja.

ZS: Co dalej?

HZ: Dalej to jeszcze duzo roboty. Bo my sie
uczymy $wiadomosci spotecznej. Jak sie
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zbierze grupa, ktdra pozytywnie dostrzega
co$ w zyciu, to z tego co$ wyjdzie.

ZaczynaliSmy my pierwsi przeszto 10 lat
temu, a w tej chwili jest juz ile? — dwadziescia
kilka grup w Polsce.

Cziowiek jest czescig natury. Trzeba zyé
w symbiozie z naturg, dostrzegac¢ drugiego
cztowieka i nie tylko staraC sie, zeby mnie
byto wygodnie, ale zeby byto dobrze naokoto
i zeby innym pomac.

Lekarze sg bogami dla pacjentéw. Dobrze
bytoby, gdyby lekarze zwracali wigkszg
uwage pacjentom na ich wewnetrzng site.
Zeby pacjenci uwierzyli, ze moga sami sobie
pomac, a nie tylko chemiczne leki, ktére moga
by¢ szkodliwe. Trzeba samemu w sobie
odporno$¢ zbudowaé, zeby mniej chorowad.
Bo jak odpowiednio cztowiek zyje: odpowied-
nio je, odpowiednio sie rusza, odpowiednio
sie ubiera, to i choroba fagodniej przechodzi.

Tylko, ze my ludzie nie mamy umiaru.
A ten umiar to, tak jak nasz magazyn, ztoty
Srodek. Wszystko w zyciu mozna robié, tylko
zeby nie krzywdzi¢ drugiego i bez przesady.
Bo kazdy nadmiar jest gorszy niz niedosyt.

BM: Mysle, ze tu Hania powiedziata bardzo
wazng rzecz. Mianowicie, ze leki to miecz
obosieczny. To co daje medycyna: lekarstwa,
fizjoterapie albo leczenie operacyjne, jest
zarezerwowane dla najciezej chorych.

Wielu chorych jest miedzy bdlem i cierpie-
niem, niedostatecznie dajgcym sie poprawic
przez leki, czy przez operacje. Trzeba zrobic¢
cos trzeciego. To, co robig stowarzyszenia.
Wtasnie grupy pacjentéw moga nauczy¢ dok-
torbw i innych terapeutéw. Ja licze, ze
doswiadczenie stowarzyszen bedzie zrodtem
informacji i edukacji dla personelu medycz-
nego.

Bedzie coraz wiecej zrzeszonych chorych,
bo poczujg, ze robig cos swojego. Cztowiek
chory jest w otoczeniu rodzinnym, ktore nie
zawsze go rozumie. Dla najblizszych tez sg
potrzebne kursy doszkalajgce.

Wierze jeszcze, ze grupy dorostych wptyna
przez przyktad na grupy chorej mtodziezy,
ktére bedg tworzyly zgrupowania oséb zain-
teresowanych tym tajemniczym potencjatem,
ktory jest w nas. To on nam przyniesie

zdrowie, a nie inne sposoby, ktére dawniej
uznawane byly za wylgczne, a dzi§ nie
wystarczaja.

Anna Nina Orfowska

WIELE PRZESZEDLEM
W SWOIM Z2YCIU

(historia pewnego zeszytu)

Od Autorki:

Bytam zywym, lubigcym wszelkie sporty
dzieckiem. Postanowitam zdawacC do szkoty
sportowej. Byt rok 1997, a ja miatam wtedy 10
lat. Udafo sie. Zdatam do klasy, gdzie trenuje
sie koszykdwke. Poczatki byly ciezkie, ale
radzitam sobie.

Bytam przecietna, ani nie najgorsza, ani nie
najlepsza, po Srodku. Z kazdym miesigcem
byto coraz ciezej. Wiecej treningdw, wiecej
wysitku. Przyszto lato. Pierwszy rok szkoty
sportowej minagt, ale to wtasnie wakacje
okazaty sie momentem przetomowym. Obdz
sportowy organizowany przez szkote w sierp-
niu. Myslatam — odpoczne. Niestety. Codzien-
nie trening gorszy niz kazdy poprzedni
i gorszy od kazdego w szkole. Spadtam
z poziomu $redniej do ostatniej. Wolniegj
biegatam, nizej skakatam, lecz mimo narze-
kan, wychowawczyni nie zwracata na mnie
uwagi.

