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ROLA PSYCHOLOGA W DIAGNOZIE

| TERAPII DZIECI Z ZESPOLEM PANDAS,
CZYLI Z AUTOIMMUNOLOGICZNYM
PEDIATRYCZNYM ZESPOLEM ZABURZEN
NEUROPSYCHIATRYCZNYCH PO INFEKCJI
STREPTOKOKAMI

Streszczenie

Celem opracowania jest zwrdcenie uwagi na objawy neuropsychiatryczne
pojawiajace sie u dzieci w bliskiej odleglosci czasowej po przejsciu zakazenia
wywotanego streptokokami oraz na role psychologa, jaka powinien on petni¢
podczas przyjecia dziecka na diagnoze i terapi¢. Zespdt autoimmunologicz-
nego pediatrycznego zespolu zaburzen neuropsychiatrycznych po infekcji
Streptococcus (pediatric autoimmune neuropsychiatric disorders associated with
streptococcal infections, PANDAS) pojawia sie nagle lub w okresie od 4. do 6. ty-
godni od wystapienia stanu zapalnego. Streptotoki moga wywola¢ nastepujace
choroby: angine, szkarlatyne, goraczke reumatyczng lub tez zapalenie gardta,
drég moczowych i zapalenie ptuc. Zespdt PANDAS, zaliczany do choréb au-
toimmunologicznych, daje liczne objawy neuropsychiatryczne wystepujace
u dzieci, ktdre sg dotkliwe i zmieniajg ich zachowanie, a jego terapia jest trudna
i bardzo kosztowna.

Stowa kluczowe: zespot PANDAS, PANS, psychoterapia w zespole PANDAS,
objawy neuropsychiatryczne, mechanizm choréb autoimmunologicznych


https://orcid.org/0000-0002-8414-5199

194 Celestyna Grzywniak

The role of a psychologist in the diagnosis and therapy of children

with PANDAS syndrome, i.e. with autoimmune pediatric neuropsychiatric
syndrome following streptococcal infection

Abstract

The aim of the article is to draw attention to the neuropsychiatric symptoms
appearing in children in a short time after the infection caused by strepto-
cocci and to the role of a psychologist when admitting a child for diagnosis
and therapy. It emerges suddenly or 4 to 6 weeks after the onset of inflamma-
tion caused by streptococci. They can cause the following diseases: angina,
scarlet fever or rheumatic fever, pharyngitis, or inflammation of the urinary
tract and pneumonia. PANDAS syndrome causes numerous neuropsychiatric
symptoms in children that are severe and change their behavior, and therapy
is difficult and very expensive. It is classified as anautoimmune disease.

Key words: PANDAS syndrome, PANS, psychotherapy in PANDAS syn-
drome, neuropsychiatric symptoms, mechanism of autoimmune diseases

Wprowadzenie

Zespol autoimmunologicznego pediatrycznego zespolu zaburzen
neuropsychiatrycznych po infekcji Streptococcus (pediatric autoim-
mune neuropsychiatric disorders associated with streptococcal infec-
tions, PANDAS) jest schorzeniem rzadkim - szacuje sie, ze zapada
na niego 1 na 2000 dzieci, cho¢ w ostatnich dwu latach (2022-2024)
zanotowano zdecydowanie czestsze jego wystepowanie (Brynska,
Wolanczyk 2004). Najczesciej rozwija si¢ on u pacjentéw majacych
od 3 do 12 lat (Berenbaum 2020). Dla prawidlowej diagnozy i dal-
szego leczenia wazne jest uchwycenie zwigzku czasowo-przyczy-
nowego pomiedzy patologicznymi stanami, ktére opisane zostang
w dalszej cze$ci opracowania. Wiedza naukowa dotyczaca zespo-
tu PANDAS jest niewielka, poniewaz zostal on odkryty i opisany
przez Susan Swedo i jej zespdt (1998, s. 264) stosunkowo niedaw-
no, tj. w 1998 r. Bardzo czesto rodzice sg zaskoczeni naglg zmia-
na zachowania dziecka, ktére zaczyna zachowywa¢ si¢ dziwnie.
Wedlug Stanforda T. Shulmana (2009) do syndroméw schorzenia
zalicza sie:

