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Kedves Olvaso!

Dr. Merétey Katalin

Most, a 3. szam megjelenésével jelenthetjiuk: Sikerult!
Sikerlt a Reuma Hirad6bol az évi 3 lapszamot meg-
jelentetntink. Oriiliink, hogy sokan szivesen fogadjak.
Sokszor mondtam, ha el6re tudni lehetett volna, hogy
milyen sok munka egy ilyen lap megjelentetése, talan
nem is vallalkoztam volna ra. De most mar orilok az
egész szerkesztégardaval egy(tt.

Most tél van, hideg is van a természetben és sok
helyen a szivekben is. Mi, akik e lap megjelenésén
dolgozunk, Jézsef Attila nyoman ,valami nagy tlzet
szeretnénk rakni”, hogy mindenki, elsésorban a reu-
mas betegek melegedhessenek mellette. Nem hamis
mosollyal szeretnénk latszatoromot szerezni, hanem
Oszinte akarassal, szeretettel és tenni vagyassal allunk,
beteg a masik beteg mellett, egészségligyiek a bete-
gek mellett s reumatolégus orvosok a reumas betegek
mellett. Ha ez az 0sszefogas nemcsak megmarad, ha-
nem egyre szorosabb lesz, akkor sok mindent megta-
pasztalhatunk. Egylttérzést, tobb ismeretet. Eltlinnek
a ,mumusok”, az orvost, az egészséglgyi dolgozdkat
is segitd baratnak érezzilk. A Reuma Hiradé ehhez is
hozza szeretne jarulni. Szeretnénk, ha a betegek még
jobban bekapcsolddnanak a szerkesztésbe, segitené-
nek a lapot olyanna tenni, hogy mindenki magaénak
érezhesse.

Most itt a Karacsony, Jézus Krisztus szlletésének
tnnepe. A Karacsony egy Uj lehetéség arra, hogy el-
kezdjlik egymast jobban becslilni, megérteni, s jobban
elfogadjuk magunkat is, mindazzal a bajjal, betegség-
gel, ,csokottséggel”, ami hozzank tartozik. Kérlink min-
denkit, hogy a szeretet Uinnepén és a reank kovetkez6d
esztenddben segitsen, ne csak sajat magan (az is fon-
tos), hanem szomszédjan, a masik betegen is és mun-
kalja a megértést, szeretetet maga korul.

llyen gondolatok jegyében szeretne minden olvaso-
janak aldott Karacsonyi (innepeket és boldog Uj esz-
tend6t kivanni a kiadé nevében

Dr. Merétey Katalin
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Ismerjuk meg!

Mi is az osteoporosis?

Az utébbi években mind szakmai
korbkben, mind a médidban so-
kat foglalkoznak a csontritkulas-
sal, vagy ahogy az orvosok nevezik
osteoporosissal. Miért keriilt a
figyelem eldterébe ez a beteg-
ség?

Az orvosi kutatasok sok Uj ered-
ményt adtak a csontok élettani és
kéros folyamatainak megismerésé-
ben. Fejlédott a technika is, ezaltal
olyan vizsgald mddszerek kerlltek
a gyakorld orvosok kezébe, melyek
segitségével a csontok asvanyi
anyag mennyiségét igen pontosan
meg lehet mérni. Laboratériumi
vizsgalattal pedig a csontépitd és
csontbontéd sejtek  mUkodésérol
kapunk fontos informaciokat.

A csontritkulas altalaban az id6-
sebb kor betegsége. Az emberek
életkora jelentésen megndveke-
dett a mult szazadhoz képest, s6t
a 60 évnél idésebb emberek sza-
manak tovabbi névekedéseét josol-
jak. Igy van ez hazankban is. A leg-
frissebb adatok szerint a 60 évnél
idésebbek aranya az utdbbi 25 év
alatt 17%-rél 22%-ra nétt (sajnos
a 14 éven aluliak szama 22%-rol
15,8%-ra csokkent!). 1900-ban a
lakossag 7,5%-a volt csupan 60
év feletti. Ez egyfeldl jo, hiszen azt
jelenti, hogy az emberek hosszabb
ideig élnek. Mas felél azonban Uj
betegségek gyakoribb el&fordula-
saval is szamolni kell. A varhato
egészséglgyi ellatast igényld em-

csont épités csont bontas

y

1. abra. A csontbontas
és épités folyamata

Dr. Tamasi Laszlo

berek szamanak noévekedése pe-
dig jelent6s anyagi terhet ré a tar-
sadalomra.

A csontritkulds nem varatlanul,
egyik naprél a masikra alakul ki,
ezért béven van id6é a megel6zésre
és a kezelésre. Bar a betegség |ét-
rejottét mintegy 60-70%-ban ge-
netikai tényez6k szabjak meg, 30-
40%-ban van lehetéség az 6roklott
hajlam enyhitésére, befolyasolasa-
ra és ezzel éInlink is kell.

A csontritkulas lényege a
csonttdmeg cstkkenése és ezaltal
a csont szilardsaganak gyenglilése,
ami torés kialakulasahoz vezet. Ez
a betegség 6 veszélye (1. abra).

A csont bontasa és épitése al-
lando folyamat. A méhen bellli fej-
|6déstdl kezdve kb. a 20-22. élet-
évig a csontépités Uteme megha-
ladja a csontbontasét. A csontvaz
fokozatosan novekszik és a csont-
tomeg is né. A névekedési hormon
és a nemi hormonok szabalyozzak
ezt a folyamatot. Ameddig a nemi
hormonok megfeleld mennyiség-
ben termelédnek (ndékben ez a val-
tozas koraig tart), addig a csont-
tdmeg nem csokken. Férfiakban
késdbbi életkorban kdvetkezik be
a csonttdmeg csokkenés, mivel a
nemi hormonok termelédése ké-
sébb és lassabban szlinik meg.

A valtozas kora utan a csont-
tomeg évente 1-3%-kal csokken.
Ha a csokkenés elér egy kritikus,
alacsony értéket, a csont jelentd-

Cslcs csonttdmeg

Csontomeg novekedés

sebb erbhatas nélkil is eltorhet.
(2. abra).

M A csontritkulas szovédménye
a csonttorés.

Az osteoporosisban leggyakrabban
a kovetkezd harom toréstipus fordul
elé: 1. alkartorés, 2. csigolyatorés
és 3. csipbtaji, mas néven comb-
nyaktérés. Mindezek a torések a
csontritkulas sUlyos kdévetkezmé-
nyei, melyek elkerllése a célunk a
megelb6zéssel és kezeléssel.

Az alkar torése a valtozas ko-
raban fordul el leggyakrabban.
Az egyensuly elvesztése esetén
reflexszer(ien elérenyulik a kéz, ta-
maszt keresve. Ezért is gyakoribb
ez a tipusl torés. ldésebb bete-
geknek mar nincs ilyen gyors reak-
cidjuk, inkabb hanyatt, vagy oldalt
esnek, ami leginkabb combnyak-
torést eredményez. A csigolyatorés
kialakulasahoz gyakran nem is kell
nagy erébehatds, a test sajat su-
lya alatt is Osszeroppan a beteg
csigolya. Ek alakban, lapszeriien
deformalédhatnak a csigolyak, ez
nem mindig jar jelent6s fajdalom-
mal. Ezért is nehéz az eléfordulas
gyakorisagat meghatarozni, mert
nem mindig fordul vele orvoshoz a
beteg. A csigolya dsszeroppanasa
megvaltoztatia a mellkas alakjat,
csokken a testmagassag, romlik
a testtartas. A csip6 (vagy comb-
nyak-)torés az idés csontritkulasos

férfiak
Torési kliszOb

nék

2. abra. A csonttomeg valtozasa az élet soran
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emberekben fordul eld. Ez a leg-
sulyosabb torési forma. A torések
szama az utdbbi 15 évben meg-
dupldzddott, ami igen figyelemre
méltod adat. Ez a ndvekedési arany
az egész vilagra jellemzd. Az élet-
kor el6rehaladasaval fokozddik a
csipbtdji torés eldéfordulasanak va-
l6szinlisége: mig 65 éves korban
1%, 75 éves korban 3%, 85 éves
korban mar 11% . Kialakulasaban
a csonttdmeg csokkenése mellett
a jarasbiztonsag, az esést elharitd
mechanizmusok gyenglilése és a
csip6 korlli zsirtdmeg csokkenése
jatszik szerepet. Egy hazai felmé-
rés szerint a csip6tordtt betegek
kdzel 50%-anak van valamilyen
maradand6 panasza a toérés utani
években is.

A csonttorés az aktualis sulyos
elvaltozason kivil jelzi a csontozat
elérehaladott betegségét is. Egy
csigolyatest torése utan egy Ujabb
torés bekovetkezésének valoszin(i-
sége négyszeresére nd a korabbi
allapothoz képest. Alkartorés utan
a csip6tdji torés kockazata meg-
duplazédik az egészségesekhez
képest.

A csonttorések jelentdsen ront-
jak a beteg életmindségét. Szovéd-
ményeik révén akar halalhoz is ve-
zethetnek, jelentés anyagi rafordi-
tast igényelnek mind a tarsadalom
(mUtét, kérhazi kezelés, tappénz),
mind a csalad (kereset kiesés,
gondozas, gybégyszerek, segédesz-
kOzOk beszerzése) szamara.

H Melyek a csontritkulasra valo
hajlam jelei?

Az 1. tablazatban talalhaté tesz-
tet kitdltve mindenki felmérhe-
ti sajat csontritkulasi kockazatat
(Osteoporosis kockazat teszt). Ha
az eredmény alapjan fenndll az
osteoporosis veszélye, ornvosi vizs-
galatra van szlikség. Ezek a vizs-
galatok nem jarnak fajdalommal,
leszamitva egy vérvétel okozta kel-
lemetlenséget.

Milyen vizsgalatok torténnek a

csontritkulas gyanuja esetén?

* orvosi vizsgalat, ami magaban
foglalja a korabbi, esetleges
betegségekrdl valé tajékozo-
déast, és a jelen panaszok ér-
tékelését;

s z am

e rontgen vizsgalat — a hati és
agyéki gerinc rontgen felvé-
tele;

e csontritkulds (vagy mas né-
ven csonts(riség) mérés erre
szolgald specialis készllékkel
az alkaron, gerincen vagy a
csipbn — ami hasonléan zaj-
lik, mint egy réntgen vizsga-
lat;

* vérvétel és vizeletvizsgalat a
csontanyagcsere allapotanak
megitélésére.

Csak ezen vizsgalatok eredményei-
nek 0sszegzése alapjan allapithatd
meg a csontritkulas fennallasa és
az erre vezeté ok felderitése. Ezt
fontos hangsulyozni, mert sokszor
tapasztaljuk, hogy csupan a csont-
ritkulas mérés eredménye alapjan
prébéalnak véleményt kérni allapo-
tukrol.

B Hova kell fordulni csontritku-
las gyanuija esetén?

A haziorvos iranyitia a beteg ki-
vizsgalasat és kezelését. Ez eset-
ben szakorvoshoz kuldi a beteget

2 0 05 d ecember

a szlikséges vizsgalatok elvégzé-
sére. Az orszagban — Eurdpaban
egyedulalldé moédon — osteoporo-
sis centrum halézat biztositja a
betegek magas szintd ellatasat.
Itt elvégzik a szlkséges vizsgala-
tokat és beallitjak a kezelést. Ami
nagyon fontos: a szakorvosok a
gyogyszereket jelentés kedvez-
ménnyel irhatjak fel a beteg sza-
mara (a betegek a teljes ar 10%-
at fizetik csak). Ez azért jelentds,
mert a gyogyszeres kezelést éve-
ken at kell folytatni, hogy a toré-
sek kialakulasat elkeruljuk.

H Mit kell tenni akkor, ha valaki-
nek csupan enyhe csonttomeg
csokkenése van, de fennall a
veszély, hogy az évek soran
romlik az allapota?

El kell kerUlni a bizonyitottan karos
hatasokat: igy a dohanyzast, a fo-
kozott alkohol és kavé fogyasztast
abba kell hagyni. Ha olyan beteg-
ség all fenn, ami csontritkulashoz
vezet, azt megfeleléen kezelni
kell.

1. tablazat. Osteoporosis kockazat teszt

1. Volt-e sziileinek combnyaktorése azért, mert elestek

vagy beltotték a csipdjiket?

2. Volt-e Onnek csonttdrése, amikor elesett vagy meg-

Utotte magat?

3. Szedett-e szteroid tartalmu gyégyszert tobb mint 3 hé-

napig?

4., Csokkent-e testmagassaga tobb mint 3 cm-rel?

5. Fogyaszt-e rendszeresen tulzott mértékben alkoholt?
6. 20 szal cigarettanal tébbet sziv-e naponta?

7. Eléfordult-e Onnél gyakorta hasmenés? (pl. gluténér-

zékenység vagy Chron-betegség miatt)
8. NOknek sz016 kérdés: 45 éves kora el6tt maradt-e el a

havivérzése?

9. N6knek sz6l6 kérdés: Barmilyen okbol (terhességet ki-
véve) sziinetelt-e a havivérzése legalabb 1 évig?

[JIGEN
LINEM

L IGEN
LINEM

L1IGEN
LINEM

L1IGEN
LI NEM

[JIGEN
LINEM

[ IGEN
LINEM

L1IGEN
LINEM

L1IGEN
LI NEM

[JIGEN
LINEM

10. Férfiaknak sz6l6 kérdés: Volt-e valaha Onnek potencia- [1IGEN

zavara, csokkent nemi vagya vagy alacsony férfi nemi-

hormon-szintje?

LINEM

Kettd vagy tobb ,igen"valasz esetén keresse fel kezelborvosat!
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2. tablazat. A napi kalcium sziik-
séglet

Gyermekkor 1500 mg
Terhesség 1500 mg
Felnott 800-1000 mg

Menopausaban 1500 mg

Nagyon fontos a szervezet sza-
mara a szikséges kalcium és D-vi-
tamin biztositasa (2. tablazat). Ezt
lehetbleg a taplalékkal kell elfo-
gyasztani, kalciumban gazdag éte-
lek formajaban (Id. pl. 22. old.).

Ha valamilyen ok miatt nagyon
keveset tartozkodik valaki a sza-
badban, a D-vitamint a szervezet
nem tudja elballitani, ezért ezt
ilyenkor tabletta formajaban kell
pétolni.

A rendszeres testmozgas (pl.
mar napi 45 perces séta is csOk-
kenti a csonttbmeg vesztést) az
izomzat m(kddése révén a csont-
ra nagyon jelentds pozitiv hatassal
van, a megel6zés elengedhetetlen
tényezdje.

A vizsgalati eredményektdl fug-
gben az orvosi ellenérzést 1-3
évenként célszer(i ismételni.

B Mit kell tenni akkor, ha mar
az els6 vizsgalat kimutatta a
csontritkulast?

Ma mar hatasos gydgyszerek all-
nak rendelkezésre a csontvesztés
megallitasara és a csonttoérési koc-
kazat csokkentésére.

3. tablazat. Az esések okai és a megsziintetés lehetosége:

PROBLEMA
izomgyengeség
latasromlas
vérnyomasingadozas
gyakori szédulés
jarasbizonytalansag

a lakas baleseti ve-
szélyei

csuszoés padld, ki-
szOb, fUrdészoba

Az elébb emlitett tanacsok meg-
fogadasa ilyenkor is elengedhetet-
len. Emellett az orvos gyogyszeres
kezelést is fog inditani, ami termé-
szetesen rendszeres ellendrzést
igényel. Harom-hat havonta kell
ellendrizni laboratériumi vizsgalat-
tal a gyogyszer hatékonysagat, egy
— masfél évente pedig a csontrit-
kulds mérésével a csonttomeg val-
tozast.

Az életmodbeli tanacsokat az
orvos ilyen esetben személyre sza-
bottan adja meg, az allapottol flg-
géen.

Nagyon fontos az elesések koc-
kazatanak csoOkkentése, hiszen
az alkar és a csip6taji torések ki-
alakuldsdban ez a legfontosabb
kivaltd tényez6. A jarasbiztonsag
megtartasahoz, vagy fokozasahoz
az izomzat fejlesztése gyogytorna
segitségével lehetséges. Igy a gyo-
gyité munkaban fontos szerepe
van a gybgytornasznak is.

