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Bolest

* Podle International Association for the
Study of Pain je bolest definovana jako
neprijemna senzoricka a emocionalni
zkusenost spojena s aktualnim nebo

potencialnim poskozenim tkané nebo

bopisovana v terminech takoveho
poskozeni




Bolest

* Bolest jako nemoc vs. bolest jako alarm

* Bolest jako varovny signal — chrani (resp.
varuje) organizmus pred poskozenim, nebo
upozornuje na poskozeni jiz vzniklé a vede k
omezeni jeho narustu.

* Vysledkem je komplex reakci smérujicich k
odstranéni nebo omezeni iritace a vytvo-reni
podminek k autoreparaci vc. vlastniho spusteni
autoreparacnich mechanismu




Nocicepce / bolest

* Bolestivy vjem muze vznikat v CNS bez
pritomnosti odpovidajiciho periferniho

stimu
vyslec

u, ve vétsiné pripadu se vsak jedna o
ek drazdéni perifernich nocisenzoru

e Pokuc

nociceptivni stimul pronikne do

védomi — pocit diskomfortu az bolesti




Nocicepce

* Jako nociceptivni oznacujeme stimulus, ktery
je spojen s poskozenim nebo potencialnim
poskozenim tkane

» Adekvatni podnét nociceptivniho charakteru
vede k aktivaci nocisenzoru a prislusnych
dostredivych vlaken

e Zpracovani na ruznych etazich CNS (micha,
kmen, subkortikalni a kortikalni centra)




Nocicepce

» Kazda nociceptivni aference, ktera projde
zadnim misnim rohem, meni motoricky vystup

» Pruchod nociceptivniho signalu aferentnimi
systemy zasadni mérou ovlivnuji kontrolni
systemy senzitivnich drah !!!

» Modulace nejen v zadnim misnim rohu

* Neurohumoralni tlumeni nocicepce (endorfiny,
enkefaliny, dynorfiny)



Nocicepce

» Celkova odezva systemu na nociceptivni iritaci do
znacneé miry zavisi na intenzite, rozsahu a dobe
trvani drazdeni na jedne straneé a centralni
modulaci nociceptivniho signalu na strane druhe

» Odlisny obraz odezvy pri akutnim a pri
chronickem drazdeni

* Odlisnosti v pripade, ze stimulus pronika nebo
nepronika do vedomi




Nocicepce

» Ruzna odezva systému podle etaze zpracovani
nociceptivniho signalu

* V reakci na nocicepci lze videt odezvu v
systemech:
|) somatomotorickem
2) visceromotorickem (autonomnim)
3) humoralnim a imunitnim
4) afektivhé-motivacnim

5) kognitivhe-evaluacnim



Nocicepce

e Reflexy vznikajici v primée vazbe na
podrazdéni nocisenzoru nazyvame:
|) nocifenzivni
2) nociautonomni



| okalizace nocisenzoru

* Nocisenzory — neopouzdreng, rozvetvené terminaly
aferentnich vlaken typu lll (Ad) a IV (C).

» Tato volna nervova zakonceni se nalézaji ve vsech
pojivovych tkanich s vyjimkou stromatu mozku

* Lokalizace v kuzi a podkozi, kloubnich pouzdrech,
ligamentech, slachach, svalovych fasciich, vazivovém
stromatu svalu, periostu, zevnich c¢astech meniscu a
discu vC. intervertebralnich, stromatu vsech cév s
vyjimkou kapilar, meningach a vazivovych obalech
perifernich nervu, vazivovych pouzdrech a stromatu
vnitrnich organu, vazivovych vystelkach télnich dutin.




Lokalizace nociceptoru

e Existuji variace v poctu volnych nervovych
zakonceni v ruznych organech a
anatomicky definovanych tkanich

* Vysoka denzita je v kozni a podkozni
tkani, periostu, peritoneu a pojivove tkani
svalu.

