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Mo y a mo ya li ga – tai lë tai pro gre suo jan ti ne uþ de gi mi në
in trak ra ni ji niø ar te ri jø li ga, ku riai bû din gos abi pu sës vi -
di niø mie go ar te ri jø (VMA) dis ta li niø seg men tø ste no zës
ar ok liu zi jos bei ne nor ma lus ap lin ki niø ko la te ra liø tin -
klas, pri me nan tis dû mø de be së lá. Pir mà kar tà ðià li gà
1957 m. ap ra ðë ja po nø chi rur gai Ta keu chi ir Shi mi zu kaip 
abi pu sæ VMA hi pop la zi jà [1]. Vë liau pa aið kë jo, kad tai
ágy ta pa to lo gi ja – pro gre suo jan ti ar te ri jø ste no zë, sà ly go -
jan ti ne nor ma laus ap lin ki nio ko la te ra liø tin klo for ma vi -
mà si. Ofi cia lus li gos pa va di ni mas Ja po ni jo je – spon ta ni -
në Vi li zi jaus þie do ok liu zi ja (SOCW – spon ta ne ous oc -
clu sion of the cir cle of Wil lis), ta èiau 1967 m. Su zu ki ir
Ta ka ku pra mi në jà „Mo y a mo ya li ga“, ir ðis pa va di ni mas
la biau siai pa pli to pa sau ly je [1]. Ja po nø kal bos þo dis „mo -
y a mo ya“ reið kia dû mø ka muo lius („de be së lius“) ne aið -
kio mis ri bo mis. Ðiuo ter mi nu api bû di na mas gau sus plo nø 
in tra ce reb ri niø ko la te ra liø tin klas, ste bi mas ti riant an -
giog ra fið kai [2].

Terminai

Mo y a mo ya li ga va di na ma pir mi në vas ku lo pa ti ja. Ta èiau
pa na ðø an giog ra fi ná vaiz dà ga li ma ma ty ti ir ser gant ki to -
mis li go mis, pvz.: I ti po neu ro fib ro ma to ze, fib ro rau me ni -
ne dis pla zi ja, pjau tu vi ne ane mi ja, ið reikð ta ate ro skleroze

(Dau no sin dro mo me tu), po spin du li nio gy dy mo. Tuo met 
nau do ja mas mo y a mo ya sin dro mo ter mi nas, ku rá siû lo -
ma keis ti á „sis te mi në li ga su an giog ra fi ne mo y a mo ya“
[3].

Li ga su abi pu siu VMA ar jø ða kø pa þei di mu va di na ma
tik ra (de f i ni te), o jei pa þei di mas vien pu sis – ti kë ti na (prob -
a ble) mo y a mo ya li ga [1].

Epidemiologija

Di dþiau sias ser ga mu mas – Ry tø Azi jos ða ly se, pvz., Ja po -
ni jo je – 1:300 000 [1]. Tuo tar pu JAV iki 1996 me tø ap ra -
ðy ti tik 239 mo y a mo ya li gos at ve jai (plg. Ja po ni jo je – per
4000) [4]. To bu lë jant ne in va zi niams krau ja gys liø ty ri -
mams (mag ne ti nio re zo nan so an giog ra fi ja – MRA), vis
daþ niau su au gu sie siems nu sta to ma asimp to mi në mo y a -
mo ya li ga [5].

Daþ niau ser ga mo te rys (vy rø ir mo te rø ser ga mu mo
san ty kis yra 1:1,7) [1]. Ðei mi niai su sir gi mai su da ro 7–12% 
mo y a mo ya li gos at ve jø [2].

Mo y a mo ya li ga daþ niau siai su ser ga vai kai ar jau ni su -
au gæ as me nys. Ja po ni jo je ste bi mi du ser ga mu mo ðia li ga
am þi niai pi kai – pir ma sis ir ket vir ta sis gy ve ni mo de ðimt -
me èiai [1].

