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FUNKCNI TOPOGRAFIE MOZKOVE KURY

V mozkové kufe rozliSujeme senzitivni a senzorické korovée
oblasti - korova pole (vSeobecna senzitivita, oblast chutova,
zrakova oblast, sluchova oblast, oblast vestibularni, a oblast
Cichova) a motorické korové oblasti. Zbyvajici Casti mozkové
kUry pfedstavuiji tzv. klru asociacéni (zvlasté rozvinuta je u
Clovéka), ktera ma vztah k intelektu. Zvlastni ¢ast mozkové kury
predstavuje limbicka kura mozkova (soucast predniho
limbického mozku).

|. Senzitivni a senzorické korove oblasti zpracovavaji dostredivé
informace z opacné strany téla a délime je na korovou oblast
vseobecné senzitivity, korové oblasti chutové, zrakove,
sluchove, Cichoveé a vestibularni. Tyto korové oblasti jsou
ulozeny v kife parietalniho, okcipitalniho a temporalniho laloku.

1. Senzitivni korové oblasti

a) Prvni (primarni) somestheticka oblast (vSeobecna senzitivita)
zasahuje gyrus postcentralis a zadni Cast lobulus paracentralis

Jednotlivé Casti téla se do kury primarni senzitivni oblasti
promitaji tak, ze oblast hlavy lezi na konvexni ploSe hemisféry
nad sulcus lateralis, oblast nohy se promita na medialni stranu
hemisféry nad gyrus cinguli. Korové oblasti pro jednotlivé Casti
povrchu téla tedy maji somatotopické usporadani







Senzitivni (somestheticka) asociacni kura lezi v lobulus
parietalis superior a v praecuneu. Informace jsou v
asociacni kure integrovany, napf. schopnost urceni
presnych tvarovych charakteristik objektu, ktery je drzen
v ruce (bez zrakové kontroly). Porucha téchto korovych
oblasti pri zachovani primarni korove senzitivni oblasti
nevede ke ztrate vSeobecne citivosti, ale presna
hmatova diferenciace na zakladé predchozich
zkusenosti mizi. Poruchy v porozumeni vyznamu
senzitivni informace se oznacuji jako agnosie. Poruseni
veétSi Casti asociacni senzitivni kury ma za nasledek
predevsim taktilni agnosii (neschopnost identifikovat
objekt hmatem) a astereognosii (porucha schopnosti
vhimat prostorové vztahy tela).

Chutove koroveé pole lezi na zadni sténé sulcus lateralis
(v prodlouzeni gyrus postcentralis) a zasahuje az k
insule (area 43). Priléha k projekCni oblasti jazyka a
hitanu v primarni senzitivni korové oblasti. Vlakna
chutové drahy se prepojuji v medialni casti
nucl.ventralis posterolateralis thalami a do koroveho
pole pokracuji cestou tract.thalamocorticalis.
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« Zrakoveé korove oblasti zpracovavaji zrakove informace,
které jsou privadeny cestou capsula int. poslednim
neuronem zrakove drahy. Lezi na medialni plose
okcipitalniho laloku.

* a. Primarni zrakova korova oblast lezi kolem sulcus
calcarinus (area 17). Aferentni vlakna prichazeji do kury
cestou tract. geniculocorticalis opticus (radiatio optica)
capsulae int. Cast vlaken prochazi mimo hlavni svazek
zrakoveé drahy tzv. Meyerovou kliCkou, ktera prostupuje
pres centrum medullare temporalniho laloku a staci se k
sulcus calcarinus. Proto muze poSkozeni v temporalnim
laloku vyvolat poruchu (defekt) ve zrakovém poli. V
primarni korove zrakove oblasti dochazi k uvedomovani
zrakovych informaci. Eferentni spoje sméruji do
sekundarnich zrakovych korovych oblasti a do frontalniho
okohybného pole.

« b. Zrakova asociacni korova oblast (area 18, 19) priléha z
obou stran k area 17 (primarni zrakové pole). Zrakova
asociacni kura dostava spoje predevsim z area 17, z
jinych oblasti kury mozkové a z pulvinar thalami. Asociacni

zrakova kura se podili na komplexnim zhodnoceni
videneaho <crovnani nrave videnaho ce 7zrakovolir nameaeti




Klinické poznamky:

a) Oboustranné zni¢eni zrakového pole je pric¢inou "korové slepoty”. Pii jednostranném zniceni
zrakového korového pole vznika homonymni hemianopsie (pacient nevidi stejnostrannou polovinu
zrakového pole). Mrkaci a pupilarni reflexy jsou zachovany.

b) Porucha asociacni zrakove kury v oblasti area 18, 19 vede ke vzniku visualni agnosie (poskozena
osoba nedokazZe pojmenovat vidény pfedmét). Tato korova oblast také ovlivriuje mimovolni a
konvergentni pohyby o¢i a mrkani.

