A demencia elbutulast jelent. \ AT N\ |/ | // | /
A szakmai meghatarozas D . M T NC ‘ /A\K
szerint ,az értelmi képességek -

masodlagos elvesztése”. A normalis

értelmi allapot és az id6s korban

bekovetkezo csokkenés kozott

fokozatos az atmenet.

A DEMENCIA KORJELZO!: A szakma legalabb tizenhatféle okot, és megjelenési format ir le.
- CsOkken az emlékezet, kiilondsen a kézelmult eseményeivel A demencia okai k6z6tt szerepel az arteriosclerosis,
kapcsolatban. A régmuilt emlékek aranylag sokaig a multiinfarctus, a kialakult Alzheimer-kdr és egyéb
megmaradnak. megbetegedések, mint agydaganat, mérgezések,

- Az észrevevés, és koncentracioképesség csdkken. anyagcserezavarok.

- Afigyelem tartéssaga csokken.

- Nagyfoku testi és szellemi faradtsag Igen fontos, hogy a kialakult, vagy kialakuléban Iévé .
- Absztrakcids képesség csokkenése jelentkezik tlineteket a haziorvos a szakma - ideggydgyasz, belgydgydsz
(elvonatkoztatds, a Iényeg kiemelése). szakorvos - segitségével teljesen kivizsgaltassa, melynek célja,

- Fogalomalkotds képessége csokken. hogy megtaldlja a rizikétényezdket, és azokat kezelje.



MIT MOND A SZAKIRODALOM ERROL A TERULETROL?

Az Alzheimer-kdr (réviditve: A.K.) eredetérél eltéré

okokat frnak le.

Az AK. hivatalosan egy idegrendszeri eredetli
gyogyithatatlan betegség. Forrasa az amiloid-béta

nevl, fehérjeszer(i anyag, amely az agy bizonyos

részein foltokat képez. Ezek, és a koztlk fellelhetd
szennyez8dések okozzak az agyi sejtek elhaldsat, mely a
betegség jellegzetes tiinetének szamité memdriazavarhoz
és mas mentdlis problémakhoz vezet.

"Mar koérvonalazédnak ugyan az ,,egészséges”, a
,»mindségi”, a ,,vallalhaté” 6regedés kritériumai, de
még mindig nem tudjuk pontosan, hogyan kell a lehet6
legjobban élntink, és ezért milyen életkorban mit kell
tenntink." (Prof. Rajna Péter)

TENY: Az Alzheimerkdr-szerti és vascularis demenciaszer(i
allapot az 6regedéssel egyiitt fokozatosan né.
Magyarorszdgon 80-85%-at adja a demencidknak.

Az elbutulas MAI terépias valésaga:

1. Célzott kezelés nincs

2. Altaldnos cardiovascularis védelem segithet

2. Az agyi anyagcserére haté Un. neuroprotektiv hatdsu
anyagok segithetnek

3. Gydgyszerek: ,,a sz6 szoros értelemben vett
gyogyitastdl még messze vagyunk”

Itt van helye igazdn a prevenciénak, megel6zésnek! Mit
tehetiink?

I. Az els6dleges megel6zés: még nincs betegség, még
nincs tiinet!

Mint minden szerviink védelménél, itt is nagyon fontos
napi 2,5-3 liter tiszta viz fogyasztdsa, a tulhajszoltsag
csokkentése, pihenés és alvas egyensulydnak kialakitdsa.
A dohanyzas, alkohol elhagydsa, és a rendszeres mozgds
fenntartdsa, ami az oxigénellatast biztositja.
Arendszeres, min8ségi 6sszetételli étkezés bedllitasa és
étrend-kiegészit6k fogyasztasa.

Il. Masodlagos megeldzés: amikor bizonyos
betegségek helyes, id6ben torténd felfedezése,
és kezelése el6zi meg a demenciat.

A mérhetd demencidval legtobbszér a pszichiater
taldlkozik. Sajnos gyakran latom, hogy a kiilénb6z6
gyogyszeres ,,prébalkozasok” el6tt nincs feltarva és
megfelel6 médon kezelve a hypertonia, a pajzsmirigy-
betegség vagy egyéb hormondlis zavarok, és akar az
agyban névekv6é meningeoma.

