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Pacient s akutni zavrati - role klinického vy3etfeni a zobrazovacich metod

gnostiku patologickych nélezi v zadni jamé lebni. Pro ischemické zmény
je senzitivita MRI 83%, specificita 98%. Co se tyce pacientl s izolovanym
vertigem, v prvnich 48 hodindch mize byt az ve 20 % pfipadd falesné
negativni vysledek (loziska ischemie v mozeckové hemisféfe mensi
nez 1 cm ¢iv oblasti mozkového kmene). U pacientl s podezfenim na
ischemickou CMP v zadnim povodi doporucujeme provadét MRI s Ca-
sovym odstupem (Ié¢bu samoziejmé zahajujeme neprodlené), naopak
vylouceni nddorovych ¢i zénétlivych procesd (napf. absces) v zadni
jamé lebnf je indikacl k statim provedeni MRI mozku. V neposledni
fadé je tfeba si uveédomit, Ze urcité klinické jednotky, jako vestibularn{
neuronitida, vestibuldrni migréna ¢i benigni paroxysmalni polohové
vertigo, vykazuji normalnf radiologicky nalez. V téchto pfipadech je
tfeba se spoléhat na anamnesticka data a spravnost klinického vysetfen.

Shrnuti

U pacientl s akutni zavrati je v prvni fazi tfeba rozlisit zavazné
Zivot ohrozujici postizeni. Nevestibuldrni pvod zavrati je velmi ¢asty.
Kombinace peclivého odbéru anamnézy (spoustéce, trvani obtiZi,
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pfidruzené symptomy) s provedenim zakladnich vestibuldrnich
vysetfeni (nystagmus, okulomotorika, head impulse test, polohové
manévry, vysetfeni stoje a chlze) vede ke spolehlivému odlisenf
centrainf a periferni vestibularni etiologie. K tomu ndm slouzi stan-
dardizované diagnostické algoritmy (HINTS+, STANDING). Zobrazent
struktur zadni jamy pomoci CT ¢i MRI je v ¢asné fazi zatizeno nizkou
senzitivitou ¢i pomérné vyraznou falesnou negativitou vysledkd.
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dyslipidemie, vék > 50 let) s akutnf zavrati (symptomy trvajici méné
nez 24 hodin) doporucujeme ve statimovém rezimu indikovat nejen
nativni CT mozku, ale i CT angiografii k moznému prikazu postizeni
stény ¢i lumen magistralnich tepen. V rdmci diagnostickych rozpakd
by mél pacienta s akutni zévrati vzdy vysetfit neurolog, ktery vylou-
¢i/potvrdi zejména podezieni na centraini pficinu obtizi. Zaroven
bychom méli mit na paméti, ze ,normalni” ndlez na zobrazovacich
metodach nevylucuje patologickou jednotku. Nejvyssi senzitivitu
a specificitu k objasnéni centrdini pfic¢iny zavrati pfindsi preciznf

anamnéza a klinické vysetfent.
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