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ÁVADAS

Vil so no li ga, dar va di na ma he pa to len ti ku li ne de ge ne ra ci -
ja, – tai au to so mi niu re ce sy vi niu bû du pa vel di ma li ga, at si -
ran dan ti dël ATP7B ge no mu ta ci jos ir pa si reið kian ti su tri -
ku siu va rio ið si sky ri mu ke pe ny se bei jo kau pi mu si ávai -
riuo se au di niuo se ir or ga nuo se [1, 2].

Li te ra tû ros duo me ni mis, ðia li ga ser ga 1 ið 30 000 þmo -
niø pa sau ly je, o ge nø ne ðio to jø daþ nis yra 1 ið 90, ta èiau
tei gia ma, kad ge ne ti nis pa pli ti mas yra daug di des nis, nei
ro do epi de mio lo gi niai duo me nys [3, 4].

Kli nið kai va rio apy kai tos su tri ki mas ma ni fes tuo ja ávai -
ria simp to ma ti ka, daþ niau siai – ke pe nø funk ci jos po ky -
èiais, neu rop si chiat ri niais simp to mais, Kai ze rio-Flei ðe rio
(Kayser-Fleischer) þie dais ra ge no je [2, 5]. Pa di dë jæs

trans ami na ziø kie kis, lë ti nis he pa ti tas ar ba ci ro zë ga li bû ti
ke pe nø pa þai dos ap raið kos, tuo tar pu tre mo ras, cho re o a te -
to zë, di zar tri ja, dis fa gi ja, dis to ni ja ir ei se nos su tri ki mai –
neu ro lo gi nës simp to ma ti kos po þy miai [2, 6]. Be veik vi -
siems ser gan tie siems li gos ei go je pa si reið kia ávai rûs psi -
chi kos su tri ki mø simp to mai – afek ti niai, psi cho zi niai, el -
ge sio, as me ny bës, ne ri mo, mie go ar kog ni ty vi niai su tri ki -
mai [2, 7]. Ti pi niai simp to mai pa si reið kia be veik 65 % ser -
gan èiø jø Vil so no li ga, o iki 25 % pa cien tø psi chi kos simp -
to ma ti ka ga li bû ti pra di nis li gos þen klas [8]. Pa þy më ti na,
kad ði dau gia sis te më li ga ga li ma ni fes tuo ti ir ne ti pið kais
simp to mais bei kom pli kuo tis su dë tin go mis kli ni ki në mis
bûk lë mis [5, 9]. Ga li ma izo liuo ta neu ro lo gi në simp to ma ti -
ka be ke pe nø pa þei di mo, en ce fa lo pa ti ja, he pa to pul mo ni -
nis sin dro mas be ryð kiø kli ni ki niø ke pe nø ne pa kan ka mu -
mo po þy miø ar plau ti në ir var tø ve nos hi per ten zi ja [5,
9, 10].

