Q CARE - LEONARDO DA VINCI

I. OBECNE ASPEKTY RS

1. RS... coto je?

RS je nemoc centrdiniho nervového systému, kterd postihuje mozek
a michu. Tato nemoc zasahuje mozek, michu a takeé fidici funkce, jako
napf. zrak, chizi, fec.

Nez budu pokracovat...

Je dUlezité mit na mysli, Ze RS:
Neni nakazlivé
Neni dusevni nemoc

o

Neni nemoc, které by se dalo predejit

or

Neni vyléCitelnd, ackoliv jsou k dostdani léky, které zlepsuji kvalitu
Zivota.

2. Je RS vazna?

RS neni smrtelnd. Nicméné ve viech pripadech je znat znacny negativni
citovy dopad nemoci a jejich symptomd. Zdvaznost se rlzni podle
pacienta. RS nékdy zUstavd bez symptomd nebo se prvni symptomy
objevi dlouho poté, co jiz nemoc zacala.

Priblizné 20% oz 35% pacientd frpi slabou formou nemoci
doprovazenou malou invaliditou.

A na druhou stranu, 3% az 12% pacientU frpi velice vdzinou formou RS,
kterd se rozvine velice rychle.

3. Objasnujici koncepty...

V poloviné 60. let 18. stoleti profesor Jean Martin Charcot z parizské
nemocnice Hospital Salpetriere of Paris popsal RS a poskozeni, které
zpUsobovalo (poranéni Ci jizvy). Jasné popsal problémy zpUsobené RS
a nemoc nazval sclerose en plaques, coz je termin, ktery je dodnes
pouzivan ve francouzsky mluvicich zemich.

Mnohocetnd: nazyvd se mnohocetnd, protoze je charakterizovdna
poranénim mnoha oblasti tk&né jakozto dusledek niceni myelinu, coz je
tukovda latka, jez kryje nervovda vidkna a jejiz funkce je izolace -
podobné jako plast chranici elektrické kabely.
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o

Skleréza: pochdzi z feckého slova ,skleros” znamenaiici tvrdy. Brzy po
nemoci s&e méni Nnads CNS (centrdini nervovy systém), myelin je znicen
a nahrazen tvrdou tkani, jez se podobad jizve.

Myelin se skladd z vrstev celuldzovych membrdn, které jsou v mozku
a miSe tvoreny specializovanymi bunkami - olygodendrocity. Vrstvy
myelinu jsou ulozeny ve formé segmentl na axonech (nervovd vidkna),
coz jsou dlouhd Zzhavici vidkna, kterd prendseji elektrické impulsy
z nervovych bunék.

Segmenty jsou od nich oddéleny malymi, fzv. Ranvierovymi zdrezy
obsahujicimi ionty sodiku. Tyto ionty sodiku jsou duleZité ke vzniku
akéniho potencidlu nervového vidkna, aby byly takto do nervd vysldny
signdly.

Kdyz je vrstva myelinu v prdbéhu RS zni¢ena, jsou signdly vysilané pres
cenfrdini  nervovy systém preruseny. Télo v mnoha prfipadech
kompenzuje ztrdtu myelinu zvysenim hustoty sodikovych kandlkd, aby
elektrické signdaly mohly i pres ztrdtu myelinu pokracovat. Nervy si také
ponechdavaji schopnost tvorit myelin.

Bohuzel pribéh RS tyto kompenzacni aktivity limituje. Experti se
zpocdatku domnivali, ze béhem pribéhu nemoci je mnozstvi axonU vice
nez dostateCné. Nicméné pozdéj§i vyzkumy prokdazaly, ze RS nici prilis

mnoho axonU a ze je to jejich niceni a nikoliv demyelinizace, které je
faktorem zavaznosti této nemoci.



Q CARE - LEONARDO DA VINCI

4. Symptomy

NezZ se pozastavim u symptomU a jejich popisu, tak je nutné uvést, ze se
U kazdé osoby velmi lisi (i kdyz je pribéh nemoci stejny). Symptomy

mohou také odpovidat jinym nemocem - neurologickym Ci jinym —
proto je nezbytnd konzultace se specialistou.

Nejcastéjsi symptomy jsou:

» Motorické symptomy:

Mald sila v koncetindch

Unava, t&Zkost nebo ztuhlost nohou
Zakopdavani

Vidceni jedné nebo obou nohou pii chizi.

