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Z okazji Dnia Parkinsona

11 kwietnia, to bardzo wazna data w érodowisku parkinsonowskim. Przyjeta sie, jako Migdzynaro-
dowy Dzief Parkinsona, Dziefi Chorych z Chorobg Parkinsona. Dzief urodzin cztowieka, ktéry dzie-
ki swoim XIX-wiecznym odkryciom, pozwolit zdiagnozowac chorobe dotykajaca obecnie 1,5 % ludzi
na éwiecie. Ta data wyznacza etap pogtebiania wiedzy, posrednio pozwala wielu osobom dowie-
dzie¢ sie co im dolega, przyczynia sie do wielu zmian w ich Zyciu, docenienia przyjaciét, rodziny,
okreélenia na nowo swojego miejsca na $wiecie. Cho¢ trudno w to uwierzy¢, choroba Parkinsona
nie niesie ze sobg samych ztych rzeczy!

Wraz z najlepszymi zyczeniami odnajdywania dobra w kazdej zyciowej sytuacji, przygotowa-
lismy dla naszych czytelnikéw konkurs z nagrodami. Zachgcamy do lektury tekstu: o mikrografii,
ktory jest kontynuacjg materiatu z poprzedniego numeru; o zaburzeniach rownowagi oraz inte-
resujacych informacji ze $wiata na temat chP, a nade wszystko mini przewodnik po przywilejach,
jakie niesie ze soba niepetnosprawnosc.

Pozdrawiam ciepto
Magdalena Drewka
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ABC NIEPEL

Trudna sytuacja materialna -
gdzie szuka¢ pomocy?
Niepracujacym rencistom informacji udzielaja: pra-
cownik socjalny w najblizszym osrodku pomocy spo-
tecznej, pracownik Powiatowego Centrum Pomocy
Rodzinie (PCPR), osrodek informacji dla 0séb niepet-
nosprawnych, infolinia PFRON. Osobom niepracujg-
cym i nie pobierajacym renty informacji udzielaja:

ZUS lub KRUS.

Dofinansowanie przedmiotéow
ortopedycznych i Srodkéw
pomocniczych
Przedmioty ortopedyczne — sprzety niezbedne oso-
bie niepetnosprawnej w przypadku trwatej niepet-
nosprawnosci, w okresie choroby lub usprawnienia

leczniczego, np. protezy, kule, wézki i itp.

Srodki pomocnicze - $rodki, ktére utatwiaja
w znacznym stopniu badZz umozliwiajg funkcjono-
wanie osoby niepetnosprawnej w Srodowisku spo-
tecznym, np. pomoce optyczne dla niedowidzacych,
cewniki, pieluchomajtki.

Wyzej wymienione przedmioty i srodki przystu-
guja bezptatnie lub czesciowo odptatnie osobom
niepetnosprawnym ubezpieczonym, w zalezno-
sci od potrzeb wynikajacych z rodzaju schorzenia,
czy niepetnosprawnosci. Specyfikacja limitéw ceno-
wych, udziatu wtasnego oraz okreséw uzytkowania
zamieszczona jest w tabelach stanowigcych zatacz-
niki do Rozporzadzenia Ministra Zdrowia w sprawie
Swiadczen gwarantowanych z zakresu zaopatrze-
nia w wyroby medyczne bedgce przedmiotami or-
topedycznymi oraz srodki pomocnicze (dz. U. Nr 139
poz. 1141).

O srodki pomocnicze i przedmioty ortopedyczne
z NFZ mozna ubiega¢ sie na podstawie prawidtowo
wystawionego zlecenia przez lekarza. Lekarz wysta-
wiajacy zlecenie musi mie¢ podpisang umowe z NFZ
o udzielanie Swiadczeh opieki zdrowotnej lub pra-
cowac w jednostce posiadajgcej taka umowe i spet-
nia¢ wymogi zwigzane z kwalifikacjami niezbednymi
do wystawienia zlecef. W przypadku srodka pomoc-
niczego przystugujacego co miesiecznie poza zlece-
niem, wazna jest karta zaopatrzenia comiesiecznego
wystawiana przez Oddziat NFZ.

W przypadku, gdy cena przedmiotéw i $rod-
kéw jest wyzsza od limitu okreslonego przez NFZ,
mozna zwrécic sie o dofinansowanie do Powiato-
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wego Centrum Pomocy Rodzinie (PCPR) wtasciwe-
go dla miejsca zamieszkania niepetnosprawnego.
Podstawowym warunkiem uzyskania dofinanso-
wania jest posiadanie odpowiedniego dokumentu
potwierdzajgcego niepetnosprawnos¢ i spetnienie
kryterium dochodowego. O dofinansowanie mo-
g3 ubiegac sie osoby, jezeli przecietny miesieczny
dochéd (ogtaszany w Monitorze Polskim przez pre-
zesa GUS), w rozumieniu przepiséw o $wiadcze-
niach rodzinnych, podzielony przez liczbe oséb we
wspélnym gospodarstwie domowym, obliczony za
kwartat poprzedzajacy miesigc ztozenia wniosku,
nie przekracza kwoty: 50 % przecietnego wynagro-
dzenia na osobe we wspdlnym gospodarstwie do-
mowym, 65 % przecigtnego wynagrodzenia w przy-
padku osoby samotne;.

Dofinansowanie zakupu sprzetu
rehabilitacyjnego ze srodkéw
finansowych PFRON
Dofinansowanie zaopatrzenia w sprzet rehabilita-
cyjny nalezy do zadah powiatu. Realizuje je wtasci-
we dla miejsca zamieszkania osoby niepetnospraw-
nej PCPR. Do dofinansowania uprawnione sg osoby
niepetnosprawne stosownie do potrzeb wynikaja-
cych z niepetnosprawnosci, jesli przecietny miesiecz-
ny dochdd podzielony przez liczbg os6b we wspdl-
nym gospodarstwie domowym, obliczony na kwartat
poprzedzajacy miesigc ztozenia wniosku, nie prze-
kracza 50% przecietnego wynagrodzenia lub 65%

w przypadku osoby samotne;.

Dofinansowanie ze Srodkéw PFRON
w likwidacji barier architektonicznych,

technicznych i w komunikowaniu sie
Bariery architektoniczne — wszelkie utrudnienia wy-
stepujace w budynku i w jego najblizszej okolicy, kt6-
re ze wzgledu na rozwigzania techniczne, konstruk-
cyjne lub warunki uzytkowania, uniemozliwiajg lub
utrudniajg swobode ruchu osobom niepetnospraw-
nym.

Bariery techniczne — przeszkody wynikajace z bra-
ku zastosowania lub niedostosowania odpowiednich
do rodzaju niepetnosprawnosci przedmiotéw lub
urzadzen. Likwidacja tej bariery powinna powodo-
wac sprawniejsze dziatanie osoby niepetnosprawnej
w spoteczefistwie i umozliwi¢ jej wydajniejsze funk-
cjonowanie.
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Bariery w komunikowaniu si¢ — ograniczenia
uniemozliwiajace lub utrudniajace osobie niepetno-
sprawnej swobodne porozumiewanie sig¢ i/lub prze-
kazywanie informacji.

Whniosek o dofinansowanie likwidacji ww. barier
osoba niepetnosprawna sktada w PCPR wtasciwym
dla jej miejsca zamieszkania.

Turnus i sanatorium —
charakter i dofinansowanie
Réznice miedzy turnusem a sanatorium obejmuja: in-
ne zrédta dofinansowania, pewne réznice w odnie-
sieniu do adresatéw pomocy oraz innych rodzajach
rehabilitacji realizowanych w ramach turnusu i sa-
natorium.

Sanatorium dofinansowuje sie ze srodkéw pocho-
dzacych z ubezpieczenia zdrowotnego, czyli NFZ. Do
sanatorium moze pojecha¢ kazda osoba, ktérg skie-
ruje lekarz prowadzacy. Srodkami na leczenie sana-
toryjne dysponuja oddziaty NFZ. Do Wojewddzkie-
go Oddziatu NFZ sktada sie skierowanie od lekarza.
W sanatorium — z zatozenia, realizowana jest rehabi-
litacja usprawniajaca i lecznicza.

Turnus rehabilitacyjny — w turnusie moze uczest-
niczy¢ jedynie osoba ze stopniem niepetnospraw-
noéci, orzeczeniem o niepetnosprawnosci lub orze-

czeniem réwnowaznym. Uczestnictwo w turnusie
jest jednym z elementéw tzw. systemu rehabilita-
cji spotecznej i moze by¢ dofinansowane ze srodkow
PFRON, bedacych w dyspozycji PCPR. Podstawowym
warunkiem otrzymania dofinansowania do uczestni-
ctwa w turnusie rehabilitacyjnym jest udokumento-
wanie faktu niepetnosprawnosci i spetnienie kryte-
rium dochodowego.

Leczenie uzdrowiskowe — sanatorium jest gwa-
rantowane ustawg o Swiadczeniach opieki zdrowot-
nej finansowanych ze $rodkéw publicznych. Przystu-
guje wszystkim ubezpieczonym kwalifikujgcym sig
do tego typu leczenia. Korzysta sie z niego na pod-
stawie skierowania od lekarza ubezpieczenia zdro-
wotnego potwierdzonego przez oddziat wojewddzki
NFZ. Oddziat okreéla rodzaj leczenia uzdrowiskowe-
go i jego tryb, odpowiedni zaktad lecznictwa uzdro-
wiskowego, date rozpoczecia leczenia i czas je-
go trwania w przypadku leczenia uzdrowiskowego
w trybie stacjonarnym, termin waznosci skierowania
i okres leczenia w przypadku leczenia uzdrowiskowe-
go w trybie ambulatoryjnym.

