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Hodnoceni cerebralni vazomotorické
reaktivity u okluze vnitini karotidy
pomoci transkranialni dopplerovské
sonografie a funkéni MR

Assessment of the cerebral vasomotor
reactivity in internal carotid artery
occlusion using a transcranial Doppler
sonography and functional MRI

Herzig R., Hlustik P., Skoloudik D.,
Sanak D., Vlachova I., Hefman M.,
Kanovsky P.

Uvod acil

Ke zhodnoceni cerebrélni vazomotorické
reaktivity (CVR) je uzivano nékolik metod, vcetné
transkranialni dopplerovské sonografie (TCD)
a funkeni magnetické rezonance (fMR) s po-
uzitim ,blood oxygenation level dependent”
kontrastu. Cilem bylo posoudit korelaci TCD
a fMR pfi hodnoceni CVR.

Metodika

Soubor tvofilo 28 pacientd (24 muzd,
4 zeny; vek 30-82, prlimérné 63,1£10,0 let) s 29
okluzemi arteria carotis interna (ACI). Ke zhod-
noceni CVR byla pouzita vysetfeni TCD, vcetné
testl zadrzeni dechu/hyperventilace (breath-
holding/hyperventilation, BH/HV) a indexu
zadrzeni dechu (breath-holding index, BHI),
a fMR. Pri vysetieni fMR byla uzita motoricka
Uloha se sekvencnim pohybem prstl obou
rukou, a to jak v blokovém paradigmatu, tak
i v paradigmatu evokovanych odpovédi. Ke
statistickému vyhodnoceni korelace metod
bylo pouzito Cohenovo k.

Vysledky

Byly nalezeny nasledujici korelace — mezi
BH/HV a BHI 58,6 %, k = 0,205; BH/HV a fMR
65,5%, k = 0,322; BHI a fMR 58,6 %, k = 0,157;
TCD (souhlasny vysledek testd BH/HV a BHI)
afMR70,6%, k= 0414.

Zavér

Pfihodnoceni CVR je pouze minimalni kore-
lace mezi jednotlivymitesty TCD (jak BH/HV, tak
BHI) a vysetfenim fMR. V pfipadé souhlasného
vysledku obou testl TCD je vsak stfedni korelace

mezi TCD a fMR.
J Neuroimaging 2008; 18: 38—45.
doc. MUDr. Roman Herzig, Ph.D.
Neurologickd klinika LF UP a FN Olomouc

Standardizace ¢eské verze

~the Mississippi Aphasia Screening
Test” (MASTcz) u pacientu s cévni
mozkovou piihodou

a u kontrolnich subjektt

A Standardization study of the Czech
version of the Mississippi Aphasia
Screening Test (MASTcz) in stroke
patients and control subjects

Kostalova M., Bartkova E., Sajgalikové K.,
Dolenska A., Dusek L., Bednafrik J.

Cilem bylo zhdonoceni valitidy a reliabilita
Ceské verze screeningového diagnostického
testu afazil — the Mississippi Aphasia Screening
Test (MASTc2).

Prospektivné jsme hodnotili nasledné ne-
mocné pfijaté na iktovou jednotku univerzitni
nemocnice béhem 60 dnf od vzniku ischemické
nebo hemoragické cévni mozkové pfihody v levé
hemisfére, manifestujici se afazil (LHA+ n = 149).
Jako kontrolni skupinu jsme vysetfili nemocné
siktem v pravé hemisfére bez afédzie (RHA-; n =45)
a dale zdravé dobrovolniky, kteff vytvofili nepaci-
entskou kontrolnf skupinu (CG; n = 243).

Metodika

U vsech skupin byl zhodnocen MASTcz
(u 52 LHA+ nemocnych byl test opakovén
béhem 24 hodin), Edinburghsky test late-
rality, Minimental State Examination skore
a demografickd data. Pritomnost afazie byla doku-
mentovana standardnim logopedickym vysetfe-
nim (jako zlaty standard) a dale pomoci Western
Aphasia Battery (WAB) u 45 LHA+ pacient(.

Vysledky

MASTcz vykazala vysokou validitu (se senzi-
tivitou a specificitou nad 90 a %) pfi diskriminaci
mezi nemocnymi s iktem a afazif a jak kontrolnimi
zdravymi subjekty, tak nemocnymiss iktem v pravé
hemisfére bez afazie, dale tésnou korelaci s WAB
score (r=0.933),a akceptovatelnou spolehlivost
pfi hodnocenf dvéma investigatory.

Zavér
Studie ukézala uzite¢nost MASTcz jako spo-
lehlivého a validniho screeningového testu de-
tekce afézie schopného zachytit i jeji dalsi vyvoj.
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