Kmenové reflexy

Kmenové reflexy svou vybavnosti odpovidaji intaktnosti urcité ¢asti kmene. V zdkladu se jedna o reflexy
nepodminéné a jejich vysetreni nevyzaduje spolupraci pacienta. To je velmi prinosné zejména v situaci, kdy je
nutné zhodnotit neurologicky nalez u ¢lovéka v bezvédomi. Vysetreni kmenovych a diencefalickych reflexd
zpravidla predchézi uréeni miry védomi pomoci Glasgow Coma Scale. U osob s alterovanym neurologickym stavem
je klinicka diagnostika zna¢né komplikovand. Vybavnost kmenovych reflex umoziiuje upresnit vertikalné lokalizaci
problému, stejné jako pripadnou progresi nebo regresi stavu.

Reflexy jsou vySetfovany vzdy v kraniokaudalnim poradi (viz tabulka). Posledni nevybavny reflex a prvni
vybavny urcuje nejnizsi Groven kmenového postizeni. Kmenové reflexy byvaji symetricky zachovany pfi
metabolickych, anoxickych a toxickych oboustrannych postizenich hemisfér. Postupné vymizi pfi progresi
syndromu kraniokaudalni deteriorace. Ve stejném poradi se pfi Ustupu syndromu obnovuji, nejpozdéji do konce
druhého tydne. Zdrzeni v obnové ukazuje na sekundarni komplikaci stavu, napf. infekci nebo nitrolebni hypertenzi.
Jednostranné jsou reflexy postizené pri unifokalnich lézich.


https://www.wikiskripta.eu/w/Bezv%C4%9Bdom%C3%AD
https://www.wikiskripta.eu/w/GSC
https://www.wikiskripta.eu/w/Nitrolebn%C3%AD_hypertenze
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= CMP manual (http://www.cmp-manual.cz/Kmenovereflexy.html)
= RUZICKA, Evzen, Karel SONKA a Petr MARUSIC, et al. Neurologie. - vydani. Stanislav Juhanak - Triton,
2019. ISBN 9788075536815.

Pfinos
vybavnost spolu s ostatnimi
kmenovymi reflexy ukazuje na poruchu
védomi podminénou lézi v roviné
kortex-subkortex

oboustranné vybavny pfi nastupu
probouzeci reakce; pokud neni
pfitomen pll roku po Upravé kématu -
pravdépodobné irreverzibilni
strukturalni poskozeni mozkové klry

nelze je vybavit pfi piném védomi, jsou
inhibovany z pohledovych center
paralyza vertikalniho reflexu pri
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maximalni reflexni odpovéd' v prvnich
20 sekundach; pfi plném védomi
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tohoto reflexu je zndmkou nepriznivé
prognézy
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Externi odkazy

= Hodnoceni védomi u akutniho bezvédomi (https://slideplayer.cz/slide/2908804/)


https://slideplayer.cz/slide/2908804/

