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Postupné zavedeni neurofyziologické diagnosti-
ky do rutinni neurologické praxe, k némuz do$lo bé-
hem dvacatého stoleti, pfedstavuje jeden ze zéklad-
nich milnikd v historii naSeho oboru. Prvni v neurolo-
gii Siroce pouzivanou neurofyziologickou metodou se
diky Hansi Bergerovi stala od 20. let minulého stoleti
elektroencefalografie (EEG). Tato, alespon zpo¢atku,
nalezla Siroké uplatnéni v diagnostice celé fady fo-
kalnich i difuznich cerebrdlnich patologii — nadord,
cévnich mozkovych pfihod, traumatickych Iézi, in-
fekénich onemocnéni CNS, epilepsii atd. S vyvojem
velmi citlivych neurozobrazovacich metod (CT, MRI)
vSak byla EEG postupné z diagnostiky strukturalnich
lézi mozku prakticky vytlaena a v soucasnosti Ize
nos spatfovat v diagnostice epilepsii a spankovych
poruch. Asi od poloviny 20. stoleti do klinické praxe
pronikla dalsi neurofyziologicka metoda — elektromy-
ografie (EMG). Na rozdil od pfedchozi metody umoz-
fiuje EMG hodnotit stav periferniho nervového systé-
mu, svalstva a nervosvalového spojeni a jeji indikace
se ani v pribéhu plistoleti pfili§ nezménily. Nej-
mladsi z trojice diagnostickych neurofyziologickych
metod, které panovaly ve 20. stoleti, byly evokované
potencidly (EP). Ty se rozsifily od 60. let a za pouzi-
ti rznych stimula¢nich modalit umoznily s vysokou
senzitivitou hodnotit integritu odpovidajicich nervo-
vych drah — zrakové, sluchové a somatosenzitivni,
pfedevsim u pacientl s podezfenim na demyelini-
za¢ni onemocnéni a cervikalni myelopatii. Pouze ko-
gnitivni EP (ERP) se ani po 40 letech, pfedevsim pro
svoji vysokou interindividudlni variabilitu, nedockaly
Sir§iho vyuziti v klinické neurologické praxi. Naopak
novéji se po bok ostatnich EP zafadily motorické evo-
kované potencialy, které pro analyzu motorické drahy
vyuzivaji metodiku transkranialni magnetické stimu-
lace. Protoze v uplynulych dekadach, zejména pod
vlivem zésadniho vyvoje v pouzivanych technologi-
ich, doslo také v klinické neurofyziologii k vyznam-
nému posunu (nové metodiky, nové aplikace), vcelku
logicky se neurofyziologicka diagnostika stala jednim
z hlavnich témat Neurologie pro praxi.

Kde se tedy dnes nachézi klinickd neurofyziolo-
gie a jeji jednotlivé metody? Jaky je soucasny pfinos
neurofyziologické diagnostiky pro neurologa? A jaké
jsou trendy a sméry daliho vyvoje diagnostickych
neurofyziologickych metod? Na tyto otazky se poku-
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sili odpovédét ve svych ¢lancich nasi pfedni neurofy-
ziologové, ktefi byli pfizvani ke spolupréci na hlavnim
tématu. Doc. E. Ehler se v prvnim pfispévku vénuje
soucasnym trenddm v elektromyografii, vedle pfehle-
du klasickych a specializovanych EMG metod Ctena-
fe rdmcové seznamuje s nékterymi novymi metoda-
mi zavadénymi do Klinického uzivani (povrchovym
EMG, testovanim excitability nervu...). Druhy pfispé-
vek je vénovan elektroencefalografii — dr. Z. Vojtéch
v ném nejen podava struény prehled o aktudini roli
EEG v epileptologii, ale sou¢asné se podrobnéji vé-
nuje nékterym hlavnim smérim vyvoje klinické elek-
troencefalografie (mapovani zdrojd epileptogenni ak-
tivity, kombinacim EEG s dalSimi zplsoby vySetfeni
a predikci epileptickych zachvattl). Treti prispévek
dr. M. Némce uvadi moderni a navysost praktické pe-
roperaéni EP monitorovani michy pfi zékrocich v pa-
tefnim kanalu, které je vedle vyuziti EP béhem karo-
tickych endarterektomii jednim z nejvyznamnéjSich
novinek v sou¢asném vyuziti evokovanych potencia-
0. Dalsi dva €lanky jsou vénovany novéjsim neurofy-
ziologickym metodam, které jsou v poslednich letech
zavadény do neurologické diagnostiky. Doc. M. Bare$
se v prvnim z nich vénuje transkranidlni magnetické
stimulaci (TMS) a doc. P. Hlutik v druhém pak funké-
ni magnetické rezonanci (fMRI). Obé metody zatim
postupné nachazi svoje klinické indikace, ale jiz dnes
je zfejmé, Ze se stanou vyznamnymi partnery trojici
EEG-EMG-EP. Vybrana témata samozfejmé zdaleka
nemohla pokryt celou rozsahlou problematiku mo-
derni neurofyziologické diagnostiky. Pro nedostatek
mista nemohla byt vénovéna dostateCna pozornost
moderni polysomnografii, intrakranialnim registracim
EEG signalu, magnetoencefalografii, pozitronové
emisni tomografii, funkénimu transkranidlnimu dop-
plerovskému vySetfeni a mnoha dalSim, které nutné
tvofi sou¢ast moderni klinické neurofyziologie.
