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Rozcestnik
aneb mam RS
a co dal?



Nejsi-li pfipraven zmeénit svuj zivot,
nemuze ti byt pomozeno.

Hippokrates



REKLI VAM, ZE MATE ROZTROUSENOU
SKLEROZU A NEVITE UPLNE PRESNE,
CO TO OBNASI A CO S TiM DAL?
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RS (roztrouSend skleréza) je i v dnesni dobé opredena fa-
dou mytd. Je to diky kombinaci nevédomosti s informacemi
o chorobé, jak probihala pred desitkami let, kdy neexistova-
la Zadna efektivni lécba. Tato smés je prospikovéna kusymi
informacemi o tom, co o chorobé dnes vime, v kombinaci se
zaruCenymi ,,JéCebnymi“ postupy Sarlatdnti a neomalenych

Co tedy RS vlastne je?

Je to porucha imunitniho systému, pri které systém, ktery
normalné zajist'uje nase hladké preziti v zevnim prostie-
di, otoci své zbrané proti vlastnimu télu, rozpozna nékteré
struktury mozku a michy jako nepfitele a zatito¢i na né. Jeho
zbrani je zanét. RS je tedy autoagresivni (autoimunitni) z4-
nét v centralni nervové soustavé (mozku a miSe). LoZiska
zanétu mohou postihnout rizné struktury CNS (centrélni-
ho nervového systému), nejcastéji oc¢ni nerv, drahy vedouci
pokyny pro hybnost, koordinaci a plynulost ohybu, drahy
fidici vymeéSovani. Doprovodnymi znaky zénétu jsou tina-
va, deprese, mensi kognitivni vykonnost. Nemoc se projevi
jako vznik novych neurologickych priznakd, které trvaji
dny az tydny a mohou zpocatku samy vymizet. Tomu Fi-
kame ataka (relaps, exacerbace). MtiZe nasledovat rizné
dlouhé obdobi bez priznakt (remise), pak se dostavi dalsi
ataky. To je typické pro tzv. relaps — remitentni prabéh ne-
moci, kterym RS zacind asi u 85 % pacienti. Béhem let se
nienim tkané v mistech zanétu (obalu nervovych vlaken
— myelinu, a samotnych nervovych vlaken, axond) vycer-
pavaji rezervy CNS a objevuje se trvald invalidita, ktera

podvodnikd, ktefi vidi snadnou piileZitost vydélku na ne-
Stésti druhych. Nové diagnostikovany pacient (nebo ¢lovék
s podezfenim na RS) je tak Casto ztracen a zdeprimovan
hned na zacétku cesty. Zvlasté tehdy, pokud spoléha na in-
ternet jako na zdroj ,,zarucenych“ informaci.

postupné nardstd. To je stadium sekundarni progrese. Je
charakterizovano predevsim snizujicim se dosahem chtize.
Asiu 15 % pacientt (vétSinou starSich a vétSinou muz) do-
chazi rovnou k tomuto narGstu invalidity. Tomuto pribéhu
fikdme primérni progrese.

Nemoc zacina nejcastéji ve véku 20 — 40 let. Jeji vyskyt se
zvysuje s narustajici zemépisnou $itkou. U nas RS postihu-
je asi 170/100 000 obyvatel. Vyskyt nemoci se celosvétové
zvysuje, ziejmé vlivem faktort Zivotniho prostfedi a Zivot-
niho stylu.

Pricina nemoci neni znama. Asi za 30 % nemoci jsou zod-
povédné geny urcujici funkce imunitniho systému, zbytek
je ovlivnén zevnimi faktory, z nichZ nejvice probadané jsou
infekce EB virem, nedostatek vitaminu D a koufeni. Funkce
imunitniho systému je ve svém vyvoji vyznamné ovliviio-
vana mikrobiomem stfeva (sloZenim mikrobd ve stfeveé),
proto vliv stravy bude ziejmé také dtileZity.



Jak se RS diagnostikuje?

Diagnoza RS je zaloZena na priikazu diseminace chorob-
ného procesu v Case a prostoru. Diagnostika RS spociva
v prikazu neurologického postiZeni slucitelného s RS,
a potvrzuje se pomocnymi vySetfovacimi metodami: MR
(magnetickou rezonanci) a vysetfenim mozkomiSniho
moku. MR ukazuje strukturalni postiZzeni — loziska zéanétu,

Lze RS lécCit?

