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404 | PSICHIATRIJOS KLINIKA

RETOS, GREITAI PROGRESUOJANCIOS CREUTZ-
FELDT-JAKOB LIGOS PASIREISKIMAS LIETUVO]JE:
KLINIKINIS AT VEJIS

Darbo autorius. Matas BARAKAUSKAS (V kursas).

Darbo vadové. Rasa RUSECKIENE, VU MF Klinikinés medicinos institutas, Psi-
chiatrijos klinika.

Jvadas. Creutzfeldt-Jakob liga (CJL) yra retas, greitai besivystantis neurodege-
neracinis sutrikimas, kurj sukelia pakitusio baltymo — priono — nevaldomas plitimas
nerviniame audinyje. CJL pagrindiniai simptomai yra greitai progresuojanti demencija ir
mioklonija. Taip pat yra iSskiriami ankstyvieji (koordinacijos ir balanso sutrikimai, elgesio
ir asmenybés pokyciai, kognityviniy funkcijy silpimas, nemiga, regos haliucinacijos) ir
vélyvieji (gallniy silpnumas, aklumas, akinezija, afazija, imlumas infekcijoms, koma).
Jvairiy autoriy duomenimis Sios ligos paplitimas siekia apie 1 atvejj 1 000 000 Zmoniy.
CJL yra neisSvengiamai mirtina, Siai dienai neturinti efektyvaus gydymo bidy. Jprastai
pacientas nuo simptomy pasireiskimo pradzios mirsta per 1 metus.

Darbo tikslas. Pristatyti ypac retos ligos klinikinj atvejj, kuriame nebuvo stebétas
vienas pagrindiniy simptomy — mioklonija.

Atvejo aprasymas. 67 mety moteris sutuoktinio iniciatyva 2021 gruodZzio pra-
dZioje buvo hospitalizuota gerontopsichiatrijos stacionare dél delyrinio sindromo. Viyro
teigimu Zmona, ypac naktimis, tampa nerami, baiminga, agresyvi, mato jvairias figras,
neaiskius objektus, nuo kuriy ginasi, baidosi, Saukia mirusiy Zmoniy vardus i$ jaunys-
tés. Neatpazjsta ir bijo savo artimuyjy. Bendrai pacientés klinikoje paskutiniuosius du
meénesius vyrauja nerimas ir insomnija, haliucinacijos, psichomotorinis sujaudinimas,
dezorietancija, galliniy drebéjimas. Po 2021 vasarj patirtos psichogeninés traumos paci-
entei émé prastéti kognityvinés funkcijos, atsirado nerimas ir nemiga bei koordinacijos
sutrikimai. Kovo pabaigoje konsultuota psichiatro, paskirtas kvetiapinas — vaisto fone
miegas ir psichologiné biklé pageréjo, taCiau atsirado naktinis prakaitavimas. Birzelio
pradZioje medikamento vartojimg pacienté nutrauké. To paties ménesio pabaigoje
neurologo konsultacijos metu atlikta MMSE (29 ir pakartotinis 27 balai), elektroence-
falografija (EEG), nustatyti nedideli bendriniai bioelektrinio aktyvumo pakitimai, rys-
kesni bitemporaliai. Nuo rugpjtcio 8 d. iki spalio 19 d. moteris hospitalizuota dviejose
psichiatrijos stacionaruose, diagnozés — organinis kliedesinis sutrikimas ir nepatikslinta
demencija (iSrasyta nepageréjusios blsenos). Pozymiy, pagrindzianciy Alzheimerio
ligg ar kity tipy demencijas, nerasta. GruodZio 13 d. konsultuota urologo dél Slapimo
susilaikymo (pati nesiSlapina, kateterizuojama) ir slapimo taky infekcijos. Pradétas
empirinis gydymas intraveniniu amoksiklavo tirpalu. Kiti vartojami medikamentai:
tiapridas, lorazepamas, nitrofurantoinas. EEG dinamikoje su ankstesniais tyrimais
neigiama, néra reguliaraus alfa aktyvumo, deformuotas astriy bangy alfa-teta foninis
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aktyvumas. Hospitalizacijos metu pacienté sagmoninga, taciau prasmingam kontaktui
tampa vis labiau neprieinama, stebimas psichomotorinis sujaudinimas, echolalija,
vienody skiemeny kartojimas, guléjimas pritraukus rankas prie kratinés, sugniauzus
kumscius, kojas pritraukus prie pilvo, tiesimui prieSinasi. Gruodzio 28 d. atlikta galvos
smegeny magnetinio rezonanso tomografija —signalo pakitimai su difuzijos restrikcija
abipus simetriskai pamato branduoliuose, gumburuose, frontaliniy skil¢iy Zievéje
medialiai bei nezymiai konveksitaliai. Labiausiai tikétina Creutzfeldt-Jakob liga: grei-
tai progresuojanti demencija, organinis kliedesinis sutrikimas, ataksinis sindromas.
ISgydzius infekcijg rekomenduota slauga ir palaikomasis gydymas. 2022 sausio 21 d.
pacienté miré nuo smegeny edemos, blidama komoje.

ISvados. Nagrinétas klinikinis atvejis iliustruoja tipinés CJL ligos eigos simptomus:
greitai progresuojanti demencija, koordinacijos ir balanso sutrikimai, nemiga, regos
haliucinacijos, galliniy silpnumas. Sios ligos vienas i§ diagnozavimy bidy yra jprastai
tarp 8-12 savaités nuo pradiniy simptomy pasireiskimo EEG matomy patologiniy poky-
¢iy — periodiniy astriy bangy kompleksy —aptikimas. Analizuojamame atvejyje, tai jvyko
Zymiai véliau. Taciau tai didelés reikSmés neturéjo pacientés iSgyvenamumui, nes Siai
dienai efektyvaus medikamentinio gydymo bidy néra ir CJL visais atvejais yra mirtina.

Raktazodziai. Creutzfeldt-Jakob liga; greitai progresuojanti demencija; prionas
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