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Rozdéleni dle UZIS

CEVNI NEMOCI MOZKU (160-169)

160 Subarachnoidalni krvaceni

|61Intracerebralni (nitromozkové) krvaceni

162 Jiné neurazové nitrolebni krvaceni

163 Mozkovy infarkt

164 Cévni mozkova prihoda (mrtvice) neurcena jako krvaceni nebo infarkt

I65Uzaver (okluze) a zuzeni (stendza) privodnych mozkovych tepen nekoncici
mozkovym infarktem

166 Uzavér (okluze) a zuzeni (stendza) mozkovych tepen nekoncici mozkovym
infarktem

167 Jina cévni onemocnéni mozku
168 Cévni onemocnéni mozku pri nemocech zarazenych jinde
169 Nasledky cévnich nemoci mozku



Tabulka 5. Hospitalizace na cévni nemoci mozku a pfibuzné syndromy v nemocnicich v CR v letech 2003-2010

podle jednotlivych kédu diagnéz

Kod dg. | Nazev diagnézy MKN10 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010
150 | Subarachnoidéini krvaceni 1599 1800 1695 1705 1689 1716 1644 1697
161 | Intracerebraini krvaceni 3425 3745 3688 3639 3854 4 094 4036 4253
162 |Jiné nedrazové intrakraniaini krvaceni 469 430 445 503 545 459 453 528
163 | Mozkovy infarkt 18 055 19165 20 164 20 447 20 440 21 890 22 823 23871
l4 | “evnipiihada mozkova (mrtvice) neurcend jako 21 037 18 757 17 509 16 492 15118 12 096 11982 10 762
krvaceni nebo infarkt
Uzavér (okluze) a zliZeni (stendza) pfivodnych
05 et npn nefioriil sskeuret fartiem 5 269 5663 5 585 5380 5078 5185 5399 5157
Igg | YzAver(okluze) a 2uzeni stencza) mozkovych 484 525 466 459 455 462 487 433
tepen nekoncici mozkovym infarktem
167 | Jin4 cévni onemocnéni mozku 11292 10 805 10577 10 275 9229 8 402 8470 8 268
169 | Nasledky cévnich nemoci mozku 2769 2958 2858 2839 2616 2320 2419 2515
160164 | Cévni mozkové piihody (CMP) 44 585 43897 43 501 42786 41 646 40255 40 938 41111
160169 | Cévni nemoci mozku (CNM) 64 399 63 848 62 987 61739 59 024 56 624 57713 57 484
Prechodnd mozkové ischemické zachvaty
G45 | J Crbuzné syndromy 6 547 6849 6630 6 155 5 666 5793 5923 5760
FO1 | Vaskulami demence 987 1204 1027 1101 1137 1301 1662 1544

Poznamka: kody skupiny "I68 Cévni onemocnéni mazku pfi nemocech zafazenjch jinde" a kédy "Cévni syndromy mozku pii cerebrovaskulamich nemocech (160167 +)"

jsou uréeny pouze pro bliz3i definici primarnich kédi onemocnéni uvedenych jinde a nemohou slouzit jako primami kody onemocnéni

Zdroj: Narodni registr hospitalizovanych, UZIS CR
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Srovnani specifické hospitalizovanosti na Cévni nemoci mozku
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Hospitalizacni a celkova
umrtnost na CNM a CMP v letech 2003-2010
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Standardizovana amrtnost na Cévni nemoci mozku (160-169)
v mezinarodnim srovnani v letech 2003-2010
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Cévni mozkova prihoda CMP

e (iktus, mrtvice)

* Porucha mozkového nebo misniho krevniho obéhu, ktera vede k
poklesu saturace mozkové ¢i misni tkané kyslikem a k nevratnému
poskozeni mozkové tkané

* Porucha se nejdrive projevi na bunécné urovni a vede k makroskopickému
poskozeni tkané, které ma zpravidla trvalé projevy poruchy funkce nervového
systému



Vznik CMP

* Mnoho pricin

* Rizikové faktory — ovlivnitelné (zdravy zivotni styl): hypertenze,
dyslipidemie, diabetes mellitus, koureni, atd.
* Neovlivnitelné faktory: vek, genetika

 Priciny: systémova hypoperfuze (kardiogenni, vazogenni), poruchy
metabolismu a vnitfniho prostredi (diabetes, nefropatie)



e 2 druhy: ISCHEMICKA A HEMORAGICKA
* ischemie — nahly Ci postupny uzaver cév
 Hemoragicka CMP —ruptura cévy a nasledné krvaceni

* [schemicka CMP — na podkladé trombdzy (ateroskleréza) nebo
embolie (utrzeni trombu z jiného mista, ¢asto u fibrilace sini)

* NejCastéji se projevuje postizenim hybnosti (v€asna lécba 3-6h)



Ischemicka CMP

e Lakunarni infarkt (LACI) — postizeni je charakterizované motorickymi a
senzorickymi poruchami.

