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Lato min´∏o bezpowrotnie. Tym razem albo
by∏o za sucho i za goràco, albo za mokro. Ale
by∏o. Pogoda spowodowa∏a, ˝e cz´Êç planów
przesun´liÊmy na przysz∏oÊç. ObiecywaliÊmy
sobie po lecie wiele. MieliÊmy du˝o planów na
póêniej, kiedy b´dzie ciep∏o i pogodnie. Kiedy
b´dziemy mieli wi´cej si∏ po d∏ugiej i ci´˝kiej
zimie. Ale i latem nie czuliÊmy si´ najlepiej.

Na çwiczenia by∏o za goràco, na spacery
równie˝. Tegoroczne lato by∏o jak ˝art zrobiony
tym, którzy marzyli o prawdziwym wypoczynku
i realizacji od∏o˝onych planów.

Niektórzy z nas poczuli si´ gorzej, zdali sobie
spraw´ ze swojej u∏omnoÊci, z przemijajàcego
czasu i post´pujàcej choroby.

SamoÊwiadomoÊç jest wa˝na, ale wa˝niej-
sze jest zdawanie sobie sprawy z w∏asnych
mo˝liwoÊci i cieszenie si´ dniem dzisiejszym.
Robienie planów jest tym, co otwiera nas
optymistycznie na przysz∏oÊç. Ale to dzieƒ
dzisiejszy jest najwa˝niejszym momentem
naszego ˝ycia. Jest to chwila, która trwa i od
nas samych zale˝y, czy b´dziemy chcieli zatrzy-
maç jà jak najd∏u˝ej, czy pragn´li, by jak najszy-
bciej odesz∏a w przesz∏oÊç, liczàc na lepsze.

Wiedzieç wi´cej... Gdy wiesz wi´cej na temat
swojej choroby, nie oznacza to wcale, ˝e
musisz siebie sobie wyobra˝aç jako osob´
niepe∏nosprawnà, zale˝nà od innych. Wiesz
wi´cej, a wi´c ∏atwiej mo˝esz kreowaç swojà
przysz∏oÊç. JesteÊ Êwiadomy, czego chcesz
uniknàç w przysz∏oÊci. Szukasz wi´c sposobów,
jak uniknàç zale˝noÊci od innych. Poszukujesz
w sobie tej lepszej strony w∏asnego „ja”.

Co mog´ daç innym, gdy nie b´d´ móg∏ jak
dawniej przygotowaç obiadu, posprzàtaç miesz-
kania? Czy jestem wa˝ny w rodzinie dlatego, ˝e
potrafi´ u∏atwiç ˝ycie innym? Czy dlatego, ˝e po

prostu jestem i dziel´ si´ moimi radoÊciami
i smutkami z najbli˝szymi?

Jestem Êwiadomy tego, ˝e nie mog´
najbli˝szych nara˝aç na opiek´ nade mnà.
A je˝eli b´dzie to konieczne, musz´ byç
Êwiadomy tego i oni tak˝e, ˝e uczyni∏em wszys-
tko, aby jak najd∏u˝ej byç niezale˝ny. 

Codzienny ruch, otwarcie na Êwiat, realizacja
w∏asnych planów. Ta godzina dziennie na
ws∏uchanie si´ w siebie samego i zrobienie bez
poÊpiechu czegoÊ tylko dla siebie. Pami´taj, ˝e
jesteÊ tak samo wa˝ny dla siebie, jak Twoi
najbli˝si. Dobre samopoczucie, zadowolenie
z ˝ycia, uÊmiech sà tym, co buduje dobry Êwiat.
Ma∏o kosztuje, a daje du˝o.

Ma∏e rzeczy, które tworzà ˝ycie... UÊmiech,
dostrze˝enie potrzeby bliêniego, spotkanie
z przyrodà czy sztukà, wyjÊcie poza siebie,
poza swojà chorob´, otwarcie na Êwiat.

Nie pozwól, aby wszyscy ˝yli Twojà chorobà.
Szkoda ˝ycia. 

Tegoroczny Âwiatowy Dzieƒ Reumatyzmu
odbywa si´ pod has∏em: „Bàdê aktywny! Ruszaj
si´!”. Bàdê aktywny – to myÊl o sobie. Ruszaj
si´ – to çwicz. Pami´taj ruch mo˝e zastàpiç lek,
natomiast ˝aden lek nie jest w stanie zastàpiç
ruchu. Ruch mniej kosztuje i nie niesie dzia∏aƒ
ubocznych jak leki.

A wi´c warto si´ ruszaç i znaleêç w akty-
wnoÊci fizycznej radoÊç ˝ycia i zadowolenie, ˝e
robi si´ coÊ dobrego dla siebie.

B´dàc zadowolonym ˝yje si´ ∏atwiej, bo ma
si´ dystans do wielu spraw, nawet tych
najbardziej codziennych, a przez to koniecznych
i sprawiajàcych ró˝ne trudnoÊci.

Kto powiedzia∏, ˝e aktywnoÊç fizyczna jest
tylko dla zdrowych i m∏odych? ˚e w starszym
wieku nie wypada. Nie wypada byç niespraw-
nym na w∏asne ˝yczenie, bo Êwiadczy to
jedynie o braku odpowiedzialnoÊci, a to nie
Êwiadczy dobrze o dojrza∏ym cz∏owieku.

PomyÊl o sobie i zacznij o siebie dbaç!
Najwy˝sza pora...

Jolanta Grygielska
Stowarzyszenie Reumatyków i ich Sympatyków

http://reuma.idn.org.pl
e-mail: reuma@idn.org.pl
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Doc. dr hab. n. med. Lidia Rutkowska-Sak
Instytut Reumatologii w Warszawie

NOWOCZESNE 
LECZENIE CHORÓB
REUMATYCZNYCH. 
DOTYCHCZASOWE
DOÂWIADCZENIA I PERSPEKTYWY

Nazwà „choroby reumatyczne” okreÊla si´
obecnie blisko 150 jednostek chorobowych.
Dotyczà doros∏ych i dzieci. Ró˝nià si´ etio-
logià, obrazem klinicznym, rokowaniem
i sposobem leczenia. Dla chorób o znanej
etiologii1, metody leczenia sà w zasadzie
ustalone i jedynie udoskonalane. Dotyczy to
np. infekcyjnych chorób narzàdu ruchu
i zmian w narzàdzie ruchu w przebiegu m.in.
chorób metabolicznych, nowotworowych,
uogólnionych infekcyjnych. 

Najwi´ksze problemy lecznicze stwarzajà
te choroby reumatyczne, których etiologii nie
znamy. Prace naukowców skupiajà si´ wi´c
na wnikni´ciu, poprzez leczenie, w z∏o˝ony
patomechanizm tych chorób, blokujàc rozwój
objawów klinicznych. Najwa˝niejsze jest
wczesne ich rozpoznanie, a z∏o˝onoÊç
obrazu klinicznego utrudnia je, bowiem wiele
innych chorób przyjmuje „maski” chorób
reumatycznych. 

Poza tym trudny jest dost´p do reuma-
tologów, dobrze wyposa˝onych laboratoriów
diagnostycznych i pracowni diagnostyki
obrazowej, wyposa˝onych nie tylko w dobrej
jakoÊci aparat rtg. Wczesne zmiany w sta-
wach i tkankach oko∏ostawowych widoczne
sà jedynie w aparacie ultrasonograficznym
o wysokiej rozdzielczoÊci lub rezonansie
magnetycznym.

Dotychczas potwierdzono genetyczne
predyspozycje do wielu z tych chorób.
PodkreÊla si´ role czynników Êrodowisko-
wych, p∏ci. Uzyskano informacj´ o roli posz-

czególnych komórek, uk∏adów i zachodzà-
cych mi´dzy nimi reakcji w powstawaniu pro-
cesów zapalnych. Dane te s∏u˝à mi´dzy
innymi do doskonalenia metod tera-
peutycznych w tych chorobach. 

W wi´kszoÊci tych chorób, procesem
zapalnym, oprócz stawów, obj´te sà narzàdy
wewn´trzne (uk∏ad krà˝enia, oddychania,
pokarmowy, krwiotwórczy, moczowy) oraz
skóra, tkanka podskórna, narzàd wzroku,
uk∏ad nerwowy centralny i obwodowy.
Dotychczasowe doÊwiadczenia wykaza∏y, ˝e
stosowane przez wiele lat farmakologiczne
metody lecznicze, polegajàce na podawaniu
leków stopniowo od najs∏abszych do najsil-
niejszych (cz´sto bardziej toksycznych) by∏y
niew∏aÊciwe. Choroba post´powa∏a i oprócz
trwa∏ych deformacji stawów i niepe∏no-
sprawnoÊci rozwija∏y si´ uogólnione ci´˝kie
powik∏ania uk∏adowe. 

Stopniowo leczenie farmakologiczne sta∏o
si´ wi´c bardziej agresywne ju˝ we wczes-
nych okresach chorób, zw∏aszcza w posta-
ciach ci´˝kich, êle rokujàcych. Choç nadal
swoje w∏aÊciwe miejsce zajmujà w terapii
chorób reumatycznych – klasyczne nieste-
roidowe leki przeciwzapalne lub glikoko-
rtykosteroidy, a tak˝e leki immunosupresyjne
czy np. inne leki modyfikujàce przebieg
choroby w reumatoidalnym zapaleniu sta-
wów, prze∏omem w reumatologii sta∏o si´
wprowadzenie do leczenia tzw. leków biolo-
gicznych. Stosuje si´ je w coraz wi´kszej
grupie chorób reumatycznych z dobrym
skutkiem u chorych, u których nie uzyskuje
si´ dostatecznie szybko remisji choroby, po
zastosowaniu standardowego leczenia.

Perspektywy leczenia chorób reumaty-
cznych zale˝à wi´c od wczesnego
w∏aÊciwego rozpoznania, szybkiego
wdro˝enia farmakoterapii, która doprowadzi
do remisji choroby oraz w∏aÊciwie prowa-
dzonej równolegle fizjoterapii, psychoterapii,
piel´gnacji. W przeciwnym przypadku koszty
leczenia chorób reumatycznych b´dà ros∏y.
Od kilku lat propaguje si´ koniecznoÊç
dzia∏ania tzw. zespo∏ów terapeutycznych,
z∏o˝onych z lekarza reumatologa i lekarza
rehabilitacji, fizjoterapeuty, piel´gniarki, psy-
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1 pochodzenie (przyp. red.)



chologa, pracownika socjalnego. Bardzo
wa˝na jest edukacja pacjenta. Mimo
znacznych kosztów takiego leczenia wraz
z kosztami wczesnej diagnostyki jest to
wbrew pozorom taƒsze od kosztów, które sà
generowane przez póêne rozpoznanie
i niew∏aÊciwe leczenie tzn. kosztów utrzymy-
wania, przez lata, rosnàcej rzeszy osób
niepe∏nosprawnych i wieloletnich nak∏adów na
ma∏o efektywne, d∏ugotrwa∏e i póêne leczenie.

Dotychczasowe doÊwiadczenia w leczeniu
chorób reumatycznych pozwoli∏y na opra-
cowanie pewnych standardów post´powania
farmakologicznego, które tak˝e w Polsce sà
publikowane i uaktualniane.

Je˝eli chodzi o farmakoterapi´ w leczeniu
reumatoidalnego zapalenia stawów (RZS)
o ∏agodnym przebiegu stosuje si´ niestery-
dowe leki przeciwzapalne (NLPZ) oraz leki
modyfikujàce przebieg choroby czyli tzw. leki
podstawowe (LMPCH). Czasem konieczne
jest podawanie glikokortykosteroidów (GKS)2

do- lub oko∏ostawowo.

NLPZ i GKS choç dzia∏ajà szybko i silnie
przeciwbólowo i przeciwzapalnie nie hamujà
destrukcji stawów w tej chorobie. LMPCH
dzia∏ajà wolniej przeciwzapalnie, ale hamujà
destrukcj´ stawów. Do LMPCH zaliczamy
metotreksat, leflunomid, cyclosporyn´, sul-
fasalazyn´, azatiopryn´, sole z∏ota, D-peni-
cylamin´, chloropiryn´.

W przypadku ci´˝kiego klinicznie przebiegu
RZS musimy niekiedy zastosowaç glikokorty-
kosteroidy nie tylko miejscowo, ale ogólnie,
oraz terapi´ kombinowanà kilkoma LMPCH.

W przypadku nieskutecznoÊci tego
leczenia stosuje si´ leczenie tzw. lekami bio-
logicznymi, z których w Polsce zareje-
strowane sà trzy: adalimumbab (Humira),
etanercept (Enbrel), infliximab (Remicade).
Zarejestrowane w Polsce leki biologiczne sà
tzw. blokerami TNF-∝ , cytokiny prozapalnej,
bardzo istotnej w inicjacji i podtrzymywaniu
procesu zapalnego w RZS. Tzw. leki biolo-
giczne chocia˝ nie likwidujà przyczyny
choroby, wnikajà najg∏´biej w poczàtkowe
fazy procesu zapalnego – blokujàc go.
LMPCH, NLPZ oraz GKS dzia∏ajà na etapie
ju˝ póêniejszych faz procesu zapalnego.