1) nagly poczatek objawow lub/i ich zmiany falowe, z nasilong in-

tensywnoscia, ktore wyciszajg si¢ po pewnym czasie;

2) brak elastycznosci poznawczej;
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3) obsesyjne, a takze ktotliwe zachowania;
4) objawy ze spektrum autyzmu;

) problemy z utrzymaniem uwagi;

)

)

)

Ul

6) zachowania o charakterze prowokujacym;

7) problemy z koordynacja ruchowa;

8) brzydkie pismo;

9) zaburzenia snu i moczenie nocne;

10) zaburzenia obsesyjno-kompulsyjne, objawy ADHD;

11) nadaktywno$¢ motorycznaiobecno$¢ niespodziewanych ruchéws;

12) pojawienie si¢ objawow w wieku dzieciecym, czyli od ok. 3. r.z.
do okresu pokwitania;

13) epizodyczne objawy - okresy napaddéw i remisji;

14) wcze$niejsze zakazenie paciorkowcem;

15) plasawice;

16) poczatek objawéw neuropsychiatrycznych przed wiekiem
dojrzewania;

17) inne dziwne zachowania.

Celem opracowania jest zwrocenie uwagi na objawy neuropsy-
chiatryczne pojawiajace si¢ u dzieci w bliskiej odlegtoéci czasowej
po przejsciu zakazenia wywolanego streptokokami oraz na role
psychologa, jaka powinien on pelni¢ podczas przyjecia dziecka na
diagnoze i terapie.

Przyczyny powstawania zespotu PANDAS

Przyczyna zespolu PANDAS jest reakcja autoimmunologiczna orga-
nizmu na streptokoki (czyli paciorkowce), ktéry wytworzyt do ich
zwalczania przeciwciala, ale na skutek mimikry patogenu zaczely one
atakowac wlasng tkanke, czyli centralny uklad nerwowy, a zwlaszcza
jadra podstawy mézgu. Ten mechanizm wywotuje réwniez inne cho-
roby autoimmunologiczne. Zjawisko mimikry polega na tym, iz

w trakcie zakazenia paciorkowcem [...] organizm zaczyna produkowaé
przeciwciala, czyli elementy majace za zadanie rozpozna¢ i zniszczy¢
bakterie. Jest to naturalny mechanizm odpornosciowy. Antygeny, czyli
biatka obecne na blonie komérkowej paciorkowca majg podobng bu-
dowe molekularng do komoérek mézgu. Podobienstwo antygenéw bak-
teryjnych i ,naszych” ludzkich - powoduje, ze przeciwciala atakuja nie
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tylko bakterie, ale rowniez wlasne neurony w obszarze jader podstaw-
nych mézgu. Mozg jest nadrzednym organem odpowiadajacym za emo-
cje, ruch i zachowanie - dlatego wlasnie objawy PANDAS dotycza tych
trzech obszaréw zdrowia (Byrska 2020; zob. wiecej Moretti i in. 2008).

Reakcje immunologiczng wywoluje antygen, czyli substancja
wprowadzona do organizmu; reakcja ta polega na proliferacji limfo-
cytow (rozmnazaniu si¢ komorek) oraz na wytwarzaniu sie swoistych
przeciwcial. Pojecie antygenu jest szerokie i zalezne od kontekstu -
mianem antygenu mozna okresli¢ calg komorke bakteryjng lub tylko
jedno z bialek na jej powierzchni. Kazda czasteczke, ktérg rozpo-
znaje uktad odpornosciowy, nazywamy antygenem. Cechg kazdego
antygenu jest immunogennos¢, czyli zdolnos¢ do wywolania reakeji
organizmu, ktéra polega na wytwarzaniu swoistych przeciwcial. An-
tygenami, ktére wywoluja reakcje naszego organizmu, sg gtéwnie:

- Dbakterie,

- wirusy,

- pierwotniaki,
- grzyby,

- alergeny.

