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Uréeni piiru ¢ky
"Lehké mozkové dysfunkcesldji zivot €zkym"

Setkdvame se ve své praxd&mi, které jsou napadré neklidné ¢ napadné pomalé?
Museji s nimi domaci Ukol vypracovavat roeli zatimco spoluzaci uz sefipravuji
samostaté?. Mate pocit, Ze vas takové diteslysi, kdyZz mu dco pikazujete? Vrti se
lavici, mluvi bez dovoleni? Spativyslovuje, zadrhava seieci nebo nemze promluvi
vibec, kdyZz ho vyvolate? Ma problémy s usiind Dopordili mu navstvu logopeda
Ma z rekterého pednetu o dva stup® horSi znamku nez pmér celkového prosgchu”
Priprava do Skoly je sousta¥mesoustavna? Znenitige vas? Myslite si, Ze by mol
dokéazat vice jen kdyby clb? Selhava b zkouSenia jinych z&Zovych situacich? #ob
jako neSikovné nebo neohrabané? Jeho vrstevnicieorji problémy s hygienou, ¢
jeS€ ano? Stavaji se mu nehodlyirazy? Byv&asto nemocne

Setkavate se ve své praxi s doslgmi, ktefi se €2ko sousked’uji, cokoli je vyruSi z
prace? Jsou zapowtlivi? Nemaji s niim trpélivost? Mluvi rychleji, nez mysli? Miu
vice, nez se da poslouchat? Jejich vykony neodpf\gich moznostem? &a jim potize
zvladat préci vas? VSude dorazi se zpéaén ? Zavinili automobilove nehodu? Rad s
s nekym hadaji, s &kym nesouhlasi a oponuji, i kdyZ nemaji pravduadttas tim, 2z
hledaji, kam co zaloZili, polozili, uklidili? Js@polehliw nespolehlivi?

Odbornik, pracujici s lidmi, pigbuje ¥dét, Ze za takova jednani néie povaha, al
chybna prace mozkua Ze neexistujeiod, pr@& se s tim sniovat. Sodasna ¥da jiz
nabizi zisoby, jak se obtizi zbavité@nost mozku vyladit.

Prirucka shrnuje satasné poznatky neurdsty o poruchach pozornosti a koncentr
uceni a chovanieci a motoriky, pramenicich z oslabeni nervového &yst - souhrni



lehkych mozkovych dysfunkci (LMD) - a jejich napéav

V poslednim desetileti, nazvaném @l Dekddou mozku, bylo nashrom&ad o mozk
takika tolik poznatk, jako za pedchozi histar. Davodem k vydani firucky je praw
zprehlednit pokroky v diagnostice a terapii LMD z déegsatych let.

Dnes se jiz vSeobe&nuznava biologicka podstata LMD, potvrzena defiaitypzkove
tkarg, struktury i funkci. Také nové metody napravyima biologickou podstatu LMD.

Lehké mozkové dysfunkce mivaji za nasledsgiky Zivot. Jejich nositelé maji oslabel
vykonnost a Zivotni usgnost. Maji sklon k selhavanim a nehodama- volantem,
karige, ve vztazich. Vzhledem k tomu, Ze nervovy sygeemsre prgpojeny s imunitnir
a hormonalnim, byvaji nachyj$i k niznym chorobam.

LMD pftitom Ize ve ¥tSirg pripadi novymi metodami napravit, rehabilitovat¢ike Doba
kdy se nad détem trpicim - opravdu trpicimg¢etre okoli LMD pokréilo rameny " s tir
se nedaic cklat", pfipadre " on z toho vyroste", p&tk minulosti. Dnes se jiz da: jéebe
1. z&it véas 2. napravovat systematicky 3. nerezignovat.

Nové metodynapravy pirucka také pedstavuje. Byla zpracovana na zaklaggzkumi
mozku gedevSim posledniho desetileti.

JE URCENA

Profesion&lim v praci s lidmi, kté prichazeji s jedinci s LMD do odborného kontak
mohou vyuzit pehled novych vyzkuiina zkuSenosti:

- Lékarum, predevSimpediatram, ktefi maji ve své p#& jedince tpici LMD v
predSkolnim ¥ku, kdy porucha zAana byt zjevna, a ve Skolnimeéku,kdy jsot
potize nejnapadisi

- Praktickym |ék&im a psychiatim, ktei maji podle poslednich vyzkutinmnohen
vice dosplych osob s poruchami na bazi LMD, neZ se doneal&wsilo -pocinaje
nespavosti a jinymi poruchami spanku, bolestmivyhla zad,pes biologicky
podmirénou impulzivitu a vykyvy ve vykonnosti av chovani, az po sta
chronické unavy, neurastenie a deprese.

« Psychologim, predevSim poradenskym,u kterych se sou&duje nejwtsi
procento dti s poruchami &€eni a chovani.

« Specialnim pedago@im, zejména logopeaan, u kterych sesousted’uji jedinc
potrebni intervence.

- Pedagogickym porad@ém, ktefi maji tyto problémy ve Skole na starosti.

« U¢itelam, kteri jsou v dennim kontaktu i trpicimi biologickym oslabenii
nervového systému, tedykierou zlehkych mozkovych dysfunkci (LMD). J
piiznaky? Di¢ se Spath wi, je nesousedkné, neklidné, ma zhorSeny vztdte
Skole nebo i rodi&lV dusledku toho klesa jeho kdzee Skole, adaptace ¥itninm
kolektivu a jeho Sance na &g v dosplém wku.

- Socialnim pracovnikim, ktefi se zabyvaji jedinci - &mi, dospivajicimi,
dosgglymi - ktefi jiz v disledku LMD adaptaci na socialni a pracovni no



nezvladli.

OSLOVUJEME TAKE

- Rodi¢e déti s LMD, a’ predSkolniho ¥ku: podle vyzkumu trpiMD kazdé Sesi
dite.

Pomoci svému diti s LMD miazeme tehdy, kdyZ jsme dipinach a naprayLMD dobie
poweni. Lidé, kt¢i chapou, Ze problémy die zpisobuje biologicky stav, nii jehc
neposlusnost, lenost nebo snad Zike yjsou Iépe motivovani. Mérse zlobi, ze diti néco
nejde. Vice oceni jeho kladné stranky, které madery LMD. Jsou lépe vybaveni, &
mu zajistili potebnou pomoc a odbornou napravu.

- DospElé, ktei trpi popsanymi potizemi se satgstnim aj. - cozZ i v dosplém wku
je kazdy desaty z nas, neb@&kterou z uvedenych poruch pozornosti
koncentrace, ¢eni, neklidema hyperaktivitou trdli v détském ¥ku. Dw ze ¥
takto znevyhodénych dti maji problémy po cely Zivot (n&p se obtizre
sousted’uji).

Détsky psychologorof. Mat éjéek uvadi, Ze lehké odchylky mentalniho vyvoje nabwyji
stale WtSi spol&enské zavaznostiSoudoba civilizace stale vice peltujejedince, ktéi
jsou schopni svymi perfektnimi vykony schopni udigek s dokonalosti techniky. |
jedince se budou klast stale vysSi narokeni: technika produkuje novou technik
¢lovék se musi stale vice novym dovednostem.

V technice je stale&Si perfektnost. Tu musi tedy splat ti, kdo s ni zachazeji. Techr
v8ak neznamena pouzeéigiroje. Je&t vice znamena organizaci prace a Zivota, nu
hladkého fungovani v provozu organizaci a dokowmalg@ptace v mezilidskych vztazic
piehuséném socialnim prostoruTim rostou naroky na optimalni vykonnost, n:
koncentraci a sebeovladani soudobéhioveéka.

A zde vyvstava problém:¢étSina z nas se rodi s "dokonalym” mozkem. Silna Sime
potrebuje pomoci, aby ve spdlesti souwtZze a vykonu s Ugghem obstala.

Co znamené pojem lehké mozkoveé dysfunkce (LMD)?

Termin " lehké mozkové dysfunkce" (LMD) zgestujeiadu diagndz, které maji spoigy
zéklad. Lehka mozkova dysfunkce neni choroba sigediFic¢inou a jedinym fiznakem
kolik mentalnich funkci izeme definovat, tolik I1ze nalézt jejichanych dysfunkci. Jde
syndrom piznaki, které se mohou liSiti vyskytovat spoléné, avSak maji spotméhc
jmenovatele: oslabené funkce centralni nervovétasygCNS)

Oznauje lehké odchylky mentalniho vyvojearzaklad oslabeni CNS, které nejsol
t¢Zkymi" neurologickymi poruchami, avSak maji sgolg zaklad v drobnych poSkozenich.

- morfologickych: sniZzeny objem mozkoveé tkanSedé i bilé hmotyve frontalnicl
oblastech

« neuroanatomickych : odchylky od normalni architektmeuronovych spojeni.



neurofyziologickych: nedostated Grové bdlosti a pozornosti, potize
soustednim, pandti, ucenim, poruchypohybové koordinace, sluchové analy:.
syntézy, neustaly neklid,vyvojové porudi®fi apod.

Priklad: jedi téZkou mozkovou dysfunkci centralni ( tj. zaloZengewntralnim nervové
systému) slepota, pak lehkou dysfunkci jeingmrucha zrakové syntézy: neschop
rozliSovat pismena nebo jejich spravnéguold jako teba pi dyslexii.

