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Mis SEE ON?

Sona ,,ataksia“ tuleneb kreeka keelest ja tdhendab ,,korratu®.
Ataksia tdhendab ebakorrapiraseid, kohmakaid liigutusi ja
tasakaaluhéireid. Koordineeritud liikkumine eeldab nérvisiisteemi
mitmete eri osade koostddd ja iihe piirkonna kahjustumine voib
pOhjustada ataksiat. Teie arst vaatab teid 14bi, et teha kindlaks,
kas ataksiat pohjustab héire peaajus, seljaajus voi narvides. Kdige
sagemini on ataksiaga seotud viikeaju.

MILLISED ON ATAKSIA SUMPTOMID?

* Tasakaaluhdired piisti seistes

» Konnakuhiire niiteks:
- Patsient kdnnib harkisjalu
- Tuikumine vdi kaldumineiihele voi teisele poole
- Voimetus liikuda modda sirgjoont
- Ebakindlusest pohjustatud kukkumised

» Koordineerimatud ja kohmakad kaeliigutused

* Virisemine (treemor), mis iildjuhul siiveneb, proovides midagi
haarata. Ataksiast voivad olla haaratud kéed, jalad, pea voi
isegi kogu keha.

» Konehiired, peamiselt ebaselge hadldus

* Silmaliigutuste hdired, mis vdivad pShjustada kahelindgemist
vOi ndgemise dhmastumist

* Peapdoritus

Mis POHIJUSTAB ATAKSIAT?

Ataksia ei ole haigus, vaid neuroloogiline siimptom. Pohjuseid on

mitmeid, sealhulgas:

 Ajukahjustus kasvajate, insuldi, peatrauma, infektsiooni vms
tottu

* Vitamiinipuudulikkus nt B1-, B12- vdi E-vitamiini puudus

» Kokkupuude teatud ravimite voi toksiinidega, nagu feniitoiin,
karbamasepiin, barbituraadid, rahustid, teatud antibiootikumid,
liitium, amiodaroon ja alkohol

* Autoimmuunhaigused, nagu hulgiskleroos, immuunvastus
kasvajale, ajuveresoone pdletik voi ts6liaakia

» Ainevahetushaigused, nagu kilpndarme vairtalitlus voi madal
veresuhkrusisaldus

» Neurodegeneratiivsed haigused, mis pShjustavad ajus
nérvirakkude kadu, nagu multisiisteemne atroofia (MSA),
spinotserebellaarne ataksia (SCA) jm

 Kaasasiindinud (périlikud ehk geneetilised) pShjused

Kuipas SEDA DIAGNOOSITAKSE?

Ataksia diagnoosimiseks peab arst esitama kiisimusi teie

kliinilise anamneesi kohta, sealhulgas tuleb koguda pdhjalik

perekonnaanamnees. Teile tehakse iiksikasjalik neuroloogiline

labivaatus ja vajaduse korral ka jargnevad diagnostilised testid:

* Piltdiagnostikauuringud: aju-uuring kompuutertomograafia
(KT) vdi magnetresonantstomograafia (MRT) abil ja/voi selja
MRT

* Vere-, uriini- ja seljaajuvedeliku analiiiis

* Vererdhu mootmine ja kuseteede talitluse kontroll

* Siidamekontroll

* Naérvijuhtivuse uuringud ja elektromiiograafia (ENG/EMG)

» Kognitiivse seisundi hindamine v&i neuropsiihholoogiline
hindamine

* Silmauuringud

» Vereanaliilisid geneetiliste/parilike ataksiate maidramiseks

KAs ATAKSIAT SAAB RAvVIDA?

Ataksia ravi soltub pdhjusest. Kui ataksiat pohjustavad ravimid
vOi toksiinid, voib ataksiat leevendada nende ainetega
kokkupuutest hoidumine. Ravi voib olla voimalik teatud
vitamiinipuudulikkuse, kasvajate, autoimmuun- voi
ainevahetushiirete puhul. Mdnesid geneetilisi ataksiaid on
voimalik ravida spetsiifilise vitamiini voi ravimiga.

Kui spetsiaalne ravi puudub, vdib ataksiaga patsientide
elukvaliteedi parandamiseks abi olla fiisio-, tegevus- ja
kdneteraapiast.
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