Etiologija ir patogenezë

Li gos etio lo gi ja vis dar në ra aið ki. Dau giau sia duo me nø,
pa tvir ti nan èiø ge ne ti næ li gos kil mæ, grei èiau siai jai bû din -
gas mul ti fak to ri nis pa vel dë ji mo ti pas. Ge no mi niø ty ri mø
me tu nu sta ty tas li gos ry ðys su 3p24.2-26, 6q25, 8q23 bei
17q25 lo ku sais [6].
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Li gos pa to ge ne zë je, ma no ma, svar bûs krau ja gys li niai
au gi mo fak to riai (ypaè ba zi nis fib rob las tø au gi mo fak to -
rius, ku rio kie kis ser gan èiø jø mo y a mo ya li ga lik vo re yra
pa di dë jæs) bei ci to ki nai [1].

Pa to mor fo lo gið kai nu sta to mas eks cen trið kas in ti mos
su sto rë ji mas ir fib ro zë, vi di nës elas ti nës plokð te lës ið -
platë ji mas ir vin giuo tu mas bei me dios at ro fi ja. Li pi dø
kau pi mo si ar uþ de gi mi niø làs te liø in fil tra ci jos ne ran da -
ma [7].

Klinika

Vai kø mo y a mo ya li ga daþ niau siai pa si reið kia kar to ti niais
PSIP (he mi pa re ze, mo no pa re ze ar sen so ri niu de fi ci tu), ku -
rie ga li at si ras ti prie ðin go se pu së se (ka dan gi krau ja gys liø
pa to lo gi ja abi pu së). Li gai pro gre suo jant, ga li mi gal vos
sme ge nø in fark tai, pro ti nës rai dos su lë të ji mas. Re èiau pa -
si tai ko gal vos skaus mai, epi lep si jos prie puo liai ar ju de siø
su tri ki mai (cho rë jos), ku riuos daþ nai ið pro vo kuo ja hi per -
ven ti lia ci ja [1].

Su au gu sie ji taip pat ga li sirg ti gal vos sme ge nø in fark -
tu. Ta èiau bû din ges nës in tra ce reb ri nës krau jos ru vos
gum bu ro, pa ma to maz gø, bal to sios me dþia gos sri ty se.
Ret kar èiais nu sta to ma su ba rach noi di niø krau jos ru vø
[2]. Ke liø JAV vyk dy tø stu di jø duo me ni mis, yra kli ni ki -
nës ið raið kos skir tu mas tarp Azi jos ir Va ka rø ða liø mo y a -
mo ya li gos: JAV su au gu sie ji daug re èiau pa ti ria he mo ra -
gi jà (tik 13% vi sø ser gan èiø jø) nei Azi jos ða liø ser gan tie -
ji [4].

Su au gu siø jø mir tin gu mas nuo ðios li gos sie kia 10%,
vai kø – 4,3%. Daþ niau siai mirð ta ma nuo in tra ce reb ri nës
krau jos ru vos [8].

Diagnostika

Li gos diag no zë pa tvir ti na ma an giog ra fið kai (ka te te ri në
kon tras ti në an giog ra fi ja ar ba MRA). Ja po ni jos Mo y a -
moya li gos moks li niø ty ri mø ko mi te tas (Re se arch Com -
mit tee on Spon ta ne ous Oc clu sion of the Cir c le of Wil lis
(Mo y a mo ya Di s e a se)) nu sta të to kius diag nos ti nius an -
giog ra fi nius ðios li gos kri te ri jus [1]:

• VMA dis ta li niø da liø ir pro ksi ma li niø prie ki niø ir /
ar ba vi du ri niø sme ge nø ar te ri jø seg men tø ste no zës ar ba
ok liu zi jos;

• ne nor ma lus ko la te ra li niø krau ja gys liø tin klas apie
ok liu zi nes ar te ri jas;

• pa ki ti mai abi pu siai.