W przypadku skierowania na leczenie uzdrowi-
skowe w trybie ambulatoryjnym, $wiadczeniobiorca
uzgadnia termin rozpoczecia leczenia uzdrowiskowe-
go z zaktadem lecznictwa uzdrowiskowego, do ktore-

Optaty za pobyt w sanatorium

Stawki za pobyt w sanatorium 1 kwietnia — 30 kwietnia | 1 maja - 30 wrzesnia
pokdj 1-osobowy z petnym weztem

higieniczno-sanitarnym 25,002t 31502t
pokéj 1-osobowy w studio 20067l B
(1 tazienka i przedpokdj dla kilku pokoi) ’ 5
pokéj 1-osobowy bez petnego

wezta higieniczno-sanitarnego 19,002t 25,507t
pokéj 2-osobowy z petnym weztem

higieniczno-sanitarnym 15,002t 21,002t
pokéj 2-osobowy w studio 13,00zt 19,00 zt
pokoj 2-osobowy bez petnego

wezta higieniczno-sanitarnego 1,002t 15,002t
pokéj wieloosobowy z petnym

weztem higieniczno-sanitarnym 9,502 u502t
pokéj wieloosobowy w studio 9,00 zt 10,50 zt
pokoj wieloosobowy bez petnego

wezta higieniczno-sanitarnego 750zt 9,002t




go otrzymat skierowanie, nie pdzniej niz 14 dni przed
planowana data rozpoczecia leczenia.

Do sanatorium ubezpieczony wyjezdza w ramach
urlopu wypoczynkowego i pokrywa czes¢ kosz-
tow zakwaterowania i wyzywienia oraz koszty
przejazdu. O tym, jak czesto mozna sie ubiegac o wy-
jazd do sanatorium decyduja wewnetrzne uchwaty
wojewoddzkich oddziatéw NFZ. Uzaleznione jest to
przede wszystkim od ilosci srodkéw, ktérymi dys-
ponuje dany oddziat NFZ, ilosci miejsc w osrodkach
uzdrowiskowych oraz ilosci wnioskéw naptywaja-
cych do oddziatu.

Okres pobytu na leczeniu uzdrowiskowym dla do-
rostych wynosi dla leczenia:

B w szpitalu uzdrowiskowym — 21 dni,

® uzdrowiskowego w formie rehabilitacji uzdrowi-
skowe]j w szpitalu uzdrowiskowym — 28 dni,

B w sanatorium uzdrowiskowym — 21 dni,

® uzdrowiskowego w formie rehabilitacji uzdrowi-
skowej w sanatorium uzdrowiskowym — 28 dni,

® ambulatoryjnego — od 6 do 18 dni zabiegowych.

Turnus rehabilitacyjny
Uczestnictwo w turnusie rehabilitacyjnym nalezy —
wg ustawy o rehabilitacji — do podstawowych form
aktywnosci wspomagajacej proces rehabilitacji za-
wodowej i spotecznej 0séb niepetnosprawnych. Dofi-
nansowanie ze Srodkéw PFRON uczestnictwa w tur-
nusie osoby niepetnosprawnej oraz ewentualnie jej
opiekuna, udzielane jest przez PCPR wtasciwe dla
miejsca zamieszkania tej osoby.

Czas trwania turnuséw wynosi co najmniej 14 dni.
Turnusy organizuje sie wytacznie na terenie kraju,
w grupach zorganizowanych liczgcych nie mniej niz
20 uczestnikéw, w formie: stacjonarnej i niestacjo-
narnej.

Program turnusu okresla rodzaj i cele turnusu oraz
formy rehabilitacji odpowiednie do rodzajéw scho-
rzefi 0séb niepetnosprawnych, rodzaje zajec¢ kultu-
ralno-oswiatowych i sportowo-rekreacyjnych oraz
innych zaje¢ wynikajacych ze specjalistycznego ro-
dzaju turnusu, z uwzglednieniem zaje¢ indywidual-
nych i grupowych, kadry odpowiedzialnej za realiza-
cje programu turnusu.

Osoba niepetnosprawna moze ubiega¢ sie o do-
finansowanie pod warunkiem, ze lekarz prowadzg-
cy wypetni odpowiedni wniosek; w roku, w ktérym
ubiega sie o dofinansowanie nie korzystata z dofi-
nansowania ze srodkéw PFRON na ten cel; wybierze
osrodek, ktéry posiada wpis do specjalnego rejestru
srodkéw, prowadzonego przez wojewode, albo poza
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takim osrodkiem, w przypadku, gdy turnus jest orga-
nizowany w formie niestacjonarnej; wybierze orga-
nizatora turnusu, ktéry posiada réwniez odpowied-
ni wpis do rejestru; bedzie uczestniczyta w zajeciach
przewidzianych programem turnusu; nie bedzie na
turnusie petnita funkcji cztonka kadry, ani nie bedzie
opiekunem innego uczestnika tego turnusu; spetni
kryterium dochodowe; w przypadku turnusu, ktére-
go program przewiduje takze zabiegi fizjoterapeu-
tyczne, przedstawi podczas pierwszego badania za-
Swiadczenie lekarskie o aktualnym stanie zdrowia,
w szczegblnosci o chorobie zasadniczej, uczuleniach
i przyjmowanych lekach.

Osobie niepetnosprawnej ze znacznym lub
umiarkowanym stopniem niepetnosprawnosci al-
bo posiadajacej orzeczenie réwnowazne, moze byé
przyznane dofinansowanie pobytu opiekuna, pod
warunkiem, ze lekarz wypisujac wniosek uzasad-
ni koniecznosci pobytu opiekuna, opiekun nie be-
dzie petnit funkcji cztonka kadry na tym turnusie,
nie jest osoba niepetnosprawng wymagajaca opie-
ki innej osoby, ukonczyt 18 lat i jest wspdlnie za-
mieszkujgcym cztonkiem rodziny osoby niepetno-
sprawne;j.

Z turnus6w rehabilitacyjnych moga korzystac oso-
by niepetnosprawne, ktére posiadajg wazne orze-
czenie o stopniu niepetnosprawnosci, o catkowitej
lub czeSciowej niezdolnosci do pracy na podstawie
odrebnych przepiséw lub orzeczenie réwnowazne
lub o statej albo dtugotrwatej niezdolnosci do pracy
w gospodarstwie rolnym.

Wysokos¢é dofinansowania wynosi:

B 27% przecigtnego wynagrodzenia dla osoby ze
znacznym stopniem niepetnosprawnosci,
B 25% przecietnego wynagrodzenia dla osoby

z umiarkowanym stopniem niepetnosprawnosci,
B 23% przecietnego wynagrodzenia dla osoby z lek-

kim stopniem niepetnosprawnosci,

M 18 % przecietnego wynagrodzenia dla opiekuna
osoby niepetnosprawnej,
® 18% dla osoby niepetnosprawne]j zatrudnionej

w zaktadzie pracy chronionej bez wzgledu na sto-

pief niepetnosprawnosci.

W przypadku uzasadnionym szczegblnie trudng
sytuacja zyciowa osoby niepetnosprawnej, dofinan-
sowanie moze zosta¢ podniesione do 35% przeciet-
nego wynagrodzenia.

Aktualne informacje o osrodkach i organizato-
rach turnuséw rehabilitacyjnych, posiadajacych wpi-
sy do rejestrow wojewody dostepne s3 pod adresem:
www.ebon.mpips.gov.pl
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Pomoc ze srodkow PFRON

w dostosowaniu samochodu do potrzeb
niepetnosprawnego kierowcy
W ramach programu PFRON Pegaz 2003 modut | ob-
szar A — osoby z niepetnosprawnosciag narzadu ruchu
moga ubiegac sie o dofinansowanie zakupu i monta-
zu oprzyrzadowania do samochodu, ktéry posiadaja
lub ktéry zamierzaja naby¢.

Adresatami pomocy sg petnoletnie osoby wyko-
nujace prace zarobkowa lub uczace sie albo zareje-
strowane w urzedzie pracy osoby niepetnosprawne
ze znacznym lub umiarkowanym stopniem niepetno-
sprawnosci (dawna grupa | i ll) i dysfunkcjg narzadu
ruchu, bedace w wieku aktywnosci zawodowej (ko-
biety do 60 roku zycia, mezczyzni do 65), legitymuja-
ce sie prawem jazdy i nie posiadajace wymagalnych
zobowigzah wobec PFRON.

Oprzyrzadowanie samochodu — dostosowane
do indywidualnych potrzeb zwigzanych z rodzajem
niepetnosprawnosci adresata programu urzgdze-
nia (montowane fabrycznie lub dodatkowo) lub réw-
niez wyposazenie samochodu, ktére umozliwia uzyt-
kowanie samochodu przez osobe niepetnosprawng
z dysfunkcjg ruchu lub przewozenie samochodem
osoby niepetnosprawnej oraz niezbednego sprzetu
rehabilitacyjnego, np. podnosnik lub najazd do wéz-
ka inwalidzkiego, dodatkowe pasy i uchwyty uta-
twiajace wsiadanie i wysiadanie, specjalne siedzenia,
niestandardowe akcesoria i urzadzenia wspomaga-
jace kierowanie samochodem przez osobe niepet-
nosprawng ruchowo, w tym automatyczna skrzynia
biegbéw, sprzegto automatyczne, reczny sterownik
sprzegta, reczny gaz-hamulec, elektroniczna obrecz
przyspieszenia oraz urzadzenia pomocnicze: przedtu-
zenie pedatéw, przeniesienie przetgcznikéw, dzwigni
i pedatéw, system wspomagania parkowania, stero-
wanie elektroniczne, elektrohydrauliczne mechani-
zmu do obnizania i podnoszenia nadwozia, itp.