Po wykanczajgcym obozie rozpoczat sie
kolejny rok szkolny. Od poczatku nie cho-
dzitam na w-f. Mama probowata znalez¢ przy-
czyne moich boléw i pogarszajgcego sie
stanu mojego zdrowia chociaz dobrze
wiedziata, ze jest to reumatoidalne zapalenie
stawow — choroba odziedziczona po niej
samej. Wiedziata, mimo zaprzeczen lekarzy.
Dostatam od lekarza jedynie zwolnienie z w-fu
na miesigc uzasadnione przetrenowaniem.
Niedtugo po tym przestatam chodzi¢ do
szkoty.

No i wtedy trafitam do szpitala. Nie. Nie
odkryto choroby, ktéra byta przyczyng bdlu.
Po badaniu krwi zauwazono podwyzszony
poziom cukru. To byfa cukrzyca.

13 listopada 1998 r. w pigtek (nie uwazam,
ze pechowy) znalaztam sie w Akademii

O
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Medycznej w Gdansku, nie majgc pojecia, co
mnie czeka. Przez 2 tygodnie tam spedzone
coraz bardziej uswiadomitam sobie, jak be-
dzie wyglada¢ moja najblizsza przysztosé.

Wrécitam do domu. Codziennie zastrzyki,
dieta. Tak wygladaty moje dni. Lecz tego byto
mato. Coraz gorzej sie czutam. Wiedziatam
juz, ze to RZS. Bratam leki. Nie pomagato.
Przestatam wychodzi¢ z domu, bo nie miatam
sity zejs¢ ze schoddw.

We wrzesniu 1999 r. przeprowadzitam sie
z rodzing z mieszkania do domku. Po roku nie
chodzenia do szkoty trzeba bylo wystgpic¢
o indywidualne nauczanie, a ze nie chciatam
chodzi¢ o klase nizej niz powinnam, to
musiatam w pét roku zaliczy¢ dwie klasy. W
tym okresie napisatam ponizsze opowiadanie,
ktére byto zadaniem domowym.

Dopiero teraz zrozumiatam, ze jest to
odzwierciedlenie sytuacji, w ktorej sie wtedy
znajdowatam.

Pisatam o sobie. Nieswiadomie ukazy-
watam swoje cierpienie, a podswiadomosé
zacenzurowata je, podstawiajgc za mojg
osobe przedmiot.

Zostalem wyprodukowany w najlepszej
fabryce w miescie. Miatem wtedy najbiel-
sze kartki, jakie tylko mozna sobie wy-
obrazi¢. Potem trafitem do sklepu papier-

niczego. Tam nie musialem dlugo czekac

na nabywce. W przeciqgu zaledwie jedne-
go dnia stalem sie¢ wlasnosciq pewnego
chlopca.

Zaczelo sig pieklo. Gdy tylko chiopak mnie
dotknglt, wiedzialem, ze nie bedzie dobrym
wlascicielem drogiego zeszytu.

Chiopak wszedt prawdopodobnie do swe-
go domu i rzucil mnq o biurko. Bolalo!

Po chwili malec wrdcit, jadl pgczka, pod-
niost mnie i cata moja oktadka przemokta
ttuszczem. Zostala nieodwracalnie znisz-
czona.

Potem przybiegta bestia, doberman. Pies
wbil we mnie swe kty i uciekt. Prawdo-
podobnie poczut ttuszcz na mej okladce,
ktory pozostawit chlopiec.

Tragedia! Bestia rozszarpala mnie, zosta-
tem jedng kartkq i okladkq.

Odtqd nie bylem juz zeszytem, bylem
niczym.

Chlopiec mnie zobaczyl, podnidst, zapisal
ostatniq kartke i wyrwat. Nastepnie wyrzu-
cit mnie bezdusznie za okno.