* Nizka denzita ve stromatu gastrointesti-
nalnich organu



Charakter nociceptivnich podnétu

* Poskozeni tkaneé mechanicke, termicke a
chemicke, (event. radiacni). Poskozeni urcitym
typem energie

* Pri identifikaci ohrozeni tkane je dominujicim
faktorem zejmena exscesivni tahove napéti v
prislusne tkani



Povrchove vs. hluboke tkane

 Pri drazdeni povrchovych tkani miva vyvolany
bolestivy viem charakter ostry, rezavy, pichavy a
relativné dobre lokalizovany.

 Pri drazdeni hlubokych tkani miva viem
charakter tupe, pulzujici a spatné lokalizovane
bolesti.

* Nelisi se vsak ve schopnosti vyvolat patrichou
odezvu !



Periferni regulace citlivosti nociceptoru

» Senzitivita nociceptoru je vyrazné
ovlivhovana chemickym prostredim v
okoli nociceptoru (bradykinin,
prostaglandiny, histamin, H+, atd.) a
neuromediatory, ktere jsou k nociceptoru
dopravovany retrogradnim axonalnim

proudenim v aferentnim vlakne (substance
P CGRP...)



Axonove reflexy

e Periferni vlakna s nocisenzorovymi terminalami
typicky tvori mnoho perifernich vetvi, ktere
inervuji sousedici oblasti.

» Avsak periferni vétve nékterych A6 a C vlidken s
neurony ve spinalnich gangliich v horni Th

projikuji sve vetve jak do brachalniho plexu, tak
do perikardu.

* Obdobnou viscero-somatickou inervaci lze
predpokladat i v ostatnich télesnych oblastech.



Vlastnosti zadniho misniho rohu ve
vztahu k nocicepci
e Periferni nervova vlakna vedouci nocicep-

tivni informaci konci na synapsich
interneuronu zadnich misnich rohu

* Tyto interneurony nalezi k obvodu, ktery
vyvolava unikove reflexy, nebo jsou
soucasti vzestupnych drah, ktere vedou
nociceptivni aferentni informaci k vyssim
centrum




Vlastnosti zadniho misniho rohu ve
vztahu k nocicepci

* Projekcni neurony zadnich rohu misnich,
jejichz axony formuiji anterolateralni
systém drah, muzeme obecné rozdélit do
dvou skupin:
|) specificke nocicepcni neurony
2) konvergentni nocicepcni neurony



Specifické nocicepcni neurony zadniho
misniho rohu

* Neurony prijimajici pouze nociceptivni
signaly. Nachazeji se prevazne
v povrchovych vrstvach michy (Rexedova
vrstva | a ll) a v jedne vrstve v blizkosti
stredu (lamina VlIl). Své axony projikuji do
spinothalamického a spinomezencepha-
lickeho traktu




Konvergentni nocicepcni neurony
zadniho misniho rohu
e Prijimaji jak nocicepcni, tak hmatove
informace (vrstva V). Sveé axony projikuji
do spinoretikularniho traktu

» K interneuronumYV vrstvy zadniho
misniho rohu konverguiji kolateraly casti
myelinizo-vanych vlaken, ktera vedou
informace z dotykovych receptoru.
(Kolateraly vlaken tvoricich zadni
provazce.)



Mechanismus hyperalgezie na podklade
senzitizace zadniho misntho rohu

* Senzitivni aference prinasena vlakny o
nejmensim pruméru (A a C-vlakna) je
pFevedena interneurony zadniho misniho
rohu zkrizenym svazkem do ventralni
casti michy na kontralateralni strané
(anterolateralni system).

 Tato draha vsak diky kolateralam vlaken
Ad0 dorsalnich provazcu muze byt
aktivovana i informaci z mechanoceptoru.




Mechanismus hyperalgezie na podklade
senzitizace zadniho misntho rohu

* Podle predpokladu Goldsheidera je timto
umozneno, ze silne stimulace hmatovych
receptoru dovoluji projit spinalni synapsi, ktera
ale nepredava informaci vyvolanou slabymi
podnéty

e Timto mechanismem se zrejme da vysvetlit
vznik hyperalgezie, kdy senzitizace zadniho
misniho rohu zmeni prostupnost synapsi a
zpusobi, ze taktilni podnéty pusobi nociceptivné




Lateralni draha bolesti

(tr. Neospinothalamicus)

* Senzoricko — diskriminativni (,,kde a jak moc”).
Somatotopickeé usporadani, konci v Sl a SlI.