Lékai a psychologog popsali neklidné, obtiZnvychovatelné &i jiz na zaatkL
dvacatého stoleti.

Podrobnaceska studie ( vedena prof. MUDrieBohlavovou) z pohledu neurologi
psychologie, zjistila v souboru 324tdtémei 100 tiznych abnormalit.

NejcastjSi byly tyto Fiznaky:

poruchy pozornosti (93%)

hyperaktivitu (80%)

vice nez 5 drobnych neurologickyctiznal (77%)

ema:ni labilitu (70%)

poSkozeni vnimani a tieni pojmi (67%)

zvySenou impulzivitu (66%)

zvySena unavnost dusevni (66%alesnou (29%), a to iifpsowasné hyperaktiuit
infantilni chovani (63%)

poruchy ve vyvojieci (30-53%)

poruchy @eni (dyslexii, dysgrafii( (26-40%).

Problém LMD mizZe spd&ivat:

Vv urcité oblasti mozkovéky
ve vice mistech mozkovéky

v oslabené spolupraaiznych oblasti mozkovéiky, obvykle hemisférci piednict
a zadnich lalok( nag. postiZzeni, lIéze tzv. asociélnich drah)

v ¢asovém posunu zpracovani informactzmnych oblastech mozkovéry
v dezorganizaci podkorovych oblasti

v nedostaténé aktivaci z mozkového kmene

v fack dalSich picin

Presnou picinu mize zjistit komplex specializovanych vy&ati. Spolénym zakladem |j
v3ak oslabeni "vystupwlnnosti mozku, tj. jednotlivych funkci.

Vyskyt LMD v populaci



Ve studiich z pogldnich let tdaje o vyskytu LMD rostou, zhruba n&ldtské populac
Pribyvd LMD? Resré feceno, fibyva osob ( dti i dosglych) diagnostikovanych p
nékterou z dysfunkci, na coZz ma vlkadaciniteli: zmininé rostouci naroky na vyko
jedince, i rostoci uznani probléin osob trpicich &kterou z dysfunkci, i podrokjsi
diagnostické postupy, i vizstajici nabidka ebnych metod.

V ceské republice provedli prof. Matek, doc. Dytrych a dr. Tyl screeningovy zac
piiznalki LMD u 6000 zak 2. #idy zaklachi Skoly. Je Sokujici, Ze studie zjistila po
66% dkti bez iznaki LMD. 18% dti vykazovalo #etelné, klinické znaky. JeStalSicl
16% vykazalo subklinické naznaky.

Americky Urad pro kontrolu l&v odhaduje, Zze v roce 2000 bude mit diagnozu pe
pozornostii hyperaktivita kazdé Sesté &it USA.

Jinak re¢eno: jen d\ tietiny z nas jdou do Skoly s "perfektnim mozkem".
NejnapadgjSi jsou gfiznaky lehkych mozkovych dysfunkci dttlve Skolnim ¢ku.
Co se stane sé&mi s LMD, kdyZ dospéji? Podle sokasnych poznath:

Jedna tiretina LMD "dozraje": centralni nervovy systém sicgospiva pozgi, ale be:
nasledk. Tento pipad se tykdpredevsim d&ch, kdo trgli nezralosti nervového systé
nag. v disledku nizké porodni vaiy predtasného porodu.

Dvé tiretiny LMD p retrvavaji

Tretina takzvané kompenzuje: Vnéjsi zndmky mohou z jednéridlovéka vymizet, i kdy.
se neurofyziologicky obraz nezmi.

Napr. dyslektik se nati ¢ist, ale kdyZz dostane za ukibl pii EEG vySeteni, objevi s
charakteristické zpomaleni mozkowiénosti £Zzkou Ulohou (vyzkumy neurologarof.
Fabera).

Kompenzovat poruchu Ize i volbou povolani:

dysgrafik se mize stat vynikajicim neurologemui&ane mu pouzeroslulé "doktorské
pismo), dyslektik zdatnym inZenyrem. Naopak, Ima-nékdo potize
matematice, iprodnich ¥dach a technice, e se uplatnit v humanitnicha
spole&enskych oborech - stat gelta psychologem.

Kompenzaci podporuji hlaérdobré vychomé ( rodinné skolni) podminky nadptimérny
intelekt: nadany jedinec s dostateu socialni oporou si obvykle najde obor, ami s¢
uplatni a vyhne se tomu, co mu chronicky nejde.

Kompenzace vSak nize selhat vlivem stresu:nutnosti zmdnit kvalifikaci, marzelske
krize, nemoci... K navratu potizi (dekompenza&eiyto dochazi az veistinim ¥ku, kdy
souvislost s dysfunkci Ztstvi wtSinou uz neniiejmé a objevi ji az odborné vysati.

Napr. u fady vertebrogennich poti- bolesti zad "od pate" - se nad§y znamky LMD:
Spatny pohybovy stereotyp vyvola posléze naruSemiylpového aparatu. U jediincs



chronickym Unavovym syndromem s@sto najde v anamnéze LMD v kombina
nadnérnymi ambicemi: jejich v§erpani je désledkem toho, jaké asili musi vynaloZzit na
¢innosti, které ostatni zvladaji ( mapa pokraji Unavy pracuji u pibace ti, ktei trpi
poruchou pozornosti.

3. tfetina LMD ani nedozraje, ani nekompenzujeTato skupiny ma obvykle i problér
socialni. Bzko se pizpasobuji v povolani ve nedostatg podrécujicich a podfrnyck
vychovnych podminkach nebo slabSim intelektu s2ka spolé€ensky z#azuji. Klinické
vyzkumy nalezly pré¥ u alkoholiki, toxikomarii, pachatal trestnéinnosti a bezdomov
velice vysoké procento osob s hyperaktivni porucimebo poruchamiceni.

Shrnuti:
U vétSiny LMD jde bez odborné népravy o tzv. "celozivonhi diagnozu".

Druhy LMD

LMD jsou souborem fiznaki oslabeni CNS. Maji mnoho podob: nespecifické asials:
muze projevovat fadé symptonii. Ohranéenim gchto @iznaki jsou jednotlivé diagno:
Mezinarodni klasifikace nemoci.

PORUCHA POZORNOST

Hlavnim znakem jsou trvalé projevy nepozornostiNepozornost se @ize projevovat v
Skole, v zamstnéni, ¢i ve spol€éenskych situacich. Jedinci trpici touto porucho
dopou&tji chyb z nepozornosti. Jejich prace j&tdinou neusp@dana, nepdiva &
nepromyslendRika se o nich, Ze jsou zbrkli, rozlitani a nic rétlaou do konce. M:
potize udrZet pozornost dlouhodolpri plnéni Gkoli i tieba pi hie. T¢Zko dokazo
pracovat na UKe aZ do jeho Gplného sgimi. Casto budi dojem, jako by byli duch
negitomni, jako by neposlouchali si nepamatovali ani to, co bylo pkakeceno. Kdyz s
do né¢eho pusti, za chvili od toho dtai k rscemu jinému.

Jsou spolehli¥ nespolehlivi. Mivaji problémy s organiz&ni ¢innosti. Pracovni navyk
mivaji zmaténé, podklady neuspadané, zapominaji je. Snadno se nechaji roz
vedlejSimi podaty, zapomenouifjit na smluvenou satzku, nepinesou to, co slibili.

V hovoru s druhymi se jejich nepozostoprojevuje tim, Ze&asto odbihaji od téma
nevnimaji ostatni, nejsou schopni se sS@dét na probihajici rozhovor. Maji problé
dodrZovat pravidla hry.

Porucha pozornosti je "modelovou” LMD - zvlaSt& ve spojeni s tzv. Hyperaktivnin
syndromem. Jejim pravidlem jsou nepravidelnosti.

PORUCHY CHOVANI NA BAZI LMD:
IMPULZIVITA A HYPERAKTIVITA

Impulzivita se projevuje jakoetrpélivost. Déti i dosgeli - maji problémy pkat, az na &
prijde fada. Pekiikuji ostatni, ské&u jim dofegi, ostatni maji problémastat se ke slov
Sahaji na fedméty, na které by ne#hi. Neposlouchaji pokyny. Berou jinym lide
predmity z ruky. Délaji ze sebe Sasky.



Impulzivita miZze byt gicinou nejazngjSich nehod a Urdéz Déti zakopavaji, narazi
kolemjdouciho, sdhnou po rozpdde panvi. Pousti se do nebeamgh cinnosti, ani
uvazily nasledky ( nap jet na skateboardu po nerovném terénu). Blgsmuz mize
zpasobit autonehodu, protoze ma vypadky pozornostboneeni schopen jet pome
pozck brzdi nebo fedjizdi v nepehlednych situacich.

Hyperaktivita se projevujechronickym neklidem. Déti s touto poruchou neust:
poposedavaji a vrti se na zidli, pobihaji i@l§zaji pedmety v nevhodnych situacic
Nejsou schopni si hrat potichu nebo sgak zangstnat bez hluku. Jakoby ndale byl
puzeni kco Elat, ii¢im se zabyvat, nadimé mluvit.