= Sensitivni dysfunkce:

Inecitlivéni koncetin

Ztrata zru€nosti: parestézie (mravenceni), tffreseni, sensitivni zmény
Teplotni zména

Mensi citlivost vUci bolesti

Nestabilita pfi chUzi

Nahla ztrata zraku

Dvojité vidéni

Porucha reci a polykdni

Porucha méchyre, vnitfnosti a sexudlni poruchy

» Kognitivhi a neuropsychické dysfunkce:

Castecné omezeni obecné rozumové funkce
mény v paméti, koncentraci a schopnosti ucCit se
Depresivni epizody nebo euforické stavy

Bipoldrni porucha, psychéza a zmény osobnosti
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5. Jak se symptomy obvykle projevuiji?

IpoCdatku jsou velice slabé a zmizi bez nutnosti 1€Cby. Typickym
prikladem je krdtké obdobi vystupriovanych symptomud, po nichz

ndsleduji tydny, mésice nebo dokonce roky, kdy jsou jejich projevy
redukovdny nebo docela zmizi.

6. Jaky ma RS vliv na CNS?

RUzné druhy symptomU zdvisi na cdsti nervového sytému, ktery je
postizen. Centrdini nervovy systém vykondvd nejdilezitéjsi mozkové
funkce, protoze napomdhd a plni Zivotné dUlezité potreby, jez
odpovidaji na podnéty. Vykondava ti dilezité cinnosti:

Detekci podnétu
Prenos informaci
Hlavni koordinaci

RS prerusuije normdlni pribéh téchto aktivit takovym zpUsobem, Ze
nékteré z nich jsou zdeformovdny nebo dokonce znemoznény a z toho
ddvodu se mUze nékolik télesnych funkci stdt nekontrolovatelnymi.

7. Ale... co zpUsobuje RS?

VsouCasné dobé na to neexistuje odpovéd. Nezndme pricinu,
nemdme |ék, ktery by ji dokdzal vylécit, ani nevime, u koho se mUze RS
objevit.

Obecnd teorie patogeneze RS je takovad, ze imunitni systém je poskozen
a nemuUze rozli§it mezi virovymi proteiny a myelinem, tvori protildatky,
které myelin nicCi. Jinymi slovy, t€lo se stava samo na sebe alergické,
této dysfunkci se fikd autoimunita.

Kdyz mame néjaké poranéni Ci infekci, tak imunitni systém mobilizuje
bilé krvinky a dalsi faktory, aby tak mohl t€lo chrdnit pred povrchovymi
proteiny, napr. viry.

Za normdlnich podminek je tento proces, kdy dochdzi kzdnétu,
kontrolovdn a autoregulovdn, ale u pacientd s nemoci RS tento proces
néjakou dobu trvd a nici nejblizSi tkané. Nejlepsimi anfigeny (latky
ovliviujici tvorbu protildtek, které je télo schopné rozeznat jako cizi
a vyrobit proti nim protilatky) k aktivaci imunitni reakce u RS jsou viry,
protoze nékteré z nich jsou velice podobné myelinu a mohou proto
imunitni systém zmdast.
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8. Existuji rUzné typy RS?

Specialisté obvykle déli RS podle chovdni na Ctyri typy:
Remitentni RS
Primarné progresivni
Sekunddrné progresivni
Relabuijici - progresivni
Pojdme se podivat na rozdily:

» Remitentni RS (také se ji fikd stridavd - periodickd)

Je to nejbéinéjsi forma RS (trpi ji 80% pacientd). Symptomy jsou velice
siiné po dobu nékolika dni a pozdéji na nékolik tydnd (Ctyfi az osm) zase
polevi. Pfiblizné polovina pacientd trpici timto typem RS md& pomérné
lehké symptomy.

Obdobi, kdy se symptomy stupriuji nebo mizeji, mize nadejit samovolné
nebo je mohou zpUsobit 1€Cby potlacujici imunitu. Kdyz se tak stane
samovolné, je to pravdépodobné zpUsobeno nervovymi burikami
neobsahujicimi myelin. Tento nedostatek se vykompenzuje tak, ze
nastfrdddte sodikové ionty, které i naddle vyddavaiji elekirické impulsy.

Osoba, kterd md remitentni RS, mlze trpét prudkymi ataky
a neuvédomovat si to; mize nékolik dni pocitovat strnulost ruky nebo
byt pfi chUzi ¢i koordinaci pohybU lehce nemotornd. Poleveni UCInkU je
témér vidy ndsledovdno obdobim vystupfovanych symptomd
zhorSenych schopnosti.

» Primdrné progresivni

Primdrné progresivni RS postupuje plynule a pozvoln€ a neni u ni
obdobi, kdy by bolest ustupovala. Jednou za cas se stav muize
stabilizovat nebo dokonce mirné zlepsit. Tak se déje asi u 10% pacienty,
ktefi jsou vétsinou starsi, nez byvd prOmeérny vék pri stanoveni diagndzy.