Në ra vie no spe ci fi nio ty ri mo, pa tvir ti nan èio Vil so no
li gos diag no zæ [11]. At li kus la bo ra to ri nius ty ri mus, dau -
gu mai pa cien tø nu sta to mas pa di dë jæs va rio kie kis pa ros
ðla pi me, su ma þë ju si ce ru lop laz mi no kon cen tra ci ja ir va rio 
kie kis krau jy je [9]. Vis dël to krau jo ty ri mas në ra ið sa mus:
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Santrauka. Vil so no li ga yra re ta, au to so mi niu re ce sy vi niu bû du pa vel di ma li ga, at si ran dan ti 
dël ATP7B ge no mu ta ci jos ir pa si reið kian ti su tri ku siu va rio ið si sky ri mu ke pe ny se bei jo kau -
pi mu si au di niuo se ir or ga nuo se. Kli nið kai va rio apy kai tos su tri ki mas ma ni fes tuo ja ávai ria
simp to ma ti ka, daþ niau siai – ke pe nø funk ci jos po ky èiais, neu rop si chiat ri niais simp to mais,
Kai ze rio-Flei ðe rio (Kayser-Fleischer) þie dais ra ge no je. Vil so no li ga ga li pa si reikð ti ávai riais 
neu rop si chiat ri niais su tri ki mais: kog ni ty vi niais, vyk do mø jø funk ci jø, mie go ir nuo tai kos su -
tri ki mais, as me ny bës po ky èiais ar psi cho zë mis. Li gos diag nos ti ka daþ nai në ra sa va lai kë,
ypaè pa si reið kiant psi chiat ri nei simp to ma ti kai. Ðiø simp to mø me cha niz mas në ra aið kus, o
at lik tø ty ri mø duo me nys – prieð ta rin gi. Gy dy mui ski ria mi va rio che la to riai ir cin kas, o psi -
chi kos su tri ki mams gy dy ti yra var to ja mi psi chot ro pi niai vais tai, ga li bû ti tai ko ma psi cho te -
ra pi ja. Svei ka tos prie þiû ros spe cia lis tams svar bu su pras ti ir su sie ti Vil so no li gos bei neu ro -
psi chiat ri niø su tri ki mø simp to mus, sie kiant sa va lai kës li gos diag nos ti kos ir veiks min go gy -
dy mo. Ðia me straips ny je ap þvel gia ma nau jau sia moks li në li te ra tû ra apie neu rop si chiat ri niø
su tri ki mø pa si reið ki mà, ser gant Vil so no li ga, pa tei kia mos diag nos ti kos ir gy dy mo re ko men -
da ci jos.

Raktaþodþiai: Vil so no li ga, neu rop si chiat ri niai su tri ki mai, psi cho zës, dep re si ja, mie go su -
tri ki mai, kog ni ty vi niai su tri ki mai.
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tei gia ma, kad ðie po ky èiai ne nu sta to mi 3 % ge ne ti niais ty -
ri mais pa tvir tin tø ser gan èiø jø Vil so no li ga krau jy je, ta èiau
juos tu ri 16 % svei kø he te ro zi go ti niø ne ðio to jø [12]. Sie -
kiant ið veng ti diag nos ti kos klai dø, nau do ja ma tarp tau ti në
Leip zig ba lø sis te ma: nuo 0 (po þy miø në ra) iki 2 (po þy miai 
yra) ver ti na mi pa si reið kian tys kli ni ki niai po þy miai (Kai -
ze rio-Flei ðe rio þie dai ra ge no je, neu ro lo gi niai simp to mai),
la bo ra to ri niai ty ri mai (va rio kie kis krau jo se ru me, ðla pi -
me, ke pe ny se, ce ru lop laz mi no kon cen tra ci ja se ru me) ir
ge ne ti niai ty ri mai. Su rin kus 4 ir dau giau ba lø, yra la bai ti -
kë ti na Vil so no li gos diag no zë [11].

Vil so no li ga sëk min gai gy do ma va rio che la to riais
(D-pe ni ci la mi nu ar ba trien ti nu), o cin kas ski ria mas pa -
cien tams su neu ro lo gi ne simp to ma ti ka [2, 13]. Esant ke pe -
nø funk ci jos ne pa kan ka mu mui, ga li bû ti at lie ka ma ke pe nø 
transp lan ta ci jos ope ra ci ja [14]. Be to, rei ka lin gas ir ki tø
ko mor bi di niø bûk liø gy dy mas, ta èiau, nors ir yra pa skelb -
tos ke pe nø pa þai dos bei neu ro lo gi niø simp to mø gy dy mo
re ko men da ci jos, vis dar ma þai þi no ma apie psi chi kos su -
tri ki mø kli ni ki ná gy dy mà ir prog no zæ [2, 15].