Antygeny majg zréznicowang budowe chemiczng - moga one by¢
weglowodanami, biatkami, lipidami, a nawet kwasami nukleinowymi.

Antygeny to obce czasteczki, ktére z chwila pojawienia si¢ w or-
ganizmie aktywuja go do podjecia z nimi walki przez produkowanie
przeciwcial. Mate przeciwciala w odpowiedzi odpornosciowej zaczy-
naja atakowac obcy i zagrazajacy naszemu zdrowiu antygen. Konse-
kwencja tego ataku jest aktywacja dwoch podstawowych mechani-
zmo6w obronnych:

1) mechanizmu typu komérkowego (wykorzystanie komérek zer-
nych np. makrofagéw),
2) mechanizmu humoralnego (produkcja przeciwcial).

Przeciwciala (immunoglobuliny) sa produkowane przez limfocy-
ty B oraz ich komorki potomne, tzw. plazmocyty. Rolg przeciwcial
jest rozpoznawanie patogendw i uruchamianie szeregu reakcji, ktore
maja doprowadzi¢ do zniszczenia obcego antygenu. Jak wspomnia-
no, uklad odpornosciowy na skutek nieprawidtowosci nie potrafi
rozpozna¢ wlasnych komorek i zaczyna je atakowaé, co doprowa-
dza do powstania powaznych zaburzen. Powstaje wtedy mechanizm
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autoagresji, ktory jest przyczyna choréb autoimmunologicznych. Jest
to duza grupa chordéb, wérdd ktdérych znajduja si¢ m.in. przewlekle
stany zapalne jelit, autoimmunologiczne zapalenie tarczycy czy ce-
liakia, stwardnienie rozsiane, zapalenie stawdw, schorzenia jelit, cho-
roba Hashimoto.

Mechanizm powstawania choréb autoimmunologicznych i auto-
immunizacyjnych polega na niszczeniu wlasnych komdrek i tkanek
organizmu. Odporno$¢ humoralna to ,jeden z mechanizméw od-
pornosci swoistej. W reakcji odpornosciowej humoralnej organizm
wykorzystuje rézne substancje chemiczne, najwazniejszymi s3 w niej
przeciwciala (bialka odpornosciowe). Przeciwciata s3 produkowane,
a nastepnie uwalniane [...]” (Odpornos¢ humoralna) i kierowane
przeciw antygenom czynnika chorobotwoérczego. Komorki zerne
najczesciej pozerajg i trawig kompleksy antygenowe z przeciwciata-
mi. Nie zawsze jednak tak si¢ zdarza — czasami kompleksy te dzialaja
nieprawidltowo i wtedy komoérki deponuja je w srédbtonku drobnych
naczyn krwionoénych rozmaitych narzadéw. Depozyty immunolo-
giczne stymulujg nastgpne procesy komorek zernych. Komorki te
zaczynajg pozera¢ tkanki, na ktérych owe kompleksy zostaty zdepo-
nowane, gdyz nie rozpoznaja wlasnej komoérki od tego kompleksu
(Smolewska 2022).

Diagnozowanie zespotu PANDAS

Diagnoza odbywa si¢ na podstawie stwierdzenia charakterystycz-
nych dla zespolu PANDAS objawdéw i powigzania ich z infekcja
streptokokami, ktéra miata miejsce w niewielkiej odleglosci czaso-
wej. Czesto jest to nielatwe zadanie, gdyz choroba PANDAS jest mato
znana, a rodzice moga tylko sami od siebie powiedzie¢, ze wczesniej
dziecko chorowalo na np. angine. Jest to pewna §wiadomo$¢, ze cos
wywolalo jakie$ nieprawidtowe stany psychiczne, ktére wczesniej nie
wystepowaly. Czasami zakazenie streptokokami przebiega fagodnie,
co utrudnia rozpoznanie. Lekarz zazwyczaj zaleca wymaz z gardla,
badanie ASO (odczyn antystreptolizynowy), czasami rezonans ma-
gnetyczny i inne badania (Kurlan i in. 2008).
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Leczenie zespotu PANDAS