MEGOLDAS

rendszeres gyogytorna

megfeleld szemlveg
vérnyomas beallitasa

okanak kimutatasa és kezelése
tambot, jarokeret

szényeg, telefonzsindr, rossz vilagitas, lépcso,
kliszObOk és csuszos szényegek ne legyenek

jo vilagitas, kapaszkodok beépitése, kozleke-
dési utak szabadda tétele

Gybgyaszati segédeszkdzokkel
is lehet a jarasbhiztonsagot novelni
pl. tmbot, vagy jarokeret haszna-
lataval.

A csip6taji torések elkerlilését
segiti az Un. csipévédé nadrag
hasznélata, ezt szintén a szakorvos
irja fel.

A csontritkulassal jaré fajdalom
csokkentésében a fizioterapia se-
git.

Mivel szamos ok vezethet el-
eséshez, ezek felderitése és Kki-
kiiszobolése elengedhetetlen (3.
tabldzat: Esések okai és a meg-
szlintetés lehetdsége).

Az osteoporosis korai felisme-
rése és kezelése révén remélhetd
csak a csonttdmeg csokkenés las-
sitasa és a csonttorések megel6-
zése. Ez nagy fokban hozzajarulhat
ahhoz, hogy az id6s emberek élet-
minésége ne romoljon, megoriz-
hessék aktivitasukat és teljes éle-
tet élhessenek.

Betegségismertetok:
Csontritkulas és megel6zése

Koényvek:
Csontritkulas és taplalkozas
Osteoporosis

Gyodgytorna hangkazettak:

A Mozgassériiltek Egészségnevelését Tamogato Alapitvany (META)
~GYOGYSAROK” Informacios kdézpontja és boltja

Budapesten a Frankel Leo u. 38-40 sz. alatti épiilet foldszintjén talalhatd (ORFI).
Itt kaphatdk a Reuma Hiradd példanyai 200 Ft-ért. Kérhetd megrendelési lap is a 2006. évi eldfizetéshez.
Az alabbi csontritkulasos betegeket segité anyagok vasarolhatdok a Gydgysarokban:.

Gyodgytorna hatfajosoknak és osteoporosis betegséghen szenveddknek

Gyodgytorna videokazettak:

A kezdd csontritkulas gyégytornaja

Az elérehaladott csontritkulas gyogytornaja

A Gyogysarok nyitvatartasi ideje: hétfo-csuitortok: 8-14 h, péntek 8-13h.
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Csont és Izillet Evtizede

Dr. Balint Géza

A Csont és Iziilet Evtizede

Hazai Koordinatora

J.S. Smolen: Az Evtized kdézepén

Remények, hogy az Eurdpai Unié hozzaallasa a reumatologiai betegségekhez megyaltozik... sét!
J.S. Smolen: In the Middle of the Decade, Ann. Rheum. Dis, 2005,64.7975
Hopes for a change of the European Union’s approach to the rheumatic diseases ..... and more!

Az Eurdpai Reuma Ellenes
Liga (EULAR) akkor még
elndke, J. Smolen az
Annals, a Liga hivatalos
folydirata juniusi sza-
maban  szenvedélyes
hangl  szerkesztéségi
kézleményben fejezi ki
elégedetlenségét a Csont
és Iziilet Evtizede eddigi ered-
ményeivel szemben.

,Van-e okunk Unnepelni az Evtized
félutjan? — teszi fel az EULAR volt el-
noke a kérdést. Megvaltozott-e a ci-
vil tarsadalom hozzaallasa? Jobban
tudataban van-e ma a tarsadalom a
reumatoldgiai betegségek sllyanak?
Tortént-e eldrelépés a fogyatékos
Ggyi torvénykezésben? Tobb pénzt
adnak-e a kormanyok a reumatologi-
ai betegségek kutatasara? Aligha. Ezt
a hazai Nemzeti Akcios Halbzat koor-
dinatora is tanusithatja. A Csont és
[zUlet Evtizedét megeldz6 Agy Evtizede
esetében ez nem igy volt. Az Egyeslt
Allamokban a National Institute of
Mental Health koltségvetése meg-
duplazédott egy évtized alatt s csak-
nem 1 milliard dollarra emelkedett.
Az idegrendszeri kutatas vilagszerte
fellendlilt, az Europai Unid tobb mint
1,3 milliard €-t biztositott agykuta-
tasra. A legfontosabb betegségek a
koztudatban és a dontéshozok elbtt
ma is a rak, a cukorbaj, a sziv- és ér-
rendszeri, az idegrendszeri és a fert6-
76 betegségek. Es hol vannak a moz-
gasszenvi betegségek? A rheumatoid
arthritis halalozasa elhanyagolhat6?
Az arthrosis okozta fogyatékossag
jelentéktelen? A csontritkulas okoz-
ta combnyaktérés halalozasa vajon
nem magas? Vajon hem a reuma-
tolégiai betegségek-e a fogyatékos-
sag, a tappénzes allomany, a rokkant
nyugdijazas els6 szamu okai a fejlett
ipari orszagokban?

Ugyanakkor a reumato-
l6giai alap- és klinikai
kutatas az elmult év-
tizedben eredményeit
tekintve az orvosi ku-
tatas élvonalaban jar.
A szakmai kdzvélemény
hozzaallasat bizonyitja,

hogy egy neves kardiol6-

gus a JAMA (vezet6 ame-
rikai orvosi szaklap) egyik
legutdbbi szerkesztéségi kdz-
leményében az antireumas gyégy-
szereket lekicsinyléleg életstilus
gyogyszerelésnek nevezte, mintha
a reumatoldgiai betegségek ,élet-
stilus betegség”-ek lennének! (Topol
EJ: Arthritis medicines and cardio-
vascular events — ,house of coxibs”
—JAMA, 2005,293;366-368.)
A reumatolégiai betegségek terhe az
utébbi idében oly hatalmasan meg-
nétt, — koltség és tarsadalmi teher
szempontjabdl egyarant — hogy ez a
kutatds eredményesebbé tételéért
kialt — ez pedig csak megfelel6 kuta-
tasi pénzek biztositasaval érhetd el.
Az europai kormanyoknak, de el-
s6sorban az Eurdpai Bizottsagnak
kovetkezd  koltségvetésében, a
~Framework Program 7”-ben a fon-
tos betegségek korébe kell emelnie
a mozgasszervi betegségeket, s ku-
tatasukra megfeleld Osszeget kell
biztositani.
Az EULAR-nak, mint az eurdpai tu-
domanyos és betegszervezetek
csucsszervének az ,Arthritis Elleni
Szovetség”’-gel (Alliance Against
Arthritis, AAA) egyutt kell harcol-
nia Brisszelben éppugy, mint egész
Eurépéban.
Az Arthritis Deklaracié elkészilt
és az Europai Parlament elé ker(l.
Sziikséges, hogy minél tdbb eurdpai
képviselé megismerje a Deklaraciot.
Felhivjuk ezért minden eurdpai reu-
matolégus orvos- és betegszerveze-

tlnket, hogy beszéljék ra orszaguk
eurdpai parlamenti képviseldit, irjak
ala a Deklaraciot.

A Csont és lziilet Evtizede kbzepen
ez tobb mint iddszer(. Az Evtized vé-
gére tovabbi eredményeket kell el-
érnlink a kutatasban, mely a kezelés
eredményesebbé valasahoz, illetve
a betegek életmindségének javula-
sahoz vezet.”

Eddig a Szerkesztéségi Kozlemény,
mellyel  teljesen  egyetérthetlink.
E sorok iréja, a nemzeti koordi-
nétor nemrég javasolta az Evtized
Kormanyzé Bizottsaganak, hogy ta-
jékoztassak a kormanyokat a moz-
gasszervi betegségek anyagi és tar-
sadalmi terhének névekedésérdél, az
Evtized eddigi eredményeirdl, s kér-
jék formalis egylittmikddés helyett
tevékeny részvételliiket. Partallasra
vald tekintet nélkil mozgdsitanunk
kell eurdpai képviselGinket az (gy
tamogatasara, hogy eurdpai kutata-
si pénzekhez jussunk, amely gydgy-
idegenforgalmunk tudomanyos meg-
alapozasahoz is fontos lenne.
Elértiik, hogy végre az osteoporo-
sisban szenveddé magyar férfiak is
90%-0s tamogatassal juthassanak
hozzd a biszfoszfonatokhoz, de el
kell érnlink azt is, hogy a bioldgiai
kezelést megkaphassa minden be-
teg, akinek e nagyon draga kezelés-
re van szlikseége.

Ossze kell foghiuk a Nemzeti Ak-
ciéos Halozatba tomoriilt szakmai
és betegszervezeteknek, hogy
végre attorést érjink el a moz-
gasszervi betegségek iszonyu
terhének megismertetésében, s
azért, hogy e bajokat ne operett-
betegségeknek, ,életstilus-ba-
jok”-nak tartsak az orvosi szak-
ma, a tarsadalom képviseloi és
a dontéshozok! Sok apro lépés
utan lépjink végre egy nagyot!
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A Brit Reumatolégusok Tarsasaga (BSR) a Tarsasag folyéirataban kozolte a
rheumatoid arthritises betegek kezelésének standardjait, melyeket roviden kozlink:

Standard: A rheumatoid arthritisben szenvedé be-
teg felismerése.

Kezdédd rheumatoid arthritis gyanuja esetén a beteget
a héaziorvos konzultacio-kérését koveté 12 héten belll
reumatologusnak meg kell vizsgalnia.

Standard: A beteg felvilagositasa és batoritasa,
hogy sajat maga aktivan részt vegyen betegsége
kezelésében.

Minden rheumatoid arthritises beteget batoritani kell,
hogy teljes szivwel vegyen részt sajat betegsége kezelé-
sében, s legyen teljes jogl tagja a gydgyitd csoportnak.
Mindezeknek nemcsak a betegség gydgyitasa szempont-
jabdl, de a betegség terhének csdkkentésében, munka-
lehetdségek felkutatasaban is nagy a jelentésége.
Standard: A multidiszciplinaris csoport.

A gybgyitd csoportnak a kdvetkezékbdl kell allnia: hazior-
vos, reumatologus, ortopéd-sebész, szakorvos jeldltek,
névér, gydgytornasz-foglalkozasi terapeuta, dietetikus,
labgondozo specialista (podiater), gyégyszerész, gybgya-
szati segédeszkdz specialista, szocialis gondozo.
Standard: A gyogyszeres kezelés és ellenérzése.
A betegek gyogyszeres kezelését, annak hatasat a gyé-
gyité csoportnak kévetnie kell. Minden beteget, aki a
BSR irdnyvonalak szerint bioldgiai kezelésre szorul (a
magyar iranyvonalak is a BSR iranyvonalat veszik ala-
pul), — ha a beteg beleegyezik, az orszagos nyilvantartas-
ba fel kell venni s a biologiai kezelést meg kell kezdeni.
Standard: Evenkénti ellenérzés.

Legalabb évente minden beteg betegségének esemé-
nyeit pontosan fel kell mérni és a betegség jellemzoit
rogziteni kell.

Standard: A szteroid-oszteoporozis megel6zése.
Minden 65 éves, vagy annal idésebb betegnek, aki tobb
mint 12 hete szteroidot szed, csontvédd kezelést kell
bedllitani. llyen kezelést 65 éves kor alatt is meg kell
fontolni, ha a betegnek oszteoporozisos végtag- vagy
csigolyatorése volt.

Standard: A fajdalom csillapitasa.

Minden beteggel meg kell beszélni, mi a fajdalma csilla-
pitdsanak legjobb mdbdja. A betegnek okvetlen ismernie
kell a fajdalomcsillapitok és gyulladascsokkentok hata-
sat, hasznat és mellékhatasait. Ismernildk kell a kréni-
kus fajdalom csillapitasanak gyogyszereit. Ismernilk kell
az alternativ modszereket, igy pl. a TENS-et (elektromos
ideg stimulacié a béron)

Standard: az ortopéd sebésszel val6 egyiittmiiko-
dés.

Azoknak a betegeknek, akik fajdalma a fenti médszerek-
kel nem csillapithatd megfeleléen, vagy egy-egy izile-
tlk mozgaspalydja jelentésen besz(kilt, vagy az izlletek
karosodasa kévetkeztében mindennapi tevékenységik

Kommentar:

kore jelentdésen beszUikilt, a rheumatoid arthritis sebészi
kezelésében tapasztalt és jartas ortopéd sebésszel vald
konzultaciét kell javasolni.

H Specialis esetek.

9.

10.

Standard: Rheumatoid arthritisben szenvedé gyer-
mekek kezelése.

Rheumatoid arthritisben szenved6 gyermekek kezelését
a felnéttkor hataran zoékkenémentesen kell atvennie a
gyermekreumatologustél a felnétt betegek reumatold-
gusanak.

Standard: Rheumatoid arthritises betegek terhes-
sége.

A gyermeket vallalni 6hajtd RA-s beteget a reumatolo-
gusnak, a szlilésznek, a multidiszciplinaris csoport va-
lamennyi tagjdnak alapos és megfelelé felvildgositas-
ban kell részesiteni. Specidlis esetekben, pl. foszfolipid
szindroma esetén a beteget terhessége idején lehetdleg
specialis ambulancia gondozza. Az apasagot éhajto férfi
RA-s betegeknek is specialis szakorvosi tanacsadast kell
felajanlani.

M Reumatolégiai ellatas

1.

12.

13.

14.

Standard: A reumatolégiai ellatast nyujtok és
igénybevevok.

Mindkét félnek aktivan részt kell vennie az ellatas fej-
lesztésében, a kezelés monitorizalasaban, az ellatas ér-
tékelésében.

Standard: A szolgaltatasok elérhetésége.

Mind az alapellatasban, mind a kérhazban fogyatékosok
részére akadalymentesitett kornyezet szikséges, meg-
feleld fUrdési és toalett lehetéséget kell biztositani, bele-
értve a kerekesszékkel vald kozlekedést.

Standard: Korhazi kezelés.

Rheumatoid arthritises beteg mas kérhazi osztalyon tor-
ténd kezelése esetén, torténjék az akar a rheumatoid
arthritis, vagy mas betegség miatt, a beteg szamara a
reumatologussal vald konzultaciét biztositani kell. A be-
teg elbocsatédsakor minden fogyatékossaga figyelembe
veendd.

Standard: Jarébeteg ellatas.

Az RA-s beteg elsd vizsgalatara 30, az ellendrzé vizsgala-
tokhoz 15 percet kell biztositani. Ha a jarobeteg-rende-
Iésen oktatas is folyik, az elldtandd betegszam 25%-kal
csokkentendd.

Kennedy T. és tarsai: BSR guidelines on standards of care for persons with
rheumatoid arthritis, Rheumatology 44:553-556 (2005)

Dr. Balint Géza

A Standardok bemutatasa beleillik a Reumatolégiai és Fizioterapias Szakmai Kollégium és a ,Magyar
Reumatoldgia Haladasaért” Alapitvany reumatoldgiai klinikai minéségbiztositasi programjaba.
E program egyik eleme, hogy a leggyakoribb reumatoldgiai betegségek j6 mindségl ellatasanak és a helyes
reumatoldgiai gyakorlatnak a kovetelményeit angol és amerikai mintara hazankban is megfogalmazzuk, és az
érintett betegek szamara is nyilvanossagra hozzuk. Ezaltal az ellatas mindsége az orvos-szakmai felligyelet
(kollegialis orvosi audit) és a betegtarsadalom szamara is ellenérizhetd és szamonkérhetd lesz.

