


Narkolepsia on harvinainen neurologinen sairaus
Se on liitkaunisuutta aiheuttava unihairio

Taudin keskeisimpii oireita on tahaton nukahtelu, tunnereaktioihin littyvat
lihasvoimien pettamiset (katapleksia) ja huonolaatuinen rikkonainen yéuni

Taudin synnyn tarkkaa syyta ei tiedeta

Narkolepsiassa elimiston omat puolustusmekanismit tuhoavat aivojen hypotalamuksen
alueen hermosoluja, jotka tuottavat oreksiini nimista valittajaainetta
* Oreksiinin tehtiava on vakiinnuttaa rem-unta, seki toimia rem-unen ja valveen
valisena saatelijana
Narkolepsia jaetaan kahteen alamuotoon 2 1tyyppi ja 2tyyppi
Narkolepsia voi alkaa minkédikaisend tahansa
* Tavallisimmin 15-30-vuotiaana

* Narkolepsia on yhta yleinen naisilla kuin miehilla

Suomessa narkolepsia diagnoosi on annettu arviolta vain 200-300:1le
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KESKEISET OIREET

* Tahaton nukahtelu
Poikkeava paivavasymys

Katapleksia (tyypin 1
narkolepsiassa)

Huonolaatuinen y6uni

OIREET

LISAKSI NARKOLEPSIAAN VOI
LIITTYA SEURAAVIA OIREITA

®* Unihalvaukset
* Hallusinaatiot

* Harha-aistimuksia nukahtamisen tai herdamisen
vailheessa, ndma voivat olla pelottavia tai
ahdistavia

* Katkonainen ja huonolaatuinen y6éuni
* Painajaiset
* Automaattinen toiminta

* Talloin vasymyksen takia oman toiminnan
kontrolli on puutteellista, eikéd henkilo
jalkikateen muista tekemisidnsa

* Mielialan vaihtelut ja masennus
* Néakohairiot
* Lihominen
* Etenkin sairauden alkuvaiheessa
* Muistivaikeudet ja —katkot
* Jotka johtuvat visymyksesta ja nukahtelusta

* Nukahtamis tilanteisiin liittyvat tapaturmat




Paivittaisiin oireisiin etenkin vireystilan jatkuvaan vaihteluun, seké toimintakyvyn vaihteluun

Liittyy monesti epavarmuutta parjaadmisesta. Mika aiheuttaa monille kuormittuneisuutta
Nuorella 14lla alkavat oireet vaikuttaa usein koulussa kayntiin ja siella menestymiseen
Myohemmin sairaus vaikuttaa myos opiskeluun ja ty6elaméassa parjadamiseen

Alussa ennen diagnoosia oireet voivat olla himmentavia ja ne saatetaan tulkita vaarin esim.

* Nukahtelu voidaan tulkita laiskuudeksi tai jopa merkiksi paihdeongelmista
Lisaksi kapaleksia voi johtaa kiusatuksi joutumisen kohteeksi
Hallusinaatiot voivat aiheuttaa pelkoa oman mielenterveyden menettamisesta

Oireilu johtaa monilla myos sosiaalisen aktiivisuuden vihentymiseen

* Joillain jopa eristaytymiseen
Narkolepsiasta aitheutuu melkeinpa kaikille sitd sairastaville spykososiaalista taakka

Mutta kuitenkin hyvin hoidettuna narkolepsiaa sairastavan on mahdollista viettdaa liki normaalia
elamaa

Video: Mun narkolepsia 2 https://www.youtube.com/watch?v=0f3JUqY8NfU



https://www.youtube.com/watch?v=of3JUqY8NfU
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TYYPIN 1 NARKOLEPSIA

Tyypin 1 narkolepsiaa pidetdan nykyaan
autoimmuunisairautena

* Jossa elimiston omapuolustusmekanismi
tunnistaa ja tuhoaa virheellisesti omia
rakenteitaan

Tyypin 1 narkolepsia johtuu aivojen oreksiinia
tuottavien hermosolujen osittaisesta tai taydellisesta
tuhoutumisesta

* QOreksiinia tuottavien hermosolujen
tuhoutuminen aiheuttaa rem-unen saiatelyn
hairioita, joka sisaltyy sairauden
monimuotoiseen ja vaihtelevaan oireistoon

Tama on narkolepsian yleisin muoto
* Tyypin 1 narkolepsia vastaakin sairauden
klassista muotoa = narkolesia-katalepsiaa

Talle sairauden muodolle on tyypillistd tahattomat
nukahtelut ja katapleksia

TYYPIN 2 NARKOLEPSIA

Tyypin 2 narkolepsia on selvasti harvinaisempi kuin
tyypin 1 narkolepsia

Syyta tyypin 2 narkolepsialle ei tiedeta

Tahéan tyyppiin ei liity oreksiinin puutosta, eika siina
myoskaan esiinny katapleksiaa
* Muuten oirekuva on melko samanlainen kuin
tyypissal

