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Numer SM Expressu,
ktéry trzymaja Panstwo
w reku zawiera bardzo
wiele ciekawych tek-
stow. Juz na tej stronie,
pod moimi wynurze-
niami, jest informacja
o ostatnim leku, ktory
jeszcze w Polsce nie jest
refundowany, cho¢ w

wiekszosci krajow juz jest. Mamy na-
dzieje, ze i on zostanie objety progra-
mem, poniewaz byloby dobrze, gdy-
by chorzy i lekarze mieli mozliwos¢
korzystania jak najszerszej oferty, a
nie musieli w internecie oglada¢ leki,

niczym dziecko lizak przez szybe cu-
kierni.

W numerze znajdg tez Panstwo re-
lacje z naszych najwazniejszych wy-
darzen - wernisazu, Krakowskiego
Przedmie$cia oraz podsumowania
SyMfonii serc na Zamku Krélew-
skim. Mysle, ze warto poswieci¢ im
czas, poniewaz naprawde w tym ro-
ku wydarzenia byly naprawde bardzo
udane. Wernisaz jak co roku $ciggnat
naszych wspaniatych autoréw wier-
szy i fotografii, a jury mialo powaz-
ny dylemat komu przyzna¢ nagro-
dy. To dobrze, poniewaz nasi tworcy
naprawde osiagaja wyzyny w swoich
dziedzinach.

Krakowskie Przedmiescie juz po raz
dziewiaty przyciagneto ttumy, wsrod
ktorych rozsiewali$émy ziarno wiedzy

0 SM. I jak co roku okazywalo sie,
ze niemal kazda z oséb, ktére od-
wiedzaly nasze stoiska, majg kogo$
chorego na stwardnienie rozsiane w
swoim otoczeniu. To nas motywuje
do kontynuowania naszej pracy.

I ostatnie wydarzenie, wreczenie
Ambasadoréw SM na Zamku Kroé-
lewskim. To bardzo wazne, Ze co
roku przybywaja nowi odznaczeni.
Wazne, poniewaz poniosg oni in-
formacje o sytuacji chorych w $wiat.
By¢ moze w przyszlosci kto$ z tych
wlasnie os6b bedzie modgl poméc
nam w doprowadzeniu do tego, aby
kazdy chory na SM mial odpowied-
nia pomoc i opieke.

Marzenie? Moze, ale trzeba marzy¢,
poniewaz tylko dzigki temu $wiat
staje sie lepszy.

PTSR NA Il OGOLNOPOLSKIEJ
KONFERENCJI PIELEGNIAREK

Tego, jak wazna jest opieka pie-
legniarska w stwardnieniu roz-
sianym oraz jak wieloaspektowa
jest rola pielegniarki zajmuja-
cej sie osobami z SM, nie trzeba
podkresla¢. Pielegniarki zajmuja
niejednokrotnie kluczowe miej-
sce w zespole specjalistow opieki
medycznej, s3 czesto pierwszym
kontaktem i Zrodlem wsparcia
oraz wiedzy dla ludzi ze stward-
nieniem rozsianym i ich rodzin.
Ich rola jest nieoceniona. By za-
pewnia¢ jak najlepsza opieke,
pielegniarki powinny mie¢ moz-
liwosci ksztalcenia sie i cigglego
poszerzania horyzontow.

W dniach 23-24 wrzeénia w Byd-
goszczy odbyla si¢ II Ogolnopolska
Konferencja Pielegniarek ds. Stward-
nienia Rozsianego. To wazne wyda-
rzenie w $wiecie $rodowisk SM, zrze-
szajace pielegniarki z calej Polski.
Program wydarzenia byl niezwykle
bogaty: od leczenia, przez najnow-
sze doniesienia z dziedziny SM, az po
aspekty spoteczne. Méwcy zaprezen-
towali zebranym go$ciom informacje
odnosénie: terapii w SM, zatrudnie-
nia, zalecen neurorehabilitacyjnych.
Niezwykle ciekawy okazal sie wyktad
dr Roberta Bonka, ktory przedstawil
najnowsze doniesienia odno$nie ma-

cierzyfistwa i SM oraz podzielil sie
swoimi doswiadczeniami wynikaja-
cymi z wieloletniej praktyki. Dr Ali-
cja Kalinowska-Lyszczarz wspaniale
przyblizyta aktualng wiedze dotycza-
cg terapii immunomodulujacych.
Swoj udzial w Konferencji mialo tak-
ze Polskie Towarzystwo Stwardnie-
nia Rozsianego a takze organizacja
partnerska PTSR - European Mul-
tiple Sclerosis Platform. Sekretarz
Generalna PTSR - Magdalena Fac-
-Skhirtladze zaprezentowala wyni-
ki badania ankietowego dotyczacego
potrzeb oséb z SM odnoénie opieki
pielegniarskiej, jak rowniez wytycz-
ne i standardy opieki w stwardnie-
niu rozsianym. Okazuje sie, Ze osoby
z SM majg bardzo réznorodne ocze-
kiwania wobec pielegniarek. Postrze-
gaja je nie tylko jako Zrédlo wiedzy
o leczeniu, refundacji terapii leko-
wych, czy walce z symptomami SM,
ale réwnie mocno oczekuja wsparcia
informacyjnego dotyczacego placd-
wek rehabilitacyjnych, pacjenckich,
czy wsparcia psychologicznego. Po-
kazuje to, jak wieloaspektowa powin-
na by¢ rola pielegniarki w SM.

W czasie Konferencji przedstawiciele
EMSP zaprezentowali zalozenia pro-
jektu edukacyjnego dla pielegniarek
ds. SM - MS Nurse Professional, kt6-

ry w tym roku zostanie udostepnio-
ny w Polsce. MS Nurse Professional
to bezplatny kurs e-learningowy, kto-
ry jest idealnym sposobem na posze-
rzenie wiedzy i zdobycie nowych in-
formacji dotyczacych SM. Program
sklada si¢ obecnie z 5 obszernych
modutéw edukacyjnych: Zrozumiecé
SM, Obraz kliniczny, Diagnozowa-
nie i ocena stwardnienia rozsiane-
go, Leczenie stwardnienia rozsiane-
go, Opieka i wsparcie.
W przyszlosci planuje si¢ dodanie
kolejnego modutu dotyczacego reha-
bilitacji w SM. Zawarto$¢ modulow
zostala przygotowana przez miedzy-
narodowych ekspertéw z dziedziny.
Ale MS Nurse Pro to nie tylko tekst
- program jest interaktywny, zawie-
ra grafy, ryciny i filmy, ktére utatwia-
ja zrozumienie przedstawionego ma-
teriatu. Kazdy z moduléw konczy sie
egzaminem i aby go zaliczy¢, nale-
2y zdoby¢ minimum 75%. Program
zbiera wiele pochwal od uzytkowni-
kéw, a do tej pory kurs ukonczyto po-
nad 1000 pielegniarek z kilkunastu
krajow europejskich.
O dacie uruchomienia kursu dla per-
sonelu pielegniarskiego w Polsce szcze-
golowo bedziemy informowali na na-
szych stronach w najblizszym czasie.
MS
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W oddzialach

PTSR Oddzial Lublin zaprosil Komisje Rewizyjnz; Rady Glléivuvnej

NIE TAKI DIABEL STRASZNY...

W dniach 08-09 wrzeénia 2016 r. przewodniczaca komi-
sji rewizyjnej rady gléwnej PTSR goscita w Polskim Towa-
rzystwie Stwardnienia Rozsianego Oddzial w Lublinie. Ce-
lem tej wizyty byto sprawdzenie prawidlowosci prowadzenia
obowigzkowej dokumentacji w Oddziale Lublin.
Co jednak wazne to zarzad Oddzialu w Lublinie chciat
sprawdzi¢ i oméwi¢ swoja dokumentacj¢, zaréwno organi-
zacyjng, sprawozdawcza jak i ksiegowa. Mozna przypusz-
czad, ze jest to efekt wielu spotkan, podczas ktorych prze-
wodniczaca Komisji Rewizyjnej wielokrotnie przekonywata,
ze warto korzysta¢ z bezptatnej pomocy Komisji Rewizyjnej
RG, aby ustrzec si¢ bledéw i niedopatrzen w prowadzonej
dziatalnosci.
Jak powiedziala przewodniczaca komisji rewizyjnej RG
PTSR, po zapoznaniu si¢ z przedlozong dokumentacjg przez
Zarzad Oddzialu Lublin i omdwieniu tej dokumentacji oraz
przekazaniu Zarzadowi niektérych wskazéwek jest zadowo-
lona, ze mogta stuzy¢ pomoca. Podkredlila tez, ze to wazne,
ze s3 Oddzialy, takie jak Lublin, ktérym zalezy na prawidlo-
wosci prowadzenia swojej dziatalnosci.
Przewodniczaca wyrazila tez uznanie dla Rady Oddziatu
za prace jaka wklada ona, aby dokumenty byty prawidtowe
oraz za otwarto$¢ na pomoc.
Miejmy nadzieje, ze wzorem Oddzialu Lublin nastepne Od-
dzialy zaprosza Komisje Rewizyjna RG na spotkanie i ewen-
tualng pomoc w prowadzeniu dokumentacji.

BK

Infolinia PTSR - 22 127 48 50
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Odkilku lat ,,Trening Medica” wspot-
pracuje z Polskim Towarzystwem
Stwardnienia Rozsianego Oddzial
Wielkopolska prowadzac dla oséb
ze stwardnieniem rozsianym trenin-
gi Terapii EEG Biofeedback. Wielu
pacjentow potwierdza, iz treningi
pozwolily im wyjs¢ z depresji i po-
zby¢ sie lekow, a nawet zniwelowa¢
spastyke, ktora czesto wystepuje
u chorych na SM.

