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3. Stwardnienie rozsiane

3.1 Definicja stwardnienia rozsianego

Stwardnienie rozsiane (SM, z lac. Sclerosis multiplex, sclerosis disseminata)
-»jest przewlekla chorobg, ktérej cechg charakterystyczng jest wieloogniskowosé,
tj. obecnos¢ objawow wskazujacych na uszkodzenie réznych czesci osrodkowego
ukladu nerwowego. W przebiegu choroby wystepuja remisje i obostrzenia. Przy-
czyng roznych objawow i zespoldw chorobowych sg rozsiane ogniska demieliniza-

cji w osrodkowym ukladzie nerwowym” [52].

Ze stwardnieniem rozsianym wigzg si¢ réwniez pojecia rzutu i remisji.

Rzut - wystapienie przedmiotowego objawu neurologicznego albo przedmiotowe

nasilenie poprzednio istniejgcego, ktdrego czas trwania byt dluzszy niz 24 godziny.

Remisja - zwolnienie, czyli czynnos$ciowe ustapienie lub zatrzymanie rozwoju ob-

jawu choroby, ktoére trwalo diuzej niz 24 godziny [9].

3.2 Rys historyczny

Pierwsze wzmianki, dotyczace objawdéw stwardnienia rozsianego pojawily sig
w $redniowieczu, a dokladnie w notatkach Jana Gerlacusa, ktéry opisal choro-
be $w. Lidwiny z Schiedam (1380-1433). Kobieta ta cierpiala na porazenie trzech
konczyn, nerwu twarzowego, zaburzenia widzenia, czucia powierzchownego
i dysfagie. Po 37 latach choroby z rzutami i remisjami zmarlfa. Inny przypadek
zarejestrowany zostal na kartach pamietnika kuzyna krolowej Wiktorii, Augusta
Frederica D’Este (1794-1848). Arystokrata ten zachorowal w wieku 25 lat, cierpial
na zaburzenia ostro$ci wzroku, rownowagi, zwieraczy. Wystepowaly tez takie ob-
jawy, jak: drzenie zamiarowe, dretwienie stop i postepujacy niedowtad konczyn
dolnych. Choroba przebiegala rzutami, a jeden z nich wystgpil po silnym stresie,

jakim byl pogrzeb krélowej Wiktorii.

Pierwszy makroskopowy obraz plak demielinizacyjnych zostal przedstawio-

ny w 1828 roku w Londynie przez lekarza patologa, Roberta Hoopera. Mimo



ze zawarto go w atlasie zmian patologicznych, zostal niemal niezauwazony. Do-
kladnego opisu zmian demielinizacyjnych dokonal Robert Carswell (1793-1857),

przedstawil je w 1838 r. w atlasie zmian patologicznych.

Z odkryciem SM laczy sie jednak gtéwnie nazwisko ojca nowoczesnej neurologii,
Jeana-Marie Charcota, ktéry podczas jednej z obdukgji dostrzegt mate, stwardnia-
le blizny w moézgu i rdzeniu kregowym, ktére nazwal plakami. Doszed! do wnio-
sku, Ze przyczynag tych stwardnien sg niektdre symptomy choroby, majace charak-
ter nawrotowy. Schorzenie to nazwal sclerose en plaques disseminees, tzn. twarde

rozproszone blizny.

Badania nad SM prowadzono réwniez w Polsce, gdzie po raz pierwszy w 1848 r.,

we Wroclawiu, E. Frerich postawil rozpoznanie sclerosis multiplex [8, 52].

3.3 Epidemiologia

Stwardnienie rozsiane jest jedng z najczestszych choréb ukladu nerwowego.
W Polsce notuje si¢ okoto 3 przypadki zachorowan/100 000/rok. Pierwsze obja-
Wy pojawiaja si¢ zazwyczaj miedzy 20. a 40. rokiem zycia. Nierzadko zdarza si¢
wystgpienie pierwszych symptoméw w wieku mtodzienczym, a wyjatkowo nawet
w dziecinstwie. Odnotowuje sie takze przypadki zachorowan po 40. a nawet 60.

roku zycia. Prawie dwukrotnie czgsciej choroba ta dotyczy kobiet niz mezczyzn.

Badania geograficznego rozmieszczenia stwardnienia rozsianego wykazaly wy-
razna zaleznos¢ zapadalnosci i umieralno$ci na SM od szerokosci geograficzne;.
Choroba wystepuje gtownie miedzy 44 a 64 stopniem szeroko$ci geograficznej,
a w poblizu réwnika jest rzadkoscia. W zwiazku z tym, mozna wyrdznic trzy ob-

szary ryzyka zachorowan:

a) obszar wysokiego zagrozenia chorobg, o wspdétczynniku rozpowszechnie-
nia choroby powyzej 40/100 000/rok obejmuje nastepujace kraje: kraje bal-
tyckie, poinocno-zachodnig czes¢ Rosji, prawie caly Europe wraz z Polska,
poinocne Wiochy, potudniowg Kanade, poinocng cze¢s¢ Stanow Zjednoczo-

nych, potudniowa Australi¢, Nowg Zelandi¢ i Tasmanie;
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b) obszar umiarkowanego zagrozenia, chorobowos¢ powyzej 20-39/100 000/
rok. Nalezg do niego: potudniowo-zachodnia Norwegia, Laponia, potudnio-
wa Ukraina, Kazachstan, zachodnia Syberia, przybrzezne regiony Morza
Srédziemnego (wylaczajac Albanie, Korsyke, Tunis i Izrael), potudniowe Sta-
ny Zjednoczone Ameryki Péinocnej, Argentyna, Hawaje, péinocna Australia

i Afryka Poludniowa;

¢) obszar niskiego zagrozenia, rozpowszechnienie choroby ponizej 20/100

000/rok. Zalicza si¢ do niego: prawie wszystkie kraje Afryki, Azje, panstwa
karaibskie, Oceani¢, Meksyk [8, 9, 21].

Ryc. 1. Geograficzne rozmieszczenie stwardnienia rozsianego
Zrédto: Twardosz W.: Wielka encyklopedia zdrowia tom VIII, 276.

LEGENDA:
kraje wysokiego ryzyka
kraje umiarkowanego ryzyka

kraje niskiego ryzyka

3. 4 Przyczyny stwardnienia rozsianego

Mimo wielu wszechstronnych i wnikliwych badan, przyczyna stwardnienia roz-

sianego nie zostala jeszcze poznana. Obecnie dominuje poglad, ze schorzenie to