Pomoc ze Srodkow PFRON w zakupie
wézka o napedzie elektrycznym oraz
utrzymaniu jego sprawnosci technicznej
W ramach programu PEGAZ 2003 modutu | w ob-
szarze C i D — osoby z niepetnosprawnym narzadem
ruchu moga ubiegac sie o dofinansowanie zakupu
i utrzymania sprawnosci technicznej wozkéw o na-
pedzie elektrycznym. Adresatami obu obszaréw sg
petnoletnie osoby niepetnosprawne w wieku aktyw-
nosSci zawodowej (kobiety — do 60 roku zycia, mez-
czyzni do 65 lat), u ktérych dysfunkcja obu kohczyn
dolnych z jednoczesna dysfunkcja jednej lub obu kon-

czyn gornych uniemozliwia poruszenie sie na wozku
inwalidzkim o napedzie recznym, posiadajgce wazne
orzeczenie o znacznym stopniu niepetnosprawnosci
albo orzeczenie réwnowazne i nie posiadajace wy-
magalnych zobowigzan wobec PFRON.

Karta parkingowa

Karte mozna otrzyma¢ na podstawie orzeczen wy-
dawanych przez Powiatowy/Miejski oraz Wojewédz-
ki (jako Il instancja) Zespét ds. Orzekania o Niepetno-
sprawnosci, czyli: orzeczenia o niepetnosprawnosci,
orzeczenia o stopniu niepetnosprawnosci, orzecze-
nia o wskazaniach do ulg i uprawnien wraz ze wska-
zaniem spetnienia w punkcie 9 orzeczenia przesta-
nek okreslonych w art. 8 ust. 1 ustawy Prawo o ruchu
drogowym. Osoby zaliczone do lekkiego stopnia nie-
petnosprawnosci beda mogty otrzymac karte tylko
w przypadku ustalenia przyczyny niepetnosprawno-
$ci oznaczonej symbolem o05-R (uposledzenie narza-
du ruchu) lub 10-N (choroby neurologiczne).

Dokumenty wymagane do wydania karty parkingo-
wej: wypetniony wniosek o wydanie karty, kseroko-
pia orzeczenia o stopniu niepetnosprawnosci, optata
w wysokosci 25zt, 1 aktualna fotografia o wymiarach
35 mm X 45 mm, upowaznienie do ztozenia i wydania
karty (jesli karte bedzie sktadac i odbiera¢ inna oso-
ba niz uprawniona do jej otrzymania), dowod osobisty
whnioskodawcy i dowo6d osobisty osoby upowaznione;j.

Ulgowe bilety dla oséb

niepetnosprawnych na PKS i PKP
Do znizek uprawnione sg osoby catkowicie niezdolne
do pracy oraz niezdolne do samodzielnej egzysten-
cji w rozumieniu przepiséw o emeryturach i rentach
z Funduszu Ubezpieczenn Spotecznych albo posiada-
jace znaczny stopien niepetnosprawnosci, w rozu-
mieniu przepiséw o rehabilitacji zawodowe;j i spo-
tecznej oraz zatrudnianiu oséb niepetnosprawnych
badz inwalidow | grupy, jesli orzeczenie o zaliczeniu
do | grupy nie utracito mocy. Znizka przystuguje tez
petnoletniemu opiekunowi.

Ulgi podatkowe
Ulgi w podatku dochodowym przystuguja podat-
nikowi bedacemu osobg niepetnosprawng lub po-
datnikowi, na ktérego utrzymaniu pozostajg o0so-
by niepetnosprawne: wspétmatzonek, dzieci wtasne
i przysposobione, dzieci obce przyjete na wycho-
wanie, pasierbowie, rodzice, rodzice wspétmatzon-
ka, rodzenstwo, ojczym, macocha, zieciowie i syno-
wie jesli w roku podatkowym dochody tych osdb nie



przekraczaja kwoty 9120zt. W przeciwnym razie ulgi

przystuguja podatnikowi bedgcemu osobg niepetno-

sprawna.

Podstawowym warunkiem odliczenia wydat-
kow jest posiadanie orzeczenia o niepetnospraw-
nosci lub stopniu niepetnosprawnosci lub decyzji
przyznajacej rente z tytutu catkowitej lub czescio-
wej niezdolnoSci do pracy, rente szkoleniowa albo
rente socjalna.

Warunkiem skorzystania z wiekszosci ulg rehabili-
tacyjnych jest posiadanie przez podatnika dokumen-
tow stwierdzajacych poniesienie wydatkow (faktury
VAT lub rachunku). Nie dotyczy to wydatkéw na m.in.
uzywanie samochodu osobowego, stanowiagcego
witasnos¢ (wspdtwiasnosc) osoby niepetnosprawnej
zaliczonej do | lub Il grupy inwalidztwa lub podatni-
ka majgcego na utrzymaniu osobe niepetnosprawng
zaliczong do | lub Il grupy inwalidztwa, dla potrzeb
zwigzanych z koniecznym przewozem na niezbed-
ne zabiegi leczniczo-rehabilitacyjne. Niektére urze-
dy skarbowe Zadaja przedstawienia dokumentéw
poswiadczajacych korzystanie z takich zabiegéw.
Mozna odliczyé tytutem tego celu ustalang co roku
kwote, bez potrzeby dokumentowania poniesionych
wydatkow.

Tytutem innych wydatkéw nalezy posiadaé¢ do-
kumenty stwierdzajace ich poniesienie. Mowa m.in.
o nastepujacych wydatkach:
¥ adaptacja i wyposazenie mieszkan oraz budynkéw

mieszkalnych stosownie do potrzeb wynikajgcych

z niepetnosprawnosci,

W przystosowanie pojazdéw mechanicznych do po-
trzeb wynikajacych z niepetnosprawnosci,

W zakup i naprawe indywidualnego sprzetu, urza-
dzen i narzedzi technicznych niezbednych w reha-
bilitacji oraz utatwiajgcych wykonywanie czynno-
Sci zyciowych, stosownie do potrzeb wynikajacych

TEMAT NUMERU

z niepetnosprawnosci, z wyjatkiem sprzetu gospo-
darstwa domowego,

B zakup wydawnictw i materiatéw szkoleniowych,
stosownie do potrzeb wynikajacych z niepetno-
sprawnosci,

® odptatnos¢ za pobyt na turnusie rehabilitacyjnym,

B odptatnosc za pobyt na leczeniu w zaktadzie lecz-
nictwa uzdrowiskowego, za pobyt w zaktadzie
rehabilitacji leczniczej, zaktadach opiekufczo-
leczniczych i pielegnacyjno-opiekuficzych oraz od-
ptatnos¢ za zabiegi rehabilitacyjne,

B opieke pielegniarska w domu nad osobg niepetno-
sprawng w okresie przewlektej choroby uniemoz-
liwiajacej poruszanie sie oraz ustugi opiekuncze
swiadczone dla os6b niepetnosprawnych zaliczo-
nych do | grupy inwalidztwa,

W leki — w wysokosci stanowigcej réznice pomiedzy
faktycznie poniesionymi wydatkami w danym mie-
sigcu a ustalong co roku kwota, jesli lekarz specja-
lista stwierdzi, ze osoba niepetnosprawna powin-
na stosowac okreslone leki (stale lub czasowo),

¥ odptatny, konieczny przew6z na niezbedne zabiegi
leczniczo-rehabilitacyjne osoby niepetnosprawne;j
karetka transportu sanitarnego lub innymi $rod-
kami transportu,

W odptatne przejazdy srodkami transportu publicz-
nego zwigzane z pobytem na turnusie rehabili-
tacyjnym, w zaktadzie lecznictwa uzdrowiskowe-
go, w zaktadzie rehabilitacji leczniczej, zaktadach
opiekunczo-leczniczych i pielegnacyjno-opiekun-
czych.

Materiat przygotowano na podstawie informacji
opublikowanych w Biuletynie Informacyjnym
PFRON z listopada 2009 nt. ABC Osoby

z niepetnosprawnoscig; stan prawny na dzieh

1 grudnia 2009r.

WAZNE ADRESY:

Infolinia PFRON dla os6b niepetnosprawnych - 800 533 335

- czynna w godz. 10.00 - 18.00, od poniedziatku do piatku.

Udzielane sg informacje o uprawnieniach oséb niepetnosprawnych, orzecznictwie rentowym
i pozarentowym, zagadnieniach zwigzanych z zatrudnieniem oséb niepetnosprawnych, moz-
liwosci korzystania z programéw PFRON, przekazywane s3 dane teleadresowe oddziatéw
PFRON, Powiatowych Centréw Pomocy Rodzinie, powiatowych i wojewddzkich zespotéw ds.
orzekania o niepetnosprawnosci i inych jednostek samorzagdowych.

www.niepelnosprawni.pl, www.niepelnosprawni.gov.pl, www.krus.gov.pl, www.zus.pl,
www.ops.pl, www.pomocpoleczna.ngo.pl, www.klon.org.pl, www.ngo.pl
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Z KRAJU

POMOC
W CHOROBIE PARKINSONA
NA TERENIE KRAJU

O Miejscowosci, gdzie jest
organizacja pozarzadowa.

A Biblioteki, w ktérych dostepny jest Tulipan.

® Miejscowosci, w ktorych mieszkajg prenumeratorzy.