ANO. Lécba ma ale mnoho slozek, mnoho tvari. Pacient
hraje v 1é¢bé zcela zésadni roli.

Lécba akutni ataky — vysoké davky kortikosteroidd (odvo-
zenych od hormont kiiry nadledvin). Lécba mé byt zahdje-
na co nejdrive. Pokud tedy nové priznaky (nebo névrat ¢i
zhorSenti starych, ale jiZ stabilizovanych) trvaji 24 hodin bez
pritomnosti infekce, horecky, prehrati, je tfeba obratit se na
svého lékare.

Dlouhodobé 1é¢ba — ke sniZeni poctu atak a oddéleni inva-
lidity. Od zacatku 90. let se objevila fada 1ékd, které maji za
sebou klinické studie, v nichZ byl prokazan jejich efekt na
sniZeni poCtu atak. Maji rizné nezadouci ucinky a je tieba
o nich diskutovat s Vasim oSetfujicim lékafem v RS centru,
ktery ma zkuSenosti s jejich pouZitim. SniZeni poctu atak
vede jednoznacné k oddéleni invalidity a sekundarni pro-
grese nemoci. To prokazaly registry, v nichZ jsou sbirana
data o pacientech v bézné klinické praxi. Od r. 2009 mame
i v CR moznost zahajit 1é¢bu léky modifikujicimi pribéh
onemocnéni (DMD - diseasemodifyingdrugs) jiZ po prvni
atace (tzv. CIS — klinicky izolovaném syndromu). Nékdy
pacient, ktery se zlepsi do normdlniho stavu pred atakou,
véha4, zda potiebuje zah4jit 1écbu, kterd ho mtize obtéZovat,
kdy?Z se citi zcela zdrav. Dnes uZ je mnoho dat ukazujicich,
Ze pacienti, ktefi 1écbu nezahdjili, méli horsi neurologicky
stav mnoho let poté oproti tém, ktefi 1écbu zahjili.

mozkomisni mok pak imunitni z&nétlivou povahu choroby.
Evokované potencidly mohou informaci oviceloziskovém
postizeni doplnit. Zaroven je nutno vyloucit jakékoli jiné
onemocnéni, které by dané neurologické priznaky mohlo
vyvolat.

Pokud neni zahdjena 1écba dostatecné uicinna, ataky se
objevuji nadale a neurologicky stav se zhorSuje, je tfeba
1écbu zménit. To se posuzuje nejdiive pil roku az 1 rok
po zahdjeni lécby a lze k tomu dobte vyuZzit i magnetickou
rezonanci.

Cilem lécby je

zcela omeazit
aktivitu zanétu.

Lécba symptomd. I kdyZ ataka odezni, mohou nékteré ob-
t&Zujici symptomy pretrvavat. Radu z nich Ize zmimit tzv.
symptomatickymi léky, které nefesi podstatu nemoci, ale
usnadniuji Zivot s ni. Mohou to byt 1éky ovliviiujici zvySené
svalové napéti s kieCemi ve svalech, obtiZze s mocenim, de-
presi, neprijemné brnéni. Tyto léky ptisobi velmi individu-
alné a je tfeba s 1ékarem prodiskutovat jejich efekt versus
vedlejsi ticinky, které jsou také extrémné individudlni. Na-
vic nékteré symptomy se daleko snaze ovlivni fyzioterapii
a psychoterapii.



Zmena zivotniho stylu
anebo co muze pacient
udélat sam pro sebe.

Casto ma pacient pocit, Ze celd 1é¢ba je jen v rukou lékare
a on je pouze pasivnim piijimajicim. Tak to ale je v medici-
né jen vzacné, ackoli zapadni medicina tak mdZe na prvni
letmy pohled vypadat. V pripadé jakékoli chronické nemoci
je to ale velky omyl. Aktivni (védomy) pacient vybaveny
spravnymi informacemi a akceptujici svou dlohu v 1éceb-
ném rezimu, miZe vyznamné ovlivnit nejen kvalitu svého
Zivota, ale i priibéh nemoci.

Prvnim krokem na této cesté je prijeti nemoci (viz dale).
Pak je tieba shromazdit ty spravné informace, které mohou

Systém péce )
o pacienty s RS v CR
aneb Kdo mi pomuze?

