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Nemotorické priznaky Parkinsonovy nemoci v otazkach a odpovédich

Parkinsonova nemoc
neni jen postizeni motoriky

Parkinsonova nemoc (PN) je onemocnéni zplsobené predcasnym
odumiranim bunék produkujicich dopamin v nékterych oblastech mozku. Tato
nemoc je Casto povazovana za onemocnéni s postizenim pouze hybnosti (mo-
toriky), mezi které patri zpomaleni (bradykineze), ztuhlost (rigidita), klidovy
tfes a poruchy stoje a chiize. Tyto priznaky jsme schopni alespon v prvnich
letech nemoci velmi dobre ovlivnit pomoci tzv. dopaminergni écby. Jeji pod-
statou je umélé dodavani dopaminu do téla pacienta ve formé léku - levodopy
nebo agonistd dopaminu.

Kromé motorickych priznaku trpi pacienti s PN i jinymi priznaky, které shr-
nujeme do skupiny tzv. nemotorickych priznakd (odborné non-motorickych).
Vzhledem k tomu, ze motorické priznaky dokazeme dobre ovlivnit, dostavaji
se do popredi pacientovych steskul pravé priznaky nemotorické. Jejich projevy
jsou velmi riznorodé a jejich lécba je Casto odlisna. Pritom zasadné ovliviuji
kvalitu zivota pacienta s Parkinsonovou nemoci a je proto zasadni o téchto
obtizich se svym |lékarem vcas a oteviené mluvit.

Jak casto se nemotorické priznaky
u Parkinsonovy nemoci vyskytuji?

Témér 99 % pacientd s Parkinsonovou nemoci trpi nékterym z ne-
motorickych priznakd. Nékteré z nich mohou dokonce predchazet vlastni
postizeni hybnosti a byt tak prvnim priznakem Parkinsonovy nemoci (napr.
abnormalni chovani v REM spanku, porucha cichu a dalsi). S délkou trvani
nemoci téchto priznakd pribyva, nékteré z nich muze vyvolat i dopaminergni
lécba (napr. halucinace, nadmérna denni spavost, zacpa aj.).
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Jaké nemotorické
priznaky zname?

Nemotorické priznaky Parkinsonovy nemoci mizeme rozdélit do 5 za-
kladnich skupin, které jsou uvedeny v tabulce ¢. 1. Jak je z tabulky patr-
né, jedna o Siroké spektrum potizi, které zdanlivé s Parkinsonovou nemoci
nesouvisi.

Tabulka ¢. 1 Zakladni nemotorické priznaky Parkinsonovy nemoci
Nazev skupiny priznaku Projev priznaku

Kognitivni Mirna kognitivni porucha - zapomnétlivost
(poruchy paméti a poznavani) Demence

Neuropsychiatrické Apatie

(poruchy mysleni a chovani)  Deprese
Uzkost
Porucha kontroly impulst
Halucinace

Poruchy spanku Abnormalni chovani v REM spanku
Nadmeérna denni spavost
Nespavost

Poruchy smysl{ Porucha ¢ichu
Porucha chuti

Autonomni Zacpa, nevolnost, zvraceni
(poruchy nervového systému  Poruchy polykani

ridiciho funkci vnitfnich Poruchy moceni

organ() Poruchy sexualnich funkci

Ortostaticka hypotenze
(pokles tlaku po postaveni)
Nadmeérné poceni, slinéni
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Jak poznate, zda trpite
nemotorickymi priznaky Parkinsonovy
nemoci? A pokud ano, tak kterymi?

Zkuste si polozit nasledujici otazky.

Pokud na nékterou odpovite kladné a nemate zadné jiné vysvétleni, proc tyto
obtiZze mate (napr. jiné onemocnéni), mozna trpite nemotorickym priznakem.
Pod kazdou otazkou najdete strucnou charakteristiku daného priznaku a pak
navrh jeho reseni.

1. Mate problémy s pameéti, kterée jsou
tak zasadni, ze vas obtézuji v béznych
dennich cinnostech?

Mate problém:
- TFidit finance
- pouzivat telefon a dalkové ovladani

- zachovat se priléhavé situaci
- uzivat samostatné svoje léky

Pokud jste odpovédéli ano, pak se mize jednat o mirnou kognitivni poruchu
nebo v tézsich pripadech o demenci. Diagnézu potvrdi testy, z nichz nékteré
muze ve své ordinaci provést kazdy lékar (tzv. vySetreni MMSE, MoCa test),
jiné provadi klinicky psycholog pri podrobném vysetreni.

