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Parkinsonova nemoc

Parkinsonova nemoc (PN) je po Alzheimerové nemoci druhé nejcastéji se vyskytujici
neurodegenerativni onemocnéni. Klinickd definice PN je zalozena na pfitomnosti poruchy
hybnosti tvofené ptiznaky jako je zpomaleny pohyb, ztuhlost a klidovy tfes. PN vznika na
podkladé degenerativniho zaniku nervovych bun¢k v ¢asti mozku nazyvané cerna substance,
ktery vede k nedostatku dopaminu. Dopamin je hormon, ktery ma v téle mnoho funkci.
Kromé planovani a programovani pohybu pozitivné pusobi napiiklad na motivaci, emoce a

navozuje pocit Stésti.

Vyskyt

Ve svété se incidence pohybuje od 5 do 21/100 000 obyvatel. Prevalence je v praméru
120/100 000 obyvatel. Parkinson se vyskytuje u 1% lidi nad 60 let a Cast&ji postihuje muze

nez zeny v poméru 3:2.

Jak Parkinson vznika?

Pticina vzniku neni zatim plné objasnéna. I kdyz existuje mnoho teorii osvétlujicich vznik a
rozvoj] PN, Z4dnd z nich nevysvétluje beze zbytku vSechny patologické zmény a klinické
pfiznaky. Nejpravdépodobnéji se jevi teorie o plsobeni vice Cinitell, v jejichz dasledku
dochazi ke klinické manifestaci onemocnéni. Nejvice se v této souvislosti hovoii 0 vlivech
dédi¢nych, kdy se jedna se o mutace gent pro nékteré bilkoviny napi. a-synuklein, parkin,

dale o vlivech zivotniho prostfedi a jeho toxini a o procesu starnuti.



Jak se projevuje?

PN ma mnoho ptiznakli. Mizeme je rozdé€lit na pohybové a mimo-pohybové. Nejcastéjsi
pohybové piiznaky Parkinsonovy nemoci jsou porucha vzpiimeného postoje, potize pfi
otaeni v posteli, pomala a Sourava chlize, vahani pii vykroceni ze zaZeného prostoru napft. ve
dvetich, neobratnost pii jemnych pohybech hornich a dolnich konéetin (napf. pii holeni,

liceni), klidovy tfes.

wevr

Nejcast€jsi mimo-pohybové piiznaky Parkinsonovy nemoci jsou tzkost, deprese, zivé sny,

poruchy spanku, neptijemné polykani, nadmérné slinéni, pomala fe¢ a dalsi.

Obr. 1 Pohybové piiznaky Parkinsonovy choroby
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Diagnostika

Parkinsonova choroba neni zcela jasné€ prokazatelna zddnym vySetfenim a jeji ptiznaky jsou
specifické 1 pro jind onemocnéni. Diagnostikovana miize byt aZ po vylouceni jinych pficin

onemocnéni a po zjiSténi jejitho pribéhu a piiznakl. K odliSeni od jinych onemocnéni a



vyiceni konecné diagnézy nam slouzi klinicky stav pacienta, laboratorni vySetieni, kde
zadadme krevni obraz, hormony S§titné zlazy, jaterni enzymy a dalsi. Ze zobrazovacich metod
pouzivame CT vysetreni mozku (pocitacova tomografie)) EEG (elektroencefalografe),
ultrazvuk krcnich tepen, NMR (nukledrni magneticka resonance), PET/CT (pozitronova
emisni tomografie). V neposledni fad¢ L-DOPA test. Ten spoc¢iva v podavani hormonu L-
DOPA, ktery je v mozku preménovan na dopamin. U pacienti s PN by mélo dojit ke zlepSeni

klinického stavu po podani tohoto hormonu.