Pokud jde o budoucnost oboru klinickd
neurofyziologie, pak neni divod k obavam. Nejen
celosvétové, ale i v naSem regionu zéjem o tento in-
terdisciplinarni obor zda se roste (jak jsme také byli
svédky na poslednim spoleéném sjezdu ¢eskeé a slo-
venské spole¢nosti klinické neurofyziologie v Bré,
kterého se zdcastnilo vice nez 230 kolegll a kole-
gyn). Soucasné je patrnd fada silicich trendd, kte-
ré slibuji vyznamné zatraktivnit neurofyziologickou
diagnostiku. Jednim z nich je stéle astéji pouzivany

tzv. multimodalitni pfistup, ktery kombinuje vySetfeni
dvéma ¢i vice metodami a vysledky obou vySetfeni
pak vzajemné koreluje. | v CR postupné zavadénou
metodu snimani funkéné magneticko-rezonanéniho
signalu pfi sou¢asném registraci EEG popisuje ve
svém prispévku dr. Z. Vojtéch. DalSimi moznostmi
obdobného postupu jsou napt. v neurologické a psy-
chiatrické praxi jiz vyuzivané subtrakce iktélniho
a interiktalniho SPECT vySetieni koregistrované
s MRI (SISCOM), fuze MRI a PET, ¢&i dokonce fMRI
s TMS ¢i intrakranialnim EEG (1, 2). Pfi nadéjném
vyzkumu funkéni konektivity se zatim kombinuji me-
tody elektrofyziologické s hemodynamickymi, kvali-
tativné novou moznost nabizi funkéni DTl metoda.
MRI scannery se silnym magnetickym polem také
slibuji provadét funkéni MR spektroskopické vyset-
feni, pvodné neuroanatomické MR metody jiZ dnes
Castecné presouvaji své tézisté do funkénich oblasti
(difuzné vazené zobrazeni, voxel-based morfomet-
rie). Soucasné je zjevna snaha vytéZit z biosignalu
mnohem vice nez doposud. Analyzovany jsou v po-
slednich letech zejména vysoké frekvence — vyjim-
kou jiz nejsou analyzy EEG signalu nad 500 Hz, fa-
da autor(i napf. popisuje vysokofrekvenéni oscilace
(250-500Hz) v intracerebralnich mikro- i makroe-
lektroddch z primémiho epileptického loZiska, ¢ehoz
by mohlo byt elegantné vyuZito k identifikaci dosud
teoretické epileptogenni zény. A mohli bychom déle
,vizionafsky“ pokradovat. Jiz dnes je vSak jisté, ze do
budoucna by se role klinické neurofyziologie méla
predevsim stale vyznamnéji pfesouvat od pouhého
méfeni fyziologickych proménnych (tj. od identifika-
ce a lokalizace samotné |éze) k diagnostice konkrét-
niho specifického patologického procesu, ktery lézi
zpUsobil, a predevsim pak k uréeni specifické, pro
konkrétniho pacienta nejucinnéjsi 1é¢by.
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