S prvnimi obtiZemi se pacient mtiZe obratit na svého prak-
tického 1ékare nebo pfimo neurologa, event. ocniho lékare.
V dalsi fazi planuje neurolog pomocna vysetieni k ovéreni
diagnézy ci vylouCeni ostatnich pricin obtizi. Pokud se RS
potvrdi, je nemocny odeslan do RS centra, kterych je v CR
15. Lécba akutnich obtiZi miiZe probéhnout jak u neurologa,
tak v RS centru.

VRS centru je ovérena diagndza, eventudlné doplnéna dalsi
potfebnd vySetieni, je rozhodnuto o nutnosti zahdjit 1é¢bu,
a ta je do 4 tydnd u nové diagnézy zavedena. Zde je pak
také sledovan jak tcinek, tak nezadouci ic¢inky 1écby, a 1é¢-
ba je dle potfeby ménéna. Jak prakticky neurolog, tak RS

pacienta vést dal. Informace o nemoci, o moznostech 1éc-
by, o vlivu Zivotniho stylu na vznik, pribéh a 1écbu nemo-
ci, o vyznamu a moznostech péce o psychickou a fyzickou
kondici. A pak uZ jen staci se rozhodnout a jednat. Jednat
ve vlastnim zajmu. Porozumét tomu, co mne nemoc muZe
a ma naucit.

Dtilezité je zaCit s nemoci pracovat hned. Hned na zacatku.
Jinak o navycich a postojich (¢asto zhoubnych) bude rozho-
dovat nemoc, ne—moc, ne ja jako pacient v tymu se svymi
pomocniky.

centrum, miZe doplnit 1écbu o symptomatické 1éky. V RS
centru by také méla byt nabidnuta jak fyzioterapie, tak psy-
choterapie, aby byl pacient podpofen ve své snaze aktivné
a samostatné pro sebe néco udélat. V pripadé nutnosti soci-
alniho poradenstvi je mu v RS centru dan kontakt na piislus-
ného odbornika.

RS centrum tvori tym profesiondld a pacient by si sam sebe
mél vazit do té miry, Ze bude hledat pomoc ¢i odpovéd' na
své otazky vzdy u odborniki.

Je nutné z nasi zkuSenosti dtirazné varovat pred neovéreny-
mi internetovymi informacemi a riznymi ,,chaty*, které se



Casto tvaii jako zkuSeni radci, ale pro mnoho pacienti jiz
znamenaly propad do zbytecné a tézké deprese, ztratu mo-
tivace, nedtivéru k profesiondlim a propad do role ,,0béti“.

Casto tohoto ,,éerného Petra“ prevezme v dobré vife a sna-
ze nékdo z rodinnych prislusnikii a zpisobi vice Skod nez
uzitku. Proto jsou uZite¢né akce poradané pro rodinné pii-
slusniky, kde tito maji moznost korigovat své ,,zarucené“

Pracovni
a volnocasové aktivity

Kromé omezeni nadbyte¢ného stresu neni diivod pfi stano-
veni diagnézy RS ve vétSiné piipadi ménit pracovni zafaze-
ni ¢i volnocCasové aktivity. Obecné doporucujeme vyhnout
se jen nadhranicni zatézi. Moderni 1éky maji za cil udrzet
pacienta v b&znych Zivotnich aktivitich. Uvahy o invalid-
nim diichodu nejsou v tomto obdobi nutné.

informace a zazracné, zarucené prirodnilécebné prostiedky
s odborniky.

Neékdy se pacient nebo rodinny prisluSnik obava sverit 1éka-
fi. Snadno miize vyuzit i kontaktu zkuSené RS sestry, ktera
ma prislusné vzdélani a je schopna posoudit, ktery problém
je nutno konzultovat s 1ékarem.

Téhotenstvi

Mélo by byt vzdy plénované, a to po alespori roce stabi-
lizace choroby. Délka kojeni a rychlost navratu k ptivodni
1écbé je véci individudlni diskuze pacientky s odbornikem
v RS centru.

Jakmile se pacient vzpamatuje z diagnozy, zahaji
terapii a smiri se s nemoci, je dobré, aby se zapojil
do nékterych spolecenskych aktivit. Je prokazano,

ze pacienti s RS, kteri vénuji ¢ast svého volného
casu charité, laické podplrné organizaci a spiritu-
alité, maji i po letech vyssi kvalitu zivota a mensi
invaliditu.