Zazwyczaj leczenie zespolu PANDAS jest dos¢ ztozone. ,,[...] Sto-
suje sie immunoterapie w postaci podawanych dozylnie prepara-
tow immunoglobulin ludzkich (IVIG). Zawieraja one oczyszczo-
ne przeciwciala uzyskane z surowicy ponad tysigca dawcow krwi”
(Rzepecka 2021). Wlewy dozylne wykonuje si¢ w przeciaggu dwdch
dni. ,Udowodniono, ze pojedynczy cykl IVIG wystarcza do uzy-
skania znacznej poprawy stanu zdrowia, a w niektorych przypad-
kach do calkowitej remisji objawéw. Zlagodzenie objawéw moze
nastapic juz w pierwszym lub dwoch dniach po leczeniu, ale cze-
$ciej wystepuje w ciggu trzech do czterech tygodni, ale u niekto-
rych dzieci pozadana odpowiedz organizmu wystepuje od o$miu
do 12 tygodni po zastosowaniu tego rodzaju terapii” (Rzepecka
2021; zob. wiecej: Cooperstock i in. 2017).

Stosuje si¢ rowniez plazmafereze, glikokortykosteroidy i leki
przeciwzapalne. Podane dozylnie immunoglobuliny w wysokiej
dawce prowadza do zahamowania produkcji przeciwcial przez
uktad odporno$ciowy pacjenta i réwnoczesnie blokuja krazace
przeciwciatla o funkcji autoimmunizacyjnej. W sytuacji zespotu
PANDAS podanie dozylne immunoglobulin pomaga, ale wtedy,
gdy dziala mechanizm autoimmunizacyjny, czyli uklad odporno-
$ciowy chorego produkuje przeciwciata uszkadzajace komoérki czy
struktury centralnego systemu nerwowego. Jak dotad jest niewie-
le obserwacji o efektach immunoglobulin u chorych z zespotem
PANDAS, ale u wiekszosci pacjentéw immunoglobuliny prowadzi-
ly do ustapienia objawow. Jest to drogie leczenie, czgsto trwajace
kilka miesigcy. Dla dziecka jest to do$¢ obcigzajaca procedura, wiec
decyzje o jej wprowadzeniu podejmowana jest ostroznie. Obok im-
munoterapii stosowana jest z reguly terapia antybiotykowa, a w ra-
zie potrzeby réwniez przeciwdepresyjna. Niestety, koszty takiego
leczenia s3 ogromne (Frankovich i in. 2017).

W leczeniu objawéw zespotéw PANDAS i PANS - ktory zosta-
nie omoéwiony ponizej — stosuje si¢ rowniez leki bakteryjne, psychia-
tryczne oraz terapi¢ poznawczo-behawioralng (Thienemann i in.
2017).
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Zespot PANS

Podobnymi objawami jak w zespole PANDAS charakteryzuje si¢ ze-
spot PANS (pediatric acute-onset neuropsychiatric syndrome), czyli
zespol ostrych dziecigcych zaburzen neuropsychiatrycznych, obej-
mujacy wszystkie przypadki naglego pojawienia si¢ zaburzen ob-
sesyjno-kompulsyjnych (obsessive-compulsive disorder, OCD) i in-
nych objawéw neuropsychiatrycznych. Zespol PANS, odmiennie
w stosunku do PANDAS, ma szersze przyczyny powstawania, moze
pojawic¢ sie rowniez po przejsciu grypy, czyli zakazen wirusowych,
oraz zakazen bakteryjnych i nie zawsze w bliskiej odlegtosci czaso-
wej. PANS moze réwniez wystapi¢ u oséb dorostych. Podobnie jak
w zespole PANDAS ,,objawy pojawiaja si¢ nagle w wyniku bledu ze
strony ukladu immunologicznego, ktory, zamiast walczy¢ z infekeja,
atakuje zdrowe tkanki, wplywajac na funkcjonowanie ukltadu ner-
wowego~ (Rzepecka 2021).

