


OGIE

= Neuropsychologie je obor na pomezi pfirodnich a humanitnich ved

= Pocatky tohoto oboru se datuji zhruba do zacatku 60. let

= Zkouma vztah mezi mozkem a chovanim, resp. vztah neurofyziologickych procesu a
procesu psychologickych.

= A. R. Lurija - " nauka o mozkovych zakladech psychické Cinnosti Clovéka, vytvarenou
za pouziti novych psychologickych metod topické diagnostiky lokalnich poskozeni
mozku"

= Klinicka neuropsychologie se vedle normalnich funkci CNS zabyva zejména jeho
posSkozenim a vlivu poSkozeni na funkci.

®




ZAKLADY NEUROANATOM:E
—

* Mozek - encephalon
» Micha - medulla spinallis

Periferni nervovy systém

« Sit' perifernich nervu

sy Autonomni nervovy systém

NS pfijima, analyzuje a integruje informace s vnitfrniho i vnejsiho
prostredi organismu a vytvari odpovedi (reakce) na ne, podili se na

homeostaze.




S IAVBA NE RVOVEHO
SYSITEMU NIz '

= Neuron with nucleus
= Dendrity - aferentni o

= Axony - eferentni (az 1m)

= Myelinizované - Schwannovy buriky Myelin sheath

= Nemyelinizované _J

= Télo neuronu — perykaryon

Axon

= Gliové buriky - stavebni ¢ast CNS
= Makroglie (astrocyty, oligodendrocyty)

= Mikroglie

Synapse

Pomeér neuronu a gliovych bunéj je 1:10. Glie zaujima cca 50%
objemu CNS.

Q




KOMUNIKACE
MEZI
NEWRONY e

efektorem
Elektrické synapse - obousmeérné

Chemické synapse - jednosmérné
Neuromediatory
Presynapticka oblast, synapticka Stérbina,
postsynapticka oblast, synptické vacky

Receptor - misto na bunééné membrané - glykoprotein
- pfedava do nitra neuronu informaci o kontaktu se
signalni molekulou

Uvolnéni mediatoru je indukovano akcnim
potencialem, mediator se vylije o synaptické stérbiny
a navaze se na receptor, prebyteCny mediator je
odklizen astrocyty nebo se vraci do presynaptické
oblasti.




NEUROTRANSMITE
RY ARECEFTORY

= Receptor — molekula glykoproteinu v bunécné
membrané, ktera interaguje se signalni
molekulou v okoli, pfenasi informaci o kontaktu
s témito molekulami do nitra bunky

= Neurotransmiter - neuromediator - chemicky
heterogeni skupina latek, které se uvolnuji z
presyynaptické Casti (axonalniho boutonu) do
synaptickeé Stérbiny a vazi se na receptor.

*Acetylcholin *Aspartat

*Dopamin *Glycin

«Serotonin *Adenosin

‘Noradrenalin  *Substance P

*Histamin *Vasoaktivni intestinalni peptid
*Glutamat *Somatostatin

*GABA «Cholecystokinin @




= Medulla spinalis - hibetni micha
= Mozkovy kmen

= Mozecek

= Mezimozek

= Koncovy mozek

= Komorovy systém

= Obaly CNS

= Cévni zasobeni
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MEDULLA SPINALIS

Dorsal root
ganglion
Dorsal root

White matter

Sensory
neuron

Dorsal horn S f soma

Motor neurons

Ventral horn Ventral root

Cross Section of Spinal Cord

Hrbetni micha
Provazec nervové tkané - 40-45 cm

Ulozena v patefnim kanalu, zacCina ve vysi
atlasu (C1), kon¢i ve vySi meziobratlového
disku L1 a L2

Od 4. prenatalniho mésice roste paterni
kanal rychleji nez micha - micha tedy
nedorUsta az do konce patefniho kanalu
(odbér likvoru)

Kofenova vlakna - pfedni a zadni koreny -
misni nervy

Bila hmota zevné, Seda hmota uvnitr
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VIOZKOVY KMEN

= Medulla oblongata - prodlouzena micha
= Pons Varoli - Varoluv most
= Fossa rhomboidea

= Mesencephalon

Mesencephalon

Spojeni s okolnim svétem, pfedava informace dalSim

Pons strukturam, obsahuje centra zodpovédna za nepodminéne
Stammbhim Medulla oblongata reflexy pro zajisténi dechové frekvence, tepové frekvence,
TK. Visceralni a obanné reakce (kasSel, kychnuti, zvraceni).

Spolu s mozeckem zodpovédny za rovnovahu, svalovy
tonus, jemnou motoriku.
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CEREBELLUM

Mozecek

Nad prodlouzenou michou a pontem

Dvé hemisféry a stifedni Cast - vermis cerebelli (Cerv)

Reguace svalového tonu

Upravuje parametry pohybu, koordinuje je k bezchybnému
provedeni

= Neomezuje se jen na pohyb, umozfiuje ostatnim Castem
mozku optimalni provedeni jejich funkci. Jeho poSkozeni vede
k pomalejSimu a méné presnému provedeni funkce.