Dr. Hodinka Laszlo, az MRA kuratériumanak titkara, a Szakmai Kollégium elndke
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Az osteoporosis centrumokrol

Az elmullt hénapok nagy meg-
prébaltatast jelentettek és sajnos
még napjainkban is jelentenek az
Osteoporosis Centrumba jard be-
tegek és a centrumban dolgozd
orvosok szamara. 2005. julius 1-
jén az Egészséglgyi Kozlony 2005.
évi 10. szamaban olvashattuk a
32/2004. (IV.26.) ESZCSM rende-
let 4.§-a (9) bekezdésben foglaltak
moddositasat, amely ,a kiemelt és
emelt indikacidéhoz kotott tamoga-
tasi kategodridba tartozé betegség-
csoportokrol, indikacios terlletek-
rél, és a felirdsra jogosult orvosok
korérdl” szélt. Tamogatottnak mi-
néstlhet (90%-os) a gyodgyszer
felirdsa, ha az osteopenia, osteo-
porosis osteodenzitometriaval iga-
zolodott és a T-score érték —1,0
érték alatt, vagy —2,5 érték alatt
van, valamint felirdsra jogosult or-
vos rendeli. A médositott rendelet a
mindennapos orvosi gyakorlatra le-
forditva azt jelentette, hogy elvette
az Osteoporosis Centrumban dol-
gozd belgydgyaszok, traumatold-
gusok, ortopédusok, radiolégusok
eddigi osteoporosis, osteopenia
kezelésére alkalmazott gydgysze-
rek 90%-os tdmogatassal torténd
rendelhetéségi jogat. A centrum-
ban dolgoz6 ndgydgyasz kolléga-
kat szintén hatranyosan érintette a
valtozas, hiszen postmenopauzas
osteoporotikus betegeiknek nem ir-
hattak fel a hormonpotld gydgysze-
reket 90%-o0s kedvezménnyel. Az
osteoporosis centrumok gondozott
betegei kigy6z6 sorokban tirelmet-
lendl alldogaltak, Ultek az amugy
is mozgasszervi betegekkel zsufolt
centrumok reumatolégusainak ren-
delésein. A betegek jelentés hanya-
da pedig a legkényelmesebb, leg-
egyszer(ibb megoldast valasztotta,
abbahagyta az addig folyamatosan
szedett gydgyszer szedését. Bar a
moédositott rendelet jogot adott a
nem centrumban dolgozd, eddig
specializaltan osteoporosissal nem
foglalkozd reumatolégusoknak az
osteoporosis kezelésére alkalma-
zott gydgyszerek 90%-os kedvez-
ménnyel torténd rendelhetéségére,
de ezzel a joggal kevesen éltek. A
centrumhalézat orvosai reumatolo-
gusok, belgydgyaszok, traumatold-

gusok, ortopédusok, radiolégusok,
négyogyaszok dobbenten, érthe-
tetlentl, elkeseredetten fogadtak
a modositott rendeletet, hiszen ez
a ,tollvonas” a mar tébb mint egy
évtizede Eurépadban is elismert
Osteoporosis Centrum haldzat élet-
képtelenségét is jelentette. A bete-
gekben orvosaikhoz hasonlé érzel-
mek dultak, nem értették, hogy az
eddig mar megtanult, megszokott
centrum viziteknek vége, az Oket
tobb éve osteoporosis miatt kezel6
orvosaik nem irhatnak fel szamukra
gyogyszert. Az osteoporotikus bete-
gek biztonsagérzete megsz(int, kap-
kodova, idegessé, zavartta valtak.
A média szinte nap, mint nap fog-
lalkozott a témaval, az informaciok
kozvetitdi a betegek voltak, akik sa-
jat félelmeikkel kiegészitve adtak
tovabb a hireket, igy érthetéen nét-
ton nétt a bizonytalansag, a zavar..
Az Osteoporosis Centrumhal6zat
vezetetdi kizdottek és reményked-
tek a rendelet egy Ujabb, szakmai-
lag megalapozott modositasaban.

Elérkezett a varva vart nap, 2005.
szeptember 19-én az Egészségligyi
Kézlony 2005. évi 16. szamaban
modositotta a 2005. évi 10. sza-
maban 2005. julius 1-jén megje-
lent Egészségligyi Kozlony fenti té-
maval kapcsolatos kozleményét. A
modositott rendelet elénye, hogy a
beteg kezelborvosanak fél évig tar-
t6 jogosultsdga van az osteoporosis
kezelésére alkalmazott gydgyszerek
90%-0s kedvezménnyel torténd fel-
frasara a megfelelé szakorvosi ja-
vaslatot kdvetdéen. Az Osteoporosis
Centrumban dolgozé orvosok bar
visszakaptdk a 90%-os kedvez-
ménnyel gybdgyszer rendelhetésé-
gi és javaslati jogukat egyes os-
teoporosis kezelésére alkalmazott
gyogyszerekre, de ez nem foglalta
magaban a D-vitaminokat és a ndi
hormonokat. Kilondsen kiélezett a
helyzet a belgyégyaszok esetében,
hiszen szamtalan belgyégyaszati
betegség okoz D-vitamin hianyt,
amelynek kivizsgalasa belgydgyasz
feladata, de a rendelet médositasa-
nak értelmében a D-vitamin kezelés
csak reumatoldgus és ndgydgyasz
javaslataval torténhet. A centrum-
ban dolgozd belgydgyasznak, aki

gyakran endokrinolégus is (a hor-
monok specialistaja), viszont a noi
hormon készitmények 90%-os ked-
vezmennyel torténd felirasara nincs
lehetésége. Igy azamugy is nehezen
mozgd osteoporotikus betegeknek,
ha nem reumatolégus centrumor-
vosa van, ismét tobb szakrendelé-
sen kell sorban allnia ahhoz, hogy
az eddig egy centrumorvos altal
felirhatd osteoporosis kezelésére
sziikséges 90%-0s kedvezménnyel
rendelhetd gydgyszerekhez juthas-
son. Az osteoporosis centrumhald-
zat nemcsak terlleti, hanem szak-
mai lefedettséget is jelent. Azaz a
betegeknek egész Magyarorszag
terliletén lehet6séglik van eljutni
a lakoéhelylkhoz legkozelebb esd
Osteoporosis Centrumba és ugyan-
azt a mindségi ellatast kapni. A
centrumban dolgozd orvosok K-
I6nbdzé szakterlletet képviselnek,
és igy lehetdség van nagy terlleten
kilonb6z6 korosztalyld, kuildnbdzd
okbdl meghbetegedett osteoporosi-
sos betegek felkutatasara, sz(irésé-
re, kezelésére. A centrumorvosok
évek oOta kotelezd, vizsgakkal zaru-
16, a csontanyagcsere meghetege-
désekkel foglalkozd tanfolyamokon,
kongresszusokon vesznek részt. A
maodositott rendeletben a reuma-
tolégiai szakellatasra miikddési en-
gedéllyel rendelkezé reumatologus
szakorvos viszont, fliggetlenll attdl,
hogy az osteoporosis kezelésében
jartas-e, az 0Osszes osteoporosis
kezelésében alkalmazott gydgyszer
90%-0s rendelhetéségére jogosult.
A betegek jelentés része, az os-
teoporosis centrumhalozat vezetdi,
orvosai tovabbra is értetlendl, el-
keseredetten allnak a mar masod-
szor médositott rendelet kdvetkez-
ményeivel szemben. Miért kell egy
mar jol mikodo, kivaldban megszer-
vezett, Eurépaban is elismert, szak-
mailag megalapozott Osteoporosis
Centrumhalézatot veszélybe so-
dorni ,reform” modositasokkal? Az
Osteoporosis Centrumhalézat be-
tegei, orvosai még reménykednek,
segitségre varnak...
Dr. Csupor Emdéke
Budavéri Onkorméanyzat
Egészségligyi Szolgalat
Osteoporosis Centrum
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A bolcsesseg kora

Egészségmegtartas,

Prof. Dr. lvan Laszlo

az oregedeés fékezése lIl.

(Folytatas)

A hosszu és teljes élet titkat sokan
szeretnék tudni. A hosszabbélet(-
ség szakmailag elfogadott kiindu-
|6 pontja az Gregedés lassitasa.
Ennek elméleti és gyakorlati lehe-
téségeirdl az eléz6ekben (Reuma
Hirad6é 2005. évi els6é és masodik
szama) mar részletesen beszamol-
tunk.

Kulon kell szélni a spirituali-
tas, a hit és a transzcendens té-
nyezOk szerepérél. Kapcsolddhat
vallasos, intézményes hitélettel,
de intézményen kivlli eszmeiség-
gel, pozitiv életeszményekkel is.
Vizsgalatok igazoljak, hogy az agy-
mikoddés specidlis alrendszerei
(kllbndsen a homloklebeny és a
jobbfélteke régidinak Un. Spect
modszerrel t6rténdé mérései alap-
jan) jelentds aktivitas fokozdédast
jeleznek, ha az ember pozitiv, jo
dolgokra gondol. Ugyanez figyel-
heté meg, ha vallasos hittel telve
tolt id6t pl. imadkozik, vagy transz-
cendens, illetve mély emberi gon-
dolatokrél medital. Szamos vizsga-
lattal igazoltak, hogy a spiritualis
tényezék nagy szerepet jatszanak
az egészség megdrzésében, felte-
hetéen pszichoszomatikus hatéa-
sok révén.

A 100 évesek és idésebbek vizs-
galatai (hazai vizsgalatok is) meg-
erdsitik a hosszabban és fenntart-
hat6 egészséghben élék dregedést
lassitd tényezdi kdzott a személyi-
ség valakihez, valamihez és vala-
hova tartozasanak jelentéségét.

Kiemelkedéen fontos az érzel-
mi és értelmi élet aranyossaga, és
nem utolsd sorban a korabbi élet-
stilus, aktivitas iranti nyitottsag,
motivaltsag fenntartasa.

Az dregedés fékezése, a hosz-
szabbéletliség, a fenntarthato
egészség és életmindség kérdés-
kore elvalaszthatatlan az emberi
élet jovOképétdl. Itt nem csak az
egyén jovoképérdl van sz6, hanem
tudomanyos eldrejelzésekrdl a ko-
vetkezd évtizedekre vonatkozoan.
Gerontologusok, genetikusok,
biolégusok, biotechnolégusok és
genomikusok altal készitett eldére-
jelzés az idealis jovOképrol a kovet-
kezd:

* a most 100 évesek nagy valdszi-
nliséggel megérik a 110 évet,

* a 70 évesek, akik jO egészség-
nek o6rvendenek, megérhetik a
100 évet

* a 40 évesek, a jelenleg zajl6 ku-
tatdsok eredményeinek felhasz-
nalasaval elérhetik a 85 évet,
sokan kozulik a 100 évet is és
néhanyan a 135 évet.

* A 30 évesek kilatasai kifejezet-
ten jok — 80 éves korukra le-
het6ség nyilik lecserélni egyes
eléregedett vagy beteg szervei-
ket és az el6rehaladd plasztikai
sebészet segitségével kielégi-
téen jé killemet is nyerhetnek.
A géntechnolbgiaval szerkesztett
gyogyszereknek  kdszonhetben
szamos olyan, az Oregedéssel
gyakoribba valoé betegség elke-
rilhetévé, ill. leklzdhetévé valik
szamukra, melyek szlileiket még
elérték.

* Amost 10 évesek 40 éves koruk-
ra elérhetik, hogy oregedésiiket

blokkolni lehet, jollehet ezek a

modszerek még rendkivil dragak

lesznek és kezdetlegesnek tln-
nek, ezért még megoregszenek,
de Iényegesen jobb mindségben.

Legegészségesebb kortarsaik

megérhetik a 150 évet is.

e Akik 20 év mulva sziletnek,
azok szamara biztosithato lesz,
hogy igy a létrejottikndz sziik-
séges ivarsejteket mar optima-
lisan kivalogathatjak szlleik,
kockazatmentesithetik. Ezzel az
optimalis, un. valasztott génal-
lomannyal attérhetik az emberi
élettartam hatarait és korlatait.
Elméletileg megérhetik a tdbb
szaz évet is.

Ezek az eszmények nagyon tavol
vannak a mai magyar valésagtol.
Eurdpa biztosan halad az el6rege-
dés felé. Ez az irany reank magya-
rokra is jellemzd. Ehhez hozzajarul,
ezt modositja az a tény, hogy sok
betegség el6fordulasaban és azok
halalos végkimenetelében élenja-
rok vagyunk, nem beszélve a fér-
fiak korai halalozasardl.

Az egészségligy anyagi helyze-
te hazankban szlkiti a lehetésé-
geket, és nem all az idések ren-
delkezésére mindaz, ami a teljes
hosszU élethez sziikséges lenne.
Kornyezetlink rossz minésége a
betegségek rizikbtényezbje. Az el-
méleti lehetéségek csak akkor
valhatnak valdésagga, ha minden-
ki egészségtudatosan él mar fiatal
koraban is. Mindenki készllhet az
Oregségre, s a megel6zés eszkdzta-
rat igénybe kell vegye. Mindennap
gondolni kell a holnapra, holnap-
utanra és az idésodéssel jaré val-
tozasokra is.

A cél addig is: ,Fenntartani a
test toretlen egészségét, a szellem
alland6 élénkségét és nyugalmat,
és megdrizni ezeket a késoéi Oreg-
ségig, mikor betegség és kiizdelem
nélkdl a test és lélek bucsut mond
egymasnak” (van Boerhaaven).
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Bemutatkoznak a hazai

reuma klubok és
betegegyesuletek

Hévizi osteoporosis betegklub, a ,,Csontbrigad”

3 . s z am

2 0 05 d ecember

Dr. Bergmann Annamaria

Mar egy éve érkezett Dr. Bergmann Annamariatol egy részletes beszamolé a még meg sem szlletett Reuma
Hirad6 szamara ,, 10 éves a Csontbrigad” cimmel. Most mar 11 éves is eImult a betegklub, amikor be tudjuk
mutatni ezt az igen aktiv klubéletet felmutatd csoportot. A klub vezetbje és szellemi motorja Dr. Bergmann
Annamaria féorvos asszony. A ,.csontbrigad” becenév is csaladi 6tlet, a doktornd férjétdl ered. Beszamoldja

alapjan ismerkedjink meg a klubbal.

1994-ben kezdtllk meg a koérhazi betegek altalanos
tajékoztatdjat az osteoporosisrél. Latva a nagy érdek-
|6dést, dr. Szekeres Laszl6 féorvos Ur fejében szlletett
meg a gondolat: alakitsunk betegklubot. Levélben for-
dultunk a kérnyékbeli haziorvosokhoz, s meghirdettik
a klub megalakulasat.

Az elsd Osszejovetelen 46-an jelentkeztek, jelenleg
128 tagja van klubunknak. 1994-ben elsd eléadonk
dr. Szekeres Laszl6 volt. ,Mit kell tudni az osteoporosis-
rol?” cimmel tartott eléadast. Kezdetben csak a beteg-
ségrél volt sz6. Orvoskollégaimat, gydgytornaszainkat
hivtuk meg.

1995-ben vendéglink volt dr. Horvath Jozsef, 6 bel-
gybégyaszként a csontritkulas klinikai tineteirdl beszélt.
Dr. Toszegi Attila négydgyaszként a valtozd kor és a
csontritkulas 6sszefliggéseirdl adott tajékoztatot.

Ezt kévetben Beke Janosné diétas szakember a he-
lyes taplalkozasi szokasokrol beszélt,

Gyogytornaszaink is tartalmas el6éadasokat tartottak.
Nagy lldik6 a megelézd tornardl, Milusné Papp Viola a
kialakult betegség gydgytornajardl mesélt nekiink.

1996-ban kedves kollégam, féndkom, dr. Békefi
Ferenc 6sszefoglaldjat hallhattuk a hévizi sulyflrddrdl.
Minden hévizi tudja, hogy a sulyfurdé feltalaléja dr. Moll
Karoly volt. Moll Karolyrdl neveztek mar el teret Hévizen,
van emléktablaja a kérhazi Panteon falan, 2004. majus
21-én avattak szobrat a neves tudosnak. Felesége dr.
Moll Karolyné, dr. Hoffmann llona él és alkot Hévizen.
1996. februarjaban 6 is vendéglink volt, életérdl, pa-
lyajardl, a gyogyitas hitérél mesélt. Beszélt az egész-

séges életmddrol, az erészak nélklli tarsadalomrdl, a
hit 4tadasarol. 1996. aprilisdban a Schulhof testvérek
munkassagarol szamolt be dr. Horvath féorvos Ur. Ez az
eléadas Budapesten is elhangzott a Schulhof emlék-
Ulésen.

A klubélet kezdetén minden eléadas utan sajtot et-
tunk, tejet ittunk, A klub életében mindig hangsulyoz-
tuk a mozgast, a gydgytornat. Az elsd évben minden
alkalommal volt eléadas és gydgytorna, késdbb szét-
valasztottuk a szellemi és testi foglalkozasokat.

