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APIBRËÞIMAS IR EPIDEMIOLOGIJA

Pa vir ði në cen tri nës ner vø sis te mos si de ro zë – tai re ta, ágy -
ta, lë ti në li ga, ku rios me tu dël pa si kar to jan èios su ba rach -
noi di nës he mo ra gi jos krau jo iri mo pro duk tai kau pia si gal -
vos sme ge nø sub pia li nia me sluoks ny je ir su ke lia pro gre -
suo jan tá bei ne gráþ ta mà ner vø sis te mos pa þei di mà. Pir mà
kar tà pa vir ði në CNS si de ro zë bu vo ap ra ðy ta Ha mill
1908 m. [1]. Vë liau diag no zë bu vo nu sta to ma tik at lie kant
au to psi jas, kol 1985 m. Go mo ri ap ra ðë bû din gus li gos pa -
ki ti mus at li kus gal vos MRT [2]. Ðiuo me tu pla èiai nau do -
jant MRT ty ri mus neu ro lo gi jo je, yra ga li my bë diag no zuo ti 
ðià li gà jau anks ty vo je sta di jo je.

LIGOS ETIOLOGIJA IR PATOGENEZË

Re mian tis 270 li go niø, ser gan èiø pa vir ði ne CNS si de ro ze,
ana li ze, daþ niau sios li gos prie þas tys yra ðiuo me tu ar anks -
èiau diag no zuo ti CNS na vi kai – 21 %, gal vos ar ba nu ga ros
trau ma – 13 %, ar te rio ve ni nës mal for ma ci jos ar aneu riz -
mos – 9 %, CNS pa ki ti mai po bu vu siø neu ro chi rur gi niø
ope ra ci jø, at lik tø ne dël na vi kø, – 7 %. Re èiau nu sta to ma
pe ties rez gi nio pa to lo gi ja – 6 %, ami loi di në an gio pa ti ja –
3 %, lë ti në sub du ri në he ma to ma. Ser gan tiems CNS si de ro -
ze daþ nai ran da ma cis ti niø pa ki ti mø kau ko lës ert më je ar
spi na li nia me ka na le [5]. Vie no ty ri mo me tu ið ty rus 63 pa -

vir ði nës CNS si de ro zës at ve jus, 47 % li go niø diag no zuo ta
kie to jo dan ga lo pa to lo gi ja. Ras ti lik vo ru uþ pil dy ti cis ti niai
da ri niai (me nin go ce lës, pseu do me nin go ce lës, ert mi niai
pa ki ti mai po he mis fe rek to mi jø, lë ti nës su bok ci pi ta li nës
he ma to mos) ar ner vø ðak ne liø pa to lo gi ja (ðak ne liø nu trau -
ki mas po trau mos ar epi du ri nës cis tos) [6]. Ki to ty ri mo me -
tu pa na ðûs pa ki ti mai ras ti 14 li go niø ið 30 [7]. Dau gë ja ap -
ra ðy tø at ve jø, kai ðia li ga su ser ga ma po in tra du ri nës gal -
vos, ypaè uþ pa ka li në je kau ko lës dau bo je, ar spi na li nës chi -
rur gi jos [7–9]. To dël ti kë ti na, kad neu ro chi rur gi nës ope ra -
ci jos ir po jø su si da ræ cis ti niai da ri niai yra ri zi kos veiks niai
li gai ið si vys ty ti. Vis dël to maþ daug treè da liui li go niø prie -
þas ties nu sta ty ti ne pa vyks ta [3].