Emellett a tiid6 asztmas megbetegedése, mely
krénikus oxigénhianyos dllapotot okoz, az anyagcsere-
betegségek idegrendszert terhelé megnyilvanulasai,

a felszivddasi zavar, fogydkura, a hidnyos taplalkozas
kévetkeztében kimutathatd B12-vitamin hidny, vagy a
sulyos folyadékhiany tiinetei mind-mind Iényegesen
csokkenthetdk a megfelelS kezeléssel, és a mindségi
taplalékok és étrend-kiegésziték fogyasztasaval.

A szakirodalomban egyre t6bb kivalé eredmény
leirasaval talalkozunk:

1. Az A.K. demeciaban bizonyos kutatdsokban alacsony
D-vitamin szintet mértek, és a megfeleld

D-vitamin adagolaséval elérték, hogy a memdria javult
(amellett, hogy a D-vitamin hozzajarul az egészséges
csontozat és izomfunkcid fenntartasahoz is).

2. Omega 3 - az agy taplaléka. Vizsgalatokkal igazoltak,
hogy A.K.-nal OKI terdpiaként adhatd.

(Megjegyzés: Az omega 3-ban fellelhetd dokozahexaénsav
(DHA) hozzajarul a normal agymiikodés, és latas
fenntartasahoz. Tovébbd az EPA (eikozapentaénsav) és
DHA hozzdjarul a sziv megfelel§ mlikodéséhez. Kedvez6
hatas 250 mg EPA és DHA napi bevitelével érhetd el.)

3. Q10 — kutatdsok szerint az idéskortak energiaszintjét
fokozza, s6t az A.K. és a feledékenység egyéb eseteiben
is j6l hasznalhatd. A statinok, és lipidcsdkkentdk
mellékhatdsaitdl védi a szervezetet.




Prof. Vécsei szerint gydgyszerek mellett a Q10
(ubikinon) neuroprotektiv hatasat is lefrtak.
(Megjegyzés: A fentiek mellett a szervezet
megfeleld Q1o elldtottsdga hozzdjarulhat a sziv
egészséges miikodésének fenntartasahoz.)

| 4. E-vitamin - tdbb magyarorszagi kutatécsoport
! is vizsgdlta, és leirtak a neuroprotektiv szerepét
Alzheimer-kérban.

5. Ginkgo biloba — neuroprotektiv hatasu,

s6t, a gydgyszeres kezeléssel egyenértékiinek
tartottak.(m (Megjegyzés: Elégtelen

agyi vérellatas féleg id6skori tiineteinek
megel&zésére és kezelésére, elsésorban
emlékezet-gyengiilés és a szellemi képesség ;
hanyatlasanak javitasara.)

6. B12 vitamin - az idegrendszer taplaléka
(Megjegyzés: Emellett a B12-, a B6-vitamin

és a folsav hozzajarul a vér homocisztein
szintjének csokkentéséhez, az egészséges sziv és
vérkeringés fenntartasahoz.)

7. Kurkuma - kivalé az amilorid-béta fehérjével
szemben tapasztalt hatasa,
igy A.K.-ban kivald. =
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PARKINSON SZNDROMA

A finommozgasokért, a mozgasok elinditasaért felelos az .
ugynevezett extrapyramidalis rendszer. Ez a rendszer dopaminnal
miikédik, ez az atvivo anyag. A rendszer meghetegedésének
legjelentosebb titnetcsoportja a Parkinson szindroma.




(‘\ koévetkezdkben felsorolt tiinetek mindegyike
. Afennéllhat, de egyik sem elengedhetetlen

a diagndzishoz: a mozgdsautomatizmusok
csokkenése (mozgdshidny, az iras megvaltozasa,
el6re-hatra d6lések, a kiilonb6z6 mozgasok erejét
magassagat nem tudja felmérni), specidlis izomtdnus-
fokozédas, remegés, tartasi rendellenesség, egyhangu
beszéd, mimikaszegénység, szabalytalan ritmusu 1égzés,
hangulatvaltozdsok, hangulatzavar, mentalis problémak,
feledékenység.

