Periferni (somaticky i autonomni) nervovy systém a jeho dysfunkce u

pacientii s Crohnovou chorobou
Abstrakt

Hlavnim cilem nasi prace bylo prokazat pfitomnost periferni somatické a autonomni
neuropatie u pacientl s tézkou Crohnovou chorobou na biologické 1é¢bé anti-TNFa a nalézt
rizikové faktory majici patofyziologickou souvislost s jejim rozvojem. Vysetfovali jsme 30
neurologicky asymptomatickych pacientii s tézkou Crohnovou chorobou na biologické 1é¢bé
preparaty anti-TNFa. U vSech probandi jsme provedli zhodnoceni anamnestickych dat,
laboratorni odbéry, klinické vySetfeni zaméfené na detekci periferni senzo-motorické nervové
dysfunkce a autonomni nervové dysfunkce (pomoci Ewingovy baterie testil a spektralni analyzy
variability srde¢ni frekvence), Sudoscan a dotaznikové Setfeni (dotaznik kvality Zivota,

dotaznik periferni senzo-motorické neuropatie a dotaznik autonomni neuropatie).

Periferni senzo-motorické neuropatie byla pfitomna u 36,7 % pacientti. Byly prokazany
statisticky vyznamné asociace mezi testem vibracniho Citi a veékem, délkou trvani Crohnovy
choroby, délkou podavani biologické 1écby, indexem télesné hmotnosti a indexem aktivity
Crohnovy choroby. Statisticky vyznamné asociace byly prokazany i mezi testem percepce
teploty a vékem a BMI. Patologicky vysledek Sudoscan testu byl pfitomny u 33,3 % pacientt.
Bylo prokazano, ze pokles celkové bilkoviny v séru pacienta pod fyziologickou hranici v
minulosti byl spojen s patologickym vysledkem Sudoscanu. Periferni autonomni neuropatie na
zakladé Ewingovy baterie testli byla pfitomnau 56,7 % pacienti, statisticky vyznamné rizikové
faktory nebyly zjiStény. Na§ dotaznik periferni senzo-motorické neuropatie koreloval s
vysledky testu Sudoscan a nékterymi dil¢imi testy klinického vySetfeni periferni

senzomotorické nervoveé funkce (test taktilniho €iti a percepce teploty).

Tato studie prokazala pomérné vysokou prevalenci periferni (zejména autonomni)
neuropatie a identifikovala nékteré rizikové faktory (zejména dobu trvani a aktivitu Crohnovy
choroby, dobu podavani biologické 1é¢by a v minulosti piitomnou malnutrici) v patofyziologii
rozvoje periferni somatické neuropatie u neurologicky asymptomatickych pacientd s tézkou

formou Crohnovy choroby na biologické 1é¢b¢ anti-TNFa.



