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Mozgova porazka je ,hra” o ¢as

Cievna mozgova prihoda (CMP), ludovo porazka, patri k najzavaznejsim ochoreniam srdcovo-cievneho
systému. Oznacuje sa aj ako mozgovy infarkt, apoplexia ¢i iktus a dosledky mdzu byt az fatalne.

ri prilezitosti  Svetového
dna cievnych mozgovych
prihod (29. oktéber) pa-
cientska organizacia Sekun-
da pre zivot (www.sekundapre-
zivot.sk) pripravovala edukativnu
kampan o CMP pre laikov, v ramci
ktorej nakrdcala inStruktazne videa
v neurorehabilitatnej nemocni-
ci Sanom. Mozgove] porézke, je]
liecbe i prevencii je totiz dblezité
venovat pozornost pocas celého
roka, nielen jeden den v roku.

DVA TYPY PORAZKY

CMP mbze byt vysledkom bud
bezprostredného upchatia/kri-
tického zUzenia mozgovej tepny
- vtedy ide o ischemickd cievnu
mozgovu prihodu, alebo krvéca-
nia z prasknutej mozgovej cievy -
vtedy ma privlastok hemoragicka.
Castejsie st ischemické CMP, tvo-
ria takmer 90 % z celkového poctu
porédzok. Pri tomto type sa kritic-
ky obmedzi alebo Uplne prerusi
pritok krvi do mozgu. Mozgovym
bunkam sa tak nedostava dostatok
kyslika a zivin a postupne sa po-
Skodzuju az odumieraju. Z pricin
spomerime napriklad ochorenie
malych mozgovych ciev pri hyper-
tenzii, cukrovke, aterosklerézu vel-
kych mozgovych tepien, a to zvlast
u faj¢iarov. Pricinou moze byt aj
kardioembolizmus - vtedy mozgo-
vl cievu upché zrazenina uvolne-
na zo srdca pri poruche srdcového
rytmu alebo po infarkte myokardu.
/o zriedkavych pricin je to napri-
klad zapal ciev, natrhnutie cievne;
steny, niektoré zriedkavé choroby.
Niekedy sa pricinu ischemicke] po-
razky ani nepodarf odhalit.

HEMORAGICKA CMP

Intrakranialne  (vnutrolebecné)
krvacanie - pri¢ina hemoragicke;
porézky, méze mat roézne prici-
ny. Obvykle je to krvacanie do
hlbokého mozgového tkaniva
u pacientov s hypertenziou. Dal-
sou najcastejsou pricinou je su-
barachnoidélne krvacanie medzi
mozgové obaly z prasknutej ciev-
nej vydute - aneuryzmy. Urcite si
kladiete otazku, ako laik spozna,
ze ide o porazku. Neurologicka
MUDr. Miriam Cingelova z neuro-
rehabilitacne] nemocnice Sanom
v Bratislave vysvetluje, ze ,pri-
znakov, ktoré ukazuju pritomnost
CMP u ¢loveka je mnoho. Koreluju
s postihnutim urcitej ¢asti mozgu.
Pre laikov su odhalitené hlavne
tieto signaly: néhle oslabenie po-
lovice tela, pokles Ustneho kutika,
nahla porucha reci, neschopnost
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vyjadrit sa, artikulovat & porozu-
miet reci, néhla porucha zraku ale-
bo vypadok zorného pola, prudka
bolest hlavy, dvojité videnie, néhly
pocit zavratu s poruchou stability
a v neposlednom rade bezvedo-
mie. Pri CMP mo&zu byt signély
¢asto napadné, treba si vsimat
daného cloveka a ¢o najrychlejsie
kontaktovat 112.

CAS JE KLUCOVY
Pri priznakoch porazky by mal pa-
cient dostat pomoc najneskor do

3,5 az 4 hodin. Preco je cas taky
doélezity? ,KedZe pri¢inou tazkos-
tl, o ktorych hovorime, je prob-
Iém s cievnym zasobenim mozgu,
kazda mindta rozhoduje o dalSom
osude ¢loveka. Cim dlhsie je ¢lovek
bez odbornej starostlivosti, tym
vacsie bude poskodenie mozgu,
od ktorého sa potom néasledne od-
vija, aké rozsiahle budu nasledky.
Ucinok lie¢by zévisi od ¢asu, preto
skorsia liecba zvysuje pravdepo-
dobnost priaznivého vysledku lie¢-

by,” zd6razruje neurologicka.
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AKA JE PREVENCIA NCMP?

