Kognitivni porucha a jeji vztah k sobéstacnosti u pacientt s Parkinsonovou nemoci
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Kognitivni porucha u Parkinsonovy nemoci (PN) je progredujici deficit v regulaci psychickych funkci na
podkladé progresivnich neurodegenerativnich zmén v mozku. Kognitivni porucha vede ke ztraté
sobéstacnosti, potazmo snizeni kvality Zivota pacientd s PN. Vyzkum kognitivni poruchy je ucelny pro
analyzu kazdodennich aktivit, ale ptinasi informace i pro predikci efektd Iécby PN.

Jednim z charakteristickych znakd kognitivni poruchy u PN je porucha posloupného fazeni
(serial order). Posloupné fazeni jsme zkoumali pomoci experimentu na opakovani Cisel pozpatku, kdy
pacient opakuje fadu cisel v opacném poradi (napr. 4-7-9-8-1 jako 1-8-9-7-4). Jestlize fekne 1-8-9-4-7,
je to vybaveni spravnych &isel, ale dvou v nespradvném poradi (porucha posloupného fazeni), jestlize
1-8-9-3-5, je to vybaveni dvou nespravnych Cisel, ale zbylych ve spravném poradi (porucha verbalni
pracovni paméti). PN s mirnou kognitivni poruchou (PN-MKP) byli vice postizeni nez PN bez mirné
kognitivni poruchy i nez zdravé osoby (porucha posloupného fazeni < pracovni pamét).

Tzv. instrumentalni aktivity kazdodenniho Zivota (IADL; vedeni uctl, nakupovani, cestovani
ad.) jsou nezbytné pro funkcni nezavislost a sobéstacnost. V nasem longitudindlnim vyzkumu jsme
porovnavali u zdravych osob vyssiho véku dvé skupiny dle vykonu v Montrealském kognitivnim testu
(MoCA): skupinu, které se v pribéhu 4 let kognitivné horsila versus skupinu, ktera byla stabilni.
Posléze jsme je porovnali pomoci Dotazniku funkéniho stavu na IADL a zjistili mirné horseni
v sobéstacnosti u osob s dlouhodobé klesajicim testem MoCA.

Metodiky predchozich studii synteticky pouZijeme u klicové populace osob s PN indikovanych
pro hlubokou mozkovou stimulaci subthalamického jadra (STN-DBS), u niZ je zdsadni predikce
sobéstacnosti i v dlouhodobém pooperacnim stavu. Pacienty s PN jsme sledovali pfed operaci a jeden
rok po operaci STN-DBS. Zjistili jsme, Ze STN-DBS ma vyznamny pozitivni vliv na sobéstacnost
v pooperacni fazi. Vyssi uroven L-Dopa medikace a vyssi kognitivni vykon (zahrnuje i posloupné fazeni
¢innosti) pred operaci STN-DBS predpovidaly lepsi IADL pted i po operaci. STN-DBS se tak jevi jako
bezpecna metoda pro uchovani sobéstacnosti u pacientl s PN ve fazi pozdnich hybnych komplikaci.
Nase studie rovnéz ukazuje, Ze nékteré negativni projevy PN na sobéstacnost jsou vratné a Ze jsme
schopni predikovat jejich pooperacni vyvoj dle pfedoperacni Urovné sobéstacnosti, L-Dopa a
kognitivniho vykonu. Klinické neuropsychologické vysetfeni tak pfispiva vyznamné k predikci, zda
pacienti s PN jsou vhodni pro operaci a budou z ni profitovat i pooperacné lepsimi IADL.
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