Pszichés tiinetek mindig megtalalhatdk, sét egyes
kutatdsok szerint ezek az elsd tlinetek!

Kdreredet: kis szazalékban 6rokl6dd.

Emellett kialakulhat agyvel6gyulladas utan, az
érelmeszesedés részeként jelenhet meg és mentalis
dllapot kezelésére adott gydgyszerek mellékhatdsa

is lehet. Egyéb okok: fejsériilés, szénmonoxid-mérgezés
stb.

A kezelése a rendszerben felborult dopamin és acetylkolin
anyagok eredeti dllapotanak visszadllitasa:

1. A dopamin termelésének serkentése

2. Ha ez nem elegendd, akkor dopaminpdtlas

3. A dopamin-acetylcolin egyenstlydnak felboruldsa miatt
acetylkolinészgdatldk addsa.

A gydgyszeres kezelésnek szdmos mellékhatdsa lehet
és van.

Ha gyorsan emeljiik és pétoljuk a dopamint, levadopa
formdban vagy a kolinerg szereket, pszichotikus dllapot
(stlyos elmezavarodottsag) alakulhat ki, tilmozgéasok
jelentkezhetnek, és kéros pszichés megnyilvanuldsok
alakulhatnak ki.

Testileg: szivpanaszok, az addigi magas vérnyomads
lecsokkenése, a légzésfunkcid lecsdkkenése, emésztési
zavarok, stlyos székrekedés, vizelettartds kdros tiinetei
jelentkezhetnek, melyre figyelniink kell, és amit kezelniink
kell.

A gydgyszerszint-ingadozasok, a fokozatos romlds, mely
egyre t6bb és tobb gydgyszert igényel — természetesen
a mellékhatasok Iényeges névekedésével - arra
Osztondznek, hogy szdmtalan, mas megoldast is
vizsgdljunk meg.

Alternativ megoldasok:

1. Az emésztés tamogatasa — aloe vera natur leve,
probiotikus baktériumok pétldsa, buza, lucerna, és arpa
z6ld kivonatdnak rendszeres fogyasztasa kivald segitség
ebben.

2. Mozgasszervi tiinetek, az iziileti fajdalom szlintetése
(dsvanyi anyagok, kiemelten a kalcium pétlasa,
gyodgytorna, rendszeres mozgas)

3. D-vitamin: 2010-ben végzett kutatdsok szerint ahol a
D-vitamin-szint 30 pgr alatt volt, ott haromszor nagyobb
volt az esély, hogy Parkinson betegség kialakuljon. Vagy
megforditva: ha a D-vitamin adagoldsat megemeljiik,
csokken a Parkinson tiinetek megjelenése.

4. Az E-vitamint vizsgaltak, mint idegrendszert védé
(neuroprotektiv) hatasu anyagot. Sano é€s munkatarsai
azt tapasztaltdk, hogy napi 2000E tokoferol alkalmazasa
lassitja a Parkinson szindréma tiineteit.

5. A Q10 koenzim az energiatermeld egységek miikodését
segfti. Kutatasok soran magas (300-600-1200 mg/

nap) Q1o adasaval mellékhatdst nem tudtak kimutatni

és a Parkinson szindromas betegeknél a tiinetekben
lényegesen lassabb romlast, s6t remissziot figyeltek meg.
Komoly vizsgalatok folytak 2400mg Q10 addsdval is, ennek
publikacidjat nem talaltuk.

6. A Ginkgo Biloba javitja a hajszalér-keringést

és a hajszélerek dllapotat, kivald antioxidans az
idegrendszerben, valamint a szorongast oldja - a 2007-ben
leirt vizsgélat alapjan.

7. Az omega-3 zsirsavak az idegrendszer lipidszintjét
javitva csokkentik a mentdlis tiineteket, javul az
érrendszer dllapota, a keringési zavarok csékkennek,




javul a triglicerid-szint, az érfal allapota, és csokkennek az
egyéb, mozgésszervi, szem- és gyulladdsos tilinetek is.