Vil so no li ga yra re ta, to dël daþ nai jos diag nos ti ka yra
ap sun kin ta [12]. Ga li ma ti kë tis, kad dël reikð min go pan -
de mi jos po vei kio ser gan tie siems neu ro lo gi niais ir psi chi -
kos su tri ki mais, ðie Vil so no li ga ser gan èiø pa cien tø su tri -
ki mai dar pa blo gës [16]. Tad itin svar bu, kad kiek vie nas
svei ka tos prie þiû ros spe cia lis tas at pa þin tø net ir anks ty -
vus bei re tus li gos simp to mus, sie kiant sa va lai kës diag -
nos ti kos ir tin ka mo gy dy mo bei ge res niø li gos ið ei èiø
[12].

Ðia me straips ny je ap þvel gia ma nau jau sia moks li në li -
te ra tû ra apie neu rop si chiat ri niø su tri ki mø pa si reið ki mà,
ser gant Vil so no li ga, pa tei kia mos diag nos ti kos ir gy dy mo
re ko men da ci jos.

METODIKA

Moks li nës li te ra tû ros pa ieð ka vyk dy ta „Google Scholar“ ir 
„Pubmed“ elek tro ni në se duo me nø ba zë se. Bu vo nau do ti
ðie rak ti niai þo dþiai ir jø kom bi na ci jos: „Wil son dis ease“,
„neu ro psy chi at ric symp toms“, „psy cho sis“, „de pres sion“, 
„sleep dis or ders“, „cog ni tive im pair ment“. Ap þvelg tos
32 vi sa teks tës pub li ka ci jos an glø kal ba, skelb tos
2012–2021 m. (pa si rink tas il ges nis, nei re ko men duo ja mas 
5 me tø, pub li ka ci jø skel bi mo in ter va las dël ne pa kan ka mo
li te ra tû ros ðal ti niø kie kio). Li te ra tû rai ana li zuo ti tai ky ta
ap ra ðo mo ji ana li zë.

NEUROPSICHIATRINIØ SUTRIKIMØ RYÐYS
SU VILSONO LIGA

Ser gant Vil so no li ga, ga li pa si reikð ti kog ni ty vi niai, vyk do -
mø jø funk ci jø, mie go ir nuo tai kos su tri ki mai, as me ny bës
po ky èiai ar psi cho zës [1, 12, 17]. Vai kams yra ste bi mi pa -
blo gë jæ mo ky mo si re zul ta tai, as me ny bës po ky èiai, im pul -
sy vu mas ir ne tin ka mas el ge sys, to dël iki li gos diag no zës

pa tvir ti ni mo pra di niai simp to mai daþ nai klai din gai pri ski -
ria mi el ge sio pro ble moms [11].

Su tri ki mai ga li pa si reikð ti vi so je Vil so no li gos ei go je,
net ir ne sant ke pe nø funk ci jos pa blo gë ji mo ar neu ro lo gi -
nës simp to ma ti kos [18]. Ðiø simp to mø me cha niz mas në ra
aið kus. Anks èiau ma ny ta, kad tai nu le mia do pa mi no re gu -
lia ci jos su tri ki mas [15, 17]. Tei gia ma, kad va ris kau pia si
sme ge ny se, daþ niau siai ba za li niuo se gan gli juo se, ir pa þei -
dþia blyð kø já bran duo lá bei dry þuo to jo kû no kiau tà, o pa to -
lo gi niai po ky èiai pa vei kia ir ki tus re gio nus, ypaè sme ge nø
ka mie nà [19]. Ti kë ti na, kad ga li mas me cha niz mas yra
sme ge nø pa þei di mas dël va rio tok sið ku mo ar ba al ter na ty -
vaus bio che mi nio po vei kio, su kel to ki tø pa þeis tø or ga nø
(pvz., ke pe nø), ta èiau at lik ti ty ri mai yra prieð ta rin gi [17].