Projevy hyperaktivity se liSi podlesku:

Batolata a pfedSkolaci,trpici touto poruchou, stale pobihaji sem a takmjke se jde vel
nest&i si ani obléknout bundu a uz jsou za iine sk&ou po pohovkach atkslech
pobihaji po byt. Sedavé aktivity, do kterych jsou zapojovany éeldgkolniho ¥ku ( nag.
naslouchanétenému pibéhu), pro © predstavuji nefekonatelnou namahu a nudu.

U déti Skolniho véku se setkavame s podobnymigpbem choani: €zko dokazi v klid
sedit, padaji ze zZidle. Stale si $dim pohravaji, do &eho bouchaji, houpaji se na Zi
kopaji nohama. &em jidlacasto vstavaji ze stolu, nevydrzi &edni u televize, ani ni
domacimi ukoly. Maji pdebu hod& mluvit a vydavaji ramus.

U adolescendi a dosgElych se hyperaktivita projevuje jako vhii pocity neklidu (i be
pohybového doprovodu) az po problémy se setrvankiidoych sedavyckiinnosti.

Priznaky impulzivitu a hyperaktivity se vétSinou projevi nebo zhorSi v smacich
ktere:

« vyZaduji sousednou pozornosti dusevni usili

« postradaji dojem novosti (napsledovani vyuky, vykonavantadanych uloh if
vyucovani, posleclti cetba zdlouhavych tekt monotdnni a opakujici sennosti).

Symptomy se spiSe vyskytnou tehdy, nactiéa-jedinec ve skupé(ve Skolce, ve Skol
tiide, v praci). Jejich Ustup naopak zaznamenate tekdlyZ je dotgny odménovan zi
"spravné" chovani.

Specifické poruchy weni

Pro dti s poruchou pozornosti a hyperaktivitplati weni = mueni. Déti s hyperaktivr
poruchou pozornosti trgasto také poruchamtani.

Porucha geni znamena, Ze ditma potize v witém predmetu nebo skupié predmeta.
(Napr. méa potize sétenim, ale jde mu matematika a naopak.) "Specifiekgadiuje, Ze
divodem slabsiho progphu neni intelekt.

Specifickd vyvojova porucha jeastym divodem, pré primérné nebo i nadpmmeérné
nadané dé&zaostava.



Mezinarodni klasifikace nemoci zahrnuje poruchy deni:
Dyslexie: porucha schopnosti nétl se c¢ist, podmigna poruchami v zakladni
poznavacich schopnostech (schopnost rozliSowatia pismena, skladat je v celek a
predstavu, jak se vyslovi).

Dysgrafie:porucha psani
Dysortografie:;porucha pravopisu
Dyskalkulie:porucha p&téiskych schopnosti
VYVOJOVE VADYRECI

Problematika vadei je velmi obsahla a zasahuje dékalika obok: foniatrie, logopedit
piipadré neurologie a psychologie. Ne vSechny porubdty vyplyvaji z lehké mozkov
dysfunkce. Pokud vSak ano, nachazime u nich stefezy EEG jko tieba u poruck
pozornosti.

Na lehkou mozkovou dysfunkcitiie gimo upozornilopozdény vyvoj ieci. U déti. které
zataly tikat prvni slova az po jednom ailproce, jsme nasli dvojnasobrnvysoky
vyskyt znak LMD. | déti, které zgaly tikat prvni slova az pgednom roce ¥ku, msly
nadpfimérny paiet priznakd.

« Mnoho dti s poruchou pozornosti nebo dyslexii pr@blémy s plynulosti Fei.
Nekdy jde o zadrhavéanighdy viteinové zavahani fed kazdym slovem poukaz
na praci s hledanim slova gepodem ddei.

......

pravdépodobnosti signalizuje problémy se zvladanim ponaMévity EEG \
fe¢ovém centru.

V predskolnim ¥ku mize problém s vyslovnosti "r" nebd"'vypadat jako zaneditelny
Casto vSak - zvla8tkdyz si Zzada zasah logopedsignalizuje poz&si problémy ve Sko
(zejména weském jazyce).

| u dosglych se zbytkovymi potizemi ve vyslovnosti nachéima EEG odchylky r
centruieCi( zpravidla nizké hodnoty beta aktivity).

Prinik diagn6z na bazi LMD
Pri¢iny a mechanismy lehkych mozkovych dysfunkci
Uréeni pri¢iny e vyznamné pro dig samotné:

je dualezité uznat, Zze problémy dite nemaji pri¢inu v jeho povaze a moralce, ale
biologickych faktorech.

Teézky osud bude mit dit které za své neusghy dostanepiezdivku lajdak, lenoc
zlobivy nebo hloupy, fipadré vSechno z toho ralepka na &m ulpi a mozna ispeje
k tomu, Ze skuta¢ bude. Lelii muze mit di¢,jehoz rodée a ucitelé uznaji,ze trj



biologickou poruchou, za kterou néze.

Pro stanoveni spravného postupu:
LMD nelze pievychovat, protoZze jeji prFi¢ina neni v morélce. Je iebe
odborného postupu, ktery vychazi z psychoneurofyalogie poruchy.

VLIV D EDICNOSTI A TRAUMAT

Nazory na to, co vstne LMD zpiasobuje, se v poslednim desetileti rychle vyvije
zavislosti na tom, jak postupuje vyzkurgd@nosti a vyzkum mozku.

Védci, ktai sledovali rodiny po &kolik generaci, potvrdili rodovou nachylnost
slabostem nervové soustavy, i paivost priznaki. Nag. je mozné, Ze matka dta
potize s matematikou, zatimco syn je mawmim.l kdyZz se v rodih vyskytne prvr
piipad teba dyslexie, neni timédi¢na dispozice vylotena: mozna, Zeskdo z gibuznyct
vynikal neSikovnosti, nepozornosti nebo impulzivitBoruchy pozornosti a impulzivite
se vice vyskytuji u Fibuznych prvniho stuprg.

Na to, zda se v rodi& vyskytuji LMD, miaZe ukazat celkovy stav bytu.V uklizen
klicce LMD zrejmé nenajdete.Pokud vas vSak uz vigdsini pivita zmet' pohazenyc
bat, papifi, lahvi a hraek, pravédpodobnost vyskytu LMD v rodinroste. Studie tal
nalezly u rodinnych islusniki vySSi vyskyt poruch deni, Uzkostnych a neuroticky
poruch, zavislost na alkoholu a jinych latkach alafensky nefizpisobivé osobnosti.

Studii, které potvrzuji vliv ddi¢nych faktoti raiznych nervovych a psychickych nemoc
poslednich letech fppyva - byly nagiklad nalezeny geny fpnasejici depresi
alkoholismus. V roce 1998 byl objeven gen, ktergn@si dyslexii. Zajimavé je, c
dyslexie je umigh na chromozomu, ktery se podili n&egi imunity -tento fakt je -
souladu s pozorovanim, deoby s LMD jsou nachyl®@jsi k infekcim a alergiim.

Nep‘iznivy vliv mohou mit negativni faktoryggobici v &hotenstvi: rizikové ghotenstvi
virové infekce, Urazy, psychicky stres a Soki kRoureni a pozivani alkoholu v {dschu
téhotenstvi ma novorozeémizsi porodni vahu, a tedygtéi Sanci trpt slabosti nervovél
systému.

Lehkou mozkovou dysfunkci majiasto za néasledek obtiZzéi gporodu a po porodu
nagiklad hypoxie (podkysteni mozku) p vleklych porodech, poskozeni vznik&i
kle¥’'ovém porodu, $ bilirubinémii (poporodni Zloutence).

Ve shrnuti jsou hlavnimi ¢initeli ty, se kterymi jiz prichazime na s¥t, at’ jiz zdédéné
¢i ziskané.K oslab@&i CNS s podobnymiifznaky mize samoiejmeé dojit i po narozer
Neblahy vliv maji vysoké hody v prvnich letech Zivota (zejména hémata onemoami
mozku - encefalitida nebo meningitida) a (razy hlavy (zejméotes mozku
bezvdomim).

Vyznamny je vlv psychické a socialni stimulace v prvnich leteislota, zejména v rozvc
reci, ale i sousedni.

V sowasnosti se podil vlivu jednotlivych faktoi odhaduje takto:



- Dédiénost 50-70%
- Komplikace béhem téhotenstvi, pgi a po porodu 20-30%
« Pozdjsi vlivy 10%

Jednotlivé vlivy se samégjmé mohou vyskytovat pospolu: kidi¢né dispozici se fize
pridat porodni trauma. Disponovani jedinci maji paktsi sklon k nehodam a Gran. Z
klinickych zkuSenosti fizeme vyvodit, Ze vliv jednotlivych rizikovych fakio se
kumuluje.

Deficity anatomie a funkce mozkoveé tkas

V roce 1990 studie amerického Narodniho institutu dSevniho zdravi t
dospélych s poruchou pozornosti a hyperaktivni poruchou zjistila
nedostat&né vyuziti glukdzy ve frontalnich oblastech mozku.

Jiné studie prokazaly nedostat&né prokrveni prefrontalnich oblasti.

Vyzkum publikovany v roce 1999 gFinesl dikaz o niz§im mnoZstvi Sedé i bilé hmc
mozkové ve frontalnich lalocich.

Praw poruchy v &chto oblastech maji za nasledek nepozornost, ngsdirsost(snadno
vyrusitelnost), a neschopnost péitanezadouci impulzy ("mluvi a jedndid nez mysli").