Logicznie rozumujàc, leki biologiczne
powinny byç wi´c stosowane we wczesnych
fazach RZS. Stosowanie ich dopiero w przy-
padku nieskutecznoÊci innego leczenia
uwarunkowane jest przede wszystkim cenà.
Stosowane powinny byç w wysokospecjal-
istycznych oÊrodkach reumatologicznych.
Nie wszyscy chorzy mogà je przyjmowaç
i jak ka˝de leki mogà mieç dzia∏anie
niepo˝àdane, a to przede wszystkim uczyn-
nienie „uÊpionych” infekcji np. gruêlicy.
OczywiÊcie NLPZ, choç nie da si´ w RZS
wy∏àczyç ich z leczenia, te˝ wywo∏ujà
dzia∏ania niepo˝àdane. WÊród nich wybiór-
cze inhibitory enzymu cyclooxygenazy 2
(COX-2)3, przede wszystkim odpowiedzial-
nego za proces zapalny, dzia∏ajà niekorzyst-
nie m.in. na uk∏ad sercowo-naczyniowy.
Nieselektywne inhibitory COX-2 wywo∏ujà
m.in. zapalne zmiany w przewodzie pokar-
mowym, stàd przy ich stosowaniu nale˝y
rutynowo stosowaç leki gastroprotekcyjne4

w postaci tzw. inhibitorów pompy
protonowej.

Tak˝e GKS stosowane przewlekle nie sà
pozbawione dzia∏aƒ niepo˝àdanych. Mogà
powodowaç cukrzyc´, nadciÊnienie, zaçm´,
przedwczesnà mia˝d˝yc´, oty∏oÊç, osteo-
poroz´, owrzodzenie ˝o∏àdka, zmiany
skórne, przedwczesne zarastanie chrzàstek
stawowych u dzieci. Jednak˝e stosowanie
ma∏ych dawek GKS jest cz´sto bardzo
pomocne w farmakoterapii RZS. Du˝e dawki
GKS sà niezb´dne w leczeniu choroby Stilla
u doros∏ych, uogólnionej postaci m∏o-
dzieƒczego idiopatycznego zapalenia
stawów u dzieci lub RZS powik∏anego np.
zapaleniem naczyƒ i innych. 

Chocia˝ m∏odzieƒcze idiopatyczne zapale-
nie stawów (MIZS) nie jest dos∏ownym
odpowiednikiem RZS u doros∏ych, kilka
z postaci MIZS jest leczonych podobnie jak
RZS u doros∏ych.

Nale˝y pami´taç, ˝e nie wszystkie leki
stosowane w RZS u doros∏ych sà zareje-
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2  potocznie zwane sterydami (przyp. red.)
3  tzw. koksyby (przyp. red.)
4  leki os∏onowe na przewód pokarmowy (przyp. red.)
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strowane u dzieci, np. wÊród leków tzw. bio-
logicznych jedynie etanercept.

Leczenie dzieci chorych na MIZS wymaga
bardzo du˝ego doÊwiadczenia.

W zesztywniajàcym zapaleniu stawów
i ∏uszczycowym zapaleniu stawów u do-
ros∏ych i w wieku rozwojowym farmakote-
rapia polega na zahamowaniu procesu
zapalnego i nie dopuszczeniu do powik∏aƒ
w narzàdach wewn´trznych i narzàdzie
wzroku. Nie udowodniono, ˝eby któryÊ
z leków powstrzymywa∏ destrukcj´ stawów
w tej chorobie. Stosuje si´ NLPZ, sul-
fasalazyn´, metotreksat, GKS miejscowo,
a przy du˝ej aktywnoÊci choroby ogólnie,
a tak˝e wymienione leki biologiczne.

W toczniu rumieniowatym uk∏adowym
(TRU) u doros∏ych i w wieku rozwojowym,
lekiem z wyboru sà glikokortykosteroidy,
których dawka zale˝y od aktywnoÊci choro-
by. Stosujemy ponadto w ci´˝kich posta-
ciach choroby cyklofosfamid, azatiopryn´,
cyklosporyn´, rzadko mykofenolan mofetylu,
metotreksat. Niekiedy zaburzenia chorobowe
wymagajà zastosowania plazmaferezy.

Przy ma∏ej aktywnoÊci choroby stosujemy
leki antymalaryczne i wspomagajàco NLPZ.
W TRU u doros∏ych w trakcie badaƒ sà
nowsze leki biologiczne.

W twardzinie uk∏adowej u doros∏ych far-
makoterapia podstawowa obejmuje D-peni-
cylamin´, cyklofosfamid, metotrexat,
cyclosporyn´, interferon-∝ . Stosowanie GKS
jest kontrowersyjne. Niekiedy chorzy wyma-
gajà zastosowania plazmaferezy czy te˝
fotoforezy.

W wieku rozwojowym, w twardzinie rzad-
ko stosuje si´ D-penicylamin´, zaÊ znacznie
ch´tniej ni˝ u doros∏ych GKS.

Farmakoterapia podstawowa choroby
reumatycznej wymaga uzupe∏nienia far-
makoterapià, zale˝nà od ujawniajàcych si´
klinicznie objawów miejscowych, uogól-
nionych bàdê wybiórczo narzàdowych.
Leczenia farmakologicznego wymagajà
oczywiÊcie powik∏ania tych chorób. Nale˝y
jeszcze raz podkreÊliç, ˝e najwa˝niejsza jest
wczesna diagnostyka tych chorób, edukacja

chorego, a potem szybkie, skuteczne, kom-
pleksowe leczenie, w którym farmakoterapii
towarzyszy fizjoterapia, piel´gnacja, psy-
choterapia, opieka socjalna, niekiedy lecze-
nie chirurgiczne.

KÑCIK POEZJI

*   *         *

idziesz ze mnà
krok w krok
wÊród s∏oƒca
w niepogod´

gdy koƒczy si´
zaczyna rok
gdy ciep∏em otula s∏oƒce
i kiedy wieje ch∏odem

idziesz ze mnà
rok w rok
wÊród s∏oƒca
i jesteÊ poÊród nocy

trzymam si´ wiernie
Twoich ràk
i patrz´
w Twoje oczy ...

Wies∏aw Janusz Mikulski

*   *         *

mog´ odejÊç w jesieƒ
s∏uchajàc etiud Chopina
wyciszenie
wstrzymanie oddechu zmys∏ów
i niebo dêwi´ków
ogarnia harmonià
dusz´ i cia∏o
sà teraz razem
w okamgnieniu
jestem bli˝ej siebie

Zaza Wilczewska
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BÑDè AKTYWNY!1

åWICZENIA A REUMATYZM 

Wst´p

W ka˝dym wieku mo˝na zachorowaç na
reumatyzm. Potocznie okreÊlanych jest tak
ponad 200 ró˝nych chorób uszkadzajàcych
mi´Ênie, koÊci i stawy. Wspólnym objawem
dla wi´kszoÊci chorych reumatycznych jest
ból. Mo˝e on byç przyczynà i g∏ównym
wyt∏umaczeniem, dlaczego ludzie unikajà
çwiczeƒ. JednoczeÊnie wiadomo jest, ˝e
regularne i odpowiednie çwiczenia dajà
nieocenione korzyÊci reumatykom. WÊród
tych korzyÊci warto zaznaczyç:

• lepszà ruchomoÊç stawów i wi´kszy zakres
ruchu

• radzenie sobie z bólem

• wzmocnienie mi´Êni i koÊci

• mniejszà sztywnoÊç i mniejsze przykurcze
stawów

• spowolnienie post´pu choroby

• podniesienie poziomu energii i polepszenie
ogólnego samopoczucia

• zmniejszenie wagi/kontrola wagi cia∏a

• zwi´kszenie szacunku do siebie i pozyty-
wne spojrzenie na ˝ycie

Ka˝dy z nas jest inny, dlatego te˝
çwiczenia, które mogà pomóc jednej
osobie, mogà byç nieodpowiednie dla
drugiej. Dlatego skonsultuj si´ z leka-
rzem lub rehabilitantem przed rozpo-
cz´ciem çwiczeƒ.

Czym sà çwiczenia i jak je wykonywaç?

åwiczenia wykonuje si´ wed∏ug zasady
stopniowego zwi´kszania. Oznacza to, ˝e
wykonujàc niewiele wi´cej ruchu ni˝
zazwyczaj lub zmieniajàc sposób wykonywa-
nia ruchu, cia∏o powinno si´ do tego przys-
tosowaç stopniowo.

Rozciàganie mi´Êni mo˝e pomóc
w zwi´kszeniu lub utrzymaniu dotychczaso-
wego zakresu ruchu, zwi´kszyç lub utrzymaç
elastycznoÊç i gi´tkoÊç cia∏a oraz zachowaç
ruchomoÊç stawów. (rys.)

Przez do∏o˝enie dodatkowego ci´˝aru czy
oporu zwi´ksza si´ si∏´ mi´Êni. Silniejsze
mi´Ênie pomagajà utrzymaç stawy i w∏aÊciwà
postaw´. Nie potrzebujesz specjalnego
wyposa˝enia. Przeciwdzia∏ajàc grawitacji czy
poruszajàc si´ pod wodà, pokonujesz
dodatkowy opór.(rys.)

Wa˝nym jest, aby wykonywaç çwiczenia
zwi´kszajàce si∏´ i rozciàgajàce mi´Êni.

Wszystkie çwiczenia, polegajàce na pow-
tarzaniu ruchów, które zwi´kszajà t´tno
i skracajà oddech, zwi´kszajà poziom energii
i opóêniajà poczucie zm´czenia. Propono-
wane sà równie˝ çwiczenia w formie aero-
biku, çwiczenia wytrzyma∏oÊciowe lub çwicze-
nia na uk∏ad krà˝enia. Ten rodzaj çwiczeƒ
dodatkowo „spala kalorie”, co mo˝e pomóc
w utracie zb´dnych kilogramów.

Ile i jak cz´sto?

Regularne çwiczenie oznacza aktywnoÊç
fizycznà co najmniej trzy razy w tygodniu. Jest
wiele sposobów, aby dodaç çwiczenia do
codziennych zaj´ç. Dla çwiczeƒ rozciàgajà-
cych i wzmacniajàcych mi´Ênie dobrze jest,
gdy sà wykonywane w niewielkiej iloÊci, ale
cz´sto w trakcie codziennych zaj´ç. Na
przyk∏ad: mo˝esz çwiczyç stopy, pijàc kaw´
czy oglàdajàc telewizj´. Jest wiele çwiczeƒ,
które mo˝esz wykonywaç w wannie czy le˝àc
na ∏ó˝ku.

Znalezienie sposobu na çwiczenie sprawia-
jàce przyjemnoÊç i odpowiednie do Twojego
stylu ˝ycia, pomo˝e utrzymaç motywacj´
i uczyniç çwiczenie takà cz´Êcià ˝ycia jak
jedzenie i spanie.

P R A K T Y K A

1 materia∏ przygotowany przez PARE na Âwiatowy
Dzieƒ Reumatyzmu 2006.Tegoroczny Dzieƒ
zwraca uwag´ na rol´ aktywnoÊci f izycznej
i kontroli wagi cia∏a,. Wi´cej na stronach: 
www.paremanifesto.org
www.worldarthritisday.org 
(t∏um. i oprac. red.)
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Kiedy po raz pierwszy rozpoczynasz
çwiczenia, mo˝esz poczuç si´ gorzej. Twoje
mi´Ênie b´dà wykorzystywane w inny sposób
jak dotychczas, a wi´c muszà przyzwyczaiç
si´ do nowego dzia∏ania. Mo˝e to potrwaç
oko∏o 6-8 tygodni.

Wielu chorych reumatycznych chce upra-
wiaç bardziej ambitny sport dla poprawienia
swojej kondycji. Ale wi´kszoÊç çwiczeƒ tu
prezentowanych ma zwi´kszyç funkcje
stawów w ˝yciu codziennym i poprawiç
samopoczucie.

Je˝eli przywróci∏eÊ odpowiedni poziom
funkcji stawów czy osiàgnà∏eÊ zadawalajàcy
poziom wysportowania, musisz dalej çwiczyç,
ale bez przecià˝enia. Je˝eli przestaniesz
çwiczyç uzyskany efekt stopniowo b´dzie
spada∏.

åwiczyç w∏aÊciwie

Poniewa˝ çwiczenia przynoszà efekt przy
ich sta∏ym powtarzaniu, wykonujàc je
wielokrotnie, wp∏ywasz na swoje cia∏o. Je˝eli
wykonujesz çwiczenia niew∏aÊciwie, Twoje
mi´Ênie rozwijajà si´ niew∏aÊciwie. Stàd te˝
tak wa˝na jest w∏aÊciwa technika çwiczenia.
Na koƒcu ka˝dego çwiczenia znajdziesz
uwagi, które pomogà Ci upewniç si´, czy
w∏aÊciwie wykonujesz çwiczenia.

WyjÊciowym punktem do wszystkich
çwiczeƒ jest trzymanie si´ prosto, kiedy
siedzisz, stoisz, kr´cisz si´, jednym s∏owem
dobra postawa. Je˝eli zazwyczaj pochylasz
si´, gdy siedzisz lub garbisz si´, kiedy
chodzisz, musisz najpierw to zmieniç.

Choroba mo˝e dotknàç mi´Êni, przez
co trzymanie si´ prosto mo˝e byç utrud-
nione. Konieczne jest, aby wÊród
çwiczeƒ znalaz∏y si´ takie, które pomogà
w utrzymaniu w∏aÊciwej postawy.

Sà dwie naturalne krzywizny kr´gos∏upa:
w odcinku szyjnym i w dolnej cz´Êci pleców.
U ludzi ze z∏à postawà i w niektórych
chorobach reumatycznych naturalny uk∏ad
kr´gos∏upa ulega zmianom. OkreÊlenie
siedzieç/staç prosto oznacza „w∏aÊciwie”.