Teraz umieram na pobliskim podworku, ja
— tylko oktadka.

Anna Nina Ortowska jest obecnie uczen-
nicg Il klasy lll Liceum w Gdyni i cztonkiem
Stowarzyszenia Pomocy Wzajemnej ,Endo-
proteza“ z Sopotu

Dla przyblizenia sylwetki autorki pracy,
kilka stow wychowawcy klasy. Jest to opinia
na zakonczenie semestru:

,laka osoba potrzebna byta w naszej
klasie. Systematyczna, pracowita i obowigz-
kowa.

Pojawienie sie Niny w klasie zmobilizowato
wielu do walki o oceny, a tym najlepszym
pozwolito na odwrdcenie od siebie uwagi
klasy. Wielkie gratulacje nalezg sie Ninie za
sz6stke z matematyki. Jestem petna podziwu!
Szostki z matematyki nie widziatam juz bar-
dzo dawno. Kolejny sukces to czwdrka
z niemieckiego. Tak trzymac!

Nina bardzo zaprzyjaznita sie z klasg. Jest
radosna, zyczliwa, $wietnie radzi sobie
z ,ustawianiem“ chtopakéw, ktérzy chetnie
przebywajg w jej towarzystwie. Bardzo aktyw-
nie uczestniczy w zyciu klasy, réwniez na
dyskotekach.”

Nina z siostrg Natalig
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Ankieta

ZYCIE ZE SCHORZENIEM
REUMATYCZNYM

Opracowanie na podstawie materiatow prasowych
przygotowanych na konferencje dla dziennikarzy
prasy medycznej i wydawnictw dla chorych przez
Carie Monagham i Birte Glising, Berlin 11 czerwca
2004.

W 2004 roku Rada
Programowa  PARE
Manifestu przepro-
wadzita badanie w 7
krajach  europejskich:
we Francji, Niemczech,
na Wegrzech, we Wio-
szech, Holandii, Szwe-
cji i Wielkiej Brytanii.
W  badaniu wzieto
udziat ponad 600 oséb.
Celem badania bylo okresSlenie wptywu
schorzenn reumatycznych na normalno$¢
zycia, a w szczegolnosci:

* relacji pomiedzy chorym i jego lekarzem,

e dostepnosci i jakosci informacji na temat
medycznego i nie medycznego leczenia,

* dostepnosci leczenia i opieki w réznych
krajach,

e dostepnosci ustug socjalnych w réznych
krajach,

e dostepnosci i odptatnosci za
medyczne i nie medyczne,

e dostepnosci i jakosci informacji na temat
dziatan ubocznych lekdw i ich unikania.

leczenie

Wszystkie osoby biorgce udziat w badaniu
miaty ustalong diagnoze. Badanie byto
przeprowadzone na stronie www.paremani-
festo.org w okresie od 26 marca do 6 maja br.
Dla oséb nie majagcych dostepu do Internetu
lub nie mogacych pisa¢ na klawiaturze uru-
chomiono linie telefoniczna.

Badanie wykazato, ze 1/3 chorych czekata
ponad rok na wtasciwg diagnoze, a u ponad
15% postawienie diagnozy trwato dtuzej niz 3
lata.

Ponad potowa respondentéw odpowie-
dziata, ze ich choroba jest znaczacag
przeszkodg w zdolnoéci do pracy. Tylko 34%
stwierdzity, ze majg dostep do terapii
zajeciowej, a 44% do rehabilitaciji.

Dostepnos¢ ustug wspierajacych

100%
90%
80%
70%
60%
50%
40% -
30%
20% 1
10% 1

0%

W fizykoterapia

O rehabilitacja

O kontrola wagi M terapia zajeciowa

W ustugi socjalne W pomoce ortopedyczne

Zrédfo: ankiety

Badanie wykazato znaczgcy wptyw choro-
by na jako$¢ zycia chorych. Ponad 50% o0séb
stwierdzito, ze choroba ogranicza ich relacje
z bliskimi i przyjaciétmi.

