Chorzy na stwardnienie rozsiane zyskuja coraz lepszy dostep do terapii
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Lekarze wskazuja, ze zmiany w leczeniu stwardnienia rozsianego (SM) sg jednym z najwigkszych
osiagni¢¢ medycyny w ostatnich latach. Wraz z pojawianiem si¢ kolejnych lekow i1 witaczaniem ich do
refundacji neurolodzy maja mozliwos¢ coraz lepszej personalizacji leczenia uwzgledniajacej styl 1 plany
zyciowe pacjenta. To o tyle istotne, ze SM jest choroba miodych ludzi, aktywnych zawodowo 1
spolecznie, czesto kobiet, ktére maja plany macierzynskie. W tym kontekscie istotne jest nie tylko
szybkie wiaczenie leczenia, w tym dobdr odpowiedniej terapii w zaleznosci od przebiegu choroby i jej
intensywnosci, ale tez zwigkszanie dostg¢pnosci nowych, wygodniejszych form podawania lekow.

SM ma zazwyczaj przebieg fazowy z okresami zaostrzen i remisji, jednak sama choroba ma charakter
postepujacy 1 moze prowadzi¢ do powaznej niesprawnosci. Celem terapii jest przede wszystkim
osiagnigcie stabilizacji neurologicznej 1 braku aktywnosci choroby. Coraz bardziej istotna staje si¢
rowniez jakoS¢ zycia pacjenta i obecnie to wiasnie ten czynnik w duzym stopniu decyduje o doborze leku.
Sytuacja pacjentow z SM w Polsce zmienita si¢ znaczaco pod koniec ubieglego roku. Na listopadowe;]
liscie refundacyjnej znalazty si¢ bowiem nowe substancje objete refundacja zaréwno dla chorych z
postacia wtdrna, jak i rzutowo-remisyjng choroby. Potaczono takze dwa programy lekowe w jeden
kompleksowy i rozszerzono jego realizacj¢ o inne placowki, nie tylko te wysokospecjalistyczne.

-Zmiany w leczeniu SM sq niewqtpliwie jednym z najwiekszych osiqgnie¢ medycyny w ostatnich latach, a
wydaje sie, Ze to sie jeszcze nie skoriczyto, Ze te procesy bedq kontynuowane, wiec liczymy na to, ze
bedziemy mogli jeszcze lepiej leczyc pacjentow niz teraz — mowi prof. dr hab. n. med. Krzysztof Selmaj,
dyrektor Centrum Neurologicznego w Lodzi, kierownik Katedry Neurologii Uniwersytetu Warminsko-
Mazurskiego w Olsztynie, organizator 1 patron naukowy mi¢dzynarodowej konferencji ,,Stwardnienie
rozsiane 20237, ktora odbyta si¢ w Lodzi.

-Jesienna lista refundacyjna to ogromny przetom dla stwardnienia rozsianego. Wtasciwie wszystkie leki,
ktore sq zarejestrowane i refundowane w Europie i Stanach Zjednoczonych, sq rowniez w Polsce — mowi
Malina Wieczorek, prezes fundacji SM — Walcz o siebie.

Stale rozszerzany dostep do terapii ma kluczowe znaczenie ze wzgledu na to, ze szybkosS¢ wilaczenia
odpowiedniego leczenia jest decydujaca dla dalszego przebiegu choroby. Problemem, czgsto
wskazywanym przez samych pacjentow, jest jednak dlugotrwata diagnostyka choroby.

-Koniecznosc¢ szybkiego leczenia wynika 7 tego, ze wszystkie leki, jakimi dysponujemy, to sq leki
prewencyjne. To sq leki, ktore nie dajq wyleczenia stwardnienia rozsianego, a zwalniajq postep choroby,
ktory zalezy od reakcji autoimmunologicznej. W zwiqzku z tym, jezeli nie zatrzymamy ich odpowiednio
szybko, to one sie bedq dalej toczyty i choroba bedzie sie dalej rozwijata. Na to mamy bardzo duzo
dowodow, Ze rozpoznanie wczesne jest absolutnie konieczne i absolutnie korzystne — podkresla prof.
Krzysztof Selma;.

Na swiecie zyje ok. 2,8 mln 0sob ze stwardnieniem rozsianym, w Polsce — okoto 50 tys. Co roku
diagnozowanych jest ok. 2 tys. osob. SM w wigkszosci dotyka kobiety — stanowia one 70 proc. populacji
pacjentdw. Choroba nie wyklucza rodzicielstwa, zarowno kobiet, jak 1 mgzczyzn. Wymaga to jednak
dtugofalowego planowania. Nieliczne leki sa bowiem dopuszczone do stosowania w pierwszym
trymestrze ciazy, jeszcze inne w czasie cigzy czy karmienia piersia.

Jak wskazuja eksperci, dla komfortu pacjentow istotny jest nie tylko dobdr terapii, ale 1 forma jej
podawania. Coraz wigcej lekdw moze by¢ podawanych w formie podskornej, a nie dozylnej, ale nie
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wszystkie sa objete refundacja.

Jak podkresla, podskorna forma podawania leku na SM, zwlaszcza jesli nie jest czgstsza niz raz w
miesigcu, jest bardzo lubiana przez pacjentow. Oznacza bowiem brak koniecznosci hospitalizacji,
zwiazanych z tym dojazdoéw do specjalistycznych placéwek i brania zwolnien lekarskich. Na ten aspekt
zwracali uwage pacjenci w raporcie fundacji SM — Walcz o siebie. Ich zdaniem system leczenia SM w
Polsce jest bardzo skomplikowany, wymaga duzo zachodu oraz szczgscia, by zosta¢ zakwalifikowanym
do programu, a sama dost¢pnos¢ leczenia jest r6zna w réznych czesciach kraju. W efekcie czgsto chory
regularnie pokonuje duze odlegtosci w celu zrobienia badan, konsultacji z lekarzem i odbioru lekow.
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