Gydymas

Kai ku riems li go niams kli ni ki në bûk lë sta bi li zuo ja si sa vai -
me, ne gy dant. Dël tin ka miau sio gy dy mo bendros nuo mo -
nës iki ðiol në ra. Më gi na ma skir ti prieð trom bo ci ti niø vais tø 
ið emi niø kom pli ka ci jø pro fi lak ti kai, kal cio ka na lø blo ka -
to riø, kor ti kos te roi dø, an ti hi per ten zi niø vais tø kuo ma þes -
niam ar te ri niam krau jo spûdþiui pa lai ky ti in trak ra ni ji niø
krau jos ru vø pro fi lak ti kai. Pro gre suo jant ið emi jai, ypaè
vai kams, at lie ka mos ávai rios re vas ku lia ri za ci nës ope ra ci -

jos (tie sio gi nës ar ne tie sio gi nës eks tra- in trak ra ni ji nës
jung tys, tau ki nës per so di ni mo ope ra ci jos), ta èiau jø áta ka
li gos prog no zei ne aið ki [2, 8].

KLINIKINIS ATVEJIS

23 me tø li go në R. N. 2005 12 30–2006 01 10 bu vo ti ria ma
ir gy do ma VUL San ta rið kiø kli ni kø Ner vø li gø sky riu je.
At vy ku si li go në skun dë si kai riø jø ga lû niø, ypaè ran kos,
sil pnu mu, kai rio sios kû no pu sës ap tir pi mu, sun ku mu kal -
bë ti.

Su sir go 2005 me tø bir þe lá, kai ûmai ap tir po ir pa sil po
kai rio ji plað ta ka, per krei pë kai ri à jà vei do pu sæ. Á gy dy to jus 
ne si krei pë, simp to ma ti ka per ke lias die nas ið ny ko.
2005 m. spa lio 26 d. ûmai pa sil po kai rio sios ga lû nës, ap tir -
po kai rio ji kû no pu së, ta po sun ku kal bë ti. Hos pi ta li zuo ta
pa gal gy ve na mà jà vie tà, kon sta tuo ta leng va kai rio ji he mi -
pa re zë. At lik ta gal vos sme ge nø mag ne ti nio re zo nan so to -
mog ra fi ja (MRT), ku rios ra di niai bu vo to kie: abi pus di -
dþiø jø gal vos sme ge nø pus ru tu liø fron ta li në se da ly se, pe -
ri ven tri ku lia riai ste bi mi ávai raus dy dþio izo- ir hi pe rin ten -
si niai þi di niai. Ið va da: pa ki ti mai bû din gi ið emi niam in sul -
tui. Ta èiau su for mu luo ta ið së ti nës skle ro zës diag no zë, gy -
dy mui tai ky tos plaz ma fe re zës (N5), vë liau – re a bi li ta ci nis
gy dy mas. Po re a bi li ta ci jos be veik vi sið kai at si sta të ga lû niø 
jë ga, pa ge rë jo kal ba. 2005 m. gruo dþio 10 d. vël ûmai pa -
sil po kai rio sios ga lû nës, ta po sun ku kal bë ti. At siøs ta á
VUL San ta rið kiø kli ni kø Kon sul ta ci næ po li kli ni kà neu ro -
lo go kon sul ta ci jai. At lik ta transk ra ni ji në dop le rog ra fi ja:
vi sa me Vi li zi jaus þie de re gist ruo ja ma þe mo re zis ten tið ku -
mo krau jo ta ka. De ði në je vi du ri në je sme ge nø ar te ri jo je
(VSA) ties bi fur ka ci ja krau jo ta kos grei èiai – 405/250,
PI – 0,45. Ne ga li ma at mes ti ar te rio ve ni nës mal for ma ci jos
ar ba vas ku li to. Pla ni ne tvar ka hos pi ta li zuo ta á Ner vø li gø
sky riø.

Gy ve ni mo anam ne zë. Pa cien të yra vie nin te lis vai kas
ðei mo je. 8 me tø am þiaus ope ruo ta dël ágim to þvai ru mo.
To lia re gë. Kai ria ran kë. Sun kiai se kë si moks lai, vos bai gë
9-ias kla ses.

