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VERTEBROGENNI ALGICKE SYNDROMY
Lp

BartoSova Sabina




DIFF.DIAGNOSTIKA
TRIADA
PSEUDORAIKULARNI SY
RADIKULARNI SY

LEZE PERIFERNIHO N.,PLEXU
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AKUTNI LUMBAGO

»Akutni lumbago se projevuje jako bolest v krizové a bederni
krajiné, trvajici méné nez 6 tydnu. Vznika zcela nahle, obtize

mohou s postupujicim Casem agravovat nebo naopak zmirnovat.

»Pacienta nachazime v antalgickem drzeni - nemocny zaujima
takovou polohu, ktera mu nejvice ulevuje od bolesti. Byva to bud
predklon s pokrcenymi koleny nebo prfimé drzeni s lateralnim
vybocCenim

»natazeni nebo natrzeni svalovych vlaken, uponu a fascie

»blokady nebo poskozeni v kloubcich

»poskozeni plotenky a jeji vyhreznuti
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— Lumbar Movement Control Exercises | Motor Control Impairment —
YouTube

— DNS

— MDT (Mc Kenzie)

— TMT

— Lower Limb Neurodynamic Techniques | Sliders & Tensioners
(youtube.com)
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— Luomajoki Lumbar Movement Control Dysfunction Screening

(youtube.com)
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KORENOVE SY Lp

»soubor pfiznaku misniho kofene deformovaného utlakem,
nejCasteji vyhrezem intervertebralniho disku

»nejCastéjsi korenové syndromy jsou syndromy L5 a S1

»syndrom mute byt bud monoradikularni nebo polyradikularni

»smiseny radikularni syndrom - nachazime priznaky
charakteristické pro oba postizene koreny
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»Korenovy syndrom L1, L2 a L3 vzacny, asi 1-2 % vSech pripadu
bedernich kofenovych snydromu

»bolesti se propaguji po predni strane stehna

»senzitivni porucha odpovida prislusnemu dermatomu L1, L2 nebo
L3

»motoricka porucha je castecne pro m. iliopsoas a m. quadriceps
femoris. Byva omezen cremasterovy reflex
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»mene casty nez ostatni bederni korenové syndromy
»zpusoben lateralni hernii L3/L4, nékdy L4/L5

»propagace bolesti je po ventralni ploSe stehna do kolena, muze
vyzarovat dale po anteromedialni plose bérce az na vnitrni kotnik

(vyjimecné na medialni hranu palce).
»pozitivni napinaci manévr ,obraceny Lasegue”
Menellova zk.
»hyporeflexie patelarniho reflexu
»byva hypestezie na predni plose stehna v dermatomu L4.
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LS
»hernie L4/L5, nekdy i L5/S1

»propagace bolesti lateralni strana stehna, na zevni a predni

strané bérce (jako ,generalsky lampas”), dorzu nohy az do 1.-3.

prstu
»ve stejné oblasti nachazime poruchu Citi (hypestezii)
»izolované oslabeni dlouhého extenzoru palce, ktery ma témer
monoradikularni zasobeni L5, m. extensor digitorum brevis
»pri palpaci podel zevni hrany tibie a pod zevnim kotnikem
zjistujeme nejen oslabeni, ale také hypotonii

WV v v N’

»poku dochazi k tezkym parézam, nemocny tzv.stepuje
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S1
>L5/S1

»bolest vyzaruje po posterolateralni plose stehna a lytka k zevnimu
kotniku a dale po lateralni plose chodidla k maliku a 4. prstu

» dermatomu S1 nachazime poruchu Citi a snizeny az vyhlasly
reflex Achillovy slachy a medioplantarni reflex

»postizeneé svaly jsou mm. fibulares, m. triceps surae (lateralni
cast) a hyzdové svalstvo (byva hypotonické — snizena glutealni
ryha)

»obtizna po Spickach
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Differencialni diagnostika bolesti Lp

»>MECHANICKA PRICINA

» muskuloskeletarni pretizeni — sport,pracovni aktivita (jednostranné zatizeni,
sedaveé, téhotenstvi noSeni nepfimerenych bfemen (batohy, Skolni brasny)

