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Skleroza multiplex
Uvod




Tato brozurka je jednou z edicie o skleréze multiplex
(SM), ciZe o roztrusenej sklerdze a s hou suvisiacich
otazkach.

Dozviete sa viac o SM, ako sa prejavuje v centrdlnej
nervovej sustave (CNS), aka je uloha imunitného
systému, ¢o sa odohrava, ked'sa z “dobrych
pomocikov” stavaju “zli sluhovia”, akej povahy
byvaju symptomy, ktoré sa mozu objavit. Okrem
toho na nasledujucich stranach nadete vysvetlene
rozli¢nych foriem SM a moznych pri¢in tohoto
ochorenia.

Dalsie témy sa tykaju priemerného veku, v ktorom
sa SM zacina (30 rokov), relativne nizkeho rizika
dedicnosti a otadzok suvisiacich s tehotenstvom,
na ktoré by ste mozno chceli poznat odpoved.
Taktiez mozno zistite, Ze je pre vas uzito¢né
docitat sa o dalsich aspektoch SM a jej liecbe

v jednej z dalSich - alebo aj vo vietkych

ostatnych brozurach.
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Co je SM?

Predtym, ako zacnete ¢itat Uvod o skleréze multiplex
(SM), je dolezité uvedomit si, Ze typickd SM

Nervova sustava

mozog

miecha

periférne
nervy

I Mozog a miecha = centrdlna
nervova sustava (CNS) CNS
je ako riadiaca Ustredna

[0 Nervy inde v tele = periférna
nervova sustava (PNS)

Prenasaju pokyny do periférie,

napriklad do svalov a koze

neexistuje.

Je to ochorenie, ktoré ma vela premien

a pritom Ziadnu predvidatelnu alebo
stanovenu schému; symptoémy sa moézu

u jednotlivych ludi odlisSovat a ¢asom sa

u toho istého cloveka menit. Mnoho ludi
so SM nadalej zije normalnym Zivotom

a dlhé casové obdobia u nich prechadzaju
bez toho, Ze by sa rozvijali nejaké
symptomy.

SM charakterizuje nahly vznik symptémov,
ktoré oznacujeme ako relaps. Po niekolkych
dnoch alebo tyzdnoch sa priznaky casto
zmiernia, ¢o vedie k Uplnému alebo
Ciasto¢nému uzdraveniu. Toto obdobie
pozndme pod ndazvom remisia.

Skler6za multiplex je premenlivé
celozivotné ochorenie, ktoré postihuje
mnohé (po latinsky multiplex) miesta
centrdlnej nervovej sustavy (CNS) tak,
Ze sposobuje lézie (porusenie) a jazvy
(sklerézu) v mozgu, resp. v mieche.

Obr. ¢ 1
Nervova sustava



V nasom tele centralna nervova sustava (CNS),
pozostavajuca z mozgu a miechy, posobi ako riadiaca
ustredna, ktorad kontroluje pohyb svalov a zbiera a desifru-
je informacie prichdadzajuce od nasich zmyslov z periférnej
nervovej sustavy (PNS) - t. j. zo senzorickych (zmyslovych)
a motorickych (pohybovych) nervov (obr. €. 1). Nervy
umoznuju rozlicnym castiam nasho tela, aby spolu
komunikovali.

Napriklad:

= ked vezmete do ruk horucu séalku, periférne nervy poci-
tia pdlavu a ozndmia to CNS

=» CNS rozhodne, Ze $alku treba odlozit, aby vychladla

=) periférne nervy ozndmia svalom v ruke,
aby salku vratili na miesto

nervova
bunka

axén
(osové vlakno)

obal nervov

Obr. ¢. 2 (myelinova

Nervy prendsaju spravy poiva)
medzi rozlicnymi
Castami tela




Elektrické impulzy sa prestvaju pozd(Z nervov, &m
umoznuju, aby mozog komunikoval s rozli¢cnymi
castami nasho tela (obr. €. 2). Funkénost nervovej
sustavy sa da preverit pomocou rozli¢nych
automatickych reflexov. Tie sa daju preskusat
napriklad klepnutim malého reflexného kladivka
na koleno alebo laket. Reflexnd funkcia pomaha
pri zistovani neurologickych portch.