W∏aÊciwie staç

• Stój prosto. Wyobraê sobie jakbyÊ by∏
zaczepiony na nitce przywiàzanej do czub-
ka g∏owy

• Wyciàgnij szyj´ i wysuƒ brod´ do przodu

• OpuÊç r´ce luêno po bokach, barki do do∏u
i do ty∏u tak, aby d∏onie znalaz∏y si´ po
zewn´trznej stronie ud

• Wciàgnij brzuch tak, aby odleg∏oÊç
pomi´dzy ˝ebrami a biodrami by∏a jak
najwi´ksza bez podnoszenia barków

• Napnij mi´Ênie poÊladków tak, aby biodra
przesun´∏y si´ do ty∏u

• Ustaw stopy na szerokoÊç bioder, kolana
mi´kko, przenoszàc ci´˝ar cia∏a z pi´t na
Êródstopie.

Je˝eli nie potrafisz stanàç prosto, ka˝dy
krok do uzyskania w∏aÊciwej postawy mo˝e
powodowaç poczucie pewnej nienaturalnoÊci
i nierównowagi.

• Przyjrzyj si´ sobie w du˝ym lustrze:
najpierw z przodu – poziom barków
i bioder, potem z boku: wyprostowane
plecy, wciàgni´te poÊladki i brzuch

• Na poczàtku mo˝e byç trudno, ale próbuj
dalej i nie z∏oÊç si´, kiedy nie wychodzi

• Twoje cia∏o musi znowu nauczyç si´
w∏aÊciwej postawy, a wi´c sprawdzaj w lus-
trze czy zachowujesz w∏aÊciwà postaw´
albo poproÊ o pomoc rodzin´ lub przyjació∏.

W∏aÊciwie siedzieç

• Siedê prosto. Wyprostuj kark, Êciàgnij
∏opatki, lekko napnij mi´Ênie krzy˝a tak,
aby plecy by∏y wyprostowane i abyÊ
siedzia∏ równo na obu poÊladkach. Mo˝esz
przesunàç si´ troch´ do przodu, troch´ to
ty∏u tak, aby by∏o wygodniej 

• U∏ó˝ pi´ty w pionie w stosunku do kolan,
stopy p∏asko na pod∏odze na szerokoÊç
bioder.

• Unikaj krzy˝owania nóg, powoduje ono
utrudnienia w przep∏ywie krwi do dolnych
cz´Êci cia∏a.

P R A K T Y K A
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• Staraj si´ nie siedzieç d∏ugo w jednej pozy-
cji. Pochodê co najmniej raz na pó∏
godziny. 

• Je˝eli pracujesz przy stole, sprawdê czy
Twoje krzes∏o ma odpowiednià wysokoÊç
do pulpitu.

• Korzystaj z krzes∏a z oparciem i o odpo-
wiedniej wysokoÊci dla Ciebie. 

• Je˝eli pracujesz przy komputerze, upewnij
si´, ˝e ekran jest na linii wzroku, co poz-
woli na niezadzieranie g∏owy.

Dobra postawa u∏atwia oddychanie,
trawienie i krà˝enie. 

åwiczenia przy nadwadze

Majàc nadwag´ mo˝esz spowodowaç
dodatkowe obcià˝enie ju˝ i tak przecià˝onych
stawów – chodzi tu o kr´gos∏up, biodra,
kolana, stawy skokowe i stopy. åwiczàc
w wodzie, na siedzàco czy le˝àco, dajesz
wsparcie stawom, co pozwala na çwiczenie
bez przecià˝enia.

åwiczenia wytrzyma∏oÊciowe po∏àczone ze
zdrowà dietà mogà pomóc w zrzuceniu
zb´dnych kilogramów i utrzymaniu w∏aÊciwej
wagi. 

åwiczenie w wodzie jest bardzo dobre dla
chorujàcych na schorzenie reumatyczne,
którzy majà nadwag´. Umiejàc p∏ywaç, masz
du˝y wybór çwiczeƒ, które mo˝esz wykony-
waç w basenie i które dajà podobny efekt jak
aerobik. Przenoszàc koƒczyny z i do wody na
zwyk∏ym basenie czy na basenie z wodà
leczniczà, pokonujesz opór, co jest dobrym
sposobem na zwi´kszenie si∏y Twoich mi´Êni. 

Ból reumatyczny i çwiczenia

Wiele osób zmniejsza swojà aktywnoÊç
fizycznà wraz z rozwojem choroby z powodu
towarzyszàcego jej bólu i obawà o spowo-
dowanie uszkodzenia stawów. Mo˝e to
prowadziç do zwiotczenia mi´sni i os∏abienia
ich si∏y. åwiczenia pomagajà we wzmocnieniu
mi´Êni, stabilizacji stawów, zmniejszajà ból
i sztywnoÊç stawów.

Najlepiej jest çwiczyç, kiedy masz
mniejszy ból i sztywnoÊç, kiedy nie
jesteÊ przem´czony, a leki dajà dobry
efekt. 

Leczenie pomagajàce kontrolowaç ból

Jest wiele ró˝nych rodzajów leczenia
u∏atwiajàcych kontrol´ bólu w chorobach
reumatycznych. WÊród nich sà Êrodki
doustne:

• Paracetamol: U˝ywany w leczeniu Êred-
niego bólu. Dobrze tolerowany i cz´sto
skuteczny.

• Tradycyjne niesteiroidowe leki przeciw-
zapalne (nlpz): Ograniczajà ból i stan
zapalny. Mniejsze dawki sà bezpiecz-
niejsze, ale mogà byç za ma∏o skuteczne
w leczeniu bólu. Nlpz mogà powodowaç
powa˝ne skutki uboczne: nadciÊnienie
i choroby serca, zw∏aszcza, gdy ciÊnienie
krwi nie jest kontrolowane, szczególnie sà
niebezpieczne dla uk∏adu pokarmowego. 

• Nlpz do u˝ytku zewn´trznego: Dost´pne
w aerozolu, kremach i maÊciach,
stosowane miejscowo. Sà wch∏aniane do
organizmu i mogà powodowaç podobne
skutki uboczne jak tabletki.

• Koksyby: Nowszy rodzaj nlpz, bez-
pieczniejsze dla uk∏adu pokarmowego 

• Opioidy: Najmocniejsze leki stosowane
w leczeniu mocnych niekontrolowanych
bólów. Mogà byç przepisane do stosowa-
nia ∏àcznie z paracetamolem. G∏ównym
skutkiem ubocznym jest 8 zaparcie
i uzale˝nienie od leku.

WÊród innych sposobów leczenia warto
zaznaczyç:

• TENS: wykorzystuje si´ elektrycznà stymu-
lacj´ do zmniejszenia bólu

• Masa˝: Spokojne masowanie lub
rozcieranie bolàcego miejsca pomaga
rozluêniç napi´te mi´Ênie.

• Goràco i zimno: Stosowanie goràca
i zimna na bolàce miejsca uruchamia
impulsy nerwowe, które blokujà ból. Ciep∏o

P R A K T Y K A
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jest dobre na rozluênienie napi´tych
mi´Êni.

• Akupunktura

• Hipnoza

• Glukozamina

Poniewa˝ odpowiedê ka˝dego cz∏owieka
na leczenie jest ró˝na, najlepiej zapytaç swo-
jego lekarza o korzyÊci i ryzyko ró˝nego
rodzaju terapii, by byç pewnym, ˝e ma si´
leczenie najbardziej odpowiednie dla siebie.

Trzeba zaznaczyç, ˝e ból nie musi
oznaczaç uszkodzenia stawu, kiedy zaczy-
nasz wi´cej çwiczyç. Je˝eli nie çwiczy∏eÊ
wczeÊniej, mi´snie sà przecià˝one, kiedy
zaczynasz çwiczyç – to dotyczy ka˝dego. Nie
b´dàc aktywnym, mo˝esz chorowaç
powa˝niej i mieç wi´ksze uszkodzenia
stawów.

Kiedy lepiej nie çwiczyç?

Generalna zasada:

• Kiedy nie czujesz si´ dobrze, np. masz
goràczk´ albo trz´siesz si´ z zimna

• BezpoÊrednio po jedzeniu.

• Kiedy çwiczenia powodujà ból, szczególnie
w stawach. 

• Je˝eli uporczywy ból utrzymuje si´ 2 go-
dziny po zakoƒczeniu çwiczeƒ 

• Kiedy wystàpi∏a kontuzja w czasie çwiczeƒ.

Dodatkowo dla chorych reumatycznych:

• W czasie zaostrzenia stanu zapalnego

• Kiedy stawy sà bardziej bolesne ni˝
zazwyczaj

• Kiedy jesteÊ bardzo zm´czony

Zawsze skontaktuj si´ z lekarzem lub
fizjoterapeutà, gdy zaczynasz program
çwiczeƒ.

Jak rozpoczàç

Je˝eli nie ma warunków do çwiczeƒ blisko
domu lub kr´pujesz si´ çwiczyç wraz z inny-
mi, mo˝esz spróbowaç çwiczyç wed∏ug
broszury z çwiczeniami w domu. 

Zacznij spokojnie, powoli i stopniowo

Je˝eli przerwa∏eÊ çwiczenie jakiÊ czas
temu, zacznij je od ni˝szego poziomu ni˝
ostatnio skoƒczy∏eÊ. Nied∏ugo b´dziesz móg∏
osiàgnàç wy˝szy poziom. 

Mi´Ênie pracujà lepiej, gdy sà rozgrzane.

Ka˝dy ruch, który powoduje zwi´kszenie
przep∏ywu krwi do mi´Êni powinien pomóc.
Maszerujàc w miejscu (bez tupania),
przenoszàc r´ce naprzemiennie do ty∏u i do
przodu, rozgrzejesz organizm. Mo˝esz to
robiç na siedzàco, podnoszàc naprzemiennie
do góry kolana. 

Regularne çwiczenia nie tylko
poprawià zdrowie i samopoczucie, ale
mogà sprawiaç przyjemnoÊç, zwi´kszyç
poczucie w∏asnej wartoÊci i spowo-
dowaç, ˝e b´dziesz bardziej pozytywnie
myÊla∏ o sobie. 

Za∏ó˝ wygodne ubranie nie ograniczajàce
ruchów. 

Je˝eli çwiczysz na stojàco w∏ó˝ wygodne
buty o p∏askiej podeszwie dobrze trzymajàce
stop´, najlepiej sportowe. 

Oddychanie jest wa˝nà cz´Êcià çwiczeƒ.
Nie wstrzymuj oddechu, kiedy çwiczysz
Wykonujàc wi´kszoÊç çwiczeƒ, musisz oddy-
chaç normalnie 

BolesnoÊç mi´Êni

Mo˝esz zauwa˝yç, ˝e po çwiczeniach
Twoje mi´Ênie sta∏y si´ bardziej obola∏e i/lub
napi´te. B´dzie to sygna∏em, ˝e Twoje
mi´snie przyzwyczajajà si´ do wi´kszego
wysi∏ku. Je˝eli to nie przechodzi, mo˝e to
oznaczaç, ˝e çwiczysz za du˝o bàdê
niew∏aÊciwie. 

Je˝eli ciàgle czujesz si´ bardziej zm´czony
i/lub zmniejszy∏ Ci si´ zakres ruchu, stawy
bolà, sà opuchni´te lub ból utrzymuje si´
d∏ugo po çwiczeniach musisz natychmiast
poradziç si´ lekarza lub fizjoterapeuty. 

P R A K T Y K A
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UNIKAJ:

• Szybkich, raptownych ruchów

• Podskoków w trakcie rozciàgania

• Przecià˝ania stawów

• åwiczeƒ mocno dzia∏ajàcych na
zniszczone stawy, np. biegania po
twardym pod∏o˝u 

• Wykonywania çwiczeƒ zwi´kszajà-
cych si∏´ mi´Êni przy stanie zapalnym
stawów

• Ruchów okr´˝nych g∏owy i szyi

STOP!

• åwiczenia wywo∏ujà zawroty g∏owy
lub zaburzenia widzenia

• Masz trudnoÊci z oddychaniem lub
czujesz si´ chory

• Czujesz szarpiàcy ból lub nag∏e
zwi´kszenie bólu

• Masz palpitacje serca

åWICZY¸EÂ ZA DU˚O, JE˚ELI MASZ:

• Poczucie sta∏ego zm´czenia

• Ograniczenie zakresu ruchu

• Zwi´kszony obrz´k stawu

• Sta∏y ból stawu

Oznaczenia obok çwiczeƒ okreÊlajà rodzaj
çwiczenia::

� = çwiczenia wzmacniajàce

� = çwiczenia zwi´kszajàce zakres ruchu

� = çwiczenia rozciàgajàce

� = çwiczenia wytrzyma∏oÊciowe

Niektóre çwiczenia fizyczne mogà dawaç
wi´cej ni˝ jednà korzyÊç z ich wykonywania,
np. je˝eli wzmacniasz mi´Ênie z jednej strony
cia∏a, rozciàgasz mi´Ênie z drugiej strony. 

åwiczenia dolnej cz´Êci tu∏owia

Najlepiej wykonywaç te çwiczenia siedzàc
na krzeÊle albo sto∏ku, co odcià˝y stawy
(kr´gos∏up, biodra, kolana, kostki, stopy)

i ∏atwiej b´dzie skoncentrowaç si´ na
w∏aÊciwy wykonywaniu çwiczeƒ. Te çwiczenia
mogà byç wykonywane równie˝ na stojàco. 

Nie musisz wykonywaç od razu wszystkich
çwiczeƒ. Wybierz te, które najbardziej pasujà
do Twoich potrzeb. Odpoczynek pomi´dzy
çwiczeniami jest konieczny. 