= degenerativni zmény — he disku, osteoartroza fazetovych
kloubu,spondyloza,spondylolisteza(vétSinou mladi jedinci) sten6za
paterniho kanalu( vetSinou starsi jedinci)
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*FBSS -Failed Back Surgery Syndrom rozumime pretrvavajici
bolesti zad nebo dolnich koncCetin u pacientu po operacnim
vykonu pro degenerativni onemocneni patere

-zdrojem bolesti se muze stat jakakoliv paterni struktura, ktera

obsahuje nervova zakonceni

- dukladna anamnéza

-typ a timing bolesti

- nékdy i1 psychologicke vystreni
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BOLEST

typ a charakter bolesti, jejich frekvenci, zavislost na
mechanickeé zatézi, na pohybu i ulevové polohy

zjisteni odezvy na dosavadni konzervativni leCbu, jeji
iIntenzitu a delku

nocCni bolesti
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-akutni korenove drazdeni (napfr. pfi kompresi nervového korene) vyvolava -
-bolest v prislusnem dermatomu- bolest vetsinou unilateralni, provokovana
flexi trupu, delsim sezenim, brisnim lisem nebo Lasseguovym manévrem -
typicka pri degeneraci meziobratlove ploténky, obzvlaste pri jejim vyhrezu
-u pacientu s typickou facetovou bolesti jde o bolesti s propagaci do kydli,
hyzdi, stehen, vétSinou jen ke kolenum bez jasné kofenové projekce
zhorsuji se pri extenzi trupu a pri axialnim zatizeni, predklon obvykle zmirni
obtize nebo dokonce prinasi ulevu

u stenozy paterniho kanalu byva krome bolesti Castym projevem
neurogenni klaudikace

zanet-nocni bolesti
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»>BEDERNI| STENOZA-zUzZeni patefniho nebo kofenového kanalu
osteoligamentdzniho puvodu v bedernim useku patere, které je klinicky
manifestni. LSS se vyznaCuje zmenSenim prostoru pro nervoveé a cévni
struktury v bederni pateri, prficemz symptomy jsou zpusobeny bud pfimou
mechanickou kompresi nebo nepfimou vaskularni kompresi nervovych kofenu
nebo kaudy equiny

-nediskogenni komprese

-v nekterych pripadech podmineno vrozenym zuzenym paternim kanalem
-Casta choroba vyssiho véku 60+

-onemocnéni se muze manifestovat neurogennimi klaudikacemi, radikularnim

syndromem Ci syndromem kaudy ekviny, Casto se vyskytuji i bolesti dolnich zad
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Bolest u stenozy paterniho kanalu

-neurogenni klaudikace

-bolesti do DK nej¢. s propagaci v L4-S1-provokované chuzi
-objevi se po urcité dobe (zeptat se, kolik pacient ujde m)
-chuze z kopce boli (zvyraznéni L lordozy)

-ulevova poloha v sedu, drepu, predklonu
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=vrozené vady ve tvaru, pocCtu obratlu

-spondylolistéza
-spina bifida

-sakralizace, lumbalizace obratlu

-skolioza
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Isthmus (pars interarticularis)
misto, kde dochazi ke spondylolyze

Isthmus (pars interarliculans)

Spondylolyza - preruseni isthmu

tsthimus

lamina a proc. Spinosus

proc. articulanis int. — 1

druhostranny proc. aricularis inl. —
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Spondylolyza

Spondylolistéza
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»>ZANETLIVA ONEMOCNENI| PATERE

»spondyldiscitidy-infekce patere, nejCastéji vznikajici hematogenni

cestou

-vyskytuje ve vyS$Sim véku Casto u pacientu s chronickymi bolestmi

zad, problematicka diagnostika
-kauzalni 1éCbou je terapie antibiotiky, trvajici alespon 6 tydnu
-u mensiny pacientl se SD byva indikovan chirurgicky zakrok.
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»spondyloartritidy (SpA) - skupina chronickych zanétlivych
revmatickych onemocnéni, u nichz dominuje postizeni klubu
patere- ankylozujici spondylitida (AS), psoriaticka artritida
enteropaticke artritidy a dalsi