Preco je dolezity myelin

Nervové vldkna v mozgu a mieche su obalené
izola¢nou vonkajsou vrstvou - ochrannou posvou,
ktord nazyvame myelin. Je potrebna na urychlenie
prenosu elektrickych signalov. Vdaka tomuto
tukovému obalu impulzy mézu preskakovat

z jedného periodického zlomu v myelinovej posve,
nazyvanej uzol, k nasledujucemu uzlu. To umoznuje,
aby sa spravy odovzdavali velkou rychlostou.

(Obr. 3a)

Obr. ¢. 3a
Normalny
nervovy signal

sprava sa odovzdava rychlo (asi 400 km/h)
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normélny nerv - myelinova posva je neporusend




& sprava sa odovzdava pomaly (asi 4 km/h)
>
L * . 2.0

poskodeny nerv - myelinova posva je poskodena alebo znicena

Obr. ¢. 3b
Chybny

Strata myelinu a jej nasledky nervowy signdl

Pri SM je myelinova posva poskodend zapalovymi
procesmi. Podobné zdpalové reakcie skodia nielen
myelinu, ale aj oligodendrocytom (bunkam, ktoré maju
za Ulohu vytvdrat a zachovdvat myelinové posvy axénov
v CNS). Pre SM je priznacné, Ze miesto zdpalu je mozné
lahko lokalizovat pomocou zobrazenia mozgu
magnetickou rezonanciou (MRI).

Od poskodenia...

Ked makrofagy (Cistiaca ¢ata imunitného systému)
myelin "pohltia", axédny nervov ostanu obnazené.
Obnazené, t. j. demyelinizované axény vsak nemozu
ucinne prevadzat elektrické impulzy. Ked su nervové
vldkna zbavené izolacie, ¢ize su demyelinizované, mézu
zacat fungovat "skratovo" alebo nie su schopné prenasat
signaly v rdmci nervovej sustavy tak, ako treba. Znamena
to, Ze ked su myelinové posvy poskodené, impulzy su
pomalsie nez byvali predtym. Vtedy sa spravy musia
posuvat po celej dfzke nervovych vlakien, ¢o je ovela
pomalsie, nez keby impulzy mohli nadalej preskakovat

z uzla na uzol. Prenos je spomaleny,

dokonca zablokovany (obr. 3b).
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Obr. ¢ 4

Pri remyelinizacii,
t. j. obnovovani
myelinu, ktory
bol predtym
poskodeny,
vznikaju tensie
vrstvy myelinu
prerusované
Vacsim poctom
uzlov

Ked zdpal ustupi, obranné mechanizmy sa uvedu do
pohybu, ¢o niekedy mdva za nasledok remyelinizaciu
(obnovu myelinu, ktory bol poskodeny, pozri obr. ¢. 4).

Tento cyklus poskodenia a ndpravy moéze v nervoch
CNS prebiehat ustavi¢ne. Ak zdpal postihne velku
oblast, zostanu po nom jazvy, oznac¢ované ako plaky,
ktoré sa takisto daju zistit pomocou MRI. Ak k zdpalu
dochadza opakovane a na tom istom mieste, opravné
procesy mozno uz nebudu stacit drzat krok

s obnovovanim myelinu, ¢coho désledkom byva

trvalé poskodenie tychto nervov.

U ludi so SM teda dochddza demyelinizacii

i k remyelinizacii. Oblast mozgu alebo miechy
postihnuta léziami urcuje, ktoré priznaky
bude ¢lovek pocitovat.



