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PARKINSONOVA BOLEST - PRIRUCNIK ZA BOLESNIKE

Predgovor

Udruga bolesnika oboljelih od Parkinsonove bolesti ,Budenje“ osnovana
je 2013. god. u Osijeku u cilju okupljanja i edukacije bolesnika i ¢lanova
njihovih obitelji. Kako smo krenuli u rad Udruge, uvidjeli smo da je uvijek
premalo vremena za sva pitanja koja zanimaju nase oboljele ¢lanove, ali i
¢lanove njihovih obitelji. Takoder, uodili smo kako su bolesnici ¢esto zate-
eni saznanjem koji simptomi ¢ine dio klinicke slike. Osvijestenost spektra
simptoma te teske kroni¢ne bolesti olaksava im svakodnevicu i suceljavanje
s problemima koje bolest donosi. Na osnovi se navedenog rodila ideja o
izradi priru¢nika koji bi postao kamenom temeljcem i koji bi bio namije-
njen bolesnicima i ¢lanovima njihovih obitelji kako bi se §to bolje upoznali
s onim §to bolest nosi i kako bi §to spremnije do¢ekali buduénost. Priru¢ni-
kom su obuhvaéene sve vazne teme, uklju¢ujuéi uzroke, simptome, terapiju,
ali i brojne nefarmakoloske metode kojima si bolesnici mogu pomoéi. Im-
perativ je stavljen na redovito vijezbanje i provodenje fizikalne rehabilitacije
s obiljem ilustracija kako $to pravilnije izvesti vjezbe.

Nadamo se da ¢e ovaj priru¢nik mnogima pomodi da svoju bolest $to bolje

upoznaju, shvate i uz strué¢nu pomoé postanu “ravnopravni partneri , a ne
(3% » . .

ostanu “Zrtve” svoje bolesti.

Doc. prim. dr. sc. Svetlana Tomi¢, spec. neurolog

predsjednica Udruge ,,Budenje®
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Sto je Parkinsonova bolest?

Parkinsonova je bolest kroni¢na degenerativna bolest mozga uslijed koje
dolazi do propadanja brojnih struktura mozga. Iako je ta bolest poznata jos
iz razdoblja prije nove ere (spominjana u drevnim indijskim spisima), naziv
je dobila prema engleskom lije¢niku Jamesu Parkinsonu koji ju je 1817. god.
opisao u svojem , Eseju o dr$¢ucoj paralizi®.

Koliko je bolest ¢esta?

Parkinsonova je bolest druga najucestalija kroni¢na degenerativna neuro-
logka bolest, odmah nakon Alzheimerove demencije. Javlja se u 1 % osoba
starijih od 60 godina, a starenjem se rizik od bolesti povecava.

Sto uzrokuje Parkinsonovu bolest?

Jo§ uvijek nije poznat uzrok bolesti. Teski metali, insekticidi, herbicidi, toksini,
bunarska voda, ponavljani udarci u glavu i udar groma opisani su kao okolisni
¢imbenici koji mogu uzrokovati tu bolest. Takoder, poznat je odreden broj
genskih mutacija Cije nasljedivanje uzrokuje obiteljsku pojavu bolesti, no kod
vedine bolesnika uzrok bolesti ostaje nerazjasnjen.

Kada se bolest javlja?

Rije¢ je o bolesti starije Zivotne dobi. Prosje¢na je Zivotna dob pojave te bo-
lesti 60 godina, dok u manjem postotku bolesnika bolest zapocinje i izmedu
30. i 50. godine 7ivota, a rijetko i prije toga. Ces¢e se javlja u muskaraca
nego u Zena.

Sto se odvija u mozgu oboljelih?

Bolest nastaje kao rezultat ostecenja brojnih Ziv€anih stanica u mozgu. Pre-
ma dosadasnjim saznanjima bolest zapocinje jo$ u donjem dijelu mozdanog
debla i potom se $iri prema velikom mozgu. Simptomi bolesti, na osnovi
kojih postavljamo dijagnozu, javljaju se kada ostecenje nastane u podrudju
jezgre koja se zove Substantia nigra (Crna tvar) koja je zaduZena za stva-
ranje neurotransmitera (signalna molekula koje prenosi informacije medu
Ziv€éanim stanicama) dopamina. Osim nedostatka dopamina, u mozgu do-
lazi do nedostatka i drugih neurotransmitera (serotonina, noradrenalina,
acetilkolina) kao posljedica ostecenja i propadanja i drugih Ziv¢anih stanica.
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Koji su simptomi Parkinsonove bolesti?

Simptomi bolesti dijele se na motoricke i nemotoricke, raznoliki su i zahva-
¢aju vise sustava. Bolest obiljezuje postupna i polagana progresija simptoma
dulji niz godina.