1998-ban megalakult a Mozgasszervi Betegek
Klubja, dr. Horvath Jozsef vezetésével. A két klub tobb
alkalommal is kdzos kirandulast szervezett.

1998 novemberben a két klub egylitt tartott 6ssze-
jovetelt, vendéglink dr. Szekeres Laszlé féorvos Ur volt.
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1999 majusaban Ujra kdzds programja volt a két klub-
nak, az 6 egy éves szlletésnapjukat Gnnepeltik.

Még 1999-ben koszonthettlk koriinkben Prof. Dr.
Kisida Elek tanar urat, aki életérdl mesélt. ,En érzem,
hogy rendeltetéstink: felmutatni isteni arcunkat ebben
a foldi életben.”

2000 oktbéberében az Osteoporosis Vilagnapon volt
nagyszabasu rendezvénylnk.

2003 szeptemberében zeneakadémiai tanar, zon-
goramiivész volt vendéglink: Kertész Lajos. Bach mu-
zsikajat hozta kozel hozzank.

Osszefoglalva: 58 el6adas hangzott el meghivott
vendégekkel. Még tiz eléadast tartottunk sajat ko-
rinkbdl: Héviz torténete, a gyogyitas torténete, a
Schulhof testvérek, a tavirbézsa betelepitésének tor-
ténete, a Teremt6hoz, Vallomasok, Héviz képei cim-
mel. Onéllé gydgytorna foglalkozasunk 19 alkalom-
mal volt.

Az el6adasok 0Osszegzésébdl szlletett négy kiad-
vany: 1996-ban , A Hévizi Osteoporosis betegklub el6-
adasainak gylijteménye”, 1997-ben ,Amit a csontrit-
kulasrél tudni kell”, 1998-ban ,Ezt hallottuk: a hévizi
,Csontbrigad” élményei”, és 1999-ben ,Gyogytorna”
cimmel egy szép rajzokkal illusztralt kiadvany.

Az orvosi eléadasokon kivil volt 6t gyogyszer-terapia
témaju eléadasunk is.

A torténethez tartozik még kilenc kirandulas.
Hajéztunk itt a keszthelyi 6bolben. A Jeli arborétumban,
valamint a Budafai arborétumban is jartunk, ahol a
tObb hektaros, viragzd dsnarciszost néztiik meg. A kami
arborétumban készegi utunkon jartunk. Budapestre is
elutaztunk, a Millenaris Parkban az ,Almok almoddi,
magyarjaink a nagyvilaghan, vilaghird magyarok” c. ki-
allitast tekintettik meg. Martonvasarban is voltunk.

A karacsony a kedves misorokkal kicsit mindig ki-
emelkedett a sorbdl, Unnepeltiink a sziviinkben. A
msorokban részt vettek: a Helikon kérus tagjai, az
Egry Jozsef Altalanos Iskola lll. osztalya, a keszthelyi
Csalad Iskola Ovoda gyermekei, a zalaegerszegi Hevesi
Sandor Szinhaz szinészei, a Karmelita templom Kis
Szent Teréz korusa. Egyik évben a karacsonyi ajandék
a Vallomasok c. konyv volt, mely a betegeink sorsabdl
allt 6ssze. Alcime: A hossz( Ut, mely krénikus betegsé-
gem elfogadasahoz vezet, 17 beteglink meghatd, hitet
ado élettdrténete. Ezek voltak a lezajlott programok,
amely 106 Osszejdvetelt jelez.

Mindezt 103 ember segitségének, hitének, munka-
janak, szellemének koszonhetjik.

Osteoporosis Betegek Magyarorszagi Egyesiilete (OBME)

Egyeslletink 1999. marcius 22-én mint kdzhasznu
tarsadalmi szervezet alakult meg.

Amikor annak idején bejelentettik megalakula-
sunkat, felvet6dott a kérdés: miért is jott Iétre egy
Ujabb szervezet, egy Uj férum, amikor szerte az or-
szaghan mar akkor egyre szaporodtak az osteoporosis
beteg- és életmadd klubok. Miben tudott az OBME Ujat
nydjtani, miben kilonbdzott a meglévé kluboktdl, tar-
sasagoktol?

A meglévd klubok — akkor is és ma is — lényegé-
ben dnsegitd (tobbnyire igen jol mikodd) csoportok,
melyek lehetbséget nyljtanak a klubtagoknak, hogy
betegséglikrél, allapotukrol redlis ismereteket szerez-
zenek, gondjaikat tarsaikkal megosszak, azokra orvos-
last, kérdéseikre valaszt kapjanak. Eletmddi és diétas
tanacsokat, programokat (egészséglgyi felvilagosito,
kulturalis, torna, szabadid®) kinalnak. A betegek, és
azok is, akik még nem betegek, a klubokban megkap-
hatjak azt, amit a zsufolt orvosi rendelékben — a tul-
terhelt orvostdl id6 hijan — nem mindig kapnak meg, a
nyugodt légkdrben adott tajékoztatast és nagyon sok
esetben szolgaltatasokat is.

A klubokat tébbnyire orvosok vezetik, akikre ez a
munka a napi orvosi ellatas mellett igen nagy terhet
ro, de egyre tdbb a klubokat vezetd haziasszony, civil,
akik dnkéntes alapon vallaljak ezt a feladatot.

Nagy volt az igény az ilyenfajta tarsuldsokra — és
ma is az. Egyre tobben jelentkeztek, jelentkeznek a
klubokba. Ugy lattuk akkor, hogy tlulsagosan is meg-
nétt az egyes klubok taglétszama, ,tainétték” magu-
kat és ezaltal éppen klub jellegliik, meghittséglk kez-
dett eltlinni. Egészében nézve hianyzott a klubokat

0sszefogd szemlélet, hianyoztak a motivald, meggyo-
zési, szervezési technikak, ajanlasok. Minimalis volt a
civil 6nkéntesek iranyitd szerepe.

Az emlitett gondok, nehézségek megoldasat, a ci-
vil onkéntesek bevonasat, oktatasat célozta meg
akkor, 1999-ben, az a program, amelynek megvaldsi-
tasadhoz az OBME az Eurépai Osteoporosis Alapitvany
(EFFO), késObbi nevén Nemzetkozi Osteoporosis
Alapitvany (IOF) altal betegtarsasagok részére meghir-
detett palyazaton 20 000 Eurét nyert. Tamogatonk,
az IOF nagy figyelemmel kisérte Egyesiletlink m(iko-
dését, az emlitett terv megvaldsitasat. Az IOF felké-
résére a Kanadai Osteoporosis Tarsasag munkatarsai
jottek el Magyarorszagra, hogy segitsenek nekink. Ez
a kapcsolat azoéta is fennall, bar az utdbbi idében csak
konferencidkon talalkozunk, de leveleziink egymassal,
tudunk egymas tevékenységérdl, munkajarol.

Ami nemzetkozi egylttmikodésinket illeti, az el-
mult évben a Brit Osteoporosis Tarsasaggal (NOS)
alakitottunk ki kozelebbi kapcsolatot; egy zenés, 60
even fellliek részére kifejlesztett mozgasprogram ha-
zai bevezetését, elterjesztését inditottuk el — Phare ta-
mogatassal. A programban a Romania Osteoporosis
Prevencids Tarsasaggal (ASPOR) is egylttmUkodink,
és szeretnénk meglévd kapcsolatainkat még inkabb
megerdsiteni.

Es mit tesziink itthon?
e 2000-ben divatbemutatot tartottunk a TextiimUze-

umban, specialisan megtervezett ruhakat mutattak
be csontritkulasos betegek.
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e 2001-6ta minden év aprilisdban az Osteoporosis
kongresszuson, Dobogbokén OBME - szekciot tar-
tunk, a ,Prevenciétdl a rehabilitaciéig”; ,Torés a
csaladban”; , Egyltt a csontritkulassal — egyitt élés,
egyuttmikodés” témakrol.

Ugyanigy minden évben megrendezzik az
Osteoporosis Civil Forumot Balatonfiireden, csat-
lakozva az Osteologiai Kongresszushoz. Témaink
voltak: ,Egészség és csont”; ,NOk, karrier, egész-
seg”; ,Er6s nok, gyenge férfiak”; ,Becslljik meg
csontjainkat”; ,,Osteoporosis, helylink Eurépaban”
2001-ben kommunikacios workshop-ot tartot-
tunk a betegklubok vezetbinek az IOF (International
Osteoporosis Foundation) kommunikacids igazga-
téjanak, Paul Sochaczewskinek a vezetésével.

Az Osteoporosis Vilagnapon rendszeresen min-
den évben sajtétajékoztatdt tartunk; az elmult év-
ben, 2004-ben nagy sikerlink volt az Eurépa hajon
az ,Egyltt a csontritkulas ellen” c. konferenciaval,
amit Endrei Judit vezetett.

Szponzori tamogatassal telefonos segélyvonalat,
,Csontvonal”-at m(kodtetink (06-40-33-22-11),
a Magyar Osteoporosis és Osteoarthrologiai Tarsa-
saggal (MOOT) egyltt.

Ebben az évben, 2005. majusaban, a ,Sohasem
kés6” c. konferencian — PHARE tdmogatassal — be-
mutattuk a brit ,National Osteoporosis Society

Beszamolo a betegforumrol

A Magyar Reumabetegek Egyesllete ezévben is
megrendezte betegforumat, mely a hagyomanyok-
hoz hiven ezlttal is a reumatolégus orvosok vandor-
gyliléséhez csatlakozott, helyben és id6ben.
Szeptember 23-an gyonyor(i napsitéses idében
gyllekeztek az érdekl6ddk Sopron féterén a MTESZ
székhéaz el6tt, majd a nyilak Utmutatasanak megfele-
I6en felkeresték az eléadbtermet. A bejaratnal a szer-
vezdk, dr. Kiss-Antal Maria féorvos asszony és kedves
munkatarsai vartak a vendégeket, és segitettek a sok
érdekes, betegeknek sz0l6 kiadvany és ismertetd ki-
valasztasaban. 18 orakor kezdédott a rendezvény. Dr.
Kiss-Antal Maria Udvozolte a kdzonséget, bemutatta
az el6adokat, és m,éris atadta a szot dr. Martos Ja-
nosnak, a Soproni Allami Szanatérium reumatolégus
adjunktusanak, aki a csipd- és térdizlleti arthrosis
(,kopas”) okairdl és tineteirdl tartott részletes, na-
gyon jol kévethetd, és mindenki altal érthetd el6-
adast. Megtudhattuk bel6le, hogy milyen sok embert
érinthet ez a betegség, és milyen vizsgaldeljarasokkal
lehet felismerni. Ezutan dr. Ortutay Judit, az MRBE
elndke, az Orszagos Reumatoldgiai és Fizioterapias
Intézet féorvosa beszélt az izlletvédelem fogalmarol,
jelentéségérdl. Ez a modszer nemcsak fajos, reuma-
tologiai betegséegtdl érintett kezek és izlletek eseté-
ben hasznos a karos er6behatasok elkerllésére, de
egészségesek is alkalmazhatjak alapelveit, megeld-
zésként. Szamos, a mindennapi életben, a haztar-
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tasban, utazasnal, munka kdzben kovethetd példat
és hasznos eszkozt mutatott be, fényképekkel illuszt-
ralva. Miutan a hallgatdésag szorgalmasan végiglilte
a két eléadast, elmacskasodott tagjainkat Somogyi
Judit gyégytornasz mozgatta meg. J6 volt latni, hogy a
betegek, az eléadok, és még a vetitt kezeld kedves
fiatalember is nagy igyekezettel torndztak. A remek
frissitd utan, a program masodik felében dr. Porga
Cecilia reumatolégus vette at a haziasszony szere-
pét. Dr. Horvath Kinga a Soproni Szanatorium reuma-
tolégus adjunktusa a derékfajasrol beszélt. El6ada-
sabol meglathattuk, hogy hogyan is fest a gerinctink
belllrél, hogyan mozog j6 esetben, és milyen bajok
érinthetik. Kitért arra is, hogy mitdl fajhat a derekunk,
és hogyan tud ezen segfteni a reumatolégus. Negye-
dikként dr. Rojkovich Bernadett, a Budai Irgalmasren-
di Kérhaz féorvosa mesélt nagyon érdekes dolgokat
a gyogyszerekrdl és a gydgytermékekrdl, néhany jo
tanacs kiséretében. Ezutan a hallgatésag birtokba
vette a bifét, valogatott a budapesti ,Gyogysarok”
kinalatabol. Betegfelvilagositd kiadvanyokat, a Reu-
ma Hiradé eddig megjelent szamait és gyogytorna
kazettakat kinaltak az érdeklédoknek. Sokan az el6-
adokat is felkeresték kérdéseikkel.

nyen vehettlink részt, koszonjlik a szervezbknek, és
varjuk a folytatast.

s z am 2 0 05 december
(NOS)” altal is tamogatott ,EXTEND” zenés moz-
gasprogramot, az Egyesllt Kiralysagban tevékeny-
kedd trénerek kozremUkodésével.
Beinditottunk, és tovabb szeretnénk vinni egy —a United
Way altal is tdmogatott programot, amit az OBME elsé
elndkérdl, dr. Bossanyi Adardl neveztliink el. A program-
ban a traumatolégiai, ortopédiai és sebészeti (elsdsor-
ban jarébeteg) osztalyokon civil dnkéntesek, az OBME
klubjainak tagjai, keresnék meg a csonttorés miatt ott
megfordulé betegeket, hogy segitsenek nekik abban,
hogy eljussanak az osteoporosis centrumokba, ahol a
megfeleld gondozast, kezelést megkapjak. A program
elso lépéseként 25 Onkéntes részére egymasra épU-
16 két modulban kommunikacids képzést tartottunk,
ahol a résztvevék elsajatitottak a hatékony befolyaso-
las és a kommunikacié alapelveit.
MUkodésunket nagyrészt szponzori tAmogatasok biz-
tositjak. Ezen kivlil a Nemzeti Civil Alapprogramhoz
benyujtott palyazatainkkal elnyert 6sszegbdl probal-
juk megvalositani terveinket.
Masodik éve, hogy részt vesziink az dnkéntességgel
kapcsolatos ,Volonterope” konferencian; az elmult
évben Dubrovnikban, az idén Berlinben. Ezen a té-
ren is szeretnénk kapcsolatainkat béviteni, egyUtt-
mUkodéseket kialakitani.
Zalatnai Klari
OBME elnok

J6 hangulatl, tanulsagos és érdekes rendezvé-

(Egy résztvevd beteg)
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Gyogyfurdok

Dr. Szekeres Laszlo

Mottd: A gydgyviz kincs / Kincs, ami van...

Az elkdvetkezenddkben a mult és a jové par érdekességérdl szeretném Ont tajékoztatni, nem utolsd
szempontbdl azzal a céllal, hogy most kicsit masképpen és mas mddon beszéljink a gyogyvizrol...

Toulouse-Lautrec és a gyogyfiirdok

Henri de Toulouse-Lautrec-et (Albi,
1864 — Taussat, 1901) a XIX. sza-
zad méltan egyik legismertebb
és legkivaldbb, de ugyanakkor az
egyik legbohémebb és igen kilonc
festéjének ismerjuk. Eletrajzirdinak
kdszOnhetben az éjszakai élet és a
parizsi kabarék vilagfiarél sok-sok
— részben valds — anekdota kering
idult alkoholizmusardl, nemritkén
egyoldalll szerelmi viszonyairdl. Es
megszamlalhatatlan  képzdmUvé-
szeti tanulmany, amely méltatja egy
megszallott, szenvedélyes és dina-
mikus tehetség mUlvészetét, ami
Renoir-t6l Picasso-ig, Van Gogh-tol

y

1. kép. Henri de Toulouse-
Lautrec (kb. 30 évesen)

a mai plakat-mU(vészetig elévil-
hetetlen hatassal volt és van. (De
meglepd, hogy milyen sok valéban
komoly orvos-szakirodalmi kozle-
mény szlletett testi fogyatékossa-
gardl, betegségérol is.) (1. kép)

Talan kevesebben tudjak, hogy
életének egyik, de minden bizony-
nyal legjelentésebb szakaszaban,
éppen gyermekkoraban évei a
gyogyfirdéknoz kotédnek.