Zrédta informacji bezposredniej

40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

Olekarz poz Ofarmaceuta

M lekarz specjalista E pielegniarka
Orodzina B grupa wsparcia
Oprzyjaciele Ochat*
Omatzonek Otelefon zaufania

*chat — ,rozmowa“ w Internecie

Zrédfo: ankiety
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Schorzenie reumatyczne jest chorobg
przewlektg. Mniej niz 2 na 10 chorych uwaza,
ze zostali bardzo dobrze o tym poinfor-
mowani, ponad 4 na 10 osbb czuje, ze zostali
dostatecznie poinformowani.

Zrédta informacji posredniej

0% 20% 40% 60% 80% 100%

M gazety, czasopisma

O telewizja, radio

M ulotki od profesjonalisty zdrowia
M ksigzki o zdrowiu

O Internet

H informatory od grupy wsparcia

Zrédfo: ankiety

Niezadowolenie z leczenia jest problemem
1/4 ankietowanych. Stabe dziaftanie przeciw-
bolowe (59%) i przykre dziatania uboczne
(43%) sa podstawowag przyczyng niezado-
wolenia z leczenia

Przyjmowanie lekéw
w schorzeniach reumatycznych

45%
40%
35% -
30% -
25% -
20% -
15% -
10% -

5% -

0% -

M Srodki przeciwbolowe
M niesterydowe leki przeciwzapalne Bl koksyby
O leki modyfikujace przebieg choroby M sterydy

Obez lekéw M |leki biologiczne

Zrédfo: ankiety
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W dniach 19 — 22 maja br. odbyt sie
w Poznaniu XIX Zjazd Polskiego Towa-
rzystwa Reumatologicznego. Po raz pierwszy
w historii w programie zjazdu znalazta sie
sesja stowarzyszen chorych na choroby
reumatyczne. Organizatorzy zaprosili do Po-
znania reprezentantéw stowarzyszen z catej
Polski, ponoszgc koszty noclegu uczestnikdw.
W ramach sesji zostaly zaprezentowane te-
maty interesujgce nas wszystkich i majace
znaczenie dla normalnosci zycia ze schorze-
niem reumatycznym. Byty to prezentacje
pokazujgce role stowarzyszen pacjentow
w Polsce i wybranych krajach europejskich,
znaczenie edukacji chorych i profesjonalistow
zdrowia.

Rowniez w Poznaniu odbyta sie V Ogdlno-
polska Konferencja Federacji Stowarzyszen
Oséb Chorych na Choroby Reumatyczne
-,REF“. W czasie konferencji zostaty omo-
wione sprawy dziatalnosci federacji w kolej-
nym okresie. Stowarzyszenia zaprezentowaty
swojg dziatalnos¢. Konferencja odbyta sie
przy finansowym wsparciu firmy Pfizer.

W dniach 9 - 12 czerwca tego roku
w Berlinie odbyt sie kolejny kongres EULAR
(Europejskiej Ligi Walki z Reumatyzmem),
w trakcie kitérego wazne miejsce znalazty
prezentacje dotyczace wptywu organizacji
pacjentdw na polityke zdrowotng regionéw
i krajow. Reprezentanci chorych zostali zapro-
szeni na spotkanie zorganizowane przez
niemiecka Reumalige (odpowiednik ,REFY)

- 3 -
% £ e

Spot}(éhie w Bundestagu
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w Bundestagu. Dla wszystkich uczestnikow to
spotkanie byto waznym doswiadczeniem,
ukazujgcym mozliwoéci, ale takze i trudnosci,
w dziatalnosci federacji stowarzyszen. Na
zakonczenie wszyscy goscie zwiedzili
Reichstag.

W SKROCIE Z BYDGOSZCZY

1ML
A

Przedstawiciele Stowarzyszenia w czasie Dni
Organizacji Pozarzgdowych

W tym roku Bydgoszcz obchodzita swoje
658 urodziny. Z tej okazji Wydziat Promocji
i Kultury Urzedu Miasta zorganizowat
obchody Dni Organizacji Pozarzgdowych.