Ðiuo me tu ma no ma, kad pa grin di në li gos prie þas tis yra
lë ti nis pa sto vus ar pa si kar to jan tis krau ja vi mas á su ba rach -
noi di ná tar pà, ku ris ga li bû ti la bai ne gau sus, to dël ne nu sta -
to mas jo kiais in stru men ti niais ty ri mais. Krau jas á su ba -
rach noi di ná tar pà pa ten ka pri klau so mai nuo etio lo gi jos –
ply ðus aneu riz mai, ar te rio ve ni nei mal for ma ci jai, esant
gal vos ar nu ga ros sme ge nø trau mai, po neu ro chi rur gi niø
ope ra ci jø ið gra nu lia ci nio au di nio tra piø ve nø esant kie to jo 
dan ga lo de fek tui, ið ið si plë tu siø ir vin giuo tø ve nø esant
pseu do me nin go ce lëms ar me nin go ce lëms [5, 10]. Li ga ið -
si vys to dël tie sio gi nio he mog lo bi no iri mo pro duk tø, ypaè
lais vos ge le þies, po vei kio cen tri nei ner vø sis te mai [11].
Ðià hi po te zæ pa tvir ti na eks pe ri men ti niai ty ri mai su gy vû -
nais, ku riø me tu 6 më ne sius pa kar to ti nai lei dþiant erit ro ci -
tus á su ba rach noi di ná tar pà ran da mi ðiai li gai pa na ðûs pa ki -
ti mai ner vø sis te mo je, tuo tar pu po vien kar ti nës in jek ci jos
pa ki ti mai ne ið si vys to [12]. Pa te kus krau jui á su ba rach noi -
di ná tar pà, jo iri mo pro duk tai pa ten ka á sme ge në liø Berg -
ma no làs te les, mik ro gli jà ir pa vir ði nius ast ro ci tus. In tra ce -
liu lia riai dël he mo-ok si da zës po vei kio ið he mo at si pa lai -
duo ja lais va ge le þis, ku ri yra tok sið ka, nes ka ta li zuo ja su -
per ok si dø su si da ry mà ir ga li su kel ti li pi dø pe rok si da ci jà,
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San trau ka. Pa vir ði në CNS si de ro zë yra re ta, pro gre suo jan ti li ga, su ke lian ti ryð kø ner vø sis -
te mos pa þei di mà ir ga liau siai se kan tá in va li du mà. Dël pa si kar to jan èios su ba rach noi di nës he -
mo ra gi jos, ku ri ga li bû ti ne ma sy vi, lë ti në nuo la ti në ar epi zo di në pa si kar to jan ti, he mog lo bi no 
iri mo pro duk tai ir ge le þis su ke lia ne gráþ ta mø pa ki ti mø CNS. Li ga daþ niau siai pa si reið kia
kla si ki ne tria da – klau sos su tri ki mu, atak si ja ir mie lo pa ti jos po þy miais. Hi poin ten si nio sig -
na lo juos ta MRT T2 re þi mo vaiz duo se sme ge në lë se, sme ge nø ka mie ne ir nu ga ros sme ge ny -
se yra pa tog no mi niai li gos po þy miai. Ne pai sant pla èiai nau do ja mø neu ro vi zu a li niø ty ri mø,
apie treè da liui li go niø krau ja vi mo þi di nio á su ba rach noi di ná tar pà nu sta ty ti ne pa vyks ta. Nors
ne daug ap ra ðy ta sëk min go gy dy mo at ve jø, chi rur gi nis su ba rach noi di nio krau ja vi mo ðal ti nio 
pa ða li ni mas ir ge le þá su ri ðan tys che la tai yra lo gið kas kom bi nuo tas ðios li gos gy dy mas.