M~

o

Podczas treningow biofeedback pa-
cjenci szeroko opowiadali z jakimi
problemami musza si¢ zmagac aby
dosta¢ si¢ do lekarza specjalisty.
Czesto okres oczekiwania na wizy-
te przekracza pot roku a choroba nie
czeka. Jeszcze na poczatku lat 90 XX
wieku w Poznaniu funkcjonowala
przychodnia dla chorych na SM. Jed-
nak burzliwe reformy stuzby zdrowia
nie przewidywaly takiej przychodni.
Chorzy z SM po wyjsciu ze szpitala
czesto szukaja pomocy u lekarzy spe-
cjalizujacych sie w leczeniu stward-
nienia rozsianego. Artur Dobrowol-
ski podchwycit propozycje PTSR O,/
Wlkp. aby stworzy¢ taka specjali-
styczng przychodnie dla chorych na
SM. Pierwszy krok zostal uczyniony.
Poszukiwanie odpowiedniego loka-
lu, remont pomieszczen, wyposaze-
nie gabinetéw, sali rehabilitacyjnej
oraz dostosowanie toalety dla oséb
na wozkach. Udalo si¢ wszystko po-
kona¢ i w dniu 24 wrze$nia w Pozna-
niu przy ul. Rynarzewskiej 3 lok. 104
uroczyscie zostala otwarta przychod-
nia pod nazwa ,,Centrum SM”.

Uroczysto$¢ zaszczycili swoja obec-
noécig liczni zaproszeni go$cie

i wielu chorych na SM, czlonkéw
PTSR O/WIkp. Przybylych przywi-
tala Hanna Dobrzynska, nastep-
nie podziekowata wszystkim przy-
jaciotom, ktdrzy stuzyli pomocg we
wszystkich etapach powstawania
Centrum SM. Nie bylo tradycyjne-
go przecinania wstegi, ale zgodnie
z tradycja dokonano po$wiecenia
pomieszczen przychodni.

Odbyta sie multimedialna prezen-
tacja otwartej przychodni. Mena-
dzer Monika Borowska-Swierczew-
ska i Hanna Dobrzynska zapoznaly
wszystkich z planami funkcjonowa-
nia przychodni dla chorych na SM.
Nastepnie przedstawily wszystkich
specjalistow, ktorzy beda do dyspo-
zycji pacjentéw w przychodni. Go-
spodarze placéwki oprowadzili gosci
po catym obiekcie, pokazywali gabi-
nety lekarskie i sale rehabilitacyjna.
Goscie zyczyli wytrwalosci w dal-
szych dzialaniach na rzecz chorych
na SM a zarazem podzielili si¢ swo-
imi przemyS$leniami, skfadali gra-
tulacje i wyrazali nadzieje na dalszy
rozw¢j przychodni. Krétka uroczy-
sto$¢ zakonczono zaproszeniem na
poczestunek.

Pacjenci z SM mieli okazje¢ porozmawia¢ z neurolog dr Ju-
styng Mlodzikowska, ktora odpowiadata na wszystkie py-
tania dotyczace leczenia, a nawet o mozliwo$ci podawania
kropléwek ambulatoryjne w przychodni, bez konieczno-
$ci czekania na przyjecie do szpitala. Wielu chorych inte-
resowalo si¢ zajeciami rehabilitacji grupowej dla czlonkéw
PTSR, ktére w przychodni odbywaja si¢ juz od wrzesnia
a ¢wiczenia prowadzi dr rehabilitacji Elzbieta Surowiec.
Podczas uroczystosci byla nozliwo$¢ porozmawiania z die-
tetykiem, psychologiem i innymi osobami, ktére beda pra-
cowa¢ w przychodni. Wiele pytan dotyczylo pierwszej po-
mocy poprawiajacej funkcjonowanie chorego w rzucie
SM.
Chorzy na stwardnienie rozsiane wigzg z otwarciem przy-
chodni duze nadzieje, ze wreszcie bedg mieli wlasng przy-
chodnie a NFZ podpisze kontrakt z Centrum SM.
Wojciech Zielinski



“TERAPIA

W ostatniag sobote wrzesnia gdynskie koto
PTSR odwiedzili kudlaci i czworonozni goscie
z Fundacji DOGTOR...
Fundacja Dogtor od 2000 roku zajmuje si¢ sze-
roko pojeta dogoterapia, dziedzing zooterapii
wspomagajaca rehabilitacje, a takze leczenie
i pielegnacje poprzez kontakt chorego z psem
terapeuta. Takie czynnosci jak glaskanie lub
masaz psa wykonywane przez pacjenta pro-
wadzg do stymulacji uktadu dokrewnego i wy-
dzielania endogennych substancji tagodzacych
bdl i poprawiajacych samopoczucie pacjenta.
Ponadto redukcji ulega uwalnianie kortyzolu
i noradrenaliny — hormonéw wydzielanych
przez organizm w stresie. Pobudzony zostaje
takze uklad odpornosciowy chorego. Najbar-
dziej intensywny rozwdj dogoterapii miat miej-
sce w XX wieku. W 1996 roku Delta Society (od
2012 roku Pet Partners) okre$lita praktyczne
standardy definiujace role zwierzat w terapii:
animal assisted therapy (AAT) — spotkanie
izabawa, animal assisted activity (AAA) — do-
goterapia, ktdrej celem jest konkretna pomoc
przy leczeniu okreslonych schorzen. Europej-
skie stowarzyszenie Assistance Dogs Europe
(ADEu) rozszerzylo ten podziat o animal as-
sisted education (AAE). Kynoterapia wplywa
korzystnie na samopoczucie chorych i ich ak-
tywnosc¢.
Naszymi honorowymi go$émi byli: przewod-
nik Agnieszka Janiak i Bazyl, rasa: border
collie, przewodnik Gabriela Mazur i_Eliz, ra-
sa: labrador retriever, przewodnik: Alicja San-
dach i Lupus, rasa: biaty owczarek szwajcarski,
przewodnik Beata Wilk i Jazz rasa: labrador
retriever.
Czworonogi, oprocz glaskania i przytulania,
pokazaly nam co potrafig. Byly “psie szachy”,
szarady przerdzne, jedzenie karmy lyzeczka,
zabawy pifeczkami, przecigganie sznura, zaba-
wy z uzyciem inteligentnych zabawek dla pséw
oraz czesanie ‘sier$ciuchow’. Oprécz zabawy
z psiakami podopieczni kota Gdyni mieli tez
duzo pytan do opiekunéw pséw jak I do pani
prezes fundacji - Magdaleny Madajczyk, ktora
opowiedziala nam o fundacji I jej dziataniach
oraz o dogoterapii, na czym ona polega.

A.B.

Nadbuzanskie Kolo dziatato przez 2 lat przy Oddziale Sieradz w dniu
08.08.2016r. Wszyscy czlonkowie jednogto$nie stwierdzili, ze czas naj-
wyzszy usamodzielni¢ si¢ i dlatego postanowiono rozwigza¢ Kolo ce-
le utworzenia Nadbuzanskiego Oddziatu. Wspélpracujac z Oddzia-
tem Sieradz przez dwa lata starali$my si¢ nauczy¢ w jaki sposéb dziata
Oddziat i realizowa¢ projekty na naszym terenie. W trakcie tych 2 lat
nasza wspoltpraca ukladala sie réznie, ale my zapamietamy te dobre
chwile - za ktore dziekujemy. Na spotkaniu zalozycieli wybrano Rade
Nadbuzanskiego Oddzialu w skladzie:

Sikora Grazyna - przewodniczgca

Jaszczuk Anna - wice/ przewodniczaca

Ciesielczuk Bozena- skarbnik

Broda Franciszek- sekretarz

Filipiuk Elzbieta- cztonek

Wybrano tez Komisje Rewizyjna:

Paluch Wieslawa - przewodniczaca

Ostrowska Mirostawa- cztonek

Zaleszczyk Krystyna —czlonek

Cala Rada i czlonkowie naszego Oddziatu chcg poprzez nasze dzia-
tania podnie$¢ swiadomos¢ spoleczng dotyczacg stwardnienia rozsia-
nego i nie tylko, wspdtpracowac z - organami administracji panstwo-
wej, samorzagdem oraz placéwkami stuzby zdrowia, opieki spolecznej,
a takze z organizacjami pozarzagdowymi pracujacymi dla dobra i na
rzecz osob niepetnosprawnych. Wspétdziata¢ w organizowaniu dzia-
talno$ci spolecznej, gospodarczej i kulturowe;j.

W sierpniu czlonkowie Nadbuzanskiego Oddzialu uczestniczyli
w Abilimpiadzie w Grebiszewie. Wszyscy uczestnicy aktywnie brali
udzial w organizowanych konkursach - to byla okazja do spotkan, roz-
mow i poznania innych wspanialy i zdolnych ludzi. Uczestnicy Nad-
buzanskiego Oddziatu zdobyli az 8 medali i wyrdznienie. Sami uczest-
nicy byli zachwyceni z wyjazdu i spotkaniu tylu wspaniatych ludzi.
Rada i cztonkowie Nadbuzanskiego Oddzialu sa dumni z uczestnikéw
i dzigkujemy Radzie Gléwnej ze moglismy wysta¢ tam swoich uczest-
nikow.

