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TRANSKRANIJINE NUOLATINES SROVES STIMULIACIJA
KLAUSOS HALIUCINACIJU GYDYMUI SERGANT SIZOFRENIJA
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Vilniaus universiteto Medicinos fakultetas
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Santrauka

Klausos haliucinacijos yra daznas pozityvus Sizofrenijos
simptomas, pasizymintis dideliu atsparumu gydymui.
Atsizvelgiant | tai, kad antipsichoziniai vaistai ne visada
padeda gydyti psichozés simptomus, vis labiau domi-
masi kitomis priemonémis, pavyzdziui, transkranijine
nuolatinés srovés stimuliacija. Tai neinvazinis neuro-
moduliacijos metodas, kuris yra saugus, ekonomiskas
ir placiai prieinamas. Transkranijiné nuolatinés srovés
stimuliacija gali tiesiogiai paveikti Zievés jaudruma labai
mazomis elektros srovémis. Jrodyta, kad ji veiksmingai
veikia tam tikrus depresijos, bipolinio sutrikimo, Parkin-
sono ligos, epilepsijos, Sizofrenijos, Alzheimerio ligos,
ir insulto simptomus, taciau kaip klausos haliucinacijy
gydymo biidas taikomas palyginti neseniai ir duomenys
$iuo klausimu yra priestaringi.

Jvadas

Sizofrenija yra sunkus psichikos sutrikimas, pasireiskian-
tis pozityviais (haliucinacijos, kliedesiai, dezorganizuotas
mastymas ir sujaudinimas) ir negatyviais (afekto susilpné-
jimas, motyvacijos nebuvimas ir alogija) simptomais. Rea-
guojant | tai, kad 25-30 proc. pacienty yra atspariis gydymui,
didéja susidoméjimas naujy neinvazinés neuromoduliacijos
metody, ypa¢ transkranijinés nuolatinés srovés stimuliaci-
jos (tDCS) terapiniu potencialu [1]. tDCS vis dazniau na-
grinéjama neurologiniams ir psichiatriniams simptomams
gydyti. Jos veiksmingumas jrodytas klinikiniams depresi-
jos simptomams, bipolinio sutrikimo depresijos ir manijos
simptomams, kognityvinéms funkcijoms sergant Sizofrenija,
epizodinei atminciai sergant Alzheimerio liga, motoriniams
simptomams ir darbinei atminéiai sergant Parkinsono liga,
insulty kiekiui sergant epilepsija, motoriniy funkcijy rea-
bilitacijai, kalbos sutrikimams po insulto ir spengimui au-
syse koreguoti ir gydyti. tDCS yra saugus gydymas, turintis

nedaug nepageidaujamy reiskiniy [2]. Pastaraisiais metais
tDCS méginama taikyti Sizofrenija sergantiems pacientams,
turintiems klausos haliucinacijy. Dauguma $iy tyrimy buvo
atlikti psichoziniy sutrikimy kontekste [3].

Tyrimo tikslas — jvertinti, susisteminti ir iSanalizuoti
mokslinéje literatiiroje pateikiamus duomenis apie trans-
kranijinés nuolatinés srovés stimuliacijos veikimo mecha-
nizmg ir efektyvuma klausos haliucinacijy gydymui sergant
Sizofrenija.

Tyrimo medZiaga ir metodai

Literattiros paieska atlikta PubMed, Clinical-Key, Google
Scholar duomeny bazése naudojant pagrindinius raktinius
zodzius bei jy junginius. Atrinkti ir i§analizuoti 7 straipsniai.

Tyrimo rezultatai ir diskusija

Haliucinacijos sergant psichoziniais sutrikimais.
Klausos haliucinacijos yra daznas $izofrenijos simptomas,
pasireiskiantis mazdaug 60-80 proc. pacienty [2]. Nuolatinés
klausos haliucinacijos siejamos su emocinémis kan¢iomis
ir gali padidinti savizudybés ir smurto rizika [4]. Be to,
klausos haliucinacijos pasitaiko ir kity ligy, sindromy ar
sutrikimy atvejais, pavyzdziui, ribinio asmenybés sutrikimo,
nerimo sutrikimy, afektiniy sutrikimy, potrauminio streso
sutrikimo, autizmo [2]. Tyrimy duomenimis 25-30 proc.
suaugusiy Sizofrenija serganciy pacienty haliucinacijos yra
neatsparios gydymui antipsichotiniais vaistais, o tai lemia
funkcing negalig ir nuolatinius kognityvinius sutrikimus [5].
Psichologinés intervencijos, pavyzdziui, kognityviné elgesio
terapija, yra naudingos kontroliuoti haliucinacijy poveikj ir
stresa, bet netaikomos mazinti klausos haliucinacijas. Al-
ternatyviy gydymo biidy $iai pacienty grupei yra nedaug
[2]. Atsizvelgiant | sunky ir alinantj klausos haliucinacijy
simptomy poveikj gydymui atspariems pacientams, biitina
kurti naujus gydymo biidus.

