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KAN PARKINSONS SYKDOM PAVIRKE

HUMORET?

Ja, Parkinsons sykdom (PS) kan forarsake en rekke ikke-
motoriske symptomer i tillegg til de motoriske (dvs. andre
symptomer enn endringer i bevegelighet). Endringer i humer er
viktige og hyppige symptomer. Hos noen pasienter kan de
redusere livskvaliteten mer enn de motoriske vanskene.

HVILKE HUM@RENDRINGER ER VANLIGE

VED PS?

De vanligste humerendringene som kan pavirke PS-pasienter er

depresjon, angst og apati.

* Depresjon er en tilstand hvor man feler seg nedfor, trist eller at
alt er haplest. Noen kan ogsa oppleve tomhet eller skyldfelelse.

* Angst er en opplevelse av nervesitet, bekymring, anspenthet og
uro. Pasienter med angst kan oppleve frykt eller panikkanfall.

» Apati er en mangel pa interesse, entusiasme eller motivasjon til
a gjore aktiviteter eller veere sammen med andre.

NAR OPPTRER ENDRINGER I HUMOR?
Humerendringer kan oppsta nér som helst. Noen pasienter kan til
og med utvikle humerendringer for de motoriske symptomene
starter. Andre kan forst merke disse etter flere & med PS. Noen
pasienter kan ogsé oppleve humerendringer pa grunn av
parkinsonmedisiner. For eksempel opptrer angst ofte nér
medisinnivéene er lave, under sékalte «off»-perioder.

HVORDAN KAN JEG MERKE HUMGRENDRINGER ?
Depresjon og angst opptrer ofte sammen med redusert energi,
utmattelse, redusert appetitt, og sevnvansker. Disse problemene
kan imidlertid ogsé oppsta uten at det foreligger depresjon. Andre
symptomer er noen ganger lettere & merke for dine pérerende enn
for deg, for eksempel:

* Redsel

o Irritabilitet

* Sosial isolasjon

* Manglende deltakelse i familieselskaper eller andre aktiviteter

HVORDAN DIAGNOSTISERES

HUMORENDRINGER?

Sé snart du merker endringer i humer, sevn eller appetitt, ber du
fortelle legen din om det, slik at du kan fa en diagnose og starte
behandling. Din lege kan sperre om:

* Néar symptomene startet

* Hvor plagsomme de er

* Du opplever noen andre symptomer

* Sammenheng med medisininntak

Dersom du har en ektefelle eller omsorgsperson, kan disse ofte
rapportere til legen om eventuelle andre endringer de har merket i
humer, atferd eller sgvn.

HVORFOR INNTREFFER HUMORENDRINGER?
PS kan forarsake endringer i hjerneomrader som kontrollerer
humeret. Sykdommen kan redusere signalstoffer som dopamin,
serotonin og noradrenalin, og dette kan medfere humerendringer.
Din handtering av sykdommen og psykososiale faktorer kan ogsa
medvirke.

HVORDAN BEHANDLES HUM@RENDRINGER

VED PS?

Det finnes ulike mater & behandle humerendringer, blant annet:

» Antidepressiva og angstmedisiner kan bedre depresjon og
angst.

* Dopaminmedisiner som bedrer bevegelighet kan ogsé bedre
depresjon og angst, serlig dersom plagene varierer med
medisininntak.

» Psykoterapi kan hjelpe mot depresjon og angst.

 Planlagte aktiviteter, trening og a vaere sosial kan hjelpe mot
apati.

* Nok sevn og stette i hverdagen, samt 4 unngé stress, kan
hjelpe.

OPPSUMMERING:

» Depresjon, angst og apati kan vare symptomer pa PS og er
ganske vanlige.

* Problemene kan oppsta tidlig, selv for motoriske vansker
debuterer, eller utvikle seg senere i sykdomsforlepet.

* Det er viktig & fortelle legen om disse symptomene for & finne
rett behandling.

» Medisiner, psykoterapi og stette i hverdagen er de viktigste
virkemidlene for & behandle disse symptomene.
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