* V S | oblasti konci na nociceptivne-specifickych
neuronech, ktere odpovidajici na intenzitu
nociceptivni stimulace. Tyto neurony maji
patricné mala periferni receptivni pole —
idealni pro kédovani ,,kde a jak moc” aspektu

bolesti.



Lateralni draha bolesti

(tr. Neospinothalamicus)

* Nociceptivni neurony v S Il jsou mene
pocetné a mnoho z nich dostava tez
vizualni inputy. Zda se, ze mohou byt
spojeny s vizualni pozornosti na zdroj
stimulu.

e tr. trigeminothalamicus - analogie
spinothalamicke drahy z oblasti predni
casti hlavy




Lateralni draha bolesti

e Funkcni ucel:

|) rychle informovat mozek o ohrozujicim
nebo poskozujicim podnetu

2) spustit mechanismy, ktere zameri pozornost
k podnétu a prednastavi senzoricke filtry k
presnéjSimu vyhodnoceni VESKERYCH !!!
informaci z afektovane lokality




Medialni draha bolesti

(tr. Paleospinothalamicus)

» Afektivhe — motivacni (emochni)

» Medialni draha je polysynapticka. Jde cestou
spinoretikularniho a trigeminoretikularniho
traktu do nespecifickeho kontralateralniho
thalamu (zejmena intralaminarnich jader)

s dalsi projekci do predniho cingularniho
kortexu




Medialni draha bolesti

(tr. Paleospinothalamicus)

e Anteriorni cingulum zodpovida za
afektivnhi komponentu bolestiveho zazitku

(jeho agresivril'

povahu). Nema ale vliv na

vnimani intenzity bolesti. Presne stejny

vysledek ma in

iekce morfinu — anteriorni

cingulum ma nejvy55| pocet opioidnich

receptoru Z CeE

e mozkové kury.



Medialni draha bolesti

(tr. spinomesencephalicus)

* Tr. spinomesencephalicus zacina v . Rexedove
zong, probiha v bocnich provazcich misnich a
konci v substantia grisea centralis mesencephala.
Neurony teto oblasti poté projikuji sve axony
do fasciculus longitudinalis dorsalis Schutzi. Jde
o svazek vlaken, ktery zacina v med.
hypothalamu, prochazi skrz PAG mesencephala
do mozkoveho kmene. Néektera jeho vlakna
pokracuji az do michy k visceralnim
motoneuronum v ncl. intermediolateralis.




Medialni draha bolesti

(tr. spinomesencephalicus)

» Spinomesencephalicky trakt vede
vyhradne algicke signaly (lamina I).

 Soudi se, ze touto cestou jsou
nociceptivni podnéty prepojovany do
autonomniho systemu centralniho
nervstva a pres hypothalamus do
emotivnich a motivacnich center
limbickeho systemu.




Medialni draha bolesti

* Pomalejsi vedeni (polysynapticky prenos),
difuznejsi projekce

e Funkcni ucel: )
aktivace autonomnich reakci nutnych k
autoreparaci poskozenée tkané
2) zmeéna chovani na protektivni,
podnécuje organismus k cinnosti
(motivace, emoce, ... )




Hlavni neuromodulacni vlivy v transmisi
nociceptivni informace
* |) Segmentalni inhibice neuronu zadnich
misnich rohu (Gate-Control Theory)

 2) Descendentni antinociceptivni system
retikularni formace mozkoveho kmene

 3) Descendentni (RF) facilitace
nociceptiv-nich neuronu zadnich misnich
rohu

* 4) Korové drahy s vlivem na misni vstup



Misni vratkovy mechanismus
(Melzack et Wall 1965)
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Zakladni postulaty Gate control theory
(Melzack et Wall 1965)

» Prfenos nervovych vzruchu z aferentnich
vlaken do misnich prevodnich bunek
(T — transmissions cells v lamina V, ;.
konvergentni nocicepcni neurony) je
modulovan misnim vratkovym systémem
v zadnich misnich rozich