W dniu 09.09.2016r. zostalo zorganizowane spotkanie integracyjne
w plenerze. Byly rozmowy plany na przyszlo§¢, poczestunek przygo-
towany przez wszystkich czlonkéw, a przede wszystkim mita rodzin-
na atmosfera. Wszyscy mamy nadzieje ze razem bedziemy pracowac
na rzecz chorych przy wspotpracy z Radg Gléwna i innymi Oddziata-
mi PTSR.
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Czlonkowie Stowarzyszenia Osob
ze Stwardnieniem Rozsianym w Za-
mosciu i ich przyjaciele wybrali si¢ 7
wrzesnia na wycieczke do Hrubieszo-
wa. To miasto jest najdalej na wschod
wysunietym Polskim miastem Unii
Europejskiej. Zobaczyli$my tu licznie
zachowane zabytki architektury za-
réwno sakralnej jak i $wieckiej.
Dworek Du Chateau jest jednym
z najciekawszych zabytkéw Hrubie-
szowa. Miedci sie w nim muzeum im.
ks. Stanistawa Staszica. Przewodnicz-
ka opowiedziala nam o znanych po-
staciach zwigzanych ze §wiatem kul-
tury, sztuki i nauki. Tu urodzil sie
Bolestaw Prus tworzyt Bolestaw Le-
$mian, Wiktor Zin i inni. Obok znaj-
duje si¢ Cerkiew prawostawna Za-
$niecia Naj$wietszej Marii Panny,
ktéra jest jedyna w Polsce cerkwia
zwienczong trzynastoma cebulasty-
mi koputami. O historii cerkwi mé-
wil nam przewodnik. Cerkiew wybu-
dowano w roku 1875. Swiatynia jest
utrzymana w stylu rosyjsko-bizan-
tyjskim. Zachwyca bogactwem detali
architektonicznych i harmonia.
Piekna pogoda sprzyjala space-
rom i relaksowi, wigc bardzo szybko
uplynal wszystkim czas wycieczki.
Po obiedzie w Hrubieszowie udali-
$my sie w droge powrotna do Zamo-
$cia zachowujac na zawsze wspaniale
wspomnienia

Marek Kulas
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WERNISAZ
OTWIERAJACY
SYMFONIE SERC |

Juz po raz dziewiaty spotykaliSmy si¢, aby bra¢ udziat
w kampanii informacyjnej SyMfonia Serc. To niezwykle
istotne wydarzenie: dla 0s6b z SM i ich rodzin — bo dla nich
gra SyMfonia Serc, oraz dla zdrowych — dzigki kampanii
dowiadujg si¢ zard6wno o samej chorobie, jak i potrzebach osob
ze stwardnieniem rozsianym.
Wernisaz jest doskonala okazja do zaprezentowania prac
konkursowych oraz do nagrodzenia zwycigzcOw naszych
konkursow (lista laureatéw: www.ptsr.org.pl ). Przy okazji
prof. Jerzy Kotowicz, cztonek Doradczej Komisji Medycznej
przy PTSR, opowiedzial o najnowszych mozliwosciach
diagnozy i leczenia, a dr Mariola Kosowicz, kierownik
Poradni Psychoonkolgicznej Centrum Onkologii podkreslita,
jak wazne jest wsparcie psychologiczne w funkcjonowaniu
i zyciu z choroba przewlekla, jaka jest SM (wyklad mozna
obejrze¢ na naszym kanale You Tube).

Anna Kossak
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T UROCZYSTE ZAKONCZENIE
| IX SYMFONII SERC 2016 -
.- ZAMEK KROLEWSKI W WARSZAWIE

az w roku zdarza si¢ ten wy-
K@tkowy dzien, w ktérym go-

Scinne wnetrza Zamku Kroé-
lewskiego w Warszawie sa do naszej
dyspozycji. Ale tez okazja jest wy-
jatkowa: zakonczenie kampanii in-
formacyjnej Polskiego Towarzystwa
Stwardnienia Rozsianego — SyMfonia
Serc. Honorowy patronat objat prezy-
dent Rzeczpospolitej Polskiej - An-
drzej Duda. Tegoroczna edycja prze-
biegala pod hastem: ,,Niezalezno$¢”.
2 pazdziernika br. spotkaliémy sie
po raz dziewiaty. Calo$¢ wieczoru
prowadzila przesympatyczna i piek-
na Katarzyna Pakosinska, ktora
jest twarza PTSR i chetnie promu-
je nasze dzialania. Ci, ktérzy przyje-
li zaproszenie i byli z nami, na pew-
no potwierdza, Ze warto uczestniczy¢
w tego typu wydarzeniach. Nie co
dzien bywa si¢ w takich miejscach.
Uroczystego otwarcia dokonal prze-
wodniczacy Rady Gloéwnej PTSR -
Tomasz Pole¢, ktory przedstawil cele
i efekty calej kampanii oraz podkredlil,
ze SyMfonia Serc cieszy sie coraz wiek-
szym zainteresowaniem i odzewem.
Podsumowanie SyMfonii Serc to do-
skonala okazja, by szczegdlnie po-
dzigkowa¢ osobom najbardziej zaan-
gazowanym we wspieranie naszych
dziatan. Odznaczenia i dyplomy wre-
czyt przewodniczacy RG - Tomasz
Pote¢, oraz czlonkowie Rady Glow-

nej: prof. Jan Madey i Mirostaw
Wilk. W tym roku kolejnych dzie-
sie¢ 0s6b otrzymalo tytul Ambasado-
ra SM, a dwanascie — podziekowania
Serca Serc (lista nagrodzonych jest
dostepna na: www.ptsr.org.pl).

Rozmowy kuluarowe, poczestunek,
wystep ACU TRIO i wyjatkowy re-

cital Ewy Bem z akompaniamentem
Wojciecha Majewskiego - to wszyst-
ko sprawilo, ze goscie uroczystosci
odplyneli w inng, kolorows i piekng
przestrzen artystycznych doznan.
Dzigkujemy za tegoroczna SyMfonig
Serc! I zapraszamy na kolejna.

Anna Kossak



Tworcza i turystyczna aktywnosc osoh niepefnosprawnych

TRZY TEATRY, TRZY KRAINY

”Razem mozna wiecej - takie ha-
sto zainspirowalo organizacje PTSR
Poznan, PTSR Szczecin i TWK Go-
rzé6w WIkp. do wspolnego dzialania
w celu uaktywnienia oséb niepel-
nosprawnych ze swoich $rodowisk.
I tak powstal wspolny projekt , Trzy
teatry. Trzy krainy”, w ramach ktore-
go kazdy z tych oddzialéw organizu-
je sze$ciodniowe wyjazdowe warsz-
taty turystyczno-kulturalne o innym
charakterze i w innym rejonie Polski,
czyli;

Morze - Mrzezyno, to teatr ciala
TRE, sztuka ruchu, taniec

Niziny - Ciechocinek, to zajecia pla-
styczno-muzyczne,

Gory - Karpacz, to sztuka prezenta-
cji, literatura, poezja, teatr.

Kazdy z naszych czlonkéw chorych
na SM i chetny do udzialu w warszta-
tach mdgl wybra¢ co$ odpowiednie-
go dla siebie i sprébowa¢ wlasnych
sil w tworczosci artystyczne;j.
Organizatorem warsztatéw w Cie-
chocinku w CENTRUM PROMOC]I
ZDROWTA ,,SANVIT” byt PTSR Po-
znan. W warsztatach uczestniczyly
osoby niepetnosprawne z PTSR Po-
znan, PTSR Szczecin i TWK Gorzéw
WIlkp. Do Ciechocinka pojechata du-
za grupa osob ze znacznym stop-
niem niepelnosprawnosci w tym
sporo na wozkach inwalidzkich

oraz kilka osob poruszajacych sie
przy pomocy chodzika i o kulach,
osoby te mialy zapewniong pomoc
woluntariuszy.

Po przyjezdzie uczestnicy zostali
sprawnie rozlokowani w pokojach,
bagaze nosili woluntariusze.

Juz pierwszego dnia po kolacji odbylo
sie spotkanie informacyjne na temat
programu pobytu, ktére jako prowa-
dzita Danuta Eawniczak - autor i or-
ganizator tego wyjazdu i Elzbieta Ja-
strzebowska - koordynator projektu.
Nastepnego dnia rano Agata Przygo-
dzinska z , Akademii Radoé¢ Zycia”
przedstawila nam co bedziemy ro-
bi¢ na warsztatach oraz na czym po-
lega technika decoupage. Natomiast
Agnieszka RumieZ wyjasnita zebra-
nym, iz wprowadzi nas w tajniki ry-
sowania oléwkiem i weglem oraz
sprobuje nauczy¢ chetnych gry na gi-
tarze, co nie jest takie trudne jakby
mogto sie wydawac.

Zajecia  zaczelisSmy od relaksacji
z podkiadem muzycznym gitary. Po
potudniu wszyscy z zapatem przysta-
pili do zaje¢, na ktorych zaczelismy
robi¢ zegary. Praca byla roztozona na
kilka etapow. Pierwszy etap prac przy
zegarach to malowanie farbg podkta-
dowa i nawierzchniows, nastepnie
zdobienie tarczy zegara, postarza-
nie i lakierowanie. Dopiero na trzeci

dzien zakltadamy mechanizmy i cy-
fry zegara. Az nie chce si¢ wierzy¢,
ze sami stworzyli$my takie dzieta -
kazdy byt odmienny i niemozliwe
bylo wybra¢ najtadniejszy.

Jednak nasze zajecia nie konczyly
sie na wykonaniu zegaréw. Z lam-
pek do wina i papieru ryzowego
stworzyliémy wspaniale zdobio-
ne lampiony, ktére nie tylko w zi-
mowe wieczory moga by¢ ozdoba
kazdego stotu. Rysowanie i omo-
wienie techniki rysunku odbylo
sie w grupach, jedna z grup uczy-
ta sie rysowad na $wietlicy martwa
nature.

Nastepnego dnia w stoneczny pora-
nek kolejna grupa w plenerze uczy-
ta sie uja¢ perspektywa i jak naj-
lepiej uchwyci¢ rysowany obiekt.
Réwniez ¢wiczenia z nauki gry na
gitarze odbywaly sie w matych gru-
pach. Wieczorem mogli$émy postu-
cha¢ efektow tej nauki i dotaczyc sie
ze Spiewem.

Kolejny wieczor to niespodzianka,
poza programem, wystep miejsco-
wego artysty, ktoéry na pianinie gra
utwory muzyki klasycznej Straus-
sOéw oraz znane melodie do wspol-
nego $piewu. Sala byta rozbawiona
i nie miala ochoty szybko poze-
gnac sie z artysta. W Ciechocinku
czekalo na nas wiele innych atrak-
cji i niespodzianek. ,SANVIT” za-
fundowal nam basen solankowy.
Chetnych bylo wielu i musielismy
by¢ podzieleni na dwie grupy, aby
wszyscy chetni mogli skorzystaé
z kapieli i ¢wiczen w ciechocinskiej
wodzie solankowej.

