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1 Cévni zasobeni mozku
Cévni zasobeni mozku zajistuje privod okyslicené krve do mozku a tim i jeho vyZivu a spravnou

funkci. Mozkova tkan je vibec jednou z nejcitlivéjSich na doddvky kysliku a jiz po

nékolikaminutové zastavé krevniho obéhu dochazi k odumirani neurond.
Zdroj textu celé kapitoly je Wikipedia (1).

1.1 Obéh krve v mozku

1.1.1 Willisav tepenny okruh
Krev je do mozku vedena dvéma vnitfnimi karotickymi tepnami (arteria carotis interna sin. et

dx.) a dvéma paternimi tepnami (aa. vertebrales), které jsou vedeny patefti. Vertebralni tepny

se na urovni mozkového kmene spoji v bazilarni tepnu (a. basilaris), kterd vytvari hlavni vétve:
e aa. pontines - k mostu.
e cerebelaris superior sin. et dx. — k mozecku.
e zadni anastomézu (a. communicans posterior)

Zadni tepenné anastomodzy se spolupodileji na vzniku Willisova tepenného okruhu (circulus
arteriosus Willisi), tim Ze propojuji tok krve ptichazejici vertebralnimi tepnami s krevnim
proudénim prichazejicim do mozku z vnitfnich karotid, které se vétvi do prednich mozkovych
tepen. Tim je zajiStén viceCetny privod krve k mozkové tkani pro pfipad napf. ucpani

(embolizace) jedné z vétvi tepen.
WillisGv okruh byl pojmenovan po anglickém lékafi 17. stoleti Thomasi Willisovi (1621-1673).
Z Willisova okruhu vychazeji tfi pary (pravé a levé) hlavnich mozkovych tepen vyZivujici mozek:

e cerebralis anterior — prava a leva se spojuji v kratkou predni anastomézu (a.

communicans anterior).
e cerebralis media
e cerebralis posterior

1.1.2 Fyziologie mozku
Hmotnost mozku tvofi cca 2% télesné vahy, zatimco pratok krve predstavuje v mozku az 12-

14 % celkového minutového objemu a je velmi staly. Mozkovy objem, stejné jako mnozstvi
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krve a mozkomiSniho moku jsou témér konstantni, protoZze samotny mozek i tekutiny v dutiné

lebecni jsou nestlacitelné (doktrina Monroa-Kellieho).

V klidu proteée mozkovymi polokoulemi 48-53 ml/100 g/min. Primérny pritok Sedou

hmotou, kde je vice kapilar ¢ini 69 ml/100 g/min, kdeZto bilou hmotou jen 28 ml/100 g/min.

1.1.3 Pratok krve mozkem
Zavisi zejména na 4 faktorech.

® mistnim tepenném a Zilnim tlaku

e intrakranialnim tlaku (na ném se podili i mozkomisni mok)
e vazkosti krve

e mistni vazodilataci a vazokonstrikci

1.1.4 lontova bilance
Pfi iontovém selhani se nevratné poskozuje mozkova tkan, nejvice mozkova jadra s nejvyssim

metabolismem. Do 3-4 hodin dochazi k ireperabilnim déjim s odumiranim neurond. Pfi
snizeném prokrveni pri pritoku (15-18 ml az 10ml/100 g/min) dojde k funkénim vypadkim pfi
zachovani stalosti vnitiniho prostredi (homeostazy). Periferni zéna tkané loziskového
nedokrveni (fokalni ischémie) se oznacuje jako ,ischemicka penumbra“. Selhani transportu
iontd Na+ a K+ zvysSi extraceluldrni koncentraci K+, coz ma za nasledek membranovou
depolarizaci a otevreni napétové fizenych Ca 2+ kanalQ, které umozni proudéni kalciovych
iontd dovnitf bunék. Ca2+ se hromadi v mitochondriich a zvySuje se aktivita fosfolipaz A a C,

které z membranovych lipid( uvolfuji mastné kyseliny, ¢imz stoupd propustnost membran.
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1.2 Mozkové tepny na bazi lebni

Anterior communicating artery

Anterior cerebral artery

Middle cerebral artery
Internal carotid artery

Posterior communicating
artery

cerebellar artery

Posterior inferior
cerebellar artery

Anterior spinal artery

Obrdzek 1: Mozkové tepny na bdzi lebni

2 Cévni mozkova ptihoda
Mozkova mrtvice je onemocnéni, na které ro¢né umird mnoho lidi. Po nemocech srdce a

zhoubnych nadorech se fadi na tfeti misto jako nejcastéjsi pri¢ina umrti.

