Cévni mozkove prihody
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Cerebrovascular disease by country (per 100,000 inhabitants).
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Definice a priciny CMP

CMP je akutné vznikla neurologicka dysfunkce cévniho pivodu s rychle se
rozvijejicimi znamkami ztraty mozkovych funkci

Patologie cév
* Porucha permeability cévni stény
* Porucha cévni kontraktility
* Okluze cévniho lumen
v’ Trombus
v Embolus
* Ruptura cévy

Ateroskleroza

Typy cévnich mozkovych pfihod
* |Ischemické (70%)
* Hemoragické (30%)
v’ Intracerebralni hematom
v’ Subarachnoiddlni krvaceni




Ischemické CMP

Kritické faktory
» Rozsah ischemického procesu
> Cas trvani
Ateroskleroza
Ischemické prihody fokalni
* Prechodné
v Tranzitorni ischemicka ataka (TIA)
v’ Protrahovany reverzibilni neurologicky deficit
* S trvalymi nasledky
v’ Mozkovy infarkt
s Embolie
¢ Trombodza
Ischemické prihody globalni
* Prechodné
v’ Synkopa
* S trvalymi nasledky
v Hypoxicko — ischemicka encefalopatie




Proc je mozek nachylny k ischemii?

htp://assassinscreed.ubi.com

Vysoka metabolicka aktivita
» UdrZeni membrdnového potencidlu — repolarizace (Na/K pumpy)
e Témér vyhradné oxidativni fosforylace
e Spotreba
v Kyslik - 20% celkové télesné spotieby
v’ Glukdza — 25% celkové télesné spotreby
Malé energetické zasoby



Mozkova ischemie

Jadro infarktu
* Neurony poskozené ireverzibilné
* Primarni poskozeni

Penumbra (okraj infaktu)
* Neurony poskozené reverzibilné
* Riziko sekundarniho poskozeni




Ischemicka kaskada
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Role zanétu v ischemické kaskade
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Mechanismy ischemického poskozeni

Excitotoxicita

Akumulace excitatornich neurotransmitert
extracelularné
* Glutamat
* Aspartat

Poskozeni nervovych bunék
excesivni stimulaci
Pficina
e Depolarizace
* Snizeny reuptake

Dulsledek
« Stimulace okolnich neuroni
* (Caoverload
* Proteolyza
e Zvysena produkce volnych radikall
e Cytotoxicky edém
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Mechanismy ischemického poskozeni
Volné kyslikové radikaly (ROS)

Volné kyslikové radikaly jsou vysoce reaktivni castice

Vznikaji zejména v obdobi reperfuze
Pricina
* Intracelularné
v’ Respiratory chain leakage
**Porucha mitochondridlniho oxida¢niho rfetézce
v’ Ca — overload- aktivace ROS produkujicich enzymu
e Extracelularné
v Zanét
Dusledek
* Peroxidace lipid(i — poSkozeni membrany
* Oxidace proteind — poskozeni enzym( a strukturalnich protein(

e Oxidace purinovych a pyrimidinovych bazi — poskozeni DNA
e Stimulace zanétu



Mechanismy ischemického poskozeni
Zanet

Pficina
* Nasledkem ischemie a tkanového poskozeni dochazi k produkci
v’ Prozanétlivych cytokinG — aktivace leukocytt v periferii
v Adhezivnich molekul — smérovani do mista poskozeni
* Infiltrujici makrofagy a neutrofily produkuiji
v’ Proteolytické enzymy — pranik tkani
v’ Prozanétlivé cytokiny e i '
vVROS = B m' o >
Dﬁsledek ' ' o A vl R R e ey I W
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Hemoragické CMP
Intracerebralni hematom (ICH)

Krvaceni do mozkového parenchymu (intraaxialni)
Nejcastéjsi lokalizce

e Bazalni ganglia 'MMJJI
Hyp¥

e Thalamus

Intracerebral hemorrhage
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