Lécba

Parkinsonova nemoc je zatim nelécitelné onemocnéni, avSak existuje mnoho zpusobu jak
zpomalit jeji prib&éh a zajistit nemocnym takika plnohodnotny zivot. Lécba je vétSinou
zah4ajena riznymi léky, které se lisi dle intenzity pfiznaki a ptidruZenych nemoci. Na pocatku
se vetSinou pouzivaji ptipravky jako amantadin nebo selegilin, které poskytuji ochranu
postizenym ¢astem mozku a usnadiiuji vedeni signalti. Ve fazi, kdy se u nemocnych objevuje
jiz vyrazny ties, pokracuje 1écba napft. biperidinem a v posledni etapé onemocnéni se vétsinou
predepisuje preparat levodopa. Tento 1ék je povazovan za jeden z nejucinnéjsich. Je
vstiebavan z tenkého stteva do krve a odtud do mozku, kde se pfeméenuje na dopamin. Tim se
doplni jeho mnozstvi v mozku a dojde ke zmirnéni ptiznakl a zlepSeni psychiky. Po delsi
dobé se vSak snizuje ucinnost 1éku a neptijemné projevy nemoci se zacnou znovu objevovat.
Dalsi moznosti 1€¢by je chirurgicky zakrok. Ktomu se pfistupuje v piipadé, kdy se stav
pacienta velice rychle zhorSuje nebo ve fazi, kdy jiZ Zadn4 jina 1écba nepomahd. V tivahu
ptichazeji 2 operacni varianty. Bud’ destrukce casti mozku, kterd souvisi se zhorSovanim stavu
nebo voperovani stimulacnich elektrod. Soucasti 1écby by méla byt také spoluprace
s fyzioterapeutem. Aby se zachovala svalova sila a tonus, je nutny kazdodenni pohyb,
pfedevsim chilize. Aktivni cviceni by vSak nemélo vést k inavé, kterd by pro organismus byla
spiSe stresovou zalezitosti a mohla by ptiznaky jesté zhorsit. Pozitivni plisobeni zaznamenala
také masaz, joga a tai-chi. Dale se také doporucuje trénovani mozku procvi¢ovanim paméti,
védomosti a orientovanosti. Lécebny efekt se ptisuzuje vitaminu B6, E, C, koenzymu Q10,
vtazkum z ginko biloby a rybimu tuku. Lid¢ s Parkinsonovou chorobou sice nemaji urcena
zadna dietni opatfeni, ale n€kteti odbornici se domnivaji, Ze pro zdravi prospésnéjsi je strava
bohata na uhlovodany (napt. obiloviny, zelenina, ryze, té€stoviny) nez na bilkoviny (maso,

mlécné produkty). Bylo totiz prokazano, ze bilkoviny (proteiny) zpomaluji tvorbu levodopy.



Komplikace

Samotna Parkinsonova nemoc je sice onemocnénim nelécitelnym, ale ne smrtelnym. Pfi¢inou
umrti parkinsonikl vétSinou byvaji doprovodnd onemocnéni, nejCastéji zdapal plic. Dale je
pifisuzovano piedCasné umrti depresim a demenci, které se zacinaji u postizenych osob
objevovat Vv poslednich fazich onemocnéni. Mezi ¢asté poruchy u parkinsonikt se fadi ztrata

paméti, naruseni zrakovych funkei, inik moci a Spatnd funkce pohlavnich organt.

Prakticky radce

Na zaklad¢ vyse uvedenych informaci je samolécba zaloZena na pravidelné konzumaci 1éka,
dostatku fyzickych i psychickych aktivit, popt. uzivani potravinovych doplikd. Také je
vhodné provést v obytnych prostorech zvlastni bezpecnostni opatieni a dbat na potadek.
Doporucuje se umisténi protiskluzovych podlozek na dlazdice a do vany, pofizeni stabilnich
kiesel a zidli s opérkami pro ruce a dbat na uklid drobnych pfedméti predevsim z podlahy
(boty, naradi, obleceni), aby se zamezilo nebezpeci padu. Od nepiijemnych depresi miize

pomoci piipojeni se k terapeutické skupin€ osob se stejnymi obtizemi.
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