Rak ta þo dþiai: pa vir ði në CNS si de ro zë, he mo si de ri nas, ge le þis, fe ri ti nas, su ba rach noi di në
he mo ra gi ja, atak si ja, neu ro sen so ri nis kur tu mas, du ra li niai de fek tai, pseu do me nin go ce lës,
me nin go ce lës, MRT.
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làs te liø memb ra nø dis funk ci jà ir ga liau siai làs te liø þû tá
[13]. To dël pra de da mas ga min ti fe ri ti nas, ku rio funk ci ja
yra neut ra li zuo ti lais và ge le þá kaip ga li ma grei èiau, jà pri -
si jun giant. Su si jun gus fe ri ti nui su ge le þi mi, su si for muo ja
ho lo fe ri ti nas, ku rio ag re ga tai su for muo ja he mo si de ri no
de po zi tus. Ðis ap sau gi nis ge le þies neut ra li za vi mo me cha -
niz mas yra svar biau sias ir te orið kai tu rë tø su stab dy ti jos
tok si ná po vei ká cen tri nei ner vø sis te mai. Ta èiau, prie ðin gai 
nei ki tuo se or ga nuo se, ðis ap sau gi nis ge le þies neut ra li za vi -
mo me cha niz mas cen tri në je ner vø sis te mo je yra la bai ri bo -
tas. Be to, lai kui bë gant, dël ok si da ci nio stre so po vei kio,
ge le þies jung tis su fe ri ti nu ga li tap ti ne sta bi li ir at si pa lai da -
vu si lais va ge le þis vël su ke lia neu ro nø pa þei di mà [3, 14].

Nors pa grin di në pa vir ði nës CNS si de ro zës prie þas tis
yra lë ti nis su ba rach noi di nis krau ja vi mas, ðiuo me tu svars -
to ma ir al ter na ty vi li gos pa to ge ne zës te ori ja. Ma no ma, kad 
ne ma þiau svar bûs ko ky bi niai ir kie ky bi niai ge le þies apy -
kai tos pa ra met rai. Fi zio lo gi niai CNS ap sau gos nuo ge le -
þies me cha niz mai yra su dë tin gi, dau gia kom po nen èiai, ap -
iman tys ge le þies neut ra li za vi mà, trans por ta vi mà, san dë -
lia vi mà, pa ða li ni mà, vyks tan tys ávai rio se sme ge nø làs te lë -
se. Apie juos dar ne pa kan ka mai þi no ma. Be to, apie 1/3 li -
go niø, ne pai sant gau sy bës at lik tø ty ri mø, su ba rach noi di -
nio krau ja vi mo prie þas tis ne nu sta to ma. To dël da liai li go -
niø, ypaè tiems, ku riems ne pa vyks ta nu sta ty ti krau ja vi mo
ðal ti nio, li ga ga li ið si vys ty ti dël 1) la bai ma þo krau ja vi mo á
su ba rach noi di ná tar pà, ku rio ne ga li ma nu sta ty ti ðiuo me tu
esa mais ty ri mais, ar ba 2) ap sau gi niø ge le þies neut ra li za vi -
mo CNS me cha niz mø su tri ki mo [15].

Li gos at ve ju la biau siai pa þei dþia mos CNS struk tû ros
yra sme ge në lës, ypaè kir mi nas, sme ge nø ka mie nas bei I ir
VI II gal vi niai ner vai. Tai pri klau so dël mi në to se struk tû ro -
se esan èiø spe cia li zuo tø làs te liø, to kiø kaip Berg ma no gli -
jos làs te lës, mik ro gli jos, pa vir ði niø ast ro ci tø, ku rios ak ty -
viai da ly vau ja ge le þies apy kai tos ap sau gi niuo se me cha -
niz muo se. Be to, ves ti bu lo koch le a ri nis ner vas, ly gi nant su
ki tais gal vi niais ner vais, tu ri vie nà il giau sià kon tak ti nio
pa vir ðiaus plo tà su lik vo ru su ba rach noi di nia me tar pe, to -
dël yra daþ niau siai pa þei dþia mas [3].

LIGOS KLINIKA

Li gai bû din ga simp to mø tria da – pa laips niui pro gre suo -
jan tis klau sos su tri ki mas, sme ge në liø atak si ja ir pi ra mi di -
niai simp to mai. Klau sos su tri ki mas, pro gre suo jan tis iki
pil no kur tu mo, pa si reið kia 81 %, taip pat kaip ir sme ge në -
liø atak si ja. Mie lo pa ti jos simp to mai pa si reið kia 53 % li go -
niø. Ta èiau mi në tø simp to mø tria da vie nu me tu ste bi ma tik 
39 %. Daþ niau siai ste bi mas dvie jø ið mi në tø simp to mø de -
ri nys, ypaè blo ga klau sa kar tu su atak si ja. Gal vos skaus -
mas, uos lës su tri ki mai iki anos mi jos, ðla pi ni mo si su tri ki -
mai pa si reið kia iki 14 %. Re èiau ap ra ðo mi dve ji ni ma sis,
sko nio su tri ki mai, nis tag mas, þar ny no funk ci jos su tri ki -
mai, gal vos svai gi mas ir pa þin ti niø funk ci jø su tri ki mai [3].