2003 me tais pa sto jo, grë së prieð lai ki nis gim dy mas, ta -
èiau nëð tu mas ið sau go tas. 8-àjá nëð tu mo më ne sá ið si vys të
pre ek lamp si ja, dël to nëð tu mas baig tas Ce za rio pjû vio
ope ra ci ja, o pa cien të dël ryð kaus kvë pa vi mo funk ci jos ne -
pa kan ka mu mo, plau èiø ede mos gy dy ta Kau no me di ci nos
uni ver si te to kli ni kø In ten sy viosios te ra pi jos sky riu je.
Nuo to lai ko nuo lat var to ja an ti hi per ten zi nius vais tus:
me top ro lo lá 50 mg/d. ir ena lap ri lá 10 mg/d. Gi mi në je
prieð lai ki nius gim dy mus, neu ro lo gi nes li gas, anks ty vas
mir tis neigia.

Ob jek ty vi bûk lë ðios hos pi ta li za ci jos me tu. Li go në
pa di dëjusios mi ty bos. (KMI (kû no ma sës in dek sas) – 31).
Vei do, krû ti nës, pil vo bei nu ga ros odo je gau su ac ne vul ga -
ris bë ri mo ele men tø. Odos pig men ta ci jos pa ki ti mø ne nu -
sta ty ta. Ðir dies veik la rit mið ka, to nai dus lûs, ÐSD
90 k./min., AKS 140–120/100–90 mmHg (me top ro lo lio
50 mg/d. fo ne).
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Neu ro lo gi në bûk lë. Sà mo nin ga, orien tuo ta, su lë të ju -
sios re ak ci jos. In fan ti li, la bi liø emo ci jø – èia ver kia, èia
juo kia si. Leng va sen so mo to ri në afa zi ja. Sek les në kai rio ji
na zo la bia li në raukð lë, nu si lei dæs kai ry sis lû pø kam pas.
Lie þu vis kryps ta á kai ræ. Nu ro do hi pes te zi jà kai rio jo je vei -
do ir kû no pu së je. Ei da ma ðlu buo ja kai ri à ja ko ja. Kai rio -
sios ran kos jë ga pro ksi ma liai – 3 ba lai, dis ta liai – 1 ba las,
kai rio sios ko jos – 4 ba lai. Kai riø jø ga lû niø to nu sas di des -
nis, pi ra mi di nis. Saus gys li niai re flek sai k>d, pil vo odos re -
flek sai abi pus grei tai ið sen kan tys. Ras ti pa to lo gi niai re -
flek sai: Ro so li mo (+) kai rio jo je ran ko je, Ba bins kio (+)
abi pus. Ko or di na ci nës sis te mos su tri ki mø ir me nin gi niø
simp to mø ne ras ta.

At lik ti la bo ra to ri niai krau jo ty ri mai (bendras krau jo ty -
ri mas, plaz mos bal ty mø elek tro fo re zë, inks tø funk ci jos ro -
dik liai, elek tro li tø, gliu ko zës kon cen tra ci jos ty ri mai) bu vo 
nor ma lûs. Uþ de gi mi niai ro dik liai – ne igia mi (ENG pa gal
Wes terg re nà – 16 mm/val., CRB – ne igia mas).

Ko a gu liog ra ma bei li pi dog ra ma – be pa to lo gi niø pa ki -
ti mø.

Gal vos sme ge nø MRT su an giog ra fi ja pa tvir ti no
2005 m. spa lá at lik to ty ri mo ra di nius: abi pus fron ta li në se
sri ty se hi pe rin ten si nës zo nos bû din gos ið emi jai. Kai rë je
nucl. cau da tus, abi pus pe ri ven tri ku lia riai, fron ta li në se
skil ty se T2 FLAIR hi poin ten si niai su hi pe rin ten si niu ap -
va du, T2 ryð kiai hi pe rin ten si niai, T1 hi poin ten si niai þi di -
niai iki 6 mm sker smens. Sil pnas abie jø VSA, kai rio sios
prie ki nës sme ge nø ar te ri jos (PSA) sig na las, ma to mas tik
ak sia li niuo se pjû viuo se. Ið va da: ið emi jos zo nos VSA abi -
pus (1 pav.).

Dël ga li mos pa ra dok si nës em bo li za ci jos at li kus kar -
dio e chos ko pi ná ty ri mà, pa to lo gi jos ne kons ta tuo ta.

