) PREHLEDOVE CLANKY
BOLEST U NEUROLOGICKYCH NEMOCI Z POVOLAN

Mezi pracovniky, ktefi jsou exponova-
ni lesnimu prostredi (dfevorubci, myslivci)
se vyskytuji choroby pfenasené hmyzem ¢i
klistaty. Jako nemoc z povoladni byvé uznana
Lymska boreliéza a klistova meningoence-
falitida (10).

Lymska boreliéza je vyvoldna spiroché-
tou - Borrelia burgdorferi. Borrelie se vyskytuji
mezi savci, ptéky, obojzivelniky v pfirodé.
Nemoc je pfenasena klistaty — Ixodes rici-
nus. Borrelie se po prisati klistéte pomoci
slin dostévaji do krve napadeného ¢lovéka.
Zpocatku se objevuje erythema migrans,
nesvédivy okrouhly exantém se svétlejsim
stfedem. Z neurologickych projeva jsou to
léze licniho nervu, ¢asto oboustranné, typic-
ky provazené bolestmi. Léze dal$i hlavovych
nervl —n. Il IV., VI.a VIII. jiz vétsSinou byvaji
nebolestivé. Bolestivé jsou vsak radikuloneu-
ritidy. Nejtypictéjsi je meningo-radikulitida
Bannwarth v oblasti doIni hrudni a zejména
lumbosakralni, kdy dochazi k velkym boles-
tem, véetné svald, které jsou zdhy vyrazné
atrofické a paretické. Typické je postizeni fle-
xe a addukce v kycli, oslabeni bfisnich svall
(neposadi se bez cizi pomoci), extenze bérce.
Svaly jsou bolestivé na pohmat. Prognéza
tohoto Bannwarthova syndromu je v3ak pfi-
zniva. V diagnostice se vyuziva stanoveni
protilatek IgG i IgM - nejen metodou ELISA,
ale i pomoci Western blotu (11).

Klistovéd meningoencefalitida se vyskytu-
je nejcastéji v endemickych oblastech, ¢asto
v udoli velkych fek, v rekrea¢nich Guzemich,
v lesnich porostech. K manifestaci nemo-
ci dochazi asi po mésici od pfisati klistéte.
Prabéh je dvoufazovy. V prvnim obdobi jsou
chripkovité ptiznaky s febriliemi a bolestmi
hlavy v popredi. Po nékolikadenni afebril-
ni pauze se manifestuje druha faze teplot
s rozvojem piiznakd CNS. Asi v 5% se ob-
jevuji bolestivé myeloradikulitidy v oblasti
pletencd - paznich i panevnich. Svaly jsou
oslabené a bolestivé spontanné i na palpa-
ci. Dochézi k parézam svall i atrofiim svalG.
Typickym nélezem je scapula allata, atrofie
deltovych svalli s nemoznosti elevace paze
¢i nejisté fixace panve s omezenim chize.
Postizeni svalll viak trva dlouhou dobu a je
nutno pocitat s jednim i dvéma lety k dosa-
zeni pGvodni sily (12).

Covid-19 je klinicky syndrom, ktery vzni-
kl na podkladé infekce koronavirem SAS-
CoV-2. Pfitom dochazi k poSkozeni CNS
i PNS. NejdUlezitéjsi je encefalopatie, ktera
mUze byt jednak spojena s multiorgédno-
vym postizenim, a jednak rovnéz vznika
na podkladé imunitné zprostiedkované
encefalitidy. Z dalSich centralnich projevu
se ¢asto vyskytuji cévni mozkové piihody,
zachvaty, myelitis. Z perifernich projev(
jsou to polyneuropatie, at jiz parainfekéni,
¢iimunitné zprostfredkované (akutni polyra-
dikuloneuritida — AIDP ¢i chronickd zénétliva
demyeliniza¢ni polyradikuloneuritis — CIDP).
Manifestace neuropatii miva netypicky cha-
rakter (Casovy pribéh, postizené nervové
struktury, ataky nemoci). S vyraznymi neu-
ropatickymi bolestmi jsou sdruzeny AIDP
i CIDP. Zejména CIDP zplsobena infekci ko-
ronavirem ma dlouhodoby a terapeuticky
Spatné ovlivnitelny pribéh. Bolestivé jsou
rovnéz myozitidy, které se mohou v ramci
koronavirové infekce vyskytovat.