PROC O SEBE ZACIT PECOVAT

HNED OD ZACATKU?
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Kazdodenni péce o télo i o dusi je dnes (nebo by méla
byt) uz samozrejmym standardem Zivotniho stylu kazdého
z nas. Nemoc neznamena, Ze jiZ nic ne-mtiZzeme ¢i nesmi-
me. Naopak. Ne-moc nas odkazuje k tomu, na co se mdme
ve svém Zivoté — téle — dusi soustredit, co vola o pomoc.
Dobrou péci o sebe a laskavym a aktivnim piistupem ke své

PECE O TELO A DUSI
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Zda se, Ze RS pacienti, ktefi byli zvykli pravidelné cvicit jiz
v obdobi pred onemocnénim nebo zacali ihned v jeho poca-
teCni fazi, maji méné obtiZi v prvnich letech po vypuknuti
onemocnéni. Zfejmé to muZe byt zptisobeno lepsi fyzickou
kondici. Podobné jako vice mentalné naroc¢néjSich volnoca-
sovych aktivit v predchorobi a na zacatku onemocnéni vede
k lepsimu stavu kognitivnich funkci.

Stejné ddleZity vyznam ma i pravidelnd, vhodné vedena
psychoterapeutickd péce. Zakladnim cilem psychoterapie
u pacientti s RS je vést je k tomu, aby se naucili vyuzivat
moznosti a zdroji, které maji, ke kvalitnimu a smyslupl-

nové Zivotni situaci je mozné pozitivné ovlivnit priibéh ne-
moci a kvalitu celého dalSiho Zivota. PrestoZe jste v rukach
profesionalnich zdravotnikti, vas aktivni pristup k 1écbé je
a dalsi terapeutické postupy nebudou dostate¢né G¢inné bez
vasi vnitini motivace.
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nému Zivotu. Podstatna je motivace k tomu, aby se naucili
s nemoci Zzit, dokazali snaset obtize, které s sebou nemoc
i 1écba prinaseji. DuileZitym tikolem terapie je udrZet paci-
entliv zajem o vSechny oblasti jeho Zivota. Pomoci vytvorit
a podporovat jeho spolupréci s 1é¢ebnym tymem. Nékteré
zahranicni studie prokazaly, Ze vhodné vedenou psychote-
rapii (konkrétné kognitivné behavioralni terapii) doslo ke
snizeni poctu zanétlivych loZisek na magnetické rezonanci.
V rtznych fazich onemocnéni se méni dilezitost jednotli-
vych terapii. Méjte vSak na paméti, Ze umélé rozdélovani
duse od téla je neprirozené. T€lo a duSe se navzajem vyraz-
né ovliviiuji a je potfeba na nich pracovat soucasné.
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FYZIOTERAPIE

Pohyb je prirozenou

potrebou kazdého z nas

Pro mnohé nové diagnostikované pacienty je matouci fakt,
Ze i pri relativné nevyraznych ¢i momentalné nepritomnych
problémech je nutna kontinudlni 1écba.

Zminény kruh zacind pocity velkého zklamani a rezigna-
ce, které byvaji spojeny se sniZzenou fyzickou aktivitou.
PostiZeny jedinec ma pocit, Ze vSe je ztraceno a nic nema
smysl. Dostava se do psychického i fyzického utlumu.

Bludny kruh
inaktivity

fyzickd inaktivita

NEMOC

vy, kterd ho nuti k dalsi ne€innosti a odpocinku. Timto
se ovSem nadale sniZuje stav jeho kondice i fyzickych sil
a kruh se uzavira, pricemz je déale potencovan stavy uz-
kosti a depresi. ProtoZe tnava patii u pacientti s RS mezi
stale rychleji do spirdly dalSich obtiZi. Pohybova aktivi-
ta a psychoterapie je prostredkem k obnoveni kondice
a miZe zabranit negativnimu vyvoji.

skutecny ubytek sil

— strach —
— rezignace —

unava

— neduvéra v sebe —

unava

snizena kondice




Moznostnik

— Informace, Ze pohyb pacientim s RS Skodyi, nejsou
pravdivé. Skodi pouze extrémni nadmérné
pretéZovani.

—  Zkuste se zamyslet, jaké sportovni nebo volnocasové
aktivity mate radi.