A mindségi z6ldség- és gylimdlcstartalmu étrend-
kiegészitdk segitik a minéségi taplalkozast, a szervezet
energiajanak ndvelését. Nagyon sokat segit ebben az,
ha emellé Q10-et és az aloe levét is fogyasztjuk. A szines
gyimolcsok komoly energiat adnak a szervezetnek.

A Parkinson szindréma megel6zésén azt értjiik, hogy

a tiinetek Iényeges csdkkentését, a romlds lassitasat
érhetjik el. A megjelent tiinetek orvosi kezelése mellett a
test harmonidjat segitjik.

Dr. Fabian Maria
ideggyoégyasz szakorvos,
manager

IRODALOMJEGYZEK

1. Marco Mumenthaler: Neurolégia - Medicina, Budapest 1989.

2. A D-vitamin jelentésége a neuroldgiai korképekben és neurorechabilitacidban: a
demenciatdl a szklerdzis multiplexig. | rész. Speer Gabor - Ideggydgyészati Sz. 2013. 66. (9-11)
3. Parkinson Study Group. DATATOP: a multicenter cont- rolled clinical trial in early Parkinson’s
disease. Arch Neurol 1989;46:1052-60.

4. NEUROPROTECTION IN PARKINSON'S DISEASE AND OTHER NEURODEGENERATIVE
DISORDERS: PRECLINICAL AND CLINICAL FINDINGS Rakdczi K, MD; Klivényi P, MD, PhD; Vécsei
L, MD, PhD, Dsc Ideggyogy Sz 2009;62(1-2):25-34.

5. Shults CW, Oakes D, Kieburtz K, and the Parkinson Study Group. Effects of coenzyme Q10
in early Parkinson’s disease: evidence for slowing of the functional decline. Arch Neurol
2002;59:1541-50.

6. Clara Félix: Fokuszban az omega3 olaj. 1996. Berkeley Egyetem

7. Fehér Janos dr. - Via Sardegna 139, 00187 Roma, Italia (Forras: Orvosi Hetilap)

8. Lorant Ida: HOI a helyiik a gyogyitasban - 2008. Magyar Orvos ( webdoki)

9. dr Liptai Katalin: A koenzim Q10 jelentésége 2011. okt 01. Q10 sympozium Balatonfired




A sclerosis multiplex (SM) a kozponti
idegrendszer lassan progredialo
(terjedo) betegsége, melyet az

agy és a gerincvelo disseminalt
demyelinisatios (=elszorodott,
elterjedt myelinhiively sériilése,
csokkenése) gocai jellemeznek. A
neurologiai panaszok és tiinetek ennek
megfeleloen tobbgociuak és valtozdak.
Tiinetmentes idoszakok és a tiinetek

i lléngo sai valtjak egymast.

KOREREDET: koriilmények, betegségek, fizikai és lelki dllapot az, ami szintén

Az igazi okot nem ismerjiik, de immunrendszer-karosodast, meghatdrozhatja a késébbiekben kialakult betegség tiineteit.
immunmechanizmust feltételeznek a kutatécsoportok.

Jelenleg erre a betegségcsoportra specidlis kivélté okot A MEGFIGYELHETO ELVALTOZAS

nem tudnak lefrni. A kutatdsok szamtalanszor talaltak magas A koézponti idegrendszerben disszeminalt demyelinizatios
ellenanyag-szintet, mely bizonyos virusos fertézést igazolt, plackokat és szigeteket taldlunk a specialis idegrendszeri
beleértve a kanyardt vagy a Lyme borelliosis fert&zést is. szdvet, az oligodentroglia kdrosodasaval és az itt futd
Vannak olyan kutatdsok, melyek keresik a csaladi halmozédds  erek kordil kialakult gyulladdssal. Ezek az elvéltozdsok
hatterét, vagy azt, vajon miért sokkal gyakoribb néknél ez megjelenhetnek a fehérallomanyban, a gerincvel féleg

a megbetegedés. Kdrnyezeti faktorokat is megfigyeltek, oldalsé és hatsé oszlopaiban, a latéidegnél és az agykamrak
példaul sokkal gyakoribb ez a betegség a mérsékelt égévon kortili tertileten. A korai id6szakban a sejttestek és az