Neu ro sen so ri nis klau sos su tri ki mas, ku rá ga li ly dë ti
ûþi mas au sy se, daþ nai bû na pir ma sis simp to mas ir ið pra -

dþiø asi met ri nis. Jam esant su trin ka aukð tø to nø gir dë ji -
mas, ku ris pro gre suo ja iki pil no kur tu mo, ar ba au diog ra -
mo je lie ka re gist ruo ja mos ma þos þe mø to nø gir dë ji mo sa -
le lës [11]. Sme ge në liø atak si jai la biau bû din ga kû no ar ba
aði në nei ga lû niø atak si ja. Taip yra to dël, kad sme ge në lë se
la biau pa þei dþia mas kir mi nas nei pus ru tu liai. Jà ly di skan -
duo ta kal ba ir nis tag mas. Mie lo pa ti nis sin dro mas daþ niau
pa si reið kia pa ra pa re ze, du bens or ga nø funk ci jos su tri ki -
mais, spas tið ku mu, re èiau tet ra pa re ze ar sen so ri niais su tri -
ki mais. Mi në ti simp to mai ið si vys to dël sme ge nø ka mie no
ir nu ga ros sme ge nø pa þei di mo. Pa þin ti niø funk ci jø su tri ki -
mai pa si reið kia nuo leng vø at min ties, vyk do mø jø funk ci -
jø, kal bos pro duk ci jos, el ge sio su tri ki mø im ti nai iki de -
men ci jos dël sme ge nø þie vës pa þei di mo or bi tof ron ta li nia -
me, in ter he mis fe ri nia me, smil ki ni niø skil èiø me dia li nia -
me pa vir ðiuo se bei Sil vi jaus va go se [3, 11, 16, 17].

Li gos simp to mai daþ niau siai ma ni fes tuo ja vy res niems
nei 40 me tø am þiaus, ta èiau, pri klau so mai nuo etio lo gi jos,
ga li va ri juo ti nuo gi mi mo iki 90 me tø am þiaus. Lai kas, per
ku rá li ga ið si vys to nuo pra di nio krau ja vi mo epi zo do, taip
pat yra la bai ávai rus – nuo 4 më ne siø iki 30 me tø. Pa vyz -
dþiui, pa vir ði në CNS si de ro zë, ser gant ami loi di ne an gio -
pa ti ja, ið si vys to vi du ti nið kai po 5 me tø, po neu ro chi rur gi -
niø ope ra ci jø pra ëjus 16 me tø. Tuo tar pu po gal vos ar nu -
ga ros sme ge nø trau mos – vi du ti nið kai po 22 me tø [3].

LIGOS DIAGNOSTIKA

Vie nas pa grin di niø ty ri mø, diag no zuo jant pa vir ði næ CNS
si de ro zæ, yra mag ne ti nio re zo nan so to mog ra fi ja (MRT).
Iki jos eros bu vo diag no zuo ta apie 40 pa vir ði nës CNS si de -
ro zës at ve jø, daþ niau siai at lie kant neu ro chi rur gi næ ope ra -
ci jà ar au to psi jà [18]. Ðiuo me tu diag nos ti nës ga li my bës
yra daug di des nës, to dël ga li ma diag no zuo ti net prek li ni ki -
næ li gos sta di jà.

