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Nowozdiagnozowani - Wytyczne do dyskusji z personelem

medycznym o SM

Mam SM, albo mysle, ze moge miec¢:

O Diagnoza SM zostata mi postawiona (data diagnozy: )

O Nie zostata mi postawiona diagnoza SM, ale podejrzewam, ze moge je miec.
Ogolne pytania o SM:

e Czy mam SM lub czy jakas inna choroba moze wywotywaé moje objawy?

e Ktory typ/rodzaj SM mam?

e Jak postepuje SM w czasie? Czy jest jakis sposdb, aby przewidzieé jak choroba bedzie zmieniaé sie w
czasie?

e Jak SM wptynie na moje codzienne zycie?

e Jaki jest mdj wynik na skali EDSS (Expanded Disability Status Scale)? (EDSS jest oparta na skali
punktowe]j od 0.0 do 10.0 i uzywana przez specjalistéw SM do oceny poziomu fizycznej niesprawnosci)

e Czy ma Pan/ijakie$ rady dotyczgce radzenia sobie z SM?

e Jakie zmiany w stylu zycia pomogtyby mi radzi¢ sobie z SM (np. dieta i aktywnos¢ fizyczna)?

e (Gdzie moge udac sie po wiecej informacji i po wsparcie?
Moje objawy to:

O problemy ze wzrokiem;

O stabos¢, sztywnienie albo odczucia , ktucia igiet”;
O problemy z réwnowagg i koordynacjg;

O zawroty gtowy ;

O problemy z poruszaniem sie;

O zmeczenie;

O problemy z mysleniem, koncentracjg i pamiecia;

O problemy z pecherzem albo jelitami (takie jak czeste oddawanie moczu albo zaparcia);

O bol;



Wytyczne do dyskusji z personelem medycznym o SM

Jestem zainteresowany dowiedzeniem sie wiecej o nastepujacych sposobach leczenia

SM:

Leki modyfikujgce chorobe (DMTs — Disease-modifying therapies/ DMDs — Disease-modyfiying drugs) to leki,
ktére dziatajg na niektére aspekty proceséw zapalnych i redukujg czestos¢ i ciezkos¢ rzutdw; redukuja liczbe
zmian w modzgu i rdzeniu kregowym, ktére widziane sg na obrazie rezonansu magnetycznego (MR); i

spowolniajg nagromadzenie sie niepetnosprawnosci. Leki te sg uzywane do leczenia rzutowo-remisyjnego SM a

niektore stosuje sie tez we wtdrnie-progresywnym SM z rzutami. Ponizej podane sg leki dostepne w Polsce,

bez nazw handlowych.

O teriflunomid

O interferon beta-1a
O interferon beta-1b
O octan glatirameru
O interferon beta-1b

O fingolimod

Leki na rzuty:

O kortykosteroidy (np. metyloprednizol, prednizol)

O Inne

O alemtuzumab

O peginterferon beta-1a
O interferon beta — 1a
O fumaran dimetylu

O natalizumab

Inne leki (np. leki symptomatyczne, leki uzupetniajace lub leczenie alternatywne, leki

na inne choroby, suplementy i witaminy):
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Wytyczne do dyskusji z personelem medycznym o SM

Pytania dotyczace leczenia SM:

e Jakie opcje leczenia sg dla mnie dostepne?

e Jakie leczenie zmienia naturalny przebieg choroby?

e Czyjestlek, ktéry pomoze utrzymaé mi moje funkcjonowanie fizyczne i funkcje poznawcze? (np.
opAdznié progresje niepetnosprawnosci)

e Jakie sg sposoby podawania (zastrzyki, infuzje, leki doustne) i ramy czasowe podawania dla réznych
lekéw na SM?

e Czy niektédre leki sg tatwiejsze do uzycia niz inne?

e Ktdre opcje leczenia bytyby dla mnie rekomendowane i dlaczego?

e Jak dziata leczenie?

e Jak powinienem/powinnam poprawnie stosowac leczenie i jak czesto powinienem/powinnam je
przyjmowacd?

e (Czy leczenie oferuje cos, co pozwoli na tatwiejsze jego przestrzeganie i pozostanie w leczeniu?

e Kiedy leczenie zacznie dziatac i jak dtugo bedzie ono skuteczne w moim przypadku?

e Jakie sg skutki uboczne i jak powinienem/powinnam sobie z nimi radzi¢?

e Jak dtugo bede musiat/musiata kontynuowad leczenie?

e Czy sg jakie$ skutki uboczne, na ktére powinienem/powinnam uwazac i co powinienem/powinnam
zrobi¢ kiedy sie juz zdarzg?

e Czy leczenie ma profil bezpieczenstwa, ktéry jest potwierdzony przez dtugoletnie badania i
obserwacje?

e Czy bede musiat/musiata miec regularne badania kontrolne albo badania krwi w trakcie leczenia?

e (Czy sgjacys ludzie, ktorzy powinni unikac tego leczenia (np. kobiety lub mezczyzni w okresie

reprodukcyjnym, kobiety w cigzy albo karmigce piersig)?

Inne
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Wytyczne do dyskusji z personelem medycznym o SM
Wolatbym/wolatabym leczenie, ktére (zaznacz wszystkie odpowiednie):

O ma najmniejszg liczbe znanych efektéw ubocznych;
O ma najlepszy profil bezpieczenstwa;

O wymaga najmniejszej ilosci monitorowania i przeprowadzania testow laboratoryjnych (okresowych
badan krwi itp.);

O nie wymaga nic dodatkowego, kiedy podrdzuje;

O bedzie miato najmniejszy wptyw na mojg codzienng aktywnosé fizyczng;
O nie bedzie kolidowa¢ z moim rozktadem pracy;

O nie bedzie wptywaé na pobudzenie seksualne;

O pomoze zapobiegac rozwojowi probleméw poznawczych (trudnosci z pamiecia, koncentracja,
mysleniem) lub ich pogarszaniu

Inne

Pomocne zrodta

Polskie Towarzystwo Stwardnienia Rozsianego oferuje broszury, ksigzki, ptyty i innego rodzaju
informacje na temat SM. Wykaz dostepnych publikacji: strona www.pstr.org.pl (zaktadka Jak

pomagamy?/ Publikacje) lub pod numerem telefonu +22 127 48 50
Jak sie z nami skontaktowac?

Polskie Towarzystwo Stwardnienia Rozsianego
Adres: ul. Nowolipki 2a, 00-160 Warszawa
Infolinia Centrum Informacyjne SM: +22 127 48 50

Email: cism@ptsr.org.pl; biuro@ptsr.org.pl

Strona internetowa: www.ptsr.org.pl

Materiat zostat opracowany dzieki uprzejmosci
Multiple Sclerosis Society of Canada

250 Dundas Street West, Suite 500

Toronto ON, M5T 225
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