Sluchova korova oblast se déli na:

a. Primarni sluchoveé koroveé pole je ponekud skryte, lezi ve
ventralni sténé sulcus lat. v oblasti gyrus temporalis sup. v
tzv. gyri temporales transversi (Heschlovy zavity) - area
41,42. Aferentni vlakna prichazeji cestou capsula int. od
nucl.corporis geniculati med. (radiatio acustica).

b. Asociacni sluchova oblast slouzi k dalsimu zpracovani
vhimanych akustickych informaci a lezi v prodlouzeni
primarniho korového sluchoveho pole na spodine sulcus lat.
a v zadni Casti area 22 (lateralnim Cast gyrus temporalis
sup.) a v prilehajici casti lobus parietalis. Asociacni sluchova
kira ma velky vyznam pro komplexni zpracovani sluchovych
informaci a pro tvorbu reci (tzv. sluchové centrum reci). Jeji
poskozeni vyvola senzorickou afasii (poskozeny slysi, ale
nerozumi mluvené reci).

Klinické poznamky:
a) Znic¢eni oboustranné primarni korové sluchoveé oblasti vede ke hluchoté,

b) Poskozeni sekundarni korové sluchové oblasti zptsobuje receptivni (sensorickou) afazii - nemocny

sice sly$i, ale mluvené reci nerozumi). Receptivni (senzoricka) afazie je disledkem poSkozeni
WWarnickeonwva cenzitivniho recovaho centfra (vviz dala)




» Vestibularni koroveé pole zaujima oblast lobulus
parietalis inf. v sousedstvi primarniho sensitivniho
korové pole pro oblast hlavy. Elektrostimulace teto
oblasti vyvolava zavrate. Korove vestibularni pole
byva na zakladé klinickych nalezu podle jinych autoru
lokalizovano take do gyrus temporalis sup. do
sousedstvi sluchového koroveho pole.

. 5. Cichova korova oblast (area 51) odpovida
paleocortexu. Poskozeni jeho struktur vede ke ztrate
schopnosti vnimat Cichove informace (anosmie). Z
paleocortexu jdou spoje pres jadra thalamu do
neokortikalni Cichové korové oblasti (orbitofrontalni
kura).
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* Motoricke korove oblasti fidi motorickou aktivitu organizmu.
Jsou ulozeny v kure zadni Casti frontalniho laloku.

* 1. Primarni motorické korove pole je lokalizovano do oblasti
gyrus praecentralis, predni casti lobulus paracentralis a do
predni stény sulcus centralis (area 4) a ovlada motoriku
opacne strany tela. Privodne drahy prichazeji z premotorické
kury (area 6), ze senzitivni korové oblasti, z tzv. motorickych
jader thalamu). Kosterni svaly se do primarni motorické
korove oblasti promitaji tak, ze oblast hlavy lezi v gyrus
praecentralis, ktera sousedi se sulcus lat., svaly nohy na
medialni strane hemisféry. Eferentni drahy vystupujici z
primarniho korového pole se stavaji soucasti primych
motorickych drah (tract.corticospinalis a tract.corticobulbaris
tvori pouze 30% uvedenych drah). Zbyvajici vlakna primych
motorickych drah vystupuji z kury premotoricke oblasti a z
kury lobus parietalis.

« Destrukce area 4 ma za nasledek volni parézu (neschopnost
aktivniho pohybu) svalu téch Casti téla, které jsou z
prislusnych oblasti ovladany.




Pridatné korové motorické pole tvori ¢ast area 6 v zadni oblasti
frontalniho laloku.

3. Premotoricka korova oblast odpovida vétsi ¢asti area 6 v zadni Casti
frontalniho laloku. Aferentni spoje dostava z jinych ¢asti mozkové kury
a z nucl.ventralis ant. a nucl.ventralis lat. thalami. Premotoricka korova
oblast ovliviiuje motoriku prostrednictvim pyramidové drahy a dalSich
motorickych drah a ovlivnenim aktivity primarniho motorického
koroveho pole.