Ty ri mø duo me ni mis, 64,8 % pa cien tø li gos pra dþio je
tu rë jo psi chi kos su tri ki mø simp to mø (su ke pe nø ar neu ro -
lo gi ne pa þai da ar ba be jø), o iki 20 % pa cien tø lan kë si pas
gy dy to jà psi chiat rà prieð diag no zuo jant Vil so no li gà. Taip
pat nu sta ty ta, kad vi du ti nis lai kas tarp pir mø jø psi chi kos
simp to mø at si ra di mo ir Vil so no li gos diag no zës bu vo
2,42 m., kai tuo tar pu pa si reið kus neu ro lo gi nei simp to ma -
ti kai – 1,5 m., o ke pe nø li gai – 0,5 m. Ma no ma, kad psi -
chiat ri niø su tri ki mø simp to mai ga li ne tik pa blo gin ti pa -
cien to gy ve ni mo ko ky bæ, bet ir lem ti ne sa va lai kæ Vil so no
li gos diag no zæ [17].

PSICHOZËS

Ser gant Vil so no li ga, psi cho zi niai simp to mai ga li ma ni fes -
tuo ti kaip klie de siai, ha liu ci na ci jos ar pa na ðûs á ði zo fre nijà
psi cho zi niai su tri ki mai [20]. Vis gi psi cho zës pa si tai ko re -
tai [21]. Li te ra tû ros duo me ni mis, pra di niai psi cho zës
simp to mai ste bi mi iki 4,2 % ser gan èiø jø, o gy dy mo ei go je
ga li bû ti iki 40 % pa cien tø [17]. Ði zo fre niniø su tri ki mø, ka -
ta to ni jos ir ha liu ci na ci jø pa pli ti mas tarp pa cien tø, ser gan -
èiø Vil so no li ga, yra pa na ðus á ben dro sios po pu lia ci jos ro -
dik lius, daþ niau pa si tai ko kar tu su neu ro lo gi niais Vil so no
li gos simp to mais [6].

Jei gu psi cho zë yra su si ju si su Vil so no li ga, pa cien tams
tu rë tø bû ti ski ria mi an ti psi cho zi niai vais tai ma þo mis do zë -
mis, ste bint, ar ne at si ran da eks tra pi ra mi di niø ða lu ti niø
reið ki niø. Li te ra tû ros duo me nys at sklei dþia, kad va rio che -
la to riø sky ri mas su ma þi na an ti psi cho zi niø vais tø po rei ká
Vil so no li ga ser gan tiems pa cien tams [6].

Ápras tai, tu rint psi cho zës simp to mus, pra dë jus var to ti
an ti psi cho zi nius vais tus, pa si reið kia neu ro lo gi në simp to -
ma ti ka, ku ri in ter pre tuo ja ma kaip vais tø ða lu ti nis po vei -
kis. Ka dan gi ne ma þai pa cien tø iki diag no zës nu sta ty mo ið
pra dþiø gy do mi tik psi chi kos simp to mus ma þi nan èiais
vais tais, yra rei ka lin ga neu ro lo go kon sul ta ci ja, ku ri ga li
pa dë ti diag no zuo ti Vil so no li gà [17, 22]. Vis dël to vien tik
an ti psi cho zi niø vais tø var to ji mas ga li pa blo gin ti pa cien to
psi chi kos bûk læ [1]. Kli ni ki nia me at ve jy je pa tei kia mas
pa vyz dys, kai, pa si reið kus psi cho zës simp to mams, pa -
cien tui bu vo klai din gai diag no zuo ta ði zo fre nija: gy dy mo
me tu jis tu rë jo re mi si jø ir at kry èiø epi zo dø, ta èiau iki pra -
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de dant var to ti va rio che la to rius visiðka re mi si ja ne bu vo
pa siek ta. Tai gi, anks ty vas gy dy mas pe ni ci la mi nu ga li pa -
ge rin ti psi cho zës simp to mus, net ir ne ski riant neu ro lep ti -
kø [23].

Ádo mu tai, kad ap ra ðy tas at ve jis, kai psi cho zë ir ma ni ja
pa si reið kë pra dë jus var to ti pe ni ci la mi nà, o simp to mai pa -
ge rë jo su ma þë jus va rio kie kiui krau jy je, tad ðiuo at ve ju në -
ra aið ku, ar li ga, ar gy dy mui skir ti vais tai bu vo pa grin di në
psi chi kos li gø simp to mus su kë lu si prie þas tis [17].