- mimo postizeni patefe muzeme nachazet u téchto nemocnych i

artritidu perifernich kloubu, daktylitidy, entezitidy a razné

mimokloubni pfiznaky (zanéty oCni, exantemy aj.).
Rozvoj spondyloartritid je asociovan s antigenem HLA B27, ktery
nachazime napf. u vice nez 90 % pacientu s AS.
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Red flags

— Je treba vzit v potaz moznou pricinu v onkologickych onemocneni.
Pokrocilé karcinomy prsu, plic nebo prostaty vedou k tvorbe
metastaz v obratlich. Studie provedené post mortem uvadi, ze az
v 90 procentech pripadu nadoru prsu dochazi k rozvoji metastaz
na pateri.

(E.Ziu at al.,2020)
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RED FLAGS

— vek pod 20 a nad 55 let

— nasilné poraneni patere

— bolest hrudni patere a bolesti bricha jinak nevysvetlitelné

— bolest v klidu, v noci a pri lehu (polozeni)

— bolest je prevazné nezavisla na pohybu (tedy nemechanicka), je
stala a progresivni

— pacient se citi celkove Spatné (napr. horeCka, ztrata vahy apod.).

— teézké omezeni bederni flexe (pod 5 cm)

— pozitivni laboratorni nalezy (zvysena sedimentace, pozitivni
zobrazovaci nalez apod.)
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YELOW FLAGS

— psychosocialni rizikoveé faktory, jako jsou napf. nespravné postoje
a povery pacienta kolem bolesti zad

— neuspesne diagnosticke a léCebné vysledky

— deprese

— problémy v roding a v praci

— pasivni vyrovnavani s bolesti (oCekavani bolesti, omezeni az
vyloucCeni fyzickeé a socialni aktivity)
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* Byl jste v minulosti v pracovni neschopnosti s bolestmi zad?
* Co je podle vas priCinou vasich bolesti zad?

» Co oCekavate, Ze vam pomuze?

« Jak vas zamestnavatel reaguje na vase bolesti zad?

* \/asi spolupracovnici? Vase rodina?

« Co delate pro to, abyste se vyrovnali s bolestmi zad?

* Myslite si, Ze se vratite do prace? Kdy?
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Diff.diagnostika
-bolest z oblasti kloubu: sakroiliakalni skloubeni, kyCelni klouby,

kolenni klouby, deformity dolnich koncCetin
-viscerovertebralni problematika

Diagnosticka triada
-pseudoradikularni sy
-radikularni sy

-léze periferniho nervu
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KLINICKE TESTY

»pozitivni u radikulopatii

-SLUM TEST

The SLUMP Test | Neurodynamic Testing

- MILGAM TEST

How to perfrom the Milgram test for lumbar spine / disc pathology
Lasegue a obraceny Lasegue

»pozitivni u facetoveho sy

-SINGLE LEG STANCE TEST-modifikace

Single Leqg Stance Test (Whitworth Athletic Training)
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»Joint Play vertebralnich kl.Spring test
Spring Test (CR)

» Quadrant test (Kemp test) — provokace radikularnich bolesti pri
kompresi- intervertebralni foraminum- utlak korene — sten6za
patere

- lokalni bolest — facetovy kloub

-bolest v oblasti S| skl. — dysfunkce

Kemp Test / Kemps / Extension Quadrant | Lumbar Spinal Stenosis
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— funkCni zmeény- sy m. piriformis...
— strukturalni zmeny- nejCasteji degenerativni
— alterace nervovych struktur- EMG
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EBM

GIBBS, Mitchell T., et al. Are Exercise Interventions in Clinical
Trials for Chronic Low Back Pain Dosed Appropriately to Meet the
World Health Organization’s Physical Activity Guidelines?. Physical
Therapy, 2023, pzad114.

Best Exercise Options for Reducing Pain and Disability in Adults
With Chronic Low Back Pain: Pilates, Strength, Core-Based, and
Mind-Body. A Network Meta-analysis | Journal of Orthopaedic &
Sports Physical Therapy
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Exercise intervention for patients with chronic low back pain: a
systematic review and network meta-analysis — PubMed

Summarizing the effects of different exercise types in chronic low

back pain - a systematic review of systematic reviews - PubMed
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