At lie kant vi daus or ga nø echos ko pi jà, ste bë ti ak me nys
tul þies pûs lë je bei kal ci fi ka tas kai rio jo inks to pa ren chi mo -
je. At li kus inks tø krau ja gys liø dvi gu bà ske na vi mà, re no -
vas ku li nës hi per ten zi jos po þy miø ne ras ta.

Of tal mo lo go ið va da: hi per met ro pi ja. Re gos ner vo dis -
kas aið kio mis ri bo mis, gels vai ro þi niai. Ar te ri jø / ve nø san -
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1 pav. Moyamoya liga.

Galvos smegenø MRT, T2 FLAIR re þi mas, aksialinë plokðtuma.
Iðemijos zonos VSA baseine abipus.
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2
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2 pav. Moyamoya liga.

Deðiniosios vidinës miego arterijos angiografija, ðoninë pro jek -
ci ja. Deðiniosios VMA intrakranijinës dalies kritinë stenozë
(1 ro dyklë) su silpnai besikontrastuojanèiomis priekine ir vi du ri -
ne smegenø arterijomis. Iðreikðta deðinioji akinë arterija (2 ro -
dyk lë). Iðreikðtos intrasmegeninës kolateralës (,,debesëliai“) pa -
ma to branduoliø projekcijoje (3 rodyklë).
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3 pav. Moyamoya liga.

Kairiosios vidinës miego arterijos angiografija, ðoninë pro jek ci -
ja. Kairiosios VMA intrakranijinio segmento kritinë stenozë
(1 ro dyk lë), iki jos matyti iðeinanèios plaèios kairioji akinë (2 ro -
dyk lë) ir kairioji uþpakalinë jungianèioji (3 rodyklë) arterijos.
Silp nai kontrastuojasi kairioji VSA. Iðreikðtos intrasmegeninës
ko la te ra lës („debesëliai“) pamato branduoliø projekcijoje (4 ro -
dyk lë).



ty kis nor ma lus, pa di dë jæs abie jø akiø krau ja gys liø vin -
giuo tu mas.

Psi chiat ro kon sul ta ci jos ið va da: or ga ni nis emo ci nio la -
bi lu mo su tri ki mas.

Áta riant vas ku li tà, li go në kon sul tuo ta VUL SK Kon sul -
ta ci nës po li kli ni kos reu ma to lo go, ku ris kli ni ki niø duo me -
nø, pa tvir ti nan èiø sis te mi næ jun gia mo jo au di nio li gà, ne ra -
do. Pa im ti imu no lo gi niai krau jo ty ri mai: reu ma toi di nis
fak to rius (RF), an ti kû nai prieð vil kli gës an ti ko a gu lian tà
1 (LA1), an ti kû nai prieð dvi spi ra læ DNR – ne igia mi, o an ti -
kû nai prieð kar dio li pi nà – tei gia mi: IgM – 0,742 (tei gia ma,
kai op ti nis tan kis > 0,520). Ver tin da mas ty ri mø re zul ta tus,
reu ma to lo gas su for mu la vo ga li mo an ti fos fo li pi di nio sin -
dro mo (aFL) diag no zæ be sis te mi nës jun gia mo jo au di nio
li gos. Ta èiau, at li kus gal vos sme ge nø krau ja gys liø ty ri -
mus, bu vo su abe jo ta aFL diag no ze ir átar ta ki ta li ga.

Eks trak ra ni ji niø krau ja gys liø spal vi në je so nog ra -
fi jo je ne ras ta nor ma lios de ði nio sios vi di nës mie go ar te ri -
jos (VMA). Jos pro jek ci jo je ma to ma siau ra krau ja gys lë su
re gist ruo ja ma krau jo ta ka grei èiau siai yra de ði nio sios ið ori -
nës mie go ar te ri jos (IMA) ða ka. De ði nio sios IMA krau jo -
ta ka in ten sy vi, „in ter ni zuo ta“. Pa gal tai ga li ma spræs ti, jog
grei èiau siai yra de ði nio sios VMA ok liu zi ja ir de ði nio sios
IMA ko la te ra li në krau jo ta ka. Ar te ri jø sie ne lës ne su sto rë -
ju sios, uþ de gi mi niø po ky èiø ne ras ta.