— Nebojte se poradit se svym lékarem i fyzioterapeu-
tem, co pro vas bude vhodné a jaké jsou zvlastnosti
cviceni u RS.

—  Zacnéte co nejdfive! Cim déle to budete odkladat,
tim t€73i to bude.

— Pozadejte nékoho blizkého, aby Sel (alesporl
z pocatku) sportovat s vami.

— Do pohybovych aktivit miiZete zapojit celou rodinu
a zaZit spoustu hezkych spolecnych chvil. Na druhou
stranu miZe byt cviCebni lekce Cas vyhrazeny pouze
a jenom vam a nikdo nemd pravo vas rusit nebo vam
to vycitat. Myslete na sebe!

— Udélejte ze cviceni Zelezny zvyk, jako je napt.
samozriejmé, Ze si vyCistite zuby.

— Péce o télo vam pomitize ulevit i na dusi.

— Po cviceni se vZdy pochvalte.

— Zkuste vymyslet tfeba jen jeden diivod, proc to
pUjde, nez ztracet ¢as vymyslenim mnoha diivodd,
proc to nejde.

— Atto nejlepsi na zavér: Vyplavenym endorfinim
a pocitu radosti po cviceni se malo co vyrovna!

Neéktera RS centra maji svého fyzioterapeuta. Pokud ne,
hledejte profesiondlni fyzioterapeuty, idealné se zkuSenost-
mi s neurologickymi pacienty.

Kde se muzete
Inspirovat

Komplexni fyzioterapeuticky pohled pro pacienty

s roztrouSenou sklerézou. (Mgr. Anna Steinerova,
MUDr. Martina Kovari; Grifart, Brno, 2012)

Prirucka + DVD pro pacienty, kterd prindsi zakladni
informace o RS a moznostech jeji lécby z rehabilitacniho
hlediska. Prakticky priivodce pro kazdodenni pohybovy
rezim.

Pilates a joga (nejen) pro pacienty s roztrouSenou
sklerézou. (adVitam, 2015)

Prvni ¢dst obsahuje sérii cvikil, které vychdzi u pilatesovy
metody, druhd lekce jsou zdkladni cviky z jogy. MoZnost
objedndni na adrese: AD VITAM, o.p.s., Brnénskd 432,
679 71 Lysice, email: pjadvitam@seznam.cz,

SMS: +420 725 998 628. Cena DVD je 100 K¢ za kus.
Spolu to zvladneme.

DVD pro nove diagnostikované pacienty. K dispozici v RS
centru na Karlove nameésti, v Unii Roska a v RS centru
Ostrava. Ukdzka z DVD na www.prvnikrok.cz

CviCeni p¥i roztrousené skleréze I, IT, ITI. (Martin
Hrabovsky, PeaDr. Petr Tlapak, Mgr. Lucie Sucha,

Mgr. Rendta Vétrovska, Mgr. Klara Novotnd)

Volné dostupné na youtube nebo moznost objedndni na
lucka.sucha@email.cz

CviCeni pfi roztrousené skleréze II aneb Domaci
télocvicna. (MUDr. Blanka Keclikova, Mgr. Lucie
Keclikova; SMS — sdruzeni mladych sklerotikd, 2009)
Prirucka + DVD pro pacienty, pokracovdni predchozi
publikace, opét ve spoluprdci pacientti a fyzioterapeutti
Objednavejte na www.mladisklerotici.cz

Cviceni pri roztrousené skleréze. (Bc. Lucie Keclikov4,
Mgr. Renata Supova, Bc. Petr Reznicek; SMS — sdruzeni
mladych sklerotiki, 2007, 2008)

Objednadvejte na www.mladisklerotici.cz

Prirucka + DVD pro pacienty pripravend ve spoluprdci
lidi s diagnézou RS a fyzioterapeuty vyskolenymi na RS
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PSYCHOTERAPIE

Psychoterapie tu neni od toho, aby za pacienta ,feSila
problém*®, nebo aby mu dévala rady do Zivota. Spi§ ma
¢lovéku pomoci, aby si souvislosti svych potizi uvédo-
mil a naucil se svijj vlastni potencial vyuzivat efektivnéji.
V uzsim smyslu jde o zmény postojt, o sebeuvédoméni
a rozvinuti aktivniho pfistupu k 1é¢bé a vytvoreni no-
vého zdravéjsiho Zivotniho stylu s respektem k nemoci
a k sobé samému.