... k priznakom

Priznaky SM zdvisia od miesta demyelinizacie v mozgu

a mieche. M6zu sa u jednotlivych [udi mimoriadne vyraz-
ne odliSovat a tazko sa daju vopred predvidat. M6zu byt
postihnuté mnohé funkcie organizmu. Niektoré osoby so
SM nepocituju vébec nijaké priznaky pocas dlhého obdo-
bia a je celkom moZné, Ze napriek poskodeniu urcitych
nervovych drah je mozog schopny kompenzovat tento
nedostatok presmerovanim nervovych impulzov na
alternativne nervové drahy.

V ostatnych pripadoch jestvuje suvislost medzi konkrétnou
poskodenou oblastou a pravdepodobnostou, Ze sa
symptémy prejavia. Preto je dolezité pamatat na to,

Ze vacsinu ludi budu trapit iba niektoré

zo vseobecnych symptémov.



Medzi bezné symptomy u ludi so SM patri:

Abnormalne pocity - niektori [udia so SM pocituju
zvlastne vnemy, napriklad pocit chladu, znecitlivenia,
tfpnutia alebo svrbenia.

Poruchy videnia - napriklad rozmazané videnie alebo
strata schopnosti rozoznavat farby, zvacsa iba na
jednom oku.

Unava - jeden z najéastejsich priznakov SM.
Neprestajna unavenost, ktord nekoreSponduje
so stupfnom neurologickej poruchy alebo |éziami
na MRI, no suvisi s depresiou.

Motoricka dysfunkcia - napriklad stuhnutost, slabost,
strata sily vo svaloch, stavy kr¢ovitosti v koncatinach.
Problémy s udrzanim rovnovahy - namahava chodza
alebo chvenie.

Problémy s ovladanim mechura a criev - napriklad
problémy s vyprazdnhovanim mechura, zapcha.

Sexudlne problémy - napriklad impotencia alebo
strata citlivosti.

Bolest - na akutnu bolest (t. j. bolest za okom) alebo
chronicku bolest (t. j. v koncatindch alebo chrbte) sa
staZuje z casu na cas vela ludi so SM.

Tieto priznaky moézu navodit depresiu.
Pri SM je to bezné.



Vo vadsine pripadov uvedené problémy mozno zmiernit
viacerymi druhmi terapie alebo liekov. Mali by ste navstivit
svojho lekara, ktory vdm poradi najlepsi mozny liecebny
postup vo vasej konkrétnej situdcii. Urcité symptomy
vidime casto, iné sa vyskytuju zriedkavo. No aj vtedy,

ak niekto nepocituje vobec Ziadne priznaky, SM moéze

byt "potichu" aktivna, teda latentna.

SM v organizme

SM poskodzuje bielu hmotu mozgu a/alebo miechu.
Nie je ani ndkazliva, ani nemusi nevyhnutne znamenat to,
Ze postihnuty ¢lovek bude priputany na invalidny vozik.

Stupen invalidity pri SM sa méze postupom casu
zhorsovat, avsak priebeh ochorenia a typ priznakov,
ktorym [udia Celia, su u jednotlivcov velmi rozdielne.
Preto je dolezité diagnostikovat SM vo véasnom stadiu.



SM - Uloha imunitného systému

Zvycajne obranny mechanizmus organizmu (imunitny
systém) nds chrani pred infek¢nou ndkazou kazdého
druhu. Zapalové reakcie sa dostavia vtedy, ked
imunitny systém napdda cudzorodé choroboplodné
zarodky, ako su baktérie, virusy, parazity alebo huby.
Biele krvinky - vratane Specifickych imunitnych buniek
a aktivizovanych imunitnych buniek, ¢ize makrofagov
- sldzia v nasom imunitnom systéme ako vojaci

v prednej linii. Obrana proti cudzim votrelcom je
koordinovand takzvanymi T-bunkami - kltu¢ovymi
komponentmi imunitného systému.

