REZIME MAGISTARSKOG RADA
Jezički poremećaji nakon moždanog udara su česti i uključuju afaziju, aleksiju, agrafiju i akalkuliju. Poremećaji pisanja i čitanja u pacijenata sa moždanim udarom (aleksije i agrafije) su mnogo češći nego što se to u rutinskom neurološkom pregledu konstatuje. Cilj istraživanja je bilo utvrditi učestalost aleksije, agrafije i akalkulije u akutnoj fazi moždanog udara, te utvrđivanje zavisnosti u odnosu na vrstu moždanog udara, oštećenje lijeve ili desne hemisfere, te zavisnost od stepena obrazovanja.
Aleksija, agrafija i akalkulija su stečeni poremećaji čitanja, pisanja i računanja koji se javljaju nakon oštećenja mozga, kod osoba koje su prethodno ovladale ovim jezičkim funkcijama, bez obzira na težinu oštećenja. Treba ih razlikovati od razvojnih poremećaja gdje osoba nije u stanju da nauči čitati, pisati ili računati (disleksija, disgrafija i diskalkulija), te od nepismenosti.
U radu su analizirana 194 pacijenta koja su hospitalizirana na Neurološkoj klinici u Tuzli u periodu od 01.04. - 01.10.20 lO.godine, i kod kojih je postavljena dijagnoza moždanog udara. Testiranje pacijenata je obavljeno u prvoj sedmici, u akutnoj fazi bolesti. Za kliničku procjenu aleksije, agrafije i akalkulije je korišten Minnesota test za diferencijalnu dijagnozu afazija.
Od 194 bolesnika sa akutnim moždanim udarom (81; 41.8 % žena i 113; 58.2% muškaraca) njih 59 (30.40%) je imalo aleksiju, agrafiju, akalkuliju ili kombinaciju ovih poremećaja. U odnosu na spol, učestalost aleksije, agrafije i akalkulije je bila značajno češća u muškaraca (41; 36.3%), nego žena (18; 22.20%). Ispitivani poremećaji (aleksija, agrafija i akalkulija) su najčešće bili udruženi (59.3%). Kod pacijenata koji su imali hemianopsiju, 70% je imalo neki od ispitivanih poremećaja što je statistički značajno češće u odnosu na grupu bez hemianopsije (28.26%). Također, poremećaji su proporcionalno prisutniji kod ispitanika sa zanemarivanjem sa čak 78.79 %, u odnosu na one bez zanemarivanja (20.5%). Analizirajući 120 ispitanika kod kojih je jasno definisana hemisfera u kojoj se desio moždani udar aleksija, agrafija, akalkulija je signifikantno češća kod ispitanika sa oštećenjem lijeve (dominantne) hemisfere (55.9%), nego kod oštećenja desne (37.7%). Aleksija, agrafija i akalkulija je verifikovana kod 31.17% pacijenata sa ishemijskim i 42.85% hemoragijskim moždanim udarom.
Aleksija, agrafija i akalkulija je bila prisutna kod 33.33% bolesnika sa završenom osnovnom školom, 27.85% sa srednjom i 23.08% sa visokim i višim obrazovanjem.
Aleksija, agrafija i akalkulija ili kombinacije ovih poremećaja kod pacijenata u akutnoj fazi moždanog udara je učestala, i javlja se kod svakog trećeg pacijenta. Moždani udar u lijevoj (dominantnoj) hemisferi značajno češće izaziva poremećaje tipa aleksije, agrafije i akalkulije u odnosu na lezije u desnoj hemisferi. Nije utvrđena statistički značajna razlika u pojavi aleksije, agrafije i akalkulije u odnosu na vrstu moždanog udara (intracerebralno krvarenje ili ishemija). Također, nije nađena statistički značajna povezanost između stepena obrazovanja i pojave aleksije, agrafije i akalkulije, kod oboljelih od moždanog udara.