Autorem textu celé kapitoly je MUDr. Sylva Sebkova.

2.1 Jaké jsou pficiny CMP?

Priciny vzniku centralni mozkové pfihody jsou dvé. Dojde-li na ohrani¢eném okrsku mozkové
tkané k déletrvajici nedokrevnosti (ischemii), postizena tkdan odumfie. Vzniklé mozkové

poruchy jsou vysledkem nepoméru mezi potifebou a dodavkou kysliku mozkovym bunkam.

Mozek, jehoz podil z celkové vahy ¢lovéka Cini pouhd 2 %, spotifebuje 20% z celkové spotieby
kysliku. PFi poklesu dodavky kysliku dochazi nejprve k poruse funkce mozkové bunky pfi jejim
zachovani. Déle trvajici nepomér vsak jiz zplsobi odumfieni burky. To se projevi jako mozkovy

infarkt. Na celkovém poctu se ischemické pfihody podileji asi 80%.
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Ischemické cévni mozkové poruchy mlzeme rozdélit podle priciny vzniku nedokrevnosti
mozkové tkané do tfi velkych skupin. Zaprvé se jednd o infarkty vznikajici jako dusledek
aterosklerdzy velkych mozkovych tepen. Jedna se o nemoc cév, pfi které aterosklerotické platy

zUzZi prhsvit postizenych tepen.

Druhou neméné vyznamnou pfic¢inou jsou mozkové infarkty, které vznikaji jako disledek

onemocnéni srdce. Typické pro né je, Ze postihuji ¢astéji mladsi pacienty.

Tretim typem jsou infarkty z postiZzeni drobnych tepének v duasledku dlouhotrvajiciho

neléceného vysokého krevniho tlaku. Ty predstavuji nejméné zavaznou mozkovou komplikaci.

Dalsi diivodem vzniku cévni mozkové prihody je krvaceni. MizZe se jednat bud o krvaceni do
mozkové tkané, které tvori 15% CMP, nebo o krvaceni mezi mozkové pleny (5% CMP). Vétsi
pravdépodobnost krvaceni do mozkové tkané maiji opét osoby s vysokym krevnim tlakem.
Tento druh krvaceni je zatizen velmi vysokou umrtnosti (az 50% béhem prvnich 30 dnu).
Krvaceni mezi mozkové pleny je vétSinou disledkem prasknuti vyduté (aneurysmatu) na

nékteré mozkové tepné a znamena vzdy vazné ohrozZeni Zivota.

2.2 Jak CMP vypada?

MirnéjSim projevem mozkové ischemie jsou tzv. transitorni ischemické ataky (TIAs). Je to
obvykle jen nékolik minut trvajici neobratnost ¢i porucha hybnosti nékteré koncetiny
(hemiparéza), porucha teci se zhorSenim artikulace (dyzartrie), ale i ztrata rozumeéni

mluvenému slovu ¢i nemoznost produkovat spravna slova (afazie).

Muze dojit také ke chvilkové ztraté vidéni na jedno oko (amaurosis fugax) ¢i ke dvojitému nebo
rozmazanému vidéni. Nékdy i k brnéni ve stejnostrannych koncetinach (hemiparestézie).
Trvalejsi projevy jsou znamkou skutecné ischemické CMP. Nejhorsi mozZnosti je celkova
nedokrevnost mozku. Vznikld nej¢astéji z divodu zastavy srdecni ¢innosti. Jejim dlsledkem

muze byt hluboké bezvédomi az smrt mozku.