Wykonywanie çwiczeƒ po trochu
i cz´sto jest lepsze od ich nadmiaru
przecià˝ajàcego mi´Ênie. 

• Upewnij si´, czy mo˝esz usiàÊç wygodnie
na p∏askiej powierzchni. 

• Wykonuj wszystkie ruchy dok∏adnie
i wolno

• Mo˝esz s∏yszeç strzykanie w stawach
w trakcie ich wykonywania. Jest to bez-
pieczne tak d∏ugo, jak nie powoduje bólu
w stawach.

Ramiona i górna cz´Êç tu∏owia

� UnieÊ barki do góry, nast´pnie
powoli opuÊç je do do∏u do
granicy mo˝liwoÊci. Powtórz 5 –
10 razy. 

� Poruszaj barkami do przodu
i do ty∏u. Poczuj ∏àczàce si´
∏opatki przy ruchu do ty∏u.
Powtórz 5 – 10 razy. 

� Wykonuj obroty barkami do ty∏u. Poczuj
ka˝dà faz´ ruchu – lekko do przodu, do
góry, do ty∏u, w dó∏. Powtórz 5 – 10 razy. 

� R´ce swobodnie opuszczone
wzd∏u˝ tu∏owia. Powoli podnieÊ
r´ce do góry i wolno opuÊç.
Powtórz 5 – 10 razy.

� Wyciàgnij r´ce bez unoszenia barków za
siebie mo˝liwie jak najdalej d∏oƒmi do
Êrodka. Âciàgnij ∏opatki
i rozluênij (powtórz 5 – 10 razy).
B´dàc w tej pozycji unieÊ r´ce
najdalej jak potrafisz bez
unoszenia barków lub wykona-
nia ruchu na si∏´. 

P R A K T Y K A
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� Zegnij r´ce w ∏okciach, a przedramiona
ustaw równolegle do siebie z d∏oƒmi otwarty-
mi do góry. ¸okcie przyciÊnij do
talii i powoli przesuwaj prze-
dramiona na boki najdalej jak
potrafisz. Przytrzymaj 5 – 6
sekund i powróç do wyjÊciowej
pozycji. Powtórz 5 – 10 razy. 

� Zwiƒ r´cznik i trzymaj go tak, jakbyÊ chcia∏
wytrzeç sobie plecy. Prawa r´ka nad
prawym barkiem, lewa na dole lekko z ty∏u.
Spokojnie przeciàgnij
r´cznik po plecach przez 5-
6 sekund w dó∏, potem
w gór´. Poczuj prac´
mi´Êni ràk. Powtórz 5 – 10
razy i zmieƒ r´ce.

� Wyciàgnij r´ce przed siebie i z∏ó˝ d∏onie na
wysokoÊci klatki piersiowej. JednoczeÊnie
wciàgnij brzuch i napnij
poÊladki, Êciàgnij ∏opatki.
Oddychaj powoli, wciàgajàc
powietrze do brzucha. Utrzymuj
napi´cie mi´Êni przez kilka
sekund. Powtórz 2- 3 razy.

• Zakoƒcz çwiczenia opuszczajàc barki do
do∏u i do ty∏u. 

Uwagi

• Wykonujàc çwiczenia, miej wypros-
towanà szyj´ i wyciàgni´ty do przodu
podbródek. Je˝eli g∏owa jest wyciàg-
ni´ta do przodu, czujesz napi´cie
mi´Êni w karku. 

• W pozycji spoczynkowej ∏opatki
powinny byç ustawione p∏asko – bez
wystawania. 

• Przestaƒ çwiczyç i odpocznij, gdy
czujesz przecià˝enie. Nie musisz
wykonywaç wszystkich tych çwiczeƒ
za ka˝dym razem. 

Szyja

Je˝eli chorujesz na reumatoidalne
zapalenie stawów, zawsze skonsultuj si´
z lekarzem zanim zaczniesz çwiczenia
w obr´bie szyi. 

Uwagi

• Wszystkie çwiczenia szyi muszà byç
wykonywane spokojnie, powoli
i dok∏adnie, zw∏aszcza gdy szyja jest
nieco sztywna. 

• Nie szarp g∏owà, nie ustawiaj jej na
si∏´.

• Unikaj ruchów okr´˝nych g∏owy

• Je˝eli szyja jest nieco sztywna,
spróbuj po∏o˝yç si´ z goràcym
ok∏adem na karku po çwiczeniach.

� Przyciàgnij brod´ do do∏u tak, aby roz-
ciàgnàç kark. Obejrzyj si´ powoli i delikat-
nie za siebie przez prawe
rami´. Wytrzymaj tak przez
10-20 sekund. Nast´pnie
obróç g∏ow´ i spójrz przez
lewe rami´. Powtórz po 2 – 3
razy dla ka˝dej ze stron 

� Spróbuj pochyliç g∏ow´ tak, aby uchem
si´gnàç do ramienia. Poczuj naciàganie si´
mi´Êni szyi. Wytrzymaj w tej
pozycji 5 – 10 sekund.
Powróç do normalnej pozycji.
Pochyl g∏ow´ w drugà stron´.
Mo˝esz powtarzaç to çwicze-
nie 2 – 3 razy w ciàgu dnia. 

R´ce, nadgarstki i ∏okcie

� ZaciÊnij palce w pi´Êç. Nast´pnie otwórz
d∏oƒ i rozciàgnij palce najszerzej, jak
potrafisz. Powtórz 5 – 10 razy. 

� Wykonuj ruchy okr´˝ne kciukiem do ty∏u
i do przodu. Po 5 – 10 razy w ka˝dà stron´.

� Wyciàgnij kciuk nast´pnie
dotknij kciukiem kolejno
koniec ka˝dego palca u tej
samej d∏oni. Powtórz 2 – 5
razy dla ka˝dej r´ki. 

� Oprzyj przedramiona na podpórkach krzes∏a
lub na blacie sto∏u. Obracaj przedramiona
tak, aby otwarte d∏onie
by∏y raz do góry raz do
do∏u bez wykonywania
ruchu w ∏okciach. Powtórz
5 razy. 
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� Opierajàc przedramiona na podpórkach
krzes∏a, wykonuj ruchy w nadgarstkach do
góry i w dó∏. 

Górna cz´Êç pleców

� Le˝ysz na brzuchu z d∏oƒmi pod czo∏em
Wdychajàc powietrze, odrywasz barki od
pod∏ogi, wytrzymaj 5 sekund, wydychaj
powoli powietrze, wracajàc do poczàtkowej
pozycji. PowinieneÊ czuç napi´cie tylko
w górnej cz´Êci
pleców. Powtórz 5 –
10 razy. 

åwiczenia tu∏owia

Jest wa˝ne, aby zachowaç równowag´
pomi´dzy si∏à mi´Êni z przodu i ty∏u tu∏owia.
Mi´Ênie brzucha sà szczególnie wa˝ne dla
kr´gos∏upa, podtrzymujà jego odcinek
l´dêwiowy i utrzymujà postaw´. 

Sk∏ony boczne i obroty tu∏owia lepiej
wykonywaç siedzàc na twardym krzeÊle lub
sto∏ku, jak przy poprzednich çwiczeniach.

åwiczenia mi´Êni brzucha i dolnej cz´Êci
pleców lepiej wykonywaç, le˝àc na twardej
powierzchni: na pod∏odze lub ∏ó˝ku.
åwiczenia bioder mogà byç równie˝ wykony-
wane w ∏ó˝ku.

Sk∏ony w bok 

� Siedzisz lub stoisz prosto, pochyl si´
w prawo – czujesz rozciàganie mi´Êni
w lewym boku pomi´dzy klatkà piersiowà
a biodrami. Wytrzymaj 5 – 10
sekund i powoli powróç do
pozycji wyjÊciowej. Odpocznij
i rób to samo w lewo. Powtórz
2 – 5 razy w ka˝dà stron´. 

Uwagi

• Utrzymuj kr´gos∏up w pozycji wypros-
towanej w czasie robienia sk∏onów. 

• Nie odchylaj si´ do ty∏u, nie skr´caj
tu∏owia, nie pochylaj si´ bezw∏adnie. 

• Wyprostuj si´, a nast´pnie pochyl si´
w bok bez unoszenia barku.

• Wydech, gdy si´ pochylasz, wdech,
gdy wracasz.

Skr´ty tu∏owia

� To çwiczenie mobilizuje Twój kr´gos∏up.
R´ce na klatce piersiowej, biodra wypch-
ni´te do przodu. Wydech, gdy skr´casz
powoli tu∏ów w prawo, jak mo˝esz najdalej,
wytrzymujesz w tej pozycji 5 –
10 sekund. Wdech przy
powrocie do pozycji
wyjÊciowej. Wykonaj to samo
w lewo. Powtórz 5 – 10 razy
dla ka˝dej ze stron. 

Uwagi

• Utrzymuj kr´gos∏up w pozycji wypros-
towanej. Uwa˝aj, aby si´ nie odchylaç
do ty∏u w czasie skr´tów. 

• Trzymaj brod´ lekko w dó∏, przy
skr´cie przenoÊ g∏ow´ razem z barka-
mi 

• Obracaj si´ powoli i ∏agodnie, nie
wykonuj gwa∏townych ruchów i nie
próbuj wykonywaç çwiczenia na si∏´

• Pami´taj o oddechu

Brzuch

Uwagi

• JeÊli czujesz ciàgni´cie w dolnej
cz´Êci pleców przy wykonywaniu
çwiczeƒ mi´Êni brzucha, przestaƒ!
U˝ywasz niew∏aÊciwych mi´Êni przy
wykonywaniu ruchu. 

• Upewnij si´, ˝e masz wciàgni´ty
brzuch przed dodaniem dodatkowego
oporu. Je˝eli mi´Ênie brzucha lub
inne zaczynajà dr˝eç w czasie
çwiczeƒ – przestaƒ, sà zbyt napi´te.
Odpocznij i/lub obni˝ poziom çwiczeƒ.

• Nie wstrzymuj oddechu w czasie
çwiczenia mi´Êni brzucha. Wydech,
gdy napinasz mi´Ênie, wdech, gdy
rozluêniasz. 

• Pod∏ó˝ zwini´ty r´cznik lub poduszk´
pod kolana, kiedy robisz “koci grzbiet”
Je˝eli nie mo˝esz na nadgarstkach,
opieraj si´ na ∏okciach.

P R A K T Y K A



• Nie wyciàgaj g∏owy i barków do przo-
du, gdy wyciàgasz r´ce (1). Je˝eli
w pozycji le˝àcej mi´Ênie karku sà
zbyt napi´te, pod∏ó˝ poduszk´ pod
szyj´ lub przejdê do innych çwiczeƒ
(2).

• Napinaj mi´Ênie poÊladków w tym
samym czasie co mi´Ênie brzucha,
aby zwi´kszyç skutecznoÊç çwiczeƒ. 

� Le˝ysz na plecach, nogi zgi´te w kolanach,
stopy p∏asko na pod∏odze na szerokoÊç
bioder; Weê g∏´boki oddech, a nast´pnie
wypuÊç powoli powietrze w tym samym
czasie, kiedy rozluêniasz i napinasz
mi´Ênie brzucha. PowinieneÊ czuç
wciskanie dolnej cz´Êci pleców w pod∏o˝e.
Powtórz 5 – 10 razy. åwiczenie to
stanowi podstaw´
do wszystkich
çwiczeƒ na mi´Ênie
brzucha.

� To samo uzyskujesz w czasie robienia
„kociego grzbietu”. Kl´k podparty, plecy
proste. Oddychasz g∏´bo-
ko powoli Powolny
wydech przy prostych ple-
cach, przy wdechu plecy
tworzà ∏agodny ∏uk.
Powtórz 5 – 10 razy.

� Le˝àc na plecach, brzuch i poÊladki wciàg-
ni´te – dodaj dodatkowy opór podnoszàc
g∏ow´ i barki, przesuwa-
jàc r´ce po bokach
(przeczytaj uwagi
powy˝ej). Powtórz 5 – 10
razy. 

� Wciàgnij brzuch i napnij poÊladki – dodaj
dodatkowy opór (2) przyciàgajàc prawe
kolano do piersi w czasie wydechu i staw-
iajàc prawà stop´ na miejsce w czasie
wdechu. Przekonaj si´, czy mo˝esz prze-
nieÊç ci´˝ar nogi na mi´Ênie brzucha, kiedy
jà podnosisz i stawiasz
na pod∏odze. Teraz
przyciàgnij lewe kolano.
PodnieÊ ka˝de kolano 5
– 10 razy. 

Dolna cz´Êç pleców

� åwiczenia bioder wyrabiajà tali´ i sà dobre
dla dolnej cz´Êci pleców. Le˝ysz p∏asko na
plecach. Kr´gos∏up wyprostowany, mi´Ênie
brzucha lekko napi´te przy zachowaniu
naturalnej krzywizny dolnej
cz´Êci kr´gos∏upa. Wyciàgnij
prawà nog´ w dó∏, pociàgajàc
lewe biodro do siebie.
Nast´pnie wyciàgnij lewà nog´,
wciàgajàc prawe biodro. Ruch
wykonuj wolno i w sposób
ciàg∏y. Powtórz 5 – 10 razy dla
ka˝dej ze stron. 

� Le˝ysz na brzuchu, r´ce oparte po bokach
na szerokoÊç barków, nogi z∏àczone Powoli
unosisz tu∏ów do góry, wciskajàc biodra
i brzuch w pod∏og´. Napinasz mi´Ênie
pleców, ∏opatki Êciàgni´te, patrzysz przed
siebie. Utrzymaj
pozycj´ przez 5 – 6
sekund, opuÊç tu∏ów
powoli. Powtórz 5
10 razy.

