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JAKIE SA OBiaAwYy RucHOWE W
ZAAWANSOWANEJ PostAaci CHOROBY

PARKINSONA?

Pacjenci cierpiacy na chorobe Parkinsona, ktorzy stosuja leki od
krotkiego czasu, zazwyczaj obserwuja korzystny efekt ich
dziatania przez caly dzien. Jednak w zaawansowanej postaci
choroby leki dziatajg coraz krocej, a objawy choroby, takie jak
drzenie, spowolnienie ruchdéw i trudnosci w chodzeniu pojawiaja
si¢, zanim pacjent zazyje kolejng dawke leku. Taki okres
nasilenia objawow okresla si¢ jako stan ,,wyltaczenia” (,,OFF”), a
zjawisko skrocenia czasu dziatania leku - ,,wearing off”. Po
przyjeciu kolejnej dawki leku objawy ponownie ulegaja
poprawie, a okres dobrego samopoczucia nazywa si¢ okresem
“wlaczenia” (,,ON”). W zaawansowanej postaci choroby u
pacjentéw moga pojawié si¢ rowniez ruchy mimowolne glowy,
rak i tulowia (takie jak wykrecanie i obracanie) zwane
dyskinezami, ktore niejednokrotnie sg bardzo ucigzliwe.

Co Moze PomMmoc W ZAAWANSOWANE]

Postact CHOROBY PARKINSONA?

Aby skroci¢ czas trwania okresow ,,OFF” oraz zmniejszy¢
nasilenie dyskinez, lekarz prowadzacy moze zmodyfikowac
dawke lekoéw oraz zmieni¢ godziny ich podawania. Jezeli jednak
te zabiegi nie przynosza oczekiwanego efektu, wowczas jednym
ze sposobow leczenia jest zastosowanie gigbokiej stymulacji
moézgu (ang. Deep Brain Stimulation, DBS). DBS to rodzaj
operacji, podczas ktorej neurochirurg umieszcza w mozgu cienkg
elektrod¢ podtaczona do urzadzenia zwanego stymulatorem i
umieszczonego pod skora w obrebie klatki piersiowej. W ten
sposob stymulator przesyta impulsy elektryczne do obszaru
mobzgu odpowiedzialnego za sprawno$¢ ruchowa. Taka
elektryczna stymulacja m6zgu moze prowadzi¢ do skrocenia lub
nawet usuni¢cia okresow ,,OFF” i dyskinez.

Kiepy NALEZY RozwAazy¢ LECZENIE

MEeTODA DBS?

Zabieg DBS rozwaza si¢, gdy pacjent wcigz odczuwa poprawe
podczas stosowania leczenia farmakologicznego, ale wystepuja
okresy ,,OFF” i/lub uciazliwe dyskinezy, ktorych nie mozna
zredukowa¢ pomimo modyfikacji leczenia. Istotne znaczenie ma
tez, czy pacjent posiada odpowiednie wsparcie ze strony 0sob
bliskich i otoczenia. Do zabiegu nie kwalifikujg si¢ natomiast
pacjenci, ktdrzy maja powazne problemy z pamigcia,

halucynacje, cigzka depresj¢ i nasilone zaburzenia rownowagi
(obserwowane rowniez w stanie ,,ON”).

JAKIE SA SzZcZEGOLOWE KRYTERIA

KwaLirikacit Do DBs?

Jezeli prowadzacy Cig neurolog uzna, ze mozesz kwalifikowac si¢

do zabiegu DBS, wowczas skieruje Cie do specjalistycznego

os$rodka neurochirurgicznego w celu konsultacji. Ocena bedzie

obejmowac:

* badanie wykonane przez neurologa, ktory specjalizuje si¢ w
leczeniu choroby Parkinsona

* badanie neuroobrazowe mézgu (MR lub TK gltowy), w celu
wykluczenia zmian, ktore mogltyby Cie zdyskwalifikowac z
operacji

* konsultacje neurochirurgiczng przeprowadzona przez chirurga
wykonujacego operacje

* doktadne badanie psychologiczne obejmujace ocen¢ funkcji
poznawczych (pamigci, koncentracji, nastroju)

Czy To LECZENIE JEST BEZPIECZNE?
Statystycznie rzecz ujmujac, DBS jest procedura bezpiecznag i
obarczong jedynie niewielkim ryzykiem powiktan. Jednak -
podobnie jak podczas kazdej operacji - istnieje ryzyko
komplikacji w trakcie zabiegu, takich jak krwawienie do mozgu
lub udar moézgu. Istnieje takze ryzyko pojawienia si¢ odleglych
skutkdéw ubocznych, po pewnym czasie od zabiegu. Wickszo$¢ z
nich jest jednak tagodna i przejsciowa. Niekiedy wystarczajaca
jest zmiana ustawien stymulatora. Do odlegtych skutkow
ubocznych nalezg: przyrost masy ciata, trudnoéci z doborem
stow, trudnosci z wystawianiem si¢, zakazenie okolicy elektrod.
Pojawily si¢ takze doniesienia o zwigkszonym ryzyku
samobdjstwa u pacjentow leczonych ta metoda.

NaA Czym PoLEGA PROCEDURA

WSZCZEPIENIA STYMULATORA?

Zabieg DBS zwykle trwa kilka godzin. Przez wigkszo$¢ czasu
pacjent jest przytomny. Elektrode umieszcza si¢ zazwyczaj po
obu stronach moézgu. Do stabilizacji i unieruchomienia glowy w
trakcie zabiegu stosuje si¢ specjalng rame, co umozliwia
precyzyjne umieszczenie elektrody. Po obu stronach czaszki
wykonuje si¢ maty otwor, przez ktory implantowane sa 2
elektrody. Nastepnie oba przewody przeprowadza si¢ pod skora i
laczy ze stymulatorem umieszczonym w obrebie klatki
piersiowe;j.
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JAKIE JEST DALSZE POSTEPOWANIE PO

ZABIEGU DBS?

Lekarz specjalizujacy si¢ w metodzie DBS bedzie musiat
wprowadzi¢ nowe ustawienia stymulatora i odpowiednio dobrac¢
leki. Zazwyczaj optymalne dopasowanie osigga si¢ w okresie od
trzech do sze$ciu miesigcy po zabiegu.

JAKIE SA EFEkTY LECZENIA METODA DBS?
Korzysci ptynace z zabiegu DBS polegaja na :

* krotszym czasie wystepowania stanéw ,,OFF”

» krétszym czasie trwania dyskinez i zmniejszonym ich nasileniu
* mozliwosci obnizenia dawki lekow

* zmniejszeniu objawow spowolnienia, bolu, obnizonego
nastroju

* poprawie snu

* poprawie jakoSci zycia

JAKIE SA EFEKTY DLUGOTERMINOWE?
Metoda DBS moze poprawi¢ sprawno$¢ fizyczng i stan
psychiczny chorego. Nalezy jednak pamigtac, ze metoda ta nie
leczy choroby Parkinsona, ani nie zatrzymuje jej postepu.
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