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Forord

Den har broschyren riktar sig till dig som
har ndgon narstdende med MS.

Med narstaende menas make, maka, partner,
sambo, foralder, syskon, nara van eller ndgon
annan som star dig nara.

Syftet med broschyren ar att visa hur viktiga
vanner och familj ar fér ndgon med MS, och
hur ditt stod gor att ni tillsammans blir starkare.

Forst ger vi dig en kort 6versikt om vad MS ar,
hur sjukdomen kan paverka den som ar drabbad
och de runtomkring. Vidare satter vi fokus pa
rollen som du som narstadende har och vilka
vanliga kanslomassiga reaktioner som kan
uppsta. Till slut ger vi dig nagra tips och rad
kring hur du kan hantera situationen.

Broschyren ar framtagen av Sanofi i
samarbete med MS-Senteret Hakadal AS.






Om MS

Multipel Skleros (MS) ar en kronisk, autoimmun sjukdom som drabbar det centrala
nervsystemet (CNS), som bestar av hjarna och ryggmarg. Att ha en autoimmun
sjukdom innebar att kroppens eget immunférsvar angriper den egna vavnaden.
Namnet multipel skleros betyder "manga arr”, eftersom sjukdomen ger arr pa
vavnaden, dven kallat plack. Med hjalp av magnetkameraundersékning (MRT) kan
dessa flackar ses pa flera olika stéllen i det centrala nervsystemet.

Nervcellerna (axonerna) i CNS ar omslutna, eller isolerade, av en fettskida som
kallas myelin. Myelinet skyddar nervcellerna sa att nervimpulserna (signalerna)
snabbt transporteras vidare. Vid MS angrips myelinet (demyelinisering) avimmun-
celler (inflammation). Detta ger en skada pa nervcellerna, vilket gor att signalen gar
[angsammare eller inte kommer fram alls. Symtomen som man upplever paverkas
av var i det centrala nervsystemet som inflammationen uppstar.

Vanliga symtom vid MS ar synnedséttning, nedsatt gangférmaga, férsvagning i
armar och ben, stickningar, domningar, balansproblem, problem med finmotorik
och kronisk trétthet (fatigue). Andra vanliga symtom ar vattenkastnings- och tarm-
besvar, somnstoérningar, sexuella problem och psykiska symtom som angest och
depression. Aven minnet och koncentrationsférmagan kan ibland paverkas.

MS debuterar oftast i aldern 20-40 ar, och ar mer dn dubbelt sa vanligt hos kvin-
nor an hos man. Ungefar 19 000 personer lever med MS i Sverige idag och varje ar
insjuknar cirka 1000 nya personer. Orsaken ar fortfarande okdand, men man har sett
att vissa miljcfaktorer kan paverka utvecklingen av sjukdomen. Dessa faktorer ar
exempelvis rékning, laga nivaer av D-vitamin och kortelfeber. Man har dven identi-
fierat en viss arftlighet.



Olika sorters MS

Hos cirka 80-85% av de som drabbas debuterar sjukdomen med skov (period
av neurologiska symtom). Denna form kallas skovvis forlopande MS eller relapsing
remitting MS (RRMS) pa grund av férloppet med omvaxlande skov och dterhdmtning.

Ett skov kdnnetecknas av nya symtom eller forsamring av tidigare symtom. Symto-
men ska finnas under minst ett dygn for att definieras som ett skov. Under svarare
skov 6kar symtomen under nagra dagar, varar ofta ett par veckor och férbattras
sedan langsamt for att stabiliseras efter 2-3 manader. Efter ett skov kan man fa
vissa restsymtom som kan ge en kvarstaende funktionsnedsattning, men séllan

sa allvarlig att man behéver ganghjalpmedel.

Efter cirka 15-20 ar utvecklas sjukdomen hos halften av de drabbade till en
sekundarprogressiv MS (SPMS). Da blir man samre i en jdmn och konstant takt
utan skov. Det @r den har progressionen som kan leda till en hégre grad av
funktionsnedsattning.