A gyermek Toulouse-Lautrec
kb. 10 éves koraig szépen fejlé-
dott. Id6vel a kor orvosai szama-
ra ismeretlen betegségbe esett,
vérszegénységet allapitottak meg
nala. Az akkori korszer(l terapia
részeként a Pireneusokban fekvé
magaslati gydgyhelyre Amélie-les-
Bains-be (2. kép) (a francia bains
a furdé tébbes szamat jeldli) vi-
szik gyogyulni. Majd a kezelések
eredménytelensége miatt sorba
jottek mas francia gyogyflrddk
(Plombiéres, Evian, Nizza — talan
itt volt legtobbszor és leghosszabb
ideig — Guyont, Bareges, stb.) De
a lazzal, fejfajassal, gyengeséggel
és néha gorcsokkel jard6 rohamok
csak sulyosbodtak. Alig érkezett
haza egyik hires flrd6helyrél, ami-
kor — 14 éves volt ekkor — éppen
csak megbotlott, és eltdrt a laba
(valészinlileg a combcsontja).
Majd ismét gyogyflirdérél gydgy-
fUrd6re jart. Egy éwvel késbbb,
éppen Bareges-ben (3. kép), egy
vasarnapi séta soran mankoival
elesett és Ujra, immaron mind-
két labat (combcsontjat) torte.
Gydgyulasa ezutan is kinosan las-

vy

2. kép. Amélie-les-Bains

st és nehézkes volt. Elete végéig
santitott és bottal jart. Majd ritka
gazdag és termékeny életpalya-
ja végén agyvérzésben halt meg
1901-ben.

Tovabbi érdekességek Toulou-
se-Lautrec-rol

Betegségét talan egy nagyon rit-
ka, velesziletett csontbetegséggel

3. kép. Bareges
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(puknodUszosztozis, ,,tomdttcson-
tlsag”) magyarazzak.

Sok olyan veleszlletett beteg-
séget ismer az orvostudomany,
aminek kivaltasaban jelentds sze-
repet jatszik a csaladon bellli ha-
zassag (nevezik ezt ,vérfertdzés-
nek” is). Toulouse-Lautrec apja,
Alphonse de Toulouse-Lautrec
gréf és anyja, Adel Tapié de Cé-
leyran elsé unokatestvérek, azaz

s z am

édesanyjaik testvérek voltak. Ta-
lan kevesen tudjak, hogy 1867-
ben dccse sziletett, aki nem élte
meg az egy évet.

Hihetjik, hogy egy grofi csa-
ladba szliletett, amugy tehetséges
ember szamara mUvésszé valasa-
ban, mUvészi életutjaban sorsfor-
dulo lett betegsége, betegségének
minden kOvetkezménye. Es a leg-
mélyebb tanulsag: ,...a betegség,
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az Orokletes végzet olykor felbe-
csllhetetlen emberi értékek forra-
sa is lehet.” (Dr. Czeizel Endre, Az
orvos-genetikus szemével, 1980,
Minerva Kiadd, Budapest)

Erdekes és tanulsagos belete-
kinteni a francia flrdohelyek vila-
gaba is, és ebben sok-sok segitsé-
get ad — ha idénk is engedi — ledini
egy Utikdnyv elé, vagy kicsit szor-
fozni az Interneten.

...ennek apropdjabol kérem tartsanak velem egy kis
szorfézésre az Interneten balneoldgia Gigyben. Igérem
minden kedves Olvasonak, hogy ez alkalombdl nem
fogok olyanokkal foglalkozni, mint pl. a Parlament
honlapja.

(Pedig érdekes lenne firtatni, hogy ,gyégyviz” és
,8yogyflurd6” szavak a 2005-0s évben — a honlapon
olvashatd napldk tanulsaga szerint — egyetlen egyszer
sem hangzottak el, sem interpellacidkban, sem ma-
sutt.)

Ha a ,balneology” sz6t gépeljik be az egyik legnép-
szer(ibb nemzetkozi keresdbe, akkor pontosan 84.300
cimet taladlunk, mindezt hazai lapokra szlkitve (,bal-
neoldgia” szot hasznalva) 655-6t. Persze ezek kozott
dontéen a vilag és hazank gydgyhelyeinek honlapja
lesz elérhetd. De azért mas is. A legnagyobb érommel
észleltem, hogy az egyik legkedvesebb link-gyljtemé-
nyem sorozataban ott van: www.balneologia.lap.hu.
A szakmai szervezetek kozott — természetesen! — az
elsd a Magyar Balneoldgiai Egyesllet. De épp ezért
kicsit értetlenll kattintottam ugyanebben a sorban

KARACSONY

Ennekem ez az Uinnepek tinnepe.

Arad fel6le a Vilag szeretete.

Bizakod6 arcok, kezekben viragok,
Mosolygd gyermekek, kis Jézuskat varok.
Tele van az utca vidam ifjusaggal,

Tipegb Oregek karacsonyfaaggal.
Templomok megtelnek ahitatos néppel.
Lélek is telédik magasztos igékkel.
Szeretet, megértés, baratsag és béke.
Barcsak e napoknak sose lenne vége!
Ajandék adasa, egymas segitése, —

Ez ma az emberek legfbb torekvese.

Egi csodas szellem Ur ma a Vilagon.

De kar, hogy egy évben nincsen tobb karacsony.

feltlintetett NAHA (az Amerikai Egyeslt Allamokbdl a
Holisztikus Aromaterapia Nemzeti Szervezetének) ci-
mére.

Szintén nagyon érdekes, hogy innen is elérhetd
az Allami Nepegéeszseglgyi es Tisztiorvosi Szolgalat
(ANTSz) orszagos torzskonyvi nyilvantartasa a magyar-
orszagi gyogyvizekrél, gydgyhelyekrél, gyogyflrddkrol,
gyogybarlangokrél, gyogyiszapokrél és gyogyszallok-
rol, illetve az elismert asvanyvizrél (ez utdbbibol iva-
si célra elismert is van kb. 120!). A dokumentum
szerint 5 gyégybarlang kerllt mindsitésre (sorrend-
ben): 1. Josvafé (Béke-barlang), 2. Tapolca (Tapolcai
Gyogybarlang), 3. Budapest (Szeml6hegyi barlang),
4. Miskolc (Lillaflredi Istvan barlang) és 5. Abaliget
(Abaligeti barlang).

Majd a flrdok kategoéridban taldlhaté a 140 fir-
dot igéro linktar, ,Magyarorszag az europai gyogyfir-
d6 orszag” szlogennel a fejlécen. Es a szam stimmel:
Agardtol a Zsory furddig. Ha teheti, kérem On is is-
merkedjen meg a méltan blszkeségre okot add hazai
gyogyfurdokkel...

2000 Karacsony

Néhai Dr. Kovacs LaszIé reumatoldgus
Léveri LaszIé néven irt verse




-\
-

R e u m a H

Sorstarsak

Mottd: ,Amikor masok szivfajdalman csillapitunk, sajat banatunkat feledjik.” (Abraham Lincoln)

Rejtett fényt kapok...

Az itélet: ,fajdalom: tobb-kevesehb,
néhany helyen, vagy néhanap min-
denitt.” — fogalmazza meg Dul
Katalin, harmadik generécids rheu-
matoid arthritises (RA) beteg, aki
mar j6 néhany évtizede koptatja az
ORFI Iépcsoit, de soha nem farad
el annyira, hogy ne legyen energiaja
segiteni masoknak, pozitiv tapasz-
talatait megosztva vigaszt nyUjtani a
sorstarsaknak és sajat hitén, élet-
szemléletén keresztll erét adni az
elkeseredetteknek.

— Hogyan kezdddétt az RA diagnd-
zissal megbélyegzett életének torté-
nete?

— Mar gyermekkoromban megismer-
tem a sokizileti gyulladassal jaré
nehézségeket, latva édesanyam és
nagymamam példajat. Akkoriban
kislanyként kisértem anyamat a k-
I6nféle kezelésekre, és nem gondol-
tam, hogy hamarosan elkovetkezik
az az id6, amikor a magam érdeké-
ben kell hasonld helyekre jarnom.
Allitélag a betegséget nem lehet
Orokolni csak a hajlamot, amibdl
egy adandé alkalommal valamilyen
kivalté ok elohivja a tineteket.

— Lehet tudni, hogy Onnél mi akti-
valta a szunnyadd kort?
Gyerekkoromban édesanyam na-
gyon prébalt vigyazni arra, hogy
meg ne fazzanak az izlileteim, hi-
szen O pontosan tudta, mivel jar
egy ilyen betegség. Mindig melegen
Oltoztetett és megtett minden t6le
telhetét. Ennek ellenére 25 éves
koromban jelentkeztek az els6 tu-
netek. Abban az évben harom do-
log is tortént velem, ami kivalthatta
a betegséget. Volt egy komoly influ-

enzam és a rozsahimlon is atestem,

amik j6 alkalmat adhatnak az izlleti
problémak kialakulasara. Valamint
— sikeres kulkereskeddként, igére-
tes Uzletasszonyként — a munka-
helyem megbizasabdl elutazhattam
egy honapra Anglidba dolgozni, ami
a 70-es években oriasi dolognak
szamitott! Elterveztem, hogy sza-
badiddmben megnézem a londoni
lovas Orségvaltast, s tudtam, ido-
ben ki kell mennem, hogy olyan he-
lyen alljak, ahonnan latok is valamit.
Nem engedelmeskedtem a marciusi
id6jaras kovetelményeinek, inkabb
csinos akartam lenni és nem 6ltoz-
tem fel elég melegen. Emiékszem,
a parkba killtetett narciszokra hul-
lott a hd, csaklgy mint a kdnnyd kis
félcipémre és a kiskabathol kildgd
lAbaimra. Nagyon megfaztam, és
még a kiklldetés ideje alatt eld-
jottek a panaszaim a labfejemen.
Nem volt pénzem arra, hogy meg-
fizessek egy kulfoldi orvost, akinek
megmutathatom pirosodé és vasta-
godd kéz- és labujjaimat. Santitva
értem haza és édesanyam szomo-
rdan és nagy aggodalommal vette
tudomasul, hogy feltehetéen minek
nézlnk elébe...

— Mit mondtak az orvosok idehaza?
— Eleinte azt gondoltadk, hogy egy
szilk cip6 okozhatja a panaszo-
kat, de sajnos pillanatok alatt be-
bizonyosodott, hogy nem igy van.
Edesanydm kiséréjeként ismertek
az orvosok, igy nagyon hamar ke-
riltem figyelmes és lelkiismeretes
szakemberek kezeibe, s talan en-
nek koszbnhetem, hogy harminc
éve tartd betegségem olyan szinten
van, hogy még tudok jarni, mozog-
ni. Minden lehetséges segitséget
megkaptam kezelések formajaban,

A rheumatoid artritis (RA), azaz sokizlleti gyulladas egy olyan be-
tegség, melynek mind a mai napig sem megel6zésére, sem gyo-
gyitasara nincsen biztonsagot nyu;jto recept. Kialakulasa nem ad
valaszt az okokat kutatd ,miért?”-ekre, am a kétségbeesett ,ho-
gyan tovabb?” kérdésre kiméletlendl felel...

s ez igy van a mai napig. Kulonféle
bazisterapiakon voltam tébb-keve-
sebb sikerrel. Am a kezelések, amik
ha nem is allitottak meg a betegség
folyamatat, de mindenképpen las-
sitottak azt, mas terlleteken karos
mellékhatasokat eredményeztek.
Emellett a kritikusabb idészakokban
fajdalomcsillapitd készitményeket is
szedtem, s bar szerettem volna el-
kerliini a szteroidok alkalmazasat,
nem sikerdlt. Aztdn hala az orvos-
tudomanynak, és személyesen or-
vosaimnak, egy éve, amikor mar
allandd, nagydozisu szteroid keze-
lésekre szorultam volna (melyek
teljesen tonkretehetik az ember ku-
I6nféle szerveit, majproblémakhoz,
csontritkulashoz és egyéb komoly
betegségekhez vezethetnek) hozza-
jutottam egy Ugynevezett bioldgiai
terdpiahoz, ami nekem — multam-
hoz képest — eddig Ugy tlnik, be-
valt. Ennek segitségével talan el
lehet kerdlni, hogy a négy fal kozé
szoruljon, vagy toldkocsiba kerlljon
az ember, hiszen megfogja a be-
tegséget az adott fazisban, s meg-
fékezi a negativ tendenciat. Eleinte,
amikor megtapasztaltam ennek az
Ujfajta kezelésnek a hatasat, szin-
te Ugy éreztem, egy kisebb csodat
élek at.

— Mit gondol, az orvosok kitartd ki-
sérletezésein és lelkiismeretes mun-
kajan kiviil On mennyire jarult hozzé
az emlitett csoda eldidézéséhez?

— Az évtizedek Ota tarté tlrelem és
fegyelmezett viselkedés elenged-
hetetlen. Es ami a legfontosabb:
ha mar ilyen betegséget mért rank
a sors, akkor meg kell ismerntnk
annak tulajdonsagait, természetét,
hogy kénnyebb legyen vele felvenni
a harcot. Tudni kell, hogy a lelkialla-
pot is nagyon erés befolyassal van
a tlnetekre. Amikor az édesanyam
meghalt, pl. két nap alatt akkora-
ra dagadt a térdem, hogy le kellett
szivni. Természetesen meg kellene
prébalni stresszmentes életet élni,
de ez lehetetlen, igy azt mondom,
legfontosabb a lelki tartds. Ha van
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feladatunk, kuldetésink és hi-
tlnk, az nagy segitséget jelenthet.
Ezekbdl lehet igazan erét meriteni.
A vig kedély, az emberszeretet, és a
nyitottsag tovabbi energiaforrasok.
— Onbdl sugarzik, amiket az imént
felsorolt. Hogyan tudja mindezt ka-
matoztatni?
— Nagyon fontos szamomra, hogy
dolgozhatok. Igaz, hogy nem min-
dennap és csak négy oraban, de
olyan Ugyért, amit a betegségem
réven kozvetlen is megtapasztalok
nap mint nap. Ot éve adminisztra-
cios munkakort latok el a ,Csont
és lzllet Evtizede” alapitvanynal,
ami helyileg az ORFI-ban mukddik,
kuratoriumi elndke Dr. Balint Géza
és tagjai kozt vannak szakemberek
és betegek egyarant. Az alapitvany
svédorszagi orvosok kezdeményezé-
sére jott letre azzal a céllal, hogy az
Agy Evtizede utan a csont és izlleti
betegekre iranyitsak a vilag figyel-
mét, mert ezek komoly problémat
jelentenek vilagszerte. Elsdsorban a
megelbzésre fektetik a hangsullyt. A
tervek szerint az évtized végére 25
szazalékos csoOkkentését kivanjak
elérni az alabbi problémaknak:
* az osteoporosis okozta torések,
* az izlleti betegségek okozta de-
formitasok,
* sllyos baleseti sériilések,
* a gerinc meghbetegedések direkt
koltségei
Egyik legfontosabb célunk példaul
eléri azt, hogy a haziorvoshoz for-
duld péaciensek, akiknek a meglévd
adatok szerint egyotdde derékfajas-
ra panaszkodik, kivizsgalasra kerdl-
jon, és megfeleléen foglalkozzanak
a problémajaval, mert van megol-
das. A korai diagndzis jelentésége,
hogy idében kideruljon, milyen be-
tegség all a hattérben.
— Tehat van remény a gydgyulasra?
— Igen, de ehhez arra van szikség,
hogy hamar felismerjék a problé-
mat, és megfeleld orvosi ellatasban
reszeslljon a paciens. A Csont és
IzUlet Evtizede keretében legutdbb
megrendezett vildgnapon rheuma-
toid arthritises, Bechterew koros,
arthritis psoriaticas betegek szolal-
tak fol és elmondtak a kezelések-
kel kapcsolatos tapasztalataikat.
Ezekbdl az derilt ki, hogy minél
elébb megkapja valaki a megfeleld
és korszer( kezelést, annal nagyobb
az esélye a gybdgyulasra. Vannak
olyan fiatalok, akiknek ifju éveikben
jelentkeztek a tUntetek, s a korsze-
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r(l terdpia utan az orvosok csaknem
gyogyultnak nyilvanitottak oket. Az
idejében felismert betegségre Ugy
hat a kezelés, mint egy idében adott,
joliranyzott pofon, nem adva esélyt
a deformitasok kialakulasanak.

