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Co JE TO DYSTONIE?

Pacienti s dystonii trpi mimovolnimi svalovymi kife€emi nebo

stahy, které vedou ke kroutivym ¢i Skubavym pohybiim a k

neobvyklym poloham téla. Dystonie mtize postihnout témét

jakoukoli ¢ast téla. Nejéastéji je postizena pouze jedna oblast.

Zde jsou priklady nékterych Castych dystonii:

* Stahy $ijovych svalti vedou k abnormalnimu otaéeni, iklonim
nebo krouceni hlavy, coz je ¢asto spojeno s tfesem nebo
Skubanim. Tento stav se nazyva cervikalni dystonie ¢i
torticollis.

* Stahy oblicejovych svalti vedou k nadmérnému mrkani nebo
svirani oéi, jedna se o tzv. blefarospazmus. Tyto obtize se
mohou objevit spole¢né se stahy dolni ¢asti obli¢eje jako tzv.
Meigeho syndrom. Pokud je postizena Celist a/nebo jazyk,
hovotime o oromandibularni dystonii.

* Pti spazmodické dysfonii se u pacienti objevuje priskrceny
nebo sipavy hlas.

» Mezi dalsi ¢asto postizené Casti téla patii ruce nebo nohy. V
piipadé postiZeni ruky se dystonie objevuje Casto pii specifické
aktiviteé, napt. pfi psani ¢i pfi hie na hudebni néstroj. Tyto
dystonie se nazyvaji jako tzv. ,, task-specific ** dystonie.

* V néekterych piipadech je postizeno vice ¢asti téla najednou.
Vzacné, obvykle pokud dystonie za¢ne v détstvi, je postizeno
mnoho ¢asti téla. Tuto formu pak oznacujeme jako
generalizovanou dystonii.

JAKA JA PRICINA?

Existuje mnoho odlisnych pfic¢in dystonii. V nékterych pripadech
je dystonie vrozena, tedy geneticky podminéna. U jinych osob
mize byt pri¢inou napt. uraz mozku, infekce nebo efekt 1€kt ¢i
chemikalii. Nékteti lidé mohou dystonii rozvinout po mnoha
letech intenzivniho opakovani ur€ité ¢innosti jako napf. psani
(pisarska krec) nebo hrani na hudebni nastroj (dystonie
hudebnikit). Piesto je ve vétsSing pripadi pticina dystonie nejasna.

JAK JE DYSTONIE DIAGNOSTIKOVANA?

Lékart, obvykle expert v poruchdch hybnosti, stanovi diagnézu na
zéklad¢ klinického vysetfeni. U nékterych pacientd je
doporuceno provedeni krevnich odbérl nebo zobrazeni mozku.
Lékat potiebuje zjistit tyto informace:

» vek, kdy dystonie zacala

* Cast téla, ktera je postiZzena

* zda dystonie zacala ndhle nebo se rozviji postupné

* zda jsou pfitomny i jiné klinické obtize

Nicméné ¢asto nelze nalézt presnou pri¢inu a mnoho pacienti je
na zacatku obtizi nediagnostikovano nebo diagnostikovano
nespravné. Pacienti s mirnymi formami dystonie navic nemusi
vyhledat odbornou pomoc.

EXISTUJE LECBA?

Dystonie se da 1écit. V pfipadé, ze vas Iékar nalezne pficinu,
doporuci vam specifickou 1é¢bu. V ostatnich ptipadech jsou
uzivany léky, které mohou vést alespon k ¢aste¢né tileveé. Mezi
nejcastéji uzivané 1éky patii:

+ anticholinergika

* benzodiazepiny

* baclofen

* myorelaxancia

Léky jsou podavany individualné s posouzenim vyhod a
potencialnich nezadoucich uc¢inkl. U nékterych pacientii mtize
dystonii zlepSovat injek¢ni terapie botulotoxinem. Aplikace
téchto injekci by méla byt provadéna zdravotnickymi experty.
Botulotoxin do¢asné oslabi sval, coz vede ke zmirnéni stahti a
kieci. Obvykle je nutné aplikace injekci opakovat 3-4x ro¢n¢.
Pokud uzivani 1€kt a injekce botulotoxinu nepfinasi dostatecny
efekt, v uvahu prichazeji chirurgické moznosti. O téchto
moznostech se porad'te se svym lékarem.

CO MOHU OCEKAVAT PRI ZIVOTE S DYSTONI{?
U vétsiny pacientti se dystonie vyviji v prubéhu nékolika mésict
az let. Obvykle se poté jiz nezhorSuje. U né€kterych osob se miize
dystonie §ifit z jedné oblasti téla na oblast jinou nebo se mohou
vyskytnout jiné zdravotni obtize.
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