Hos cirka 15% debuterar sjukdomen utan skov, men med en langsam och
konstant férsamring. Denna form kallas primarprogressiv MS (PPMS).
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Fatigue

Fatigue, eller kronisk trétthet, ar ett av de mest handikappande symtomen vid MS.
Flera studier har visat att runt 75% av alla personer med MS har fatigue. Detta gor
att man far svarare att hantera arbetet, den egna sjukdomen, det sociala livet och

vanliga dagliga aktiviteter.

Fatigue definieras som en kénsla av utmattande trétthet, brist pa energi eller en
kansla av att vara utsliten. Denna definition galler inte for alla, en del beskriver
fatigue som en brist pa fysisk eller psykisk energi, som paverkar dagliga aktiviteter.

Definition av begreppet fatigue kan vara:

Kronisk bestandig fatigue: Pagar under kort eller lang tid, mer an
halften av dagarna under mer an 6 veckor och begransar livskvalitet
eller aktiviteter i det dagliga livet.

Akut fatigue: Innebar nytillkommen eller markant 6kad fatigue de
senaste sex veckorna som begransar livskvaliteten eller aktiviteter
i det dagliga livet.

Ur "Fatigue — trotthet mojlig att bemastra”

Orsaken till fatigue ar inte klarlagd, men inom vetenskapen menar man att den

ar kopplad till sjukdomsprocesser som involverar immunologiska och neuroendo-
krina faktorer i det centrala nervsystemet. Nar fatigue ar relaterat till neurologisk
sjukdom definieras det som primar fatigue. Fatigue kan ocksa uppsta som en kon-
sekvens av andra sjukdomar eller faktorer som t ex blodvarde, hormonella forand-
ringar, depression, infektioner, smnstdrningar eller som biverkning till lakemedel.

MS-fatigue ska inte forvaxlas med vanlig trotthet. Det ar heller inte detsamma
som depression eller muskeltrotthet, men det ar inte ovanligt att dessa symtom
upptrader samtidigt som fatigue.









Behandling av fatigue

Att behandla fatigue ar svart, eftersom problemet bestar av flera faktorer och
kraver stod fran olika yrkeskategorier inom sjukvarden. Behandlingen involverar
lakemedel, traning, sjukgymnastik och olika strategier for att hantera fatigue i
vardagen.

Egenvard ar en av de viktigaste aspekterna nar det galler behandlingen, eftersom
det handlar om vad man sjélv kan goéra for sitt eget valmaende och livskvalitet.

Fysisk traning

Fysisk aktivitet kan hjalpa personer med fatigue. De som tranar regelbundet
rapporterar oftare om mindre uttalad fatigue. Utmaningen har ar att hitta ett
traningsprogram med hog intensitet och varaktighet som ger effekt, men samtidigt
inte utmattar fér mycket. Ett sddant traningsprogram kan med férdel laggas upp
tillsammans med en sjukgymnast, for att dven ta hansyn till vilka andra aktiviteter
man har under dagen.

Att hushalla med energin

Att hushalla med energin innebar att lara sig hantera de utmaningar och uppgifter
man har under loppet av en dag. Detta blir oftast enklare om man sjalv far valja vad
krafterna ska anvandas till. Hur ser exempelvis arbetsdagen ut? Ar vissa uppgifter
under dagen mer tréttande dn andra? Gar det att hitta ett monster i tréttheten?

Personer med MS bor strava efter att hitta ett tempo som passar, genom att ldagga
in pauser och om det ar majligt undvika stressande situationer. Man ska sjalvklart
forsoka prioritera uppgifter som ar viktiga, men ocksa de som ger gladje!

En MS-sjukskoterska kan ge mer information om ni behéver hjalp med ytterligare
strategier for att hantera fatigue.