MECHANIZMUS LMD: deficit neurotransmiter

Kazda z piblizné 16 miliard nervovych butk mozkové Kry je svymi vylEZky propojen
asi s 1 200 jinymi neurony. Jejich komunikace phéddiochemicky, tzv. neurotransmitery.

Vyzkum zjistil, Ze mozek jedirics poruchou pozornosti nevyrabi dostate mnozst
n¢kterych transmitdr, zejména dopaminu ( jeden z hlavnich "energizénozkove
¢innosti)

Hyperaktivni syndrom se vyznauje nedostatkem serotoninu, neurotransm
vyvolavajiciho pocit pohody a zklidni.

Nedostatek dopaminu v levém frontalnim laloku kghalen také u depresei Redostatk
dopaminu se citime bez energie, beevbez jiskry. B nedostatku setoninu jsmu
rozlackni, v nepohod, nemame se radi. Hladinu dopamifisserotoninu v mozku doké
zvySovat moderni antidepresiva.

U dosglych s poruchami pozornosti, kiev détstvi trgEli poruchami wéeni ¢
hyperaktivitou, sousta¥nnachazime na EEG nizkéexgetické hodnoty v pasmu ryc
aktivity (beta). Jedn& se o tzmeurastenické EEG tito jedinci jiZ nejsou hyperaktivr
st€Zuji si vSak na sniZzenou vykonnost, kolisani pozstinsnadno se unavi.

Je pozoruhodné, Ze podobny obraz EEG aktivity rAnt&také u deprese.rg&meé nen
nahoda, Ze u dosjych s LMD byl zjiS€n zvySeny sklon k depresi.

LMD v détstvi jsou pondrovany frevazrié optikou sSkolni kaz&ra znamek. Proto vystup
do pogredi gedevsim dysfunkce tzv. vysSich mentalnich funkedZornost,soustedni,



vile, reSeni probléiin predvidani a planovani do budoucnosti). Je pflaedobné, ze LMI
jako celkové oslabeni CNS se netykaji pouze poaéhafunkci, ale fedukuji svéhc
nositele také k zavaznym poruchami@tnalady, tedy k Uzkosti a depresim.

MANIFESTACE LMD: abnormality elektrické aktivity mo zku (EEG)

Kazda nervova hika je vlast® malou elektrickou baterii: je polarizovana tak pberch i
vnittek maji opané poly. Vlivem biochemickychtsobeni neuron dkolikrat za vtéinu
zmeni poly. Mozek produkuje elektrickou aktivitu ( vadu mikrovolf)) v raznyct
kmitoctech. Frekvence elektrické aktivity seciinelektroencefalografem (EEGIRGzné
frekvence provazeji mizné mentalni stavy.

Zakladni prozkoumana pasma jsou tato:

Frekvenéni pasmo:
Mentalni stav:

Delta 1 - 3 Hzhluboky spanek

Theta 4 - 7 Hpovrchni spanek, utlum, denniéan meditace, hypndza
Alfa 8 - 12 Hzzakladni bdlost (za¥ené @i, nicnedlani)

SMR 12 - 15 Haivolnéna pozornost, autoregulace

Beta 15 - 20H=moustedna pozornost,volni koncentrace

Beta 2 21 - 30 Hhyperexcitace - napi,podrazdni tzkost

Gama 31 - a vice Hgpikové vykony, vrcholné prozitky

Mozek z&ina svoji aktivitu jedt v kloze v nejpomalejSich frekvencich, 2 -kmity ze
vtefinu. Ve wku zhruba 3 let je domamtni frekvenci theta (&k pohadek, magicl
mysSleni).Zakladni alfa rytmus se ma ustalit po Sestém roce.

Studie EEG opakovaré nachazeji u d&ti s LMD Skolniho véku aktivitu, ktera nalezi
véku piedSkolnimu V zdznamech se objevuji pomalé frekvence," Gtludhdlieta nek
dokonce "spankové" delta, ve frontalnich oblastewzku. Pomala aktivitadine jese
vzrasta, je-li mozek vystaven udkolu, jakodeni, p&ty, nebo inteligedéni test -a u LMD
je tento jev vyrazgsi.

U dyslexie byly nalezeny abnormalityBEG v levych postrannich lalocich mozkovigyg
kde sidli receptivni centrutieci a zavity, kter&idi tvorbu pojni ( nag. skladani pisme
do slov a peklad psaného slova do mluveného).

Mozkova kira je centralni regulator mysSleni a chovani. Jastie vmozkové kie v
bdélem stavu objevuje spankova nebo utlumova aktiyita,0 hypoaktivaci ( nedostéte
nabuzeni -underarousal). V chovani se pak projevuji nizSindngegulované slozk
nervového systému:i@stoZze mnoho &ii s LMD je hyperaktivnich, ve skeinosti s
pohybuji v jakoby snovém stavu, i kdyZ poskakugiabihaji. Jestvice se zasni, kdyz



maji soustedit na domaci ukol!

Na konci 60. let profesor Sterman z I&deé fakulty Kalifornské univerzity zjistil, Ze EE
aktivitu I1ze usndriovat a tré@ovat s pomoci z{pné vazby. Dnes iz EEG tréning pozive
napra¥ LMD tisice psycholoy na celém sité.

Smyslové vady
Oslabené zrakowvé sluchové vniméani oslabuje také pozornost.

Pfi narozeni je #tSina vysSich mentalnich funkci nevyvinuta. Jsomawdené podok
pipraveny ve shlucich neurbn které musi byt prosdim ( v prvnifac matkou
stimulovany, aby se z nich staly fumk neuronové sit Jestlize k této stimulaci nedojde
spravném obdobi vyvoje, funkce zakrni. Nejvice tatippro stimulai v prvnim roc
Zivota, kdy se mozkovaika teprve dovyviji, z funkci to plati hla¥o feci.

Také oslabeni smyslv diasledku teba infekce (nap oslabeni sluchu po meningii
muze souviset s problémy véeni a impulzivitou - jestlize o oslabilo smgly,
pravdépodobré zasahuje i vySSi ( a jer8i) funkce centralni nervové soustavy.

DIETNI VLIVY

Jako provokujicicinitel poruchy pozornosti a hyperaktivity byly Wivdiety studovan
piedevsim v USA. Je znamo, zeiséoty v Zivotnim prosedi pisobi nejiznejSi alergie
(nap. v Praze trpi alergickymitfznaky kazdéieti di€). K negirodnim a nefirozenyn
latkam patti také gisady do jidla v podabbarviv a undlych ochucovadel: pouzivaji
jich tisice a ¥tSina z nich je vyramo z uhelného dehr

Dvojité slepa studie prokazala, ze&tids poruchou pozornosti a zardvelergickym
piiznaky reaguji na dZné potravinové iisady ( v chemicky upravenych ovocn
Sravachcokolact, upravenych vigkach a pod.) vistem hyperaktivity.

Jina srovnavaci studemonstrovala, Ze 45 minut po poZiti typickych pelinl(zakusky
zmrzlina,@isky, mléko) jsou &i unavené, maji snizenou vykonnost, chovaji sesagm -
oproti €m, které poZily pouze zeleninu.¢keré dti reaguji propadem vykonu a nél:
také na Bzna, I& tézko stravitelna jidla, jako jsou valia ¢i mléko.

Diagnostika LMC

LMD jako oslabeni nervového systému se mohou posjaty ve vSech mentalni
funkcich: v pozornosti, soustkni, mysleni, wuli a planovani, pagti a weni, chovani
sebeovladanil diagnostika LMD tudiz musi byt komplexni a opisg¢ o nélezy je
psychologicke, tak neurologické.

VYVOJOVA DIAGNOSTIKA
Vyvojovéa psychologie sleduje duSevni vyvojéttv porovnéni s jeho vrstevniky. Znér

oslabeni nervového systému se mohou projevawatymi vyvojovymi opozeénimi ze
normou gislusnou danémucku.



ProtoZze LMD jsou népstji vrozené -zdédéné, ziskané iip porodu ¢i oboji, 1ze jejict
piiznaky pozorovatasto uz od narozeni.

V prvnim roce Zivota se niiZze projevovat nagf. porucha cyklu spanku a bdni: dite
spi @ilis, nebo malo (Spathusina), nebo marevraceny biorytmus (ve dne spi, v r
bdi). Déle to nize byt zmihovany opozdny vyvojieci nebo motoriky.

VétSina rodi¢a si u déti poprvé vSimne nadnérné pohyboveé aktivity v jejich batolecim
véku. Ackoli se u tSiny nadnérné aktivnich batolat nevyvine hyperaktivitayto znak:
mohou ped nastupem dite do Skoly dozrat reni radno situaciipstanovovani diagno:
u malych dti podceéovat.

V materské Skole nize jit o problémy zakladni hyieny a sebeobsluhy, ktel
vrstevnici jiz zvladaji. Také problémy s usinanim, &M poma&ovani ¢i nocni sy
mohou ukazovat na LMD jako na nedostatms aktivaci mozkové tky. K rychlémt
usnuti a kvalitnimu spanku jgeba aktivace aby si mozek vypracogdtavy Gtlum, i kdy
to zni jako paradox.

Od 4 let jsou lehké mozkové dysfunkce diagnostikot@né v podol# vyvojovych vac
reci a poruchy pozornosti s hyperaktivitou.