Pigtek byl dniem przeznaczonym na
zwiedzanie. Duza grupa bardziej ak-
tywnych os6b wyjechala zwiedzaé za-
bytkowy Torun. Pozostali zostawili
swoje wozki w osrodku i pojechali me-
leksami podziwia¢ uroki Ciechocin-
ka. Odwazniejsi, w matych grupach,
wybrali sie na indywidualne zwie-
dzanie Parku Zdrojowego, tezni, Mu-
zeum Warzelni Soli i deptaku z dywa-
nami z réznorodnych kwiatéw. Jak co
wieczor kilka 0séb wybralo sie podzi-
wia¢ barwnie pod$wietlone fontanny,
ktorych w Ciechocinku jest wiele.
W sobote konczymy warsztato-
we dziela, zwiedzamy niezaliczone
jeszcze atrakcje, kupujemy pamiat-
ki, a po kolacji, na pozegnanie - wy-
czekiwane ognisko na dwie gitary
i $piew, z pyszng zupg fasolowsg i pie-
czeniem kielbasek. W niedziele roz-
jezdzamy sie w trzech kierunkach.
Uczestnicy wyjazdu mieli okazje po-
zna¢ wiele atrakgji stynnego Ciecho-
cinka i okolic oraz oswoi¢ techniki
plastyczne, ktére ujawnily wiele ta-
lentéw. Wiasnorecznie wykonane ze-
gary, lampiony i rysunki beda przy-
pominaty Ciechocinek. Warsztaty
byly wspanialg okazja do zrelakso-
wania sie i milego spedzenia wspdl-
nego czasu, poznania nowych ludzi
irozwijanie kontaktow towarzyskich.
Kolejny raz zostalo dowiedzione,
Ze osoby niepelnosprawne nie mu-
sza spedza¢ bezczynnie czas wy-
facznie w czterech $cianach domu.
Warsztaty w Ciechocinku byly moz-
liwe dzieki dofinansowaniu PFRON.
Wojciech Zielinski
- uczestnik warsztatéw
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ampania informacyjna PTSR
KSnyonia serc cieszy sie co-
raz wigksza popularnoscia
- zapewne dlatego, ze staramy sie

dotrze¢ do réznych grup w kazdy K

mozliwy sposéb. To wazne, bo
o wielu aspektach zycia os6b
z SM decydujg ludzie zdrowi. Po-
przez zréznicowane dzialania mamy
szans¢ zainteresowa¢ naszymi spra-
wami ludzi, ktérzy nie chcg stucha¢
narzekania, ale zatrzymaja sie, by -
chociazby przy muzyce - dowiedzie¢
sie co nieco o SM i PTSR.

Podobnie jak wlatach ubiegtych, wim-
prezie wziely udzial zaprzyjaznione
fundacje i stowarzyszenia zajmujace
sie adopcjg zwierzat: zaréwno kotéw
i psow, jak i fretek oraz $winek
morskich. Zwierze to bardzo mily
towarzysz czlowieka, w chorobie
i zdrowiu, akceptujace i kochajace
bezwarunkowo. Adopcja to jeden
ze sposoboéw redukeji zwierzecej
bezdomnosci.

Podczas  calodziennej  imprezy
rozdali$smy mndstwo materiatow ta-
kich jak ulotki czy foldery. Powod-
zeniem 1 zainteresowaniem cieszyl
sie nasz miesiecznik - SM Express.
Pracownicy naszego stowarzyszenia
udzielali wyczerpujacych informacji
dotyczacych zaréwno samego SM,
jak i uzyskania wsparcia (tuz po dia-
gnozie, jak i pdzniej). Nasze stoiska
- Rady Gl6wnej oraz Oddzialu War-

IX SYMF

szawskiego — byly chetnie i ttumnie
odwiedzane. Przechodnie korzysta-
li z naszego specjalnego programu,
dzieki ktéremu osoba zdrowa mozne
poczud, jak to jest, kiedy ma sie¢ SM.
Byt tez pokaz tancéw: hip hop, tango
argentynskie, a takze samba, rumba
i cha cha na wézkach. Szacuje sig, iz co
czwarta osoba na wozku ma SM. Ta-
niec jest doskonatla forma rehabilitacji.
Medale i konkursy sie nie liczg. Wazna
jest rado$¢, jaka daje najmniejsza na-
wet aktywno$¢ fizyczna, zwlaszcza
wtedy, kiedy cialo narzuca ogranic-
zenia. Bo taniec jest poruszaniem si¢
do muzyki. Nikt nie powiedzial, ze
niezbedne do tego s3 nogi...

Specjalne stanowisko do bezplatnego
badania poziomu cukru we krwi
i ci$nienia takze cieszylo si¢ powod-
zeniem. Mozna bylo takze odda¢
krew - przez cztery godziny zglosito
sie ponad 80 oséb, jednak w trakcie
zdrowotnej weryfikacji okazalo sie,
ze wigkszos§¢ nie moze zostaé dawca.
Caly dzien kipial atrakcjami: lote-
ria (kazdy los wygrywall), pokaz

o Rl

mlodych karatekéw, zuchowg-}l’eﬂ‘i,
cerska biesiada, joga dla SM, ko= <
lorowe motyle Teatru AKT, Gra- ‘|
zyna Zielinska z dobrym stowem
i promocja ksigzki pt. ,,Gorzki dar®,
ktérej patronuje PTSR, kréwki — SM-
owki rozdawane przez wolontariu-
szy, malowanki dla dzieci, konkurs
wiedzy o SM i PTSR z nagrodami...
Wieczorem odbyt si¢ koncert czte-
rech zespoldw, z ktérych kazdy ma
swoja publiczno$¢ (Sons of Tomor-
row, In’Tact, Teren C, Cata Géra Bar-
winkow).

Warto méwi¢ o SM w rézny sposéb.
Tylko wtedy mamy szanse dotrze¢ do
jak najszerszego grona.

Anna Kossak

SMExpress
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JAK ZACZAC

DASH
e

4

WAC

Nadcisnienie tetnicze okreslane jest mianem cichego zabojcy
XXl w. Jest to choroba uktadu krazenia polegajaca na statym
badz okresowym podwyzszeniu ci$nienia tetniczego. Mianem
nadci$nienia okreslamy stan w ktorym wartosci pomiaréw
wynosza 140/90mm/Hg i powyzej. Przyczyn nadcisnienia jest
wiele. Zaczynajac od naduzywania alkoholu, papieroséw pop-
rzez stres az po predyspozycje genetyczne. Choroba ta, przez
bardzo dtugi okres moze rozwija¢ sie nieujawniajac zadnych
symptomow, dlatego niezwykle istotne jest przeprowadzanie

kontrolnych badan okresowych.

Dieta DASH czyli Dietary Appro-
aches to Stop Hypertension, to nowa-
torski program Zywienia majacy na
celu obnizenie ci$nienia tetniczego
krwi. Badania przeprowadzone przez
naukowcéw z Narodowego Instytutu
Serca, Pluc i Ukla-

Gléwnym z nich jest wybodr tych
grup produktéw spozywczych, ktd-
re wplywaja na obnizenie ci$nienia
oraz unikanie lub catkowite wyelimi-
nowanie produktéw mogacych przy-
czynia¢ si¢ do zwigkszania cisnienia.

1an

kaski pomiedzy positkami. Te bogate
w potas, magnez i blonnik produkty,
dodane do makaronu pelnoziarniste-
go czy brazowego ryzu moga stano-
wi¢ wysmienite, pelnowartosciowe
danie gtéwne. Wybierajmy warzy-
wa $wieze oraz mrozone. Pamietaj-
my jednak, aby siega¢ po te warzywa
mrozone, ktére oznaczone sg jako ni-
skosodowe lub bez dodatku soli. Za-
lecane: pomidory, papryka, marchew,
brokul, kalafior, ziemniaki, rzod-
kiewki, czosnek, buraki, szczypiorek,
béb, warzywa liSciaste.

Owoce, podobnie jak warzywa boga-
te s3 w blonnik, magnez oraz potas.
Z reguly niskokaloryczne z malg za-
wartoécig ttuszczu. Mogg stanowic¢
dodatek do positku lub samodziel-

du Krwiotwoérczego
w Stanach Zjedno-
czonych  wykazaty
istotny zwigzek po-
miedzy  spozywa-
nymi pokarmami
a wartodcig cidnie-
nia. Udowodniono,
Ze program Zzywie-
nia DASH pozwa-

llos¢ porc;ji dotyczy diety o wartosci energetycznej 1600 kcal

Ziarna - 6 porcji dziennie (okolo 180g)

Warzywa - 4 do 5 porcji dziennie (1,5 - 2 szklanki)
Owoce - 4 do 5 porcji dziennie (2 szklanki)

Chude migso, ryby - 3 do 6 porcji dziennie (90 - 170g)
Produkty mleczne niskotluszczowe - 2 do 3 porcji (2 - 3 szklanki)
Orzechy, straczki, nasiona - 3 do 4 porcji w tygodniu
Oleje roélinne, tluszcze - 2 porcje dziennie

Slodycze - uzywamy z umiarem

la obnizy¢ ciénienie
skurczowe, $rednio o okolo 6mm/
Hg, a ci$nienie rozkurczowe o 3mm/
Hg. Zaobserwowano réwniez dobro-
czynny wplyw diety na caly orga-
nizm. Umozliwia ona np. zgubienie
zbednych kilograméw przez co kie-
rowana jest nie tylko do oséb z nad-
ci$nieniem, ale do wszystkich, ktérzy
chcg sie smacznie i zdrowo odzywiaé.
Dieta DASH pomaga zmieni¢ do-
tychczasowy styl zywienia, obnizy¢
warto$¢ ci$nienia do wartosci, kto-
re nie bedg az tak niebezpieczne dla
zdrowia, normalizuje mase ciala oraz
wspomaga leczenie choréb serca.