 Totalni predni infarkt (TACI) — postizeny vykazuje znamky jako napr.
dysfazie (porucha tvorby a porozumeni reci), defekty zrakového pole,
poruchy hybnosti a citu v nohou, rukou a obliceji.

 Parcialni predni infarkt (PACI) — u postizenych se objevuji podobné
znamky jako u TACI a lokalizovanéjsi poruchy citu.

e Zadni infarkt (ZACl, anglicka zkratka POCI) — objevuji se
nekoordinované pohyby, poruchy svalového napéti, bezvédomi.



Hemoragicka CMP

* Ruptura cévy v dané oblasti — krvaceni
* Pricina: nejCasteji hypertenze

vV eV /

» Zvyseni nitrolebniho tlaku (tekutiny-krvaceni) — otok mozku, utlak
centra pro dychani a srdecni ¢innost

 Hematom — priznaky se projevi az pozdéji (do 10 dni) — neurologické
postizeni, tzv. opozdéné ischemické postizeni mozku

* Bolest hlavy



Priznaky CMP:

* Ochrnuti/oslabeni horni a dolni koncetiny, obvykle na jedné strané
téla

* Ochrnuti poloviny obliceje, pokles koutku
* Potize s mluvenim a porozumenim reci

e Porucha rovnovahy a koordinace pohybu, zavraté, zvraceni, nauzea,
problémy s chuzi ¢i stanim na misté

* Bolesti hlavy, poruchy vidéni
* Dulezité je v€as rozpoznat priznaky a zavolat pomoc!
* Pfiznaky mohou byt prechodné (transitorni ischemicka ataka)



FAST test — diagnostika priznaku

* F - face = oblicej
e provedeni: nechte dotyCnou osobu usmat se, provést grimasy Ci se zamracit
* pozorujeme: poklesly koutek, ochrnuta "opozdéna" jedna strana obliceje

* A-arm =ruka
e provedeni: pozadejte postizeného o zvednuti rukou a udrzeni je v predpazeni
* pozorujeme: samovolny pokles jedné ruky, neschopnost udrzet danou pozici

* S - speech = slovni projev
* provedeni: pozadejte postizeného o zopakovani jednoduché véty Ci nékolika slov
e pozorujeme: neschopnost opakovat Ci spravné artikulovat, mozné pripadné mumlani,
nepochopeni pokynu
e T - time to call ambulance = ¢as zavolat o pomoc
* pokud pozorujeme néktery z danych projevu, vzdy volame zachrannou sluzbu



Omuzi OZeny

T

2 f b s e s e e e et e g et

podet zemielych/100 000 obyvatel

150 L .|
100
50 | 1L |
50 000
o -4
o i
& !

45 000 =

40000 oo —=J LI L

35 000 L1 3-i 111 -

Graf 3 Vyvoj standardizované mortality v disledku cévni mozkové pfihody v CR (1989—2007).
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Incidence v CR

Tabulka 8. Hospitalizace na cévni mozkovou pfihodu dg. 160-164 v nemocnicich v CR podle véku a pohlavi v letech 2003-2010

Vékova skupina
Celkem

Rok 0-49 50-59 60-69 70-79 80+

absolutné nzgﬁi:]jﬂ absolutné nz;iii?ﬂ absolutné nigffagllﬂ absolutné nit;ly?.r[l:]::llﬂ absolutné ni;ﬂﬁu absolutné ni;;‘ifeﬂ;u