Wojewdédztwo Dolnoslaskie

@& Watbrzych & Wroctaw
Najwazniejsze dziatania: Najwazniejsze dziatania:
B konsultacje lekarza — neurologa ® co miesigc — przewaznie w drugi wtorek miesigca
® organizowanie spotkaf ze znanymi specjalista- w godzinach 16.00-18.00, odbywaija sig spotkania
mi w dziedzinie medycyny, psychologii, farmacji, szkoleniowe w Dolnoslaskiej Bibliotece Publicznej
fizjoterapii, medycyny niekonwencjonalnej we Wroctawiu (Rynek 58)
® organizowanie grupowych éwiczen rehabilitacyjnych ™ koto organizuje zajgcia rehabilitacyjne dla os6b
™ rozpowszechnianie poradnikéw o chorobie Parkin- z chorobga Parkinsona — raz w tygodniu
sona i rehabilitacji w chorobie Parkinsona ® cotygodniowe (czwartki) spacery z kijkami Nordic
® Stowarzyszenie organizuje grupy wsparcia dla Walking
0s6b z choroba Parkinsona ¥ organizowane jest spotkanie optatkowe

W rozpowszechnianie nagranych zestawéw Ewiczen ® cykliczne spotkania ze studentami, kt6rzy prowa-
dza rehabilitacje

® w kwietniu odprawiana jest msza Swigta w inten-
¢ji chorych

® za poSrednictwem ogtoszef parafialnych organi-
zowane s3 spotkania z chorymi

Regionalne Stowarzyszenie
0Oséb z Chorobg Parkinsona
Poradnia Neurologiczna ,,AMICUS”
ul. Szmidta 15 a, 58-300 Watbrzych

tel.: (74) 843-43-31, (74) 843-40-32 Koto Przyjaciét Ludzi z Choroba Parkinsona

e-mail: par.kinsonwalbrzych@.inte.ria.pl, ul. Jednosci Narodowej 121, 50-301 Wroctaw
www.parkinsonwalbrzych.w.interia.pl tel:: (72) 322-84-44

EHDE et Rl anacy 12,09 15,00 e-mail: twk@twkwroclaw.pl, www.twkwroclaw.pl




Z KRAJU

. Wojewddztwo Kujawsko-Pomorskie

@ Bydgoszcz

Najwazniejsze dziatania:

¥ rehabilitacja grupowa w siedzibie (Stary Fordon)
w dni powszednie (do dyspozycji chorych: UGUL,
Sollux, rotory, rowery stacjonarne, drabinki, mate-
race i in. sprzet rehabilitacyjny)

B rehabilitacja grupowa dwa razy w tygodniu
w Zaktadzie Rehabilitacji Szpitala Wojskowego
w Bydgoszczy raz na basenie a raz na sali gim-
nastycznej

® szkolenia raz na kwartat w Szpitalu im. Biziela

® wydawca kwartalnika TULIPAN

B prowadzona jest biblioteka z literaturg dotyczaca
choroby Parkinsona, probleméw senioréw i oséb
niepetnosprawnych i nie tylko

® pomoc wolontariuszy w roku akademickim

Stowarzyszenie Oséb 'I O/
Niepetnosprawnych AKSON 2
KRS 0000176673

siedziba: Rynek 6

(Stary Fordon),

85-790 Bydgoszcz

tel./fax: (52) 343-91-97
e-mail: parkinek@gazeta.pl,
www.parkinson.bydgoszcz.pl
www.parkinfon.pl

kontakt: poniedziatek — pigtek
w godzinach 9.00 - 14.00

@ Golub-Dobrzyn

Najwazniejsze dziatania:

® stowarzyszenie organizuje spotkania w Domu Kul-
tury

® odbywa sie rehabilitacja grupowa, salka wyposa-
zona jest w rower, materace

¥ raz na dwa tygodnie mierzony jest bezptatnie
poziom cukru i cidnienie

W przy sprzyjajacej pogodzie organizowane s3 od-
wiedziny w domu chorych

® organizacja dziata sezonowo — przy dobrym énie-
gu stara sie organizowac sanne, w lecie — wyjaz-
dy kempingowe i ogniska przy muzyce

¥ raz w miesigcu organizuje wyjazdy do osrodka
Chopinowskiego

® raz w roku dla oséb z zaawansowanym stopniem
niepetnosprawnosci odbywa sie wyjazd na reha-
bilitacje

o,
Stowarzyszenie 1 A
»Na Szlaku Zycia”

KRS: 0000295519

ul. Stuchajska 53
87-400 Golub-Dobrzyn
tel.: 600-250-034

& Inowroctaw

Kujawsko-Pomorskie Stowarzyszenie
Osé6b z Chorobg Parkinsona

ul. Bolestawa Krzywoustego 10/60
88-100 Inowroctaw

tel.: (52) 352-31-38

Kota terenowe Stowarzyszenia:
Grudziadz, Torun, Wtoctawek

Wojewodztwo Lubelskie

@ Putawy

Najwazniejsze dziatania:

® spotkania odbywaja sie w czwartki i wtorki
0 godz. 16.00 w Centrum Integracyjno-Rehabili-
tacyjnym

® dwa razy w tygodniu jest basen, raz — gimna-
styka

® organizowane s3 spotkania z neurologiem

® Koto wspétpracuje z CIR

® Koto dla chorych organizuje imprezy integracyjne,
zabawy okolicznosciowe, wyjazdy do teatru oraz
na kabarety

Putawskie Koto Osob z choroba Parkinsona
ul. Wréblewskiego 21

24-100 Putawy

tel.: 694-141-164




Wojewddztwo Lubuskie

@ Gorzow Wielkopolski

Najwazniejsze dziatania:

® cykliczne spotkania z neurologami

® ksigdz udostepnit sale w catosci dla Stowarzyszenia,
odbywa sie w niej raz w tygodniu rehabilitacja

® wyposazenie sali to m.in. UGUL i biofor

® przy gorzowskim Stowarzyszeniu dziata psycholog,
pedagog, neurolodzy, rehabilitant oraz duchowni

Gorzowskie Stowarzyszenie

Oséb z Chorobg Parkinsona

ul. Bp. Pluty 7, 66-400 Gorzéw WIkp.
e-mail: parkinsongorzow@op.pl

tel.: 512-114-015

Dyzur: wtorek w godzinach 17.00 - 18.00
w sali Wieczernik (z wytgczeniem sierpnia)

@ Zielona Gora

Najwazniejsze dziatania:

¥ organizowane sg zajecia rehabilitacyjne

W spotkania z lekarzem neurologiem, z psychologiem

® na potrzeby dziatan ksiadz chory na chorobg Par-
kinsona, udostepnia sale na parafii

B organizowane sg spotkania okolicznosciowe

® grupowe wyjazdy na turnusy rehabilitacyjne

Lubuskie Stowarzyszenie
Oséb z Chorobg Parkinsona
ul. Zamenhofa 27,

65-001 Zielona Géra

tel.: 516-580-489
www.parkinson.one.pl

Wojewodztwo todzkie

& todz

Najwazniejsze dziatania:

B organizowane s3 ¢wiczenia logopedyczne

® w poradni rehabilitacyjnej na salce mozna éwiczy¢
raz w tygodniu

B odbywaja sie spotkania z neurologiem

® spotkania z chorymi odbywaja sie w poniedziatki
0 godzinie 11.00

Stowarzyszenie Os6b z Choroba 'I y
Parkinsona i ich Rodzin ,,Stonik” 1170
KRS 0000273267

ul. Siedlecka 1, 93-177 t6dz

tel.: 791-142-777 lub 506-191-680

e-mail: sloniksi@neostrada.pl,
slonik@parkinsonowcy.pl, www.parkinsonowcy.pl

Wojewddztwo Matopolskie:

@ Krakow

Najwazniejsze dziatania:

® w soboty organizowane s3 spacery po parku
z kijkami Nordic Walking

B raz w tygodniu cztonkowie Stowarzyszenia mo-
g3 spotkac sie i skorzysta¢ z pomocy lekarza
neurologa

Krakowskie Stowarzyszenie
0Os6b Dotknietych

Choroba Parkinsona

ul. Mikotajska 2

31-027 Krakow

tel.: (12) 422-19-55

® w czwartki Stowarzyszenie organizuje zajecia
z gimnastyki

m we wtorki organizowane s3 zajecia z ptywania

= w kazdy trzeci czwartek miesigca od godziny 17.00
sg organizowane prelekcje specjalistow, ogladane
filmy zwigzane z chorobg

® Dyzury Stowarzyszenia odbywaja sie w czwartki
w godzinach 16.00 — 17.00

@ Trzebinia

Koto Wzajemnej Pomocy w Trzebini
Marek Kubica
tel.: (32) 611-02-11



: Wojewodztwo Mazowieckie

& Warszawa
Fundacja ,,2y¢ z chorobq Parkinsona”
Najwazniejsze dziatania:

Fundacja ,,2y¢ z chorobg Parkinsona” "
ul. Czerska 18 lok. 243, 00-732 Warszawa

Fundacja organizuje w swojej siedzibie konsulta-
cje z neurologami

reprezentowanie spraw srodowiska parkinsonow-
skiego u najwyzszych wtadz krajowych

Fundacja co roku przygotowuje ogédlnopolskie ob-
chody Dnia Solidarnosci z Chorymi na Chorobe
Parkinsona

wydaje poradniki poSwiecone problematyce cho-
roby Parkinsona

spotkania informacyjne dotyczace lekéw z przed-
stawicielami firm farmaceutycznych

organizuje zajecia z psychoterapii, terapii rucho-
wej i szkolef dla chorych i opiekunéw
organizacja pomaga indywidualnym osobom
w finansowaniu rehabilitacji i w dofinansowaniu
turnuséw rehabilitacyjnych

prowadzi doradztwo w zakresie opieki i rehabilita-
cji chorych w najciezszym stanie

rozpowszechnia wyniki badafn naukowych zwiaza-
nych z tematem choroby Parkinsona

wspétdziata z administracjg publiczng, osrodkami
zdrowia, mediami, itd.

administracja stronami internetowymi

%

KRS: 0000221902

tel./fax: (22) 409-77-56

e-mail: fundacja@parkinson.sos.pl,
www.parkinson.sos.pl,
www.parkinsonfundacja.pl,
www.parkinson.net.pl,
www.parkinsonfound.com