— Sajnos nem mindenkinél sikerdil(t)
idében felallitani a diagndzist...

— Igen, és ez a betegség a hosz-
szl évek soran borzasztd rombo-
lasokat tud véghezvinni. De én azt
mondom, bar valamilyen szinten el
kell fogadni, amit rank mért a sors,
mégsem szabad leirni magunkat,
és kilatastalansag felé fordulni. A
beteg embernek magat kell mene-
dzselnie. Ha nem akarunk mozgas-
képtelenné valni, akkor mindennap
mozogni kell, annyit, amennyi jélI-
esik, s6t még kicsit tobbet is, foko-
zatosan és szakaszosan, még akkor
is, ha gyakran nehezlinkre esik. Ezt
senki nem teheti meg helyettink.
Fontos néha kozosségekbe jarni és
megtalalni a modjat annak, hogy
idénként jol érezzilk magunkat és
tudjuk élvezni ezeket a pillanatokat.
A betegegyestletekkel kapcsolat-
ban — bevallom — egy id6ben én is
idegenkedtem. Az volt a meglata-
som: mi értelme lehet odamenni,
és egymast sajnalni? Sosem sze-
rettem, ha a betegség a f6 téma az
emberek kozott. Aztan egy alkalom-
mal orvosom javaslatara elmentem,
de kdzben arra gondoltam: nekem
aligha tudnak Ujat mondani, hiszen
mindent végigcsinaltam az édes-
anyammal, aztan sajat tapaszta-
latokat szereztem az RA terén. Az
elsé alkalom utan viszont azt érez-
tem, hogy ha csak tudok, ott van
a helyem az egyesuletben, és nem
azért, hogy én profitaljak, hanem
azért, hogy adjak... Hogy lassak: itt
van egy harminc éve beteg ember,
aki mar tul van szamos kezelésen,
ortopédiai mitéten és még labon
van, dolgozik, autoét és haztartast
vezet és szellemileg hasznalhato.
Erét sugarozni kellett odamennem.
Gondolom latszott rajtam a kilde-
téstudat, hiszen hamar felkértek
vezetbségi tagnak, amit szivesen
elvéllaltam.  Kérhdzban  végzett
munkam soran szamos informaci-
6hoz hozzajutok, melyeket el tudok
mondani az egyesUletben, ezzel is
segitve, reménységet ontve sorstar-
saimba. Ez egy igazan j6 hangulatu
kozOsség, és az Osszejovetelek nem
a sajnalatrol szélnak. Programokat
szervezlnk, verseket olvasunk, elo-
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adokat hivunk neves szakemberek
személyében, akikkel az eléadasok
utan lehetéség van konzultalni. Az
év utolsé alkalmakor (juniusban) ki-
randulni szoktunk, s mivel a moz-
gas nagyon fontos a rheumatoid
arthritises betegeknek, igy erre év
kézben is alkalmat keritlink: jové
tavasszal példaul — terveink szerint -
megismerkediink a keleti kultUrabdl
szarmazo taiji mozgaselemeivel és
filozofiajaval. Decemberben pedig
karacsonyi Unnepséget tartunk....

...Katalin tele van tovabbi tervekkel,
Otletekkel, energiaval. Olyannyira,
hogy amig beszélgettlink, egészen
megfeledkeztem arrél, beteg em-
berrel Ulok szemben. Csupan ne-
hézkes jarasa figyelmeztet a komoly
problémara, amint sétalunk az ORFI
folyosojan a lift felé. Utkdzben el-
mondja, hogy sok kézismert szemé-
lyiség, koztik pl. Renoir is reumato-
idos beteg volt, aki az utolsé idében
a kezéhez kototte az ecsetet — mert
fogni mar nem tudta — Ugy festett.
SOt Szab6 Lérinc is ebben a beteg-
ségben szenvedett meséli Katalin,
végll elnézest kér, hogy ilyen sokat
beszélt... — de hisz ezért j6ttem. En
pedig megkdszondm, hogy annal is
tébbet mondott, s nem csupéan sza-
vaival, hanem azzal a leirhatatlanul
Oszintén optimista kisugarzassal,
ami egy egészséges ember szama-
ra is példaérték(. S hogy mindez
mekkora eréfeszitést jelenthet, az
kider(l Kutas Kalman soraibdl, me-
lyekkel Katalin blcsuzik télem:
LLeteszem a mai napi keresztet — /
e napon is szenvedés kénnye resz-
ket — / de mint lement napbdl visz-
sza fény ragyog: / tlint szenvedésbdl
rejtett fényt kapok.”

Sziebig Timea
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Gyogytorna

Mozgok én eleget egész nap...
Minek nekem még tornazni is? Mészaros Laszloné

A mozgasszernvi betegségek okoz-
zak a 60 éven fellliek krénikus be-
tegségeinek a felét.

Az id6ések egyensllyoz6 képes-
sége és az elesések kozotti kapcso-
lattal, illetve az elesések megeld-
zési lehetbségeinek keresésével a
szakirodalomban is talalkozhatunk.
Az egyensulyérzék, erénlét és rugal-
massag tornaval elérheté javulasa
az elesés valoszinliségét csokkenti.
Milyen testmozgast és gyogytorna
gyakorlatokat javaslunk csontrit-
kulds esetén az orvos altal ren-
delt gyogyszeres kezelés mellett?
[zomerdsité-javitd  gyakorlatokat,
hategyenesitd gyakorlatokat, 1€gz8-
gyakorlatokat, Ugyességi-, egyen-
sulyt javitd €s jarasgyakorlatokat.
(KERULENDO AZ ELOREHAIJLAS,
A TORZSHAIJLITASOS GYAKOR-
LATOK az 6sszeroppanasos csi-
golyatorések veszélye miatt).

Az iskolaskorban megszokott
hasizomgyakorlat, hogy ,hatonfek-
vésbdl fellilni-lefekidni” tehat nem
jO, helyette a hasizmokat pl. a ko-
vetkezd, hatat kimélé moddon er6-
sithetjlk:

Kiindulé helyzet: Haton fekve,
mindkét |ab talpra hlizva, karok test
mellett. Bal labat felnydjtjuk eld-
re a foldtél kb. 60 fokos szdgben,
masikat mellénydjtjuk, par masod-
perc utan bal labat visszahelyezzik
talpra, jobbat mellé tesszik. A de-
rekunk maradjon lent, homoritas
nélkul! Kifaradast elkerllve tobb-
szor ismételjik!

Mit gyakoroljon a beteg egye-
dul? Gyakran ellendrizze testtarta-
sat tikor elétt! A farizom megfeszi-
tésével egyenesitse ki csipbiziiletét
a derék homoritasa nélkul; tartsa
meg, majd domboritsa ki a mellka-
sat, kissé zarja lapockait, mikdzben
allat kozelitse kissé mellkasahoz.
(Ez utdébbira azért fontos figyelni,
mert sokan a fejuk hatraszegésével
helyettesitik a mellkas kidombori-
tasat.)

E szép tartas érzésére emlékez-
zUnk akkor is, amikor az utcan vagy
az erdében megyunk!

A legfontosabb gya-
korlat pedig az, hogy
ebben a szép egye-
nes tartasban dolgoz-
zanak hatizmaink és
védjék csigolyainkat,
mikozben Utemesen
jarunk, vagy Uteme-
sen mozgatjuk kar-
jainkat.

Sokszor latjuk, hogy
az idések igy, a hatuk
mogott  dsszefogott
kézzel, elérehajolva
mennek. A hatul 6sz-
szefogott kéz a karok
befelé forduldsa miatt
a vallak el6reesésére
és gornyedt tartas-
ra késztetik a hatat.
Keruljuk ezt!

A véllakra vett taskakat se vigylk ~ hanem a vallon, a két kezink-

igy, kel kétoldalt tartva, egyenesi-
tett hattal, enyhén zart lapoc-
kaval cipekedijlnk, egyforman
elosztva a sulyt.

llyen ,csigolyavédd” egyenes testtartassal napi legalabb fél 6rat jarjunk
Utemesen — lehetdleg friss levegdn! Ezzel segitjik csontjaink keringését
is, hogy a kalcium eljusson oda, ahol sziikség van ra!
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Mozduljunk!

Energiaegyensuly
vagy Egyensuly?

Monspart Sarolta
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Orszagos Egészségfejlesztési Kozpont

Mott6: ,A mozgas minden élet ereddje” (Leonardo da Vinci)

A Kkulonb6z8 markaju autdkhoz a
megfeleld benzin vasarlasa sziiksé-
ges. Az emberek |étezéséhez, allan-
dé anyagcsere folyamatahoz, tevé-
kenységeihez kell6 ,Uzemanyagra”
van szlikség. Nem mindegy, hogy ki
és mit eszik!

Szerencsére kilonh6zéek vagyunk.
Egyik piros haju, a masik sarga.
Van, aki penge esz(i, van aki csiga-
lassUsaggal gondolkodik. A tancos
labu, &zikemozgasu nem hasonlit
a fokahoz. Es a valamelyik beteg-
séggel egyltt él6 sem mondhatd
orvosilag tokéletesnek. S abban is
eltérink — vellink szlletett adottsag
— hogy a bevitt taplalékbol, kaloria-
mennyiségh6l mennyit hasznalunk
fel, mennyit épit be a szervezet és
mi halad tovabb... Tudomasul kell
venni, hogy sokan a cukraszda lat-
vanyatél is gombolyddnek, mig ma-
sok az egész étlapot végigehetik, s
akkor sem hiznak. Nekik nem kell
vigyazniuk, hogy mit és mennyit esz-
nek, s a bevitt kaléria mennyiséget
felhasznaljak-e. Mi, a ,beépiték” —
ha szeretunk enni — sportolhatunk,
edzhetlink még azért is, hogy a test-
sllyunk ne névekedjen. Ez meg egy
ok a mozgasra, sok masik mellett:
orom, kikapcsolodas, kihivas, tarsa-
sag, jaték, a siker, a gyézelem stb.
Az egyén energiasziikséglete pillana-
tonkent valtozik: ha fekszik éjjel az
agyban, ha sportol, ha fizikai mun-
kat végez, ha tanul, mas és mas a
felhasznalds. Ezekhez az energiat
a megevett tapanyagokbdl, a be-
vitt energiabdl nyeri a szervezet. Ha
az elfogyasztott tapanyag energidja
tobb mint a szlikségleteket fedezd
energia, akkor felbomlik az energia-
egyensuly, azaz elkezdddik a testto-
megnovekedés, a hizas.

Hasonléan szétesik az energiaegyen-
suly, ha tobb a felhasznalt energia,
mint az elfogyasztott, ekkor testto-
meg-csokkenés, fogyas lesz. A meny-
nyiséghen és/vagy Osszetételben hi-
anyos taplalkozas hianybetegséget
okoz.

Energiaegyensily szamokban

Kaloria bevitel

Z6ldségleves
Csirkemaj roston
Foétt burgonya
Kaposztasalata
385 kcal

2 dl 100%-o0s gylimolcslé
Parolt tonhal
Fokhagymas répa

410 kcal

Gombaporkolt
Fott tészta
Kaposztasalata
412 kcal

Gombaleves

Sult csirkemell

Héjaban sult burgonya

Kefires, joghurtos uborkasalata
435 kcal

Sult baromfi virsli 1 db
Kefires tokfozelék
Rozskenyér

470 kcal

Almas-z0ldséges pulykaragu
Parolt barna rizs
498 kcal

Brokkoli krémleves

TUkortojas teflonban sitve

Rakott zoldség (zoldborsd, zoldbab,
kukorica)

505 kcal

Szaraz-bableves flstolt
pulykacombbal

Zsemle

527 kcal

Palocleves
Turés batyu 1 db
545 kcal

Kaloria felhasznalas

56 kg-os személy 2 éran at
takarit pihend nélkul

90 kg-os személy 1 6ran at
asztaliteniszezik

55 kg-os személy 2 éran at

gyalogol
6 km/6ra sebességgel

90 kg-os személy 3 6ran at
gépkocsit vezet megallas
nélkul

56 kg-os személy 2 6ran at
lovagol

67 kg-os személy 2 éran at

gyalogol
6 km/6ra sebességgel

58 kg-os személy 1 éra alatt
kerékparon
21 km-t hajt

76 kg-os személy 1 éran at
Uszik intenziven (capa el6l)

57 kg-os személy 1 6ra alatt
fut 9 km-t
(6,5 perc/km)
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Orvos és betege

Szak Ferencné

»Ha mi nem, akkor ki fog segiteni ?” ,Minden alagit végén elébukkan a fény!” (Barbara Mandrell 1948)

Kedves Hodinka Doktor Ur!

Minden vizsgalatkor (gy valok el
Ontdl, hogy ,Viszontlatasra” és ,Ko-
szO6ndm!” On ismeri a betegségem,
és korilbeldl tudja is, mit kdszondk
meg ekkor (pedig sokkal tdbbet ko-
szOnhetek, mint amirdl beszélni tu-
dok a rovid vizsgalati id6 alatt).

Ezért szeretnék Onnek ily médon
tObbet is elmondani arrél, mi van a
révid halas szavak mogott.

Mint az atlag emberek tobbsé-
ge, éltem csendes, néha zokkendk-
kel, 6romokkel tarkitott életemet.
Tanulas (két diploma), csalad (férj,
két gyermek), otthon, egzisztencia
megteremtése. 40 évesen végre a
munkam is Ugy hozta, hogy bizonyi-
tani lehetett. A napom 20 6réja t6-
kéletesen be volt toltve. Hajnali 3-
kor még nem tudtam elaludni, mert
az agyam tovabb porgdtt a masnapi
teend6k miatt.

Ekkor kezd6dtek a furcsa jelek
rajtam. Teljesen kiszamithatatlanul,
hol a kezemen az ujjam, a csuklom,
a vallam, a kényokdém, majd a tér-
dem, bokam, labfejem kezdtek el
fajni. KGlon- kilon napokig, hetekig
tarté erés fajdalommal. Tobbektd!
hallottam, hogy az izlleti pana-
szokkal kiizdé betegek az id6jaras
valtozasaira érzékenyek. Probaltam
Osszefliggéshe hozni panaszaimat
ezekkel a napokkal, de nem sike-
rult.

A vallalatnal az Uzemorvost,
majd a haziorvosomat kerestem
meg elészor furcsa fajdalmaim-
mal, de mivel a vérképem rendkivil
rossznak mutatkozott (vérszegény
és erésen vashianyos voltam), 6k
ezt probaltédk el6szor helyre hozni.
Mellette beutaltak az ORFI-ba, ahol
a doktorné gydgyszereket irt fel
(arany injekciot) és helyi kezelése-
ket a fajdalmaimra (rontgen besu-
garzast a véllamra). Honapok teltek

el, sajnos nem sok eredménnyel.
Id6kdzben egyre tobb izliletem kez-
dett egyitt fajni.

Ismerésok, baratok javaslatara
természetgydgyaszoknal is megfor-
dultam, 6k megallapitottak, hogy az
immunrendszerem legyengllt, erd-
siteni kellene. Néhany alkalommal
ezt célzé vitaminokat, gydgynévény
kivonatokat kaptam. Nem hogy ja-
vulds nem tortént, néha még rosz-
szabb allapotba kerlltem.

1997 6szén egy rendkivil he-
veny tlsz6s mandulagyulladast
kaptam, melybdl a gégész orvosom
probalt volna kikezelni, de nem si-
kerllt a gyulladast teljesen meg-
szlintetni. Ez id6 alatt az izlileteim
is teljesen belobbantak.

Nem tudtam fajdalom nélkul
enni, mert a ragbizileteim fajtak,
nem tudtam fajdalom nélkil leve-
g6t venni, mert annyira fajt a mell-
kasom. Fajdalom nélkil nem tud-
tam megmozdulni.

A gégész gy dontodtt, hogy ki
kell venni a manduldmat. A rossz
vérképem és a korom miatt nem
merte azonnal vallalni a mdtétet.
Belgydgyaszati szakvéleményt kért.
Mindez a Szabolcs utcai kdrhazban
tértént, ahol immunolégiai vizsgala-
tokkal kimutattak, hogy autoimmun
eredetll betegségem, rheumatoid
arthritisem van.