MR T2 re þi mo vaiz duo se ste bi mas hi poin ten si nis ap -
va das apie sme ge në les, sme ge nø ka mie nà, Sil vi jaus ir in -
ter he mis fe ri ná ply ðius, þie vës va go se. Daþ niau sia pa ki ti -
mø lo ka li za ci ja yra vir ðu ti në sme ge në liø kir mi no da lis, ke -
tur kal nis, ba za li nis sme ge nø pa vir ðius. He mo si de ri no de -
po zi tus ga li ma ste bë ti ið il gai II, V, VII ir VI II gal vi niø ner -
vø. Daþ nai ste bi ma sme ge në liø at ro fi ja, ku ri la biau siai ið -
reikð ta vir ðu ti nio kir mi no ir sme ge në liø pus ru tu liø prie ki -
në se sri ty se (1 pav.) [19, 20].

Kar tais T2 se ko se ga li ma ste bë ti hi pe rin ten si ná ap va dà, 
at si ra du sá dël su si da riu sio met he mog lo bi no, ku ris leis átar -
ti ne se nà krau ja vi mà á su ba rach noi di ná tar pà [21]. T2 hi pe -
rin ten si ná sig na là ga li ma ma ty ti ir gre ti mo je sme ge nø pa -
ren chi mo je dël glio zës. Pa pras tai MRT vaiz duo se kon tras -
ti nës me dþia gos kau pi mo ne ste bi ma. La bai re tais at ve jais
bû na di fu zi nis kon tras ti nës me dþia gos kau pi mas me nin gi -
niuo se dan ga luo se, kaip ir kra nios pi na li nës hi po ten zi jos
at ve ju. Ma no ma, kad tai su si jæ su kie to jo dan ga lo krau ja -
gys liø va zo di la ta ci ja, bet ne dël uþ de gi mi niø po ky èiø [19]. 
Re tais at ve jais T1 re þi mo na ty vi niuo se vaiz duo se sme ge -
nø ka mie ne ir nu ga ros sme ge ny se ga li ma ma ty ti hi pe rin -
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ten si ná ap va dà, ku rá sà ly go ja ávai raus se nu mo krau jo ski li -
mo pro duk tø kal ci fi ka ci ja [19, 22].

Ti riant nu ga ros sme ge nis, MRT vaiz duo se daþ nai ma -
to ma jø at ro fi ja. Dël pa si kar to jan èio su ba rach noi di nio
krau ja vi mo ið si vys to lë ti nis arach noi di tas, dël to ga li ma
ste bë ti su si vë lu siø ner vi niø ðak ne liø vaiz dà.

Yra þi no ma, kad krau jo ski li mo pro duk tai leng viau pa -
ste bi mi esant stip res niam mag ne ti niam lau kui. Ðiuo me tu
nau do ja mos ir T2 gra di ent echo, SWI se kos, ku rios yra
jaut res nës he mo si de ri no san kau poms nu sta ty ti, ly gi nant
su stan dar ti niais T2 re þi mo vaiz dais (2 pav.).

Nors gal vos kom piu te ri nës to mog ra fi jos (KT) ty ri mo
pa ki ti mai në ra ryð kûs, kar tais ga li ma pa ma ty ti sme ge në liø
at ro fi jà ar pa vir ði nës si de ro zës prie þas tis. Re tai dël he mo -
si de ri no kal ci fi ka ci jos sme ge nø ka mie no kon tû ras ga li bû -
ti hi per den si nis (3 pav.). Be to, KT vaiz duo se ge riau ma to -
mi po trau mi niai kau lø su þa lo ji mai.

Vis dël to, pats di dþiau sias ið ðû kis yra ne pa vir ði nës
CNS si de ro zës diag no zë, bet krau ja vi mo ðal ti nio nu sta ty -
mas. Nau do jant MRT, da liai li go niø in tras pi na liai ar ba in -
trak ra nia liai nu sta to mi cis ti niai pa ki ti mai: me nin go ce lës,
pseu do me nin go ce lës, pseu do en ce fa lo ce lës, di ver ti ku lai,
epi du ri nës cis tos ar pa pras tos „skys èio san kau pos“, ku rios
ver ti na mos kaip ga li mi krau ja vi mo þi di niai. Ki tos nu sta to -
mos krau ja vi mo prie þas tys yra na vi kai ir krau ja gys li nës
mal for ma ci jos, sme ge nø ami loi di nës an gio pa ti jos po þy -
miai. MRT ne ran dant krau ja vi mo prie þas ties, at lie ka ma
KT mie log ra fi ja, di na mi në KT mie log ra fi ja, ku rio mis in -
den ti fi kuo ja mi kie to jo dan ga lo de fek tai. Krau ja gys li nëms