Rejs statkiem

Bydgoskie Kofo Stowarzyszenia Reuma-
tykébw i ich Sympatykéw réwniez uczest-
niczyto w tej imprezie. Miato do dyspozyciji
2 stoliki pod namiotem. Hasta cztonkowie
Stowarzyszenia wykonali we wtasnym zakre-
sie.

Stoisko Stowarzyszenia cieszyto sie duzym
zainteresowaniem.

Na przedwakacyjne spotkanie cztonkowie
Kofa wybrali rejs statkiem spacerowym.

4 wrzes$nia odbywa sie kolejna Federiada —
oczywiscie z naszym udziatem.

ROZWIAZANIE KONKURSU

W naszym konkursie na hasto wygrato
nadestane przez panig Mafgorzate Wojtas ze
Stowarzyszenia Mtodych Chorych na
Przewlekte Zapalenie Stawow:

Reumatyzm - trzeba zwolni¢, ale nie
mozna sie cofac¢

Gratulujemy!

NOWY KONKURS

A teraz nowe zadanie. Pani Matgosia
przystata sentencje, ktérg warto udowodnic:

Pogoda ducha mozesz zatatwic
wiele spraw, najbardziej jednak
pomozesz sobie

Czekamy na listy z opisem sytuacji
potwierdzajgcych trafno$¢ tego stwierdzenia.
Pamietaj, ze Twoja historia moze odmieni¢
czyjs los.

Najciekawsze opinie opublikujemy w kole-
jnym numerze. Termin nadsytania prac do
dnia 15 grudnia br.

&)
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Rozwigzania rozrywki (krzyzowki i rymo-
wanki) tgcznie z kolejnych numerdw wraz
z naklejonymi kolorowymi kuponami nalezy
przesyta¢ na kartkach pocztowych na adres
redakcji w terminie do 15 listopada br.
Sposrdod nadestanych prawidtowych odpowie-
dzi rozlosujemy roczne prenumeraty ,Ztotego
Srodka". Zwyciezcéw poinformujemy do 15
grudnia, a ich nazwiska opublikujemy w kolej-
nym numerze.

Objasnienia wyrazéw podano w przypad-
kowej kolejnosci. Dla ufatwienia ujawniono
wszystkie litery G. W rozwigzaniu wystarczy
poda¢ wyrazy poziome.

- klub pitkarski z Warszawy

- wieczerza przed Bozym Narodzeniem
- Polacy poza granicami kraju

- dwoinka Meissera

- dtuzsza wypowiedz jednej osoby

- nazwa polskiej stacji telewizyjne;j

Biaty lub topiony i organ kontroli.
Krakowski czy wiederiski smakujesz do woli

* Kalambur — dowcipna gra stéw oparta na wyko-
rzystywaniu wieloznacznosci albo podobieristwa
wyrazow. Rozwigzanie polega na tym, Ze najpierw
odgadujemy poszczegoine stowa, ktérych okreslenia
znajdujg sie w pierwszym wierszu i gdy potgczymy
je, to otrzymamy wyraz, ktérego okreslenie znajduje
sie w drugim wierszu.

Sprostowanie

Do naszej krzyzowki z nr 9 wkradt sie btad.
Pole oznaczone nr 14 powinno znalezé sie
o jedng kratke wyzej. Przepraszamy.

uktadam zamki ze stow
domy ogrody

Skfadam

buduje zywe

serca pofgczone
Zytami mitosci

uktadam zamki stow
przeniesiesz je w Zycie
lub zburzysz

Wiestaw Janusz Mikulski

"Zloty Srodek” ukazuje sie przy wsparciu finansowym @ ]
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STOWARZYSZENIA | GRUPY SAMOPOMOCY
CHORYCH REUMATYCZNYCH