Itt az immunol6gus kezdett olyan
gyulladascsokkentd gydgyszer kom-
binaciékat adni, amit6l egy kicsit
enyhlt a fajdalom.

A mandulamd(tétet csak 6t hé-
nap mulva siker(lt elvégezni. Pana-
szaim enyhUltek, de nem sz(intek
meg. Az immunol6égus beutalt az
ORFl-ba korhazi kezelésre, mert ek-
kor méar a kezeim er6sen deforma-
l6dni kezdtek. A kezelések némikép-
pen segitettek és U gydgyszereket

is kaptam. Erésebb gyogyszerekkel,
nagyobb adagokkal igy kontroll alatt
tudtam tartani fajdalmaimat.

Evente két-hdromszor par hetet
betegallomanyban voltam, egyéb-
ként folyamatosan dolgoztam.

Kollégaim rendkivil megértéek,
tapintatosak voltak velem (azok,
akik tudtak, hogy beteg vagyok).
Aki nem tudta, semmirél sem tu-
dott, s6t ,Milyen jol nézel ki, Irén-
ke!” — mondtak. Kozben tartottam
minden értekezlettdl, talalkozastol,
mert még a kézfogasuk is 6rilt faj-
dalmat okozott.

A buszon nem tudtam bizton-
saggal allni, leszallni, fajdalom nél-
kil kapaszkodni, ezért csak autéval
kézlekedtem.

Szerencsém volt, mert az iroda-
haz aljaban [évé mélygarazshol lift
vitt fel a szobamig. Délutanra lob-
bant be mindig a kezem-ldbam, ek-
kor mar csak vonszolni tudtam ma-
gam, de a liftig valahogy eljutottam.
A fajdalomcsillapitokat mindig ugy
igyekeztem iddziteni, hogy amikor
hazafele indulok, hasson annyira,
hogy sebességet tudjak valtani.

Egyre gyakrabban elhatalmaso-
dott rajtam a gondolat: — Hogy hi-
rom én ezt igy tovabb? — Otthoni
teendbéimet is egyre nehezebben
tudtam elvégezni.

A rongyot nem tudtam rendesen
kicsavarni, labast, poharat nem
tudtam biztonsagosan megemeini.

A flrddkadbdl a fériem segitett
felallni. Minden mozdulat fajdalom-
mal jart. Muszdj volt s(riteni a faj-
dalomcsillapitdkat.

Harom év vivodas utan meg-
kérdeztem haziorvosomat, lehet-e
leszazalékolast kezdeményezni? O
azt mondta, mivel dolgozom, nem
vagyok folyamatosan betegallo-
manyban, nekem kell sajat jogon
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kezdeményezni. O csatolja a szak-
orvosok és a maga véleményét, de
a kimenetel a bizottsagon mulik.

Féltem a jovétdl, hogy hova fa-
julhatnak a dolgok, ha nem valtoz-
tatok. — Mit kell véltoztatnom az
életemen, a kornyezetemen, hogy
élhetd életem lehessen? — Az tuda-
tosult bennem, hogy ebben a be-
tegséghben gyorsan meghalni nem
lehet, de szenvedni, rendkivili faj-
dalmakkal hosszasan fogok. Koz-
ben a par oranyi kevéshé fajdalmas
idészakban tovabbi terveket sz6t-
tem a munkammal, feladataimmal
kapcsolatban, mert a munkank
eredményes, sikeres volt. Nemzet-
kézi forumokon koérnyezetvédelmi
jelentéseinket elismerték, dijaztak.
Szerettem volna vellk maradni.

De j6tt egy Ujabb hullam, Ujabb
harom hét, kérhazi kezelések, Ujabb
gyogyszerbeallitas.

— Nem mehet igy tovabb! — meg
kell probalnom! Beadtam a leszaza-
lékolasi kérelmet. Sokat hallottam
a bizottsagokrol, (csak negativu-
mokat), de engem ez nem érde-
kelt. Mindegy, milyen eredménye
lesz, legfeliebb semmi nem valto-
zik és Ujabb betegallomany, Ujabb
munkaszakasz kovetkezik, ameddig
birom. Aztan valami ugyis megsza-
kad. Eljott a vizsgalat napja. Eletem
legtragikusabb napjat éltem meg.
Déleldtt tiz 6érara kaptam idépontot,
utédna mentem dolgozni.

A doktorné a beadott papirokat,
eredményeket atolvasva kezdett ki-
kérdezni. Rendkivil diszkrét, tapin-
tatos és figyelmes volt.

Olyan mozdulatokat kellett vé-
geznem, amit a fajdalmaim miatt
mar régota kertltem. Ott szembe-
stltem azzal, hogy ezeket a moz-
dulatokat nemcsak kertlém, de a
kezem torzuldsa miatt mar nem is
tudom megtenni. A legelkeseritébb
az volt, hogy fajdalmasan tudtam
leguggolni, de mar nem tudtam fel-
allni.

A szembesllés a ténnyel, a faj-
dalommal odaig fajult, hogy a tér-
demre esve sirni kezdtem. A dok-
torné felsegitett, megsimogatott és
annyit mondott:

.Draga Holgyem a legjobb
lesz, ha On otthon marad, és vigyaz
magara!”.

Két hét mulva megjott az ered-
mény — leszazalékoltak.

Nem lepddtem meg, amilyen
rosszul éreztem magam, gondol-
tam, hogy ez fog torténni.

s z am

A munkahelyemen rengeteg flug-
g6ség volt az asztalomon. Tudtam,
ha most felallok, sok embernek sok
nehéz orat hagyok hatra. Szerettem
volna ugy elmenni, hogy ne hagyjak
gondot magam utan. Még nyolc ho-
napot maradtam, és utdna adtam be
a kérelmemet a Nyugdijfolydsitéhoz.

Kozben fajdalmaim valtozatla-
nok voltak. A korzeti reumatolégia
tovabb prébalkozott Ujabb gyogy-
szerekkel, tobb-kevesebb sikerrel. A
doktorné egy id6 utan azzal a szan-
dékkal utalt be az ORFl-ba, hogy ha
valahol Ujszer(i kezelést kaphatok,
akkor az csak ott érhet6 el.

Vizsgalati eredményeim alapjan
igy kerlltem Onhdz, Doktor Ur és
egy fiatal kollégajahoz. Akkortajt in-
ditottak Onok klinikai gyogyszervizs-
galat keretében a biologiai terapias
kezeléseket. Bekerlltem az egyik
vizsgalati csoportba.

Kétségek kozott vivddva, de tele
voltam reményekkel, hogy csak
jobb lehet. Inflzibban kaptuk a
gyogyszert, mindig mi harman: Ma-
rika, Irénke és én. Korrektll tajé-
koztattak minket a feltételekrdl, ko-
riiményekrél, lehetséges hatasok-
rol. Tudtuk, hogy kisérlet, mindenki
mas adagot kaphat, s6t az elején
lesz, aki semmit sem kap.

Az els6 két kezelés utan kezdtem
érezni, hogy az alland6 gydgyszerek
kozUl csak a legsziikségesebbe-
ket, illetve a megallapodas szerinti
gyogyszereket kell csak szednem.
Nem volt sziikségem mar szteroid-
ra, ennek nagyon orultem.

Az infaziés kezelések kilenc al-

kalommal, 6t-hat oOras fekvést je-
lentettek. De az Onok fellgye-
letével, és a magunk humoraval
megprobaltuk konnyen viselni. Egy
alkalommal megkértik Ont, mesél-
jen neklnk arrél, mi is torténik ve-
IUnk most, pontosabban, miis az a
gyogyszer, amit kapunk.
_ldénk volt, kivancsiak voltunk, és
On lelkesen, kissé tudomanyosan
egy Oran keresztll elmagyarazta
neklink, hogy egerekbdl szarmazd
fehérjékbd6l készllt a gyogyszer és
milyen mechanizmus kapcsan hat
a betegséglinkre. Azt is megtudtuk,
hogy az inflzién keresztll kapott
adagok mindenkinél masok voltak,
a pontos mennyiségeket még Onok
sem ismerték.

Miutdn On kiment, révid csend
utan Irénke leegyszer(sitve, 0Osz-
szegezve a hallottakat csak annyit
mondott:

. 2 0 05 d ecember

- ,Ha hazamegyek, és a macs-
kam megtamad, tudni fogom, hogy
biztos kaptam ma valamit!”-

A kezelés Ugy tlint, nalam valt be
a legjobban. Fajdalmaim csokken-
tek, a vérképem is javult, az idén-
ként 110-es slllyedésem szinte mi-
nimumra, 10-es érték ala esett.

A bazis gybégyszer és minima-
lis fajdalomcsillapitd segitségével
féken tartom az idénként el6tling
fajdalmaimat. A torzuldsok sajnos
visszafordithatatlanok, de ez legyen
a legnagyobb baj.

Ez 2002-ben volt. Nem tudtam,
ram hogyan és meddig fog hatni a
gyogyszer, de kaptam egy esélyt,
és ugy tlnik par évet, hogy kony-
nyebben viselhessem betegségem,
amelyr6l mar t6bbszér hallottam
Onoktdl, hogy teljesen meggyodgyul-
ni szinte nem is lehet, de a tinete-
ket elviselhetébbé lehet tenni.

Rendkivil szerencsésnek mond-
hatom magam.

Igaz, hogy sok orvos kezelt, de a
maga maddjan és terlletén minden-
ki tudta és tette a dolgat.

Csak koszdnetet tudok monda-
ni nekik azért, hogy végil megkap-
hattam a szamomra legeredménye-
sebb kezelést.

A kezelés utan, a sok Utveszt6-
bél kikerllve, amikor megkérdez-
tem Ont, maradhatok-e tovabbra is
a betege, — On ezt teljesen termé-
szetesnek vette.

Ez a betegség rendszeres ellen-
Orzést kivan, igy sokat talalkozunk.
On a leletek tikrében szinte min-
dent pontosan lat és tud rélam. En
csak megerdsitem az allapotom-
mal, hogy a biol6giai terapia meny-
nyire hatott.

De meddig? Kicsit slr(isddnek a
fajdalmaim, de nem vészes. Kicsit
emelkedik a slllyedésem, de még
ez sem vészes. Meddig tarthat ki
ez az allapot? Tud valami biztatot
mondani? Amit eddig mondott és
igért, bevalt.

Koszonom,

— hogy mozogni tudok,

- hogy eltiintek alehangolo, élet-
unt gondolataim,

- hogy oda tudok figyelni a csa-
ladomra, masokra

- hogy nem ,,100%-osan”, de em-
beri médon élek

— és hogy idénként még boldog
is lehetek

Koszonom!
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Betegjogok

Dr. Rojkovich Bernadette

Motto: ,,A beteg lidve legyen a legfébb torvény! — Salus aegroti suprema lex”

Az el6z6 szamban a beteg ember személyiségének,
emberi méltésaganak tiszteletben tartdsa kapcsan
mar volt arrdl sz6, hogy ez a jog nagyon kdnnyen sé-
rllhet az egészségligyi ellatas soran. Az emberi mélto-
sag tiszteletben tartdsadhoz hozza tartozik, hogy a beteg
személyes szabadsaga csak nagyon indokolt esetben
korlatozhatd, csak a sziikséges orvosi beavatkozasokat
lehet elvégezni, hogy felesleges szenvedést, fajdalmat,
kellemetlenséget ne okozzunk, a beteg szeméremér-
zetére a vizsgalatok soran tekintettel kell lenni. Persze
mindenki érzi, hogy az emberi méltésag ennél sok-
kal tobbet jelent. Sokan feltehetik a kérdést, hogy
hogyan beszélhetlink emberi méltdésagrél betegség,
szenvedés és fajdalom kozepette?

A mozgasszeni betegségekre jellemzé kronikus fajda-
lom és mozgaskorlatozottsag okozta szenvedés termeé-
szetesen nagyon befolydsolja hangulatunkat, életked-
viinket, a rokonokkal és baratokkal valé kapcsolatunkat.
Ha az allando fajdalom eluralkodik rajtunk, megvaltoztat-
ja, atalakitja az életlinket. Ugy érezhetjik, hogy a fajda-
lommal és betegségilinkkel magunkra maradtunk. Sokan
felteszik azt a kérdést, hogy miért éppen minket sujt a
betegség és szenvedés? Ha mar idaig eljutottunk, akkor
éppen itt az ideje végiggondolni életlinket és megkeresni
a megoldast, hogy kilabaljunk a bajbdl. A reménytelen-
ség érzését le kell kiizdeni, mert van segitség.

Koszonijiik az ORFI 20 betegének, koztlik szamos rheu-
matoid arthritises betegnek, hogy szeptember 10-én fel-
aldoztak szombat délutanjukat, és az Eurépai Reumael-
lenes Liga X. Jubileumi Mozgasszervi Ultrahang Kurzusa,
a szamos, eurdpai és nem eurdépai orszaghdl érkezett
ultrahang diagnosztikat tanulé reumatolégus rendelke-
zesére alitak, s azok vizsgalhattak izlleteiket. A tanfo-
lyamra a Sofitel Atrium Hotelben kerdlt sor, szeptember
9 és 11-e kozott. Az oktatok, a mozgasszeni ultrahang
diagnosztika vilagszerte legkivaldbb mUivel6i, 0sszesen
19-en, szintén szamos orszaghdl érkeztek hozzank.

Sajnos a magyar reumatolégusok kozlil csak ket-
ten vettek részt a kurzuson. Az ultrahang készllékeket
gyarté cégek 13 késziiléket bocsatottak a tanfolyam
rendelkezésére, melyeken a kollégak gyakorolhattak.
A betegek szombaton 15 6ratol 19.30-ig alltak ren-
delkezésre, s kivivtak mind a hallgaték, mind az okta-
tok elismerését és koszonetét.

Az ultrahang vizsgalat teljesen kockazatmentes,
viszonylag olcsé diagnosztikai eljaras, mellyel az izl-

A betegjogok kozé tartozik a szabad orvosvalasztas.
Ha éllink ezzel a lehetéséggel, akkor a valasztott hazi-
orvos minden szakmai és emberi segitséget meg tud
adni. A reumatolégus és a haziorvos jé egylttm(ikodé-
se is a beteg javat szolgalja.

Mi is segithetlink magunkon azzal, ha végiggondol-
juk és tisztazzuk magunkban azt, hogy mi is a 6 oka
elkeseredettséglinknek? A fajdalom erdssége? Ezt le-
het gydgyszeresen enyhiteni. Vagy a kronikus fajdalom
csOkkentette tlroképességiiket? A kronikus fajdalmat
is lehet befolyasolni, ennek lehetéségét a kezelborvos-
sal kell megbeszélni. Talan segit elviselni a fajdalmat
az, ha tudjuk, hogy a fajdalom a szervezet jelzésére
szolgdl, igy a fajdalmas testrészt megdvjuk a tulterhe-
léstdl. Vagy a krénikus fajdalom és mozgaskorlatozott-
sag miatt elszigetelédtlink és maganyosak lettlink?
Akkor itt az ideje, hogy megtegylk az elsd lépést csa-
ladtagjaink, barataink felé.

Mindenki boldogsagra torekszik, rajtunk mulik,
hogy megtalaljuk-e. Emberi értékiink és méltésagunk
nem az egészséglinkon, fiatalsagunkon, szépségin-
kon mulik, hanem vellink sziletetten beliilrél fakad.
A beteg, maganyos ember példamutaté élete értéke-
sebb lehet, mint egészséges tarsaiké. Minden em-
ber életét és méltosagat megilleti a tisztelet és
a védelem.

letek gyulladasa, karosodasa koran felismerhetd, hi-
szen a modern készllékekkel mar %2 mm-nél kisebb
porchianyok is lathatok. Ultrahang-vezérléssel a legki-
sebb izlletek, vagy a legmélyebben fekvé izlilet, a csi-
poiziilet is pontosan, sériilésmentesen injekcidzhato.
Az izlleti injekcidzas technikajat a hallgatok pulyka
combokon gyakoroltak.