Rovnéz vakcinace proti koronaviru je
spojena s komplikacemi - zejména s rozvo-
jem autoimunitnich neuropatii (AIDP, CIDP,
oboustranna léze licniho nervu, bolestiva
amyotrofie). A tyto neuropatie se rovnéz
manifestuji neuropatickou bolesti i pfizna-
ky postizeni autonomniho systému (13).
Infekce koronavirem (i komplikace ockova-
ni) se fadi mezi profesionalni choroby. Jsou
odskodnitelné a jejich hodnoceni patfi mezi
dilezZitou problematiku Center nemoci z po-
volani. Vétsinou se jedna o zaméstnance ve

zdravotnictvi.

Neuropaticka bolest

Vznika pfi postizeni somatosenzitivniho
systému. Na rozdil od nociceptivni boles-
ti, ktera signalizuje hrozici poskozeni tkani
s nutnosti protektivniho jednani - zabrany
plsobeni noxy, nema neuropaticka bolest
tento signalni charakter. Neuropaticka bo-
lest mUze vzniknout pfi postizeni jak peri-
ferniho (napf. neuropatie), tak centralniho
nervového systému (napf. léze v oblasti
thalamu). Neuropaticka bolest mize byt
vyvolana stimulaci nebo se jednd o bolest
spontanni. Allodynie je bolest vyvolana
podnétem, ktery normalné bolest nevyvo-
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lava. Pri statické allodynii se bolest provo-
kuje pfi jemném dotyku bolestivé zony, pfi
dynamické allodynii je to jemné drazdéni
pohybujicim se pfedmétem (napf. prejizdéni
kize stéteckem). Kauzalgie jsou intenziv-
ni spontanni bolesti provazené allodynii

a hyperpatii, které vznikaji pfi poskozeni

nervu. ,Komplexni regionalni bolestivy

syndrom” zahrnuje jak rzné formy neuro-
patické bolesti, tak dystrofické zmény (ka-
ze, svaly), vazomotorické poruchy, edémy

a dalsi autonomni dysfunkce.

Lécba neuropatické bolesti je obtizna

a mnohdy nelspésna. Pouziva se rtizna fyzi-

kalni lé¢ba a rehabilitacni metody. Pro pfistup

k neuropatické bolesti existuji zasady.

B Je nutno diagnostikovat pfi¢inu, kterd
neuropatickou bolest vyvolala.

B Podle charakteru a intenzity bolesti je
potieba rozhodnout o symptomatické
terapii.

B Je nezbytné posoudit pfipadné komor-
bidity — deprese, poruchy spanku, a také
daldi choroby, které se na neuropatické
bolesti podileji (diabetes, dna).

U vétSiny nemocnych je nutno neu-
ropatickou bolest tlumit. Velmi ¢asto se
|é¢ba zahajuje antidepresivy. Velmi dobry
efekt maji tricyklickd antidepresiva - napf.
amitriptylin. Avsak pro vyrazné nezadouci
ucinky je u znac¢né ¢asti nemocnych nelze
nasadit, nebo jsou pfi vyskytu potizi rych-
le vysazena. Podstatné |épe jsou snasena
SSRI antidepresiva (escitalopram). Ty vsak
mivaji mensi analgeticky efekt. Vyraznéjsi
efekt na neuropatickou bolest maji SNRI
antidepresiva — napf. duloxetin. Nezadouci
ucinky jsou jak ¢asté — nauzea a zvraceni,
tak jindy vazné - poruchy renalnich funkci.
Modulatory kalciovych kanald - alfa2-delta
podjednotky - gabapentin a pregabalin -
jsou dobfe snadseny a jsou zatizeny pouze
malymi nezddoucimi ucinky (otoky). Proto
jsou v soucasnosti nejcastéjsimi farmako-
terapeutiky neuropatické bolesti. Z malo
uzivanych [ékl je nezbytné uvést karbama-
zepin, lamotrigin a topiramat. Lokalni 1é¢ba
se uziva pro aplikaci na kiZi bolestivé zony.
Jedna se o lidokainovou (5%) ¢i kapsaicino-
vou (8%) mast.
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