mal for ma ci joms nu sta ty ti nau do ja ma an giog ra fi ja. MR
mie log ra fi ja su kon tras ta vi mu, MR cis ter nog ra fi ja, skait -
me ni në sub trak ci në cis ter nog ra fi ja ir mie log ra fi ja yra pa -
pil do mi me to dai, nau do ja mi nu sta ty ti dan ga lø de fek tus.
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1 pav. 40 me tø vy ro su abi pu siu neu ro sen so ri niu kur tu mu
MRT vaiz dai. Anam ne zë je – vai kys të je ða lin tas sme ge në liø
tu mo ras. T2 re þi mo vaiz duo se ma to mas hi poin ten si nis ap va -
das, pla èiai den gian tis ka mie no (pil na vi du rë ro dyk lë) ir at ro -
fið kø sme ge në liø (tuð èia vi du rë ro dyk lë) pa vir ðius. De ði në je
ret ro ce re be lia riai cis ti në skys èio san kau pa (þvaigþ du të).

2 pav. To pa ties vy ro, kaip ir 1 pav., SWI re þi mo vaiz dai ro do
in ten sy vø krau jo ski li mo pro duk tø hi poin ten si ná sig na là
sme ge në liø (tuð èia vi du rë ro dyk lë) ir ka mie no (pil na vi du rë
ro dyk lë) pa vir ðiuo se.

3 pav. To pa ties vy ro, kaip 1 ir 2 pav., KT vaiz dai. Hi per den si -
nis he mo si de ri no de po zi tø ap va das ið il gai de ði nio jo klau sos
ner vo (ro dyk lë), apie til tà (pil na vi du rë ro dyk lë), ma þiau in -
ten sy vus sme ge në liø pa vir ðiu je (tuð èia vi du rë ro dyk lë).



MRT vaiz duo se pa vir ði næ si de ro zæ rei kia di fe ren ci juo -
ti su juo dos ri bos ar te fak tais. Kar tais ve ni niai rez gi niai su
lë ta krau jo tëk me ga li imi tuo ti hi poin ten si ná ap va dà sme -
ge nø pa vir ðiuo se. Re ti su sir gi mai, ku riø me tu taip pat ga li -
ma ma ty ti þe mo in ten sy vu mo sig na là sme ge nø pa vir ðiuo -
se, yra neu ro ku ta ni në me la no zë ir me nin go an gio ma to zë
[22].

Lik vo ro ty ri muo se ga li ma ste bë ti tam tik rus pa ki ti mus, 
ku rie bû na esant su ba rach noi di niam krau ja vi mui: pa di dë -
jæs erit ro ci tø skai èius, pa di dë jæs bal ty mo kie kis, ksan toch -
ro mi ja. Ta èiau ðiø pa ki ti mø ga li ir ne bû ti dël ne di de lio ar
in ter mi tuo jan èio krau ja vi mo. Ti kë ti na, kad di des nis erit -
ro ci tø skai èius bû tø ran da mas ið ty rus cis ti niuo se da ri niuo -
se (pseu do me nin go ce lës ar ert mës, su si da riu sios po he -
mis fe rek to mi jos) esan tá lik vo rà, ku rie yra po ten cia lûs lë ti -
nio krau ja vi mo ðal ti niai [16]. De ta liau ti riant lik vo rà, ga li -
ma ste bë ti si de ro fa gus, pa di dë ju sià ge le þies ir fe ri ti no kon -
cen tra ci jà [6].