Jak mlzZete témto problémim predchazet?

Zustante aktivni: vénujte se svym konic¢kim, ¢etbé atd.

Pravidelné cvicte: riziko vzniku Parkinsonovy nemoci je pravdépodobné
niz$i, pokud pacient ve stfednim véku pravidelné cvi¢i. Zadné studie ale
neprokazaly, ze by cviceni ovliviovalo riziko vzniku demence u Parkinso-
novy nemoci.

Zdravé se stravujte.

2. Jste dlouhodobé smutni?
Mivate nevysvétlitelné Uzkosti nebo
jste ztratili zajem o okoli a konicky?

Pokud se takto citite, mize se jednat o Uzkost, apatii nebo depresi. Tyto
problémy mohou prijit v jakémkoliv stadiu Parkinsonovy nemoci.

Jak tyto stavy resit?

Ve vétsiné pripadd nemUzete zvladnout tyto problémy sami. Je nutné
se svérit lékari, ktery vam navrhne bud’ dalsi vysetreni, nebo vhodnou lécbu.
Také je dllezité mluvit o téchto problémech se svymi blizkymi a vysvétlit jim,
Ze za né nemuzete, a Ze mohou byt jednim z priznakud Parkinsonovy nemoci.
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3. Mate problém s tim, ze se

snadno stavate ,,zavisli“ na nejake
cinnosti? Napr. travite hodiny nakupy
na internetu, hranim hazardnich her
a podobnymi cinnostmi? Nebo se u vas
objevil nahly narlist zajmu o sex?
Tyto aktivity jsou nepochopitelné
nebo neprijemné pro vase okoli?

Mize se jednat o poruchu kontroly impulzt, ktera byva nezadoucim ucin-
kem |écby Parkinsonovy choroby. Projevy mohou byt rizné, od neustalého na-
kupovani, které mize nelmérné zatizit vas rodinny rozpocet, pres manualni
¢innosti, kdy se vam doma hromadi vase vyrobky az po neukojitelnou potrebu
sexu, ktera muzZe obtéZovat partnera.

Co muzete délat?

Je nesmirné dulezité se ihned poradit se svym lékarem, popsat mu
vsechny problémy a vysledkem by méla byt Uprava lécby. Pokud tyto potize
zUstanou nereseny, mohou vést k problémdm v rodiné a vaznym financnim
i jinym dusledkdm.

4. Mivate pocity, ze za vami néekdo
stoji nebo ze napr. ve vzorech latek
vidite zvirata, postavy? Nebo vidite
osoby Ci zvirata, které dle vaseho
okoli v mistnosti nejsou?

Pokud ano, pak se m(ze jednat o iluze nebo halucinace, které mohou byt
také komplikaci léCby Parkinsonovy nemoci, hlavné v jejich pozdnich stadiich.

Co s tim?

Tyto obtize nemUzete resit sami, ale jen ve spolupraci s oSetfujicim Lé-
karem, ktery navrhne Upravu lécby Parkinsonovy nemoci a pripadné zahaji
é¢bu vlastnich halucinaci. Dulezité je kromé lécby i pochopeni od vasich bliz-
kych.
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5. Kricite nebo mluvite ze spani?
Padate v noci z postele?

Pak mozna trpite abnormalnim chovanim v REM spanku. Tyto obtize se
nékdy mohou projevit i drive, nez ostatni priznaky Parkinsonovy nemoci. Je
dulezité o nich informovat lékare, ktery vyzkousi vhodnou lécbu.

Jak se mlzZete pokusit spanek zlepsit?

Nez bude zapocata lécba, mizete upravit postel tak, aby byla bezpec¢na,
tj. odstranit ostré predmeéty z okoli postele, pouzit postranice, polozit okolo
postele polstare nebo matrace Ci spat oddélené od partnera.