� Le˝ysz na brzuchu z twardà poduszkà pod
biodrami, czo∏o na d∏oniach, ∏okcie na boki.
PoÊladki napi´te, unieÊ lekko lewe udo bez
odrywania bioder. PowinieneÊ czuç prac´
mi´Êni poÊladków i pleców, ale nie zbytnie
napi´cie. Po∏ó˝ no-
g´, powtórz 5 – 10
razy dla ka˝dej
nogi.

� Naciàgnij mi´Êni dolnej cz´Êci pleców,
le˝àc na plecach i przyciàgajàc kolana do
klatki piersiowej.

���Le˝ysz na plecach, r´ce rozrzucone po
bokach na wysokoÊci barków, kolana
zgi´te, stopy razem. Nie odrywajàc bioder
i barków od pod∏o˝a, przesuƒ z∏àczone
kolana na prawo najdalej jak potrafisz.
Wytrzymaj w tej pozycji 5 – 10 sekund,
wróç do pozycji wyjÊciowej i zrób to samo
w lewo. Przez ca∏e
çwiczenie patrz
w gór´.
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� Mi´Ênie z ty∏u ud majà zwiàzek z dolnà
cz´Êcià pleców. Aby rozciàgnàç te mi´snie,
usiàdê na pod∏odze, wyprostuj plecy –
mo˝esz oprzeç si´ o Êcian´. Majàc zgi´te
nogi w kolanach, umieÊç zwini´ty r´cznik
pod stopami, trzymajàc koƒce r´cznika
w r´kach. Powoli prostuj nogi. Poczuj ciàg-
ni´cie z ty∏u ud. Wytrzymaj
10 – 20 sekund. Rozluênij
mi´Ênie. Aby zwi´kszyç roz-
ciàganie, wyprostuj nogi
ca∏kowicie i nast´pnie powoli
pochylaj si´ do przodu.

Uwagi

• S∏abe mi´Ênie brzucha sà cz´sto
przyczynà bólów krzy˝a. Mi´Ênie
poÊladkowe sà równie˝ wa˝ne dla
podtrzymania dolnej cz´Êci pleców. 

• Zawsze w∏àczaj mi´Ênie brzucha
i poÊladków przy wykonywaniu
çwiczeƒ dolnej cz´Êci pleców. 

åwiczenia dolnej cz´Êci cia∏a

Biodra

� Le˝àc na prawym boku z prawà r´kà pod
g∏owà, u˝yj lewej r´ki jako przeciwwagi.
Powoli zegnij nog´ le˝àcà pod spodem,
trzymajàc wierzchnià nog´ w wyproÊcie.
¸agodnie unieÊ wierzchnià nog´ do góry na
oko∏o 60 cm, unikajàc skr´tu w biodrze.
Powoli opuÊç nog´.
Powtórz 10 razy.
Przewróç si´ na
drugi bok i wykonaj
to samo z drugà
nogà. 

� Siedzàc prosto na twardym krzeÊle lub
sto∏ku, wyprostuj prawà nog´ przed sobà
i unieÊ jà nad pod∏ogà. Powoli
obróç stop´ na zewnàtrz,
a nast´pnie do wewnàtrz. Ten
ma∏y ruch nie powinien
wywo∏ywaç napi´cia w kolanie.
Powtórz po 5 – 10 razy dla
ka˝dej nogi. Mo˝esz to samo
wykonaç na stojàco, opierajàc
si´ o oparcie krzes∏a.

Kolana

� Siedzàc prosto na twardym krzeÊle lub
sto∏ku, podnieÊ wyprostowanà prawà nog´
ze Êciàgni´tymi palcami na
siebie. Wytrzymaj 10 sekund
– poczuj naciàgni´cie mi´Êni
z przodu uda. Powtórz 5 – 10
razy dla ka˝dej nogi.

� Le˝àc na brzuchu, zegnij prawà nog´
w kolanie i przyciàgnij jà do prawego
poÊladka bez wyginania kr´gos∏upa i odry-
wania biodra od pod∏o˝a. Je˝eli mo˝esz,
z∏ap r´kà za pi´t´. åwiczenie to powoduje
rozciàgni´cie mi´Êni w prawym udzie.
Wytrzymaj 10 – 20 sekund i powtórz dla
lewej nogi. åwiczenie
to mo˝na wykonaç na
stojàco, opierajàc si´
na oparciu krzes∏a 

Uwagi

• PodnoÊ nog´ ∏agodnie, nie prostuj
kolana zbyt raptownie.

• Nie powinieneÊ czuç ˝adnego ciàg-
ni´cia czy napi´cia w dolnej cz´Êci
pleców, prostujàc i podnoszàc nog´. 

Kostki i stopy

� Kiedy le˝ysz lub siedzisz, Êciàgnij stopy na
siebie. Powtórz 10 razy. 

� Siedzisz, opierajàc pi´ty na pod∏odze.
Zegnij i rozprostuj palce. 

� Siedzisz ze z∏àczonymi kolanami, pi´ty
oparte na pod∏odze. Rozciàgnij stopy na
zewnàtrz. Rozciàgnij stopy do
wewnàtrz, skieruj du˝e
paluchy w kierunku kostek.
Powtórz 5 – 10 razy. 

���Staƒ na kraw´dzi stopnia, u˝yj por´czy
lub oparcia krzes∏a dla równowagi, unieÊ si´
do góry, stojàc na Êródstopiu, a nast´pnie
opuszczaj pi´ty powoli w dó∏ tak,
aby znalaz∏y si´ poza kraw´dzià
stopnia – powinieneÊ poczuç
ciàgni´cie w ∏ydkach. Powtórz 5
– 10 razy. 
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åwiczenia zwi´kszajàce wytrzyma∏oÊç
i pomagajàce utrzymaç lub osiàgnàç
zdrowà wag´ 

Aby skorzystaç z çwiczeƒ typu aerobik
musisz çwiczyç 20 – 30 minut co najmniej 2 –
3 razy w tygodniu. OczywiÊcie mo˝e to
oznaczaç 10 minut 3 razy w ciàgu dnia. Je˝eli
rozpoczynasz çwiczenie mo˝esz zaczàç od
5 minut, potem 10 minut, itd. IntensywnoÊç
çwiczeƒ powinna zwi´kszaç puls i niez-
nacznie przyspieszaç oddech. Nigdy nie
powinieneÊ dopuÊciç do takiej sytuacji, ˝e nie
mo˝esz mówiç w trakcie çwiczenia. Je˝eli nie
jesteÊ przyzwyczajony do çwiczenia, musisz
rozpoczàç od bardzo ma∏ego ruchu zwi´ksza-
jàcego prac´ serca Gdy zwi´kszysz swojà
wytrzyma∏oÊç, b´dziesz móg∏ zwi´kszyç
intensywnoÊç çwiczeƒ, np. p∏ywaç czy cho-
dziç szybciej. 

Rozgrzewka i och∏oni´cie 

Nie zaczynaj od intensywnych çwiczeƒ,
kiedy mi´Ênie sà nierozgrzane i usztywnione.
Rozpocznij od kilku prostych ruchów
zwi´kszajàcych krà˝enie i ∏agodnie rozciàga-
jàcych mi´Ênie. Na przyk∏ad, gdy zaczynasz
chód, rozciàgnij uda, ∏ydki, kostki. 

Gdy koƒczysz çwiczenia, nie rób tego
nagle. Powoli zmniejszaj intensywnoÊç
çwiczeƒ a˝ do powrotu do normalnego od-
dechu i pracy serca. To jest idealny czas na
rozciàganie – mi´Ênie sà rozgrzane i podatne.
Oddychaj g∏´boko i odpoczywaj w czasie
çwiczeƒ. 

Rodzaje çwiczeƒ

Chodzenie

Nie ma bardziej odpowiedniego rodzaju
aktywnoÊci fizycznej dla wszystkich chorych
reumatycznych ni˝ chodzenie. 

• Ubierz si´ odpowiednio, za∏ó˝ buty na
p∏askim obcasie, antypoÊlizgowe typu
obuwia sportowego. 

• Pami´taj o dobrej postawie i w∏aÊciwym
chodzeniu. Stawiaj stopy na pi´tach
i przenoÊ ci´˝ar cia∏a na Êródstopie

• Gdy u˝ywasz laski, opieraj si´ na niej po
przeciwnej stronie ni˝ bolàce biodro,
kolano czy stopa. 

• Unikaj nierównego terenu, gdy masz
zniszczone stawy lub endoprotezy. 

• Unikaj schodzenia po stromym zboczu,
jeÊli masz problemy z kolanami. Nie idê za
daleko za pierwszym razem. 

• Zwi´kszaj odleg∏oÊç i szybkoÊç powoli. 

åwiczenia w wodzie

åwiczenia w wodzie sà idealne dla osób
chorych na choroby reumatyczne poniewa˝
cia∏o jest l˝ejsze a stawy mogà poruszaç si´
∏atwiej. Woda daje opór, co pomaga wzmoc-
niç mi´Ênie. 

• P∏ywanie i gimnastyka w wodzie sà
wspania∏ym sposobem na zwi´kszenie
wytrzyma∏oÊci. 

• P∏ywanie ˝abkà mo˝e byç nieodpowiednie
dla bioder i kolan oraz mi´Êni napinajàcych
kark, gdy p∏ywasz z g∏owà na wierzchu.
Spróbuj p∏ywaç innymi stylami jak kraulem
czy stylem grzbietowym, które mogà byç
bardziej odpowiednie..

• Niektóre szpitale i oÊrodki majà p∏ywalnie
z ciep∏à wodà, która pozwala rozluêniç
napi´cie mi´Êni i gdzie çwiczenia rehabili-
tacyjne odbywajà si´ pod nadzorem
fizjoterapeuty. 

Jazda na rowerze

Nowoczesne rowery dwu- i trzyko∏owe
mogà byç dostosowane do indywidualnych
potrzeb. 

• Jazda na rowerze mo˝e byç sprawiajàcym
przyjemnoÊç çwiczeniem, ale mo˝e byç
nieodpowiednia dla osób majàcych proble-
my z kolanami. 

Si∏ownie, kluby fitness itp.

Korzystanie z si∏owni wymaga nadzoru
specjalisty i odpowiedniego wyposa˝enia.
Zazwyczaj sà organizowane grupy, majàce
jednoczeÊnie wst´p na basen czy do sauny,
co jest dobre dla chorujàcych na schorzenia
reumatyczne. 

• Cz´Êç ludzi podejmuje decyzj´ o zapisaniu
si´ na zaj´cia pod wp∏ywem chwili. Lepiej jest
najpierw sprawdziç, czy b´dzie to odpowied-
nie, a dopiero potem do∏àczyç do grupy. 
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• Kiedy zaczniesz chodziç na zaj´cia, zapoz-
naj si´ z wyposa˝eniem. Upewnij si´, ˝e
instruktor rozumie Twoje problemy.
Dopiero wtedy mo˝e zaproponowaç Ci pro-
gram odpowiedni dla Ciebie. 

• Instruktor powinien pokazaç Ci, jak nale˝y
korzystaç z wyposa˝enia. Je˝eli tego
potrzebujesz, powinien poprowadziç
z Tobà indywidualny trening, gdy rozpoczy-
nasz çwiczenia, abyÊ by∏ pewien, ˝e stosu-
jesz w∏aÊciwà technik´.

• Zawsze instruktor powinien byç w zasi´gu
r´ki, aby odpowiedzieç na pytanie czy Ci
pomóc. 

åwiczenia przy muzyce i klasy taneczne. 

åwiczenie z innymi i przy muzyce mo˝e
dostarczyç radoÊci w aktywnoÊci fizycznej
i stanowi dobrà drog´ do zachowania
sprawnoÊci.

• Znajdê grup´ z wykwalifikowanym prowa-
dzàcym 

• Upewnij si´, ˝e prowadzàcy jest Êwiadomy
Twoich problemów ze stawami, co pozwoli
na doradzenie, których çwiczeƒ unikaç i jak
dostosowaç pozosta∏e çwiczenia do Twoich
mo˝liwoÊci. 

• Spróbuj po∏àczyç ró˝ne rodzaje taƒca. 

Joga, Pilates i Tai Chi 1

Sà ró˝ne typy wolnych, kontrolowanych
çwiczeƒ, które pozwalajà na prac´ ca∏ego
cia∏a. Sà to çwiczenia rozciàgajàce, zwi´ksza-
jàce sile mi´Êni i równowag´, obejmujà rela-
ksacj´ i techniki oddechowe. Wszystkie z nich
mogà byç bardzo korzystne dla chorych na
schorzenia reumatyczne.

Sport

Wielu zawodowych sportowców i osób
wysportowanych ma dolegliwoÊci reumatycz-
ne. Nie oznacza to, ˝e masz zrezygnowaç
z w∏asnej aktywnoÊci sportowej.

Kiedy choroba si´ rozwija, mo˝esz
zauwa˝yç, ˝e nie jesteÊ w stanie wykonywaç
niektórych çwiczeƒ czy uprawiaç niektórych
sportów tak jak poprzednio? Je˝eli wczeÊniej
uprawia∏eÊ dyscyplin´ sportu, wymagajàcà

du˝ych obcià˝eƒ fizycznych, mo˝esz teraz
zainteresowaç si´ dyscyplinà bardziej korzys-
tnà dla Twoich stawów, a pozwalajàcà utrzy-
maç sprawnoÊç fizycznà i dajàcà zadowole-
nie. Skonsultuj swój wybór z lekarzem lub
fizjoterapeutà. 