Nors psi chiat ri niai Vil so no li gos simp to mai ge rai kon -
tro liuo ja mi psi chot ro pi niais vais tais, kai ku rie pa cien tai
ne re a guo ja á jo ká gy dy mà. Esant or ga ni nës kil mës psi cho -
zei, pa ste bë ta reikð min ga psi chi kos simp to mø kon tro lë,
tai kant elek troim pul si næ te ra pi jà, kai yra blo gas at sa kas á
an ti psi cho zi nius vais tus [24].

AFEKTINIAI SUTRIKIMAI

Dep re si jos simp to mai daþ nai ste bi mi tarp ser gan èiø jø Vil -
so no li ga: li te ra tû ros duo me ni mis, dep re si ja pa si reið kia
30–60 % pa cien tø, o sun ki dep re si ja – nuo 4 iki 47,8 % pa -
cien tø [17, 25]. Pa na ðius duo me nis at sklei dþia ir ret ro -
spek ty vi nis ty ri mas: nau do jant Pa cien to svei ka tos klau si -
my nà-9 (angl. Pa tient Health Ques tion naire-9, PHQ-9),
bu vo tir ti 68 pa cien tai, ið ku riø 21 % nu sta ty ta sun kios dep -
re si jos pa si reið ki mo ri zi ka, o 35 % – leng vos dep re si jos
for mos ri zi ka [26].

Pa þy më ti na, kad dep re si ja daþ nai ste bi ma li gos pra -
dþio je, to dël ji ne pa aið ki na ma kaip psi cho so cia li në lë ti nës
li gos pa sek më [17]. Ðiems pa cien tams at lie kant vie nos fo -
to nø emi si jos kom piu te ri næ to mog ra fi jà (SPECT), ga li bû -
ti ma to mas su ma þë jæs pre si nap si niø se ro to ni no trans por te -
riø tan kis ba za li niuo se gan gli juo se, gum bu re ir po gum bu -
ry je [2].

Dep re si jai gy dy ti var to ja mi vi si an ti dep re san tai, áskai -
tant tri cik lius an ti dep re san tus (TCA), se lek ty vius se ro to -
ni no re ab sorb ci jos in hi bi to rius (SSRI), se ro to ni no ir no re -
pi nef ri no re ab sorb ci jos in hi bi to rius (SNRI), se ro to ni no
an ta go nis tus ir re ab sorb ci jos in hi bi to rius (SA RI), taip pat
re zis ten tið kais at ve jais ga li bû ti tai ko ma elek tros im pul so
te ra pi ja [2]. Pa lai ko mo ji psi cho te ra pi ja, kog ni ty vi në el ge -
sio te ra pi ja ar gru pi në psi cho te ra pi ja ga li bû ti nau din ga gy -
dant leng vos dep re si jos epi zo dus, ser gant Vil so no li ga, ta -
èiau në ra duo me nø, pa tvir ti nan èiø ðio gy dy mo veiks min -
gu mà [2, 7].

MIEGO SUTRIKIMAI

Ser gant Vil so no li ga, daþ niau siai pa si reið kian tys mie go
su tri ki mai yra ne mi ga (in som ni ja) ir REM (angl. Rapid
Eye Move ment, grei tø akiø ju de siø) mie go el ge sio su tri ki -
mas [7, 19, 27]. Ki ti mie go su tri ki mai në ra daþ nes ni nei
ben dro je po pu lia ci jo je, ta èiau ga li ma ni fes tuo ti sun kiais
simp to mais [27]. Nors mie go su tri ki mai li gos fo ne yra nu -
ver ti na mi, jie ga li tu rë ti di de læ áta kà pa cien to gy ve ni mo

ko ky bei, to dël, esant simp to mams, rei ka lin ga at lik ti po li -
som nog ra fi jos ty ri mà ir, pa tvir ti nus diag no zæ, skir ti gy dy -
mà [19, 28]. Ty ri mai tu rë tø bû ti kar to ja mi, ka dan gi mie go
su tri ki mai kin ta li gos ei go je, o anks ti pra dë jus gy dy mà va -
rio che la to riais ar cin ko drus ko mis, jie ga li vi sið kai re gre -
suo ti. To kia bûk lë pa pras tai yra re ta, ka dan gi dau gu ma
mie go su tri ki mø, su si ju siø su neu ro lo gi në mis li go mis, yra
il ga lai kiai dël ne gráþ ta mos neu ro de ge ne ra ci jos [28].