A tanfolyamot a Magyar Reumatologusok Egyestile-
te és a Csont és lzllet Evtizede Alapitvany tAmogatta.
Ez utobbi alapitodja, Szabdéné Dul Katalin, rheumatoid
arthritises beteg szintén meglatogatta a tanfolyamot,
melyet Dr. Poor Gyula professzor, a Magyar Reumato-
logusok Egyestlete elndke, Dr. Balint Géza, a Csont és
Izllet Evtizede hazai koordinatora, valamint Dr. Balint
Péter, a tanfolyam szervezéje nyitott meg.

A kongresszus magas szakmai szinvonalat, kit(né
szervezettségét mind a hallgatdk, mind az oktatok
magasra értékelték.

(A tanfolyam szervez6i)
4
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Hirek

Az egyeslletek, klubok az alabbi programokkal varjak tag-

jaikat:

A matészalkai Reumas betegek klubja (Kérhaz u. 2-4.)

tervezett programjai 2006. januar-aprilis kozott:

e Januér: Az éves programterv ismertetése; Gyogytorna
(Viszlainé Pasztor Gabriella gyogytornasz vezetésével)

 Februar: Szocidlis rendeletek ismertetése (Tokodi Judit);
Muzeumlatogatas

* Marcius: Derékfajdalom (Dr. Vadon Ferenc reumato-
l6gus); Eset megheszélés

* Aprilis: Valtozé kor a nék életében (négydgyasz szakor-
vos); Javaslatok, észrevételek

Zalaegerszegi Csontritkulasos Betegek Egyesiilete

(Disz tér 7.) a kovetkez6 alkalmakra hivja tagjait:

2006. januar 2.: Kozgyllés — beszamold a 2005. évi mun-

kardl; 2006. februar 6.: Egészséges taplalkozas — életvi-

teli tanacsok (termékbemutatd — a biocsira jelentésége);

2006. mércius 6.: A lakossag szocialis helyzete — szocidlis

valtozasok; 2006. aprilis 3.: A csontritkulas szovédményei,

a betegség kezelésének fizioterapias lehetdségei.

A Bechterew (mas néven Reuma vagy SpA + RA) Klub

2006 tavaszi programja:

A klubnapok helye és idépontja: ORFI Lukacs épulet fold-

szinti klubhelysége (Frankel Le6 Ut 25-29.), minden ho

masodik keddjén 16 orai kezdettel.

Januar és februar: téli szlinet.

Klubfoglalkozasok: marcius 14., aprilis 11.

Mint az elmult években is, a klubnapok alkalmaval tajékoz-

tatast adunk és kapunk az egyeslileti hirekrdl, a benniinket

érintd rendeletekrdl, gyodgyaszati kérdésekrdl. Az eléadok és

a témak még nem véglegesek. Az eléadasok utan lehet kér-

dezni, vitatkozni, tapasztalatot cserélni. Szeredi Mikl6s klub-

titkar (06-1/319-0514) és dr. Majtényi Sandor klubvezetd

(06-1/358-1274) szivesen adnak néhany nappal a klubosz-

szejovetel el6tt felvilagositast az eléadasok témajarol.
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Peth6é Gaborné

A Mozgaskorlatozottak Ozdi Varosi Egyesiilete 2006.
aprilis 29-én szombaton a Varosi MUvelddési Kozpontban
tartja éves Kozgylilését.

A Rheumatoid Arthritises Betegek Egyesiiletének
2006. év els6 félévi programja:

Februdr 3.: RA és a sziv- érrendszeri betegségek; marcius
3.: A betegség ellatasanak mindéségi kovetelményei; aprilis
7.: Gydgyhatasu készitmények; majus 5.: A taiji elmélete
és gyakorlata; junius 3.: (Hajo)kirandulas.

A rendezvényeket a Budai Irgalmasrendi Korhaz, Frankel
Leo u. 31. féldszintjén tartjuk minden hénap elsé péntekén
délutan 2 érai kezdettel.

A nyertes:

A Reuma Hirad6 masodik szamaban kozzétett kereszt-
rejtvényre 10 helyes megfejtés érkezett. A beklldék ko-
z(l a sorsolas Dormany Jézsefnének kedvezett. Szdmara a
konyvjutalmat postan juttattuk el.

A SpringMed Kiad6é 6rommel tajékoztatia a Reuma Hiradd
kedves Olvaséit, az Egyeslletek és Klubok vezetdit, hogy a
SpringMed Betegtajékoztatd Konyvek — REUMATOLOGIAI® so-
rozatban mar harom betegtdjékoztatd konyvet jelentetett meg:
1. Derekfajas, isiasz — tanacsok fiataloknak és id6sebbek-
nek, Dr. Apathy Agnes, 2005, 1280 Ft
2. Osteoporosis — A csontritkulas megelézése és kezelése,
Dr. Tamasi Laszl6, 2005, 1280 Ft
3. Reumatoid artritisz, Dr. Szekanecz Zoltan, 2005, 1680 Ft
Kiadonk a fenti arakbol 40% kedvezményt tud biztositani
abban az esetben, ha az Egyeslletek, Klubok 0sszegyjtik
tagjaik igényét konyveinkre, és azt egy kdz6s megrendelés-
ben tovabbitjak felénk. Tovabbi informacioért kérem, ke-
ressenek bennlinket az alabbi elérhetéségeken: SpringMed
Kiadd Tel.: (06 1) 279-0527, Fax: (06 1) 279-0528,
E-mail: info@springmed.hu, www.springmed.hu,
Bemutatéterem: 1114 Budapest, Mészoly u. 4.

A ,Magyar Reumatologia Haladasaért” Alapitvany kérése

Kbézhasznu Alapitvanyunk szamos terileten igyekszik a betegek gondjain segiteni (betegségismertetok,
betegljsag, gydgytorna, gyogyszertamogatas, betegldiltetés, felvilagositd oktatasok).

Nagyon szeretnénk a Reuma Hiraddt egyre tobb példanyban kiadni, egyéb tevékenységeinket fenntartani,
s6t béviteni. Ehhez kérjiik az Onok, illetve hozzatartozdik, barataik tdmogatasat.

Amennyiben egyetért kozhaszni céljainkkal, tamogassa az MRA-t személyi jovedelemadojanak

1%-val! Adoszam: 19016443-2-41

A felajanlasokért elére is koszonetlinket fejezziik ki. Ha egyéb tamogatast is tudnak adni, bankszamla-
szamunra kiildjék: 10200885-32620047-00000000, koszonjiik.

Mint kbzhasznu alapitvany, a befizetetett 6sszegrél adolevonasra jogositd igazolast adunk.

Az alapitvanyunknak kildott adomanyukat megtiszteltetésnek vesszik és kdszonettel fogadjuk.

Gonczi Csabané dr.
az MRA Kuratoriumanak elnoke

Dr. Merétey Katalin
MRA Ugyvezet0 igazgatd
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Tudja-e?

Kulonleges fogyaszto
teak

Az aromas flszerek felgyorsitjak az anyagcserét.
Segitik a hormonok és az enzimek termelését,
hogy mielobb beinduljon a zsirégetés. Kovetkez-
zenek izgalmas izii teak, aldasos hatassal!
H Csalantea — gyombérrel
Viztelenit és méregtelenit. Optimalizalja az anyagcse-
rét és az emésztést; az egész hormontevékenységet a
zsirégetés szolgalataba allitja.
Elkészitése: Forraljunk fel két liter vizet, ontsink le
vele 25 g csalanlevél teat. Hagyjuk azni tiz percen at.
Kdzben pucoljunk meg 2 dkg friss gydmbért, reszeljik
le, és tegylk kancsOba vagy termoszba. Szlirjik ra a
teat. Kevés mézzel izesithetjuk.
B Mate tea - kardamommal
CsOkkenti az éhségérzetet, er6t ad azokon a napo-
kon, amikor koplalunk vagy kevesebbet eszink. Cse-
kély koffeinje aktivizalja az anyagcserét, beinditja a
zsirégetést és a viztelenitést segité enzimek muikodé-
sét. A kardamom pedig munkara fogja az emészt6 en-
zimeket, amelyek gyorsan feltorik a zsirraktarakat.
Elkészitése: Torjlink dssze 10 szem kardamomot, re-
szeljuk le egy fél citrom héjat. Mindkett6t tegylk fel
féni 2 liter vizben. A fézettel 3 perc utan Ontsiink le
20 gramm mate teat. Hagyjuk allini 10 percig, majd
sz(irjuk le.
H Lapacho tea - anizzsal
Lapacho tea — az indianok gyogyité kéregtegja. Szin-
tén gazdag asvanyi anyagokban; erdsiti az immun-
rendszert. Karamellas ize van.
A lapacho az indianok 6si gyégyszere. Segiti az emész-
tést, optimalizalja az anyagcserét. Tartalmaz kalciu-
mot, vasat, szelént.
Elkészitése: Egy nagyobb fahéjdarabot és 2 evOkanal
anizsmagot torjink 6ssze mozsarban. J6 2 liter vizzel
forraljuk fel, hagyjuk egy percen at gyongyozni. Majd
a leszlrt 1ével forrazzunk le 20 gramm lapacho teat.
Hagyjuk allni kérllbelll 5 percet, majd szlrjlk le.
Forras: http://www.mindmegitta.hu

Dr. Marko Béla

Elegendo kalciumbevitel taplalkozassal

Napi kalciumsziikséglet:

10-14 éves korban 1200 mg
25 éves kortdl a valtozas koraig 1000 mg
A valtozas koraban 1200 mg
A valtoz6 kor utan 1500 mg

Tejtermékek:

Folozott tej

Aludttej, kefir

Juhturo, juhsaijt

Omlesztett kockasajtok

Eidami, ementali, parmezan sajt
Halak, hlvelyesek:

114 mg/ 100 g
120 mg/ 100 g
400 mg/ 100 g
500 mg/ 100 g
800 mg/ 100 g

Olajos hal 270 mg/ 100 g
Bab 106 mg/ 100 g
Lencse 74 mg/ 100 g
Egyéb élelmiszerek:

Paraj 133 mg/ 100 g
Soska 113 mg/ 100 g

Petrezselyem zoldje 245 mg/ 100 g

Mak 968 mg/ 100 g
Kenyér (rozs) 30 mg/ 100 g
Szeder 52 mg/ 100 g
Banan 110 mg/ 100 g
Szdbja liszt 200 mg/ 100 g

Késziilt a Magyar Gydgytornaszok Tarsasaga kiadasaban
az Egészségligyi Minisztérium tamogatasaval.

Degeneracio, gyulladas az iziiletet rontja, a RTG a korképet jol azonositja!

Osteoporosis
Feny6fa a haton,
jellegzetes tlnet,
Mig a fa névekszik
a gerinc 6sszemegy!

A csigolya roppan,
a combnyak meg torik,
Ha a csonts(ir(iség -2,5-re esik.
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Egészsegugyi
Kisokos

A betegek részére tarsadalombiztositasi hozzajaru-
lassal rendelhetd gyogyaszati segédeszkozOk szinte
folyamatosan valtoz6 rendelhet0ségi szabalyaiban el-
igazodni a szakorvosok szamara sem mindig egyszer(.
Néhany - a betegek altal a sajtobdl is ismert — vissza-
élésnek is kdszonhetden szigor( szabalyok rogzitik a
segédeszk0zok rendelésének maédjat.

Az alkalmanként tdbb szazezer forint értékl eszko-
zOk rendelését ellendrzi az egészségbiztositasi pénztar
(OER illetve helyi megyei szervei a MEP-k) egyrészt
az orvos részérdl (jogosult volt-e a rendelésre szak-
terllete, munkahelye alapjan), méasrészt a beteg ol-
dalarél (rendelkezik-e TAJ szammal és igy jogosult-e
segédeszkOz vényre torténd felirasara vagy példaul
kdzgyogyellatas terhére tortend rendelésre, nincs-e az
egyes gybgyaszati segédeszkdzokre megallapitott Ggy-
nevezett kihordasi idén bellll az Uj eszkoz felirasa).

A reumatologus szakorvos altal felirhatd segédesz-
kdzok tobb csoportra oszthatok.

Az egyik csoportba azok az elektromos izominger-
|6 készllékek tartoznak, melyek a gyengllt, bénult
izomzat erésitését hivatottak elésegiteni, mindaddig,
amig az izomzat ereje mar lehetévé teszi a jéval ha-
tékonyabb aktiv izomerdsités (gydgytorna) végzését. A
készlilékeket 60-120 hénapig ismételten nem lehet
Gjra feliri.

A masik csoportba a kilénbdzé fizok (nyaki- hab-
szivacs és merev mUlanyag, deréktaji, illetve derék-
taji-hati) tartoznak, ezek kihordasi ideje altalaban 12
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Dr. Héjj Gabor

az ORFI Médszertani és
Mindségbiztositasi Osztalyanak vezetdje

honap. Kihordasi idén belll azonos termékcsoportba
tartoz6 segédeszkdz akkor irhatd fel, ha a beteg al-
lapotaban dokumentalt valtozas allt be. (19/2003
ESZCSM rendelet 6 § 2.3 bekezdése alapjan). A fu-
z06k kozOtt van méretsorozatos, a betegre adaptalha-
to, illetve egyedi mintavétel alapjan készithetd.

A harmadik csoportba a felsé végtag (vall, konyok,
csuklo, ujj) izlleteinek rogzitését, tehermentesitését
szolgald eszkodzOk (ortézisek) tartoznak, melyek kozul
a reumatologus leginkabb a csuklé tamasztasat illet-
ve a kéz ujjainak rogzitését szolgaldkat rendel izlleti
gyulladas, inhlvely-gyulladas vagy sérilés, ezt kovetd
mUtét esetén. A felsoroltak kozott — a fliz6khdz ha-
sonldan — van méretsorozatos, a betegre adaptalha-
1o, illetve egyedi mintavétel alapjan készithetd.

A segédeszk0zok negyedik csoportja a személyes
mozgas segédeszkdzei, melyet kopasos, gyulladasos
elvaltozasok vagy akar sérllések utan rendelhet a ja-
ras biztonsagat, az izliletek tehermentesitését elése-
gitend6: allithaté tambot, manko, jarékeretek kilon-
h6z6 fajtai.

Az 6tddik csoport a mindennapi életet megkonnyi-
té — nemegyszer azt alapvetéen lehetévé tevd eszko-
ZOké: példaul a kiilonboz6 flrddszobai segédeszkdzdk
(kapaszkodd, furdékad Ul6ke, WC kapaszkodd) tartoz-
nak ide.

A reumatolégus sajnos nem rendelhet szoba WC-t,
de a WC Ul6ke magasitasat — igy a lellést, felallast
megkonnyité — WC l6ke magasitot sem.

Keresztrejtvéeny

Készitette: Dr. Ratkd Istvan

Vizszintes: 1. Mi segjthet
csOkkenteni  kopasos izlle-
ti panaszait? (zart betlk: T,
U, C, O, E) 8. E-vel a végén
belvarosi szalloda. 9. In das
(német) Osszevonva. 10. Ke-
vert német varos. 13. Modern
spanyol fest6. 14. Hajojavitd
kikot6. 16. Azonos betlik 18.
Fézeléknovény 19. Orosz il-
luzionista. 21. Orosz férfinév.
23. Napszak. 25. Ekezet nél-
kil egy magyar orvos neve
(Ferenc). 27. Tisztogat, ren-
det rak. 29. Baszk terrorszer-
vezet. 31. A nagy varazsléé.
32. Amerikai ir6 (John).

Figgoleges: 1. Egy Jozsef
Attila vers cime (és kezddso-
ra). 2. N6i név. 3. Gorog ze-

neszerzd. 4. ... perec. 5. Egy
régi pesti varosrész neve. 6.
Kett6s betl forditva. 11. Tyuk
népiesen. 12. Forditott szol-
mizaciés hang 15. Fol, foldo-
bott ... (Ady). 17. KL. 20. Ha-
tarozoszo. 22. EJA. 24. T-vel
az elején ital. 26. Levagasra
nevelt diszné. 28. |-vel az ele-
jén halivadék. 30. Alldviz.

Bekiildendé a vizszintes
1. megfejtése postan (MRA
1023 Budapest, Urdmi wu.
56.) legkésbbb 2006. januar
20-ig.

A helyes valaszt bekUildék ké-
z0tt Gydgysarok vasarlasi utal-
vanyt sorsolunk ki.