Koji su motoricki simptomi?
Bolest obiljezuju Cetiri tzv. kardinalna simptoma: akinezija/bradikinezija/
hipokinezija (smanjena amplituda pokreta, usporenost i siromastvo pokreta
te nepokretnost), rigor (uko&enost misica), tremor (drhtanje) i posturalna
nestabilnost (smetnje ravnoteze i balansa) uz jos brojne druge motoricke
simptome.

Kako se ocituje bradikinezija?

Bolesnici postaju usporeni, s osiromasenom i oskudnom spontanom mo-
torikom i smanjenom amplitudom pokreta. Uslijed oskudne mimike lice
dobiva izgled maske s rijetkim treptanjem. Bolesnici ¢esto rano zamjeéuju
promjene rukopisa. Slova postaju sve sitnija i necitljivija (mikrografija) ti-
jekom pisanja.

Mijenja li se govor u bolesnika?

Kada je u pitanju govor, dolazi do promjene kvalitete glasa uz pojavu prvo
tihog glasa (disfonija), zatim gubitka dikcije tijekom govora, pojave mono-
tonog govora, a s vremenom i razvoja nerazumljivog izgovaranja (dizartrija).

Zasto se javlja istjecanje sline?

Kako uslijed Parkinsonove bolesti misiéi postaju usporeni, isto se dogada i
s mi$i¢ima koji sudjeluju pri gutanju (misici jezika, usta, grla). To otezava
refleksno gutanje sline koja se nakuplja u ustima, $to dovodi do istjecanja
prekomjerne sline niz usni kut. Osim toga, 10§ stav bolesnika s glavom na-
gnutom naprijed na prsa uzrokuje da se slina nakuplja u prednjem dijelu
usta. Sekrecija je sline prisutna u vise od 75 % bolesnika s Parkinsonovom
bolesti. U pocetku je prisutna samo tijekom nodi, ali s vremenom postaje
i dnevni problem. Opasnost od prekomjernog zadrzavanja sline u ustima
jest i u tome da bolesnik nevoljno udahne slinu, §to moze prouzrociti
upalu pluca.
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Sto uzrokuje rigor?
Misidi ruku i nogu, vrata, ramenog i zdjelicnog
obruca postaju napeti i ukoceni uslijed povise-
nog midi¢nog tonusa (rigora) §to uzrokuje ti-
pican izgled bolesnika s rukama i nogama dje-
lomice savijenim u laktu i koljenima i stavom
pogrbljenim prema naprijed.

Kako izgleda tremor i javlja li se u
svih bolesnika?

Drhtanje ruku (tremor) ne javlja se u svih bolesnika (oko 30 % bolesnika
ga nema) i tipi¢no se javlja u obliku odredenih kretnji koje podsjecaju na
»brojenje novca“, ,motanje duhana“ ili ,pravljenje pilula“. Obi¢no zapocinje
na jednoj ruci, a potom se §iri i na drugu ruku, noge, donju ¢eljust, jezik i
glavu. Tipi¢no je da je prisutno u mirovanju, a tijekom aktivnosti prestaje.
Pogorsava se tijekom stresnih situacija i hoda, dok u snu nestaje.

Sto uzrokuju smetnje posturalne stabilnosti?

U pravilu posturalna se nestabilnost javlja tek u kasnijim fazama bolesti
uslijed ¢ega bolesnici postaju nestabilni i skloni padovima, obi¢no prema
naprijed. Javlja se u 2/3 bolesnika, a nastaje kao posljedica ostec¢ene ravno-
teze, nepravilnog polozaja tijela, u¢inka “smrzavanja” u hodu, smetnji vida,
misi¢ne slabosti i nuspojave lijekova (lijekovi za nesanicu i depresiju te za
visok krvni tlak). Pri pokusaju sjedanja na stolac bolesnici se samo sruse bez
moguénosti polaganog spustanja na sjedalo, a u sjedeéem polozaju znaju se
naginjati u jednu stranu.

Uzrokuje li Parkinsonova bolest smetnje hoda?

Pri hodu mogu se javiti tzv. ,fenomeni zaledivanja“. Bolesnik se iznenada
ukod¢i u trajanju od nekoliko sekundi i izgleda kao da su mu noge zalije-
pljene za pod. Pri zapocinjanju hoda ili kada bolesnik treba prije¢i kakvu
preprjeku (npr. prolazak kroz vrata, ulaz u dizalo ili prelazak preko ceste),
mogu se javiti ,,oklijevanja“ koja se o¢ituju nemoguénoscéu zapocinjanja po-
kreta. S druge pak strane zna se dogoditi da u hodu potrée kao da ih je
netko gurnuo (propulzija).
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Koji su nemotoricki simptomi?