Biuro jest czynne:

poniedziatek — pigtek: 10.00 — 15.00,
czwartek: 12.00 - 18.00

Koto Warszawa-Centrum nr 2

Andrzej Strzylak

adres do korespondencji:

ul. Puszczy Solskiej 4/38, 01-390 Warszawa
e-mail: gemseti1g7i@gmail.com

Mazowieckie Stowarzyszenie Oséb z Chorobq Parkinsona
Najwazniejsze dziatania:

gimnastyka rehabilitacyjna w Osrodku Sportowym
przy ul. Geodetéw 1 (Ochota) dwa razy w tygodniu
gimnastyka rehabilitacyjna na terenie liceum
im. J. Stowackiego przy ul. Wawelskiej 46 — raz
w tygodniu

zajecia rehabilitacyjne na basenie na terenie szpi-
tala MSWIA raz w tygodniu

wizyty lekarskie w domu chorego

masaz rehabilitacyjny w domu chorego
wypozyczamy czasopisma i literature specjalistyczng
konsultacje lekarskie u dr B. Zaleskiej w kazda ostat-
nig Srode miesigca w godzinach 14.00 — 16.00 na
tytach Osrodka Sportowego przy ul. Geodetéw 1
(wejscie od ul. Powstancow Wielkopolskich)
spotkania z interesujagcymi ludzmi w kazdga trze-
cia sobote miesigca o godzinie 11.00 w Sali wido-
wiskowej Szpitala MSWiA (wstep wolny)
Stowarzyszenie co p6t roku wydaje Biuletyn ,,Par-
kinson” bedacy przedrukiem zagranicznych arty-
kutéw na temat choroby Parkinsona

Mazowieckie Stewarzyszenie

Osoéb z Chorobg Parkinsona

02-507 Warszawa, ul. Wotoska 137

teren szpitala MSWiA, pawilon S, pokéj 224
tel.: 508-18-88, dyzury: wt. i ér. godz. 11.00 — 15.00
spotkania Stowarzyszenia - 3 sobota miesigca
(sala widowiskowa szpitala MSWIA,

ul. Wotoska 137 — wstep wolny)

Wojewodztwo Opolskie

@ Opole

Osoby potrzebujace pomocy w chorobie Parkin-

sona mogg zgtaszac sie do Wojewddzkiego Towarzy-
stwa Walki z Kalectwem.

Wojewddzkie Towarzystwo Walki z Kalectwem
Koto Os6b z Choroba Parkinsona w Opolu

ul. sw. Wojciecha 5, 45-015 Opole

tel.: (77) 453-96-75




- Wojewddztwo Pomorskie

@ Gdarisk

Najwazniejsze dziatania:

B w siedzibie Stowarzyszenia dostepny jest masaz,
éwiczenia z odcigzeniem, aquavibron — dwa razy
w tygodniu

® w kazda drugg sobote miesigca organizowana jest
prelekcja na rézne tematy zwigzane z problemami
chorych i Srodowiska

Gdaiiskie Stowarzyszenie Chorych 1 %
na Chorobe Parkinsona
im. Teresy Witkowskiej
KRS: 0000061583
Al. Grunwaldzka 238d
80-266 Gdansk
tel.: 501-452-887
e-mail: parkinson.gdansk@wp.pl
- www.republika.pl/parkinson_gdansk

@ Gdynia

Najwazniejsze dziatania:

W rehabilitacja grupowa dwa razy w tygodniu

® odbywa sie rehabilitacja w domu chorego

® wspdtpraca z Urzedem Miasta Gdyni, ktéry finan-
suje dziatania Stowarzyszenia i umozliwia tym sa-
mym organizacje szerokiej pomocy dla chorych

® miasto Gdynia udostepnia miejsce do spotkan dla
organizacji pozarzadowych

B organizowane sg wyjazdy integracyjne z zajgciami
rehabilitacyjnymi

B pomoc studentom w pisaniu prac naukowych

Gdyniskie Stowarzyszenie Chorych
na Chorobe Parkinsona

ul. Sienkiewicza 36/3, 81-374 Gdynia
tel.: (58) 621-65-79

e-mail: parkinson-gdynia@o2.pl
www.stowarzyszenie.jagb.int.pl

Wojewédztwo Slaskie

@ Jastrzebie Zdroj

Najwazniejsze dziatania:

® w drugi czwartek miesigca organizowane sg spot-
kania ze specjalistami: neurologiem, rehabilitan-
tem, spychologiem

® dwa razy w tygodniu odbywa sie rehabilitacja
w grocie solnej

W o ile stan zdrowia tego wymaga, osoby chore na
chorobe Parkinsona maja mozliwos¢ skorzysta-
nia — nawet trzy razy w roku — z miesiecznej reha-
bilitacji domowej

® raz w roku chorzy na chorobe Parkinsona moga
skorzystac z 21-dniowego turnusu rehabilitacyjne-
go w szpitalu

B apteka NOWA udziela cztonkom Stowarzyszenia
rabatéw na zakup lekéw

® Koto nawigzato i utrzymuje wspétprace z Organi-
zacja Parkinsonowskga z Republiki Czeskiej oraz ze
Stowacji

® organizacja wspétpracuje ze Slaskim Stowarzysze-
niem Os6b Dotknietych Chorobg Parkinsona

B na koniec roku 2009 odbyt sie wieczorek ko-
led dla cztonkéw Kota i ich rodzin, wreczono tez
paczki

Koto Terenowe w Jastrzebiu Zdroju
przewodniczacy — Karol Kurasz

ul. Matopolska 61/2, 44-335 Jastrzebie Zdr6j
tel.: 509-385-202 — zmiana numeru

e-mail: karol.kurasz@neostrada.pl

¥ Katowice

Najwazniejsze dziatania:

® odbywa sie rehabilitacja z wykorzystaniem kijkow
Nordic Walking dwa razy w tygodniu

cztonkowie objeci sa opieka logopedyczna
organizowane s3 wyjazdy integracyjne

co roku organizowane sg wyjazdy do skansenu
rozwija sie wspétpraca z Republika Czeska oraz
ze Stowacja

Slaskie Stowarzyszenie Oséb
Dotknietych Choroba Parkinsona

ul. Medykéw 14, 40-753 Katowice-Ligota
tel.: 502-402-380 Jan Jelonek

tel.: 660-134-763 Tatiana Lewicka

e-mail: parkinsonsl@op.pl
www.parkinsonsl.republika.pl



. Wojewoddztwo Swietokrzyskie

@ Kielce s3 zajecia z chorymi: muzykoterapia, gimnastyka
Najwazniejsze dziatania: i zajecia manualne
® kazdy moze korzystac ze sprzetu rehabilitacyjne-
go pod okiem instruktorki o Swietokrzyskie Stowarzyszenie 'I 7
B organizowane sg spotkania z neurologiem i reha- Pomocy Osobom (-)
bilitantem o z Chorobga Parkinsona
® w roku 2009 odbyta sie wigilia KRS: 0000323325 ;

B miejscem spotkan jest Klub Seniora przy ul. mjr. H. Sucharskiego 10,
ul. dw. Stanistawa Kostki 4, znajduje sie tu punkt 25-230 Kielce
informacyjny i dwa razy w tygodniu w poniedzia- tel.: 606-256-135
tek i pigtek w godzinach 12.00 —14.00 prowadzone

Wojewodztwo Warminsko-Mazurskie

¢ ltawa @ Olsztyn

Najwazniejsze dziatania:

# Stowarzyszenie wspétpracuje z neurologiem

¥ rehabilitacja grupowa na sali odbywa sie dwa ra-
zy w tygodniu

Warminsko-Mazurskie
Stowarzyszenie Os6b
z Chorobg Parkinsona
ul. Chetmirnska 1

14-200 ltawa Olsztynskie Stowarzyszenie Chorych
tel.: (89) 649-92-03 na Parkinsona

fax: (89) 649-92-01 ul. Mroza 32/5, 10-687 Olsztyn
Dyzur: poniedziatek w godzinach 12.00-14.00 tel.: 606-626-272

Wojewddztwo Wielkopolskie Wojewddztwo Zachodniopomorskie

@ Poznan @ Szczecin
Najwazniejsze dziatania:
B gimnastyka, zajecia z logopedii, dyzur 2 razy w tygodniu

Wielkopolskie Stowarzyszenie
Oso6b z Chorobg Parkinsona

ul. Stowackiego 8/10, Szczecifiskie Stowarzyszenie 'I 7
60-823 Poznan 0Osdb z Choroba Parkinsona o
tel.: (61) 843-10-34 KRS: 0000234949
e-mail: biuro@parkinson-poznan.pl ul. Kaszubska 30 pok. 1,
www.parkinson-poznan.pl 70-226 Szczecin
Dyzur: Sroda w godzinach 11.00 — 14.00 tel.: (91) 482-35-80, 501-748-391

GRUPY INICJATYWNE

Redakcja posiada kontakt do oséb pragnacych wspétdziata¢ z innymi zainteresowanymi na rzecz chorych
z chorobg Parkinsona. Szczegé6lne zapotrzebowanie na tworzenie grup wsparcia jest w Ptocku (woj. mazo-
wieckie), w tapach (woj. podlaskie) i w Koszalinie (woj. zachodniopomorskie). Redakcja zaprasza do kontak-
tu w tej sprawie!
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W tym numerze kwartalnika kontynuujemy temat mikrografii.

Choroba Parkinsona znaczgco wptywa na jakosciowe
pogorszenie wykonywania wielu czynnosci rucho-
wych w tym takze pisania. Zaburzenia pisania w tej
chorobie przebiegajg zwykle z zaburzeniami uwagi.
Trening pisania, w ktérym wzieto udziat 29 oséb -
cztonkdw Stowarzyszenia Os6b Niepetnosprawnych
AKSON - miat na celu zmniejszenie nasilenia zabu-
rzen pisania. Zadania byty tak skonstruowane aby
maksymalnie angazowaé uwage badanego podczas
pisania. W catej grupie badanej zaobserwowano po-
prawe pisma po pieciodniowym treningu pisania. Nie
wykazano istotnie statystycznego zwigzku miedzy
wystepowaniem mikrografii a zaburzeniami koncen-
tracji uwagi.