Zasady diety DASH opieraja si¢ na
kilku podstawowych zalozeniach.

Ziarna, czyli makaron, ryz, platki
zbozowe, pieczywo. Wybierajmy pro-
dukty pelnoziarniste (brazowy ryz,
zytni makaron, razowe pieczywo,
musli wielozbozowe, otreby, ptat-
ki owsiane, kasza gryczana), ktdre sg
nie tylko gléwnym zrédtem energii,
ale zawieraja réwniez zdecydowanie
wigcej blonnika oraz skfadnikéw od-
zywczych niz produkty wysoko prze-
tworzone (jasne pieczywo, biaty ryz
czy jasny makaron). Pamietajmy, aby
nie dodawaé do produktéw zbozo-
wych gestych, ttustych soséw, masta
czy $mietany.

Warzywa nie powinny stanowic je-
dynie dodatku do potraw czy prze-

ng przekaske. Starajmy sie wybiera¢
jak najbardziej urozmaicone kolory-
stycznie owoce, aby dostarczy¢ do or-
ganizmu roéznych antyoksydantow.
Zjadajmy owoce ze skorka - dostar-
czymy do organizmu blonnik oraz
sktadniki odzywcze. Pamigtajmy, ze
cytrusy moga wchodzi¢ w interak-
cje z niektérymi lekami. Siegajmy np.
po: maliny, jabtka, jagody, nektaryn-
ki, mandarynki, truskawki, boréwki,
brzoskwinie, wiénie, ananas, morele,
czeresnie, $liwki, poziomki, kiwi oraz
owoce suszone.

Chude migso to zrédlo bardzo waz-
nych witamin z grupy B, cynku,
zelaza oraz pelnowartosciowego bial-
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ka i magnezu. Wybierajmy mieso

z kurczaka, chudej gesi, chudej
cieleciny, indyka i chudej wie-
przowiny. Przygotowujmy je bez
skory, na parze lub dusimy. Do
naszego jadlospisu wprowadzmy
takie ryby jak: loso$, $ledZ, ma-
krela, sardynki, fladra, dorsz oraz
tunczyk. Sg one bogate w kwasy
omega-3, ktéry pomaga obnizy¢
poziom cholesterolu catkowitego.
Migso spozywajmy zawsze w to-
warzystwie sporej ilosci warzyw.
Wybierajmy produkty mleczne
niskotluszczowe (jogurty, mleko,
sery), sa one bogate w witamine
D, wapn oraz biatko. Doskonalym
pomystem na zdrowg i smaczng
przekaske jest niskotluszczowy
jogurt ze $wiezymi owocami. Wy-
eliminujmy z diety tuste i bogate

w sod sery zolte. Zalecane sa jo-
gurty naturalne do 2% tluszczu, ke-
firy, mleko do 2% ttuszczu, twardg
chudy oraz maslanka.

Orzechy, rosliny straczkowe i na-
siona, to doskonale zZrédlo energii,
biatka, magnezu, blonnika, pota-
su i fitosteroli. Pamietajmy, orzechy
zawieraja zdrowe rodzaje tluszczy
- jednonienasycone i wielonienasy-
cone kwasy tluszczowe, ale nalezy je
jes¢ zumiarem ze wzgledu na wysoka
warto$¢ energetyczng. Produkty na
bazie soi zawierajg izoflawony, kto-
re wykazujg dziatanie prozdrowotne,
obnizajg poziom cholesterolu.
Niezwykle istotne jest, aby w doklad-
nie zaplanowanym programie Zzy-
wieniowym nie zabraklo odpowied-

— - meamr

niej ilosci olei rodlinnych i ttuszczy.

ik

Pomagajg one nie tylko wchtania¢
do naszego organizmu witaminy
ale réwniez wspomagajg system od-
pornosciowy. Zwracajmy szczegdl-
na uwage na zdrowe tluszcze niena-
sycone (olej Iniany, oliwa z oliwek),
unikamy natomiast niezdrowych
tluszczy trans i kwaséw nasyconych.
Ograniczmy takie produkty jak
mieso, maslo, ser, mleko, §mietana,
smalec, olej palmowy, tluszcze
piekarnicze. Tluszcze typu trans
wystepuja w smazonych i pieczonych
produktach zbozowych. Bardzo waz-
ne jest czytanie etykiet na takich pro-
duktach jak masta, margaryny, salat-
ki i wybieranie tych z mniejszg iloscia
tluszczy nasyconych i pozbawionych
tluszczy trans.

v

Nie ma koniecznosci catkowitej re-
zygnacji z cukru. W planie zywie-
niowym DASH dozwolone s3 nie-
wielkie ilo$ci dzemu, galaretek,
sorbetow, lodéw owocowych, zel-
kéw, te produkty wole od tluszczu
lub o stosunkowo niewielkiej jego
ilosci.
Stosowanie diety DASH nie ma nic
wspélnego z rygorystycznymi die-
tami czy glodéwkami. Uczy ona ra-
cjonalnego wybierania produktéow
oraz dbania o wlasne zdrowie przy
jednoczesnych smacznych positkach
i szerokiej gamie dozwolonych pro-
duktow. Aby zbada¢ indywidualne
ryzyko zgonu z powodu choréb ukta-
du krazenia w ciagu nastepnych 10
lat nalezy postuzy¢ sie Karta Ryzyka
SCORE.
Aneta Klimczak
dietetyk
wlascicielka sklepu ze zdrowa
Zywnoscia
www.zakupynazdrowie.pl

Sklep powstal z my$la o wszystkich
tych, ktérzy pragng zdrowo sie od-
zywia¢, dba¢ zaréwno o wlasne zdro-
wie jak i zdrowie swoich bliskich. Jest
to miejsce dla tych, ktérych kuchnia
inspiruje do zmiany stylu zycia, jak
rowniez dla tych, ktorych stan zdro-
wia zmusza do spozywania Zywno-
$ci niestandardowej. Jest réwniez cie-
kawg alternatywa dla oséb chcacych
wprowadzaé do swojego menu nowe
doznana smakowe.

Infolinia PTSR - 22 127 48 50

SMExpress
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Kolejne spotkanie Parlamen-
tarnego Zespotu ds. Stwardnie-
nia Rozsianego, ktére odbyto
sie 04.10.2016, poswiecone
zostato omowieniu pro-
gramow i ustug, ktére Zaktad
Ubezpieczen Spotecznych

i Panstwowy Fundusz Rehabili-
tacji Osob Niepetnosprawnych
oferuja osobom z SM.

W spotkaniu udzial wzieli przedsta-
wiciele PTSR: Przewodniczacy To-
masz Pole¢, Sekretarz Generalna
Magdalena Fac-Skhirtladze, Neu-
ropsycholog - Marta Szantroch;
przedstawiciele Doradczej Komisji
Medycznej PTSR - prof. Jerzy Ko-
towicz i dr Jacek Zaborski; Jakub
Walicki z Fundacji Neuropozytyw-
ni oraz Malina Wieczorek z Funda-
cji SM - Walcz o Siebie. ZUS repre-
zentowaly: Malgorzata Nietopiel
- Dyrektor Departamentu Prewencji
i Rehabilitacji, Ewa Nurzynska - Dy-
rektor Departamentu Orzecznictwa
Lekarskiego w ZUS oraz Elibieta
Szupien - z Departamentu Prewen-
cji 1 Rehabilitacji. Ze strony PFRON
na spotkanie przybyli: Krzysztof Ka-
ca - Dyrektor Wydziatu Analiz i Pro-
gramowania i Filip Pruszkowski.
Nie zabrakto réwniez przedstawicie-
la NFZ, tym razem w osobie Marka
Wocha.

Ze strony ZUS padly zapewnienie,
ze instytucja doklada wszelkich sta-
ran, aby umozliwi¢ jak najszybsza
rehabilitacje lecznicza osobom, kto-
re w wyniku choroby zagrozone sa
niezdolnoscig do pracy, a ktére dzie-
ki skutecznym dziataniom rehabilita-
cyjnym, moga na rynek pracy powro-
ci¢. Na rehabilitacje lecznicza moga
by¢ kierowane osoby na wniosek do-
wolnego lekarza leczacego, przy kon-
troli zwolnienia lekarskiego, przy

orzekaniu o $wiadczeniu rehabilita-
cyjnym lub przy podejmowaniu de-
cyzji o rencie. Ponad 50% os6b skie-
rowanych na rehabilitacje lecznicza,
jest na nig kierowana przez lekarza
leczacego, co, wedtug ZUS, zwieksza
ich che¢ w korzystaniu z rehabilitacji.
Rehabilitacja lecznicza, oferowana
przez ZUS, ktéra ma przywrdci¢ oso-
be chora na rynek pracy, jest reha-
bilitacja prowadzong kompleksowo,
co obejmuje nie tylko rehabilitacje
leczniczg, ale tez edukacje zdrowot-
na i oddzialywania psychologiczne.
Zapewnia zindywidualizowane po-
dejscie do pacjenta, zlecajac mu jak
najbardziej dopasowany do niego
program. Rehabilitacja jest bezptatna
(koszty rehabilitacji kompleksowej,
rehabilitacji uzdrowiskowej, koszty
przejazdu najtanszym $rodkiem lo-
komocji s3 pokrywane przez ZUS).

Czas prowadzenia podstawowej re-
habilitacji leczniczej wynosi 24 dni.
W przypadku koniecznoéci prze-
dluzenia takiej rehabilitacji, jesli re-
habilitacja przynosi efekty i zwiek-
sza szanse osoby chorej na powrét na
rynek pracy, dyrektor o$rodka mo-
ze zwroci¢ sie do orzecznikéw ZUS
z pro$ba o jej wydluzenie. Wedle in-
formacji ZUS, w roku 2015 - 208
0s0b ze stwardnieniem rozsianym
skorzystato z rehabilitacji lecznicze;j.
Wazng informacja dla osob z SM
jest to, ze osoby chore moga zgla-
sza¢ sie same do ZUS z wnioskiem
o skierowanie na rehabilitacje lecz-
niczg sporzadzonym przez swojego
lekarza leczacego, co pozwoli im na
szybsze z niej skorzystanie i zmini-
malizowanie ryzyka utraty pracy.

