Difuzni axonalni poranéni

Difuzni axonalni poranéni (DAP) je mnohocetné mikroskopické traumatické postizeni axon(l. Seda a bilad hmota
maji rozdilnou specifickou hmotnost, a proto dochdzi pfi Urazu k jejich vzajemnému striznému pohybu. Axony (bilé

hmoty) se natdhnou, poskodi a poté degeneruiji.

Myelinové pochvy zlstavani primarné neporuseny. Axon neni mechanicky pretrzen, ale neustéle z néj odtéka
axoplazma, k lyze axonu dochdzi asi za 24 hodin po poranéni. Na proximalnich pahylech se tvori vacky vylité
axonoplasmy, které jsou po nékolika dnech viditelné histologicky. Postupné zanikaji glie a nastupuje atrofie
mozkové tkdné, kterd je makroskopicky patrnd jiz za tfi tydny po Urazu. Mozkova tkan je postupné nahrazena
likvorem, mozkové komory se zvétsuji. [1!

Neexistuje jasna hranice mezi komoci a difiznim axonalnim poskozenim. Nelze jiz pouzit dfive uvadéné kritérium,
Zze komoce je poskozeni funkéni a DAP (diftzni axondlni poranéni) poskozeni organické. Na tézkych komocich se
totiz pravdépodobné také podili i organickd pri¢ina, dikazem je dlouha rekonvalescence u postkomoéniho

syndromu. Difizni axondlni poskozeni je pri¢inou az 50 % dlouhotrvajicich bezvédomi. Dnes se povazuje za
nejCastéjsi poranéni mozku, které se ve vétsi ¢ mensi mife kombinuje s dalsimi typy.[!

Etiologie
= Akcelera¢ni mechanismus poranéni, vznika jako nasledek rotacnich
zrychleni po narazu; "
= poskozeny jsou hlavné axony, protoze probihaji napri¢ sméru plsobicich \\ ‘,‘

stfiznych sil.
Fyzikalni sily, pasobici na axony pfi akceleraci a deceleraci

1. stfizné sily;
2. tenzni sily.
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Stupen poskozeni axonl zavisi na intenzité plsobicich sil (ke vzniku DAP je treba /]
pretizeni nejméné 80 G), které na axony pdsobi jednordzové nebo se mensi e, |
Grazy kumuluji (napfiklad pfi sportovnich drazech).l?! - "1

]
KIaSIflkace Mechanismus vzniku difazniho

axonalniho postizeni (DAP)

Dle zavaznosti poskozeni

1. Lehké difazni axonalni poranéni: reverzibilni;
2. tézké difuzni axonalni poranéni: ireverzibilni.

Podle rychlosti vzniku

v vV

plsobici na axony jsou tak silné, Ze axony jsou roztrzeny nahle, v

okamziku Urazu.
2. Sekundarni - axonolyza se vyviji postupné, v misté Ranvierova

zarezu na axonu se hromadi organely a zvysuje se enzymaticka SWI snimek difdzniho axonalniho poranéni
aktivita, k axonolyze dochdzi za 24 hodin, nasleduje autolyza téla s drobnymi petechiemi (vpravo) — pfi
neuronu a okolni glie. Histologicky Ize prokazat az za 72 hodin. 2! nejzavazn&jsim shearing injury jsou

poranény i drobné cévy a je to znak
zdvazné prognozy.

Klinicky obraz

Zakladnim priznakem je okamzité vzniklé a dlouhotrvajici bezvédomi. Zavaznost a nasledky zavisi na mnozstvi
poskozenych axon( a lokalizaci léze.

Neurologicky nalez velmi pestry podle postizenych nervovych drah;

poruchy védomi s loziskovymi pfiznaky;

mdze byt dekortikacni rigidita jako odraz postizeni axond motorickych drah v Grovni capsula interna;

mUze byt decerebrad¢ni rigidita jako dlsledek postizeni mozkového kmene;

mohou byt postizeny axony v bilé hmoté mozkové, v corpus callosum, kolem Ill. komory;3!

v pfipadé rozsahlého postizeni mUze nastat hluboké bezvédomi, objevuji se kmenové léze; tézké stavy byvaji
doprovézeny i hemodynamickym zdufenim a vzestupem intrakranialniho tlaku.!!

Diagnostika

= Anamnéza (Uraz hlavy, dlouhotrvajici bezvédomi — vice nez nékolik minut), obvykle negativni CT vySetreni (v
nejtézsich pripadech mozno zachytit drobné hemoragie v bilé hmoté). Hlavnim nélezem na CT byva
generalizovany edém mozku s vymizenim gyrifikace a zmensenim komor.[3!
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Pomocna vysetfeni

= MRI - drobné loziskové zmény zejména v oblasti corpus callosum, v subkortikalni bilé hmoté, bazalnich
gangliich, thalamu a pontu.t*!

Lécba

= [ éc¢ba se zaméruje na Ié¢bu doprovodné nitrolebni hypertenze (mannitol, kortikosteroidy, furosemid,
barbituraty), specificka terapie vlastniho poskozeni axonl neexistuje.

= Hospitalizace na JIP, arteficidlni ventilace (zabrdni hypoxii mozku), kontinudIni monitorace intrakranialniho
tlaku (prevence edému), zajisténi vnitfniho prostredi, nootropika (piracetam, cca 12 g denné).

= Prevence a lé¢ba sekundarnich infekci (v bezvédomi je zna¢né oslabena humoraini i bunééna imunita).t3!

Progndéza

= Spatnd, neni mozna Uprava ad integrum, byvéa perzistence rlizného stupné fyzického a psychického deficitu;!®!
= ¢ast nemocnych zGstdva v tzv. vegetativnim kématu a nezanedbatelna ¢ast pacientl umira.

Odkazy
Souvisejici ¢clanky

» Kraniocerebralni traumata
= Komoce
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