Ptiznaky mozkového krvaceni jsou kombinaci projev(l zvySeného tlaku uvnitf lebky (bolest
hlavy, zvraceni, rlzny stupen poruchy védomi) a poruchy, kterd je uréena mistem krvaceni.
Jednim ze vzniklych pfiznakl maze byt napf. epilepticky zachvat. U krvaceni mezi mozkové

pleny zaleZi na jeho mire.
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Prosakuje-li krev do okoli vyduté, pacient mize mit obtize jako pfi migréné nebo pfti zanétu
dutin. Obraz masivniho krvaceni mezi mozkové pleny je predstavovan nahle vzniklou krutou
bolesti hlavy, ¢asto se zvracenim. Krvaceni byva provazeno poruchou védomi rizného stupné.

Postupné také dochazi z drazdéni mozkovych plen krvi k tuhnuti Sije.

2.3 Prvni pomoc
Stanete-li se svédky vzniku centrdlni mozkové ptihody u nékoho ve svém okoli, fidte se

obecnymi pravidly prvni pomoci. To znamena je-li pacient v bezvédomi, ulozte jej na bok do
tzv. stabilizované polohy a trojitym manévrem zajistéte prlichodnost dychacich cest (otevrit

usta, mirné zaklonit hlavu a predsunout dolni ¢elist).

Nedycha-li, zahajte dychani z Ust do Ust. Jste-li pfitomni zdstavé srdce, zacnéte masirovat
srdce. Na to jiz budete potrfebovat nékoho dalSiho jako posilu. Srde¢ni masaz a dychani z ust
do Ust se potom provadi v poméru 5:1. V kazdém pripadé se, co mozna nejdfive snazte zavolat

rychlou zachrannou sluzbu, aby pacienta odtransportovala na specializované pracovisté.

2.4 U lékare

Jako u vSech onemocnéni, i u centralni mozkové prihody je zakladem vysetfeni podrobna
anamnéza. Lékar bude patrat ve Vasi rodiné zejména po onemocnénich srdce a cév. Také se
Vas optd, zda-li netrpite cukrovkou nebo na vysoky krevni tlak. Rozhodné se nebojte sdélit

lékati vsechny Vase obtizZe, at uZ se jedna o Casté bolesti hlavy, zavraté, otoky Ci jiné potize.

Co se tyce vlastni cévni mozkové prihody, podrobné Iékafi popisSte, jak, kdy a za jakych
okolnosti k pfihodé doslo a jaky byl jeji prvni ptiznak. Poté Vas |ékar radné vysetfi. Na zavér
vySetieni Vam nej-spiSe zméri krevni tlak. Pro pfesné stanoveni diagndzy jsou vétSinou nutnd

jesté pomocna vysetreni.

Rozlisit mezi CMP z nedokrevnosti mozku a CMP vzniklou krvacenim dokaZze s jistotou
vySetieni pocitatovou tomografii (CT). Jedna se o zcela nebolestivé vysetfeni, které v sobé
kombinuje rentgenové vysetfeni s pocitaovym systémem. Ve vysledku z ného vznikaji

obrazky fezl Vasim télem.

Dalsi doplnujici informace pfinasi vySetfeni magnetickou rezonanci (MR). Ani to neni viibec
bolestivé. Jeji vyhodou je, Ze jesté presnéji nez CT prokaze nékteré cévni anomalie, které
mohou byt pfi¢inou krvaceni. Samoziejmé je, Ze Vam Vas lékar také odebere krev a moc na

laboratorni vysetreni.
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Vsechna vysetreni by méla byt provedena co mozna nejdfive, aby se v€as zahadjila cilena IéCba.
Je-li pacient v tézkém stavu, je tfeba, aby byl umistén na jednotce intenzivni péce, kde je tfeba
zajistit jeho zakladni Zivotni funkce. Mezi zakladni patfi hlavné dychani a srdecni ¢innost. Dale

se podavaiji léky k zajisténi dostateéného prokrveni mozkové tkané.

Je-li pti¢inou nedokrevnosti mozku méstek, pacientliim se davaji Iéky k jeho rozpusténi. U
nékterych typl krvacivych centralnich ptihod je potfebna i |é¢ba chirurgicka. Velmi dllezitou
slozkou lé¢by CMP je rehabilitace, kterd musi byt rovnéz zahajena co nejdfive po vyvedeni

pacienta z kritického stavu.