ZDROWE ÂNIADANIE

Bircher Muesli

Sk∏adniki:

– 1 szklanka p∏atków owsianych
– 1/2 szklanki soku jab∏kowego (lub Êwie˝o

wyciÊni´tego soku z pomaraƒczy)
– 1/2 szklanki jogurtu
– 1/8 szklanki rodzynek
– 1/8 szklanki migda∏ów
– szczypta zmielonej ga∏ki muszkato∏owej
– szczypta zmielonego cynamonu
– 1/2 obranego jab∏ka
– 1/2 pokrojonego lub rozdrobnionego

banana
– sezonowe owoce jagodowe i liÊcie mi´ty.

Sposób przyrzàdzenia:

Wymieszaj razem w du˝ej misce p∏atki
owsiane, sok jab∏kowy, jogurt, rodzynki,
migda∏y, ga∏k´ muszkato∏owà i cynamon.
Pozostaw na noc (lub co najmniej na 2 go-
dziny).

Przed podaniem dodaj jab∏ko i banany. Na
koniec przyozdób sezonowymi owocami
jagodowymi i liÊçmi mi´ty.

Oprócz ww. sk∏adników mo˝na dodaç
grubo krojone suszone morele lub suszone
gruszki; krojone orzechy; pestki dyni.

P R A K T Y K A
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1 sà to çwiczenia, majàce na celu równowag´
psychofizycznà organizmu: joga – trad. Indyjskie,
Pilates – amerykaƒskie od nazwiska twórcy, tai chi
– trad. chiƒskie
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Âniadanie Kollatha1

Sk∏adniki (dla 1 – 2 osób):

– 1/4 szklanki p∏atków owsianych 
– 1/4 szklanki zimnej wody 
– 2 ∏y˝ki sto∏owe jogurtu 
– 1 ∏y˝eczka miodu 
– 1-2 ∏y˝eczki Êwie˝o wyciÊni´tego soku

z cytryny 
– 1 dojrza∏e jab∏ko 
– 1 ∏y˝ka sto∏owa orzechów laskowych

Êwie˝o pokrojonych 

Sposób przyrzàdzenia:

P∏atki owsiane zalej wodà, przykryj tale-
rzem i odstaw w ch∏odne miejsce na kilka
godzin. Nast´pnie dodaj sok z cytryny, jogurt
i miód. Zetrzyj jab∏ko. Na koniec dodaj
orzechy. Wszystko razem wymieszaj.
Podawaj od razu (przed zbràzowieniem
jab∏ka). 

SPRAWDè, CZY MASZ
PRAWID¸OWÑ WAG¢?

Je˝eli nie znajdujesz swoich wymiarów
w tabeli, BMI2 mo˝esz obliczyç sam wed∏ug
wzoru:

BMI = 

Przyk∏ad:

waga: 58 kg 
wzrost: 162 cm = 1,62 m

BMI = = = 22,10

P R A K T Y K A

1 Dr Werner Kollath by∏ jednym z pionierów
zdrowego ˝ywienia w Niemczech

waga w kg

wzrost w m * wzrost w m

58

1,62 * 1,62

58

2,6244

2 Body Mass Index – wskaênik masy cia∏a



dr Girsas Kaganas

WY˚YWIENIE
W CHOROBACH 
REUMATYCZNYCH

(fragmenty ksià˝ki „Domowe leczenie reumatyka“1)
t∏um. Barbara Molak

Cz∏owiek chory na schorzenie reuma-
tyczne powinien zrobiç wszystko, aby od˝y-
wiaç si´ w sposób prawid∏owy. Choç nie ist-
nieje specjalna dieta dla chorych reumatycz-
nych, trzeba pami´taç o tym, aby wy˝ywie-
nie by∏o urozmaicone, zrównowa˝one i odpo-
wiada∏o zasadom wspó∏czesnej dietetyki. 

Chorzy powinni wystrzegaç si´ nadmiaru
po˝ywienia, jak i diet restrykcyjnych, zbyt
surowych, których zalety wychwala si´ od
czasu do czasu. Nale˝y unikaç szczególnie
diet zawierajàcych jedynie surowe owoce lub
soki owocowe czy warzywa. Ubogie w kalo-
rie, nie mog∏yby odpowiadaç pacjentom cier-
piàcym na przewlek∏e zapalne schorzenie
reumatyczne. Cz´ste wychudzenie i anemia
tych osób sà spowodowane brakiem apetytu.
Poniewa˝ proces patologiczny poch∏ania
du˝o substancji od˝ywczych, nie rzadko
stwierdza si´ u pacjentów deficyt bia∏ek.
By∏oby fundamentalnym b∏´dem pozbawiaç
ich tych sk∏adników tym bardziej, ˝e sà one
niezb´dne do odbudowy koÊci. Trzeba wi´c
zapewniç wystarczajàcy dop∏yw bia∏ek
o wysokiej wartoÊci biologicznej pod
postacià mi´sa, mleka i produktów
mlecznych, serów. Nies∏usznie sàdzimy, ˝e
produkty mi´sne sprzyjajà procesowi
reumatycznemu i powinny byç zakazane.

Wiara ludowa przypisuje wszystkie choro-
by stawów nadmiarowi kwasu moczowego.
Chodzi tu o pomieszanie chorób reumatycz-
nych w Êcis∏ym tego s∏owa znaczeniu z dnà
stawowà, która nie jest reumatyzmem
w wàskim znaczeniu tego okreÊlenia, cho-
cia˝ ma podobne objawy. Prawdà jest, ˝e

stwierdza si´ odk∏adanie kryszta∏ów kwasu
moczowego w pewnych chorobach reuma-
tycznych, lecz te przypadki sà raczej rzadkie.
Dna jest skutkiem zaburzeƒ metabolizmu
kwasu moczowego, którego nadmiar, nie
mogàc byç wydalonym, odk∏ada si´ pod
postacià kryszta∏ków w tkankach i stawach.
Trzeba wi´c ograniczyç tu spo˝ycie jedzenia
bogatego w puryny mogàce przekszta∏ciç si´
w kwas moczowy, a szczególnie wyrobów
mi´snych (podroby, dziczyzna, skorupiaki,
t∏uste mi´sa) na korzyÊç chudych ryb i pro-
duktów mlecznych.

Pacjenci cierpiàcy na zapalne choroby
reumatyczne potrzebujà po˝ywienia zawiera-
jàcego warzywa, sa∏aty i owoce, które
dostarczajà jednoczeÊnie witamin i soli mine-
ralnych, te ostatnie s∏u˝à tak˝e do odbudowy
koÊci. Z drugiej strony pewne niedawne
badania wykaza∏y znaczenie po˝ywienia
bogatego w nienasycone kwasy t∏uszczowe.
Sa∏ata b´dzie wi´c przyprawiona olejem
t∏oczonym na zimno: z oliwek, ze s∏oneczni-
ka, ziaren lnu. W kuchni w miar´ mo˝liwoÊci
powinno dawaç si´ pierwszeƒstwo raczej
tym olejom ni˝ t∏uszczom zwierz´cym.

L E K T U R Y
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1 ca∏oÊç uka˝e si´ w formie ksià˝ki w ramach
„Biblioteki Reumatyka” dzi´ki uprzejmoÊci
Szwajcarskiej Ligi Walki z Reumatyzmem,
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Chorzy powinni spo˝ywaç równie˝ warzy-
wa i owoce pod postacià Êwie˝o wyciÊni´-
tych soków bogatych w witamin´ C i pobu-
dzajàcych apetyt. Witaminy z grupy B
znajdziemy w chlebie z pe∏nego ziarna
i dietetycznych p∏atkach zbo˝owych s∏u˝à-
cych do przygotowania muslii i Êniadania
Kollatha. Oleje roÊlinne i mas∏o sà bogatym
êród∏em witamin rozpuszczalnych w t∏usz-
czach, mi´dzy innymi witaminy D.

Nale˝y podkreÊliç raz jeszcze znaczenie
jedzenia zrównowa˝onego w tworzeniu tkan-
ki kostnej tym bardziej, ˝e wraz z wiekiem
szkielet ma naturalne sk∏onnoÊci do utraty
wapnia. Nienormalnie podwy˝szona utrata
soli wapnia powoduje zaburzenia w kr´go-
s∏upie i stawach. Brak bia∏ek i witamin
przyspiesza proces odwapnienia. Niestety,
osoby starsze, a szczególnie ˝yjàce same,
nie zadajà ju˝ sobie trudu, aby gotowaç
i zadawalajà si´ jednostajnym wy˝ywieniem.
Wraz ze starzeniem si´ spo∏eczeƒstwa coraz

wa˝niejsza staje si´ koniecznoÊç urozma-
iconego i zrównowa˝onego jedzenia
w zaawansowanym wieku, jedzenia pozwa-
lajàcego uniknàç lub skorygowaç utrat´
bia∏ek, witamin i soli mineralnych.

Tak samo jak niedo˝ywienie, nadmiar
wagi, który obcià˝a stawy i kr´gos∏up stwa-
rza problemy chorym reumatycznych.
Oty∏oÊç sprzyja wystàpieniu zmian zwyro-
dnieniowych, zw∏aszcza stawów noÊnych
i kr´gos∏upa, wypadni´ciom dysków mi´dzy-
kr´gowych, co jest przyczynà wi´kszoÊci
nerwobóli. Nierzadko dieta wyszczuplajàca
przynosi ulg´ pacjentowi.

Ta dieta musi byç uzupe∏niona wzmo˝onà
aktywnoÊcià fizycznà: sportem (chód,
p∏ywanie), çwiczeniami gimnastycznymi. Nie
istnieje cudowne lekarstwo odchudzajàce.
Jedynie ewentualnie lekarz mo˝e przepisaç
leki normujàce apetyt. 

L E K T U R Y
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REUMATYCY

Z dnia na dzieƒ z ch∏opaka sp´dzajàcego
kilka godzin dziennie na graniu w pi∏k´ no˝nà
sta∏em si´ osobà, która z ˝alem patrzy∏a na
rówieÊników biegajàcych po boisku. Nagle
musia∏em obraç innà drog´ ni˝ sobie
planowa∏em, w jednej chwili zda∏em sobie
spraw´, ˝e b´d´ musia∏ podchodziç do ca∏ej
gamy zdarzeƒ z ostro˝noÊcià i rozwagà.
WydoroÊla∏em!

Micha∏

Praca jest antidotum na wszystkie bóle
i smutki. Dopinguje do tego, aby wstawaç
„bladym Êwitem’ tj. o 6:00 (kiedy bardzo si´
nie chce). Trzeba zadbaç o fryzur´ i makija˝,
garsonka albo styl sportowy (co kto lubi),
poranna kawka, od lat to samo na Êniadanko
– chlebek z bia∏ym serkiem i miód. I ju˝ trze-
ba biec na przystanek i ∏apaç w geÊcie „roz-
paczy” odje˝d˝ajàcy autobus.

Urszula

Pewnego dnia postanowi∏am, ˝e tak dalej
byç nie mo˝e. Choroba jest i b´dzie, a ja
musz´ ˝yç dalej i nie daç si´ jej przyt∏oczyç.
(...) schorzenie to stanowi ogromnà prób´ si∏
zarówno dla mnie jak i mojej rodziny.
Jednak˝e udaje mi si´ pokonywaç zm´czenie
i znu˝enie mimo dolegliwoÊci. Chocia˝
powiem, ˝e mam tak zwane „ciche dni”, bo
jak by nie by∏o, je˝eli towarzyszy cz∏owiekowi
ból, to nie skacze on z radoÊci.

Ewelina

Staram si´ koncentrowaç na s∏onecznej
stronie ˝ycia, dostrzegam pi´kno wsz´dzie,
gdzie tylko si´ da. Ciesz´ si´ z ma∏ych
rzeczy. Gdy si´ czuj´ gorzej, ˝yj´ wolniej, aby
nabraç energii. Ca∏y czas medytuj´, wyciszam
swój umys∏, który zawsze by∏ rozwichrzony. 

Henryka

Wiem, ˝e w walce z rzs bardzo du˝o
zale˝y ode mnie, od mojego psychicznego

nastawienia. Nie dopuszczam do znu˝enia
i wyczerpania organizmu. Prowadz´ aktywny
tryb ˝ycia.

Bardzo du˝à satysfakcj´ sprawia mi moja
praca, która wymaga kontaktów z ludêmi,
mediami, agencjami reklamowymi. Jestem
i musz´ byç w ciàg∏ym ruchu. Tyle ciekawych
rzeczy dzieje si´ wokó∏. 

Dorota

Joseline Pampaluchi
Psychoterapeuta w szpitalu dzieci´cym w Zurychu

PSYCHOLOG W KONTAK-
CIE Z DZIECKIEM
DOTKNI¢TYM
REUMATYZMEM

Choroba lub wypadek majà zasadnicze
znaczenie w ˝yciu dziecka, jego rodziców,
rodzeƒstwa oraz otoczenia. W wyniku jed-
nego jedynego ciosu liczne aspekty jego ˝ycia
zostajà, a wywo∏ane zmiany sà brutalne.
Wszyscy wierzymy w dar korzystania
z dobrego zdrowia i spodziewamy si´
zachowaç to zdrowie. Jest to i powinno byç
szczególnie wa˝ne w ˝yciu dziecka. Ma ono
prawo, na ile jest to mo˝liwe, do poprawy
stanu swego zdrowia i do rozwoju swego
cia∏a, intelektu oraz ducha.