GYDYMAS

Pa vir ði në CNS si de ro zë yra pro gre suo jan tis neu ro lo gi nis
su sir gi mas, 27 % li go niø tam pa pri kaus ty ti prie lo vos,
10 % ið si vys to sun ki de men ci ja [6]. To dël svar bu kaip ga li -
ma anks èiau nu sta ty ti li gà, iden ti fi kuo ti jos prie þas tá ir kaip 
ga li ma anks èiau pra dë ti jos gy dy mà. De ja, tik apie 3 % li -
go niø pa vyks ta nu sta ty ti li gà anks èiau nei pra ëjus 6 më ne -
siams nuo nu ma no mo su ba rach noi di nio krau ja vi mo pra -
dþios [3].

Svar biau sias pa vir ði nës CNS si de ro zës gy dy mo me to -
das yra chi rur gi nis. Pri klau so mai nuo etio lo gi jos, pa grin -
di nis jo tiks las yra pa ða lin ti krau ja vi mo á su ba rach noi di ná
tar pà prie þas tá ar su stab dy ti pa tá krau ja vi mà. Ka dan gi
krau ja vi mo ðal ti nio ðiuo me tu tu ri mo mis diag nos ti kos
prie mo në mis nu sta ty ti ne pa vyks ta, chi rur gi nio gy dy mo
tai ki nys yra kie to jo sme ge nø dan ga lo ano ma li jø (me nin -
go ce lës, pseu do me nin go ce lës) ko rek ci ja. Ma tant aki vaiz -
dþius pa ki ti mus krau ja gys lë se (du ri nës fis tu lës ar ati pi nës
krau ja gys lës me nin go ce lës sie ne lë se), ga li ma ðiø krau ja -
gys liø ko a gu lia ci ja. Ver ti nant ap ra ðy tø at ve jø skai èiø, tiks -
liai ne þi no mà li gos etio lo gi jà, chi rur gi nis gy dy mas daþ -
niau siai yra in tui ty vus ir in di vi du a lus kiek vie nam pa cien -
tui.

Ki ta gy dy mo stra te gi ja yra su rið ti ir pa ða lin ti ge le þá ið
lik vo ro ir CNS. Tai kant me di ka men ti ná gy dy mà, nau do ja -
mi ge le þá su ri ðan tys pre pa ra tai, che la tai. Des fe riok sa mi -
nas ne nau do ja mas, ka dan gi jis ne pra ei na he ma to en ce fa li -
nio bar je ro. Ap ra ðy tas vie nas sëk min go gy dy mo trien ti nu,
va rio ir ge le þies su ri ðë ju, ku ris pra ei na he ma to en ce fa li ná
bar je rà ir yra ápras tai nau do ja mas gy dant Wil so no li gà, kli -
ni ki nis at ve jis. Ðiuo at ve ju, gy dant trien ti nu, pa ge rë jo li go -
nio bûk lë ir su ma þë jo ge le þies kon cen tra ci ja lik vo re [24].
Kiek ið sa mes ni gy dy mo efek ty vu mo re zul ta tai gau ti ty ri -
me, nau do jant de fe rip ro nà CNS si de ro ze ser gan tiems li go -
niams. De fe rip ro nas yra li po fi lið kas, pra ei na he ma to en ce -
fa li ná bar je rà ir iki ðiol bu vo nau do ja mas su rið ti ir pa ða lin ti

ge le þá ið or ga niz mo, ser gant ta la se mi ja. Vais tas bu vo skir -
tas 10 li go niø, ið ku riø 3 prieð tai bu vo ope ruo ti dël nu sta ty -
to krau ja vi mo ðal ti nio. Gy dy mas tru ko ne ma þiau nei
90 die nø. Ly gi nant pa ki ti mus MRT prieð ir po gy dy mo, he -
mo si de ri no de po zi tø aki vaiz dþiai su ma þë jo 4 li go niams.
At lie kant li go niø ap klau sà te le fo nu apie jø bûk læ, 4 ið jø
pa sa kë, kad bûk lë pa ge rë jo, 4 – bûk lë ne pa ki to, 2 – bûk lë
blo gë jo [4]. Rem da mie si ðiuo ty ri mu, ga li me ti kë tis, kad
ner vø sis te mos pa ki ti mai, pa ða li nus geleþies pro duk tus ið
CNS, ga li bû ti gráþ ta mi.