Pa www.ms-guiden.se kan du ladda ner "Fatigue — trotthet maojlig att bemastra”,
en broschyr som innehaller en mangd tips och rad gallande hantering av fatigue.
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Kognitiva symtom

De kognitiva funktionerna ar de som anvands nar hjarnan hanterar information.
Nagra exempel pa kognitiva funktioner &r uppmarksamhet, minne, tdnkande,
problemldsning och sprak. Kognitiva problem forekommer hos drygt hélften av alla
med MS, men endast nagra fa far allvarliga och bestaende problem. Det ar stora
variationer fran person till person, men féljande kognitiva symtom ar vanliga:

Svarigheter med uppmarksamhet
Minnesstorningar
Svarigheter med planering och problemlésning

Nedsatt tankehastighet

Aven om det uppstar problem inom nagot enskilt omrade, kan andra omraden
fungera lika bra som tidigare.

Symtomen kommer utdver de utmaningar man redan upplever i vardagen. For att
de kognitiva funktionerna ska fungera sa bra som méjligt underlattar det om man
har gott om tid och befinner sig i en lugn och trygg situation.

Hur kan du hjalpa till?

Manga med MS har svart att ha "manga bollar i luften”, dvs férdela uppméarksam-
heten pa flera saker samtidigt. Dela darfor garna upp sammansatta aktiviteter
och bestam tidsatgangen for varje uppgift pa forhand. Férsok att ha tdlamod
och respektera att personer med MS ofta behdver tid, lugn och ro nar de ska
arbeta med uppgifter som kraver koncentration. Undvik onédiga avbrott och
begridnsa stérande moment.

Minska stérande moment

Uppmaérksamhet som gar at till strande moment blir pa bekostnad av den viktiga
informationen. Tank ocksa pa att personer med MS kanske redan har uppmarksam-
heten inriktad pa ”inre storande moment”, som smarta eller kdnselrubbningar.
Yttre storande moment, som att ndgon "bara” satter pa TV:n kan bli droppen som
far bagaren att rinna over.
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Gor det till en
vana att stanna

upp och lyssna.
Kan ndgot av
ljuden tas bort?

For en del gér MS-sjukdomen att man far svart att hantera mycket synintryck
och troskeln blir [agre for vad som uppfattas som visuella stérande moment.
Det kan exempelvis bli svarare att hitta i overfulla garderober och koksskap.
Du kan darfér visa hansyn genom att halla omgivningarna lugna och utan
onddiga storande moment.

Undvik oreda

Mojliggor bra oversikt genom att ordna bra forvaringslésningar. Ju fler agodelar,
desto svarare blir det att halla ordning. Gor er av med saker som ni inte behdver
och lagg tillbaka allt pa sin plats efter anvandning. Avsatt garna en halvtimme
till "veckans sortering”. Bérja med det som irriterar mest.

Forenkla informationsflodet i hemmet

Etablera en knutpunkt for information, t ex en anslagstavia med kalender pa
koksvaggen. Skapa enkla rutiner fér att uppdatera informationen och involvera
alla i hushallet. Oversikt av familjens aktiviteter ar viktigt for att uppratthalla
ansvarsomraden, roller och sjalvkansla.

Mojliggor battre samtalsmiljo

Samtalet flyter lattare med radion avstangd, mobilen pa ljudlds och dérren till
rummet intill stangd. Lat personen med MS vara den som forst far valja plats i
rummet. Det ar l3ttare att koncentrera sig om man sitter bra, har ryggen mot
eventuella stérande moment och har 6gonkontakt med den man pratar med.

Hall ett lugnt tempo, prata om en sak i taget och hall er till temat. Stanna upp
och stédm av att ni har uppfattat varandra korrekt. Tank pa att sprakforstaelse
och férmagan att resonera oftast forblir intakt trots att personen med MS kan
ha svart att hitta ord eller talar otydligt.
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Investera i ny kunskap

Minnesproblem betyder inte att man slutar lara sig. Man kan daremot behova
tydligare instruktioner, flera repetitioner, lugnare inlarningsmiljo och langre tid.
Det underlattar ocksa om man far ledtradar eller olika svarsalternativ.

