nam zachorowanie na nowotwor pluc,
naduzywanie alkoholu moze doprowa-
dzi¢ nas do marskosci watroby, a przy
otylosci istnieje znaczne ryzyko rozwo-
ju cukrzycy typu 2. Poprzez eliminacje
czynnikow ryzyka, zapobiegniemy tym
schorzeniom lub znacznie zmniejszymy
ryzyko ich wystgpienia. W przypadku
RZS czynniki ryzyka nie istniejg. Tym
pacjentom, ktdrzy pytaja, co zlego zrobili,
ze zachorowali, odpowiadam: ,,nic”. Nie
ma profilaktyki i dlatego tak wazne jest
wczesne rozpoznanie i szybkie rozpo-
czecie leczenia.

Ale przeciez z takimi bélami reumatycz-
nymi mozna zy¢ — nie styszy sie, zeby ktos
umart na RZS.

- W tym miejscu wychodzi na jaw
ogromna nie$wiadomos¢ spoteczna.
Przeciez nieleczone reumatoidalne
zapalenie stawéw prowadzi do nie-
pelnosprawnosci, kalectwa i moze by¢
przyczyna przedwczesnej $mierci. To
niszczenie stawdw ciagnie si¢ czasem
latami, a nawet dziesigtkami lat i jest
procesem nieodwracalnym! Jedynym
mozliwym rozwigzaniem, aby poprawi¢

ruchomo$¢ i zmniejszy¢ niesprawnosé,
jest wowczas zastosowanie endoprotez
stawowych. A ito w przypadku drobnych
stawow nie jest powszechne, a dodatko-
WO sztuczne stawy wymagaja co pewien

€zas wymiany.

Jak tego unikna¢?

- Prowadzimy tzw. leczenie ukierun-
kowane na cel, ktorym sg osiggniecie
remisji, szybkie zmniejszenie aktywno-
$ci procesu chorobowego i tym samym
wyeliminowanie dalszych zmian w za-
kresie uszkodzenia stawéw. Od dwuna-
stu lat na $wiecie, a od siedmiu w Polsce
stosujemy nowoczesne leki, ktdre daja
nam mozliwos¢ nie tylko spowalnia-
nia procesu chorobowego i niszczenia
stawow oraz narzadéw wewnetrznych,
ale zatrzymywania tego procesu. Zalezy
nam przede wszystkim na podniesie-
niu jakosci Zycia naszych pacjentéw.
Oczywiscie, te nowe metody leczenia
s wielokrotnie drozsze od podstawo-
wego, za ktdre placili$my 500 zt rocznie.
Najnowsze leki to roczna suma okoto
50 tys. z, dlatego RZS jest uwazane za
najdrozsza jednostke chorobowg. Ame-

rykanie, ktdrzy sq mistrzami w wylicza-
niu wszystkiego, wycenili, ze 1 pacjent
to koszt nawet miliona dolaréw. Chce
jednak zwroci¢ uwage na to, ze wielkim
bledem jest patrzenie na pacjenta z RZS
przez pryzmat tego, ile kosztuja przyj-
mowane przez niego leki. Duzo wigksze
koszty ponosi bowiem panstwo, gdy
ten pacjent nie jest — bo nie moze by¢
- czynny zawodowo.

llu takich chorych jest w Polsce?
- Niestety, od wielu lat nie prowadzimy
dokladnych statystyk. Ale genetycznie
podobna do nas i zyjaca w zblizonych
warunkach klimatyczno-przyrodni-
czych jest populacja niemiecka. Poprzez
poréwnanie do niej, mozemy powie-
dzie¢, ze na RZS choruje okoto 1 proc.
populacji. W Polsce wiec mamy do
czynienia z niemal 400 tys. pacjentow.
Poprzez szybkie i skuteczne leczenie
jeste$my w stanie sprawi¢, ze z roku
na rok coraz mniej pacjentéw bedzie
cierpialo z powodu niesprawnoéci czy
kalectwa, a jako$¢ ich zycia ulegnie po-
prawie.

|

O chorobach otepiennych

iagnostyka i leczenie choréb

neurozwyrodnieniowych” -

pod takim hastem odbyta

sie 22 marca br. miedzyna-
rodowa konferencja naukowo-szkolenio-
wa, zorganizowana przez Klinike Neu-
rologii, Klinike Psychiatrii oraz Zaktad
Diagnostyki Biochemicznej Uniwersytetu
Medycznego w Biatymstoku. Honorowy
patronat nad konferencja objeli: Prezes
Krajowej Izby Diagnostéw Laboratoryj-
nych - dr Elzbieta Puacz, Prezydent Miasta
Biategostoku — prof. Tadeusz Truskolaski
oraz JM Rektor UMB - prof. Jacek Ni-
Klinski.

Otwarcia konferencji dokonali prof.
Wiestaw Drozdowski oraz prof. Maciej
Szmitkowski. Pierwszej sesji przewodni-
czyli prof. Maria Barcikowska i prof. Piotr
Lewczuk. W tej czeéci wygloszono dwa
wyklady. O neurochemicznej diagnostyce
choréb otepiennych: dzi$ i jutro mowit
prof. Piotr Lewczuk z Universitétsklini-

2012 Kwiecien

kum Erlangen w Niemczech, a ,,Ogélne
aspekty oraz kryteria interpretacji analizy
plynu mézgowo-rdzeniowego metoda
izoelektroogniskowania” przedstawit dr
Andrea Ciapini, dyrektor naukowy firmy
Interlab i cztonek Protein Simel Committee
z Wloch.

Druga sesje prowadzily: prof. Barbara
Mroczko, dr hab. Alina Kutakowska i dr
hab. Agata Szulc. W sesji tej zaprezento-
wano nastepujace tematy: ,,Znaczenie re-
Zerwy poznawczej w rozpoznawaniu cho-
réb przebiegajacych z otepieniem” (prof.
Maria Barcikowska z Kliniki Neurologii
CSK MSWiA w Warszawie); ,, Apoptoza
w chorobie Alzheimera — najnowsze wia-
domosci” (dr hab. Maria Mantur z Zakta-
du Laboratoryjnej Diagnostyki Klinicznej
UMB); ,,Nowe metody diagnostyczne we
wezesnej fazie choroby Alzheimera” (prof.
Barbara Mroczko z Zaktadu Diagnostyki
Biochemicznej UMB); ,Péznomiodziencza
posta¢ leukodystrofii metachromatycznej

z podwyzszonym poziomem biatka tau
w plynie mézgowo-rdzeniowym” oraz
»Nowelizacja programu NFZ dotyczacego
leczenia stwardnienia rozsianego” (dr hab.
Alina Kutakowska z Kliniki Neurologii
UMB); ,,Leczenie choréb otepiennych” (dr
hab. Agata Szulc z Kliniki Psychiatrii UMB).

W konferencji wzigto udzial tacznie
165 lekarzy, diagnostow laboratoryjnych
i przedstawicieli innych zawodéw me-
dycznych, pracujacych w laboratoriach
oraz oddziatach i poradniach: neurolo-
gicznych, psychiatrycznych, geriatrycznych
i internistycznych na terenie kraju. Liczng
grupe uczestnikow (166 osob) stanowili
studenci trzech wydzialéw UMB. Uczest-
nikom konferencji przyznano 5 punktéw
edukacyjnych, potwierdzonych certyfika-
tem uczestnictwa.

Maciej Szmitkowski
Prof. dr hab, kierownik Zaktadu
Diagnostyki Biochemicznej UMB.
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