6. Stava se vam, ze ve dne nahle
usnete, aniz byste chtéli? Napr. pri
cteni, jidle nebo i pri rizeni auta?

Pak se mize jednat o nadmérnou denni spavost nebo o imperativni denni
spanek. Pri nadmérné denni spavosti se citite vyrazné ospaly a v klidu napr.
pri Cteni, sledovani TV jste schopni kdykoliv usnout, bez ohledu na denni
dobu. U imperativnich spank( pak mize spanek prijit zcela nahle a necekané
napr. pri jidle nebo i rizeni auta. Oba tyto priznaky se mohou vyskytnout jako
nezadouci Uc¢inky lécby Parkinsonovy nemoci — hlavné agonisty dopaminu.

Jak tyto stavy resit?

Imperativni spanky jsou velmi nebezpecné hlavné pro ridice nebo pra-
covniky obsluhujici stroje, pokud jimi trpite, musite vynechat vsechny ¢innos-
ti pri nichz je nutna pozornost a co nejdrive informovat svého |ékare, ktery
zméni vasi lécbu.

U nadmérné denni spavosti, zvlasté jeji mirné formy mizete zkusit co nejvice
motivujici prostredi v priibéhu dne, pobyt na slunci a dale pravidelné cviceni.

7. Mate problémy s usinanim
nebo nocnim probouzenim?

Nespavost je ¢astym problémem pacient( s Parkinsonovou nemoci. Bud’
se mlze jednat o prostou nespavost nebo mize byt pri¢inou zhorsena nocni
hybnost, ktera vas muze probouzet.

Jak spanek zlepsit?

Nez navstivite lékare, muZete vyzkouset zasady tzv. spankové hygieny,
které spanek mohou zlepsit:
- uléhat ke spanku ve stejnou dobu
- vyvarovat se dlouhému leZeni v posteli pres den a dennim spankim
- vstavat ve stejnou dobu
- uzivat postel pouze ke spani
- urc¢itou dobu pred ulehnutim do postele vyuzit k relaxaci
- mit dostatecnou fyzickou aktivitu v pribéhu dne
- mit co nejvice pobytu na slunci
- upravit si loznici, aby byla tichou, tmavou a pohodlnou
- nejist velké porce jidla pred spanim
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8. Mate zacpu - tj. mate méne
nez 3 stolice tydné nebo mate
problémy s vyprazdnovanim?

Zacpa je jeden z nejcastéjsich nemotorickych problém( pacientt s Par-
kinsonovou nemoci, podili se na ni jednak ztizena pohyblivost strev, ale také
dopaminergni lécba, ktera zacpu prohlubuje.

Doporuceni pro zlepseni traveni:

Ke zmirnéni zacpy je dllezity dostatecny prisun tekutin a dostatecny
prisun vlakniny ve stravé. Zarad'te do svého jidelnicku brambory, Svestky, zeli,
otruby a dalsi potraviny bohaté na vlakniny. Také dostatecné pijte a vénujte
cas pravidelné fyzické aktivité.

9. Mivate casto nevolnosti nebo
zZvracite?

Nevolnost a zvraceni je opét Castym priznakem, ktery souvisi hlavné
s lécbou Parkinsonovy nemoci. Pokud jsou léky k ovlivnéni motorickych pri-
znakl nasazovany prili$ rychle, ¢asto vedou k rozvoji bolesti Zaludku, nevol-
nostem nebo i zvraceni. Dale je znamo, Ze podavani dopaminergnich €kl spo-
lecné s jidlem mdze sniZzovat nevolnost, ale také zhorSuje vstrebavani lékd,
a tim i Ucinnost.
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Jak na nevolnost?

Na tyto obtiZze je nutné upozornit lékare, ktery lécbu nasazuje, a do-
mluvit se s nim na pomalejsim narustu davek [ékd, pripadné na nasazeni éka
na omezeni nevolnosti a zvraceni.

10. Mate problémy s polykanim?

Poruchy polykani trapi az polovinu pacient( s Parkinsonovou nemoci,
zavaznost mUze byt rizna, od drobnych problém( s posouvanim sousta az
po opakované vdechovani soust nebo neschopnost polykat.

Da se polykani zlepsit?

Poruchami polykani se zabyva odborny lékar — klinicky logoped, ktery
presné urci typ poruchy a navrhne dalsi opatreni.