Przyczyng sg ,,infekcje bakteryjne lub wirusowe obejmujg zwlasz-
cza anging, atypowe zapalenie pluc (Mycoplasma pneumoniae),
grype, zapalenia gérnych drog oddechowych oraz zapalenie zatok”
(www.pandasppn.org za: Rzepecka 2021).

Do objawow PANS zalicza sie:

« nagle pojawienie si¢ lub nagly nawrdt zaburzen obsesyjno-kompul-
syjnych (OCD) - to zaburzenie psychiczne zwane potocznie nerwi-
cg natrectw. Dana osoba ma potrzebe wielokrotnego wykonywania
pewnych czynnosci (to np. kilkukrotne sprawdzanie, czy aby na
pewno wylaczylismy zelazko) lub zmaga si¢ z nawracajacymi mysla-
mi (np. dotyczacymi obaw zakazenia si¢ jaka$ choroba);

o [...] zaburzenia odzywania - unikanie lub ograniczanie przyjmowa-
nia pokarmaéw.

[...]

o regresje behawioralng, czyli cofanie si¢ do zachowan typowych dla
poprzedniej fazy rozwoju;

o podwyzszony poziom leku i/lub lek zwigzany z oddzieleniem od
rodzicow;

o wzmozong motoryke lub zaburzenia motoryczne (pojawiajg si¢
tiki — mimowolne skurcze mieéni, czy dysgrafia — czesciowa lub zu-
pelna utrata zdolnosci poprawnego graficznie pisma. Uwage powin-
na zwroéci¢ zmiana charakteru pisma dziecka);

o pogorszenie wynikéw w nauce;
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 zaburzenia nastroju (osoba z zespotem PANS moze by¢ podraznio-
na, wykazywac agresje, a takze, jak wskazuja lekarze, ostre zachowa-
nia buntownicze);

o trudnosci, dyskomfort podczas oddawania moczu;

« objawy somatyczne (np. bdle konczyn i stawdw, bdle i zawroty glo-
wy, bole w klatce piersiowej, béle brzucha i nudnosci, zmeczenie,
zaburzenia snu)

o [wahania nastroju — C.G.] (Rzepecka 2021; zob. wiecej Moretti i in.
2008; Berenbaum 2020; Thienemann i in. 2017).

Objawow tych nie da si¢ zdiagnozowa¢ i wytlumaczy¢ na pod-
stawie znanych zaburzen neurologicznych lub medycznych (Moretti
iin. 2008; Berenbaum 2020; Thienemann i in. 2017).

Egzemplifikacja indywidualnych dwoch przypadkow zespotu PANDAS

Ponizej przedstawione zostang dwie analizy — przypadku 14-letniej
dziewczynki, ktéra po ustgpieniu anginy i temperatury zaczela wy-
kazywa¢ objawy PANDAS, oraz przypadku 6-letniego chlopca, ktory
wczesniej chorowal na ostry stan zapalny gardta, czyli anging. W obu
przypadkach pierwotnie postawiono mylng diagnoze.