Da se fici, Ze nasledky po CMP jsou pfimo umérné kvalité a intenzité Ié¢ebné rehabilitace od
samého zacatku CMP. Jiz v akutnim stavu je tfeba pecovat o prevenci mozného ztuhnuti sval(
a vazl apod. Ochrnuté koncetiny se polohuji, provadi se s nimi pasivni pohyby. Brzy je také

nutné zacit u pacienta s aktivnim pohybem.

Je tfeba nacvicovat pohybovani se na lGzku, nadzvedavani, pretaceni na zdravou i nemocnou
stranu, posazovani, nacvik dennich ¢innosti, hygieny, jidla a oblékani. Je zde nutnd spoluprace
rehabilitacnich pracovnik( a zdravotnich sester. Vyznamna je rehabilitace logopedicka pfri

poruchdch reci a pomoc psychologa vzhledem k reakcim nemocnych na tézké onemocnéni.

2.5 Co neovlivnite
Kazdy z nas starne. A tak vék je prvnim neovlivnitelnym rizikovym faktorem. Riziko CMP zacina

rast jiz po 40. roce a v soucasné dobé se posouva stdle do nizSich vékovych kategorii. Dalsi
neovlivnitelnou pficinou jsou vrozené cévni malformace. Jak tomu rozumét? Néktefi z nds maji
zkratka ve svém mozku dobie skrytou vrozenou vadu cév, na kterych se mohou tvofit tzv.

vyduté nebo-li aneurysmata. Ta Ize s klidem pfirovnat k ¢asované bombé.

Celd Iéta a u nékterych lidi i cely Zivot se nemusi projevovat a pak nahle maze vydut prasknout
a zpUsobit krvaceni do mozku. Vzhledem k tomu, Ze se tyto vyduté casto dédi a pacienti se s

nimi jiz narodi, jejich vznik je rovnéz neovlivnitelny.

2.6 Co muzete sami
Sami mUZete ovlivnit u této nemoci naopak spoustu véci. Zaprvé byste, paklize koufite, toho

méli co nejdfive zanechat. Kdyz pominu vysoké riziko rakoviny plic, kterému se dobrovolné
vystavujete, méli byste védét, Ze si koufenim také zvysujete riziko aterosklerdzy a tim i vzniku

centralni mozkové prihody.
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Dalsim ovlivnitelnym rizikovym faktorem je obezita. Obézni lidé maji Castéji vysoky krevni tlak,
nemoci srdce a cév, cukrovku a samoziejmé i mrtvici nebo-li CMP. Mate-li vysoky krevni tlak i
prestoZze nekoufite a ani nejste obézni, pak byste se méli vyvarovat stresu a samoziejmé

svédomité uzivat léky, které Vam predepsal Vas lékar.

2.7 Mate riziko této nemoci?
JestliZze se ve vasi rodiné vyskytuji vrozené vyduté mozkovych tepen, pak je jisté u Vas riziko

CMP zvyseno. Vysoké vsak mlzZe byt také, Zijete-li nezdravym Zivotnim stylem. To znamen3,

jestlize koufrite, pijete alkohol, hodné se rozdilujete, jite ¢asto tucna jidla a malo se pohybujete.

V duasledku vSech téchto nezdravych ¢innosti mate nejspiSe aterosklerdzou postizené cévy,
nemocné srdce, vysoky krevni tlak, cukrovku a tak je velmi pravdépodobné, Ze dfive nebo
pozdéji Vam do seznamu téchto zavaznych chorob pribude i centralni mozkova pfihoda. Tedy

jestlize svij Zivotni styl nezménite.

2.8 Casté otazky
Moje matka zemrela ve stfednim véku na krvaceni do mozku zplUsobené prasknutim cévni

vyduté. Myslite, Ze mi tato mozkova prihoda také hrozi?

Vyloucit to rozhodné nelze. Proto Vam doporucuji, abyste se s timto dotazem obratila na
svého praktického |ékarte, a on Vas jisté odesle na specializované neurologické pracovisté, kde

Vas podrobné vysetfi a Vasi otazku Vam zodpovi.
MUj otec ma po prodélané mrtvici potize s feci. Nevite, kam se mam obratit o pomoc?

Problémy s feci jsou po prodélané CMP opravdu velmi ¢asté. Obratte se proto na nejblizsiho

logopeda. Kde jej najdete Vam poradi Vas prakticky lékaf.
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