Vy sami muUzZete zkusit potize s polykanim zmirnit takto:

- nejezte tvrdé, suché potraviny, které se obtizné polykaji

- pokuste se o spravné drzeni téla pri jidle: horni polovina téla by méla byt
vzprimena nebo alespon v Uhlu 45 stupnt od podlozky

- naucte se jist mensi sousta

- pri jidle nemluvte
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11. Mate nahlé nuceni na moceni?
Musite chodit mocit casto? Mate
problém s udrzenim moci?

Diky postizeni autonomnich nervt zasobujicich mocovy méchyr, trapi po-
ruchy moceni mnoho pacientt s Parkinsonovou nemoci. U muzi se ¢asto tyto
obtiZe svadi na zvétsenou prostatu, aniz byl pacient radné vysetren.

Jak se resi potize s mocenim?

Je nezbytné pri potizich s mocenim navstivit urologa, presné urcit dany
problém a dohodnout se na [écbé, v nékterych pripadech mize pomoci i Upra-
va lécby Parkinsonovy nemoci.

Dale se doporucuje omezit piti kavy a nepit vétsi mnozstvi tekutin pred spa-
nim.
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12. Snizila se vase sexualni aktivita?

Neni se za co stydét. Snizeni nebo ztrata schopnosti sexualni aktivity je
u Parkinsonovy nemoci Casta, podobné jako poruchy moceni byva zpusobena
postizenim tzv. autonomnich nervd. Zhorsovat ji mohou i nékteré léky.

Jak na to?

Ani tento problém bohuZel nezvladnete sami. Je nutné oslovit lékare
a zvazit dalsi lécbu.

13. Zamota se vam hlava nebo se vam
zatmi pred ocima pri postaveni nebo
zméné polohy?

Pak se mlze jednat o ortostatickou hypotenzi. MUZe za ni postizeni au-
tonomnich nervd, které reguluji napéti cév a ¢innost srdce. Zhorsovat ji dale
muze dopaminergni lécba.

Co mUzZete proti ortostatické hypotenzi zkusit udélat sami:

- Zvysit prijem tekutin - minimalné na 1,51 denné, pit v mensich mnoz-
stvich, ale po cely den a rano nalacno pridat sklenici ledového napoje

- Zvysit privod soli a minerall - vice solit a pit mineralky

- Jist spisSe mensi porce jidla, ale vicekrat (napr. 5x) denné

- V noci spat se zvysenou horni polovinou téla

- Nosit kompresivni puncochy

- Vstavat pomalu a postupné
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DOPORUCENI NA ZAVER:

Zakladni cestou ke zlepSeni kvality Zivota a k uspésné lécbé
Parkinsonovy nemoci je byt v kontaktu se svym oSetrujicim
Iékarem. Informujte |ékare o vSech vySe zminénych obtiZich, které
by mohly s Parkinsonovou nemoci souviset, a daji se pripadné resit.
Neprovadéjte jiné apravy lécby, nez na kterych se s lékarem
dohodnete.

Velkou oporou vam mohou byt pacientské organizace, které

pomohou radou, podporou i doporucenim vhodného lékare.

Priloha:

Léky, které pacient s Parkinsonovou nemoci nesmi dostat

Navod pro orientaci v tabulce:

Na krabicce s léky najdete nazev léku a pod nim nazev tzv. Ucinné latky.
Tato latka byva u riiznych lékd na konkrétni onemocnéni stejna. V tabulce na-
jdete rozdéleni lékd do skupin a nazvy téchto ucinnych latek. Pokud vam lékar

takovy lék nahodou predepsal,
nemoc.

Antipsychotika klasicka

Prokinetikum travici trubice

Antivertiginosum,
antiemetikum

Blokatory vapnikovych
kanald pronikajici pres
hematoencefalickou bariéru
Antihistaminikum

Antiarytmikum

Néktera antihypertenziva

upozornéte ho na to, ze mate Parkinsonovu

Nejcastéji uzivané pripravky: haloperidol,
chlorpromazin, levopromazin, flufenazin,
prochlorperazin, perfenazin, aj.
Pozndmka: i néktera atypicka antipsychoti-
ka nejsou vhodna, napr. risperidon,
olanzapin

metoklopramid

thietylperazin

cinnarizin, flunarizin

promethazin

amiodaron

reserpin, alfametyldopa
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