V zriedkavych situdciach, ako je to v pripade
autoimunitnych choréb (predpona "auto" znamend
"sdm", "seba"), si normalne bunky nasho tela omylom
povazované za "cudzich votrelcov'. Pomylené T-bunky

sa potom z nezndmej priciny zacieluju na nase

najvlastnejsie nervové bunky. To sa stava ludom so SM,

ktord sa tiez pokladd za autoimunitné ochorenie. Je
iba jednou z mnohych takychto chorob, dalsimi su
napriklad Crohnova choroba, psoridza alebo artritida.



Z "dobrych pomocnikov" sa stavaju "zli sluhovia"

Kedze hematoencefalicka (hematolikvorova) bariéra

sa pocas akutnych fdz SM poskodi, strdzcovia ndsho
imunitného systému mozu vstupit do mozgu a omylom,
ako pri vSetkych autoimunitnych ochoreniach, napadnut
svoje najvlastnejsie tkanivo. Tak sa z byvalych "dobrych
pomocnikov" stavaju "zli sluhovia", pretoze svojich
priatelov (vlastné tkanivo) nesprdvne pokladaju za
svojich nepriatelov. Tieto utoky poskodzuju myelinové

4 2z p ., v Obr.c. 5
vrstvy, ktoré nasledne makrofagy ”p.oh'lcu1u" (obr. €. 5). "Dobri pomocnici"
Utok prostrednictvom makrofdgov je jednym sa stavaju
z viacerych mechanizmov, akym sa myelin nici. 'zlymi sluhami"
a poskodzuju
myelinovd

Ked sa myelin poskodil, sprdvy nemo6zu prebiehat po
zasiahnutych nervoch tak rychlo, ako kedysi. Vrstvy
myelinu su cielom ¢islo jedna pri SM. Najprv

je napadnuty myelin, potom su

poskodené odizolované

axony. Zacnu sa
prejavovat
priznaky

SM.

posvu axonov

makrofagy pohlcuju
myelin

perforovany myelin

axén nervu

myelinové vrstvy




Typy SM

Skler6za multiplex m6Ze mat u jednotlivcov rozlicnu
podobu, pretoze napdda nervovu sustavu v réznych
oblastiach. Vo vacsine pripadov sa symptomy v ranych
stadiach ochorenia prejavuju nadhle ako prechodné
prihody (epizédy) bez nejakej rozpoznatelnej priciny.
Nahly vyskyt symptémov alebo zmena k horSiemu

sa oznacuje vyrazom relaps (Cize recidivujuca povaha
ochorenia).

Po niekolkych droch alebo tyZzdhoch sa symptémy
upravia. Tento jav je zndmy ako remisia. Casom moze
nastat bud Uplné alebo ¢iastocné uzdravenie. Avsak
zavse symptomy alebo strata nejakej funkcie ostanu
trvalé, dokonca aj v case remisie. Sustavnd rehabilitacia,
telesné a dusevné cvicenia vdam pomézu uzdravit sa
pri podobnej strate funkcie natolko, nakolko to len
bude mozné.

Pozname Styri rozlicné formy SM (obr. €. 6 - 9):

= recidivujuca - docasne ustupujuca roztrisena sklerdza
(angl. skratka RRMS - relapsing-remitting multiple
sclerosis)

=» sekunddrna progresivna roztrdsend skleréza
(angl. skratka SPMS - secondary progressive
multiple sclerosis)

=) primarna progresivna roztrisena skleréza (angl.
skratka PPMS - primary progressive multiple sclerosis)

=» benigna SM

14
|



Kto dostane SM?

Recidivujuca - docasne ustupujuca roztrusena
skleréza je najbeznejsi typ a postihuje viac nez 80 %
ludi so SM. Vo vcasnych fdzach symptomy mézu
absentovat, dokonca aj niekolko rokov. No zachvaty
sU nepredvidatelné a symptémy sa mézu objavit
kedykolvek. Nové priznaky alebo priznaky zndme

z minulosti sa dostavia ndhle, trvaju niekolko dnf
alebo tyZzdnov a potom opat zmiznu.