Przypadek 14-letniej dziewczynki

Dziewczynka pochodzita z rodziny pelnej, uczeszczata do VIII klasy
szkoly podstawowej, uczyla si¢ dobrze. Matka przed wystapieniem
objawow nie zglaszata Zzadnych probleméw z dzieckiem. Zanim zglo-
sifa si¢ do gabinetu psychologicznego wraz z cérka, dziewczynka za-
chorowata na angine. Leczenie antybiotykami trwalo dwa tygodnie
i po tym czasie angina ustapita. Jednak zaledwie kilka dni po zaprze-
staniu antybiotykoterapii dziewczynka dwukrotnie stracita przytom-
no$¢ i zaczely sie — jak okreslifa to matka — dziwne objawy. Dziew-
czynka zaczeta mie¢ problemy z pamiecia, nie pamigtata co bylo na
lekeji lub co robita przed godzing. Na pytanie psychologa szkolnego,
co robila wczoraj, nie mogla odtworzy¢ waznych zdarzen. Czasami
pojawialy sie problemy z powrotem do domu po zakonczeniu lekgji.
Dziewczynka dojezdzata do szkoly autobusem, jednak zapominata
numeru autobusu i drogi powrotnej. Czasami, wedtug relacji matki,
nastolatka byla jakby nieobecna, pozostawala bez ruchu. Pojawito
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sie tez brzydkie pismo, niech¢¢ do pisania w zeszycie, réwniez do
odrabiania lekcji. Poczatkowo dziewczynka zostata skierowana przez
wychowawce do pedagoga i psychologa szkolnego na ¢wiczenia ko-
rekcyjno-kompensacyjne, jednak byly one malo pomocne. Z tego
powodu po kilku miesigcach, za rada pedagoga, matka zglosila si¢
z corka do gabinetu psychologicznego na diagnoze i jak sama su-
gerowala, na ¢wiczenia pamieci i dysgrafii. Wywiad kliniczny prze-
prowadzony w gabinecie wskazywal na wystepowanie zwigzku
czasowego pomiedzy zakazeniem paciorkowcami a wystapieniem
objawdéw neuropsychiatrycznych. Zwiazek ten, charakterystyka obja-
wow i wiek, w jakim one wystapily mogly wskazywa¢ na pojawienie
sie zespolu PANDAS. Zaistniala wiec konieczno$¢ diagnozy w kie-
runku wymienionego zespolu chorobowego i skierowania dziew-
czynki do oddzialu pediatrycznego jednego ze szpitali. Podejrzenie
zespotu PANDAS okazalo sie stuszne i dziewczynka zostala poddana
specjalistycznemu leczeniu w postaci immunoterapii.

Przypadek 6-letniego chtopca

Matka wraz z 6-letnim chlopcem zglosita si¢ do poradni psycho-
logicznej, gdzie postawiono diagnoze zespotu Aspergera. Okolo 4
miesiecy przed postawieniem diagnozy 6-letni chtopiec zachorowa-
to na angine i byl leczony antybiotykiem przepisanym przez lekarza
pediatre. Po kilku tygodniach od zakonczenia terapii antybiotykiem
zachowanie dziecka zmienilo sie. Chlopiec zaczal biega¢ w kolo po
pokoju i wydawa¢ dziwne dzwigki. W tym czasie prosby rodzicow
o zaprzestanie takiego zachowania, préoba zatrzymania go czy dotar-
cia do niego nie przynosity oczekiwanych rezultatéw. W przedszkolu
byto podobnie - chlopiec przestal bawi¢ si¢ z dzie¢mi w grupie, nie
podejmowat powierzonych zadan przez nauczyciela, zaczal si¢ izolo-
wa¢, odwracad tylem do dzieci, bawi¢ si¢ jedng lub dwoma zabaw-
kami, a takze unika¢ kontaktu wzrokowego. Wczesniej byt chtopcem
wesolym, chetnie bawigcym si¢ w grupie, a nastgpnie stal si¢ spiety
i nerwowy. Zaniepokojeni rodzice po uzyskaniu diagnozy w poradni
psychologiczno-pedagogicznej, udali si¢ na terapi¢ do psychologa.
Jednak wnikliwy wywiad kliniczny i wystepowanie zwigzku czasowe-
go pomiedzy zakonczeniem leczenia anginy a pojawieniem si¢ obja-
wow u chlopca oraz charakterystycznych objawow sugerowal dalsze
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poszukiwanie przyczyni skierowanie dziecka na badanie w kierunku
zespolu PANDAS. Diagnoza przeprowadzona w szpitalu pediatrycz-
nym potwierdzita przypuszczenie wystepowania zespotu PANDAS,
a chlopiec zostal poddany dalszemu leczeniu w tym kierunku.

