
Abstrakt 

Funkční poruchy hybnosti (FPH) známé také pod pojmy konverzní, psychogenní nebo 

disociativní motorické poruchy jsou komplexní a klinicky heterogenní jednotkou zahrnující 

řadu motorických fenotypů a přidružených non-motorických symptomů. I přes potenciální 

reverzibilitu mají často chronický průběh a nepříznivou prognózu. FPH byly odbornou 

společností léta opomíjeny a řazeny do jakési šedé zóny na neuropsychiatrickém pomezí. 

Navzdory významným pokrokům v posledních dvou desetiletích, zůstává tato problematika 

v mnoha ohledech nedostatečně objasněna a pochopena. Cílem zde prezentovaných studií 

bylo vyplnit některé mezery v poznání neurofyziologických a klinických korelátů u FPH. První 

studie se zaměřila na vyšetření robustního neurofyziologického fenoménu prepulzní inhibice 

(PPI). Nalezení alterací v PPI u pacientů s FPH současně s předchozími nálezy snížené PPI u 

jiných funkčních syndromů podpořilo současný neurobiologický model, který navrhuje, že se 

vzniku všech typů funkčních symptomů účastní jednotné neurální mechanismy. Narušená PPI 

dále zdůrazňuje odlišení funkčních poruch od faktitivní poruchy nebo simulace. Druhá studie 

měla dva hlavní cíle: ozřejmit vztahy mezi motorickými, non-motorickými symptomy a kvalitou 

života a také prokázat existenci eventuálních klinických subtypů uvnitř této heterogenní 

jednotky na větším vzorku pacientů s FPH.  Byla zjištěna vysoká míra korelace mezi 

hodnocenými doménami a absence homogenních clusterů. Tyto výsledky přispívají k diskusi o 

sjednocení funkčních a somatických syndromů v klasifikačních schématech. 
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