tDCS veikimo mechanizmas. tDCS siuncia nedidelio
daznio, jprastai 2 mA, elektros srove per smegenis i$ anodiniy
i katodinius galvos odos elektrodus, taip hiperpoliarizuodama
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neuronus prie katodo ir depoliarizuodama prie anodo. Dél to
katodas sumazina zievés jaudruma, o anodas — padidina [2].
Sizofrenija serganéiy pacienty struktiiriniy ir funkciniy rysiy
vertinimo tyrimai rodo, kad klausos haliucinacijy pasireiskimo
metu sergantys asmenys gali pasizyméti dideliu hiperakty-
vumu placiuose smegeny tinkluose, sudarytuose is skirtingy
sriciy, pavyzdziui, kairés apatinés frontalinés (Brocos srities
ir priekinés salos, gyrus precentralis) ir kairés temporoparie-
talinés (Wernicke srities ir gyrus temporalis) sri¢iy [3]. Tuo
remiantis buvo iSkelta hipotezé, kad uzdéjus katoda virs Siy
sri¢iy sumazéty zievés jaudrumas, o kartu ir klausos zodi-
nés haliucinacijos [6]. Manoma, kad ilgalaikj tDCS poveikj
galima paaiSkinti N-metil-D-aspartato (NMDA) receptoriy
veiksmingumo modifikacijomis, gama-aminosviesto riigsties
aktyvumo poky¢iais ir neurony moduliacija, dél kuriy uzsitesia
sinapsinio veiksmingumo poky¢iai [2].

tDCS veiksmingumas. Daugéja jrodymy, kad tDCS,
kaip papildoma priemoné, yra potencialus gydymo bidas,
padedantis pagerinti darbinés atminties deficitg, negatyvius
simptomus, katatonija, taciau teigiamas tDCS poveikis klau-
sos haliucinacijoms sergant Sizofrenija, naudojantis klausos
haliucinacijy vertinimo skale (AHRS), nustatytas kai ku-
riuose, bet ne visuose atsitiktiniy im¢iy, dvigubai akluose,
kontroliuojamuose klinikiniuose tyrimuose (RCT) [4]. Vie-
nos sisteminés apzvalgos duomenimis, veiksmingiausias
tDCS protokolas siekiant sumazinti klausos haliucinacijas
buvo du kartus per dieng (2 mA, 20 minuc¢iy trukmés) 5
dienas i§ eilés (10 seansy), kai anodas buvo virs$ kairiosios
dorsolateralinés prefrontalinés Zievés, o katodas - vir$ kairio-
sios temporoparietalinés srities. Dabartiniai tyrimai parode,
kad bendras klausos haliucinacijy sumazéjimas po aktyvio-
sios tDCS mazdaug 28 proc., o po apsimestinés tDCS — 10
procenty. Terapinis poveikis reikSmingesnis, kai stimulia-
vimo vietos ir protokolai nukreipti | sensomotorinj fronta-
linj-parietalinj tinklg. Atsizvelgiant j tai, katodiné tDCS vir§
kairiosios temporoparietalinés srities parodé slopinamaji
poveiki klausos haliucinacijoms [3].

tDCS nepageidaujamas poveikis (NP). Sisteminés ir
metaanalizés duomenimis, gydant tDCS, galvos odos pa-
raudimas, deginimo pojitis ir niez¢jimas elektrody vietose
buvo pagrindiniai NP [6]. Deginimo pojiitis buvo dazniausias
nepageidaujamas reiskinys (21,08 proc.) [7]. Duomeny apie
rimtus nepageidaujamus reiskinius nagrinétoje literattiroje
nebuvo.

ISvados

1. Psichotropiniams vaistams atspariy pacienty gydymui
bitina kurti ir tirti naujus gydymo budus.

2. Gydymo poveikis transkranijinés nuolatinés srovés
stimuliacija yra reik§mingesnis, kai stimuliavimo vietos ir

protokolai yra nukreipti ] sensomotorinj frontalinj-parietalinj
tinklg.

3. Transkranijiné nuolatinés srovés stimuliacija yra sau-
gus ir gerai toleruojamas gydymo biidas.

4. Transkranijinés nuolatinés srovés stimuliacijos, kaip
alternatyvaus klausos haliucinacijy gydymo btido, poveikis
yra priestaringas, nes ne visi tyrimai rodo teigiamus rezul-
tatus.

5. Norint padaryti i§vadas dél tDCS veiksmingumo klau-
sos haliucinacijy atzvilgiu ir sukurti veiksmingg gydymo
protokola, reikéty atlikti tyrimus su didesnémis imtimis.
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Summary

Auditory hallucinations are a common positive symptom of
schizophrenia and are highly resistant to treatment.. Given that an-
tipsychotic drugs are not always helpful in treating psychotic symp-
toms, there has been increasing interest in other measures such as
transcranial direct current stimulation. This is a non-invasive neuro-
modulation method that is safe, cost-effective and widely available.

Transcranial direct current stimulation can directly affect cortical
excitability with very low electrical currents. It has been shown to
be effective in treating some symptoms of depression, bipolar di-
sorder, Parkinson‘s disease, epilepsy, schizophrenia, Alzheimer‘s
disease, and stroke, but it is a relatively new as a method of treating
auditory hallucinations, and the data on this subject are conflicting.
Correspondence to: gabriele.razukaite@gmail.com

Gauta 2023-04-20