Grupa badawcza pod wzgledem ptci byta wyréwna-
na: 14 mezczyzn i 15 kobiet. Najwiecej 0s6b—34,48 %,
miescito sie w przedziale wiekowym 76—80 lat. Dru-
gim co do liczebnosci przedziatem wiekowym jest
wiek: 71—75, do ktérego nalezy 31,03 % badanych.
W sumie 65,51% badanych to osoby w wieku mie-
dzy 71 a 8o lat. Zapewne gtéwna przyczyng przewa-
gi liczebnej badanych po 70 roku zycia jest fakt, iz
choroba Parkinsona ujawnia sie zazwyczaj w wie-
ku 60-69 lat.

Koncentracja uwagi u 0séb z chorobg Parkinsona
zostata zbadana za pomocg Testu Uwagi i Spostrze-
gawczosci. Do oceny zaburzen uwagi uzyty zostat
wskaznik Liczba opuszczeh. Wyniki dla tego wskaz-
nika oparte sg na podziale kwartylowym. Wsréd
0s6b badanych 41% uzyskato wyniki mieszczace sie
w | i Il przedziale kwartylowym, oznaczajgcym brak
zaburzen koncentracji uwagi. Wieksza grupe -59%
badanych stanowity osoby, ktére osiggnety wysokie
wyniki, mieszczace sie w Ill i IV przedziale kwartylo-
wym. Wyniki te Swiadcza o wystepowaniu zaburzen
koncentracji uwagi u 59 % badanych.

Wychodzac ze stwierdzenia, ze zaburzenia pisania
w chorobie Parkinsona przebiegaja zazwyczaj z zabu-
rzeniami uwagi, zostat takze zbadany stopie nasile-
nia mikrografii w badanej grupie. Stopiefi zaburzen
pisania zostat oceniony na podstawie pieciostop-
niowej skali mikrografii skonstruowanej na podsta-
wie skali UPDRS. Wyniki pod wzgledem ilosciowym
okazaty sie identyczne z wynikami dotyczacymi kon-
centracji uwagi. Wyniki o i 1, Swiadczgce o braku mi-
krografii, uzyskato 41% badanych, tyle samo oséb
uzyskato wyniki Swiadczace o braku zaburzeh kon-

centracji uwagi. Wyniki 2, 3 i 4 Swiadczace o wyste-
powaniu mikrografii, uzyskato 59 % badanych, tyle
samo co 0séb z zaburzeniami koncentracji uwagi.

Po analizie wynikéw poszczegélnych oséb, doty-
czacych zaréwno koncentracji uwagi, jak i mikrografii,
okazato sie, ze nie wszystkie osoby ze stwierdzo-
ng mikrografia majg zaburzenia koncentracji uwagi.
Wsréd 59 % osdb, u ktérych stwierdzono zaburzenia
pisania, az 24 % nie ma zaburzen uwagi. Czyli tylko
u 35% wystepuja oba zaburzenia. Wéréd 59 % bada-
nych, u ktérych stwierdzono zaburzenia uwagi, 24 %
z nich nie ma mikrografii. Mozna przypuszcza¢, ze
zaburzenia uwagi zwiekszaja prawdopodobienstwo
wystapienia mikrografii. Jednak jak pokazujg wy-
niki, same zaburzenia pisania wystepuja tylko tro-
che czesciej u 0s6b z zaburzeniami uwagi niz u oséb,
u ktérych koncentracja uwagi jest w normie.

Zaréwno przed, jak i po treningu pisania zostat
zbadany stopief zaburzeh pisma. Przed treningiem
pismo u 59 % badanych zostato ocenione jako zabu-
rzone. Natomiast po treningu juz tylko u 31% os6b,
ponowne banie wykazywato wystepowanie mikro-
grafii. Trening pisania przynidst efekty nie tylko jako:
ilosciowe zmniejszenie liczby 0séb z zaburzeniem pi-
sania, ale i jakosciowe—u wiekszosci os6b nastapi-
ta poprawa pisma w skali mikrografii. Najwieksza,
bo az u 48,27% oséb, poprawa pisma wyniosta je-
den punkt w skali mikrografii. Poprawe pisma o dwa
punkty uzyskata jedna osoba. Brak poprawy pisma
wystapit u dwéch oséb, stanowity one 7% badanych.
Stopiefi zmniejszenia nasilenia mikrografii byt po-
dobny wsréd oséb z zaburzong koncentracjg uwagi,
jak i u 0séb, ktorych koncentracja uwagi byta w nor-
mie. W obu grupach najwiecej os6b uzyskato po-
prawe pisma o jeden punkt. W grupie bez zaburzen
uwagi u jednej czwartej nie nastapita poprawa oraz -
brak byto 0s6b, u ktérych poprawa pisma wyniostaby
dwa punkty. Mozna wiec zauwazy¢, ze w grupie os6b
z zaburzeniami zaréwno pisania, jak i uwagi efekty
treningu byty troche wieksze, a w catej grupie wysta-
pita poprawa pisma o co najmniej jeden punkt w ska-
li mikrografii.

Podobne badanie zostato przeprowadzone na
Akademii Medycznej we Wroctawiu. W badanej gru-
pie, az u 75% o0s6b wystapita mikrografia. Cwicze-
nia majace na celu poprawe wielkosci pisma trwa-
ty jeden dzien, a ich efekty byty sprawdzane po




2 i 6 godzinach od zastosowania ¢wiczeh oraz na-
stepnego dnia rano. U wszystkich badanych nasta-
pita poprawa wielkosci pisma, ale u potowy z nich
efekt ten byt krétkotrwaty. Wykazany zostat tak-
ze zwigzek miedzy efektami leczenia mikrografii
a zaburzeniami koncentracji uwagi — wyraZznie gor-
sze wyniki rehabilitacji mikrografii uzyskaty osoby
z zaburzeniami uwagi. Wynik ten jest odwrotny niz
w mojej grupie badanej, gdzie nieznacznie lepsze
wyniki poprawy pisma uzyskaty osoby z zaburzenia-
mi koncentracji uwagi. Mogto to by¢ spowodowane
dtuzszym trwaniem ¢wiczen, dzieki czemu zaréwno
ich efekty byty wieksze, jak i czas ich utrzymywa-
nia sie. Specyfika tych ¢wiczen, jako ze wymagaty
zwiekszonej koncentracji uwagi, byta dopasowana
do 0s6b z zaburzeniami uwagi. Dzieki temu kom-
pensowata ich braki w tym obszarze, przez co
efekty byty widoczne u wszystkich oséb z tej gru-
py. Natomiast poprawa wielkosci pisma w grupie
badanych bez zaburzen uwagi, byta nieznacznie
mniejsza. Moze to wynika¢ z zapotrzebowania na
inny rodzaj ¢wiczen, ktéry pomégtby skompenso-
wacé braki z innych obszaréw hamujacych uzyska-
nie wiekszych efektéw w rehabilitacji mikrografii.
W powyzej przedstawionym badaniu, zaburzenia
koncentracji uwagi stwierdzono u 50% 0s6b z mi-
krografia, jest to wynik bardzo zblizony do otrzyma-
nego przeze mnie. W badanej grupie 58,82 % 0s6b
z mikrografig miato takze zaburzenia uwagi. Wyniki
te wykazuja, ze wazng przyczyng mikrografii moga
by¢ zaburzenia uwagi, jednak nie sg one niezbed-
nym czynnikiem dla wystapienia zaburzen pisania.*

Inne badanie, posrednio dotyczace takze rehabili-
tacji mikrografii, zostato przeprowadzone przez Ka-
tedre Rehabilitacji AWF w Warszawie w Olsztynskim
Stowarzyszeniu Chorych na Parkinsona. Celem pod-
jetej obserwacji byta ocena efektéw postepowania
usprawniajacego pacjentéw z chorobg Parkinsona.
Osoby te zostaty objete niefarmakologicznym pro-
gramem postepowania usprawniajacego przez czas
szeSciu miesiecy. Program rehabilitacji sktadat sie
z: ¢wiczen ogoélnousprawniajacych na przyktad: ko-
ordynacyjnych, oddechowych, rozciagajacych i relak-
sacyjnych oraz ¢wiczen indywidualnych, takich jak:
korekta chodu, usprawnianie szybkosci mowy i arty-
kulacji, éwiczenia miesni mimicznych twarzy oraz ¢wi-
czenia manualne. Powyzszy program rehabilitacji byt

. Jarzebska E., Ocena skutecznosci leczenia mikrografii
u chorych z chorobg Parkinsona, Pol. Merk. Lek. 2006, 20,
5.:688-690.
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bardzo kompleksowy, miat na celu wptyna¢ na wie-
le niepozadanych objawdw choroby, takich jak: drze-
nie, spowolnienie ruchowe, chéd, czynnosci manualne
i pisanie. W kontekscie badan dotyczacych mikrogra-
fii, szczegblnie interesujgca byta ocena efektéw reha-
bilitacji na temat czynnosci manualnych, a w tym tak-
ze pisania. Wyniki powyzej opisanego badania byty
bardzo korzystne dla samych chorych. U wiekszosci
pacjentoéw statystycznie istotnie zmniejszyty sie ob-
jawy drzenia i spowolniénia ruchowego oraz nastapi-
ta poprawa w wykonywaniu czynnosci manualnych.
Wszystkie te objawy maja duzy wptyw na stopief na-
silenia mikrografii u 0séb z chorobg Parkinsona. Osob-
nym badaniem sprawdzono wptyw catej rehabilitacji
na zaburzenia pisania. Pacjenci mieli za zadanie prze-
pisa¢ wtasnorecznie to samo zdanie przed i po szes-
ciomiesiecznej rehabilitacji. Efektem postepowania
usprawniajacego byto zmniejszenie liczby oséb z za-
burzeniami pisania z 71,9 % do 59,4 %. W badaniu tym
nie opisano stopnia poprawy pisma u o0séb, u ktérych
zaburzenia pisania po szeSciomiesiecznej rehabilitacji
nadal sie utrzymywaty.?