Tai kant simp to mi ná gy dy mà, nau do ja mos ðun ta vi mo
ope ra ci jos. Ma no ma, kad nau do jant ðun tà nu te ka lik vo ras
su he mog lo bi no iri mo pro duk tais ir ge le þi mi, to dël su ma -
þë ja tok si nis po vei kis CNS [23]. Kai ku riais at ve jais klau sa 
pa ge rë ja at li kus koch le a ri ná im plan ta vi mà [25].

Eks pe ri men tuo se su gy vû nais gau ti daug þa dan tys gy -
dy mo re zul ta tai nau do jant tin-pro to por fi ri nà, ku ris yra he -
mo ok si ge na zës in hi bi to rius. Ski riant ðá pre pa ra tà, dra ma -
tið kai su ma þë jo he mo si de ri no de po zi tø triu ðiø sme ge ny se
[26].

IÐVADOS

Pa vir ði në CNS si de ro zë – tai li ga, ið si vys tan ti dël he mog -
lo bi no iri mo pro duk tø ir ge le þies san kau pø gal vos ir nu ga -
ros sme ge nø sub pia li nia me sluoks ny je bei jø tok si nio po -
vei kio cen tri nei ner vø sis te mai, esant lë ti niam pa sto viam
ar in ter mi tuo jan èiam krau ja vi mui á su ba rach noi di ná tar pà.
Daþ niau siai li ga pa si reið kia pro gre suo jan èia sme ge në liø
atak si ja, neu ro sen so ri niu kur tu mu ir pi ra mi di niais simp to -
mais. MRT vai di na pa grin di ná vaid me ná ðios li gos diag -
nos ti ko je, taip pat nu sta tant ga li mà lë ti nio krau ja vi mo ðal -
ti ná. Ta èiau, ne pai sant ið sa maus ra dio lo gi nio ið ty ri mo,
1/3 li go niø krau ja vi mo ðal ti nis ne nu sta to mas. Krau ja vi mo
ðal ti nio pa ða li ni mas chi rur gi niu bû du ir tei gia mi re zul ta tai, 
nau do jant ge le þá su ri ðan èius pre pa ra tus, yra pa grin di në lo -
gið ka kom bi nuo to gy dy mo stra te gi ja, ga lin ti su stab dy ti
CNS si de ro zës pro gre sa vi mà.
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I. Urbelis, S. Roèka, A. Barkauskienë

SU PER FI CIAL CEN TRAL NER VOUS SYS TEM
SIDEROSIS

Sum mary

Su per fi cial cen tral ner vous sys tem siderosis is a rare and pro gres -
sive dis ease with se vere ner vous sys tem dam age and dis abil ity.
Due to chronic per ma nent or ep i sodic in ter mit tent subarachnoid
haem or rhage, he mo glo bin deg ra da tion prod ucts and iron cause
ir re vers ible changes in CNS. The clas sic symp tom triad – pro -
gres sive cer e bel lar ataxia, bi lat eral sensorineural hear ing loss
and myelopathy is the main dis ease man i fes ta tion. MRT is play -
ing the key role in dis ease di ag no sis and a rim of hypointensity in
T2-weighted MRT around cer e bel lum, brainstem and spi nal cord 
is a pathognomic find ing. De spite ex ten sive neuroimaging, a
source of bleed ing is of ten not ev i dent dur ing eval u a tion in one
third of such pa tients. Sur gi cal bleeding source treat ment and
iron chelators is the log i cal com bined ther a peu tic strat egy for dis -
ease pro gres sion halting.

Keywords: su per fi cial CNS siderosis, he mo sid erin, Fe,
ferritin, subarachnoid haem or rhage, ataxia, sensorineural hear -
ing loss, dural de fects, pseudomeningocele, meningocele, MRT.
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