Abstrakt

Normotenzni hydrocefalus (NPH) predstavuje dulezitou soucést diferencialni diagnos-
tiky pric¢in kognitivniho deficitu, poruch chtize a inkontinence u pacientt vyssiho véku. To
plati predevsim pro normotenzni hydrocefalus idiopaticky (iNPH), kterému je tato prace
dominantné vénovana. Pritbéh onemocnéni ovliviiuje fada faktort, proto komplexni pri-
stup hodnotici vice proménnych doprovazejici toto onemocnéni, onemocnéni komorbidni
¢i zvazované v diferencidlni diagnoze, ale i komplexni pristup k terapii, kterd v sobé
skryva mnohem vice nez jen implantaci deriva¢niho systému pro odvod mozkomisniho
moku, muze zlepsit kvalitu zivota téchto pacientt. Pilitem predkladané disertacéni prace
jsou dveé prvoautorské prace. Prvni z téchto studii se zabyva morfologickymi parametry
ziskanymi pri MRI vysetieni a jejich schopnosti predikovat zlepseni v chiizi po implan-
taci zkratu u iNPH pacientt. Zhodnotili jsme prediktivni vykonnost skore pro hodnoceni
hydrocefalu s disproporéné zvétSenymi subarachnoidalnimi prostory (DESH skére), ihlu
corpus callosum a priznaku cinguldrniho sulku oproti referenénimu standardu v podobé
funkc¢niho vysetfeni - lumbalniho infuzniho testu (LIT) a vnéjsi lumbalni drenaze (ELD).
Ve druhé praci jsme sledovali zmény ve vSech hlavnich symptomech iNPH pomoci pestré
palety vysetfeni u pacienti, kterym byl implantovan moderni zkratovy systém s nasta-
vitelnym gravitacnim ventilem. Popsali jsme prvni vysledky pfi pouziti tohoto zafizeni a
zaroven jsme definovali vhodné zmény ve volbé inicidlniho nastaveni ventilu.