Ve ¢tyfech letech ma za sebou jiz 80%tidprvni rok mateské Skoly. Tady je jiz \
srovrani s vrstevniky ddle patrné, jak se ditsoustedi a zda vydrzi v klidu. Na jas
problém upozatuje, neni-li ani ve 4 letech nd¥gy matéské Skoly schopno.

Pred nastupem do Skoly se hodnoti tzv. Skolni zralostv pedagogicko psychologic
poradr, u détského Iék&e, ve specialnim pedagogickém centru.

Ve Skolnim roce 1998/99 ma odloZeny nastup do SkdliR kaZzdé sedmé ditv Praz
kazdé paté dit U mnoha z nich jetdvodem odklad kolize s naroky Skoly prékterou :
LMD - nepozornost, neklid, nebo budouci poruchieni.

Je-li na doporéeni odbornik nutno nastup do Skoly odloZit pro nezralost Hepii¢ina
Mimo nervovou soustavu (napgtsi nemocnost)e jiZz tieba uvazovat o mozné lehl
mozkové dysfunkci, nikoli pouze "nezralosti" nervasé soustavy.

Neni-li na mis& pouze pasivi vyckavat, zda "to néjak nedozraje”,nybrz pokusit se (
napravu drive, aby di€ pii ndstupu do Skoly neutrglo.

Priznaky chovani

Jadro lehkych mozkovych dysfunkci, tedy poruchaopoasti a hyperaktivni syndrom,
diagnosikuje podle znak chovani. Americky Diagnosticky a statisticky maihddSevnic!
poruch (DSM 1V), ktery je vysledkem mnoha epidem@tkych i klinickych studi
podava pro stanoveni diagnozgsny vyet znak:

A. Diagnostické znaky poruchy pozornosti

1. Nedokéaze davat pozor na detaily, neb##adchyby z nedbalosti ve Skole,
domacich pracich nebo jinych aktivitach.



hwn

6.

7.
8.

Ma potiZze udrzet néptrzitt pozornost u Ukolu nebdiphie.

Vypada, Ze neposlouchd, i kdyz se mluiiimm na ®;.

Nedodrzi, co se mu zada, neni schopno dg&ikaikol do Skoly nebo doma
povinnosti (nikoli ze vzdoru nebo protoZikazu nerozurlo).

DélA mu potize organizovat si Ukoly @nnosti. Vyhyba senebo nema raddi
odklada ukoly, které vyzaduji nigtrzité duSevni asili ( jakok8Ini Ukoly neb
domaci préace).

Ztraci \&ci, které jsou pro ukoly nebg&ginnosti nezbytnétj. hratky, zadani ukol
tuzky, knihy nebo nastroje).

Je snadno vyruSeno &gimi podrety.

Je zaporlivé v dennichiinnostech.

B. Diagnostické znaky hyperaktivity a impulzivity

Hyperaktivita:

4.
5.
6.

1. Casto si pohravéa s rukama nebo nohama, vrti sedtia Zi
2.
3. Pobiha dokola nebo Splh& pécech v situacich, kdy se nerfuaadolescerit &

Vyskakuje ze sedadla ve Skole nebo v jinych sittlgdide ma seil.

dosglych nemusi jit imo ocinnosti, ale o pocity neklidu).
Ma potizZe si hrat nebo jinak travit voldgs potichu.

Je jakoby " na pochodu", chova se jako "paim&motorem".
Casto #ilis mluvi.

Impulzivita

1.
2.

3.

Vyhrkne odpo¥d’, jeSt nez byla dopatzena otazka.

Je pro #&j tézké ¢ekat, az fijde na ®j fada ( nap na piechodu na ulici,  ¢ekan
na gestavku apod.).

PreruSuje ostatni a sé& jim doiedi

C. Vyskyt a trvani priznaki

Je-li

Trvaji soustavé alespa pal roku.”

Vyskytuji se jak doma, tak ve Skole.

Projevovaly se uzip sedmym rokem.

Snizuji jeho vykon ve Skole nebo socialni adaptacivztazich.

znamek z nepozornosdi a vice (plus znamky C):jedinec pravdpodobr trpi

poruchou pozornosti.

Je-li

znamek hyperaktivity a impulzivity 6 a viceplys znamky C):

trpi pravépodobré hyperaktivni poruchou.

Ma-li

vice nez 6 znak nepozornosti i hyperaktivity, trpi kombinovanou rgpchot

pozornosti a hyperaktivity.

Psychologické testy



Testi, které poukazuji na ¢kterou z diagn6z okruhu LMD je celféada. Existu
specializované testy na pozornost, na vydrz, natkédédbou par’. Jsou tak
standardizované testy riama dyslexii {teci kvocient) a jiné poruchyceani ( zkousk
diktatu, Matjickuav test obkreslovani atd.).

Dulezité je vySefreni inteligence.Pro diagnostiku LMD jsou nejvhod$i komplexn
testové baterie,ipdevSim Wechslév tes ( mize naznéit, zda jde o organickou poruc
¢i nikoli).

| pfi hlavni diagnéze porucha intelektu (IQ 70 a gémize mit di¢ zarover nekterou :
vad z okruhu LMD, naifiklad poruchu pozornosti s hyperaktivitéu vyvojovou vadol
reci.

Je teba mit naieteli, Ze mezi vrozenou inteligenci a momentalnitkonem v 1Q test
muze byt vyznamny rozdil. Faktory, které aktualni eykv tesové situaci vyznamy
zhor8uji, jsou pr&v nepozornost, nesotstiénost, impulzivita. Osoba trpici poruct
pozornosti (jako d& tak i dosgly) miuze byt nadana (&asto opravdu je), ale nedok.
svoje nadani "prodat”, protoZze okamzity vykon miz@jn "bloky" ve vnimani, souggdni
a vytrvalosti

Odstrani-li se tyto prekazky (nap:. EEG tréninkem), stoupne vykon urady pripadi
az 0 10-20 i vice bail 1Q!

EEG a zobrazovaci metody vySéeni mozku

Lehké mozkové dysfunkce se daji dnes jiz powh spolehliv zjistit v testech fungova
mozkové aktivity.

Elektroencefalografické vySefeni miZze odhalit pitomnost neZzadoucich pomal
frekvenci etré jejich lokalizace. Kvantitativni EEG a jeho zobeaz (tzv. brain-
mapping) umoiuje porovnat zaznam jedince s natimanimi hodnotami. Kvalitativn
klinicky rozbor EEG niZe odhalit i zavazfSi abnormity. Ucasti dti s LMD se vyskytu
n¢které znaky zachvatovité, epileptické aktivity,dyZ nikdy zachvat neély - a s nej¢tsi
pravdépodobnosti také mit nikdy nebudoMezi impulzivni projevy v chovani

zachvatovou pohotovosti existuje &ty bod v oslabené regulaci mozkovéirk
Impulzivni vybuchy si Ize fedstavit jako jakysi "mikrozachvat". Jejickiasné rozpozna
je dilezité pro prevenci a odstrari rizika!

Evokované potencialy jsou testem fundni pohotovosti mozku reagovat na zrak
sluchové, ale i kognitivni podty. Rada @ti s LMD ma zpomalenou zékladni reaktivit
arovni korového, ale i podkorového postizeni mozkujejich potize s &enim
soustednim Ize vSak napravit!

Regionalni pritok krve v jednotlivych oblastech mozku zji§e metoda SPECT (Sin(
Photon Emission Computerized Tomography). PomociSRECTu byly pravprokazan
abnormality v praci mozkuipLMD. U zavazrjSich traumat (nap po Uraech hlavy
détstvi) se nap prokazuje snizené prokrveni mozkove tkaedy i nedostatay prisur
zékladnich zivin (kysliku a glukézy) do nervovyatndk.

Pozitronova emisni tomografie (PET),aZz dosud neprnéjSi zobrazovaci metoc



diagnostikuje regiorai prokyslieni jednotlivych partii mozku v klidovéem stavi
¢innosti. Pomoci PETu bylo zji&to, Ze u dyslexii a vaigi jsou nedostata¢ aktivovani
centrareci.

Lehké mozkové dysfunkcejsou definovany poruchami funkci. Zav&@i poruch
mozkové tkaa je mozno zachytit morfologickymi vy&enimi, jako je magneticl
resonance (NMR) a gdacova tomografie (CT), které zji§ji odchylky v hmotnosi
hustot a pifichodnosti mozkové tké&n U "bézné" LMD jsou vSak jemna organic
postiZzeni &gmito testy nezachytitelna.

Naprava LMD

Lehké mozkové dysfunkce Ize napravitgasto zcela v nornd. Hovoiime obect o
napra¥, nikoli jenom |l€b¢, protoze mkteré pouzivané postupy maji povahtblg jiné
rehabilitace, jiné &eni a cuwteni. LMD jsou, jak jsme vyloZili v igdchozich bodec
vysoce komplexni zalezitost: moznyckizmali jsou desitky, uidznych lidi v fiznyclt
kombinacich.

Také naprava LMD proto musi byt komplexni
Dosud oswdcené "pilie” napravy jsou:
Farmakoterapie: podpora pro lepSi aktivaci nervovych kkn

EEG - biofeedbackréning funkci nervové soustavyimo na urovni aktivace pozornost
soustedni, posileni vle, sebeovladani atd.