Mugi
2003 1476 43,07 3 861 518,98 5484 127496 T473 265497 3508 408294 21 803 438,85
2004 1 466 43,07 3 872 516,28 5424 1213,92 7084 252534 3 578 3 932,86 21424 430,92
2005 1421 41,87 3785 499,43 5348 115113 6922 2473,79 3 803 397442 212719 426,31
2006 1403 4142 3 697 486,95 5607 114964 6 607 231297 3 696 3 683,73 21010 419,11
2007 1396 41,10 3475 462,72 5662 109204 6 180 222985 3TH 3 550,02 20 444 404,98
2008 1432 4171 3 202 431,65 5592 101772 5955 2 139,84 3813 3 456,37 19 994 391,02
2009 1332 38,57 3 268 448,63 5905 1028,71 572 204763 3 848 333718 20074 389,75
2010 1535 44 44 3091 43917 6083 100981 5 865 2051,95 3702 J3017.21 20 276 392,28
Zeny

2003 953 28,88 1976 25317 3 506 683,37 8824 2 000,55 7523 378091 14613 279,21
2004 980 2992 2018 256,72 3 596 678,15 8238 1897 42 7 641 3 645,20 14018 267,77
2005 978 30,04 1809 228,44 3 532 644,27 T 862 1 838.85 8 01 3 667,40 13 491 257,34
2006 1046 3227 1740 220,04 3416 596,67 7584 1801,10 7990 3 502,16 13053 248 47
2007 1069 33.01 1719 220,48 3499 578,31 7011 1688.97 7904 333887 12 452 236,08
2008 944 29,00 1549 201,89 3405 534,62 6420 1559,74 7943 324011 11616 218,49
2009 1 004 30,74 1468 195,48 3 596 542,88 6 485 1 583.86 83an 329248 11 891 222 64
2010 1033 3157 1478 204 41 3692 532,30 6 104 148383 7354 2 787,55 11516 214 69




Nejéastdjsi vyskyt CMP
@ 85 % piipadd CMP se vyskytuje u osob

stargich 45 let, pfevaZné u mu2l. Ale
POZOR - a% 60 % pfipadl CMP u Zen
konéi smrti. Je to &asto déno
hormonélnim zatiZenim 2en (porod,
prechod, 1&€ba hormonadini terapii,
antikoncepce).

CMP v CR

Cévni mozkové prihody jsou druhou nejcastéjsi pricinou amrti ve vyspélych zemich.
Cetnost vyskytu onemocnéni je v Ceské republice asi 250 prihod na 100 000D
obyvatel a rok (jedna z nejvyssich na svété).

Kromé vysoke incidence je zavaina i skutecnost, Ze mozkové prihody postihuji stale vice
mlads$i vékové skupiny, vzacnosti tak nejsou ani pfihody u pacientd mezi 30. - 40.
rokem Zzivota.

CMP se staly problemem nejen medicinskym, ale i socialnim a ekonomickym. V Ceské
republice je dmrtnost na cévni mozkove prihody ve véku do 65 let ve srovnani se zememi
zapadni a severni Evropy dvojnasobna.



CMP a sport

* Dohled |ékare, zkuseného rehabilitacniho pracovnika nebo
fyzioterapeuta

* Prispiva fyzickému i psychickému zdravi
* KrecCe, poruchy rovnovahy, funkce dychani, funkce strev se zlepsuji
* Snizuje se vyskyt depresi a Unavy
e Samostatny pravidelny trénink konzultovat s [ékarem
 Vrcholovy sport neni z duvodu extrémniho fyzického zatizeni vhodny

* Spise lehké az stredné namahave sporty
* Napriklad: plavani, prochazky, jizda na koni, joga, tai-Ci, specialné zameérena
rehabilitace
* Aerobik a trénink v posilovné zavisi na aktualnim zdravotnim stavu.



Domaci cviceni

e Doporuceni cvicCit 1 — 2x dennée, 30 minut
* \\yhybat se bolesti a neprepinat své sily

* Cviceni kombinovat
e Cviky z prirucky nebo od lékare/fyzioterapeuta

 CviCit vyvazene obé strany téla

1. Ovlivneéni citlivosti.
2. Ovlivnéni hybnosti koncetin (pasivni)
3. Nacvik aktivni hybnosti



Zakladni pravidla sportu pri CMP

Nepretézovat se

Hodinu po tréninku by meéla nastat regenerace
a klidovy stav

Na zacatku cviCeni zahrivaci cviky

Kratké odpocinkové prestavky v pribéhu cviceni

Necvicit ve volné prirodée, kdyz je horko nebo
v pretopenych mistnostech

Doplnovat tekutiny



Zdroje

e https://www.uzis.cz/cz/mkn/160-
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