Choroba Parkinsona

W Polsce na chorobe Parkinsona cierpi od 60000 do 80000 osob,
ale leczeniem objetych jest prawdopodobnie tylko potowa chorych z tej liczby

Jest to choroba o$rodkowego uktadu nerwowego ma-
nifestujgca sig zaburzeniami ruchowymi.

Objawy narastajg powoli (w ciggu kilku lat), a choroba
ma stopniowy i diugotrwaly przebieg.

Przyczyny choroby

W pewnych obszarach mézgu (w tzw. substancji czar
nej w jadrach podstawy) wytwarzana jest substancja
chemiczna o nazwie dopamina.

Petni ona rolg neuroprzekaznika, ktéry odpowiada za
prawidtowe przewodzenie impulséw nerwowych,
w szczegdlnosci zwigzanych z napieciem migsni i re-
gulacjg ruchéw.

Bezposrednig przyczyng choroby Parkinsona jest
stopniowe zmniejszanie si¢ ilo§ci dopaminy w mézgu
(wskutek obumierania komérek wytwarzajgcych do-
pamine).

Dolegliwosci i objawy

* Spowolnienie ruchowe

* Sztywnos$¢ miesni

* Trudnosci w pisaniu
» Zaburzenia mimiki twarzy

* Zmniejszenie sprawnosci ruchowej
* Drzenie mies$ni, poczatkowo dyskretne, nasilajgce sie¢ w spoczynku i pod wplywem emocji
» Utykanie lub szuranie jednga noga

» Czeste zaburzenia rownowagi, szczegdlnie przy wstawaniu i zmianie kierunku ruchu

Wystapienie opisanych objawéw wymaga konsultacji lekarskiej.

Przebieg choroby »

Choroba Parkinsona ma przebieg postepujacy, ale
szybko$¢ narastania objawéw moze byé bardzo réz-
na.

Objawy ograniczone do jednej koriczyny lub potowy
ciata moga utrzymywac sie przez kilka miesigcy, a na-
wet lat. Takze nasilenie objawéw moze byé bardzo
rézne.

Choroba nie zagraza bezpo$rednio zyciu, a poniewaz
wystepuje zazwyczaj w starszym wieku, nie wplywa
istotnie na przewidywang dtugo$é zycia (pod warun-
kiem wiasciwie prowadzonego leczenia farmakologicz-
nego).

Badania dodatkowe moga by¢ konieczne do wyklu-
czenia innych choréb. Potwierdzenie rozpoznania
moze stanowié pozytywny efekt leczenia lewodopa.
Po ustaleniu rozpoznania i zastosowaniu odpowied-
niego leczenia farmakologicznego udaje sig wyelimi-
nowaé lub opanowac wigkszo$¢ objawéw, co zdecy-
dowanie wplywa na jako$¢ zycia chorych i pozwala
op6znié nawet o kilka lat wystgpienie nasilonych ob-
jawéw choroby.

Cwiczenia fizyczne

Bardzo istotny element leczenia stanowi utrzyma-
nie sprawnosci fizycznej. Regularne, codzienne
dwiczenia gimnastyczne pomagajg w utrzymaniu
sprawnosci fizycznej, choé wskazane mogg byé
czestsze okresy odpoczynku. Zalecane sg takze
éwiczenia mie$ni mimicznych twarzy oraz gto$ne
czytanie.
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Leczenie farmakologiczne

Stosowane leki dziatajg na kilka sposobdw.

* Lewodopa uznawana jest za tzw. ,zloty standard” w leczeniu choroby Parkinsona. Jest ona prekursorem
dopaminy, ktéry przechodzi z krwi do mézgu (przekraczajac barierg krew-mézg) i w mézgu jest przetwa-
rzana w dopaming. Dziatanie lewodopy jest jednak ograniczane przez enzymy, ktére poza mézgiem
(obwodowo) rozktadajg jg i zmniejszajg w ten sposdb ilo$é leku docierajgcego do mézgu. Dlatego tez sto-
suje sie preparaty zlozone zawierajgce lewodope i inhibitor gtéwnego enzymu metabolizujgcego lewodope
(tzw. inhibitor dekarboksylazy).

o Leki ,nasladujace” dopaming (tzw. agonisci dopaminy). Majg one strukture chemiczng bardzo podobng
do dopaminy. Leki z tej grupy sa cze$ciej stosowane w pézniejszych stadiach choroby (jako lek towarzy-
szacy lewodopie, podawany w celu zmnigjszenia narastajgcych zaburzer ruchowych i poprawy efektyw-
nosci dziatania lewodopy). Leki nowej generacji powodujg mniej objawéw niepozadanych w poréwnaniu
z ich wezeéniejszymi poprzednikami.

* Leki zmniejszajace rozktad dopaminy (inhibitory COMT i inhibitory MAO-B, np. selegilina).

Zalecenia ogodlne

Choroba nie wymaga leczenia szpitalnego. W warunkach domowych nalezy zwrdcié uwage na utatwienia ogra-
niczajace mozliwo$é upadkdw, utatwiajace wstawanie i poruszanie sie — porgcze przy schodach, w tazience
oraz w toalecie, wysokie oparcia w fotelach, balustrady i oparcia do chodzenia (,balkoniki”).

Zalecana jest fizykoterapia. Sztywno$ci migéni mozna zapobiegaé stosujac ciepte kapiele i masaze.

W przypadku zaburzeri w potykaniu zalecane sg potrawy nie powodujace dolegliwo$ci. Spozywanie
potraw zawierajgcych widknik i wypijanie odpowiednich ilo$ci ptynéw zapobiega zaparciom.

Karta Praw

Osoby z chorobg Parkinsona majg prawo do:
* kontaktu z lekarzem — specjalista
w dziedzinie choroby Parkinsona
 uzyskania prawidfowej diagnozy
* dostepu do wspomagajacej opieki lekarskiej
* otrzymania stafej pomocy
* uczestnictwa w przezwycigzaniu swojej choroby
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