UslySet diagn6zu RS neni radostny zazitek. Nové dia-
gnostikovani pacienti mnohdy pottebuji hlavné prostor ke
sdileni emoci, naslouchéni a provazeni. Mohou si k psy-
choterapeutovi prijit pro podporu, informace, vyvztekat
se, vyplakat se, popremyslet, hledat odpovédi, srovnat
myslenky, najit motivaci a silu.

Psychoterapie pomahd pacientim pfijmout novou Zivotni
situaci, odpoutava je od chorobného procesu a dava pro-
stor pro zvédomeéni souvislosti mezi télem, pocity a Zi-
votnimi udalostmi, ¢imZ se rozviji vlastni sila k uskutec-
novani novych reSeni a k tvorbé spokojené Zivotni cesty.

Moznostnik

— Byt chvili sdm se sebou v Ustrani a pak si opakovat si
vétu: ,,Zadna kase se neji tak horka, jak se uvari.«

—  Svéfit se nékomu.

— Opatrné se zdroji informaci! Radgji se znovu zeptat
oSettujiciho lékare — spolupacienta — pouc¢eného laika
— kohokoliv, komu dtvéfujete. Vyhledavat kdekoliv
na webu se nevyplaci. Uvédomit si, Ze ne vSe, co je
pséano na webech, je svata pravda. Leckteré informace
jsou tendencni. Jen nékteré informace jsou validni.
Stastni, spokojeni a vyrovnani pacienti se diskuzi na
webech nezucastiiuji.

— Plakat, vztekat se, nebo cokoliv je emocné potieba. To
se prosté smi. A je divné, kdyZ to nékdo neudéla.

— Vzit si neschopenku a mit na sebe Cas.

— Jsou mnozi, ktefi se mnoho let Stvali a nikdy se
poradné nezastavili, aZ z toho onemocnéli — takze je
to vyzva udélat si na sebe Cas, zastavit se a vénovat
se tomu, co je poteba udélat PRO SEBE TED. Ale
pozor! nejde o to pasivné ulehnout a vydat se v nicne-
délani vstfic nemoci.

— Nedélat undhlena rozhodnuti jakéhokoli druhu.

— Pockat, aZ prijde zklidnéni.

— Hledat a uvédomovat si vlastni zdroje sily.

— Vyhledat odbornou pomoc (psychoterapeuta) nebo
zdravou spriznénou dusi.

— Nestydét se. Neobviriovat se.

— Najit rovnovahu mezi odpocinkem a aktivitou.

— Spratelit se s 1é¢bou

— Seznamit se s nabizenymi moznostmi fyzioterapie
specializované na RS

— Znova a znova restartovat optimistické informace



Kde se muzete
Inspirovat

Autogenni trénink
video na www.prvnikrok.cz

Drobnomalby

kniha psychoterapeutky Rendty Malinové (Schubertové),
kterd je sestavena ze skutecnych pribéhti lidi s roztrouse-
nou sklerézou, hovori o tom, jak je dtileZité pri 16cbé této
nemoci propojit télo s dusi.

MiiZete objednat na adrese:
novakova@multiplesclerosis.cz nebo zakoupit

v RS centru na Karlové ndmésti v Praze.

Neéktera RS centra maji svého psychoterapeuta. Pokud ne,
hledejte profesionalni psychoterapeuty, ktefi nabizeji prova-
zeni v t€7ké Zivotni situaci. Kontakty na psychoterapeuty
a psychology se zkuSenosti s pacienty s RS muzete ziskat
ve svém RS centru nebo také na webu www.msrehab.cz
v sekci Kontakty.
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— REKLI VAM, ZE MATE RS A NEVITE
UPLNE PRESNE, CO TO OBNASI

A CO S TiM DAL?

— CHCETE PRO SEBE NECO UDELAT
A NEVITE JAK NA TO?
— POTREBUJETE INFORMACE A POMOC?

Proto jsme pro vas pripravili Uceleny program pro nové
diagnostikované pacienty.

Nemoc se dotyka vzdy vSech slozek Zivota, a proto lécba
vyzaduje komplexni a specifickyterapeuticky pristup jiz od
pocatku onemocnéni (idedlné ihned po ukonceni diagnos-
tického procesu).