- igy hazank teriiletén is — mint mondjuk a trépusokon. idegnyudlvanyok megtartottak. Késébb az itt talalhatd
Elgondolkoztaté megfigyelés: bar a betegség 20-40 éves sériilések és gliasejtek felszaporodasa adja a ,,sclerosis” —
kor k6z6tt kezdédik, kialakuldsa attdl a féldrajzi régiétdl tehat foltos meszesedés - jelleget, melyet szdvettanilag
fligg, ahol az elsd tizendt évét eltdltotte az érintett. kimutattak, valamint MR vizsgdlattal is leirhatdk ezek a

Kiegésziteném: az ebben az id6szakban atélt egyéb élettani ,,vilagité” foltok.
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PANASZOK, TUNETEK

Vdltozatos funkciézavarok és kézponti idegrendszeri
tlinetek jelennek meg. A kezdet alattomos.

A leggyakoribb tiinetek az egy vagy tobb végtagon,

a torzs teriiletén vagy az arc egyik oldalan kialakulé
paraesthesiak (érzészavarok). Jelentkezhet a kéz vagy
1ab gyengesége, ligyetlensége, vagy a legkiilonb6z6bb
latdszavarok - részleges vaksdg, fajdalom, kettdslatas,
latdtér-kiesések, homalyos latas.

Jelentkezhetnek korai tiinetek: milé szemizom-
gyengeség, atmeneti gyengeség egy vagy tobb
végtagban, szokatlan merevség és faradékonysag az alsé
végtagon, kisfoku jardszavar. A betegség elérehaladtaval
komoly jéraszavar, tantorgas, testrészek (fej, végtagok)
remegése jelennek meg. A hdlyagiirités kontrolljanak
zavara romolhat, és hirtelen vizelési inger, majd késébb
inkontinencia, s6t impotencia jelentkezhet.

Mentdlisan: A kezdeti mérsékelt mentdlis labilitds utan
apatia jelenhet meg, s a j6zan itél6képesség hidnya.

A labilitas megjelenése hisztéria gyanujat kelti. A
sirvafakadas, erdltetett nevetés mind ennek része lehet.
A betegség el8rehaladtaval skanddld beszéd alakulhat ki.
Ezen tiinetek szdmos, maradandd betegséget nem okozd
miikédési zavar részei is lehetnek!

Ki kell vizsgalni és ki kell zdrni: keringési zavarok,
idegrendszeri gyulladasok (pl. syphilis), anaemia
perniciosa meglétét (sulyos B12-vitaminhidny), nyaki
gerinc kisiziileti elvaltozasat, porckorongbetegség
fenndlldsat, specidlis, 6rokl6dé gerincvelSi betegségék
jelenlétét és egyéb autoimmun betegség (pl. SLE)
fenndlldsat. Emellett fontos, hogy kizarjuk az idegrendszer
tumorait, talyogos és egyéb térfoglalé folyamatait, az agy
és gerincveld egyéb érelvdltozasait.

Megkiilénboztetett figyelmet kell forditani koponya-nyaki
gerinc atmeneti rendellenesség feltardsara, az itt taldlhaté
esetleges elvaltozasokra (példaul Atlas-elmozdulasok).

VIZSGALATOK

A gerincviz (liquor) laboratériumi vizsgalatat neuroldgia
osztalyon elvégzik. Ma mar az MRI a legérzékenyebb
képalkotd eljards az SM-ben. llyenkor t6bb plack (g6c)
abrazolddhat. Az érz6 rendszer ingerlésével Ugynevezett
kivaltottvalasz-vizsgalatokat (vizudlis, agytorzsi, szomato-
szenzoros) végezhetiink és regisztralhatunk.