V obdobi medzi recidivami

sa zdd, Ze nedochadza k progresii SM.

Obr. ¢. 6

Typicky priebeh
recidivujucej - docasne
ustupujucej roztrusenej
sklerézy (RRMS)

stupen postihnutia

'
B
'




Obr. ¢. 7
Sekundarna
progresivna
forma (SPMS)

stupen postihnutia

Sekundarna progresivna roztrusena skler6za méze
nasledovat po recidivujucej - doc¢asne ustupujucej faze
roztrusenej sklerézy a poklada sa za pokrocilejsiu
formu SM. AZ u 40 % ludi recidivujucouj - docasne
ustupujucou roztrusenou sklerézou sa mézerozvinut
sekudarna progresivna roztrusena skleréza. Po obdobi
zachvatov a remisii moze dojst k SPMS, ktord sa
vyznacuje nepretrzitou progresiou s prilezitostnymi
recidivami alebo bez nich, slabsimi remisiami

a stavmi bez vacich vykyvov.



Primarna progresivna roztrusena skleréza je zriedkava
a postihuje iba asi 10 % z celkového poctu oséb so SM.
Progresia je od ndstupu ochorenia plynuld. Symptomy
sa postupne zhorsuju a postihnutie je Coraz tazsie.
Nesprevadzaju ju epizédy podobné recidive, ani obdobia
remisie, iba prilezitostné stavy bezo zmien a docasné
nepatrné zlepsenia.

Obr. ¢. 8
Primarna
progresivha
forma (PPMS)

stupen postihnutia




Obr. ¢ 9

Pre benignu roztrusenu sklerézu je charakteristicky,
ako ndzov napovedd, len jediny pociatocny relaps,
pripadne este jeden zachvat, a Uplné vyzdravenie
medzi tymito prihodami. MoZe prejst aj 20 rokov,
kym déjde k druhej recidive, preto sa pocituje len
slaba progresia ochorenia

benigna forma

stupen postihnutia



Priciny SM

Napriek mimoriadnemu vyskumnému usiliu nikto zatial
nevie, ¢o je tym cinitelom, ¢o spusta ochorenie SM.
UvaZuje sa o mnohych faktorovh, ale pri¢iny nam este
vzdy unikaju a ostavaju nezname. Hoci jestvuju
hypotézy, Ze SM zapricinuju virusy, zatial nemame
spolahlivy vedecky dokaz, Ze by bol pri¢inou ochorenia
nejaky Specificky virus. Vyskumnici su nateraz
presvedceni, Ze SM s najvacsou pravdepodobnostou
vyvoldva kombindcia viacerych faktorov (obr. ¢. 10).

podnebie Ly
zemepisna Sirka rasa

industrializacia
vek

genetickd dispozicia

e socidlno-ekonomické

postavenie
Mozné faktory

podielajuce sa

skleréza multiplex na pricine SM

Obr.c. 10




Zda sa, Ze niektori ludia su citlivejsi na SM z dévodu
ich genetickej dispozicie. Je nanajvys pravdepodobné,
Ze samotné ochorenie nie je zdedené, ale dispozicia sa
v génoch zachovdva. Ak sa takito jedinci ocitnu pod
vplyvom $pecifickych, zatial neznamych faktorov
zivotného prostredia, méze sa dat priechod SM.
Klinické studie s ucastou dvojciat takisto podporuju
myslienku spustajucich Cinitelov z oblasti Zivotného
prostredia pri rozvinuti SM.

Pokial ide o nachylnost, medzi rozli¢cnymi rasami
jestvuju rozdiely (obr. ¢. 11). Napriklad eurdpski
Severania byvaju postihnuti castejSie nez africki ¢ernosi.
Frekvencia SM medzi afroamericanmi v USA je vysSia
nez u Cernochov v Afrike, ale nizsia nez u muzov
kaukazského povodu v Spojenych statoch americkych.



