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V tomto Cisle Casopisu Neurologie pro praxi najdete né-
kolik ¢lanku tykajicich se problematiky primarn¢ vertebro-
gennich onemocnéni.

Jde o choroby, které ohrozuji jedince i celou spolecnost
zejména pro jejich mimoradné frekventni vyskyt. Je to one-
mocnéni, které ma az 35% (!) ro¢ni prevalenci a celozZivot-
ni prevalenci az 70-80 %. Degenerativni zmény na patefi
ma pritomno 90 % muzi nad 50 let a 90 % Zen nad 60 ro-
ki. Nejde vSak jen o vysoky vyskyt degenerativnich zmén,
ale ma to i velky dopad socioekonomicky. Vertebrogenni
onemocnéni jsou na prvnim mist€ mezi chorobami, které
vedou k omezeni pracovni aktivity, jsou na 2. misté€ (po
chorobach z nachlazeni) v nemocnosti a jsou 5. nejcastéj-
§i pri¢inou hospitalizace. Zavaznost tohoto problému da-
le dokumentuje udaj, Ze 1% populace je pfechodné a 1%
trvale v pracovni neschopnosti pro vertebrogenni nemoci.
Vsechny tyto skuteénosti ukazuji na to, Ze jde o chorobu,
ktera mimoradnym zplsobem ovliviuje praci vSech prak-
tickych 1ékatt a velkého poctu dalSich odbornikd, ovlivau-
je také zasadnim zplsobem ekonomiku spole¢nosti a zdra-
votni rozpocty.

Vertebrogenni nemoci byvaji nékdy presto podcenova-
ny proto, Ze jde vétSinou o choroby, které nemocné neohro-
Zuji na Zivoté a Ze znacCna Cast se jich zase upravi bez ohle-
du na druh 1é¢by, kterou podstoupi. VétSina téchto nemoc-
nych se 1éCi sama a nevyhledava pomoc lIékafe. Mensi, ale
vyznamna Cast je diagnostikovana a 1écena u praktického
1ékafe a jeSt€ mensi Cast (ale v absolutnich Cislech se stale
jedna o velky pocet) vyhleda pomoc specialisti (neurolo-
g, ortopedd, rehabilita¢nich pracovniki), ktefi musi feSit
1écbou neupravi. Problémovych okruhti provazejicich tyto
nemoci je fada. My jsme z nich vybrali jen nékolik, které
povazujeme za zavazné, malo diskutované a o kterych se
domnivame, Ze se v nich 1ékafi malo orientuji. Domnivam
se, Zze informace v prezentovanych ¢lancich napomohou 1é-
kafam, ktefi tyto nemocné osetiuji v jejich diagnostickém
i terapeutickém usili a Ze jim pfinesou radost z mozZnosti
snadnéji a presnéji zvladnout choroby, se kterymi se denné
setkavaji.

V nasledujicich ¢lancich se dovite o nékterych pro-
blémech provazejicich spondylogenni cervikdlni myelopatii,
chorobu nenapadnou svymi pocateCnimi projevy a Casto
skrytou pod obrazem domnélé mozkové arteriosklerdzy Ci
polyartrozy (protoZe je spojena s neurCitymi poruchami
chlize a neobratnosti rukou), kterda ma jasnou a pomérné
snadno zjistitelnou a potencialné odstranitelnou pficinu.
Jeji nepoznani mize vést az k tézkym porucham hybnosti
vSech koncetin a porucham sfinkterovym. Jen to, Ze se na
tuto chorobu pomysli a provedou diagnosticka vySetient,

muiZe vést Upravou Zivotospravy k zastaveni nebo zvraceni
stenotického procesu nebo k indikaci véasného chirurgic-
kého zakroku. Jaké chirurgické zakroky jsou indikovany
a jak se provadéji je uvedeno v ¢lanku ortopeda, ktery se
spondylochirurgii intenzivné zabyva. Zdaleka ne vSichni
nemocni se stenozou patefniho kanalu jsou vhodni k chi-
rurgickému feSeni, které s sebou nese i operacni rizika.
Specialista v této oblasti vybere ty, ktefi z operace mohou
mit nejvetsi prospéch.

Spondylolistézy jsou dalsi poruchou statiky a funkce pa-
tefe, o které by mél kazdy neurolog a eventualné kazdy 1é-
kaf pecujici o vertebrogenni nemocné byt dobfe informo-
van, protoZe u zna¢né Casti nemocnych bude pfi¢inou je-
jich bolesti v zadech a poruchy chtize. Je nutné o této poru-
Se védét, znat jeji progndézu a nabidku léCebnych opatfeni.
Indikace k operacnimu feSeni se bude tykat omezeného po-
¢tu nemocnych, které vybira specialista, protoZe cela fada
z nich se upravi po konzervativni 16cbé¢.

Je velmi dobfe, Ze v tomto Cisle Casopisu jsou zveiejné-
ny aktualni informace o lumbdlni stenoze (obvykle viceeta-
Zovém zuzovani patefniho kanalu degenerativnimi zména-
mi okolnich struktur, které komprimuji vlakna kaudy ekvi-
ny), postihujici starsi jedince. Diagnostika nemusi byt ob-
tizna, kdyZ se o této jednotce vi a provedou se prislusna
vysetfeni. Vétsina téchto nemocnych je vedena jako artro-
patie nebo polyneuropatie dolnich koncetin nebo jako pre-
ce jenom znaméjsi ischemicka choroba dolnich koncetin.
Ctenafi najdou v ¢lanku o této chorobé ty informace, které
je tieba veédeét.

Mnoho hodnotnych informaci je rovnéz shrnuto v ¢lan-
ku o epidurdlnich obstiicich pateie kortikosteroidy. Tato
metoda je urCena pro 1écbu chronickych torpidnich bolesti
patere, kde selhava béZna analgeticka a fyzikalni terapie.
Jde o specializovany vykon vyhrazeny menSimu poctu od-
borniki, ktefi se tomuto druhu terapie vénuji a v jejichz
rukach je bezpecny a u¢inny.

Jsem si védom toho, Ze mnoho dalSich problémi tykaji-
cich se vertebrogennich nemoci by bylo vhodné diskutovat
na strankach Neurologie pro praxi, namatkou napf. problé-
my terapie analgetiky, opiaty, védeckého ndzoru na chiro-
praktické Ci osteopatické vykony, 1écba syndromu selhani
chirurgického zakroku na patefi, chirurgicka lécba vyhie-
zU meziobratlovych plotének, miniinvazivni zakroky, kri-
ticky pohled na fyzikalni terapii, moznosti novych zob-
razovacich technik, problematika tzv. Cervenych vlajecek
(tedy stavt té€Zkych bolesti zad, jejichZ priCina - obvykle
spondylodiscitida ¢i metastaza v patefi, je dlouho skryta,
prestoze vyZaduje urgentni feSeni) atd. Vérim, Ze se k tém-
to atraktivnim tématim dostaneme v nékterém z priStich
Cisel.
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