A JELENLEGI KEZELESI MODOK
Nincs specifikus terdpia.
Létezik spontan gydgyulds is, mely neheziti az egyéb

kezelések kiértékelését. Szamos munkacsoport és a
neuroldgia szakma steroid adaséval (mind széjon keresztdil,
mind nagy adagban vénasan) lassitja a folyamatot vagy
ezzel dllitja meg. Mivel autoimmun folyamatnak tekinthetd
ez a betegség, gyakran hasznalnak immunsupressziot
okozd szereket is a steroidon tul. A pillanatnyi dllapoton,

a fennalld tiineteken ez segit. A hosszitdvu kezelésként
adott steroid és immunsupresszio hatdsa mar kérdéses.
Vajon a steroid vagy immunsupressziv szerek lehetséges
hatasa elegendd-e a biztosan jelentkez6 komoly
mellékhatdsok (pl.: csontritkulas, cukorbetegség,
érfalkdrosodds, kévetkezményes magas vérnyomads és
vérzékenység) ellensulyozdsdara) A plazmapheresis is egy
prébalkozas volt, amivel — az autoimmun folyamatot
feltételezve — az ellenanyagok eltavolitdsa volt a cél.
Immunmodulalt kezelésekre is tortént szamos kutatas és
kisérlet. Els6sorban a Beta interferon kezelést haszndltdk
és hasznaljak. Ennél a kezelésnél is szamtalan mellékhatas
elhdritdsara, vagy kivédésére kell figyelni. Ujabb vizsgalatok
és kutatdsok folynak: keresik példaul a Fingolimod therapia
megfeleld helyét. Az igaz, hogy cs6kkenti a tiinetek
visszatérését, de stilyos, akdr a bevétel utdn egy draval mar
sziv-sz8v8dményt hoz létre.® A fent jel6lt ,,kezelések”
mindegyike kutatas és kisérlet stadiumdban van, és egyike
sem mondhaté valéban specialis megoldasnak sceloris
multiplexes beteg kezelésénél.

ALTERNATIV MEGOLDASOK

Polivitaminkurdkat javasoltak mar 1993-ban a Leel-Ossy
kutatécsoportban szdjon keresztiil és izomba adott
vitamininjekcidk formdjaban is! A tapasztalat azt mutatja,
hogy a nagy mennyiségli B-vitaminok (B1-t6l B12 vitaminok
addsa) segiti a j6 allapot fenntartasat.

Atorna, a gyégytorna, a fokozatos fizikai terhelés - és
nem megerdltetd munka vagy sport — nagyon sokat
segit a felfekvések megel6zésében, az izomsorvaddsok
elkertiilésében és az erénlét, a j6 iziileti allapot
fenntartasaban. Ez kiegészithetd fiirdd és fizikoterdpids
kezelésekkel.

A gyakorlat. Ha attekintjiik az eddigi orvosi adatokat,

a betegség kialakuldsat és a kezelési megoldasokat,
taldlhatunk egy k6z6s vonalat: az immunrendszer
mikddése borul fel, melynek kovetkeztében a
szervezetben az idegrendszer pusztuldsa jon Iétre.
Segithetjiik a szervezetet, ha az immunrendszer
miikédését tamogatjuk, és nem erdsitjiik az akkor mar
rossz m(ikddését. Szervezetlink immunrendszere nagyrészt
a bélrendszerben taldlhatd. Ez hozza magdval azt, hogy az




emésztdrendszer épségét kell helyredllitanunk! Hany és hany
alkalommal hallom, hogy ,,rendben van a székletem, nem kell
diétdznom...”. Javaslatom, ha az SM barmilyen enyhe tiinetei

is jelentkeznek, azonnal figyeljiink az emésztésre, fogyasszuk

az aloe vera levét, valamint pétoljuk a probiotikumokat a
bélrendszerben! ©

A trépusi gyiimolcsokbél kivont C-vitamin, a nydlkahartya-
védelemre j6l haszndlhaté multivitaminok (pl: zoldségek,
gyumélesok, Qio, vitaminok komplex formdja) is segitenek 67
Tébb munkacsoport végzett vizsgélatot arra vonatkozdlag, hogy
a D-vitamin milyen adagban és vajon segit-e az alapbetegség meg-
forditasaban vagy lassitdsdban? A naponta 7ezer NE D-vitamint,
majd 4 hét utdn ennek a dupldjat kapott csoportnal egyértelmd
pozitiv valtozast figyeltek meg a csak placebot kapott betegc-
soporthoz képest, az SM-betegeknél. Amikor az Interferon és
D-vitamin hatékonysdgét hasonlitottdk 6ssze, megfigyelhet6 volt,
hogy van olyan szint(i hatdsa a D-vitaminnak, mint az Interferon-
nak. A D-vitamin naponta ilyen szint(i adagolasa veszélytelen,
mellékhatasokat nem taldltak. @

MEG MINDIG AZ IMMUNRENDSZER...