Napravné postupy:logopedie a metody poradenské psychologispecialni pedagogi
(nécvik konkrétnich dovednosti a od#&traani jednotlivych fiznaka).

FARMAKOTERAPIE

LMD jsou charakteristické oslabenim, nedostatel aktivaci mozkovétky. Existujeiade
prostedki, které aktivaci mozku podporuji, mnoho z nich wgbtmodejnych. (jejich pouz
ma byt odbor#é odivodrené!)

Nootropika ¢i-li "vyZiva mozku"

Tyto latky podporuji aktivaci nervové soustavy ZHepou vyzivou mozkoveé tka
Poskytuji nervovym hitkdm WtSi pisun kysliku a glukdzy tim, Ze &$i piiitok krve
mozkovymi cévami (Ppomeaime neblahy dopad nedostatého olgsliceni nap. pri
porodnich komplikacich, ale ifipurazech hlavy, ztrétvédomi apod.). Jejichdinek je

sy

dlouhodol (nevyvolavaji navyk).

Piracetam se velmi dobe oswédcuje jako @&inna podgirna terapie utznych LMD \
détstvi i v dosplosti. Jde o jakysi "vitamin pro mozek", latku @&nprirozenou. (Piraceta
je derivat tzv. kyseliny gamaaminomaselné, GABAb&ge firozeny neurotrasmite-
latka, kterou mozek produkuje vedeni vzructh mezi neurony.) Mozek po poskozel
nag. kiéiSeni po porodu apod.) nevyrabi latky ipbné pro své vlastni fungovan



dostaténém mnozstvi.

Pro farmakoterapii LMD je dopotena davka pro &i 3X denré 800mg (Piraceta
AL800), pro dosplé a vazgjsi stavy i dvojnasobna.

Piracetam je na recept plhrazeny pojiovnami i volré prodejny.

Z prirozenych latek je pro prokrveni mozkoveé tkaginny extrakt z listu stromu Ging
biloba. Dopordena davka je 80-120 mg. Gingko biloba je ¥oprodepé jako doplak
vyzivy, ¢asténé hrazené pojiovnami a v pipravku Tanakan. Z dalSich nootro
jmenujme Encephabol a Enert

Vitaminy

Pro vyZivu nervoveé tkanjsou uteny gredevsim vitaminy skupiny B, specificky je vitat
B6 - Pyridoxin. B 6 je firozeny vitamin, nachazi se rfap obilnych kltcich.

Pro LMD je dopordena davka 20-60 mg dexin
Mineraly

Elektricka aktivita mozku je twena ionty hékiku, vapniku, drasliku, sodiku a chlc
Jejich dostatek v vzajemna rovnovaha jsou pro fankervovych bo¢k nezbytné. Pi
zrani mozku ve smyslu tlumeni pomalych frekvenciGEE a tedy nafp zklidneéni
hyperaktivnich &ti) se doportuje hac¢ik ( magnesium). K indikaci a davkovani je ov:
treba odborného vySeni EEG.

Psychostimulancia

Jsou razantnim zsaheso aktivace CNS. Tlumiffznaky nedostatmé aktivace CN:
jako je nepozornost a hyperaktivita. Z psychostanultlumicich projevy LMD ¢
pouzivaji nap budivy amin Ritalin. Winnost psychostimulancii je asi 70%, maji ov
také nevyhody. Podle studiippslednich let vedou wt k Utlumu Gstového hormonu,
tedy nizSimudlesnému vazistu a vaze (ve srovnani s vrstevniky), maji vedi@jeky &
riziko navyku. Nevyhodou je takeé, Ze jejichinek neni trvaly -G¢inkuji pouze po dok
uzivani, pi vysazenise gfiznaky vraceji.V nasi praxi se pouzivaji vyjiné (spadaji pc
tzv. opiovy zakon), vékych gipadech utlumeni funkci mozkovér.

Thymoleptika

Jsou latky, které v mozku podporuji vySSi hladinerooninu, neurotransmite
zaji¥’ujiciho duSevni pgmodu. Pouzivaji se psychiatrické praxi jako antidsjva, podl
americké praxe vSak také tlumiznaky hyperaktivity. Nejzna§si pripravky jsou Depre
(Prozac), Seropram.

Obecrg posilujici potravinové dophiky

Posilujici €inek na CNS ma také lecitin. tiéin je pirozenda latka, vytazek ze sdji. |
piiznivy ocinek na posileni pagti a bctlosti a &inek obecs rastovy (klouby). DalSir



znadmym prosedkem je Zensen, ktery ma ob&cistovy efekt.

Pripominame, Ze indikace jgeba odbor#é konzultovat - nejlépe vydeinim EEG.

EEG - biofeedback

je vysoce specifickd metoda pro posileni Zadouivade nervoveé soustavyiguevsim pr
trénink pozornosti a soustkni, sebeovladani a sebekéz(eklidnéni impulzivity &
hyperaktivity), zlepSeni vykonu intelektuyRikajici a rychly dinek ma také na poruc
spanku, zejména problémy s usinanim, i néanhaksy a enuresu (ponmiovani).Dobr:
vysledky vykazuje i u vyvojovych vadeci a specifickych poruch deni (dyslexie
dyskalkulie).

U¢inek EEG - biofeedbacku se vyrovnéiriku silného psychostimulancia .

(Studie srovnavajici u skupinytil s poruchou pozornosti a hyperaktivitou efekt EEG
biofeedbacku a Ritalinu ukazala u obou skupiesg stejné zlepSeni vyznamny Ustu
piiznaki u 83% subjekt) Na rozdil od psychostimulancii je vSakKinek EEG -
biofeedbacku trvaly, protoZze se jednaceni -co se mozekiptréninku nadi, uz se nelz
"odnatgit”.

Zakladni informace:

EEG -biofeedback je metoda, ktera umaje regulaci frekvenci elektrické aktivity mo:
("mozkovych vIn"). Jedna se o sebaiteni mozku tzv. biologické Zmé vazby. Kdy
mozek dostava okamzitou, cilenou i@gnou informaci o lashi - v pripact LMD tedy
"rozladni" - svych mozkovych vin, fize se natit , jak je uvést do souladu.M& Sirc
aplikace - uiva se pro trénink Sgkovych vykori (nag. vojensti piloti), i v klinickycl
aplikacich, zejména u LMD.

Jak se provadi

1. Uvodni vySeteni zjistime, které funkce je fteba zlepsit
(soustedni, pozornost, i, pamet, uvolneni atd.) a prd mozek nefunguje, jaky
mél.Provedeme zaznam EEG, psychologické ebét

2. Provedeme zkuSebni EEG trénink, abychom mohli aalhagici na kolik je pro dat
problém metoda vhodna a jakouidfe mit progndézu.Tento vysledek zprav
ziskame jiz po prvnimzkuSebnim sezeni,protoze zZho vyteme tzv. kivku
uceni. Elektrody gilepené na hlayv snimaji mozkové viny, které prograidi dc
frekvertnich pasem atpvadi do digitadlni podoby. Oboje sledujeme nac¢fiei.
Patita¢ zpracovava signal a zajije zgtnou vazbu. Z@tna vazba jelastre
informace o tom, jak funguji mozkové viny v danékamziku.

Pribéh mozkovych vin pe sebou vidi klient na obrazovgaelozeny" do podot
videohry, kterou hraje pouze silou své myslenkyzi xili, bez klavesnice nebmysi."Hru
"ovlada jencinnosti svého mozku. Jinymi slovy: mozékli sam sebe. KdyZz nasté
aktivita mozku v Zzadoucim pasmozkovych vin, je hr& odmenovan uspsnym
vysledky.



Vzrusta-li aktivita v nezadoucim pasmu, &sip ve te mizi.

Mozek postupé reaguje na motivai voditka, které mupccitaé poskytne tim, zZe |
odmenuje za dobré vysledky venre. Tak se v mozku rozviji procesemi novycl
, VhodrgjSich frekvenci mozkovych vin: jde o praci mozkusadE samotném. Jak
mozek gisluSné postupy a vzorcei, zapisuje se do paith, mozek si je osvojuje a p
je pouziva automaticky. Cely proces se velmi podai@dlnimu deni a cvéeni.

Trénink za pomoci EEG biologické &pé vazby jenenasilny, bezbolestny a hravy. Po
je provadén odbornikem, negdstavuje zadna rizika, nema vedlejgéinky a nen
navykovy.Dosazenydinek EEG - biofeedbackje trvaly, podobny jako udmi ¢ist, psa
plavat nebo jezdit na kole.(Existujfipady, o kterych je trvalostysledki sledovana ji
pies 20 let.)

Jakych vysledki Ize dosahnout?

EEG - biofeedback @&inny v 60-90% pFipadi podle obtiznosti problému.(Cim je
problém psychologicky nebo zdravétravazsjsi, tim je trénink narngjsi.)