Transk ra ni ji nës spal vi nës so nog ra fi jos ið va da: la bai
van gi abie jø vi du ri niø sme ge nø ar te ri jø (VSA) krau jo ta ka, 
di de li grei èiai ka ro ti di nio si fo no C1-3 sri ty je abi pus. Spal -
vi niu dop le riu ma ty ti pa pil do mø krau ja gys liø tin klas ties
uþ pa ka li ne sme ge nø ar te ri ja – dis ta li ne VMA, ryð kiau de -
ði në je. Áta ria mas mo y a mo ya sin dro mas.

Diag no zæ pa tvir ti no skait me ni në sub trak ci në an -
giog ra fi ja. Jos ra di niai: eks trak ra ni ji niai VMA seg men tai
be ma to mø pa to lo gi niø po ky èiø. De ði nio sios VMA in tra -
kra ni ji nës da lies („si fo no“ dis ta li nio seg men to) kri ti në ste -
no zë su sil pnai be si kon tras tuo jan èiom prie ki ne ir vi du ri ne
sme ge nø ar te ri jo mis. Ið reikð ta a. of tal mi ca dex., ið ku rios
per ko la te ra les kon tras tuo ja si kiek vë liau in trak ra ni ji nës
ar te ri jos. Kai rio sios VMA in trak ra ni ji nio seg men to kri ti në 
ste no zë, iki jos ma ty ti ið ei nan èios pla èios a. of tal mi ca sin.
ir a. com mu ni cans post. sin. Sil pnai kon tras tuo ja si kai rio ji
VSA. Kai rio ji slanks te li në ar te ri ja be ma to mø pa to lo gi niø
po ky èiø. Per ið reikð tà pla èià kai ri à jà uþ pa ka li næ ko mu ni -
kan tæ ma ty ti be si kon tras tuo jan èios prie ki nës sme ge nø ar -
te ri jos. Ið reikð tos in tras me ge ni nës ko la te ra lës pa ma to
bran duo liø pro jek ci jo je. Ið va da: kri ti nës abie jø vi di niø
mie go ar te ri jø in trak ra ni ji niø seg men tø ste no zës. Ið reikð -
tos ko la te ra lës ið aa. of tal mi cae, in tras me ge ni nës ko la te ra -
lës ir pla ti kai rio ji uþ pa ka li në ko mu ni kan të. Po ky èiai bû -
din gi mo y a mo ya li gai (2, 3 pav.).

Su for mu luo ta kli ni ki në diag no zë: mo y a mo ya li ga;
pa kar to ti nis gal vos sme ge nø in fark tas de ði nio sios VSA
ba sei ne; kai rio ji he mi pa re zë, vy rau jan ti ran ko je. PAH I°,
vi du ti nës ri zi kos gru pë.

Skir tas gy dy mas as pi ri nu 0,1/d., pen tok si fi li nu
0,4 2 k/d., sol. mil gam ma 2,0 á.r./d., me top ro lo liu 50 mg/d.
bei in ten sy vi re a bi li ta ci ja: ki ne zi te ra pi ja, er go te ra pi ja, fi -
zio te ra pi ja ir ma sa þas. Hos pi ta li za ci jos pa bai go je ste bë tas

ne þy mus tei gia mas efek tas – at si sta të kal bos de fek tas, iki
2 ba lø pa ge rë jo dis ta li në kai rio sios ran kos jë ga. Re ko men -
duo tas to les nis gy dy mas klo pi dog re liu 75 mg per die nà bei 
an ti hi per ten zi niais vais tais pa lai kant nor mo ten zi jà. Po
6 sa vai èiø re ko men duo ta pa kar to ti an ti kar dio li pi di niø an -
ti kû nø kie kio krau jy je ty ri mà. Pa cien të ir jos ar ti mie ji to -
les nio re a bi li ta ci nio gy dy mo ðiuo me tu at si sa kë.