T — bunky z laminaV projikuji své axony
do spinoretikularniho traktu




Zakladni postulaty Gate control theory
(Melzack et Wall 1965)

e Misni vratkovy system (v substantia
gelatinosa, lamina Il a lll) je ovlivnen
pomerem aktivity ve vlaknech s velkym a
malym prumeérem, pricemz aktivita
v silnych vlaknech (AB) ma tendenci
tlumit prenos (zavirat vratka), zatimco
vysledkem aktivity slabych vlaken (A9, C)
je facilitace (otevirani vratek)



Zakladni postulaty Gate control theory
(Melzack et Wall 1965)

e Misni vratkovy system je ovlivhovan
nervovymi vzruchy prichazejicimi z mozku

¢ Jestlize vystup z misnich prevodnich
bunek (T) prevysi kritickou hladinu, pak
dojde k aktivaci ,,akéniho systemu” — t;.
téch nervovych oblasti, ktere jsou
podkladem pro slozité, po sobé jdouci
charakteristicke projevy a chovani
spojene s bolesti




Zakladni postulaty Gate control theory
(Melzack et Wall 1965)

* Specializovany system silnych, rychle
vedoucich vlaken (centralni ridici systém)
aktivuje urcité pochody ve vedomi, ktere
pak ovlivhuji pomoci descendentnich
vlaken modulacni vlastnosti misniho
vratkoveho mechanismu




Descendentni antinociceptivni system
retikularni formace mozkoveho kmene

» Axony specifickych nocicepcnich neuronu
(lamina | a Il) formuijici spinothalamicky
trakt ve svém prubéhu vydavaji kolateraly,
ktere maji excitacni synapticke kontakty
s neurony rostralni meduly (zahrnuijici
bunky v ncl. raphe magnus - NRM a
periakveduktalni sedi mezencefala - PAG).

(£ lamina | a Il vychazi take Tr. Spinome-
sencephalicus — konci v PAG)



Descendentni antinociceptivni system
retikularni formace mozkoveho kmene

— b
o I\)leurony NRM a PAG jsou tonicky aktivni

a pusobi inhibici spinothalamickych
neuronu na misni Urovni (zejména
brevodnich T bunek v lamina V)
brostrednictvim mnohocetnych drah
jdoucich descendentné v dorsolateralni
mise.




Descendentni antinociceptivni system
retikularni formace mozkoveho kmene

* Tento Descendentni antinociceptivni
system vsak takeé zvysuje pomer
signal/sum v CNS tlumenim slabée
aktivnich senzorickych neuronu (lateralni
inhibice), ¢imz zvysuje presnost percepce
periferniho stimulu. Svuj vliv takto
uplatnuje na misni, kmenove, ale i
thalamicke a kortikalni urovni.




Descendentni (RF) facilitace
nociceptivnich neuronu zadnich
misnich rohu

o Zdrojem facilitacnich drah jsou nektera
jadra v rostralni ventralni medule (ve
stejné oblasti, kde jsou lokalizovany
neurony antinociceptivniho systemu).
Mohou pusobit inhibici (jako antinocicep-
tivni system) nebo facilitaci spinalnich
neuronu v zavislosti na typech
receptorovych molekul pritomnych na
jejich membranach.




Korove drahy
s vlivem na misni vstup

* Do retikularni formace se promita i rada
vlaken z celé kury, zejména pak z jeji
frontalni ¢asti. Proto mohou ruzné
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zkusenost a pozornost) ovlivnit misni
aktivitu prostrednictvim

retikulospinalniho projekcniho systemu.




Korove drahy
s vlivem na misni vstup

e Pochody ve vedomi mohou take
ovlivhovat misni vratkovy mechanismus
pomoci pyramidovych (kortikospinalnich)
vlaken, ktera mimo jiné konci i v zadnich
misnich rozich. Jsou to silna, rychle
vedouci vlakna, takze pochody ve véedomi
mohou okamzité a bezprostredné pusobit
na prenos v zadnich misnich rozich.