Lehké mozkové dysfunkce- poruchy pozornosti, soutetkéni, uceni, reci, chovani .
podobné potize. "Typicka" LMD jecharakteristicka EEG zaznamem ndiraz stedre
retardovanym vzhledem Kku (kolisani vigility, deficit alfa aktivity,vyskyt theta a del
frekvenci). V ptibéhu terapie EEG postuprvyzrava az k plné maturaci. V souvisiios
tim se zvySuje spontanni nervova regulace:ustupmjulzivita, tékavost, neklid ¢i
agresivita reguluji. Chovani se zklidriépsi se sebeovladani, posiller ZvySi se odolno
vaci stresu. ZlepSi se mezilidské vztahy. ZlepSeniogobsti a vykonosti také zvy:
jedinci jeho sebetlérou a sebeldcto které byvaji u @iznych dysfunkci pochopited
snizené.

Zlepsi se i kognitivni funkce: u @ti, které trp ély poruchou pozornosti, nékolik studii
prokdzalo statisticky prikazné zvySeni IQ(Ruzné studie o 5-20 bdéd - zalez
na individualnich faktorech, elu atd.

Jde o statistické pmery

VétSina ipadi se zlepSi miry rekteré gipady o 20 bodl, néktery pipad se i miré
zhorsi.)

Poruchy spanku: vymizi postups potiZze s usinanim a nespavostgti thizi nocni désy ¢
noéni poma@&ovani.
V indikovanych pipadech chronickychbolesti hlavy (migrén)zad a podobnyt

bolestivych stafr priznaky ustupuji,az mizi.

Uzkost a depresedojde ke zlepSeni nalady. Snizi se poditavnosti a slabosti, zlep3i
kontakt s okolim, zby&tse panit’.

Obecny stres ( ué&ti nag. stres po rozvodu roffi, u dosglych nag. syndron
manazerského stresu): stav se teragidni. ZlepSuje se spanek, vraci se neb
zkvalitnuje schopnost soust¥ni. Zrychluji se vykony (pa#t, rozhodovan



planovani),posiluje seile.

Epilepsie: Epileptické zachvaty bylytbec prvnim zdravotnimproblémem, na ktery by
metoda EEG - biofeedbacku @Sp uplatréna. Zachvaty maji po terapii nizsi intenz
sniZuje se jejich frekvence, ¥kterych gipadech vymizi Gpka

U zavaznych stay jako je epilepsie, nefiie EEG trénink nahradit Iéky. Usmy tréninl
vSak mize vést ke snizeni medikace. EE®iofeedback také€asto "zabral" u pacieiy
kteri trpi zachvaty, i kdyz uZivaji l1éky.

Zavérem:

Pripomeiime, Ze vztah mezi EEG , kognitivnimi funkcemi aaktualnimi vykony je sice
tésné, avSak ne linearni.VétSinou - ale pouze&tSinou -se lepsi satasré EEG, vykon
IQ testech a Skolni vykony. Neni to vSak pravidlemame jakptipady klinicky zlepSer
k Uplnému vymizeni ifiznaki v chovani a vykonechipjeSt€ nedozralém EEG, ti
piné maturované EEG st@trvavajici poruchou aeni. PrognodzuzlepSuje detailno
vySeteni.

Dozrélé EEG i zvySeny IQ jsou individualni, "privatni" schopnosti jedince.Zda si
promitnou v nap praxi Skolyzalezi i na socialnim kontextu, ve kterém se¢
pohybuje, zda jsou rodina &itelka podgirnéci negativistické,atd.

Jak dlouho trénink obvykle trva?

Jedna se o&Sinou stedredobou (40-60 sezeni)ekdy kratkodobou (20 seni), ale
dlouhodobou (vice nez 90 sezeni) terapii, rehabilihebo trénink. Délka tréninku zal
na zavaznosti potizi a ngku. Pimérné trva zhruba 6 @siai ( dle frekvence sezeni).

Orientaéné Ize délku tréninku odstupiovat takto:

Pro stedre zavazné potize, jako jsou hyperaktivitppruchy pozornosti, deni, redi,
chovani a jiné lehkiozkové dysfunkce charakterizované nezralosti EEGpravidl:
tieba 40 sezeni.

U hate odstranitelnych forem, kam pagbnormality EEG &vokovanych potencioni
(ukazatele nestability mozkokéry ¢i poruch percepce a aso@méch nervi) obvykle
az 60 sezeni.

Poruchy spanku, Uzkostné a neurotickeé stavy, eauréz
zakladni kKra asi 20 sezeni.

Zavazne potize - epilepsie,  ¢tekéa mozkova obrna apod.
az 80 sezeni.

Z mirng az stedre zavaznych stavby nmel byt patateini pokrok zetelny hem deseti ¢
dvaceti sezenich. Uétd mladSiho Skolniho &ku (do 13 let) nebo¢kkych staw se pin
Ucinek rozvine asi po dvaceti sezenich. U @bgh se niize &inek projevit jiz d dese
sezeni.



Prognoza je jenifblizné lineérni, protoZzetizné dysfunkce maji v CNSizné zdroje, tud
piiznaky se lepSi vizné mie a fiznou rychlosti. Relativhrychle ( asi 20 sezeni) se &i
lepSi @iznaky neklidu a netgtivosti (hyperaktivitaa impulzivita), gipadré nezralos
predSkolniho ¥ku ( enuréza). dredoba (cca 40 sezeni) terapie obvykle zlep&naky
nepozornosti a nesoidsténosti a ¥tSina potizi sieci, ¢tenim a psanim. Nejie
ovlivnitelné jsou asociath zabarvené poruchyhovani a vyvojové dyskalkulie, kde
naprava u &kterych gipadi dostavi teba az po 100 sezenich. Pravidlem LMD jsou
nepravidelnosti - i u poruch chovani a dyskalkutiéme pipady zlepSené po 286
sezenich.

Je EEG - biofeedback hrazen ze zdravotniho poji&hi?

EEG - Biofeedback je \CR zavadn now (od roku 1996) a neni tazen do seznar
hrazenych vykof. Také jeho indikéni spektrum je $liS Siroké, nez aby kazdou aplik
bylo mozno ozné&t za zdravotni vykon. Moznost Uhrady je definovargkmem ¢
zdravotnim pojidini (816): "poji¥ovna hradi ve vyjimgnych gipadech zdravotni pg
jinak nehrazenou, -li jeji pojisténi z hlediska zdravotniho stavu pdjiste jedino
moznosti zdravotni @é. Poskytnuti této zdravotni q@je vazano naipdchai souhla
revizniho lék&e". Zalezi tedy na indikaci a stanovisku reviznitlae.

Kdo je opravnén EEG - biofeedback provadt?

EEG - biofeedback musi byt veden odbornikempsychologem, |ékam, specialnii
pedagogem, ktery absolvoval specialniigravy, véetrné Skoleni v neurofyziologii
psychoterapii, a prakticky vycvik. (Skolici pracgusipro Ceskou republiku je Feedbe
Institut Praha jako vztivaci pracovigt Institutu pro dalSi vz#lavani pracovnik ve
zdravotnictvi Brno).

Pri EEG tréninku klinickgh piipadi spolupracuje terapeut s dalSimi odborniky (negy
psychiatry, psychology, pedagogy), z&ijig p@islusna odborna vySeni ( EEG
psychologické testy apod.) &éipadré se s oSétijicim Iékaem podili na vedenidéy.

Z &eskych Spkkovych odbornikia, ktefi maji s metodou zkuSenost, citujeme posud
prof. MUDr. J. Fabera, DrSc., z Neurologické kliniky 1. IékaFské fakulty UK:

"Celkové lze hodnotit uvedeny elektronicky terapeuticky sy®m, jako naprostc
novou a vysoce uZitenou véc. Timto "hranim” se lidé &i k lepSimu. Ritom nebudoL
zavisli, jako nékteri pocitacovi hraci, ale pfes vysSi ovladani svého mozku naop
svobodnrgjsi".

PORADENSKE NAPRAVNE POSTUP

Metod, vypracovanych na odsteg ¢i zmirnéni priznaki LMD, existuje celarada. Pr
jednotivé dysfunkce jsou specifické postupy:

» vadyfiedi - logopedie

« autogenni rénink

« poruchy chovani - Gprava rezimu, modifikace chovagitti
- poruchy @eni - specialni napravné postupy



Konzultujte moznosti napravnych postup odborniky v pedagogicko-pswalogickeé
poradre.

Zawrem:
Uvedeny komplex

- Podpirné farmakoterapie pro zlepSeni mozkového metahalis

« Trénink kognitivnich funkci na arovni obecnych fehkCNS (balost, aktivace)

« Néacvik jednotlivych dovednosti povaZzujeme za tdepsdi, co ma saasnaveéde
pro napravu LMD k dispozici.

LMD v dospivani a dosglosti

Americké studie, které dlouhoddlsleduji vyvoj poruchy pozornosti a hyperaktiv
odhaduji petrvani piznaki do dosglosti asi u 70% fipad.

Z toho rekteti odbornici vyhodili rezignaci, nap A. Train, jehoz kniha vys
¢esky:"Porucha pozornosti a hyperaktivita je formarmocrni, které nelze vykét? Je t
piitomno od ranéhodku a Zistava po cely Zivot".

Tvari v tvé& lidem, kte¢i LMD doslova trpi, je takovy terapecity nihilismus gimo zdrav
poSkozuijici, protoZze znemiadje Wasnou napravu!

PROJEVY LMD V DOSPIVANI A DOSP ELOSTI

Jsou podobné jako v étbtvi rozmanité: nepozornost, nesdedinost a snadr
vyruSitelnost, impulzivita, naladovost, vybuchy,dezovitost, gresivita a problémy
ucenim. Tykaji se chovani, mysleni a citoveho Zivbtabdobi puberty se mohowkteré
piiznaky i vystupiovat!