W  odniesieniu do zaprezentowa-
nych informacji, Polskie Towarzy-
stwo Stwardnienia Rozsianego za-
proponowalo rozszerzenie katalogu
w ramach rehabilitacji - prewencji
rentowej ZUS, o rehabilitacje stric-

te neurologiczng, ktorg objeci mo-
gliby by¢ nie tylko chorzy na SM, ale
réwniez osoby zagrozone utratg pra-
cy z powodu innych neurologicznych
choréb. W swym postulacie powoty-
wali$my si¢ na wytyczne rehabilitacji
w SM (RIMS - standard uznany mie-
dzynarodowo).

Krzysztof — Kaca,  przedstawiciel
PFRON, zaprezentowal oferowane
przez Fundusz programy, ktére mo-
ga pomodc osobom ze stwardnieniem
rozsianym w codziennym Zzyciu. Srod-
ki finansowe kierowane sg na zatrud-
nienie 0s6b z niepelnosprawnosciami,
a takze na likwidacje barier architek-
tonicznych, technicznych, dofinanso-
wanie do zaopatrzenia w $rodki po-
mocnicze, przedmioty ortopedyczne,
turnusy rehabilitacyjne, aktywiza-
cje zawodowa. Szczegdlowe informa-
cje dotyczace programéw obecnie re-
alizowanych przez PFRON znalez¢
mozna na stronie: http://www.pfron.
org.pl/. Dobra wiadomoscig s3 nowe
konkursy, ktére niebawem powinny
zosta¢ ogloszone: aktywizujacy za-
wodowo ,,Gotowi do pracy”, podnie-
sienia poziomu funkcjonowania oso-
by niepetnosprawnej - ,,Kierunek na
samodzielno$¢”. Uzupelniona zostata
réwniez oferta PFRON w zadaniu do-
tyczacym ustug asystenckich. Daje to
szanse organizacjom pozarzagdowym
na zwiekszenie swojej oferty kierowa-
nej do oséb chorych.

Jesli za$ chodzi o strumienie $rod-
kow kierowane do 0séb z SM przez
PFRON, zwrocili$my uwage na sze-
reg problematycznych kwestii, m.in.
problem jako$ci miejsc pracy ofero-
wanych m.in. przez Zaklady Pracy
Chronionej, w ktorych czesto docho-
dzi wg doniesien naszych beneficjen-
tow do réznych form wykorzystywa-
nia 0s6b z niepelnosprawno$ciami.
Zdaniem PFRON coraz wiecej os6b
z roku na rok znajduje zatrudnie-
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nie (przy wsparciu i dofinansowaniu
PFRON) na otwartym rynku pracy,
co jest pozytywng tendencja.

Kolejng poruszong przez nas kwestig
byly nieréwnosci w zakresie ofero-
wanych programéw na poziomie sa-
morzadéw terytorialnych (dofinan-
sowanie zakupu samochodu, sprzetu,
dostosowania mieszkania itp.) - jak
wiemy rézne Powiatowe Centra Po-
mocy Rodzinie stosuja rozmaite pro-
cedury w zakresie przyznawania ww.
$wiadczen, czesto srodki sg niewystar-
czajace albo cze$¢ programow w da-
nym powiecie nie jest dostepnych. Wg
PFRON gléwng przyczyng takiego

stanu rzeczy jest wlasnie mozliwo$¢
okreslania potrzeb przez jednostki na
poziomie lokalnym - wiedzac o tych
nieréwnoéciach w PFRON trwa dys-
kusja nad mozliwosécig zaproponowa-
nia standardu narzuconego odgdrnie
jesli chodzi o procedowanie w ramach
programu Aktywny Samorzad, co
przynajmniej cze$ciowo winno roz-
wigzaé ten problem.

Zwrdcili$my tez uwage na wskazni-
ki, jakich PFRON wymaga od orga-
nizacji pozarzadowych starajacych
si¢ 0 dotacje. Rowniez w tym przy-
padku otrzymali$my zapewnienie, iz
wszystkie uwagi kierowane przez or-

ganizacje w ramach konsultacji spo-
tecznych programéw PFRON sg trak-
towane powaznie i, na tyle na ile to
mozliwe, uwzgledniane w procesie
oglaszania kolejnych konkursow.
Spotkanie pozwolito na prezenta-
cje dostepnych dla oséb z SM moz-
liwosci oferowanych przez instytu-
cje panstwowe, jak rowniez wymiane
pogladéw i uwag oraz zaprezento-
wanie potrzeb grupy chorujacych na
stwardnienie rozsiane, ktore, miej-
my nadzieje, w przyszlosci zaowocu-
ja jeszcze lepsza opieka oferowana ze
strony panstwa.

Marta Szantroch

DONIESIENIA Z ECTRIMS 2016

Podczas 32. Kongresu Europejskie-
go Komitetu ds. Leczenia i Bada-
nia Stwardnienia Rozsianego (EC-
TRIMS) w Londynie, firma Sanofi
Genzyme oglosila nowe, korzyst-
ne dane z szescioletniej obserwacji
w kontynuacyjnym badaniu sub-
stancji alemtuzumab, u pacjen-
téw z rzutowo-remisyjna postacia
stwardnienia rozsianego (RRMS).
Opisane ponizej efekty zaobserwo-
wane podczas dwuletnich badan
u pacjentow z rzutowo-remisyjng po-
stacia stwardnienia rozsianego leczo-
nych preparatem Lemtrada w kluczo-
wych badaniach klinicznych fazy III
CARE-MS utrzymywaly si¢ przez
kolejne cztery lata w trakcie badania
kontynuacyjnego. Do badania konty-
nuacyjnego wiaczono ponad 90 pro-
cent pacjentéw, ktérzy przyjmowali
alemtuzumab w ramach badan CA-
RE-MS. Pacjenci ci kwalifikowali sig
do dodatkowego leczenia tym prepa-
ratem w badaniu kontynuacyjnym,
jezeli wystapil u nich co najmniej je-
den rzut lub co najmniej dwie nowe,
badz powiekszajace si¢ zmiany w mo-
zgu lub rdzeniu kregowym.

Po pierwszych dwoch kursach le-
czenia w badaniach CARE-MS, kté6-
re podano w miesigcu zerowym oraz
w 12. miesigcu, 64 procent pacjentéw
leczonych preparatem z badania CA-
RE-MS I oraz 55 procent pacjentéw
z badania CARE-MS II nie otrzyma-
to dodatkowego leczenia preparatem

w ciagu kolejnych pieciu lat - do 72.
miesigca.

Niska roczna czestos¢ wystepo-
wania nawrotéw, zaobserwowa-
na u pacjentéw, ktorzy otrzymywa-
li alemtuzumab w badaniach fazy
IIT CARE-MS I (0,16) i CARE-MS II
(0,28), utrzymywata sie na stalym
poziomie w czasie badania kontynu-
acyjnego (0,121 0,15 w széstym roku).
Do  szostego  roku  badania
u 77 procent pacjentéw z badania CA-
RE-MS I oraz u 72 procent pacjentéw
z badania CARE-MS II nie wystapilo
pogorszenie niepelnosprawnosci po-
twierdzone w okresie sze$ciu miesie-
cy, oceniane w skali EDSS (Expanded
Disability Status Scale).

Do szostego roku badania poprawa
wyniku w skali EDSS w poréwnaniu
ze stanem wyjsciowym przed lecze-
niem, potwierdzona w okresie co naj-
mniej sze$ciu miesiecy, wystapita -
odpowiednio - u 34 oraz u 43 procent
pacjentéw, u ktérych wystepowata
niepelnosprawnos¢ przed otrzyma-
niem preparatu w badaniach CA-
RE-MSToraz CARE-MS II.

Do széstego roku badania u pacjen-
tow, ktérzy otrzymywali alemtuzu-
mab w badaniach CARE-MS I i II,
wystapilo spowolnienie zaniku mo-
zgu ocenianego na podstawie frak-
¢ji migzszu mézgu w badaniu meto-
da rezonansu magnetycznego (RM).
W latach od trzeciego do széstego
mediana rocznej utraty objetosci mo-

zgu wynosita —0,20 procent lub mniej,
a zatem byla mniejsza niz u pacjentéw
leczonych preparatem podczas dwu-
letnich badan kluczowych (CARE-MS
I: -0,59 procent w roku pierwszym;
-0,25 procent w roku drugim; CARE-
-MS II: -0,48 procent w roku pierw-
szym; 0,22 procent w roku drugim).
W zadnym roku badania (trzecim,
czwartym, pigtym i széstym) u wiek-
szo$ci pacjentdw nie wystepowaly
oznaki aktywnosci choroby w bada-
niach RM, co zdefiniowano jako brak
nowych zmian ulegajacych wzmoc-
nieniu po podaniu gadolinu na obra-
zach T1-zaleznych oraz brak nowych
lub powiekszajacych si¢ zmian na ob-
razach T-2 zaleznych (CARE-MS I
66-72 procent; CARE-MS II: 68-
70 procent).

- Dane dotyczgce alemtuzuma-
bu, pochodzgce z trwajgcego bada-
nia kontynuacyjnego i prezentowane
podczas konferencji ECTRIMS poka-
zujg, ze ponad potowa pacjentow do-
Swiadczyla trwalego wplywu lecze-
nia na aktywnos¢ choroby, pomimo
tego, ze ostatni kurs leczenia podano
im pigc lat wezesniej - powiedziat dr
Alasdair Coles, profesor z Wydzia-
tu Neurologii Klinicznej Uniwersy-
tetu w Cambridge. - Te jednoznaczne
wyniki obserwowane z uplywem cza-
su w odniesieniu do rzutéw choroby,
niepetnosprawnosci i ocen w badaniu
RM sqg bardzo obiecujgce.