APTARIMAS

Pa teik tas at ve jis ati tin ka kli ni ki nius ir an giog ra fi nius
moya moya li gos kri te ri jus [1]. Nors kli nið kai pa si reið kë tik 
vie nos pu sës VSA ba sei no pa þei di mas, an giog ra fi jo je ras ti 
bû din gi krau ja gys liø pa ki ti mai abi pus. Taip pat ne nu sta ty -
ta ki to su sir gi mo (ágim to ar ágy to), ku ris ga lë tø sà ly go ti
esa mà krau ja gys liø pa þei di mà. Tai gi diag no za vo me tik rà
(de f i ni te) mo y a mo ya li gà.

Reu ma to lo gai bu vo ið kë læ aFL diag no zæ, ta èiau jos at -
si sa ky ta. Pir ma, ðio sin dro mo kri te ri jø ne ten ki na tai, kad
an ti kû nø prieð kar dio li pi nà kie kis yra ne di de lis, be to, nu -
sta ty tas tik vie nà kar tà (pa gal aFL diag nos ti nius kri te ri jus
an ti kar dio li pi di niø ar ba LA an ti kû nø vi du ti nis ar ba di de lis
kie kis tu ri bû ti nu sta ty tas krau jy je ³ 2 kar tus ma þiau siai
6 sa vai èiø in ter va lu) [2]. An tra, net ir esant pa sto viam tei -
gia mam ðiø an ti kû nø tit rui, aFL diag no zë bû tø abe jo ti na.
Li te ra tû ro je to kie at ve jai ap ra ðo mi kaip mo y a mo ya li ga,
su si ju si su an ti kar dio li pi di niais an ti kû nais. At lik ta ne daug
stu di jø, ku rios ty rë pro trom bo zi niø fak to riø daþ ná ir áta kà
ser gant mo y a mo ya li ga. Ma ny ta, kad mo y a mo ya li gos pa -
to ge ne zë je pa grin di ná vaid me ná vai di na ne kre ðë ji mo su -
tri ki mai, o krau ja gys liø re ak ty vu mo, to nu so pa ki ti mai (tai
pa tvir ti na fak tas, kad li gos ata kà daþ nai ið pro vo kuo ja hi -
per ven ti lia ci ja) [9]. Ta èiau 1992–2000 me tais M. Bon du el 
Ar gen ti no je at lik tos di de lës pros pektyvinës stu di jos duo -
me ni mis, kre ðë ji mo sis te mos su tri ki mai nu sta ty ti net 40%
(4 ið 10) mo y a mo ya li ga sir gu siø vai kø. 3 ið 10 ras ti an ti -
fos fo li pi di niai an ti kû nai [10]. Jø kil më ðios li gos me tu në ra 
aið ki. Gal bût en do te lio ir su ben do te lio struk tû rø pa þei di -
mas, ku ris vyks ta bet ku rios vas ku lo pa ti jos me tu, su þa di na
ant ri næ an ti fos fo li pi di niø an ti kû nø sin te zæ, kaip re ak ci jà á
eks po nuo tus en do te lio làs te liø memb ra nø fos fo li pi dus.
Ar ba an ti fos fo li pi di niai an ti kû nai sin te ti na mi dël kre ðë ji -
mo fak to riø kas ka dos su ak ty vë ji mo, ku rá su ke lia vas ku lo -
pa ti jos sà ly go ta krau ja gys liø trom bo zë. Taip pat ga li bû ti,
kad an ti fos fo li pi di niø an ti kû nø sin te zë vyks ta ne pri klau -
so mai ir të ra da lis dar ne iden ti fi kuo to sis te mi nio su sir gi -
mo, su ke lian èio ir mo y a mo ya sin dro mà. Bet ko kiu at ve ju
at si ra dæ an ti fos fo li pi di niai an ti kû nai ga li ska tin ti trom bo -
ziø pro gre sa vi mà ir nau jas ið emi nes ata kas. Áro dy ta, kad,
skir tin gai nuo vai kø, su au gu sie siems an ti kar dio li pi di niai
an ti kû nai pa di di na gal vos sme ge nø in fark to pa si kar to ji mo
ri zi kà [9]. To dël mo y a mo ya li gos at ve ju nu sta èius kre ðë ji -
mo sis te mos su tri ki mø, yra pa grás ta skir ti prieð trom bo ci ti -
nius vais tus.