Nemotoricki simptomi mogu se javiti mnogo ranije od pojave motorickih
simptoma. Oni su brojni i zahvacaju razlicite sustave. Cesto znaju utjeca-
ti na kvalitetu Zivota bolesnika vise od motorickih simptoma. Na zalost,
Cesto ostaju neprepoznati i neterapirani iako postoji odgovarajuca terapi-
ja za vedinu tih simptoma. Tu se ubrajaju psihicki problemi, poremecéaji
vida, oslabljeni ili potpuno o$te¢en njuh (hiposmija/anosmija), smetnje sna,
pritisci na Zivce uslijed iskrivljenosti (deformiteta) zglobova, iskrivljenost
(deformiteti) stopala i $aka, iskrivljenost kraljeznice, oteknuéa potkoljenica,
probavne smetnje, pad krvnog tlaka pri naglom ustajanju (ortostatska hi-
potenzija), pojacano znojenje, promjene seksualnosti, poremecaji mokrenja,
gréevi, bol, trnci, koZne promjene, gubitak tjelesne tezine i umor.

Koji se psihicki poremecaji javljaju u bolesnika?
Od psihickih poremecaja najcesée se javljaju depresija, napetost (anksio-
znost), ostecenje intelektualnih funkcija, demencija, prividenja (halucina-
cije), iskrivljen osje¢aj dozivljavanja stvarnosti (deluzije), smetenost, napadi
panike, poremecaj osobnosti, izostanak osjecaja ugode (anhedonija), neza-
interesiranost za okolne dogadaje (apatija), delirij i opsesivni poremecaji.

Koliko se cesto javlja depresija i kako se ocituje?
Jedan od najcescih psihickih problema koji prati Parkinsonovu bolest jest
depresija koja se javlja u 40 — 60 % oboljelih. O¢ituje se uglavnom osje-
¢ajem tuge, gubitka interesa, osjecajem krivnje i bezvrijednosti, umorom,
gubitkom energije, promjenama teka i tjelesne teZine, promjenama sna i
ponasanja. Nastaje kao posljedica nedostatka signalnih molekula u mozgu
(dopamina, serotonina i noradrenalina).

Koji su bolesnici pod rizikom da budu depresivni?
Depresija se ¢esce javlja kod onih koji imaju ¢lanove obitelji oboljele od de-
presije, starijih bolesnika i onih koji su izloZeni stresnim Zivotnim situacijama.
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Koje smetnje intelektualnih (kognitivnih) funkcija prate
Parkinsonovu bolest?

Kognitivne smetnje koje se javljaju u oboljelih su ostecenje paznje, kon-
centracije, pamcenja, radne memorije, nemoguénost slozenog razmislja-
nja i planiranja, usporenost misli i o$tecenje vidno-prostorne orijentacije.
Mogu se javiti ve¢ na samom pocetku bolesti, a kako bolest napreduje,
tako i se i kognitivne funkcije pogorsavaju sve do razvoja demencije kada
je intelektualno osteéenje toliko da onemogucava bolesnika u svakodnev-
nom funkcioniranju.

Kako se ocituju intelektualne smetnje?

ili gledanja TV-a. Misli su im usporene, otezano planiraju, organiziraju ili
zapo€inju aktivnosti te imaju problem u zavr$avanju rjesavanja problema.
Zale se na smetnje prisje¢anja i pamcenja. Imaju problema tijekom razgo-
vora naéi “pravu rije¢”, a govor im je “osiromasen” (oskudno pricaju i koriste
se s malo rijeci). Bolesnici se s obzirom na oste¢enu vidno-prostornu orijen-
taciju tesko snalaze s kartom prostora i ne mogu se odgovarajuce orijentirati
u prostoru.

Kako se ocituju napadi panike?

Napadi panike dolaze iznenada s osje¢ajem jake napetosti, uz preznojava-
nje, lupanje srca, drhturenje, kratak dah, bolove u prsima, omaglicu, strah
od smrti i trnjenje cijelog tijela. Bolesnik tada osjeca i vidi sve maglovi-
to i nejasno. Bitno je utvrditi vrijeme javljanja napada panike jer ponekad
mogu biti posljedica prestanka djelovanja lijeka. Korekcijom terapije mogu
se uspjesno regulirati.

Koje probavne smetnje bolesnici imaju?

Od probavnih smetnji javljaju se zatvor (opstipacija), tvrda stolica (konsti-
pacija), bijeg stolice (inkontinencija), nepotpuno odstranjenje stolice, preko-
mjerna sekrecija sline, oteZzano gutanje i zagrcavanje, gubitak okusa na jeziku
(ageuzija), mucnina, Zgaravica, povracanje, nadutost i rani osjec¢aj sitosti.
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