Mj
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Anna Drajewicz

Reminiscenci

[

W sierpniu bytam w sanatorium. Po
»przymusowej izolacji” na trzecim
pietrze, nagle znalaztam sie w ttumie
ludzi. Tutaj zycie toczylo sie inaczej;
pomijam tych, ktérzy raczej nie przy-
jechali w celu podratowania zdrowia
i zwiekszenia sprawno$ci (i takich
spotkacie w sanatoriach....).

sunie wam ludzi o podobnych cha-
rakterach, stylu zycia, pasjach. Albo
wrecz odwrotnie; o przeciwstawnych
zapatrywaniach; kontrowersyjnych
sympatiach politycznych, nie-
tuzinkowym sposobie na zy-
cie.
Postuchaj innych; bezmyslnie
»hie  hejtuj”,

Najwazniejsze byly zlecone zabiegi;
masaze, wodne kapiele, rehabilita-
cja i ¢wiczenia na sali gimnastycznej,
kriokomora, borowina, laser, solanki
itd. Po poludniu zaczynato kwitngé
zycie towarzyskie. Integracja przy ka-
wie, ciachu; na spacerach, organizo-
wanych wycieczkach. Na taweczkach
pod budynkiem, w parku, na depta-
kach. Zaufajcie swojej intuicji, pod-

o i

ZAINSTALOWALISMY SIEC WI-FI,
ZEBY PACJENCT MOGLT POSIEDZIEC NA
FETSIE, KIEDY STOTA W KOLEICE.

nie krytykuj,
| zanim nie wy- |
stuchaszich ra-
Cji i argumen-
tow.  Innos¢
wzbogaca, po-
szerza  twoje
horyzonty. Po-
zwol sobie zrozumieé
odmienny punkt wi-
dzenia. Otworz sie na
nieznane, chciej poznaé alternatyw-
ny sposob na zycie. Moze znajdziesz
w nim jaka$ inspiracje, ciekawe roz-
wigzanie czego$, z czym nie mozesz
sobie poradzi¢?

Zréb coé niesztampowego, cze-
go jeszcze nigdy nie robitas:
pomaluj paznokcie na fioleto-
wo albo rézowo, obejrzyj do-
bry horror (chociaz generalnie
ich nie cierpisz), wy-
= pij piwo, kawe z mle-
kiem sojowym, zjedz
> humus, zachwy¢ sie
na koncercie muzyki
organowej, wyjdz na spa-
" cer wczesnym rankiem
i powitaj wschodzace ston-
ce, wstap do galerii, napisz
~ list do dawno niewidzia-
» hego przyjaciela (nie mail,
tradycyjny - ze znaczkiem),
m powiedz komus$ codziennie

komplement, u$miechaj sie czesciej!
Wrzu¢ na luz.... Zwolnij.... Dlaczego
tutaj wsiadajac do windy ludzie przy-
ciskali od razu zamykanie drzwi?

5 - ity TP

Gdzie im si¢ $pieszylo? Czy my juz
nie potrafimy powoli?

Nie dostajesz od zycia tego, co chcesz,
tylko to, czego potrzebujesz. To wiel-
ka madros¢, ktorg z trudem przyje-
tam. Pozwol czasem zyciu ptyna¢, nie
szarp si¢ z nim. Zobacz, co chce ci za-

oferowad, co chce ci powiedzie¢. Za-
stanow sie, dlaczego na swojej drodze
spotykasz ,takich” ludzi, zdarzaja
sie ,takie” sytuacje. Nic nie dzieje si¢
przypadkiem.... Pomysl, przeanali-
zuj; oderwanie od spraw codziennych
i rutynowych, sprzyja takim rozwa-
zaniom.
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WITAMINAB12

Wazna witamina B12 - kobalamina, szczegélnie dla wegetarian

i wegan.

Wystuchatam znakomitego wyktadu na jej temat, doktora Roma-
na Pawlaka, ktory jest profesorem odzywiania i dietetyki na East
Carolina University. To unikatowa witamina, chocby ze wzgledu
na zawartos¢ kobaltu. Produkuja ja mikroustroje i tylko z produk-
tow zwierzecych mozna jg pozyskac. Potrzebujemy ja z wielu
wzgledoéw, dla nas najwazniejsze jej wlasciwosci to: synteza
kwasow nukleinowych DNA (wzrost, regeneracja i rekonstrukcja
komorek), synteza mieliny, produkcja czerwonych ciatek krwi.

Jej dlugo utrzymujacy si¢ niedobdr
jest przez duze grono lekarzy uzna-
wany za jedng z przyczyn SM i Al-
zheimera. Do jej absorbcji potrzebu-
jemy mig¢dzy innymi odpowiedniego
stezenia kwasu solnego w zotadku,
ktére powyzej pie¢dziesigtego roku
zycia wyraznie maleje. Dlatego star-
szym osobom, w celu zapewnienia
sobie odpowiedniego poziomu ko-
balaminy, pozostaje tylko suplemen-
tacja. Jej brak w organizmie moze
by¢ przyczyng probleméw neurolo-
gicznych, zakrzepicy zyl, probleméw
ze wzrokiem, stuchem, depresji, nie-
dokrwistosci, zaburzen koordyna-
cji ruchu, zawatu mieénia sercowego
oraz problemé6w z pamiecig.

Uwaza sie, ze dtugotrwaty niedobor,
prowadzi do nieodwracalnych powi-
klan. Wiedza profesora na temat tej
witaminy jest ogromna. W wykta-
dzie przytoczyl doswiadczenie ko-
biety leczonej na stwardnienie roz-
siane; byla juz tak slaba, ze jezdzila
na wozku. Maz, w desperackim kro-

ku, zawidzl ja do ,holistycznego” le-
karza. Ten, dowiedziawszy sie, ze
chora jest wegetarianka, zaordyno-
wal natychmiast zastrzyk wit. B12.
Juz tego samego dnia wieczorem,
kobieta wstata z wézka! Tak spekta-
kularnie dziata dozylne podanie ko-
balaminy u oséb majacych znaczny
jej niedobor.

Najwieksze mity na temat tej wita-
miny:

- organizm moze zgromadzié jej za-
pasy na lata;

- suplementowac si¢ ja potrzebuja
tylko weganie (ewentualnie wegete-
rianie);

- wystarczy jedzenie produktow
wzbogaconych tg witamina;

- istnieje kilka wegetarianskich zr6-
det wit. B12: soja, warzywa lisciaste,
oliwki, pomidory, seler, por, jarmuz,
glony.

Profesor po kolei oba-
lat  te mity; w  oparciu
o najnowsze badania dowiddl, ze
nie maja nic wspolnego z faktami.

Zacytowal slowa najwiekszego au-
torytetu na $wiecie od kobalami-
ny, ktory napisal w swojej ksigzce:
»Nic, co wyrasta z ziemi, nie posia-
da aktywnej witaminy B12. Jej za-
pasy znajduja sie wylacznie w pro-
duktach zwierzecych, w ktorych ta
witamina jest wszechobecna i gdzie
jest pozyskiwana z bakterii”.
Konkluzja z wykladu jest nastepu-
jaca: osoby po 50-tym roku Zycia;
wegetarianie i weganie; osoby z do-
legliwo$ciami ze strony ukladu tra-
wienia; osoby chore na cukrzyce,
ktére przyjmuja metformine; osoby,
ktdre przeszty operacje pod narkoza;
powinny suplementowac sie witami-
nga B12. Zalecana dawka to od 4 do 7
mikrograméw na dzien. Wystarczy
ona do utrzymania zmagazynowa-
nej w watrobie kobalaminy i do jej
optymalnego poziomu w surowicy
krwi.

Na koniec bardzo zdrowa
Safatka z soczewicy i czerwo-
nych buraczkow

Skladniki:

1 szklanka zielonej soczewicy (su-
chej)

1 czerwona papryka i 1 zielona lub
zolta

1 czerwona cebulka

2 -3 tyzki posiekanej natki pietruszki
2 -3 éredniej wielkosci buraczki upie-
czone w piekarniku w folii aluminio-
wej.

Soczewice gotujemy w 2 szkalnkach
wody.

Buraczki zawijamy w folie aluminio-
wa i pieczemy w piekarniku, najlepiej
(dla oszczednosci) przy okazji piecze-
nia chleba.

Warzywa kroimy w kostke i miesza-
my wszystkie sktadniki tuz przed po-
daniem zeby buraczki wszystkiego
nie zafarbowaly.

Sos do salatki:

1 tyzeczka stodkiego sosu chili

2-3 lyzki octu jabtkowego (apple ci-
der viniger)

2 tyzki soku z cytryny

2 zgbki czosnku

2 tyzeczki musztardy

1/4 szklanki oleju

1/2 tyzeczki soli (lub do smaku)

1/2 tyzeczki przyprawy warzywnej

1 tyzeczka miodu lub syropu klono-
wego
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W ostatnich latach odnotowano znaczny postep w leczeniu
stwardnienia rozsianego. Pojawily sie leki zmieniajace natu-
ralny, niekorzystny postep choroby i istotnie zmniejszajace

niepetnosprawnos¢ pacjentow.

Stwardnienie rozsiane jest czesta choroba uktadu nerwowego, na
ktora cierpi ponad 500 tys. Europejczykéw, w tym okoto 45 tys.
Polakow. Wystepuje trzykrotnie czesciej u kobiet niz u mezczyzn,
rozpoczynajac sie gtdwnie w wieku pomiedzy 20. a 30. rokiem
zycia. Pozostaje zatem chorobg ludzi mtodych, bedacych dopiero
u progu zycia, w petni aktywnych spotecznie i zawodowo.

Dlaczego w leczeniu SM czas
ma tak duze znaczenie? Dla-
czego leczenie nalezy rozpo-
czg¢ niezwlocznie po ustaleniu
rozpoznania?