Rola psychologa w diagnozie i terapii dzieci z zespotem PANDAS

Nalezy podkresli¢, iz bardzo czesto dzieci z zespolem PANDAS naj-
pierw trafiaja do psychologa na zdiagnozowanie tego stanu rzeczy,
jednak jego rola jest ograniczona, poniewaz dziecko powinno zosta¢
skierowane na dokladne badania medyczne. Jezeli dzieci sg w wieku
przedszkolnym i szkolnym, to zmiany zachowania, oprécz rodzicéw,
ktérzy sg pierwszym ogniwem w stawianiu diagnozy, zauwaza réw-
niez nauczyciel. Dlatego psycholog powinien wspétpracowa¢ takze
z nauczycielem w diagnozowaniu zachowan dziecka i pojawiajacych
sie objawow (Kruk-Lasocka, Bartosik 2022).

Psycholog w wywiadzie klinicznym ma obowiazek zada¢ rodzi-
com pytanie dotyczace stanu zdrowia i samopoczucia dziecka przed
wystapieniem niepokojacych objawéw i zmian w zachowaniu, jakie
dziecko prezentowalo we wczesnych latach, miesigcach przed poja-
wieniem si¢ trudno$ci. W wypadku wystapienia zbieznosci czasowej
psycholog powinien odesta¢ dziecko na diagnoze medyczng w kie-
runku zespolu PANDAS. Jezeli do specjalisty zglasza si¢ dziecko
z juz postawiong diagnoza, to w ramach terapii behawioralno-po-
znawczej psycholog moze pomoéc rodzicom i dziecku w rozumieniu
pojawiajacych si¢ objawow, ograniczy¢ ich wystepowanie i nasilenie,
znalez¢ sposob na radzenie sobie z nimi oraz poméc w zlagodzeniu
leku i niepewnosci. Uczy on takze dzieci i rodzicéw jak radzi¢ sobie
z przyszlymi nawrotami choroby i jak postepowac w trakcie wyste-
powania objawow.

Podsumowanie

Egzemplifikacja przypadkow zespotu PANDAS w literaturze nalezy
do rzadkosci, natomiast opis diagnozy psychologicznej i psycho-
terapii w ogole nie wystepuje. W procesie diagnozowania zespo-
tu PANDAS istotne jest wykrycie zwigzku czasowego pomiedzy
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zakonczeniem leczenia anginy a pojawieniem si¢ objawdw neurop-
sychiatrycznych. Rola psychologa koncentruje si¢ na wychwyceniu
tego zwigzku, opisie objawoéw neuropsychiatrycznych i skierowaniu
dziecka na dalsze specjalistyczne badania medyczne. Dalsze poste-
powanie psychologa w formie psychoterapii jest w pewnym stopniu
zalezne od rodzaju objawéw neuropsychiatrycznych. Bazujac na
doswiadczeniu autorki, pomocna jest psychoedukacja w zakresie
przyczyn, mechanizméw powstawania zespotu PANDAS oraz roz-
norodnosci pojawiajacych sie objawéw neuropsychiatrycznych. Po-
winno stosowac si¢ psychoedukacje dla rodzicéw, a dla dziecka edu-
kacja powinna by¢ dostosowana do jego mozliwosci intelektualnych
i emocjonalnych. Nastepnie w psychoterapii powinno zastosowac si¢
elementy terapii behawioralno-poznawczej oraz ¢wiczenia korekeyj-
no-kompensacyjne funkcji poznawczych, a takze neurobiofeedback,
w ramach ktérego wystepuja objawy; jezeli jest potrzeba, to réwniez
¢wiczenia motoryki malej, oraz bardzo wazne — nalezy wprowadzi¢
stabilizacje emocjonalng i wsparcie.
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