Obr. ¢. 11
Rozdiely

v hachylnosti
medzi
jednotlivymi
rasami



Kto dostane SM?
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Obr. 12a
Geografické  Frekvencia a geografické rozsirenie
rozdiely vo
f’ek"i’;c;’vﬂ/e’ SM postihuje viac nez 400 000 ludi v Severnej Amerike,

priblizne pol miliéna ludi v Eurépe a 2,5 miliéna ludi
na celom svete. Frekvencia SM v rozli¢nych regiénoch
zemegule je rozdielna, s tendenciou k vacsej castosti
v hospodarsky vyspelych oblastiach. Mdme nesporny
dokaz o geografickych rozdieloch, pokial ide

o nachylnost (obr. 12a). SM ma najvyssiu frekvenciu
(¢o znamena pocet 0séb v populdcii, ktoré dostanu
SM) v oblastiach v miernom podnebnom pdsme a je
zriedkavejsia u fudi, ktori byvaju v horicom podnebi.
Vysledky mnohych klinickych stadii potvrdzuju, ze
jestvuje veli¢ina frekvencie SM zvacsujuca sa so
vzdialenostou od rovnika, a to rovnako

v severnej aj juznej pologuli.



V Eurdpe frekvencia rovhomerne stupa z juhu na sever
(obr. ¢. 12b)
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Zaciatok ochorenia - vek

Je typické, Ze so SM sa stretdvame u [udi medzi 20. a 40. rokom
zivota, hoci ochorenie moze zacat v skorsom i neskorSom veku.
Priemerny vek nastupu ochorenia je 30 rokov. Bez ohladu na
rozdiely vo frekvencii SM sa ukazuje, ze vyskyt vo vztahu k veku
je rovnaky na celom svete.



[udia so SM

Obr. ¢ 13
Pomer medzi
muzskym

a Zenskym
pohlavim

Pomer medzi pohlaviami

Mnohé autoimunitné ochorenia, ako je aj SM, su
nerovnomerne rozsirené medzi muzskym a Zenskym
pohlavim a postihuju castejSie Zzeny nez muZzov. Plati
to taktiez pri SM, pretoze v porovnani s muzmi je

u Zien dvakrat takd pravdepodobnost vzniku tohto
ochorenia (obr. 13).

Riziko dedicnosti

Otazka, ¢i SM je zdedena alebo nie, je dolezita,
pretoze ochorenie ¢asto postihuje mladé Zeny vo

veku, ked si planuju zalozZit rodinu. Riziko, Ze deti tieZ

dostanu SM (od rodic¢a so SM) je vSak len o maloco
vyssie v porovnani s celkovou populaciou. Ak len
jeden rodi¢ ma SM, riziko je pomerne nizke.



Tehotenstvo a SM

Nezda sa, zZe by tehotenstvo zvysovalo celkové
riziko recidiv. Jestvuju sprdvy, Ze pocet recidiv pocas
tehotenstva klesa, no opat sa zvysuje v priebehu
prvych padr mesiacov po porode. V tehotenstve asi
bude nutné prestat uzivat niektoré lieky na SM,

a preto sa doérazne odporuca vyhladat odbornu
pomoc lekdra a prediskutovat s nim dalSiu terapiu
este skor, ako k otehotneniu doéjde.




Slovnicek

Axony su "Snury" nervovych buniek, ktoré prenasaju
impulzy z mozgu do rozlicnych oblasti tela. Kazdy
nerv ma len jeden axon. Je to jednotlivé vlakno, ktoré
odosiela nervové impulzy inym nervovym bunkdm.
Normalne su axény chranené vrstvami myelinu, ktory
sa moze pri SM znicit, ¢o vedie k prejavu priznakov
suvisiacich so SM.