Ne mi ga – tai sub jek ty vi, pa si kar to jan ti bûk lë, su si ju si
su ne ga lë ji mu uþ mig ti, ne pa ten ki na ma mie go truk me ar
ko ky be, at si ran dan ti ne pai sant esa mos ga li my bës ið si mie -
go ti ir su trik dan ti die nos rit mà [29]. Ma no ma, kad in som -
ni jai ið si vys ty ti, ser gant Vil so no li ga, áta kos ga li tu rë ti dau -
ge lis veiks niø: ðla pi ni mo si su tri ki mai, aki ne zi ja, dep re si ja, 
ne ri mas, psi cho zës, ávai rûs mie go ir cir ka di nio rit mo su tri -
ki mai, mie go re gu lia vi mo sis te mø pa þei di mai, ke pe nø ci -
ro zë ir jat ro ge ni nës prie þas tys [19]. Ne mi ga daþ niau pa si -
reið kia ser gant neu ro lo gi ne Vil so no li gos for ma, o jos sun -
ku mas yra sie ja mas su dep re si jos simp to mø sun ku mu [27]. 
Tai ga li bû ti pir ma sis Vil so no li gos simp to mas, pro gre suo -
jan tis kar tu su li ga ir pa si reið kian tis sa va va lið kai nu trau kus 
vais tø, skir tø Vil so no li gai gy dy ti, var to ji mà [19]. Esant
ne mi gai, su si ju siai su psi cho lo gi niais ar psi chiat ri niais su -
tri ki mais, tu rë tø bû ti ap ta ria mi kon kre tûs gy dy mo bû dai:
tai ko ma kog ni ty vi në el ge sio te ra pi ja, var to ja mi mig do -
mie ji vais tai, an ti dep re san tai ar me la to ni nas [27, 28].
Esant skaus mui ir mo to ri niams simp to mams, taip pat tu rë -
tø bû ti tai ko mas spe ci fi nis gy dy mas, at si þvel giant á skaus -
mà su kë lu sià prie þas tá: sie kiant já pa leng vin ti, esant dis to -
ni jai ga li bû ti ski ria mas bo tu li no tok si nas, tre mo rui su ma -
þin ti – be ta blo ka to riai, bar bi tû ra tai ir ben zo dia ze pi nai, o
skaus mui slo pin ti – an ti cho li ner gi niai ar an ti epi lep si niai
vais tai, ben zo dia ze pi nai [28].