Om du ska hjalpa ndgon att bérja anvdanda en ny mobiltelefon, bérja med att valja
ut de viktigaste funktionerna. Skriv en lista dver procedurerna i ordningsféljd och
13t personen folja listan punkt fér punkt, som en kokbok, tills allt sitter. Att klara av
nya aktiviteter har en positiv inverkan pa humér och livskvalitet. Dessutom ar det
bra for hjarnan att fa tréna pa att klara av olika utmaningar i vardagen. Nar man
forstar hur kognitiva problem kan se ut blir det oftast |attare att visa hansyn.

Genom att folja vardagstipsen ovan kan du bidra till att begrdnsa stérningarnai
omgivningen, vilket bade ar bra fér personer med MS, men aven for andra.
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Sexualitet

Begreppet sexualitet ar ett stort och kravande tema att prata om och en del

av var mest privata sfar. Varldshalsoorganisationen (WHO) definierar sexualitet
som en integrerad del av varje manniskas personlighet. Detta utgar fran i att alla
manniskor har ett behov av karlek, varme och narhet.

Men sexualitet ar inte nédvandigtvis samma sak som att ha sex. Sex ar snarare
den fysiska delen av sexualiteten.

Det ar vanligt att uppleva sexuella utmaningar i livet, oavsett om man har en
kronisk sjukdom, eller inte. Det kan finnas utmaningar i samband med sig sjaly,
sin partner, i relationen som ett par, forhallanden eller andra yttre faktorer.
MS-sjukdomen kan vara en sadan yttre faktor.

MS-symtom som kan paverka sexualiteten:

Foérandrad kroppsuppfattning/sjélvbild

Sjukdomen kan férandra bade kropp och utseende. Nar detta hander kan det
vara svart for den som ar sjuk att kdnna sig lika attraktiv som tidigare. Som partner
kanske du ocksa upptécker att forandringarna gér nagot med din egen lust och
attraktion till din partner.

Sensoriska symtom

Neurologiska forandringar kan orsaka 6kad kanslighet i huden. Detta kan leda

till att manniskor med MS upplever beréring som obehaglig eller direkt smartsam.
Det kan vara frustrerande fér dig som partner da en klapp pa ryggen eller en
smekning langs armen inte langre ger samma positiva reaktion som tidigare.

Fatigue

Att ha sex kraver 6verskott pa energi. Fatigue kan leda till att den som &r sjuk,
inte har ork over till narhet och sex. Han eller hon tar inte heller initiativ till narhet,
i radsla for att det ska uppfattas som en invitation till att ha sex. Du som partner
kommer kanske ibland bli avvisad nar du tar initiativet.
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Paverkan pa blas- och tarmfunktion
Lackage av urin, avforing eller gaser leder till oro ndr man ska ha sex, bade hos den
som ar sjuk men aven hos dig som partner.

Spasticitet — 6kad muskelspanning

Spasticitet, ndr musklerna jobbar mot varandra, kan leda till kramper och svarig-
heter med att t ex séra pa benen hos kvinnor. Det kan ocksa leda till att vissa
stallningar ar obehagliga eller framkallar kramper.

Smarta
Kroniska smartor gor att man orkar mindre. Smartor i omradet kring kdnsorganet
kan ocksa bidra till minskad lust.

Forandrad sexlust

Forandrad, och da oftast forsamrad sexlust eller libido, ar ofta en konsekvens

av ovan namnda orsaker, men kan ocksa bero pa biverkningar av lakemedel eller
hormonella férandringar.