W ostatnich latach odnotowano
znaczny postep w leczeniu stward-
nienia rozsianego. Pojawily sie le-
ki zmieniajgce naturalny, nieko-
rzystny postep choroby i istotnie
zmniejszajace niepelnosprawnos¢
pacjentow. Posta¢ rzutowo-remi-
syjna jest najczestsza manifestacja

kliniczng stwardnienia rozsianego.
W poczatkowym okresie trwania
SM dominuje proces zapalny, kto-
ry mozna za pomoca dostepnych le-
kéw wyhamowa¢, spowolnié, a na-
wet wygasi¢ na wiele lat. Dlatego
leczenie SM powinno by¢ rozpocze-
te niezwlocznie po ustaleniu rozpo-
znania, gdyz jak dowiedziono, cze-
sto$¢ rzutdw w pierwszych dwoch
latach trwania choroby jest progno-
stykiem narastania niesprawnosci
W czasie.

Prof. dr hab. n. med.
Adam Stepien,
kierownik Kliniki
Neurologicznej,
Centralnego Szpitala
Klinicznego MON,
Wojskowego Instytutu
Medycznego

Jak zmieni sytuacje chorych na
SM w Polsce refundacja nowe-
go leku?

Dotychczas lekami pierwszego wy-
boru w leczeniu postaci rzutowo-re-
misyjnej zalecane byly leki iniekcyj-
ne - interferony beta la i 1b (INF beta
la i 1b) oraz octan glatirameru. Za-
leta tych lekow jest znany i korzyst-
ny profil bezpieczenstwa, dlugookre-
sowa skuteczno$¢ na poziomie 35
proc. w wyhamowaniu postepu cho-
roby oraz dobra tolerancja, mimo
pozajelitowej drogi podania. Now-
sze leki - doustne, sg znacznie chet-
niej przyjmowane przez pacjentow i
charakteryzuja si¢ wyzszym wspol-
czynnikiem przestrzegania zalecen
terapii, niz leki iniekcyjne. Dotych-
czas jedynym lekiem doustnym w le-
czeniu postaci RRMS byt fingolimod.
Obecnie dysponujemy dwoma kolej-
nymi preparatami: teriflunomidem
i fumaranem dimetylu. Ten drugi
znamionuje wyzsza skuteczno$¢ kli-
niczna niz lekéw pierwszego wybo-
ru i dobry profil bezpieczenstwa. Jego
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skuteczno$¢ jest najwyzsza u pacjen-  téw drugiego wyboru - fingolimodu wieksze korzysci dla pacjenta?
téw z nowo zdiagnozowana chorobg. i natalizumabu. W badaniu DEFI- Obecnie dostepne leki w terapii SM
Zwigzane jest to z silnym dzialaniem NE uczestniczylo 1 234 chorych, aw dzielimy na preparaty pierwszego,
przeciwzapalnym leku na poziomie badaniu CONFIRM 1 430 chorych. drugiego lub kolejnego wyboru oraz
molekularnym. Dlatego w wielu kra-  Obydwa byly 2-letnimi ogdélno$wia- na leczenie eksperymentalne, takie
jach stat sie lekiem pierwszego wybo-  towymi, prowadzonymi metoda po- jak na przykltad stosowanie komoérek
ru. Mysle, ze proces ten bedzie zacho-  dwdjnie slepej proby, w ktorych oce-  macierzystych. Zgodnie z zalecenia-
dzil takze w Polsce i wprowadzenie niono skuteczno$¢ i bezpieczenstwo miNFZ do lekéw pierwszego wyboru
go do programu lekowego NFZ jest doustnego leczenia fumaranem. Sku- nalezg leki iniekcyjne oraz fumaran
zmiang korzystna. teczno$¢ leku poréwnywalna jest z dimetylu, za$§ do drugiego wyboru:
najbardziej skutecznymi terapiami fingolimod i natalizumab. W tej cho-
Jakie sq wyniki skutecznosci SM przy jednoczesnym zachowaniu robie odwlekanie leczenia optymal-
leczenia chorych na SM no- korzystnego profilu bezpieczenistwai nego dla danego chorego jest wyjat-
wym preparatem? tolerancji. Dzieki temu lek ten wpro- kowo niebezpieczne i niekorzystne,
Juz pierwsze wyniki dwoch badan wadza nowy standard terapii. narazajac pacjenta na wczesniejsza
rejestracyjnych fumaranu dimety- niepetnosprawnos¢.
lu DEFINE i CONFIRM byly bardzo  Jakie sqg obecnie wytyczne le- tekst z portalu
zachecajace i pod wieloma wzgleda- czenia SM? Jaka strategia le- www.byczdrowym.info
mi pozycjonowaly lek blizej prepara- czenia moZe przynies¢ naj-
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Powrt czlowieka upadlego

To juz drugie spotkanie z Verno-
nem Subutexem. W pierwszym to-

mie bohater, kiedy$ wtasciciel niezle pro-
sperujacego sklepu muzycznego, popadt
w klopoty finansowe i wylagdowal na uli-
cy. Znajomi, ktérzy poczatkowo pospie-
szyli mu z pomoca, szybko si¢ wykruszyli.
Vernon, schorowany i ranny, zupelnie
nieprzystosowany do takiego zycia, mo-
ze liczy¢ tylko na pomoc podobnych je-
mu wyrzutkow. Jednak nasz bohater nie
moze by¢ spokojny. Jest posiadaczem
ostatnich nagran przedwczeénie zmar-
tej gwiazdy muzyki, Alexa Bleacha. Ma
to schowane w walizce, ktora jest u jednej
z jego przyjaciolek. Tylko, pewnego dnia
do mieszkania kobiety ktos sie wtamuje
izabiera drogocenne kasety. A ijego przy-
jaciele zaczynajg znow interesowac sie lo-
sem swego kumpla.

Powrot inspektora
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Marek Krajewski od jakiego$ cza-

Pierwszy tom perypetii Vernona i jego
przyjaciot starych i tych nowo pozna-

nych zaprosit nas do szalonej zabawy |

piecdziesieciolatkéw. Bo tyle lat ma bo-
hater.

Druga cze$¢ jest bardziej nostalgicz-
na, wspominkowa. Bo to przeciez po-
kolenie, ktorego mlodo$¢ przypadio
na lata 90. Ubieglego wieku i wszyscy
uwierzyli, ze beda wiecznie mlodzi.
Niestety...

Waznym bohaterem ksigzki jest tez
muzyka. Vernon i spotka stuchajg The
Who, Beatleséw, Davida Bowiego, Ja-
mesa Browna, Daft Punk.

»vernon Subutex, tom 2” Virginie |

Despentes, Otwarte 2016

su twierdzil, Ze rozstat sie z inspek-
torem Eberhardem Mockiem. W jego
miejsce powolal do zycia komisarza
Edwarda Popielskiego. Dla wielu wiel-
bicieli Mocka to byla jednak zdrada.
W swej nowej powiesci kryminalne;
wraca do inspektora.

Tym razem ksigzka toczy sie w dwoch
plaszczyznach czasowych. Pierwszej -
zaczyna si¢ w 1913 roku. Mtody wach-
mistrz kryminalny Eberhard Mock
moze straci¢ wszystko. Dat sie wplataé
w obyczajowy skandal, grozi mu wy-
rzucenie z policji. Nie moze pogrze-
ba¢ kariery, zbyt wiele ma do strace-
nia. Z wsciekla determinacjg rzuca si¢
w wir §ledztwa, ktdre jest bolesnie nie-
przewidywalne - albo ocali jego karie-

re, albo doprowadzi go do upadku.
W Hali Stulecia znaleziono nagie
ciala czterech gimnazjalistow.

Nad nimi niczym makabryczny Ikar
wisi trup mezczyzny ze skrzydfami
u ramion. Czy to zbiorowe samoboj-
stwo, a moze rytualny mord? Kto jest
winny? Zydzi? Masoni?

Druga dzieje si¢ tuz po wojnie i w ro-
li gléwnej ma réwniez wystapi¢ Ha-
la Stulecia, ktéra po 1945 roku zosta-
ta przemianowana na Hale Ludows,
Mock pracuje dla Amerykanow.
Powies¢ trzyma w napieciu od pierw-
szych stron, a rozwigzanie zagadki
jest naprawde zaskakujace.

»Mock” Marek Krajewski, Znak
2016

ELIZABE
STROUT

BEACITA

o Rodzinna milto$§¢
Elizabeth Strout

SURGESS

to uznane na-
zwisko w $wiecie literackim. Kaz-

T —

da jej ksiazka od razu staje sie wyda-
rzeniem. Nagroda Pulitzera za ,,Olive
Kitteridge”. Nominacja do Bookera za
»Mam na imie Lucy”.

Znakomita autorka powraca teraz
ze wspanialy powiescig, poruszaja-
cym dzietem wspolczesnej literatury.
Jim i Bob nie moga si¢ uwolni¢ od wspo-
mnien dziwnego wypadku, w ktérym
zgingl ich ojciec. Obaj byli wtedy dzie¢-
mi. Kiedy tylko mogli, uciekli z rodzin-
nego Shirley Falls w Maine do Nowego
Jorku. Jim, blyskotliwy prawnik korpo-
racji, zawsze staral si¢ pomniejsza¢ do-
konania obdarzonego wielkim sercem
brata. Z kolei Bob, pracujacy w instytu-
¢ji udzielajacej pomocy prawnej, wielbi

Jima i zawsze przechodzi nad tym do
porzadku.

Wszystko sie jednak zmienia, gdy sio-
stra blizniaczka Boba - Susan, ktd-
ra zostala w rodzinnym miescie prosi
braci o pomoc. Jej nastoletni syn Zach
wpakowal sie w klopoty.

Bracia przyjezdzaja niemal natych-
miast do domu rodzinnego. Ich po-
wrot do Shirley Falls ujawnia skrywa-
ne napiecia, pretensje i niespetnione
oczekiwania wobec siebie.

Czy miloé¢ rodzenstwa przetrwa te
probe? Odpowiedz moze by¢ zaska-
kujaca, ale autorka mistrzowsko kresli
portrety bohateréw.

»Bracia Burgess” Elizabeth Strout,
Wielka Litera 2016
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