Gauta: Priimta spaudai:
2006 02 02 2006 03 05

53

Moyamoya liga



Literatûra

1. Fukui M, Kono S, Sueishi K, Ikezaki K. Moyamoya dis ease.
Neuropathology 2000; 20: S61–4.

2. Budrys V. Klinikinë neurologija. Vilnius, 2003; 152–5.
3. Gosalakkal JA. Moyamoya dis ease: a re view. Neurol In dia

2002; 50: 6–10.
4. Chiu D, Shedden P, Bratina P, Grotta JC. Moyamoya Dis ease 

in the United States. Stroke 1998; 29: 1347–51.
5. Kuroda S, Ishikawa T, Houkin K, Nanba R, Hokari M,

Iwasaki Y. In ci dence and clin i cal fea tures of dis ease pro gres -
sion in adult moyamoya dis ease. Stroke 2005; 36: 2148–53.

6. McKusick VA. %252350 Moyamoya dis ease 1; MYMY1.
2002. Avail able from URL: http://www3.ncbi.nlm.nih.gov/
entrez/dispomim.cgi?id=252350

7. Hosoda Y, Ikeda E. Pa thol ogy of spon ta ne ous oc clu sion of
the cirlce of Wil lis (cerebrovascular Moyamoya dis ease).
Neuropathology 1999; 19: 137–8.

8. Sucholeiki R, Chawla J. Moyamoya dis ease. 2005. Avail able 
f rom: URL: ht tp: / /www.emedicine.com/neuro/
topic616.htm

9. Veber G. Ed i to rial com ment: vas cu lar oc clu sion in moya -
moya: a mul ti tude of mech a nisms? Stroke 2001; 32: 1791–2.

10. Bonduel M, Hepner M, Sciuccati G, Torres AF, Tenem -
baum S. Prothrombotic dis or ders in chil dren with moyamoya 
syn drome. Stroke 2001; 32: 1786–91.

D. Mataèiûnienë, V. Budrys, R. Parnarauskienë,
G. Kaubrys, J. Dementavièienë

MOYAMOYA DIS EASE

Sum mary

Moyamoya dis ease is a rare chronic noninflammatory ce re bral
vasculopathy. The dis ease is char ac ter ized by the ste no sis or oc -
clu sion of the ter mi nal por tions of the bi lat eral in ter nal ca rotid ar -
ter ies and ab nor mal vas cu lar net work in the vi cin ity of the ar te rial 
oc clu sion which gives the ap pear ance of a puff of smoke on
arteriography (moyamoya). The dis ease oc curs world wide but is
rare out side Asia. In Ja pan, the on set of moyamoya dis ease has a
bi modal age dis tri bu tion. The first peak oc curs in early child -
hood, and a sec ond peak af fects adults in the fourth de cade of life.
Symp toms and signs in chil dren are mainly TIA which oc cur re -
peat edly and oc ca sion ally on al ter nat ing sides. In adults, ce re bral
hem or rhage is more fre quent than in chil dren. The clin i cal di ag -
no sis de pends on ce re bral angiography. The di ag nos tic cri te ria
are: ste no sis or oc clu sion of the ter mi nal por tions of the in ter nal
ca rotid ar ter ies and prox i mal por tions of the an te rior and/or mid -
dle ce re bral ar ter ies; ab nor mal vas cu lar net work in the vi cin ity of
the ar te rial oc clu sion; and bi lat eral in volve ment. Ef fec tive treat -
ment in moyamoya dis ease is still to be elu ci dated.

Case re port re fers to 23-year-old fe male pa tient from Vilnius
Uni ver sity Hos pi tal Santariðkiø klinikos Dpt. of Neu rol ogy, who
had reccurent hemiparesis. Af ter thor ough in ves ti ga tion the
moya moya dis ease as so ci ated with anticardiolipin an ti bod ies
was di ag nosed.

The as so ci a tion of moyamoya dis ease with antiphospholipid
an ti bod ies is dis cussed with re gard to dis ease prog no sis and man -
age ment rec om men da tions.

Keywords: moyamoya dis ease and syn drome, spon ta ne ous
oc clu sion of the cirlce of Wil lis, ce re bral in farc tion, anti phospho -
lipid an ti bod ies.
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