Korove drahy
s vlivem na misni vstup

* Projekcni vlakna predniho parietalniho
kortexu jdou descendentne v ramci zadni
casti pyramidove drahy a konci na
interneuronech somatosenzorickych
jader, jmenovite ncll. ventralis
posterolateralis et posteromedialis
thalamu téze strany, zadnich provazcich
misnich (ncll. gracilis et cuneatus) a sedi
zadnich misnich rohu strany
kontralateralni.




Korove drahy
s vlivem na misni vstup
* Senzoricka transmise spinothalamickou

drahou tak muze byt potlacena pri
rychlych volnich pohybech jako napr. beh.

(Jemnejsi modulace je na urovni ncl. gracilis a ncl.

cuneatus, kde vlakna pyramidove drahy (po prekrizeni)
jsou schopna zvysit senzorickou transmisi pri pomalych
volnich exploracnich pohybech jako napr. palpace
strukturovanych povrchu, tak i redukovat prenos pfri
rychlych volnich pohybech.)




Komplexni zpracovani nociceptivni
aference

Senzoricko-diskriminacni slozka - vybér a
modulace senzorickeho vstupu

Paramedialni system - ucinna motivacni sila,
neprijemny pocit, podniceni organismu

k cinnosti (aktivace retikularnich a limbickych
struktur)

Diskriminacni i motivacni systemy jsou rizeny
neokortikalnimi pochody nebo vyssi nervovou
cinnosti, napr. zhodnocenim vstupnich signalu na
zaklade pFedchozich zkusenosti




Akcni system

* Je zodpovedny za pocit bolesti a odpoved’
na ni (zejmena motoricky vystup).

* Je uveden v cinnost v okamziku, kdy
hladina integrovanych vyboju T bunék
dosahne nebo prevysi urcitou kritickou
hladinu.

 Lokalizace: struktury v retikularni formaci
a limbickém systemu




Akcni system

» Tyto struktury ale nejsou aktivovany vyhradne

bolestivymi podnety !!!

» K neuronum retikularni formace a limbického
systému se dostavaji také signaly z kuze i
z ostatnich senzorickych systemu

» Tyto oblasti jsou ve spojeni’

jialk s orientacni,

tak i s uhybovou reakci a drazdéni nekterych

struktur muze vyvolat oba c

ruhy odpovedi



Akcni system

» Nektere casti RF pIni funkci centralniho
monitoru intenzity

* Dochazi k sumaci signalizace z prostorove
oddelenych oblasti tela

» Nepresahne-li informace z techto bunek
kritickou hladinu, aktivuji se ty oblasti mozku,
v nichz se vybavuji pozitivni pocity a orientacni
reakce. Jestlize ale signalizace tuto hladinu prevysi,
aktivuiji se ty oblasti, v nichz se vypracovavaji
negativni citové postoje a averzivni reakce




Mechanismus
centralniho predpeéti
» Urcita cast RF pusobi jako mechanismus
centralniho predpéti tak, ze tonicky
inhibuje (vklada urcite predpéti) na
nejruznéjsi synaptické drovné
somatickeho projekcniho systemu, vcetnée
misniho vratkoveho mechanismu

* Modulace aktivity na misni, kmenové,
thalamicke i kortikalni Urovni




Mechanismus
centralniho predpeéti

* Neprichazeji-li do systemu zadne vstupni
signaly, inhibicni vliv klesa. Zvyseny
senzoricky vstup muze naopak inhibici
Zvysit

* Drazdeni uvedenych casti retikularni
formace vyvolava v kure silné vyplavovani
GABA, ktera je mediatorem
vyplavovanym inhibicnimi neurony a
podstatou mechanismu lateralni inhibice




Zavery pro praxi

 Fyzioterapie ma rozsahlé moznosti
ovlivnéni bolesti i tam, kde nelze odstranit
nebo snizit iritaci.

* Predevsim ruzné formy zvyseni mechano-
cepce z periferie.

* Nociceptivni aference podstatnym
zpusobem méni i transmisi signalu
ostatnich modalit.
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