REM mie go el ge sio su tri ki mas – tai pa ra som ni ja, api -
bû di na ma ne nor ma liu mo to ri niu el ge siu ir rau me nø ato ni -
jos ne bu vi mu REM mie go fa zës me tu, lei dþian èiu ið reikð ti
sap no tu ri ná: juok tis, ðauk ti, ko vo ti ir at lik ti ki tus veiks -
mus, su si ju sius su sap nu [19, 28, 30]. Yra duo me nø, kad
Vil so no li gos neu ro lo gi në ir ke pe nø li gos for mos ne tu ri
áta kos REM mie go el ge sio su tri ki mo ið si vys ty mui, ta èiau
pa þy më ti na, kad pa cien tams, gy dy tiems D-pe ni ci la mi nu,
ga li pa si reikð ti dau giau ðio su tri ki mo simp to mø, nei gy dy -
mui var to ju siems cin ko drus kas [28]. Vis dël to pa grin di -
niai su tri ki mo ið si vys ty mo me cha niz mai në ra aið kûs [30].
REM mie go el ge sio su tri ki mui ið lie kant, jam daþ në jant ar
reikð min gai pa vei kiant pa cien to ar ba kar tu mie gan èio jo
gy ve ni mo ko ky bæ, tu ri bû ti tai ko mas spe cia lus gy dy mas
[28]. Pa cien tas in for muo ja mas apie ga li mà þa là sa vo bei
ap lin ki niø svei ka tai ir ap ta ria mos sa vi sau gos prie mo nës,
sie kiant su ma þin ti trau mø ti ki my bæ: ið mie ga mo jo re ko -
men duo ja ma pa ða lin ti aðt rius daik tus ir bal dus, su ma þin ti
lo vos aukð tá, ða lia jos pa minkð tin ti grin dis. Be to, pa ta ria -
ma nu trauk ti vais tø, áskai tant se lek ty viuosius se ro to ni no
re ab sorb ci jos in hi bi to rius, se ro to ni no ir no re pi nef ri no re -
ab sorb ci jos in hi bi to rius bei tri cik lius an ti dep re san tus, stip -
ri nan èiø REM mie go el ge sio su tri ki mà, var to ji mà ar ba su -
ma þin ti jø do zæ [28, 31]. Ga li ma skir ti klo na ze pa mo
0,5–2 mg ar ba me la to ni no 3–12 mg nak èiai [28].
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KOGNITYVINIAI SUTRIKIMAI

Kog ni ty vi niai su tri ki mai ga li lem ti au to no mi jos su ma þë ji -
mà, nuo tai kos po ky èius ar ne su ti ki mà gy dy tis [32]. Ser -
gant Vil so no li ga, maþ daug 25 % pa cien tø jie ga li pa si -
reikð ti su ma þë ju siu dar bo na ðu mu ar vyk do mø jø funk ci jø
su tri ki mu (pro gra ma vi mo, or ga ni za vi mo, val dy mo). Kli -
nið kai de men ci ja ste bi ma re tai, tik esant pa þen gu siai Vil -
so no li gai [8]. Vyk do mø jø ir pa þin ti niø funk ci jø su tri ki mai 
grei èiau at pa þás ta mi ser gant Vil so no li gos neu rop si chiat ri -
ne, nei leng va, ke pe nø for ma [17]. Ið sa mûs neu rop si cho lo -
gi niai ty ri mai pa tvir ti no, kad, pa si reið kiant ne þy miems ke -
pe nø pa þei di mams, kai ku riems pa cien tams kog ni ty vi nës
funk ci jos ið lie ka ne pa ki tu sios [8].

Sie kiant áver tin ti at min tá, vyk do mà sias funk ci jas, vi zu -
a li nius ir erd vi nius ge bë ji mus, at lik tas neu rop si cho lo gi nis
ty ri mas, ly gi nan tis neu ro lo gi nius simp to mus tu rin èius ir
ne tu rin èius pa cien tus, pa ro dë, kad abi ti ria mø jø gru pës tu ri 
ge rø ver ba li nio in te lek to ir epi zo di nës at min ties ágû dþiø,
ta èiau, at lie kant kog ni ty vi nius tes tus, su si ju sius su grei ta
mo to ri ne funk ci ja, abst rak èiu màs ty mu ir dar bi ne at min ti -
mi, pa cien tai su neu ro lo gi ne simp to ma ti ka pa si ro dë pras -
èiau [32].

Skir tin gai nuo neu ro de ge ne ra ci nës de men ci jos, in te -
lek to su tri ki mai, at si ran dan tys pa cien tams, ser gan tiems
Vil so no li ga, yra ant ri niai dël me dþia gø apy kai tos po ky èiø
ir ga li bû ti gráþ ta mi, ski riant va rio che la to rius [2]. Tai ðiuo
me tu yra vie nin te lë pri ei na ma far ma ko lo gi në prie mo në,
gy dant ser gan èiø jø Vil so no li ga kog ni ty vi nius su tri ki mus,
ka dan gi në ra ið tir tas cho li nes te ra zës in hi bi to riø bei me -
man ti no sau gu mas ir veiks min gu mas ðiems pa cien tams [2, 
13].

