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Hlavní téma

Mobilitu definujeme ako schopnosť pre-

sunu z  jedného miesta na druhé v  individu-

álnom prostredí a je kľúčovým faktorom pre 

nezávislosť človeka. Poruchy chôdze a postu-

rálna instabilita sú prvým krokom k  imobilite 

a strate nezávislos ti. Ich klinický aj spoločenský 

význam výstižne charakterizuje model „blud-

ného kruhu”, ktorý možno aplikovať všeobecne 

(obrázok 1) (Bloem et al., 2004; Valkovič, 2009). 

Spúšťačom sú začínajúce poruchy chôdze a po-

sturálna instabilita. Tieto vyúsťujú do prvých 

pádov. Strach z ďalších pádov môže byť príči-

nou straty sebadôvery, čo následne vedie k ob-

medzeniu mobility. Najprv dochádza k eliminá-

cii aktivít mimo domácnosti, nasleduje redukcia 

presunov aj v rámci domácnosti a neúprosne sa 

vyvinie imobilizačný syndróm, ktorý na jednej 

strane znižuje absolútny počet ďalších pádov 

vzhľadom na obmedzenie lokomócie, na dru-

hej strane však zhoršuje osteoporózu, svalovú 

slabosť, kardiovaskulárnu kondíciu, komorbiditu 

(ktoré spätne ďalej zhoršujú posturálnu stabi-

litu) a sociálne izoluje pacienta. V tejto fáze je 

pacient už iba krôčik od štádia tzv. „malígnej” 

poruchy, ktorú charakterizuje progresívna re-

dukcia kvality života, vysoké náklady na ošetro-

vateľskú starostlivosť, liečba komplikácií pádov 

a zvýšená mortalita.

Poznanie faktov v súvislosti s chôdzou a jej 

poruchami u neurologických pacientov môže 

umožniť nielen správnu diagnostiku ochorenia 

a zhodnotenie závažnosti disability, ale je dôleži-

té aj z hľadiska oddialenia a prevencie funkčného 

úbytku mobility a redukcii pádov.

V hlavnej téme tohto čísla sme sa zame-

rali na asociáciu porúch chôdze s vybranými 

neurologickými syndrómami a ochoreniami 

na základe ich výskytu, závažnosti a potre-

by rozpoznania v diferenciálnej diagnostike. 

Uvádzame praktický klasifikačný systém. 

Samostatné články sa venujú „tajomnému” 

fenoménu freezingu, psychogénnym poru-

chám chôdze a problematike mobility pri 

skleróze multiplex.
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Obrázok 1. Bludný kruh posturálnej instability a porúch chôdze
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