Kommunikation for gemensam férstaelse

Som du kan se kan flera symtom pa MS paverka sexlivet. Denna 6versikt ar till for
att ge dig en introduktion till vad som kan bli en utmaning for dig och din partner
och att uppmuntra er till att prata om sexualitet. Att prata om sexualitet ar kansligt,
men det ar nédvandigt for att uppna en gemensam forstaelse, och foér att kunna
[6sa utmaningarna tillsammans.

Det kan vara en god idé att forbereda sig infér ett samtal om sexualitet, pa var sitt
hall. Gor en lista med fragor som bada svarar pa i forvag. Pa sa satt vet ni bada vad
samtalet kommer att handla om. Dela garna upp samtalen pa flera ganger och hall
dem till max 1timme at gangen. En bra tumregel ar att anvdnda "Jag” form, genom
att boérja varje mening med "Jag menar - tanker - tycker - kdnner”. Pa sa satt und-
viker ni att skylla pa varandra. Lyssna pa varandra, och kolla av sa att den ena har
forstatt vad den andra menar, innan ni gar vidare.

Alla utmaningar ar till fér att 6vervinnas, och kanslan blir extra positiv ndar man
lyckas med nagot som ar riktigt svart.
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Har ar nagra tips och rad for att kunna fortsatta njuta av sexualiteten:

Lyssna pa varandra och ge uttryck fér kdnslor och tankar. Komplimanger och
positivitet ar viktigt.

Hitta vad som fungerar bast och ga pa gemensam upptacktsfard.
Kartlagg trottheten och se nar det passar bast med narhet och sex.
Tom blasa och tarm fore sex for att eliminera ondédiga orosmoment.

Kramper och spasmer kan férebyggas genom att byta stallning ofta.
Lakemedel som tas i forhand kan dampa spasmer. Det kan ocksa vara en
god idé att lata avslappningsteknik och massage vara en del av forspelet.

Satt ord pa vad den minskade sexlusten beror pa och tank pa att det kan drabba
alla, oavsett om man har en sjukdom eller inte. Samtal med en sexolog kan hjalpa.
Man kan dven med hjalp av ett blodprov kontrollera nivan av de hormoner som
styr sexlusten.

Man med MS kan prova sexhjalpmedel sdsom vakumpump eller penisring som
kan ha viss effekt.

Kvinnor med MS kan plagas av smartor under samlaget. Hos friska kvinnor

sker vanligtvis en avslappning av muskulaturen i slidan vid sexuell stimulering,
samtidigt som den blir fuktig. Nar fuktigheten uteblir, 6ppnar inte slidan sig och
samlaget blir darfér smartsamt. Glidmedel och tillforsel av 6strogener i tablett-
form eller gel kan hjélpa. Sexhjélpmedel som dildo, som stimulerar klitoris och/
eller penetrerar kan ocksa oka lust och fuktighet hos kvinnan.

Din |akare har
kunskap om de problem
som kan paverka sexuali-

teten och kan forskriva
lakemedel eller remittera
till en sexolog.
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Rollen som narstaende

Nar en person far MS paverkas hela familjen, bade kdnslomassigt, praktiskt och
socialt. Elin Fjerstad, specialist i klinisk psykologi och forfattare till den norska
boken "Frisk og kronisk syk, et psykologisk perspektiv pa kronisk sykdom”
beskriver familjens reaktion pa en kronisk sjukdom pa foljande satt:

”Kronisk sjukdom betyder att familjen mdste leva med en
gdst som aldrig gdr. Det dr en gdst som varken dr inbjuden
eller vilkommen, men den har kommit fér att stanna.
Ibland dr gdsten redan pad plats ndr ndrstdende flyttar in,
andra gdnger kommer den lika ovdntat fér bade den
som blir sjuk och hans eller hennes ndrmaste.”

Att vara narstaende, "den det inte géller”, kan vara en utmanande uppgift.
Den kan vara belonande men kan ocksa ge mycket bekymmer och svara val.