SEKUNDAARINEN NARKOLEPSIA

Sekundaarisesta narkolepsiasta puhutaan silloin kun
taudin aiheuttaja on ollut jokin muu neurologinen
salraus esim:

* Aivovamma
* Aivoinfarkti

e MS-tauti

* Talla tavoin sairastuminen arkolepsiaan on kuitenkin

melko harvinaista




1\\5 KATAPLEKSIA

O * On tunnetilojen laikaisema &killinen sekd ohimeneva lihasjdnteyden menetyskohtaus

* Kohtaus kestédé yleensd muutamasta sekunnista-puoleen minuuttiin ja on sen kesto jaa ldhes aina alle 2minuutin
* Visymys voi lisdté taipumusta katapleksiaan

* Katapleksia kohtauksia laukaisevia tilanteita on esim.
¢ Hervoton nauraminen
* Vitsin kertominen
¢ Jlahtuminen

*  Yllattyminen

N.75% narkolepsiaa sairastavi




* Narkolepsiassa hyvin hoitotuloksen saavuttamien ei yleensi onnistu pelkilla ladkityksella

*  Sairauden perus ominaisuus = vireystilan voimakas vaihtelu valvetilassa ja unijakson rikkonaisuus =
edellyttida sdannollisii ja terveellisia elaméantapoja

* Osa narkolepsiaa sairastavista tulee toimeen vain tarvittaessa otettavalla ladkityksella

* Osajopa taysin ilman ladkitystd kun noudattavat terveellista ja sddnnoéllistd elaméntapaa

¢ Laakehoito

* Ladkehoidossa pyritadn loytdméain pienin mahdollinen annos joka riitti4 lievittaméén oireita ja
korjaamaan toimintakykyé

* Etenkin nukahtamis alttius voi olla sen verran voimakasta ettei oireettomuutta voida saavuttaa
suurillakaan ladkeannoksilla

*  Suuremmilla lddke annoksilla sivuvaikutukset usein lisdéntyvat ja lddke toleranssin riski kasvaa, joka
johtaa ladke hoidon menetykseen

* Nukahtelun ja visymyksen lievitykseen kaytetaan erillaisia piristeita
* Katapleksian hoito voi edellytta erillista laakitysta

¢ Katapleksian hoidossa kdytetdén erillaisia masennuksen hoidossa kaytettyja ladkkeité jotka
vahentavat rem-unta

* Samat ladkkeet tehoavat myos unihalvauksiin ja hallusinaatioihin

¢ Kaytettyja ladkkeita

* Piristavia ladkeaineita
*  Modafiniili
*  Metyylifenidaatti
* Pitolisantti
*  Solriamfetoli

* Yleisimmin kéaytettyja antideprestantteja katapleksiakohtausten vahentamiseksi ovat
¢ Venlafaksiini
¢ Sertraliini
¢ [Essitalopraami

* Natriumoksibaatti on tehokas katapleksialdike

* Se auttaamyos rikkonaiseen uneen ja paivd vasymykseen

HOITO

Hoidon merkityksellisia keinoja ovat

Saannollinen univalverytmi
Ennakkoon suunnitellut n.10-20min paivaunet
*  Yksi tai useampi paivassa

Tarkeimpien aktiviteettien ja tyotehtdvien suunnittelu
aamupéaivaéan tai alku iltaan, jolloin vireys on parhaimmillaan

Oireita laukaisevien tilanteiden valttaminen

* Kuten pitka paikallaan olo, voimakkaat tunnetilat
jne...

Riittava litkunta seké painonhallinta
Terveellinen ruokavalio

* Paivalla valtettava nopeasti imeytyvia
hiilihydraatteja, eritysesti tirkkelyspitoisia
ravintoaineita

Tapaturma-alttiiden tehtavien valttdminen

* Erityisesti silloin jos tahaton nukahtaminen ja
katapleksia eivét ole hallinnassa

Informointi potilaalle, l1dheisille, sukulaisille, koulun
opettajille ja tyopaikalle

Ammatillinen neuvonta
Tarvittaessa psykologinen tuki

Sopeutumis valmennus kurssit ja muu
potilasyhdistystoiminta




| K\ VA
1\] LAHTEET ((

O

* https://www.terveystalo.com/fi/tietopaketit/narkolepsia/#Mik%c3%a4%20
on%20narkolepsia?

* https://www.uniliitto.fi/auta-unta/unihairiot/narkolepsia/

l * https://www.narkolepsia.fi/mita-on-narkole



https://www.terveystalo.com/fi/tietopaketit/narkolepsia/#Mik%c3%a4%20on%20narkolepsia
https://www.uniliitto.fi/auta-unta/unihairiot/narkolepsia/
https://www.narkolepsia.fi/mita-on-narkolepsia/
https://www.terveyskirjasto.fi/dlk00399
https://www.terveyskyla.fi/aivotalo/aivosairaudet/narkolepsia/narkolepsian-hoito/narkolepsian-l%C3%A4%C3%A4kkeet%C3%B6n-hoito

