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MI A NYUGTALAN LAB SZINDROMA ES

MILYEN GYAKORI TUNET?

A nyugtalan 1ab szindroma (RLS) az idegrendszer allapota,
amelyben ellenallhatatlan késztetés jelentkezik a labak
mozgatasara. Az RLS-ben szenvedd betegek szuro, égo,
hidegrazasra emlékeztetd vagy fajdalmas nyomast érzenek a
labukon beliil. Az RLS tiinetei esténként €s éjszaka fokozdodnak,
ami alvaszavarhoz vezethet. A tiinetek a nap folyaman is
el6fordulhatnak, kiilénésen hosszu iilés utan. Az RLS tiinetei
gyakran az egyik oldalon fejlédnek ki, de attérhetnek a masik
oldalra is, vagy egyszerre mindkét oldalon is jelentkezhetnek.

A lakossag 5-10% -a érintett. Az RLS még gyakoribb az iddseknél.

Mi1 okozzA Az RLS-1?

A nyugtalan 1ab szindroma lehet primer vagy kialakulhat
masodlagosan (mas néven tiineti). A legtobb esetben primer. A
primer nyugtalan lab szindrémanak nincs nyilvanvalo6 oka, de
csaladokban gyakran halmozodik. Van néhany bizonyiték a dopamin
¢és / vagy vas megvaltozott metabolizmusara a betegségben.

Az RLS masodlagos formait egy masik fennallo egészségiigyi
allapot okozza. Néhany ilyen allapot a vashiany, a
veseelégtelenség és néhany neuropathia. Az RLS tiinetek a
terhesség alatt is kezdddhetnek, majd a sziilés utan megsziinnek.

Néhany gyogyszer szedése is okozhat RLS-t, beleértve:
* Bizonyos antidepresszansok

 Litium

* Néhany pszichiatriai gydgyszer (neuroleptikumok)

HOGYAN DIAGNOSZTIZALHATO Az RLS?

A diagnozist az alabbi négy tiinet jelenléte alapjan lehet felallitani:

* Siirgetd érzés a labak mozgatasara.

* A tiinetek fokozottak nyugalmi allapotban vagy csak akkor
jelentkeznek.

» A tiinetek részben vagy teljesen megsziinnek mozgéas alatt.

A tiinetek rosszabbak esténként vagy ¢éjszaka.

Mik Az RLS KEZELESEI?

Az RLS-t nem lehet meggyogyitani, de léteznek hatékony
kezelések. Bizonyos esetekben a tiinetek okait kell feltarni. A
kezelés az alapvetd probléma megoldasara irdnyul. Példdul, ha a
betegnek alacsony a tarolt vas szintje, a vasp6tlas segithet.

Az RLS tiineteit a kdvetkezd gyogyszerek is csokkenthetik:
* ,,Dopamin” gyogyszerek. Ezek kozé tartozik a levodopa, a

rotigotin, a ropinirol és a pramipexol.

* ,,GABA” gyogyszerek. Ezek k6z¢ tartoznak a gyogyszerek,
amelyeket a fajdalom bizonyos tipusainal is hasznalnak, mint a
gabapentin és a pregabalin.

* Opioid tipust gyogyszerek. Ezek koz¢ tartoznak a fajdalom
kezelésére szant gyogyszerek, mint az oxikodon-naloxon.

A gyogyszereket altalaban a vacsoraidében veszik be, miel6tt a
tiinetek elkezdddnek. Sziikség esetén korabban is bevehetok a
nap folyaman.

Az RLS 6SSZEFUGGESBEN ALL
A PARKINSON-KORRAL VAGY MAS

MOZGASZAVARRAL?

Bar ugyanazokkal a gyogyszerekkel lehet kezelni mindkét
betegséget, a RLS és a Parkinson-kor (PK) egészen kiilonb6z6
betegségek. Néhany PK-os betegnek RLS tiinetei is lehetnek, de az
RLS tiinet megléte nem noveli a PK kialakulasanak kockazatat.

A legtdbb RLS-ben szenvedd betegnek labmozgasa van alvas
kozben. Ezek a mozgasok rendszeres idokozonként jelentkeznek,
¢és magukban foglalhatjak a nagy labujjat, a labfejet vagy az
egész labat. Az ilyen tipusii mozgasokat alvas alatti periodikus
végtagmozgasoknak nevezik.

MIRE SZAMITSANAK AZ RLS BETEGEK?

Az RLS tiinetei feler6sodnek, majd javulnak az idében. Teljesen
meg is szlinhetnek. A tiinetek azonban tartdsan fenn is
maradhatnak, ilyenkor a gyogyszeres kezelést folytatni kell. Ez
kiiléonosen igaz akkor, ha a csaladban eléfordult mar RLS, vagy
ha a tlinetek id6sebb korban kezdddnek.

MIT TEHETNEK AZ RLS-BAN SZENVEDO

BETEGEK A TUNETEK ENYHITESERE?

A tiinetek enyhitése érdekében az RLS-ben szenvedd betegek a

kovetkezoket tehetik:

 Keriiljék a tiineteket fokozo gyogyszereket. Ezek kozé tartoznak
az allergiak és az alvaszavarok kezelésére hasznalt, szabadkézbol
vasarolt anti-hisztaminok, a hanyinger csokkentésére hasznalt
dopamin antagonistak és bizonyos tipusu antidepresszansok.

* A fizikai aktivitas segithet, kiilonosen azért, mert el6segiti a
megfeleld alvast.

» Néhany esetben a ldbak masszirozasa krémmel, vagy forré /
hideg parna hasznalata enyhithet a tiineteken.

* Forduljon orvoshoz, ha a tiinetei olyan mértékben
sulyosbodnak, hogy rontjak az életmindségét a nap folyaman.
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