Mikrografia jest objawem bardzo czesto wystepu-
jacym w chorobie Parkinsona. Jak pokazuja wyniki
badanh, czesto moze zaleze¢ ona od wystepowania
zaburzen koncentracji uwagi. Rehabilitacja zaburzen
pisania daje zauwazalne efekty w poprawie wielko-
Sci, czytelnosci i szybkosci pisma. Wyniki pokazuja,
ze nawet jednodniowe ¢wiczenia pisma moga przy-
nies¢ efekty, cho¢ krétkotrwate. Przy nastawieniu na
samg poprawe zaburzen pisania najwieksze efekty
uzyskuje sie przy stosowaniu kilkudniowego trenin-
gu pisania. Badania pokazuja, ze kompleksowa re-
habilitacja prowadzona w réznych osrodkach moze
takze znaczaco wptynaé na zmniejszenie zaburzen
pisania. Systematyczne uczestnictwo w rehabilitacji
zmniejsza parkinsonizm, utrzymuje pacjenta w lep-
szym stanie ogélnego funkcjonowania, a co za tym
idzie takze objawy zaburzenia pisma moga zniknaé
lub zauwazalnie sie¢ zmniejszy¢.

Drugi fragment pracy magisterskiej, mgr fizjoterapii
Joanny Turkosz, ,,Wptyw zaburzenia uwagi na
postepy w rehabilitacji mikrografii u 0séb z chorobg
Parkinsona”, UMK Wydziat Nauk o Zdrowiu Katedra

{ Klinika Rehabilitacji, Torun 2009. Wieksze fragmenty
pracy na stronie www.parkinfon.pl

2 Zawistowska A., Cytowicz-Karpitowska W., Karpitowski B.,
Ocena postepowania usprawniajgcego oséb z chorobg Par-
kinsona, Fizjoterapia Polska 2006, 2 (4), s.: 133-137.
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SWIATOWE AKTUALNOSCI O CHOROBIE PARKINSONA

The Washington Post — Linda Blair z Brytyjskiego
Stowarzyszenia Psychologéw uwaza, ze ludzie wie-
rza, ze potykane substancje pomagaja. W brytyj-
skich czasopismach cytowane sg badania, z ktérych
wynika, ze fatszywe tabletki podawane pacjentom
z chorobg Parkinsona powodowaty, ze mézg wy-
dzielat wiekszg ilos¢ dopaminy. Profesor psychiatrii
Walter Brown potwierdza, ze jesli mézg otrzymu-
je informacje, ze potykane jest wtasnie co$, co ma
nam pomoc, to z takim rezultatem moézg reaguje.
Nie wiadomo jednak, dlaczego potykanie placebo
przynosi pozadane efekty. Niektorzy lekarze starajg
sie wykorzystaé wiedze o skutecznym dziataniu pla-
cebo, inni natomiast uwazajg to za nieetyczne. Blair
uwaza, ze trzeba by¢ szczerym z pacjentem i infor-
mowac, ze otrzymywat placebo, aby nie zachwiaé
w przysztosci jego wiary w leczenie. Brown uwaza
jednak, ze pacjenci z lekka depresjg, czy lekami, dzig-
ki placebo mogliby lepiej funkcjonowaé w spoteczen-
stwie. (Maria Cheng)

EurekAlert — Trichloroetylen, sktadnik rozpuszczal-
nikéw uzywanych szczegélnie do czyszczenia metali,
zwieksza ryzyko zachorowalnosci na chorobe Parkin-
sona. Badanie na historiach 99 par blizniat, z kt6-
rych jedno miato chP, przeprowadzone przez doktora
Samuela Goldmana z Instytutu Parkinsona w Kalifor-
nii, wykazato ze osoby stykajace sie w pracy z tym
sktadnikiem chemicznym byty 5,5 raza bardziej nara-
zone na chorobe Parkinsona.

Business Week — Regularne stosowanie ibuprofe-
nu, i podobnych sktadem lekéw przeciwzapalnych,
znacznie obniza ryzyko wystapienia chP. Tak wyni-
ka z raportu naukowcéw z Harwardu. U oséb, ktére
przyjmowaty 3—4 tabletki dziennie, stwierdzono 40%
mniejsze ryzyko zachorowania. Autorem badania jest
dr Gao Xiang z Harvard Medical School i Brigham
i Women’s Hospital w Bostonie. ChP prowadzi z cza-
sem do powaznej niepetnosprawnosci, dlatego wazne
jest dziatanie neuroprotekcyjne, mogace zapobiegac
zachorowaniu. Ibuprofen jest jednym z popularniej-
szych lekéw przeciwbdlowych i dzieki temu odkryciu
moze mie¢ wieksze znaczenie dla zdrowia publiczne-
go. Parkinson jest choroba, ktéra wptywa na komérki
nerwowe w moézgu kontrolujace ruch miesni. Wyniki
pochodza z analizy danych dotyczacych 136 474 ludzi,
ktérzy nie mieli Parkinsona na poczatku studiéw Gao.
W okresie 6 lat u 293 rozpoznano chorobe. U tych,
ktorzy brali najwieksze dawki ibuprofenu rzadziej roz-

wineta sie chP, niz u tych, ktérzy brali mniejsze ilo-
éci leku. Zaden inny lek przeciwbélowy nie zmniej-
szat ryzyka zachorowania na Parkinsona. Dr Michele
Tagliati z Centrum Choroby Parkinsona w Mount Si-
nai School of Medicine w Nowym Jorku, skomen-
towata te wyniki, jako nieco zaskakujace. — To in-
trygujqce, ze wyniki dotyczq akurat ibuprofenu, a nie
aspiryny lub paracetamolu lub innych powszechnie
przepisywanych przez lekarzy lekéw przeciwzapal-
nych. Powodem jest zapewne jakis szczegét w ibupro-
fenie, ktory nalezy zbadaé. Dzieki temu odkryciu zaweza
sie grupa lekéw do dalszych analiz — powiedziata pro-
fesor. Tagliati nazwata badanie otwarciem oczu. ChP
nie byta interpretowana dotad jako zapalenie. Jesli tak
jest, to pozostaje wiele do zrobienia, aby uzupetnic
braki w wiedzy. Dtugotrwate stosowanie ibuprofenu
moze prowadzi¢ do uszkodzen btony Sluzowej zotad-
ka lub jej zapalenia. Jednak bardzo niewiele jest do
stracenia przy takich skutkach ubocznych w poréwna-
niu do chP, ktéra moze powodowac utrate rownowagi,
sztywnos¢, halucynacje i demencje.

news@Northwestern — Nowa technologia prze-
twarzania obrazu, opracowana przez Centrum Nort-
heastern (cTnl), pozwala naukowcom otrzymywacé
bardzo doktadne dane, bez uciekania sie¢ do trady-
cyjnych metod badah przedklinicznych. CTnl maksy-
malizuje doktadnos¢ i prowadzi do poprawy proce-
su opracowywania lekéw dla firm farmaceutycznych
i biotechnologicznych, ktére pracuja nad leczeniem
choréb centralnego uktadu nerwowego, w tym cho-
roby Alzheimera czy Parkinsona. Technologia kon-
centruje sie na nowej metodzie znakowania lekéw
za pomoca mikrofal. Procedura ta pozwala wstrzyk-
nac zwiazki chemiczne, ktére doktadnie Sledza efek-
ty dziatania leku i oceniaja je pod katem skuteczno-
$ci. Dodatkowo Centrum uzywa zaawansowanych
technik analizy danych, w tym tréjwymiarowych at-
lasow moézgéw wykorzystywanych do wizualiza-
cji danych i modeli przetwarzania obrazu z réznych
choréb. — Pomoze to skréci¢ czas wprowadzania na ry-
nek nowych terapii oraz obnizy catkowity koszt opraco-
wywania lekéw — powiedziat prof. Craig Ferris, jeden
z pomystodawcéw projektu.

Zrédto: Parkinson’s News Update, luty 2010r.
Streszczenie: Magdalena Drewka

Szersze wersje artykutéw sq dostepne na stronie
www.parkinfon.pl
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O DRZACZCE | CHOROBIE PARKINSONA

Drzaczka porazna zaczyna sie niewielkim drzeniem
miesni, przewaznie rak, a nastepnie przerzuca sie
na inne miesnie i konczy niedowtadami. Gdy dotkng
one miesni przetyku i krtani, chory nie moze moéwic,
przetykac i coraz bardziej stabnie. Medycyna nie kaz-
da drzaczke uznaje za chorobe Parkinsona, a teoria
parkinsonizméw jest skomplikowana i nadal oparta
na stosunkowo matej wiedzy. Poniewaz nie jestem
lekarzem, nie chce wdawac sie w dyskusje na ten
temat. Tak sie jednak ztozyto, ze jako inzynier chemik
przez wiele lat prowadzitem badania nad nowym le-
kiem na te chorobe.