Jako psycholog szpitala dzieci´cego
spe∏niam ró˝norodne zadania. Z jednej strony
jestem cz∏onkiem grupy mi´dzydyscypli-
narnej, sk∏adajàcej si´ z lekarzy, fizjo- i ener-
goterapeutów, a niekiedy nauczycielek szpita-
la. Wymieniamy nasze pomys∏y i uwagi.
Wspólnie próbujemy znaleêç sposób
post´powania o kompleksowych skutkach dla
pacjenta i jego rodziny. Moje zadanie podsta-
wowe polega na utrzymaniu kontaktu osobis-
tego z dzieçmi, m∏odzie˝à i ich rodzinà.
DoÊwiadczenia nabyte w innym szpitalu
dzieci´cym pozwoli∏y mi zrozumieç problemy

P R O F I L E
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i postawy rodziców w procesie diagnozowania
choroby. Czemu? Dlaczego nasze dziecko?
Dlaczego my? Co zrobiliÊmy, lub czego nie
zrobiliÊmy? Pytania takie stawiane mi sà prze-
wa˝nie przez matki. Ostatnio jedna z matek
zaniepokojona zapyta∏a mnie, czy choroba jej
dziecka mia∏a zwiàzek z podj´ciem przez nià
zatrudnienia. Inni rodzice, majàcy problemy
ma∏˝eƒskie lub znajdujàcy si´ wobec sytuacji
rozwodowej, uwa˝ali, ˝e „wp´dzili w chorob´”
swe dziecko.

Wed∏ug mnie znalezienie si´ w roli
intelekutora dla rodziców jest wa˝nym
zadaniem. Polega ona na udzieleniu odpo-
wiedzi na ich pytania, na rozwiàzywaniu
z nimi ich wàtpliwoÊci i uwolnieniu od poczu-
cia winy. Rozpoznanie lub nawrót choroby
mogà równie˝ wywo∏aç szok u rodziców,
pacjentów czy te˝ ich rodzeƒstwa.
Akceptowanie i przetrwanie takich trudnoÊci
wymaga wyciàgni´cia najlepszych wniosków
i pociàga za sobà ogromny nak∏ad pracy
w obszarze psychologicznym. Liczne rodziny
nie sà w stanie sprostaç temu wyzwaniu.

Jest sprawà o zasadniczym znaczeniu, aby
takie czynniki jak: si∏a, pomys∏y, twórczoÊç lub
humor pacjenta i jego rodziny zosta∏y u˝yte
i wykorzystane na ka˝dym etapie leczenia
i przez ca∏y okres towarzyszenia mu. Nie

powinno si´ i nie wolno rozmawiaç tylko
o obcià˝eniach i smutkach. Jestem regularnie
zaskakiwana przez pomoc, jakiej udzielajà
bracia i siostry, dziadkowie, przyjaciele i przy-
jació∏ki, sàsiedzi i nauczyciele, gdy zostajà
wtajemniczeni w problemy chorego. Kilka dni
temu np. mia∏am przyjemnoÊç obserwowaç
babci´, rozweselajàcà swà wnuczk´
opowiadaniem weso∏ych historyjek i ˝artów
podczas zabiegu do˝ylnej iniekcji, dokony-
wanej w klinice dziennego pobytu. Podobnie
nauczyciel, który dowiedzia∏ si´, ˝e jeden
z jego uczniów zachorowa∏ na m∏odzieƒcze
idiopatyczne zapalenie stawów, zadzwoni∏ do
mnie, aby dowiedzieç si´ co do sposobu
przekazania przez niego swej klasie informa-
cji medycznych i psychologicznych.

BezpoÊrednie kontakty z dzieçmi i m∏odzie-
˝à poruszajà mnie stale i na nowo. Jestem
w stanie „bawiàc si´” z ma∏ymi dzieçmi
wymyÊlaç opowiadania, rysowaç i Êmiaç si´.
Na terenie szpitala jestem osobà, która ma
czas, niczego nie ˝àda, nie zadaje bólu –
w najlepszym przypadku dostarcza radoÊci.
W klinice dziennej natomiast w czasie mojej
zabawy z dzieckiem, rodzice mogà napiç si´
kawy lub odbyç spacer. Bardzo cz´sto w trak-
cie realizacji wlewu majà miejsce wa˝ne roz-
mowy mi´dzy dzieckiem a rodzicami.

W kontakcie z dzieçmi wi´kszymi i m∏odzie-
˝à najwa˝niejsza jest rozmowa. Gra mo˝e
tak˝e zbudowaç klimat zaufania lub stanowiç
po˝yteczne sp´dzenie czasu. Dyskusje psy-
chologiczne i filozoficzne stanowià momenty,
które oceniam wysoko w moim zawodowym
˝yciu codziennym. Nie istniejà tematy, na
które nie rozmawialiby m∏odzi ludzie. Poszu-
kujà oni sensu i istoty ich choroby, czy sensu
˝ycia w ogóle. Wielka iloÊç ich pytaƒ dotyczy
troski o ich rodziców i rodzeƒstwo lub przy-
nale˝noÊci do grupy rówieÊników. Zdarzy∏o
si´, ˝e m∏oda dziewczyna rozp∏aka∏a si´ nagle
pierwszy raz po okresie trzech lat „trzymania
si´ dzielnie”, opowiada∏a o swych k∏opotach
szkolnych i osobistych, i spyta∏a mnie, kiedy
mo˝e powróciç. Nast´pnie z uÊmiechem
zabra∏a swój plecak i posz∏a do szko∏y.

P R O F I L E



Nie wszystkie dzieci, m∏odzie˝ czy rodziny
wymagajà regularnej opieki psychologicznej.
Niektóre jednak w zale˝noÊci od osobistego
stanu w danej chwili potrzebujà i ˝yczà jej
sobie. Przyk∏adem mo˝e byç 15-latek, który
w wyniku swej choroby i innych obcià˝eƒ
zaczà∏ opuszczaç si´ w nauce, stajàc si´
coraz bardziej smutny. RozmawialiÊmy wspól-
nie oko∏o godziny, po czym poprosi∏ mnie
o wyszukanie w sàsiedztwie psychoterapeuty.
Od tej chwili ma on mo˝liwoÊç dojazdu na
swà terapi´ rowerem, zaÊ my b´dziemy spo-
tykaç si´ rzadziej, zaÊ spotkania takie skoja-
rzone b´dà w czasie z kontrolami medyczny-
mi w szpitalu dzieci´cym. W ten sposób
tworz´ sieç powiàzaƒ rodziców, którzy ˝yczà
sobie tego, z rozmówcami z najbli˝szego
terenowo otoczenia.

Moje spotkania z ró˝nymi pacjentami i ich
rodzinami sà zadziwiajàco bogate w doÊwiad-
czenia. Ka˝da historia choroby czy te˝ ka˝da
historia ˝yciowa jest dla mnie wyzwaniem,
ujawnia pi´kno i znaczenie mego zawodu.
Jestem szcz´Êliwa, mogàc go wykonywaç.

EUROPEJSKI KONKURS 
O NAGROD¢
EDGARA STENA 2007

Europejska Liga Walki z Reumatyzmem
(EULAR) og∏asza kolejny konkurs dla
chorych. 

Do wygrania 2.000 EURO 

W celu wzi´cia udzia∏u w konkursie nale˝y
napisaç prac´ na 2 strony maszynopisu na
temat: 

„Ma∏e sprawy, które tworzà ˝ycie” 

i przes∏aç jà listownie1 lub elektronicznie
(je˝eli to mo˝liwe) na adres:

Zak∏ad Epidemiologii Chorób Reumatycznych,
Instytut Reumatologii, 
02-637 Warszawa, 
ul. Spartaƒska 1 

do dnia 15 stycznia 2007 r. 

Bli˝sze informacje: tel. (0-22) 844-66-33 
e-mail: reuma@idn.org.pl

Imi´ i nazwisko ___________________

Adres ___________________________

Ja ni˝ej podpisany/a wyra˝am zgod´ na
publikacj´ nades∏anej pracy na Konkurs
Stena 2007. Proponuj´ nast´pujàcy tytu∏
dla pracy:

________________________________

JednoczeÊnie zgadzam si´ na poprawki
redakcyjne i dokonanie skrótów.

OÊwiadczam, ˝e prawa autorskie do tej
pracy przekazuj´ na rzecz Stowarzy-
szenia Reumatyków i ich Sympatyków.

____________ ____________

Data Podpis
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1 Do listu nale˝y do∏àczyç tekst zgody na ewentualnà
publikacj´ i zmiany redaktorskie wed∏ug za∏àczo-
nego schematu



W wysoko rozwini´tych krajach istnieje spójny
i doskonale dzia∏ajàcy system opieki spo∏ecznej
pracujàcy w oparciu o bogaty i ró˝norodny rynek
us∏ug i Êwiadczeƒ przeznaczonych specjalnie dla
ludzi starszych. 

Jest sprawà oczywistà, ˝e osoby w starszym
wieku oprócz pojawiajàcych si´ problemów
i zagro˝eƒ zdrowotnych nie przestajà byç osobami
niezale˝nymi, które w dalszym ciàgu chcà same
o sobie decydowaç, majà okreÊlony, ulubiony styl
˝ycia, wyrobione nawyki i upodobania, do których
sà przywiàzane. Majà te˝ pe∏ne prawo do ich
zachowania a potrzeba pomocy nie musi oznaczaç
rezygnacji z prywatnoÊci i niezale˝noÊci, jakà daje
mieszkanie we w∏asnym domu. 

Ludzie ci z czasem stajà si´ coraz mniej
samodzielni i wymagajà ˝yczliwej uwagi, zrozu-
mienia i opieki. Wiele osób odczuwa dyskomfort,
a czasem nawet wr´cz zagro˝enie i l´k wynikajàce
z dolegliwoÊci podesz∏ego wieku powodujàcych
trudnoÊci w codziennym ˝yciu. Odczucia te
znacznie si´ pot´gujà, kiedy w otoczeniu takiej
osoby, z ró˝nych przyczyn zabraknie osób bliskich,
na których pomoc mo˝na by w ka˝dej sytuacji
losowej liczyç. Podj´cie decyzji o przeniesieniu si´
do Domu Opieki z powodu pojawiajàcych si´ coraz
cz´Êciej w ˝yciu codziennym zagro˝eƒ oznacza
drastycznà zmian´ sposobu ˝ycia, jest osta-
tecznoÊcià, której ludzie w podesz∏ym wieku na
wszelkie sposoby unikajà.

Skutecznym wyjÊciem z sytuacji jest bezprze-
wodowy system teleopieki, czyli osobisty system
bezpieczeƒstwa, któremu mo˝na zawierzyç swoje
˝ycie. Jest to system powiadamiania o stanach
zagro˝enia i nag∏ych wypadkach dla ludzi
w podesz∏ym wieku i niepe∏nosprawnych.
Z obserwacji wynika, ˝e spora grupa osób
w podesz∏ym wieku mo˝e doÊç dobrze
funkcjonowaç we w∏asnym domu, gdyby nie stany
zagro˝enia, których nie mo˝na przewidzieç, bo
wyst´pujà nagle, a wtedy zdrowie i ˝ycie takiej
osoby jest uzale˝nione od natychmiastowej i kom-
pleksowej pomocy medycznej.

Jak dzia∏a system teleopieki?
Osoba, która op∏aca abonament1 na telefonicznà

opiek´, dostaje do noszenia na przegubie r´ki przy-
cisk alarmowy, który jest równoczeÊnie nadajnikiem
sygna∏u do operacyjnego Centrum Alarmowego.
Taki przycisk alarmowy jest lekki i wygodny
w noszeniu, jest nawet wodoodporny, bo czy˝ nie
zdarzajà si´ przypadki zas∏abni´cia w czasie kàpieli?

Drugim elementem systemu teleopieki jest
urzàdzenie „carephone” – rodzaj przystawki do
aparatu telefonicznego, które bez wykonywania
˝adnych dodatkowych czynnoÊci, oprócz
wspomnianego przyciÊni´cia przycisku alarmowego,
uruchamia ∏àcznoÊç g∏osowà z operatorem
w Centrum Alarmowym, który us∏yszy co si´ dzieje
w domu osoby wzywajàcej pomocy.

Trzecim, najwa˝niejszym elementem w systemie
teleopieki jest operator w Centrum Alarmowym.
Operator odbierajàcy sygna∏ to osoba przeszkolona
w radzeniu sobie z nag∏ymi sytuacjami zagro˝enia
zdrowia i ˝ycia. Na podstawie krótkiej rozmowy
operator wzywa takà pomoc, której w danej chwili
potrzebuje klient. Operator ma do dyspozycji sys-
tem komputerowy Centrum Alarmowego z danymi
osobowymi i medycznymi klienta (np. kto udost´pni
klucz do mieszkania, jakie lekarstwa za˝ywa klient,
na jakie substancje jest uczulony itp.). Informacje
tego rodzaju system wyÊwietla automatycznie, co
pozwala operatorowi bez tracenia bezcennego
czasu zawezwaç profesjonalnà pomoc odpowiednià
do sytuacji. 

EfektywnoÊç udzielania pomocy w oparciu o sys-
tem teleopieki wynika z za∏o˝enia dzia∏ania
w zamkni´tym kr´gu monitoringu, co oznacza, ˝e
operator w Centrum Alarmowym rozpoczyna
dzia∏ania w momencie zaistnienia zg∏oszenia i kon-
tynuuje je nieprzerwanie a˝ do momentu
zakoƒczenia akcji, nadzorujàc na ka˝dym etapie
przebieg dzia∏aƒ. 