» Sekunddrné progresivni

Zhruba polovina pacientd s remitentni RS prejde do sekunddrné
progresivni RS, kterd znamend progresivni zhorseni stavu nervd a svald
spolec¢né s ndhlymi epizodami z&dchvatl a doby klidu.
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= Relabuijici - progresivni

Nemoc, jez je ihned od pocdtku progresivni, je doprovazena siinym
pUsobenim symptomU a periodickymi trvalymi zhorSenymi stavy. Tato
forma RS neni prilis Castd, ackoliv se vétsinou objevuje u lidi nad 40 let.

Mimo tyto Ctyfi kategorie jesté existuji nékteré dalsi zvIiasini formy
nemoci:

= Benigni forma

Osoba s benigni formou této nemoci zUstGvd zcela bez funkEnich
problémU, a to ve viech neurologickych systémech po vice nez 15
nebo vice let od doby, kdy nemoc propukla. Tento typ RS je nejobtiznéji
rozpoznatelny, protoze je zapotrebi nékolika let, nez se stanovi, o ktery
typ RS se jednd. Mnoho lidi s timto typem RS md smyslové symptomy
nebo symptomy mozkové dysfunkce (zdavraf, dvojité vidéni nebo
rozespaly vyraz).

9. Lécby

Tvrdime, ze UCInnd |éCba zatim neexistuje, ale je k dispozici nékolik
zpUsobU, jak pacientim pomoci zlepsit kvalitu jejich Zivota. RS se 1&Ci
z hlediska dvou rozdiinych aspektd:

LéCby upravuijici prdbéh nemoci
Symptomatické [éCby

» LéCby upravuijici probéh nemoci

Dostupné Iéky:
Kortikoidy

Kortikoidy snizuji zdnét centrdinino nervového systému a pfrispivaiji
k eliminaci ataku imunitniho systému na myelin a rovnéz zlepsuji
elektricky prenos.

Tyto léky slouZi jako soucdst béziné IéCby nemoci vyskytujici se
periodicky. Ackoliv jsou velice uziteCné ke zlepseni vdazinych
symptomU pacientl s remitentni RS, steroidy neméni dlouhodoby
pribéh nemoci a jsou-li zneuzivény, tak také mohou ztratit svoji
ucCinnost.

Interferon (u remitentni RS)
Interferony (zasahuji do reprodukce viru — odtud jejich ndzev)

o o

eliminuji imunologickou reakci a maji antivirové viastnosti. Beta
interferon nejspis blokuje nékteré dllezité imunitni faktory, véetné

6
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faktorl zndmych jaoko MHC molekuly 2. tfidy asociované s atakem

proti myelinu. Maiji rovnéz podil na pristupu ke krvi v mozku, ¢imz je
umoznén vstup T bunék a niceni myelinu.

Stejné jako bylo prokdzdno u magnetické resonance, tak se i fimto
typem |éCby aktivita nemoci snizuje o 80%. Interferon zmensuje
pocet relapst co do cetnostii intenzity.

Glatiramer acetat nebo Kopolymer (u remitentni RS)

Jednd se o polypeptid tvoreny Ctyfmi  aminokyselinami
s podobnym anfigenem jako zAkladni  protein myelinu.
Predpoklddd se, ze funguje jako Idkadlo, které drdzdi imunitni
systém k ataku na kopolymer namisto ataku na myelin a timto
zpUsobem je schopen snizovat imunitni reakce, které se objevuji
pri demyelinizaci.

= Symptomatické IéCby:

Farmakologickd
Mnoho 1ékU zmirfiuje symptomy a tak zvysuji kvalitu Zivota.

Rehabilitace

Fyzickd rehabilitace u RS je béh na dlouhou traf. Dllezitd je disciplina
a stdlost, protoze je lepsi provdadét lehci cviky a nepretrzité, nez se
pokouset udélat velky skok v kratkém Case.

V dnesni dobé je dokdzdno, a rovnéz se predpokliadd, ze fyzické svétlo
a stala akfivita jsou nepostradatelné k tomu, aby se dalo zabrdnit
komplikacim, které RS mUze zpUsobit, a také k zachovdni a zlepseni
postizenych funkci.

RUzné symptomy vyzaduji zdkrok r0znych odbornikd: |ékard,
osetfovatell, fyzioterapeutl, psychologU, socidlnich pracovniky,
logopedu, pracovnich IékarU.

Netradiéni lé€by
Netfradicni 1éCby jsou obvykle neSkodné a napr. relaxacni techniky
a meditace mohou k I€Cbé RS dobre poslouzit.

Mezi tyto techniky paffi bioregulace, hudebni terapie, j6ga, thai chi,
akupunktura a masdze.