APIBENDRINIMAS

Ser gant Vil so no li ga, ápras tai pa si reið kia neu rop si chiat ri -
niø su tri ki mø simp to mai – kog ni ty vi niai, vyk do mø jø
funk ci jø, mie go ir nuo tai kos su tri ki mai, as me ny bës po ky -
èiai ar psi cho zës, o li ga daþ nai ne diag no zuo ja ma lai ku [1,
2, 12, 17]. Be to, yra ma þai moks li niø duo me nø apie ðiø
kli ni ki niø ap raið kø gy dy mà ir prog no zæ [15]. Ka dan gi ðiuo 
me tu në ra Vil so no li gos psi chi kos simp to mø gy dy mo gai -
riø, psi chi kos su tri ki mai daþ nai gy do mi re mian tis ben dro -
mis psi chiat ri në mis þi nio mis [2].

Pir mi niam Vil so no li gos gy dy mui, sie kiant pa ska tin ti
va rio eks kre ci jà ið or ga niz mo, ski ria mi va rio che la to riai
ar ba cin ko drus kos pa ge ri na ir neu rop si chiat ri niø su tri ki -
mø simp to mus, o spe ci fi niams psi chi kos su tri ki mams gy -
dy ti yra var to ja mi psi chot ro pi niai vais tai, ga li bû ti tai ko ma 
psi cho te ra pi ja [15].

Pa þy më ti na, kad, ser gant lë ti në mis so ma ti në mis li go -
mis, gre tu ti niai neu rop si chiat ri niai su tri ki mai ne igia mai
vei kia li gos baig tá, gy dy mo veiks min gu mà ir gy ve ni mo
ko ky bæ, to dël, sie kiant sa va lai kës Vil so no li gos diag nos ti -
kos ir tin ka mo li gos val dy mo, svei ka tos prie þiû ros spe cia -
lis tams svar bu at pa þin ti anks ty vus Vil so no li gos simp to -

mus, at lik ti to li mes nius ty ri mus ir pa reng ti kon kre èias psi -
chi kos su tri ki mø simp to mø ver ti ni mo ska les, lei dþian èias
pa rink ti ati tin ka mà gy dy mà, ser gant Vil so no li ga [2, 12].
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DIS EASE: LIT ER A TURE RE VIEW

Sum mary

Wil son’s dis ease is a rare autosomal re ces sive dis ease due to the
patho genic mu ta tions in the ATP7B gene that causes im paired
cop per ex cre tion in the liver and its ac cu mu la tion in tis sues and
or gans. Clin i cally, the dis or der of copper me tab o lism is man i -
fested by var i ous symp toms, usu ally changes in the liver func -
tion, neu ro psy chi at ric symp toms, and Kayser-Fleischer rings in
the cor nea. Wil son’s dis ease can be man i fested by var i ous neu ro -
psy chi at ric dis or ders: cog ni tive and ex ec u tive func tion, sleep
and mood dis or ders, per son al ity changes, or psy cho sis. Di ag no -
sis of the dis ease is of ten de layed, es pe cially when psy chi at ric
symp toms ap pear. The mech a nism of these symp toms is not
clear, and the data of the con ducted stud ies are con tro ver sial.
Cop per chelators and zinc are pre scribed for the treat ment. In or -
der to treat men tal dis or ders, psychotropic drugs and psy cho ther -
apy can be used. It is im por tant for healthcare pro fes sion als to un -
der stand the link of the symp toms of Wil son’s dis ease and neu ro -
psy chi at ric dis or ders in or der to achieve timely dis ease di ag no sis
and ef fec tive treat ment. In this ar ti cle, we re view the lat est lit er a -
ture on neu ro psy chi at ric dis or ders in peo ple with Wil son’s dis -
ease, their causes, di ag no sis, and treat ment rec om men da tions.

Keywords: Wil son’s dis ease, neu ro psy chi at ric symp toms,
psy cho sis, de pres sion, sleep dis or ders, cog ni tive im pair ment.
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