Cerebellum
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Mezimozek

V prabéhu ontogeneze se vyviji spolu s telencephalem
Obsahuje Ill. Komoru mozkovou (telencephalon po stranach I. a ll.)

Komora je uprostred, po obou stranach: thalamu, epithalamus, hypothalamus a
subthalamus.

= Thalamus - funkci je integrovat a prfevadét informace z michy, mozecku, bazalnich
ganglii a mozkového kmene do mozkové kury; regulace pozornosti a bdélého stavu

= Epithalamus — corpus pineale — melatonin
= Subthalamus - vyznam v lIéCbé Parkinsonovy nemoci

= Hypothalamus - nejvySsi centrum autonomniho NS, ovlivnén nadfazenym limbickym
systémem, pacemaker cirkadialnich rytmu
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TELENCEPHALON

= Koncovy mozek

= Obsahuje I. a ll. komoru

= Déli se na dvé hemisféry, laloky, na povrchu nachazime ryhy (sulci) a zavity (gyri).
= Lobus frontalis, parietalis, temporalis, insularis, occipitalis

« Seda hmota je na povrchu (cortex, kiira) a asteéné uvniti (bazalni ganglia)

= Bila hmota uvnitr - myelinizovana vlakna

= Hemisféry se vyvijeji nesymetricky - dominanti a nedominantni

= Leva hemisféra - fe€, prava h. - nonverbalni aktivity (hudba, rytmus)

= Hemisféry spojuje corpus callosum

= Bazalni ganglia — fylogeneticky zodpovédna za motoriku, u savcu spiSe pomalé a
hrubé pohyby, na motorice se podili v souCinnosti s kurou, mozeCkem a motor. oblasti
kmene.
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LIMBICKY SYSTEM

thalamus = Podkorové a korové utvary v podobé limce
hypothalamus (limbus)

= Zevni okruh — gyrus cinguli, isthmus gyri cinguli,
gyrus parahippocampalis a uncus

= Vnitfni okruh — gyrus dentatus a hippocampus

frontal lobe
= Somatovegetativni regulace
“Eﬁf;ow = VVyznam v emocné vypjatych situacich

amygdala hippocampus = ZajiStuje chovani spjené se zachovanim jedince
(nejen prijem potravy, ale i jeji ziskavani, preziti ve
spole€nosti i prostredi)
= Zachovani rodu, sexualni chovani

= Pamét a uceni
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OBALY CNS

= Dura mater — tvrda plena - splyva s periostem - pevna vazivova vrstva
= Epiduralni prostor - arterialni krvaceni
= Subduralni prostor - Zilni krvaceni

= Arachnoidea - pavucnice
= Subarachnoidalni prostor, mezi arach a pia m. je obsazen likvor

= Granulationes arachnoidales — Pacchioniho granulace — resorpce likvoru

= Pia mater - omozecnice, naléha na povrch CNS, vbiha do vSech zahybu.
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DUTINY CNS

l., Il. komora - postranni, telencephalon

lll. a IV. komora v sagitalni roviné

Subarachnoidalni prostor a komory vyplnény
mozkomisnim mokem (likvorem)

Likvor je produkovan choroidnim plexu
postrannich komor a ¢aste¢né i lll. a IV.
Komory

= Cirkuluje a je resorbovan v pacchionskych
granulacich arachnoidey

= Celkem je asi 80-150 ml likvoru, denné se
vSak vyprodukuje asi 500 — 800 ml.

= Diagnostické ucely - odbér - lumbalni punkce




AUTONOMNI NERVOVY
SYSTEIM

= Somatomotoricky systém Fidi pficné pruhované svalstvo - aktivni pohyb

= Autonomni sytém - hladka svaloviny, myokard a Zlazy

= Sympaticus — aktivace, bdélost, strach

= Parasympaticus - traveni, vyluCovani, zotavovani, aktivovan zejména ve spanku
= Entericky systém - travici trakt
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PLASTICITANS

= Dlouho panoval nazor, ze se CNS postnatalné vyviji jen minimalné a dochazi spise k
ubytku neuronu

= SoucCasny vyzkum vSak ukazal, Zze NS je znacné plasticky a dochazi jak k
neuroneogenezi tak k synaptogenezi

= To umoznuje nejen reparaci poskozeni a rehabilitaci, ale také vyvoj, uCeni atd.