Obecné Ize konstatovat, ze v primarnim korovém motorickém poli
vznikaji prikazy k provedeni pohybu a tato oblast sama ovlada
provedeni jednoduchych pohybu. Premotoricka oblast a pfidatné
korové motoricke pole pravdépodobné pripravuji programy pro jemne
(zrucné) volni pohyby a ovliviuji tak primarni motorickou kuru v jeji
primeé vykonné cinnosti.

Klinické poznamky:

a) poskozeni primarni motorické korové oblasti se projevuje
druhostrannou chabou obrnou svalovych skupin (rozsah poruchy je
dan rozsahem poSkozeni koroveé oblasti).

b) poskozeni sekundarni korové motorické oblasti se projevuje
dlouhodobou spastickou obrnou a neschopnosti miuvit.

c) poSkozeni premotorické korové oblasti ma za nasledek slabsi
ochrnuti svalu proximalnich ¢asti koncetin. Nékdy se objevuje tzv.
apraxie ( neschopnost provedeni nau¢enych pohybu).




Frontalni zrakové (motoricke) pole lezi v dolni Casti area 8 frontalniho laloku (zadni
cast gyrus frontalis medius). Kontroluje chténé (volni) sdruzené pohyby oci.
Mimovolni a konvergentni pohyby ocli jsou fizeny z asociacni zrakové kury tylniho
laloku.

Klinické poznamky: PoSkozeni frontalniho okohybného korového pole se projevi
deviaci bulbu ke strané poSkozeni. Pacient neni schopen aktivné otocit oci na
opacnou stranu, pri mimovolném sledovani pohybujiciho se predmetu se vSak oCi
na opacnou stranu pohybuji. Schopnost konvergence oCi neni poruSena
(konvergentni a mimovolné pohyby ocCi jsou oviadany z koroveho zrakoveho pole).

I1l. Asociac¢ni klra

Vedle asociaCnich korovych oblasti, které jsou vazany na primarni senzitivni a
senzorické korové oblasti (viz vySe), patfi k asociacni kufe také zadni ¢asti lobus
temporalis a zbyvajici oblasti lobus parietalis a lobus frontalis (prefrontalni kara).
Asociacéni kira ma oboustranné spoje se senzitivnimi oblastmi klry i s korovymi
oblastmi motorickymi. Cela asociacni kura (v€etné oblasti frontalni asocia¢ni kury -
prefrontalni kdra) je zodpovédna za nejvyssi funkce lidského mozku.

1. Prefrontalni kura (korové oblasti frontalniho laloku, které nepatfi k motorickym
oblastem) pfedstavuje vyznamnou soucast asociacni kury a patfi sem predevsim
oblast frontalniho poélu (area 9,10,11,12). Je vyvinuta pfedevsim u primatu s
nejvétsim rozvojem u Clovéka. Prefrontaini kara ma éetné spoje s korovymi
oblastmi ostatnich Casti hemisféry. DalSimi vyznamnymi spoji jsou reciprocni spoje
s nucl.dorsomedialis thalami. Poskozeni prefrontalni korové oblasti se projevuje
vyraznymi poruchami v oblasti psychickych funkci (apatie, poruchy paméti,
agresivita, ztrata spoleCenskych zabran, emocCni poruchy).

Klinické poznamky: poskozeni prefrontalni korové oblasti (napfr. po drive
provadénych lobotomiich) vede k apatii, nezajmu o vlastni osobu (pacient
zanedbava spolecCenské navyky, osobni hygienu) a okoli. PosSkozeni se projevuje
také poruchami pameti a emocni labilitou.




K vyznamnym ¢astem asociacni kury patii tzv. feCoveé korove oblasti
(feCova korova centra). Schopnost mluvit souvisi u ¢lovéka pfimo s
existenci specializovanych korovych oblasti asociacni kiry mozkové. Na
zakladé¢ klinickych a experimentalnich zkuSenosti byly identifikovany dvé
korové¢ oblasti, ktere souvisi s feCovymi funkcemi.

a. Senzoricka feCova oblast (senzorické feCove centrum) je tvorena
Wernickeovym sluchovym feCovym centrem (asociacni sluchova korova
oblast) a priléhajicimi ¢astmi parietdlniho laloku.

b. Motoricka feCova oblast (Brocovo motoricke feCové centrum) lezi v pars
opercularis a pars triangularis v gyrus frontalis inf. (area 44,45). Pro
normalni tvorbu feci je nezbytna take normalni funkce motorickych
korovych oblasti.