Na bazie podmiotowego, pe∏nego szacunku oraz
zrozumienia sposobu myÊlenia o problemach osób
starszych powsta∏a kompleksowa us∏uga asystowa-
nia i opieki – teleopieki firmy Care Center Sara. 

www.sara-pomoc.pl
tel. (022) 609 16 15

1 Powo∏ujàc si´ na Stowarzyszenie Reumatyków
i ich Sympatyków przy podpisaniu umowy, 
klient otrzymuje zni˝k´ abonamentowà
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WIZYTA W SZWECJI

Wiosnà tego roku przedstawiciele Stowa-
rzyszenia Reumatyków i ich Sympatyków
sp´dzili kilka dni w Szwecji jako goÊcie
Szwedzkiego Stowarzyszenia Chorych
Reumatycznych. Celem wizyty by∏o zapoz-
nanie si´ z realizowanym z powodzeniem
w Szwecji projektem „Przyjazne opakowania”.

Projekt ten ma wprowadziç na rynek
opakowania, które pozwolà na samodzielne
z nich korzystanie osobom majàcym ograni-
czonà sprawnoÊç ràk.

Autorów projektu interesowa∏o:

1. Jak ∏atwo otwiera si´ opakowanie za pier-
wszym razem (fabrycznie zamkni´te)?

2. Jak ∏atwo otwiera si´ kolejnym razem?

3. Jak ∏atwo mo˝na wyjàç z niego zawartoÊç?

4. Jak ∏atwo wyjàç ostatni element
zawartoÊci?

Partnerami projektu sà organizacje
chorych, niepe∏nosprawnych i osób starszych,
producenci produktów, szko∏y kszta∏càce pro-
jektantów opakowaƒ.

Warto doÊwiadczenia szwedzkie przenieÊç
na grunt polski. (red)

Sprawdê, na ile sà sprawne Twoje r´ce

EULAR 2006

Tradycyjnie jak co roku w czerwcu, tym
razem w Amsterdamie, odby∏ si´ Kongres
EULAR (Europejskiej Ligi Walki z Reuma-
tyzmem). Tematami tegorocznych sesji Lig
Socjalnych (organizacji chorych) by∏a
ekonomika zdrowia, lobbing w Europie na
rzecz chorych reumatycznych, partnerstwo
i seksualnoÊç w chorobach reumatycznych.

Prof. Smolen, b´dàcy odpowiedzialny
z ramienia EULAR za lobbing w Unii
Europejskiej, poinformowa∏ zebranych, ˝e
dzi´ki wspólnym dzia∏aniom towarzystw
naukowych i organizacji chorych Parlament
Europejski przyjà∏ poprawki do 7 Programu
Ramowego, stawiajàce choroby reumatyczne
na równi z takimi chorobami jak choroby
nowotworowe, choroby serca i uk∏adu
krà˝enia w badaniach naukowych w latach
2007 – 2013 w dziedzinie zdrowia. Rozpo-
czyna si´ teraz etap lobowania w Komisji
Europejskiej.

W ostatnim temacie na partnerstwo
i seksualnoÊç chorych reumatycznych zwró-
cono uwag´ zarówno z punktu widzenia

Utrzymanie kartki

Utrzymanie klucza

Uchwycenie drà˝ka

ø 3cm

Uchwycenie klocka
10cm
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naukowego, jak i w oparciu o doÊwiadczenia
samych chorych i ich najbli˝szych. 

Z naukowego punktu widzenia wynika, ˝e
chorzy na reumatyzm majà podobne proble-
my w relacjach z innymi jak ludzie zdrowi.
Wiele ograniczeƒ nie jest spowodowanych
chorobà, a sposobem myÊlenia i akceptacjà
samego siebie. 

Szczególnie interesujàca by∏a prezentacja
m´˝a osoby chorej od lat na rzs pokazujàca
etapy budowania wspólnego szcz´Êliwego
˝ycia poprzez wzajemny szacunek i zrozu-
mienie. 

ZAPROSILI NAS...

Jeszcze przed wakacjami byliÊmy
w Zbàszyniu na zaproszenie miejscowego
ko∏a WAMO, zrzeszajàcego osoby z proble-
mami reumatycznymi. Jednym z g∏ównych
punktów wizyty by∏o spotkanie na ratuszu
z panià burmistrz. Warto zaznaczyç, ˝e
wszyscy byliÊmy pod wra˝eniem dobrej orga-
nizacji i aktywnoÊci cz∏onków ko∏a.

Wzi´liÊmy udzia∏ w II konferencji naukowo-
szkoleniowej dla piel´gniarek reumatolo-
gicznych w Ustroniu nt.: „Pacjent – Piel´gniar-
ka – Nowoczesne metody leczenia
i piel´gnacji w chorobach reumatycznych”.
Ciekawym doÊwiadczeniem dla nas wszyst-
kich by∏a prezentacja Niny Or∏owskiej

i Agnieszki Bàkowskiej pt.: „Moje zmagania
z chorobà od dzieciƒstwa do doros∏oÊci –
refleksje m∏odych pacjentek”.

Konferencja by∏a kolejnà okazjà na
spotkanie si´ przedstawicieli organizacji osób
chorych oraz zaprezentowanie aktywnoÊci
Êrodowiska chorych wÊród profesjonalistów
zdrowia. Mimo choroby przedstawiciele sto-
warzyszeƒ wzi´li aktywny udzia∏ w programie
socjalnym konferencji: zdobycie Czantorii,
nauka taƒca góralskiego. 

Przypominamy osobom majàcym
problemy z korzystaniem z wyciàgów
krzese∏kowych o mo˝liwoÊci zatrzymania
wyciàgu w czasie wsiadania i wysiadania
osoby chorej po zg∏oszeniu tego faktu
obs∏udze wyciàgu. Nie warto rezyg-
nowaç czy nara˝aç si´ na kontuzj´!

We wrzeÊniu br. bydgoskie ko∏o Stowarzy-
szenia Reumatyków i ich Sympatyków po raz
kolejny uczestniczy∏o w zorganizowanym
przez pe∏nomocnika prezydenta miasta
Bydgoszczy ds. osób niepe∏nosprawnych kier-
maszu prezentujàcym dzia∏alnoÊç organizacji
pozarzàdowych.

Zbàszyƒ: spotkanie w ratuszu

Bydgoszcz: kiermasz organizacji pozarzàdowych



Rozwiàzania rozrywki ∏àcznie z ca∏ego rocznika 2006 wraz z naklejonymi wszystkimi kupon-
ami nale˝y przesy∏aç na kartkach pocztowych na adres redakcji do koƒca bie˝àcego roku.
SpoÊród  nades∏anych prawid∏owych odpowiedzi rozlosujemy roczne prenumeraty „Z∏otego
Ârodka”. 

R O Z R Y W K A

KRZY˚ÓWKA

„ÂWIATOWY DZIE¡ ………………”

Poziomo:

1 uczony zajmujàcy si´ sprawami biologii
i fizyki

6 bezkrytyczna wiara w s∏usznoÊç jakiejÊ
sprawy, idei itp.

7 „Colas ........” R. Rollanda
8 mo˝e byç: jàdrowa, ∏aƒcuchowa, 

chemiczna

Pionowo:

2 Dolores ....... hiszpaƒska komunistka;
pseudonim: La Pasionaria

3 zewn´trzna rama okienna wmurowana
w mur

4 figlarka, psotnica (przestarzale)
5 jeden z sakramentów Êwi´tych

Litery w kolorowym w´˝yku utworzà
rozwiàzanie, które jest zakoƒczeniem has∏a
rozpocz´tego na górze

HOMONIN

Szcz´Êcie grzybiarza

Zm´czony szukaniem grzybów 

opar∏ si´   _ / _  _  _  _  _  _  _ sosny,

a ros∏o na nim ze sto _  _  _  _  _  _  _  _,

wi´c wyda∏ okrzyk radosny .

K
U
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N

22/2
006

Niniejszy numer „Z∏otego Ârodka“ zosta∏ dofinansowany ze Êrodków Ministerstwa Zdrowia
w ramach projektu „Szko∏a ˝ycia z reumatyzmem“.



Bia∏ystok
Stowarzyszenie
Reumatyków 
i ich Sympatyków 
Ko∏o w Bia∏ymstoku
15-276 Bia∏ystok 
ul. M.Curie-Sk∏odowskiej 24A 
0-85-74-68-240

Bydgoszcz
Stowarzyszenie
Reumatyków 
i ich Sympatyków 
Ko∏o w Bydgoszczy
85-020  Bydgoszcz
ul. Konarskiego 1/3 
0-52-49-79-13 w. 255 
czwartki 11:00 – 14:00

Dàbrowa Górnicza
Stowarzyszenie
Reumatyków 
i ich Sympatyków „SOMA“
41-300 Dàbrowa Górnicza
ul. Okrzei 8

Elblàg
Stowarzyszenie
Reumatyków 
i ich Sympatyków 
Ko∏o w Elblàgu
82-300 Elblàg 
ul. U∏aƒska 2A/8
0-55-233-44-50

Gdaƒsk
Stowarzyszenie na Rzecz
Pomocy Osobom
z Toczniem Rumieniowym
Uk∏adowym 
„Lupus Polska“
80-211  Gdaƒsk 
ul. D´binki 2
0-58-349-15-79

Gliwice
Stowarzyszenie Chorych
Reumatoidalnie 
44-100 Gliwice 
ul. Ks. Ziemowita 6
0-32-231-06-00

Gryfów Âlàski
Stowarzyszenie
„REUMAGRYF" 
59-620 Gryfów Âlàski 
ul. Rzeczna 24

Kamienna Góra
Stowarzyszenie na
Rzecz Chorych Oddzia∏u
Reumatologii „REKRIO"
58-401 Kamienna Góra 
ul. J. Korczaka 1
0-75-746-25-70

Kielce
Stowarzyszenie
Reumatyków 
i Sympatyków „Arnika“
25-361 Kielce 
ul. Szymanowskiego 6
0-41-367-65-30
poniedzia∏ki i czwartki 
12:00 – 14:00

Kraków
Stowarzyszenie Chorych 
na Reumatyzm
30-119 Kraków 
Al. Focha 33
0-12-427-30-59

Kraków
Towarzystwo Zwalczania
Chorób KoÊci i Stawów
30-510 Kraków 
ul. Rejtana 2
0-12-295-41-00

Leszno
Stowarzyszenie Chorych
na Choroby
Reumatyczne
64-100 Leszno, 
ul. Grota-Roweckiego
åwicznia 
kom. 0-601-81-81-38

Lublin
Stowarzyszenie
Reumatyków 
i ich Sympatyków 
Ko∏o w Lublinie
20-954 Lublin 
ul. Jaczewskiego 8
0-81-72-44-135

¸ódê
Stowarzyszenie Chorych 
na Choroby
Reumatyczne 
„Reuma-san"
90-553 ¸ódê 
ul. Kopernika 62
0-42-637-48-15

Olsztyn
Olsztyƒskie
Stowarzyszenie Chorych
Reumatycznie
10-684 Olsztyn 
ul. Or∏owicza 27
0-89-542-83-65

Olsztyn
Stowarzyszenie
Reumatyków 
i ich Sympatyków
Ko∏o w Olsztynie
10-229 Olsztyn 
Al. Wojska Polskiego 30

Opole
Opolskie Stowarzyszenie
Chorych Na Reumatyzm
„Milenium“
45-403 Opole 
ul. Górna 30A
0-77-458-12-26

Poznaƒ
Sekcja Spo∏eczna
Oddzia∏u Poznaƒskiego
Polskiego Towarzystwa
Reumatologicznego
61-841 Poznaƒ 
Plac Kolegiacki 12a
0-61-852-85-97

Poznaƒ
Stowarzyszenie M∏odych
Chorych na Przewlek∏e
Zapalenie Stawów
60-261 Poznaƒ 
ul. Chociszewskiego 56
0-61-867-20-67

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

Szczecin
Stowarzyszenie
Reumatyków 
i ich Sympatyków 
Ko∏o w Szczecinie
70-262 Szczecin 
ul. Królowej Jadwigi 23
0-91-488-96-51
pon. i Êrody 15:00 –18:00

Ârem
Stowarzyszenie
Reumatyków 
i ich Sympatyków 
Ko∏o w Âremie
63-100 Ârem 
ul. Mickiewicza 95
0-61-26-36-273

Warszawa
Stowarzyszenie
Reumatyków 
i ich Sympatyków 
Zarzàd G∏ówny: 
0-22-844-66-33
poniedzia∏ki 14:00 – 15:00
Ko∏o w Warszawie
02-627 Warszawa
ul. Spartaƒska 1 
poniedzia∏ki i czwartki 
15:00 – 16:00

Warszawa
Ogólnopolskie
Stowarzyszenie M∏odych
z Zapalnymi Chorobami
Tkanki ¸àcznej 
„3majmy si´ razem“
ul. Bednarska 2/4 
00-310 Warszawa 
tel. 0-502-387-971

Wroc∏aw
Stowarzyszenie na
Rzecz Reumatologii
Dzieci´cej
50-043 Wroc∏aw 
Plac 1 Maja 8
0-71-341-00-00 w. 245

Wroc∏aw
Stowarzyszenie
Reumatyków 
i ich Sympatyków 
Ko∏o we Wroc∏awiu
50-539 Wroc∏aw
ul. Jab∏eczna 20/4
0-71-783-85-06

Zbàszyƒ
Ko∏o WAMO
tel. kom. 0-696-99-26-55

S T O W A R Z Y S Z E N I A  I  G R U P Y  S A M O P O M O C Y
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