Wyniki moich dociekan zaprzeczaja teorii, aby
choroba byta powodowana zmianami w tkance méz-
gowej. Moim zdaniem, to raczej zmiany w mézgu
moga zachodzi¢ pod wptywem uposledzenia pracy
miesni, a konkretniej pracy przepony. Uzasadniam
to tym, ze choroba ta atakujgc niepostrzezenie mies-
nie przepony i brzucha, utrudnia gtebokie oddy-
chanie, zwtaszcza noca i w ten sposéb zaczyna sie
postepujace, dtugotrwate niedotlenienie mézgu, a to
dopiero moze by¢ przyczyna zmian zwyrodnienio-
wych mézgu, o ktérych pisat Parkinson. Nie kazdy
chory na drzgczke ma zmiany zwyrodnieniowe méz-
gu. Ponadto moga one by¢ spowodowane ciasnym
kotnierzykiem, miazdzyca naczyfn mézgowych lub
inng przyczyng powodujaca niedotlenienie mézgu.
Potwierdzaja to fakty:
® choroba zaczyna sie bez wyraznej przyczyny — od

drzenia miesni, przewaznie konczyn, a nastepnie

niedowtadu i zesztywnienia niektérych miesni,

® chorzy na te chorobe przewaznie za ptytko oddy-
chaja, szczegblnie noca i miewaja trudnosci z za-
sypianiem,

B po zastosowaniu lekéw ziotowych choroba zatrzy-
muje sie i zaczyna powoli cofaé, powraca gteboki
sen i oddech, réownoczeénie zanika napiecie migs-
niowe, skurcze miesni, nastepuje ozywienie orga-
nizmu.

Okres moich 5-letnich obserwacji nie daje mozli-
wosci powiedzenia zbyt wiele o chorobie, ale jest na
tyle dtugi, ze pozwala wysnué pierwsze wnioski.

Choroba postepuje wolno i bezgoraczkowo, czyli
nie powodujg jej wirusy ani bakterie.

Mozna sie dopatrywac tu nadmiaru jakis sktad-
nikéw pokarmowych lub braku jaki$ sktadnikéw
w organizmie. Moze wystapi¢ nadpobudliwos¢ nerwo-
wa — ludzie chorzy zbyt tatwo popadaja w drzenie ze

strachu, z podniecenia, zimna, itd. Jest to choroba wie-
loprzyczynowa, ktéra musi by¢ leczona na rézne spo-
soby i nie u kazdego chorego ma taki sam przebieg.

Dziatanie lekéw ziotowych na przestrzeni s lat nie
wykazato zadnych skutkéw ubocznych. Cofanie sie
choroby nastepuje w tempie takim, jak wczesniej
jej rozwéj. Zaczyna sie od uspokojenia niewielkie-
go drzenia miesdni plecéw i bioder, zaniku napiecia
mieSniowego, zaniku drzenia miesni brzucha i prze-
pony, zmniejszenia sie drzenia koAczyn. Poprawia sie
stan psychiczny chorych i ruchy zaczynaja by¢ bar-
dziej energiczne. Najwazniejsza rzecza jest przywro-
cenie normalnego oddychania, a przez to dotlenienia
catego organizmu.

Oznaczatoby to, ze komérki mézgowe w jakis spo-
séb daja sie regenerowac. Wniosek ten wysuwam na
podstawie moich obserwacji prowadzonych takze
nad innymi chorobami mézgu. Niedowtady kornczyn
zmniejszano za pomocg rozgrzewania nég w goracej
wodzie z dodatkiem soli jodowo-bromowej oraz rak
na poduszce elektrycznej. Stosowano lekkie masaze
rozcierajgce mieSnie. Zesztywnienie miesni ustepu-
je powoli po kilku tygodniach intensywnego nagrze-
wania (nogi trzeba nagrzewac codziennie). W poczat-
kowej fazie moze pojawic sie b6l w stopach, jednak
pézniej on ustepuje.

Badania beda zapewne trwaty jeszcze dtugie lata.
Uwazam jednak, ze warto zwr6ci¢ uwage na przed-
stawione zagadnienia, szczegélnie w leczeniu poczat-
kowym stadium choroby. Okazuje sie bowiem, jak to
wczesniej napisatem, ze choroba Parkinsona jest moz-
liwa do wyleczenia podobnie jak inne tzw. choroby
mézgu. Wymienie tu: schizofrenig, anoreksje, depresje,
stwardnienie rozsiane, inne choroby mézgu i systemu
nerwowego oraz uporczywe dolegliwosci uktadu po-
karmowego. Tyle moge powiedzie¢ po 5 latach obser-
wacji drzaczki, ktéra mi dolega i ktérej ekspansje dos¢
skutecznie powstrzymatem. Zywie nadzieje, ze dalsze
lata pracy przyniosg jeszcze lepsze efekty.

Wszystkim zainteresowanym, pragngcym na-
wigza¢ ze mnga kontakt w sprawie choréb mézgu
i systemu nerwowego, podaje méj numer telefonu
(34) 365-32-85.
inz. Stanistaw Wtodarczyk, Czestochowa
fragment artykutu pt. ,Drzqczka porazna — choroba
Parkinsona”, z miesiecznika Optymalnik nr 6,
czerwiec 2008




REDAKCJA

STRONA WWW

Pamietaj o stronie www naszego pisma! Podajemy adres: www.tulipan.media.pl

KOKOSOWY KONKURS KWIETNIOWY
Podaj 3 stowa na litere ,k” (jak kokos), ktére Twoim zdaniem, w Twoim Zyciu, z Twojej wiedzy i do-
$wiadczen sg zwigzane z chorobg Parkinsona. Oczywiscie uzasadnij swéj wybér. Mogg by¢ nazwy
wtasne miejscowosci, ludzi, lekarstw, etc. Dla autoréw 5 najciekawszych propozycji mamy 5 stoiczkow
oleju kokosowego po 15 ml kazdy. Nagrody funduje firma EfaVit (www.efavit.pl)

PRENUMERATA

Roczna prenumerata Tulipana to 4 numery. Gdy zdecyduijecie si¢ Pafistwo na prenumeratg, prosimy
o przestanie 4 kopert zwrotnych — zaadresowane koperty A4, kazda ze znaczkiem po 1,90zt, w przy-
padku wiekszego formatu koperty, znaczek powinien by po 2,302t. Proszg w przesytce zamiescic no-
tatke, od ktérego numeru majg byé wysytane kwartalniki. Dzigki firmie Roche Polska kwartalnik jest
bezptatny, jedyne koszty to koszty przesytki.

ARCHIWALNE NUMERY

Redakcja dysponuje numerami archiwalnymi. Gdy chcg Pafistwo otrzymac petne dostgpne archiwum,
prosimy o przestanie koperty zwrotnej — zaadresowanej do Pafistwa koperty rozszerzanej formatu A4
z naklejonym znaczkiem za 7,30zt. W przypadku pojedynczych numer6éw zasada taka jak przy prenu-
meracie. W liécie prosze napisaé, ktére numery kwartalnika majg by¢ do Pafistwa przestane. Dzigki fir-
mie Roche Polska kwartalnik jest bezptatny, jedyne koszty to koszty przesytki.

PUBLIKACJA PRAC NAUKOWYCH
Podejmowanie tematu choroby Parkinsona w pracach naukowych (magisterskich, doktoranckich) z r6z-
nych dziedzin nie jest wcale zjawiskiem rzadkim. Jesli chcesz, aby Twoje ciekawe wnioski, potwierdze-
nie tez i badania znalazty sig na tamach kwartalnika i by¢ moze dzieki temu pomogty chorym, opie-
kunom, §rodowisku — zapraszamy Cig do kontaktu z Redakcjg. Chetnie przedstawimy opinii publicznej
Twoje racje! Zapraszamy!

AKCJA ZNACZEK
Prosimy wszystkich, ktérzy majg mozliwosé zakupu znaczkéw pocztowych (tez kopert) o nadsytanie
ich do Redakgji. Sa one na biezaco pozytkowane na wysytke kwartalnika do oSrodk6w zdrowia.

WYNIK na dzieh 26 luty 2010: 423 wystane listy + 69 ,,doptat”
do naklejonych przez prenumeratoréw znaczkow.

TULIPANOWY SMS
Mnéstwo 0s6b na emeryturach, rentach czyta ksiazki, chodzi regularnie do biblioteki. Miejsce to nie
kojarzy sie z choroba. Biblioteka jest tez miejscem czesto odwiedzanym przez studentéw — przysztych
specjalistow. W 2009 roku uruchomilismy specjalny numer SMS, dzigki ktéremu zbieramy pienigdze na
znaczki stuzace biezacemu rozsytaniu naszego kwartalnika. W naszej akcji preferowane sg biblioteki
w miejscowoéciach, w ktérych nie ma zadnej organizacji parkinsonowskiej.
Zapraszamy do wystania w wolnej chwili SMS-a
o tresci AP.Tulip pod numer 72068
Koszt takiego SMS-a to 2,44zt z VAT.
Ustuge udostepnia serwis DotPay.pl

WYNIK na dzief 26 luty 2010: 68,00zt







WYTYCZAMY NOWE KIERUNKI W MEDYCYNIE

ZAPEWNIAJAC UNIKALNE I SKUTECZNE
ROZWIAZANIA W TROSCE O ZDROWIE
I ZYCIE CZLOWIEKA

Grupa Roche, z siedzibg gtéwng w Bazylei w Szwajcarii,
jest jedng z wiodacych, nastawionych na innowacje
w zakresie ochrony zdrowia firm na $wiecie.

Roche zajmuje pierwsze miejsce na $wiatowym rynku
w dziedzinie diagnostyki i jest wiodgcym dostawca
lekéw przeciwnowotworowych. Jest liderem

w dziedzinie wirusologii i transplantologii.

Wazne miejsce w dziatalno$ci firmy zajmujg réwniez
kardiologia i nefrologia. Bedac dostawcg produktow
z zakresu diagnostyki i leczenia, przyczyniamy sie

do poprawy zdrowia i polepszenia jako$ci zycia ludzi.

www.roche.pl

We Innovate Healthcare