Z3ikladnym predpokladom je podla neurologicky eliminacia
rizikovych faktorov. Zdrava Zivotosprava a dodrziavanie liecby
dokazu zabranit vzniku alebo recidive mozgovej porazky.

m Nefajcite.
Zdravo sa stravujte.
Znizte prijem soli v strave.

Obmedzte konzumaciu alkoholu
Denne si doprajte dostatok pohybu - ak mézete,

pravidelne cvicte.

Znizte nadmernu telesnii hmotnost.

Obmedzte stresové zataZenie.

Sledujte svoj tlak krvi v domacom prostredi.

Dodrziavajte preventivne prehliadky u praktického lekara
- dolezité je najma sledovanie krvného tlaku ako aj hladiny

cukru a tukov v krvi.

Berte pravidelne predpisané lieky.
Nikdy svojvolne Ziadny liek nevysadzujte bez konzultacie

s lekarom.

Pri vedlIajSich alebo neZiaducich ucinkoch liekov informujte

lekara.
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SPECIFICKA LIECBA

Liecebné stratégie oboch typov
porazky su zasadne odlisné. Pri
ischemickej je to trombolyticka
liecba. Neurologi¢ka hovorf, Ze
,Systémova intravendzna trombo-
lyza sa v sucasnosti povazuje za
zlaty Standard v lie¢be akltnych
mozgovych infarktov do 4,5 hod.
od zaciatku tazkosti. |ej ucinnost
a bezpecnost je najvysSia, ak sa
poda lege artis, t. J. v spravnom
Case, v spravnej davke, spravne-
mu  pacientovi. Trombolyticka
lieCba spociva v rozpusten( krvnej
zrazeniny urcitym preparatom -
podéva sa vnutroZilovo, v presne
vymedzenom ¢asovom  okne.”
S trombolyzou sa spdja riziko za-
vazného krvécania s fatédlnymi do-
sledkami. MUDr. Cingelova viak
upresnuje, ze liecba je indikovana
pacientovi, ktory splha vstupné
a wyluCujuce kritéria tromboly-
tického protokolu. ,Lekar podla
tychto kritérii rozhoduje o danej
liecbe. Vstupné CT mozgu musi
byt v norme, alebo preukazuje
vcasné ischemické zmeny malého
¢i stredného rozsahu.” A ako sa
lie¢i hemoragicka CMP? Jej liec-
ba je komplikovana a mnohoraka.
Predovsetkym je nutné zabranit
vzniku vnutrolebecného pretlaku,
podéavame preto lieky proti opu-
chu mozgového tkaniva, upravuje
sa vysoky krvny tlak, normalizuje sa
stupen krvacavosti a zrazanlivosti
krvi. V najvaznejsich pripadoch,
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ak je krvacanie masivne a postu-
pujuce, je indikovana chirurgicka
lie¢ba,” doplia neurologicka.

MULTIDISCIPLINARNY TilM
Co ¢akéd pacienta po prekonanf
porazky? ,Ak ma mat Sancu na zo-
tavenie a navrat do zivota, v prvom
rade je dolezité v¢asnéa a efektivna
neurorehabilitacnd  starostlivost.
ReZimové opatrenia stanovuje
osetrujuci personal vzhladom na
postihnutie pacienta, ktoré méze
mat roznorody charakter. Na lie¢-
be pacienta po CMP sa podiela
multidisciplinarny tim odbornikov:
lekari, fyzioterapeuti, logopédi,
psycholdgovia a socialni pracovni-
ci. Kazdy jeden z nich ma vlastné
druhy postupov, ktoré pacientovi
pomahaju s navratom do bezného
zivota. Cielom je jeho plné uzdra-
venie, eventualne minimalizacia
neurologického deficitu do takého
stupfa, aby bola zachovana se-
besta¢nost a bola mozna resocia-
lizacia,” hovorf neurologicka a do-
dava, Ze napriek intravendzne;
trombolytickej liecbe zastava 30
- 50 % pacientov nesebestacnych
a vacSina z nich vyzaduje instituci-
onalnu starostlivost. ,Takdto kom-
plexnu rehabilitacnd/multidiscipli-
narnu starostlivost s cielom zlepsit
kvalitu Zivota pacientov ponuka aj
novootvorend neurorehabilita¢na
nemocnica SANOM s. r. 0.
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