Narstdendes roll och rattigheter

| den nya patientlagen som borjade galla 1januari 2015 finns den narstaendes

roll och rattigheter beskrivna. Har stravar man efter att starka den sjukes majlighet
till att paverka sin vard, men lyfter dven fram den narstadendes roll. Lds mer pa
www.skl.se.

Vilka &r utmaningarna i rollen som narstaende?

Den som har en kronisk sjukdom, sasom MS, kan ha stressreaktioner som ar kopp-
lade till sjalva sjukdomen och den funktionsnedsattning som den ger. Men som
narstdende kanner man ofta av den totala forandringen som sjukdomen innebér;
att kdnna sig maktl6s, att bli vardgivare, att fa nya roller och ansvar, och annat som
leder till mindre tid for socialt liv och egna aktiviteter och intressen.
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Nar ar rollen som narstdende mest framtradande?

Din roll som narstaende ar speciellt tydlig nar den som &r sjuk ar inne i en aktiv
sjukdomsperiod. Da blir rollen som narstaende valdigt konkret, bade av dig som
innehar rollen och for den som ser den utifran. Men det ar ofta tiden mellan de
aktiva sjukdomsperioderna som ar mest utmanande. Vardagen ar tillbaka igen,
med forvantningar pa att allt ska aterga till det normala, forvantningar som bade
delas av den som ar sjuk och av dig som narstaende.

Men det sociala livet och arbetsférdelningen man hade i familjen fére MS-sjuk-
domen, visar sig ofta ohallbar. Detta visar sig oftast forst efter en tid, da enkla
uppgifter inte blir gjorda och planerade aktiviteter blir installda, vilket latt leder
till frustration och besvikelse i familjen.
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Sorg och ilska

Det ar normalt att reagera pa sjukdomen, dven om man inte sjalv dr drabbad.

Det finns inget ratt eller fel satt att reagera pa. Nagra reagerar mer, andra mindre.
Nagra blir arga, andra blir ledsna. Nagra far extra krafter och "kampargléd”, medan
andra blir apatiska och kanslan av maktloshet blir 6vervaldigande. Vissa lagger
mycket tid pa att bearbeta kdnslorna medan andra viljer att fokusera pa annat.

Dessa reaktionsmoénster och kanslor ar normala och vanliga, bade hos den som ar
sjuk och hos de narstaende. Det ar sunt att reagera, det ar nyttigt och konstruktivt
och det ar kroppen som ser till att du kan hantera det som hander i en takt som
passar bast for dig.

Tankar som kan dyka upp hos dig som néarstaende.

Precis som den som &r sjuk, drabbas dven de som star nara, av oro, radsla och sorg.
Hos den som ar sjuk blir dessa kanslor ofta accepterade och férstddda, medan de
narstdende har en tendens att bagatellisera sina egna tankar.

Denna bagatellisering blir férstarkt nar omgivningen alltid har personen med MS

i fokus, fran neurologen pa sjukhuset till kollegor och grannar. Fa fragar hur de
narmaste har det. Har dr nagra vanliga tankar och kanslor som du som narstaende
kan drabbas av:

Tankar om livet som inte blev som man hade tankt sig

Ekonomiska bekymmer

Skuldkanslor 6ver att vara frisk, att kunna gora saker som den sjuke inte langre kan
Skamkanslor over att klaga pa hur saker har blivit

Tankar pa om man kommer att orka fortsatta

Den har typen av kanslor ar vanliga och star for frustration och hjalpléshet 6ver
den situation man har hamnati.
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Egenvard

Tankar och kanslor som namns i avsnittet tidigare, kan férutom psykiska reaktioner,
ocksa ge fysiska symtom som smértor i kroppen, huvudvérk och yrsel. Det &r bevisat
att de som lever nara nagon som ar sjuk har en 6kad tendens till att sjalva fa problem
med halsan. Darfor ar det viktigt att du redan tidigt tdnker igenom hur du ska
hantera det.

