Abstrakt

Klinicky prubéh roztrousené sklerdézy (RS) je rtiznorody a pocet a objem mozkovych lozisek
na magnetické rezonanci (MR) mozku vysvétluje tuto klinickou heterogenitu jen ¢astecné. Tato
nedostate¢na korelace loziskového postizeni a klinického stavu se oznacuje jako klinicko-
radiologicky paradox. Tato prace se zabyva tfemi zobrazovacimi markery, které by mohly
pomoci klinicko-radiologicky paradox zmenSit. Prvni a nejvétsi Cast je vénovana MR michy
(méfeni objemu michy a hodnoceni fokalnich lozisek a difuznich zmén). Ve druhé a tieti casti
prace se vénujeme dvéma relativné novym konceptim, modelovani narusené konektivity
(,,diskonektomu*) pomoci populacniho traktografického atlasu ahodnoceni gradientu
poskozeni periventrikularni bilé hmoty pomoci T1 relaxometrie. Pro miSni projekty jsme
hodnotili MR vySetteni 2044 pacientii s RS. Potvrdili jsme (i) vztah niz§iho objemu michy,
difuznich zmén a vysSsiho postizeni; (i) u pacientli, ktefi zatim nemaji vyrazné¢ omezenou
schopnost chiize (EDSS < 4.0), jsou difuzni zmény spojeny s rizikem vyssiho stupné postizeni
vice nez objem michy; (iii) maly objem michy vysvétluje u ¢asti pacientl disociaci mezi malym
intrakranidlnim loziskovym postizenim a vysokym stupném postizeni; (iv) micha je postizena
u75 % pacientd scasnou RS a43% pacienti méa difizni zmény, které nemaji vztah
k celkovému objemu lozisek, ale jsou jasn¢ spojeny s pritomnosti loZisek v mozkovém kmeni
a niz§im objemem thalamu. V projektu diskonektomu jsme hodnotili naruseni konektivity
v disledku lozisek u 745 pacienti s RS ze tfi riznych kohort; (i) srovnani modelu
diskonektomu ziskaného pomoci klasické individudlni traktografie a modelu vytvoreného na
podkladé voln€ dostupného traktografického atlasu ukdzalo dobrou shodu; (i1) parametry
odvozené z diskonektomu sice nekorelovaly s klinickym postiZzenim 1épe nez konvenéni MR
parametry, ale u pacientll s malym objemem loZisek byla vyssi globalni efektivita spojena
s niz§im EDSS. Pro T1 mapovani byla u 99 pacienti s RS au 92 zdravych dobrovolniki
vyuzita MP2RAGE sekvence. T1 abnormality v bilé hmoté¢ mozku a loZiscich jsme hodnotili
jako z-skére za pomoci vyuziti normativniho atlasu vytvoreného na podkladé dat 92 zdravych
dobrovolnikti. Potvrdili jsme (i) zavislost poSkozeni tkdn€¢ normalné vypadajici bilé hmoty
i lozisek (tzv. ,,gradient poSkozeni tkan¢“, tj. vét§i poSkozeni v periventrikularnich oblastech)
a ukazali jsme, Ze (i1) parametry gradientu poSkozeni bilé hmoty (u pacientt s relaps-remitentni
RS) a gradient v loziscich (u progresivni RS) koreluji s klinickym postizenim 1épe neZ pocet

a objem loZisek.



