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Kas Ta1?

Zodis »ataksija“ kiles i§ graiky kalbos ir reiskia ,,be tvarkos®.
Ataksija vadinami dezorganizuoti, nerangis judesiai ir sunkumai
iSlaikant pusiausvyrg. Judesiy koordinacijai svarbu, kad daugelis
nervy sistemos daliy darniai veikty drauge, o jei viena jy yra
pazeidziama, gali atsirasti ataksija. Jus apzitiréj¢s gydytojas
nuspres, ar ataksija atsirado dél sutrikusios galvos smegeny,
nugaros smegeny ar nervy veiklos. Dazniausia smegeny vieta,
kurios pazeidimas sukelia ataksija, yra smegenélés.

KOKIE YRA ATAKSIJOS SIMPTOMAI?
e Sunkumas méginant i§laikyti pusiausvyrg stovint;

e Eisenos sunkumai, pavyzdziui:
o Eisena placiai statant kojas i Sonus;
o Sitibavimas ar kritimas ] viena ar kita Sona;
o Nesugebg¢jimas eiti tiesia linija;
o Kritimai dél nestabilumo.
e Nekoordinuoti, nerangiis ranky judesiai;

e Drebéjimas (tremoras), kuris dazniausiai pablogéja siekiant
norimo taikinio. Jis gali paveikti rankas, kojas, galva ar net
visa kiina.;

e Snekos sutrikimas, labiausiai- nerisli tartis;

e Akiy judesiy sunkumai, dél ko gali atsirasti dvejinimasis ar
neryskus matymas;

e Svaigulys.

KoOKIOS YRA PRIEZASTYS?

Ataksija yra nervy sistemos pazeidimo pozymis, o ne liga. Jos

priezasciy gali buti daug, pavyzdziui:

e Smegeny pazeidimas dél naviko, insulto, galvos traumos,
infekcijos, kt.;

e Vitaminy, tokiy kaip vitamino B12, B6 ar E trikumas;

e Tam tikry vaisty ar toksiny poveikis, tokiy kaip fenitoino,
karbamazepino, barbitiiraty, raminamujy, kai kuriy antibiotiky,
licio, amjodarono ar alkoholio;

e Autoimuninés ligos, tokios kaip i§sétiné sklerozé, imuninés
sistemos atsakas prie$ esantj navika, smegeny kraujagysliy
uzdegimas ar celiakija;

e Medziagy apykaitos ligos, tokios kaip skydliaukés funkcijos
sutrikimas ar sumazéjgs cukraus kiekis kraujyje;

e Neurodegeneracinés ligos, kurioms esant smegenyse mazéja
nerviniy lasteliy, pavyzdziui, multisisteminé atrofija,
spinocerebeliariné ataksija, kt.;

e Paveldimos (jgimtos ar genetinés) priezastys.

KAIP TAI DIAGNOZUOJAMA?

Tam, kad galéty nustatyti ataksija, gydytojas turi iSsiaiskinti Jusy

ligos istorijg, iskaitant i§samig Seimos ligy istorijg. Taip pat Jums

bus atliktas detalus neurologinis iStyrimas ir, jei reikia, uzsakyti

diagnostiniai tyrimai, tarp kuriy gali bati:

® Vaizdiniai tyrimai: galvos smegeny kompiuteriné tomografija
(KT) ar magnetinis rezonansas (MRT) ir/ar nugaros smegeny
MRT;

e Slapimo, kraujo ir nugaros smegeny skys¢io méginiai;

e Kraujosptidzio kitimo ir §lapinimosi funkcijos tyrimai;

o Sirdies veiklos tyrimai;

e Nervy laidumo tyrimai ir elektromiografija (ENG/EMG);
e Pazintiniy funkcijy ar neuropsichologinis jvertinimas;

e Akiy iStyrimas;

e Kraujo tyrimai dél genetiniy/paveldimy ataksijy.

AR YRA GYDYMO BUDUY?

Ataksijos gydymas priklauso nuo jg sukélusiy priezasciy. Jei
ataksija yra dél vaisty ar toksiniy medziagy, kontakto su jais
nutraukimas gali ataksijg pagerinti. Gydymas jmanomas, jei
triksta tam tikry vitaminy, esant augliams, autoimuniniams ar
medziagy apykaitos sutrikimams. Kai kurios genetinés ataksijos
gali biiti gydomos tam tikrais vitaminais ar vaistais.

Kai specifinio gydymo néra, fizioterapija, uzimtumo ir kalbos
terapijos gali padéti pagerinti turinCiyjy ataksija funkcing bukle ir
gyvenimo kokybe.
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