”De verkliga hjdltarna dr de som
lever med kronisk sjukdom tdtt inpd sitt eget liv.
Sjukvdardspersonalen kan hjdlpa patienten de minuterna
som ldkarbeséket pagdr eller de dagarna som
patienten dr inlagd. Resten av tiden dr det
familjen och de ndrstdende som gor det.”

Elin Fjerstad — ”Frisk och kroniskt sjuk
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Vad kan du gora for att hjalpa dig sjalv?

Férebygg egen ohélsa: Ta symtom som trotthet, tankekaos och liknande pa allvar.
So6k hjalp hos din huslakare eller annan sjukvardspersonal.

Gor sadant som du gillar: Uppratthall dina egna intressen och aktiviteter som ar
viktiga i ditt liv. Du far kanske lite daligt samvete i borjan, men 6va pa att intala dig
sjalv att "det ar okej”. Att sjalv gora roliga saker bidrar till att du laddar batterierna
och far vardefull energi som du behover for att hantera svara och utmanande
situationer hemma.

Prata med nagon: Att prata med en kompis eller professionell terapeut/kurator/
psykolog kan vara till stor nytta. Att dela sina tankar med andra ger kanslan av att
inte vara ensam med utmaningarna och minskar aven kanslan av ilska och sorg.

Prata med den som &r sjuk: Satt ord pa utmaningarna i vardagen tillsammans med
den som &r sjuk. S&g vad du tanker och kdnner och lyssna dven pa hur den andre
har det.

Ha talamod: Sjukdom har en stor paverkan pa kanslolivet. Goda och daliga dagar
blir ofta forstarkta. Kom dverens om hur du pa basta satt kan hjalpa till genom att
vara narvarande eller inte, trosta eller inte, osv.

Férbered dig: Kom dverens om t ex: "Vad ska jag och barnen géra, den dagen alla
star fardiga i ytterklader for att tillsammans aka ivag, och du inte orkar félja med?
Ska jag och barnen aka eller ska vi alla stanna hemma?” Det ar stor skillnad pa att
komma 6verens om detta i ett lugnt planerat samtal dn att ta dem nar situationen
uppstar. Involvera garna barnen i samtalet, eller valj att informera dem i efterhand
nar ni har kommit 6verens om vad som galler.

Be om information: Var delaktig i den information som ges. Detta gér du genom
att félja med pa lakarbesdk, kontroller etc. Du far informationen direkt och du kan
stélla fragor om det &r ndgot som du sjalv funderar pa. Samtidigt far den som har
MS nagon att diskutera informationen tillsammans med.

Humor ar ett bra vapen mot sjukdom: Skratt hjalper ofta!
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Rad och hjalp

Personer som lever med MS &r ofta experter pa att hantera sin sjukdom och har
en mangd tips och rad att ge. Den som vill ta kontakt med andra som lever med
MS kan vanda sig till Neuroforbundet, www.neuroforbundet.se tel 08-677 70 10,
eller séka pa webbplatser som behandlar MS.

Anvandbara lankar:

¢« www.neuroforbundet.se (Neuroférbundet)

¢ www.ms-guiden.se (om MS fran Sanofi)

e www.nmss.org (amerikanska National Multiple Sclerosis Society)

Webbplatser med information om lakemedel

o www.fass.se (Farmaceutiska specialiteter i Sverige, en katalog 6ver alla godkanda
lakemedel, dock inte naturlakemedel, som i Sverige anvands inom human halso-
och sjukvard inklusive tandvard. FASS ges ut av Lakemedelsindustriféreningen)

o www.mpa.se (Lakemedelsverkets webbplats)




Anteckningar
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SANOFI AB

Box 30052, 104 25 Stockholm. Tel 08-634 50 00
Vid fragor om vara lakemedel kontakta infoavd@sanofi.com.
www.sanofi.se