Biela hmota: Tkanivo tvoriace vnutornu cast mozgu
a vonkajsie vrstvy miechy. Biela hmota sa nazyva biela
preto, Ze myelin - tukova latka - je bielej farby.

CNS: Centralnu nervovu sustavu tvori mozog a miecha.

Demyelinizacia znamena stracanie myelinu v bielej
hmote centrdlnej nervovej sustavy.

Demyelinizované: Tento termin sa vztahuje na
"odizolované" alebo "obnazené" axény, ktoré stratili
svoj myelin.

Dendrity su kratke rozvetvené vybezky nervovych
buniek (axénov), ktoré dostdvaju elektrické impulzy
z axonov inych nervov. Jedna nervova bunka méze
mat niekolko dendritov.



Hematoencefalicka bariéra: Prirodzena bariéra
oddelujuca mozgové tkanivo od systému krvnych
ciev (alebo krvného obehu). Pri aktivnej SM moze byt
poskodenad, takze zapalové bunky, prendsané krvou,
sa mozu dostat do mozgu.

Imunitny systém: Je to obranny systém nasho
organizmu, ktory nds zvycajne chrdni proti "cudzim
votrelcom", ako su baktérie alebo virusy, parazity alebo
huby. Specidlne bunky ako T-bunky a makrofagy a tiez
bielkoviny (napriklad interferény) su sucastou tohto
velmi zlozitého systému.

Lézie: Urcité oblasti v mozgu, kde prebieha zapal a
demyelinizacia.

Makrofagy su bunky, ktoré sa mo6zu premiesthovat
po tkanivach organizmu a zvycajne nas ochranuju
pred infekciami a Skodlivymi latkami. Pri SM sa akoby
"zbldznia" a nic¢ia myelinové vrstvy obklopujice
nervové bunky.



Myelin pozostdva z tukov a bielkovin a je sucastou
oligodendrocytov. Je to tukova izolujuca vrstva
obklopujuca nervové vldkna centrdlnej nervovej
sustavy. Myelin je potrebny na to, aby sa urychlil
prenos elektrickych signalov smerujucich do
mozgu a z mozgu a rozosielanych do celého tela.

Oligodendrocyty: Bunky, ktoré maju za ulohu tvorbu
a zachovavanie myelinovych posiev axénov v CNS.

Plak: Plakové |ézie sa delia na akutne a chronické.
Vznikaju po tom, ako makrofagy rozozrali myelinové
posvy. Akutne plaky miznu ciastocne alebo uplne.
Chronické mozu sp6sobovat na axénoch jazvy.

PNS: Periférnu nervovu sustavu (PNS) tvoria senzorické
(zmyslové) a motorické nervy. Senzorické nervy smeruju
od receptora podnetu do centrdlnej nervovej sustavy
(CNS). Motorické nervy vedu z CNS do svalov a Zliaz,
ktoré sa zaktivizuju (za¢nu reagovat).

Remyelinizacia znamena obnovenie myelinu, ktory
bol zniceny.



Sivu hmotu mozgovu tvoria teld nervovych buniek.
Vonkajsia vrstva mozgu a vnutornd cast miechy
pozostava zo sivej hmoty.

T-bunky alebo T-lymfocyty su biele krvinky. Su to vojaci
v prednej linii ndsho imunitného systému a koluju

v krvi a tkanivach; nachadzaju sa akoby v spiacom stave,
kym nenatrafia na "cudzich votrelcov", ktori sa dostali
do ndasho organizmu. Pri SM omylom napadaju myelin
obklopujuci nase vlastné nervové bunky.

Zapal je proces, ktorym imunitny systém reaguje tak,
aby chranil organizmus pred tym, ¢o vnima ako "cudzich
votrelcov". V pocitovanom mieste zapalu zvycajne byva
zvyseny krvny prietok a velky pocet imunitnych buniek.



Poznamky
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