Recove korové oblasti (fecova korova centra) jsou lokalizovana pouze v
kufe tzv. dominantni hemisfery, proto je tato hemisfera nadfazena feCovym
funkcim. Obé¢ feCova korova pole jsou navzajem spojena pomoci
asociacnich drah, které jsou obsazeny ve fasciculus longitudinalis sup.
(fasciculus arcuatus).

Klinické poznamky: poskozeni korovych recovych center se projevuje
afazii.

a) Expresivni (motoricka) afazie je nasledkem poruchy Brocova
motorického centra reci. Postizeny neni schopen mluvit, schopnost rozumet
reci je vSak zachovana.. Postizeny si svou poruchu plne uvédomuje a
vétsinou se ji snazi neuspesné prekonat. Motoricka afazie se miize projevit
také neschopnosti psat (agrafie) - hybnost koncetiny je zachovdna.




b) Receptivni (senzoricka) afazie je dusledkem poSkozeni Wernickeova senzitivniho
recového centra. Postizeny nerozumi mluvené reci (mad dojem, Ze slysi cizi rec). Je
vSak schopen mluvit i psdt, rozumi psané reci. Porucha se miize projevit alexii, kdy
postizeny nerozumi psanému textu (neni schopen cist).

c) poSkozeni frontalniho okohybného korového pole se projevi deviaci bulbii ke strane
poskozeni. Pacient neni schopen aktivné otocit oCi na opacnou stranu, pri
mimovolném sledovani pohybujiciho se predmeétu se vsak oci na opacnou stranu
pohybuji. Schopnost konvergence oci neni porusena (konvergentni a mimovolné
pohyby oci jsou oviadany z koroveho zrakového pole).

d) oboustranné zniceni zrakového pole je pricinou "korové slepoty". Pri
jednostranném zniceni zrakoveho korového pole vznika homonymni hemianopsie
(pacient nevidi stejnostrannou polovinu zrakového pole). Mrkaci a pupilarni reflexy
Jjsou zachovany.

e) Zniceni oboustranné primadrni korovée sluchové oblasti vede ke hluchoté, poskozeni
sekundarni korové sluchové oblasti zpiisobuje sensorickou afazii (nemocny sice slysi,
ale mluvene reci nerozumi).

Kira obou mozkovych hemisfér neni co do funkce shodna. Mozkové hemisféry jsou
funk¢éné specializované. Pouze dokonaléd souhra obou hemisfér zajist'uje normalni
funkci telencefala. U pravaki levd hemisféra obsahuje korova pole, ktera tidi pohyby
prave polovmy téla a diky pr1t0mn0st1 tzv. korovych feCovych center jsou v jeji kuife
zpracovavany informace na VySsi urovni. To umoziuje slovni vyjadiovani a logicke
mysleni (tyto funkce jsou vyvojoveé mladsi a jsou charakteristické pouze pro ¢loveka).
Prava hemisféra fidi motoriku levé poloviny téla a umozZnuje prostorové vnimani a
emotivni vnimani hudby a vytvarnych dél. Pfevaha funkci jedné z hemisfér pak miize
byt pti¢inou schopnosti spiSe emotivniho nebo abstraktnéjSiho zplisobu vnimani
okolniho sv¢éta.




LIMBICKY PREDNI MOZEK

Limbicky predni mozek predstavuje mechanizmus, ktery fidi
chovani zivocichu v urcitych Zivotne dulezitych S|tuaC|ch jako je
napriklad ohrozeni zivota, pfi lovu koristi a zajisteni potravy,
rozmnozovani a vychova mladat (umoznuje prezit a zajistit
zachovani druhu). Reakce organizmu na uvedene situace se
projevuji jednak urcitou emoci (strach, agresivita, vztek, obavy,
prijemné pocity, smutek radost a pod.) jednak reakcemi
somatickymi (motorickymi) a visceralnimi (autonomni nervovy
systém, sekrece hormonu).

Emoce jsou vyvolany puvodné Cichovymi informacemi (hlavni
zdroj informaci limbického systému predstavovala ptuvodné
Cichova signalizace). U Cloveka je puvodni Cichova informace
potlacena, spousteci mechanizmy emoci jsou predstavovany
predevsim psychickymi podnety z neokortikalnich oblasti
mozkovych hemisfér

ovliviuje limbicky system sympatikus a parasympatikus, tj.
visceralni reakce organizmu (zmeény krevniho tlaku, zrudnuti,
zblednuti, zmény frekvence srdecni Cinnosti, zmény kvality
dychani, perlstaltlky stfev a pod.).

témito spoji je fizena somaticka (motoricka) odpovéd organizmu
(svalovy neklid, tfes, stupor).




The Limbic System
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