V naSem programu vam sdélime vSechny dtleZité informa-
ce o nemoci a lécbé, vysvétlime vam souvislosti komplexni-
ho pristupu a dozvite se vSe o moznostech fyzioterapeutické
a psychoterapeutické péce.

Poskytneme vam moznost setkat se vSemi odborniky 1é-
¢ebného tymu v jeden den, vyslechnout si jejich prednasky
a probrat s nimi vaSe dotazy.

Setkani budou probihat formou jednodennich seminar,
na kterych bude pritomen:

—  lékar

— fyzioterapeut

— psychoterapeut

— socialni pracovnik.

Samostatny prostor budou mit i rodinni pFislusnici

a jejich otazky.

Kazdé dalsi tfi mésice budeme pokracovat tfthodinovym se-
tkanim ,,Klubem“, kde se budou probirat vaSe nové otazky
a zkuSenosti s nemoci.

Dalsi informace vCetné termind jednotlivych
setkani ziskate na:

Renata Malinova — renatamalina@volny.cz
Lucie Sucha — lucka.sucha@email.cz



Clovék je osobné zodpovédny za
vsechno ve svém zivote, jakmile si
uvedomi, ze je osobné zodpovedny
za vsechno ve svém zivote.

Bruce H. Lipton
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UZITECNE A SPOLEHLIVE

WEBOVE ODKAZY
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Unie Roska

Pacientska organizace s dlouholetou tradici, ktera zastupu-
je zajmy osob s RS navenek a diky regionalnim pobockdm
miiZe nabidnout poradenstvi, cviceni a dalsi aktivity v mno-
ha krajich po celé CR.

www.roska.eu

InteRoska

Neziskova organizace zastupujici zajmy pacientti s RS a na-
bizejici odborné informace od 1ékarte, fyzioterapeuta a psy-
choterapeuta z RS centra formou aktudlnich blogovych
prispévka.

www.interoska.cz

Mladi sklerotici

Pacientskd organizace zastupujici nejen mladé pacienty
s RS. Zaméfuje se predevsim na poradenstvi a akce pro
nove diagnostikované.

www.mladisklerotici.cz

Aktivni zivot
Aktudlni a spolehlivé informace o RS. Lexikonovou for-
mou postihuje rtizné oblasti Zivota s RS.

www.aktivnizivot.cz

RS kompas

Internetova verze magazinu, se nimz se mtiZete setkat ve
svém RS centru. Casopis pfinasi réizné zkuSenosti a rady pro
Zivot s RS a dale rozhovory se zajimavymi osobnostmi se
vztahem k RS.

www.rskompas.cz

Dej si sanci

Stranky informacni kampané, ktera si klade za cil opravit
a vyvrétit, nékteré myty a omyly, které o onemocnéni RS
pretrvavaji mezi laickou vefejnosti. Soucasti jsou vysvét-
lujici animovana videa a také videa s nazory odbornikd.
Mohou poslouzit jako zdroj informaci pro Vas nebo na né
mizZete odkazat i své blizké, aby se o Vasi nemoci vice do-
zveédéli.

www.bezmytu.cz
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MS rehab

Strdnka primarné urcend zdravotnikdm pracujicim s paci-
enty s RS (fyzioterapeuté, psychoterapeuté, psychologové,
psychoterapeuté, socialni pracovnici a dalsi) poskytujici
informace o komplexnim rehabilitacnim pristupu pii RS.
Pacienti s RS, zde mohou v sekci kontakty nalézt spojeni na
specializované zdravotniky ve svém okoli.

www.msrehab.cz

Nadacni fond IMPULS

Stranky nadacniho fondu IMPULS, ktery podporuje kom-
plexni péci o pacienty s RS v CR.

www.multiplesclerosis.cz

ZAHRANICNI
ODKAZY
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National MS society

Stranky americké National MS society, které poskytuji po-
drobné informace o RS, jejich symptomech a 1écbé.

www.nationalmssociety.org

Multiple sclerosis society

Stranky britské MS socienty, opét poskytujici informace
o rtiznych aspektech RS.

www.mssociety.org.uk

MS trust

Britské stranky neziskové organizace podporujici péci o pa-
cienty s RS. Opét poskytujici informace o rtiznych sympto-
mech onemocnéni.

www.mstrust.org.uk

Nemecka MS spolecnost

www.dmsg.de



UNIE ROSK A

Cesk4 multiple sclerosis spole¢nost \_)

www.roska.eu



