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A GONDOZÁS RÉSZTVEVŐI

A BETEG – elszánt, bizakodó

CSALÁD – elfogadó, segítőkész

KÖZÖSSÉG – baráti társaság, munkatársak
befogadó, önszerveződő beteg egyesületek 
(„SM társaságok”) 

A TEAM – képzett, elhivatott 

„SM” ORVOS, „SM” NŐVÉR

szakkonziliumokat adó kollégák 

lelki gondozást végző szakemberek

rehabilitációt segítő team

IDŐ! - bőséges



„SM ORVOS”
„SM NŐVÉR”



„SM” NET



A GONDOZÁS DOKUMENTÁCIÓJA



ELSŐ TALÁLKOZÁS

Mit mondjunk a betegségről? 

Vizsgálati leletek értelmezése

Diagnózis megnevezése (SM?)

Előítéletek elsimítása (internet/media eredetű félreértések tisztázása)

A kórfolyamat lényege - MYELIN és AXON

A betegség aktivitása

Rövid- és hosszú távú prognózis – OPTIMISTA JÖVŐTERVEZÉS

Kezelési alternatívák - GYÓGYSZEREK, TUDOMÁNY

Mit jelent az SM gondozás a betegnek?

Orvosválasztás (gondozó orvos helyben?/távol?)

Rendszeres vizitek

Soronkívűli vizitek



DIAGNOSZTIKAI LÉPÉSEK A GONDOZÁS SORÁN

NEDA
nincs - relapsus

nincs - EDSS progresszió

nincs - az MR-en új T2 és postgadT1 halmozó lézió

3-6 HAVONTA 

célzott anamnézis, fizikális vizsgálat,

MSFC, EDSS felvétele

MR/vérvétel időzítése, kontrollja
-Aktuálisan legyen MR

ha még nem volt

klinikai aktivitás jelei

DMT indítása előtt

szülés után
-6 havonta MR 

CIS/RIS követése

DMT indítás után

-(1) 2 évenként legyen MR

DMT alatt, stabil klinikai állapot



IMMUN
NMO

ADEM

Neurosarcoidosis

Sjogren

Lupus

Behcet

INFEKT
Lyme neuroborelliosis

HIV encephalopathia

HTLV-I associated myelopathia

MALIGNUS
Cerebral lymphoma

Mltpx metastasis

DIFFERENCIÁL DIAGNOSZTIKA

VASCULARIS
Hypertensive encephalopatia

Leukoaraiosis
Moyamoya 

CADASIL

CNS vasculitis

Migraine

EGYÉB
Leukodystrophia

Myelitis/myelopathia



PARAMEDICINÁK (?)

RELAPSUS KEZELÉS

IMMUNMODULÁNS KEZELÉS
évi 17mrd Ft 

TÜNETI KEZELÉS

REHABILITÁCIÓ

COPING

TERÁPIÁS MODULOK A GONDOZÁSBAN



Relapsus/pseudorelapsus?

Methylprednisolon

1g infúzióban max. 3 napig

500mg p.o. max. 5 napig

Nem szükséges dózisleépítés (taper)

Hatástalanság/progresszió esetén 

PEX 4x1/2TPV

RELAPSUS KEZELÉSE



FONTOS!

A VÁLASZTÁS ELŐTT ISMERTETNI KELL

a DMT célját

az egyes DMT-k hatásmechanizmusát

a várható mellékhatásokat

a szer alkalmazási/beadási módját

a szer adagolása hogyan igazítható a mindennapokhoz

AZ ORVOS 
ADJON EGYÉNRE SZABOTT ALTERNATÍV JAVASLATOKAT

A BETEG 
A VÉGSŐ DÖNTÉS MEGHOZÓJA

IMMUNMODULÁNS VÁLASZTÁS



IMMUNMODULÁNS VÁLTÁS

1. EDA ESETÉN

RELAPSUSOK KAPCSÁN

- Ha olyan relapsus van, ami 2 vagy több FS-ben okoz progressziót

- Ha olyan relapsus van, ami súlyos motoros kieséshez vezet

- Ha olyan relapsus van, ami súlyos ataxiát okoz

- Ha olyan relapsus van, ami funkcionális kárososdást hagy hátra

- Ha a DMT első évében 2 vagy több relapsus van

MRI LELET KAPCSÁN

- 2 (3)-nál több új T2 vagy Gd-halmozó góc jelenik meg 

2. TOLERÁLHATATLAN MELLÉKHATÁS ESETÉN



IMMUNMODULÁNS VÁLTÁS

(CSERE, ESZKALÁCIÓ, INDUKCIÓ, REDUKCIÓ)

ELSŐ 

VONALBELI 

DMT

MÁSOD 

VONALBELI 

DMT

INF

GA

FUM

TERI

EGY MÁSIK 

ELSŐ 

VONALBELI 

DMT

FIN

NAT
HARMAD 

VONALBELI 

DMT

MITOX

ALEM

RITU

ŐSSEJT



IMMUNMODULÁNS LEÁLLÍTÁSA

MIKOR JAVASOLHATÓ A DMT ELHAGYÁSA?

- Elégtelen complience

- 10 évnél hosszabb NEDA (szoros követés - aktivitás esetén vissza)

- SP fázisban 5 évnél hosszabb aktivitás -relapsus és MR aktivitás- mentesség

- Terhesség tervezése (kimosás!), teherbeesés

- A beteg kéri  



Munkaképesség (háztartás, munkahely, gépjármű) 

Szórakozás, sport, alkohol, nikotin

Hangulat, fáradékonyság, láz, infekciók, védőoltások

Párkapcsolat, szexualitás, családtervezés, öröklődés

Terhesség, szülés, szoptatás, gyermeknevelés

Táppénz, rokkantosítás, segédeszközök, akadálymentesítés

Otthoni ápolás, gyógytorna, intézeti rehabilitáció

BESZÉLJÜNK EZEKRŐL IS !



MINDKETTŐ OK! DE….

DMT

• GA OK

• Terherbe esés előtt a többi DMT stop/kimosás 

– GA: 0

– INF, TEC: 1 hónap

– FINGO, TYS: 2 hónap

– TERI (aktiv szén 1 hétig, szérum szint kell!)

RELAPSUS

Methylprednisolon

1. trimeszterben lehetőleg ne

2-3. trimeszterben ua mint egyébként

ANYATEJ: GA OK, a többit NE!

TERHESSÉG, SZOPTATÁS