Déti s LMD mohou v dosflosti selhavat v pracovnich i spéémskych narocich. Muzi
LMD se pro své impulzivni chovani mou ¢asgji dostat do sporu se zakonem, Zzeny
¢astjSimi zmenami nélad ¢i poruchami spanku. Mezi dalSifipnaky miZze patit
neschopnost navazovat a udrzovat dlouhodobé vztahgsena afektivita, vybusSn
atd.(pouze hyperaktivity stkem ubyva...)

RIZIKA VYVOJE BEZ NAPRAVY

Psychicky dopad na jedince ma vyvoj poruateni: Skolni selhani a event. nasle
neurotizace rize vyustit ve studijni a pracovni negsh.

Socialrg rizikovy je vyvoj hyperaktivni poruchy a impulztyi 20-30% gchto diti ma \
dosglosti problémy s antisocialnim chovanim, alkohokenirogami!

Zdravotnimi obtizemi vydsije vyvojova porucha motoriky ( event. neurologigaize)
nag. potize s pate mohou vést ve sdnim ¥ku k invalidit!

Dysfunkce se zpravidla zhorSujigpbenim dalSichiniteli - rodinnou situaci, zdravotn



stavem, problémy v zafstnani, event. jinou z&ovou situaci.

Néaprava:

Dospgli s LMD vykazuji stejnou reakci na prislusné Iéky a EEG trénink jako dti.
Moznosti prevence:

PREVENCE dopail LMD na dit: v predSkolnim ¥ku predejit problémim ve Skole

LMD lIze diagnostikovat u zavaznych potizi jiz odrameni, obech vSak nejpozgi ve
véku 45 let. Znamky LMD v tomto &u lze jiZz pozorovat jak v chovani, tak v E
vySeteni. To je je&t dostaténa doba pro pokus o napravu, néjdp do Skoly.

Jestlize mé détLMD, bude to mit ve Skole2Si neZ jeho vrstevnicia jeho rodie s nimr
Zakladni prevence znamena snazit se o napravnapyodive, nez nastane katastrofe
Skole.

Typicky priklad: u dti Skolniho ¥ku s projevy LMD velmi ¢asto zji§ujeme, Ze
predSkolnim ¥ku chodily na logopedii. Pi#ba logopedické geé je takcasto pedzwsti
problémi ve Skole -at’ jiz poruch w@eni, ¢i chovani. Logopedie odstrani jeden konki
piiznak, ale celkové neurofyziologické oslabeni v gtatl zistava. Jdé+ o projev
nervového oslabeni centiexti, muZze se projevit v dyslexii nebo dysortografii. Pl ¢
vyslovnosti mohou souviset i s trvalym neklidemkdizemi se “zastavit” a na spravi
vyslovnost se prostsoustedit.

Vitaminova a nootropni podpora, EEG trénink a napéacviteni mohou opozshé zrar
nervoveé soustavy zrychlit, takze &rhize jit do Skoly adaptovano.

PRENATALNI PREVENCE

Jsou LMD skutén¢ neodvratitelné jako osud? Pozoruhodné vysledkynapi tzv
prenatalni teni - metoda specifické stimulace plodu vipthu €hotenstvi. Resnol
zvukovou stimulaci jsou nervové iiky nenarozeného die aktivovany, ¢imz je
posilovano zrani mozkoveé aktivity. Takto stimulogadti se dle vyzkumné studie rodi |
pl&e, soteenyma @¢ima a naznakem Usivu, maji \¥tSi porodni vahu a délku. daaji
diive mluvit a chodit nez jejich vrstevnici. V @&4etech nily inteligercni kvocient
rozsahu 120 - 150 béd

Stimulace zrani nervové tkdmaze byt slibnou a jednoduchou prevenci dysfunkaziti
je &chto dti v USA 60 000 a LMD se u nich nevyskytuji.GR dosud metoda rozgh:
neni (probih&a pokus).

Co mam clat jako rodi ¢ nebo Witel ditéte s LMD?

Pocrujeme rkdy bezmoc, v§erpani a zoufalstvi, kdyz se bezéfsg snazite imét dite,
aby se soustdilo na ukol? Tak cititerpsre to, co citi di& za ukolem!

Dité, které ma poruchu sotsténi ¢i poruchu éeni, je skut&né proti své dysfunki
bezmocné. Citi se zoufale, jestlize je nuceno Ho,too mu vbec nejde, @ika se muze



je liné, nebo zlobivé, nebo hloupé, nebo...(dbsasi sami

Oswdcena psychoanalyticka moudrost zni:

"Pacienttika, Zzenemize. Pacientova rodinéika, Zenechce Psychoanalytik vi, Ze pacit
nemize chtit. NemiZe chtit, protoZe jeho aiti, jeho vile je oslabena nemaoci.

Déti s LMD skute&né mivaji slabou wli - oslabenowrozenou neschopnosti se sotestit
¢i neklid. Nikoho z nas n&si, kdyZ mu ¥ci nejdou. | tyto dti chtgji délat véci dokie a by
uspEsné.

1.

3.

4.

Pravidlo ¢islo jedna: uvdomit si, Zeproblémy ditéte maji biologicky zaklad.
Neplynou z jeho charakteru, moralky nebidev Kdybychom nap veédéli, Ze mz
zlomenou nohu, také bychom ho nenutili, Ze ji mabtbat! Do hlavy sic
nevidime, avSak pokud se namca nezda, rizeme vzit dit na spedalizovan
vySeteni do pedagogicko psychologické poradny a k neurologovi.cagn
vySeteni useti zbyte&né trapeni.

s

. NejdilezitéjSi véc, kterou potrebuji a rodiée mohou dat, neni vychova, nybi

laska. A deti, kterym se ¥ci neddi, potebuji lasky vice, ne méhJestlize se dit-
i zdravé di¢ - neciti milovano, horsi se i jeho vykony. KdyZzédibejmete, fjde
mu ukol lépe, nez kdyZz ho budete napominat. UZijdost mrzutosti se svy
dysfunkcemi i bez vaSeho karani. Latka, kterou atwst mu porize sepres sv
nedostatky lépeipnést.

Kazdy den s nim dlejte také véci, které vas oba &Si. Jestlize se nebude citit
sebou dofe, pijde mu vSechno jeStire.

Pozitivni vychova upewiuje Zadouci chovani mnohem &innéji, nez negativni.

Oceaiujte dit za b, co mu jde date (i malckosti), spiSe nez abyste je trestali za to, c
nejde. Utvdte si systém pobidek a odm aby se o o co snazit.

5.

Kdyz potebujete dit pokarat, pak fesré za to, co udalo: "tohle bylo Spat#l' je
piece rco jiného, nez " ty p@d zlobis". Budd+porad dostavat takovéhle naleg
nakonec vdm da za pravduiggtane se snazit.

Nikdo neni takovy odbornik na dit& jako jeho rodi¢e - kdyz chgji. Staite st
experty na problémy svého &#. Budete moci jeho chovaniegvidat a lép
tolerovat!

Nedejte na starobylé a ledabyl&povidky typu " on z toho vyroste" nebo " n
se s tim nic &at". Ani jedno neni pravda:étsinou z toho nevyroste ( jen to b
mére napadné) a v naprostétsiné se s tim #co dlat da.

Dokud se vSechno nevyzkouSelo, je na rezignacickidgiostéasu.

Nepodcéujte vliv toho, co vaSe ditdostava ze zevniho prosti! Uspdadejte
jidelnicek tak, aby pokud mozno neobsahoval drazdivé crémjlejichz disledky
nemiZete kontrolovat: uéé piisady, undlé viné a @ichug, barviva, unila
sladidla, pemira cukru a tuku. Zajigte ovoce a zeleninu v jidetkiu kazdy den.
Zamyslete se nad tim, Ze jedno a totéZz chovaiienbyt vidno negative i
pozitivr¢. Dit¢ s LMD nagiklad miZe byt vidno jako:

upovidané pohot@mluvi



« neklidné Zivého temperamentu

« hyperaktivni plné energie

+ bolestinské a litostivé citlivé a vnimavé

« vymysli si b4ji ma skslou fantazii

« impulzivni spontanni

- roztkané schopnédtht vice \&ci najednou
« nepdadné nezdrzuje se mekbstmi

« neposedné hravé

« nepredvidatelné nikdy nenudi

« obtizre usina patebuje mén spanku

« U ni¢eho nevydrZi stale se zajima o no¥éiv

10.Nepecaiujte ci, které vam vadi té (Skolni vysledky apod.). jakoby v Ziw
ditéte uz nic jiného neto nastat. Nekazte si vztah do budoucna.

11.Pro napravu se ohit® na odborniky. VaSe difpotrebuje se svymi mentalni
problémy pomaoci steff) jako kdyby trglo télesnou vadou.

Stara moudrost pravi:
"Pane Boze, dej mi silu, abychemit to, co se z@nit da.
Dej mi trpelivost, abych snasel to, co se amit neda.

A dej mi moudrost, abych éhmezi obojim rozliSoval

PRO RODICE S DETMI S LMD: UZIVAT PRAVIDELN E 3x DENNE.