A Shiitake gomba, Maitake gomba az dzsiai gyégyitas

hatékony eszkdze. Ha ezeket D3-vitaminnal, C-vitaminnal,

cinkkel és oligogliikoszacharidokkal egyiitt fogyasztjuk,

egymas hatékonysagat erdsitve tdmogatjak az immunrendszer
miikddését.

Gingko biloba - azzal, hogy el8segiti a sejtek oxigénellatasat,
valamint az anyagcsere-folyamatok hatdsfokat, sét az agyi
funkcidkat is javitja — fontos, és kivalé tapldléka a szervezetnek.
Csokkenti a stresszt, a szorongasos tlineteket, mely ebben az
allapotban gyakori. (Egyes kutatdcsoportok megfigyelése szerint
az SM tiineteinek megjelenése el6tt egy fokozott stresszes,
szorongos allapot figyelhets meg.) ®

Igen jelentds antioxidans hatasu, a flavonoidtartalom miatt.
Autoimmun betegségben a szélséséges reakcidk visszaszoritdsat

Dr. Fabian Maria
ideggyoégyasz szakorvos,
manager

végzi és ismert a gyulladascsokkentd hatdsa. ¢

Q10 megfelel6 pétldsaval az idegrendszer és az érintett

szervek energiatermelését javitjuk. _
Mivel az SM betegség autoimmun gyulladasos folyamat 4
mellett degenerativ idegrendszeri betegségnek tekinthetd,

igen fontos a Q10 adasa. Szedésével a miikddésromlast csok-
kentjuk, és noveljiik a szervezet terhelhet8ségét. Mind az
immunrendszer kéros vélaszreakcidja csokken, mind - féleg - a
sziv-érrendszer és az idegrendszer miikodése javul. 479

Végiil de nem utolsésorban az Omega-3 pétlasa ALAP feladat.

Az Omega-3 természetes gyulladdscskkenté, s igy megel8zi vagy
enyhiti az olyan betegségek tiineteit, ahol gyulladast, tehat

az immunrendszer vélaszat figyeljiik meg. A szem retindjdnak
kilonosen szilksége van az Omega-3 olajokra az ép latashoz. &%)
Az Omega-3 olajok szolgdlnak az ,,agy tdpldlékdul" is. Az Omega-3
olajok t6bbszé-rdsen telitetlen zsirsavainak tobbsége épiti fel az
agy szurkedllomdanyanak nagy részét.™

Tehdt ez az anyag kell az immunrendszernek, s ha az autoimmun
folyamat az idegrendszerben hoz létre gyulladasos folyamatot,
akkor az idegrendszernek is! Az orvoslasban nagyon sok milliard
forintot forditanak a betegség kezelésében haszndlhaté
gydgyszerek kutatdsdra. Ha valaki beteggé valik, kérhazi
kezelése soran — akar naponta is — t6bb millié forintot

koltenek a felépiilésére! Ha ez igy van, akkor ilyen és ehhez e
hasonlé tiinetek megjelenését vegyiik nagyon komolyan! Legyen
amegel6zés a fokuszban. A névények, a hidnyzé anyagok nagy
mennyiségben torténd pétldsa hozzajarul ahhoz, hogy a folyamat
megdlljon, vagy lassuljon, és igy élhet&bb élete maradjon a
betegnek. A tapasztalatok, eredmények itt vannak a szemiink elétt,
kérem, hasznaljak ki 6nok is!

Egy ilyen diagndzis, dllapot riasztd lehet. A kétségbeesés helyett
egy drasztikus életmddvaltast, gondolkoddsmadd-valtast javaslok,
melynek része lehet a mindségi étrend-kiegésziték fogyasztasais.

Emberhez mélté életet kivanok!
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