= Typy plasticity
= EvolucCni - zmény béhem ontogenetickeho vyvoje
= Reaktivni - pfi kratkodobé stimulaci
= Adaptacni - pfi dlouhodobé nebo stalé stimulaci
= Reparacni -v reakci na poskozeni
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ZOBRAZOVACI METODY A
F“"UWOCNA VYSETRENI

= Elektroencefalografie (EEG)

= Evokované potencialy (EP)

= Pocitacova tomografie (CT)

= Magneticka rezonance (MRI)

= FunkCni magneticka rezonance (fMRI)
= SPECT a PET

= Ultrasonografie
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PAMET

= Schopnost zaznamenat, ulozit a pozdé&ji nalézt informaci

= Pameét je funkci celého mozku, nékteré struktury jsou vSak vyznamnéjsi, jejich
poSkozeni vede k porucham pameti

= Limbicky systém (Papezuv okruh — vyznam emoci v pamétovych procesech)

= Podle analyzatorU: zrakova, sluchova, hmatova, Cichova...
= Podle doby uchovani zaznamu: kratkodoba, stfrednédoba, dlouhodoba
= Pamét deklarativni (explicitni) — slozka sémanticka (kdo, co) a epizodicka (kdy, kde)

= Pamét nedeklarativni (implicitni) — nelze snadno verbalizovat, dovednost, jak
zachazet s deklarativnim materialem
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= Ultrakratkodoba — zlomky sekund — souvisi s pozornosti a senzorickym vnimanim

= Kratkodoba pamét — 30-90s — reverberacni okruhy — doCasné zapojeni neuronovych
siti, po nichz vzruch krouzi

= Stfednédoba pamét — zajisStuje prevod z kratkodobé do dlouhodobé

= Dlouhodoba pamét — mikroanatomicka prestavba, recentni a trvala pamét

= Pamét pracovni

= Pamét referencni

= Retence — mnozstvi materialu zachyceného v paméti
= VVybavovani — proces vyhledavani a pfesunu explicitnich informaci do védomi

= VVybavnost — mira pfistupnosti k informacim v paméti na podkladé informaci
pritomnych ve vedomi
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PORUCHY PAMET]

= Anterogradni amnézie zahrnuje poruchu epizodické paméti na udalosti, odehravajici
se po probéhlém mozkovém postizeni. Jako retrogradni amnézii pak mizeme oznacit
ztratu epizodické paméti na dobu pred danou udalosti. Retrogradni amnézie Casto
disproporcné vice postihuje udalosti nedavné ve srovnani se vzdalenejSi minulosti.
Tato nerovnovaha byva oznacovana jako Ribotuv gradient

= Porucha anterogradni epizodické paméti je nejCastéjSi ze vSech amnézii

= Retrogradni pamét byva postizena vzacnéji, vétSinou v kontextu pokrocilé
anterogradni amnézie, priCemz respektuje Ribotovo pravidlo (vice zachovany
vzpominky na vzdalenéjSi dobu v minulosti).

= Alkoholicka okénka (palimpsesty) — ostrivkovita a blokova
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RSAKOVUV SYNDROM

= popsany jiz v roce 1889.
= Klasicka tetrada zahrnuje:
= anterogradni a CastecCneé i retrogradni amneézii
= konfabulace
= nespravné rozpoznavani (false recognition)
= Casoprostorovou dezorientaci.

= Vznika pri rozsahlem oboustranném postizeni Papezova okruhu a pfrilehlych oblasti
medialni temporalni a frontobazalni Krajiny a predevsim gyrus cinguli.

= Kratkodoba pameét je zachovana, pacient je schopen pfimerene odpovidat na cilené
otazky, nema naruSen usudek ani vizualni a prostoroveé funkce, intelekt je zachovan

= ,zajatcem pritomnosti®, kdy nedokaze uchovavat nové informace ani orientovat se ve
svéem prostredi

= akutnj hypovitamindza B1, vétSinou u chronickych alkoholikd, izolované nebo v ramci
Wernickeovy encefalopatie. K vzacnéjSim etiologiim patfi tumory stropu treti komory
(napf. kraniofaryngeom), traumata nebo jina postizeni pfedniho cingula
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TRANZITORNI GLOBALNI
AMNEZIE

= Postihuje nejCastéji pacienty mezi 50-70 lety

= Postizeny jsou nékteré Casti paméti (tedy neni tak docela globbalni)

g Néhly)zaéétek, silny emocni prozitek pfedchazi (napfr. umrti blizké osoby, konflik
apod.

= Rychle se rozvine porucha anterogradni i retrogradni paméti
= Neni pritomna zmatenost ani porucha intelektu

= Pacient se pta stale na totéz, chape, ale informace neretinuje.
= Neklid, uzkost

= Spontanné odezni do 4-6 hodin, nepresahuje 24 hodin

= Nasledné se dostavuje palimpsest
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MENCE

= Demence je syndrom ktery zahrnuje komplexni postizeni kognitivnich funkci

= NejCastejSi demence:
= Demence Alzheimerova typu
= Vaskularni demence
= SmiSena demence
= Demence s Lewyho télisky (Lewy Body Disease)
= Frontalni demence, Pickova choroba, prionova onemocnéni
= Subkortikalni degenerace (Parkinsonova nemoc, Huntigtonova chorea, Wilsonova nemoc)

= Demence Alzheimerova typu: u osob starSich 50 let, dominuje porucha paméti a uceni
novému, obCas konfabulace, afektivni slozka, halucinace. LéCba je malo uspéesna.
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