Biatystok

Stowarzyszenie Reumatykdow
i ich Sympatykéw

Kofo w Biatymstoku

15-276 Biatystok,

ul. M. Curie-Sktodowskiej 24A
0-85 74-68-482

Bydgoszcz

Stowarzyszenie Reumatykdw
i ich Sympatykéw

Kofo w Bydgoszczy

85-020 Bydgoszcz,

ul. Konarskiego 1/3,

0-52 49-79-13 w. 255
czwartki 11:00 — 14:00

Elblag

Stowarzyszenie Reumatykdéw

i ich Sympatykéw

Koto w Elblagu

82-300 Elblag, ul. Utariska 2A/8
0-55 233-44-50

Gdansk

Stowarzyszenie na Rzecz Pomocy
Osobom z Toczniem
Rumieniowym Uktadowym

sLupus Polska“

80-211 Gdansk, Debinki 2

0-58 349-15-79

Gliwice

Stowarzyszenie Chorych
Reumatoidalnie

44-100 Gliwice, Ks. Ziemowita 6
0-32 231-06-00

Gryféw Slgski
Stowarzyszenie ,REUMAGRYF"
59-620 Gryfow Slaski, Rzeczna 24

Kamienna Gora
Stowarzyszenie na Rzecz
Chorych Oddziatu Reumatologii
~REKRIO"

58-401 Kamienna Goéra,

ul. J. Korczaka 1

0-75 746-25-70

Krakéw

Stowarzyszenie Chorych

na Reumatyzm

30-119 Krakdw, Al. Focha 33
0-12 422-30-59

Krakow

Towarzystwo Zwalczania Chordb
Kosci i Stawow

30-510 Krakow, Rejtana 2,

0-12 295-41-00

Leszno

Stowarzyszenie Chorych na
Choroby Reumatyczne

64-100 Leszno,
Grota-Roweckiego Cwicznia 64,
kom. 0-601-81-81-38

Lublin

Stowarzyszenie Reumatykoéw

i ich Sympatykéw

Koto w Lublinie

20-954 Lublin, ul. Jaczewskiego 8
0-81 742-54-30

Lodz

Stowarzyszenie Chorych
na Choroby Reumatyczne
»,Reuma-san"

90-553 kodz, Kopernika 62
0-42 637-48-15

Olsztyn

Olsztynskie Stowarzyszenie
Chorych Reumatycznie
10-684 Olsztyn, Ortowicza 27
0-89 542-83-65

Opole

Opolskie Stowarzyszenie Chorych
Na Reumatyzm ,Milenium*
45-403 Opole, Gorna 30A

0-77 458-12-26

Poznan

Sekcja Spoteczna Oddziatu
Poznanskiego Polskiego
Towarzystwa Reumatologicznego
61-841 Poznan,

pl. Kolegiacki 12a

0-61 852-85-97

Poznan

Stowarzyszenie Mtodych Chorych
na Przewlekie Zapalenie Stawdw
60-261 Poznan,
Chociszewskiego 56

0-61 867-20-67

Sopot

Stowarzyszenie Pomocy
Wzajemnej ,Endoproteza“
81-967 Sopot, Grunwaldzka 1/3
0-58 345-71-11

Szczecin

Stowarzyszenie Reumatykéw

i ich Sympatykdéw

Koto w Szczecinie

70-262 Szczecin,

ul. Krélowej Jadwigi 23

0-91 488-96-51

poniedziatki i $rody 15:00 —18:00

Srem

Stowarzyszenie Reumatykow

i ich Sympatykow

Koto w Sremie

63-100 Srem, ul. Mickiewicza 95
0-61 26-36-273

Warszawa

Stowarzyszenie Reumatykow
i ich Sympatykdow

Zarzad Gtéwny:

00-511 Warszawa,

ul. Nowogrodzka 16/27

0-22 621-97-20

poniedziatki 16:00 — 18:00

Warszawa

Stowarzyszenie Reumatykéw
i ich Sympatykdéw

Koto w Warszawie

02-627 Warszawa,

ul. Spartanska 1 p. 46
poniedziafki i czwartki

15:00 — 16:00

Wroctaw

Stowarzyszenie na Rzecz
Reumatologii Dzieciecej
50-043 Wroctaw, Plac 1 Maja 8
0-71 341-00-00 w. 245

Wroctaw

Stowarzyszenie Reumatykow
i ich Sympatykdow

Kofo we Wroctawiu

50-539 Wroctaw

ul. Jabteczna 20/4

0-71 783-85-06
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