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Préce prof. Payera je vénovana pro-
blematice postizeni nervového systé-
mu pfi autoimunitnich chorobach
stitné Zzlazy, tj. chronickd autoimu-
nitni tyreoiditida, oznacovana jako
Hashimotova (odtud nazev syndro-
mu) a méné ¢asto u autoimunitni ty-
reotoxikézy Graves-Basedowova typu.
Autofi popisuji kazuistiku pacienta,
u kterého se tyreoidalni autoimunita
projevovala zvySenou d¢innosti, ale
soucasné byly pozitivni i markery au-
toimunitni tyreoiditidy (tj. protildtky
proti tyreoidalni peroxiddze a proti
tyreoglobulinu).

Klinicky obraz a zakladni literarn{
interpretaci laskavé popsala ve svém
editorialu MUDr. Helena Vondrova,
CSc., kterd je nesporné nasim pred-
nim odbornikem v problematice ner-
vového postizeni u endokrinopatif
a u diabetu. Pro to bych doplnil né-
kolik obecnéjsich pozndmek.

Dosud se diskutuje o tom, zda je
Hashimotova encefalopatie skutec-
nosti nebo mytem [1]. Rada praci
svéd¢i pro skutecnou existenci tohoto
syndromu, i kdyz se vyskytuje pomér-
né vzdcné (Ferracici 2004). Vysledky
modernich vySetfovacich metod pro-
kazuji zmény mozku prokazatelné po-
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mocf sofistikovanych radionuklidovych
metod (SPECT, PET) [5,8] a zmény
EEG zdznamd. Neexistuji jednoznac-
né laboratorni prikazy tohoto one-
mocnéni, i kdyz se objevuji zpravy
o moznosti vyuziti protilatek proti
neurontm [4]. Asi zdkladnim diag-
nostickym pozadavkem je vyskyt ty-
reoiddlnich protildtek. Funkce $titné
Zlazy nehraje zdsadni roli. Vétsina au-
tor(l povazuje za potvrzeni diagndzy
dpravu klinického stavu po 1é¢bé vy-
sokymi davkami kortikoidu.

Do nedavné doby platilo, ze Hashi-
motova encefalopatie je jediny klinic-
ky vyznamny projev postiZzeni nervo-
vého systému pfi autoimunitnich ty-
reopatiich (tim samoziejmé nemyslim
typické zmény v cinnosti mozku pi
zvySené a snizené funkci Stitné Zlazy
z jakékoliv pFiciny). Novéji se ale ob-
jevuji prace, které svédci o zménach
nervového systému u chronického za-
nétu Stitné Zlazy, které nemaji charak-
ter klasické Hashimotovy encefalopa-
tie. Popisuje se zvySeny vyskyt subkli-
nickych poruch prokrveni mozku
u autoimunitni tyreoiditidy [9]. Popi-
suje se také napf. reverzibilnf postiZzenf
celého nervového systému [6], proje-
vy ataxie [7], poruchy vnimani zvukd

- nedoslychavost [ 2] a dokonce zmény
psychické - poruchy personality [3].

Lze tedy konstatovat, ze nékterd
novéjsi data svéd¢i pro castéjsi posti-
Zeni nervového systému u autoimu-
nitnich tyreopatii, nez se dosud pred-
poklddalo. Toto postizeni zahrnuje
daleko Sirsi spektrum poruch, nez je
klasickd Hashimotova encefalopatie.
Vysvétleni soucasného postizeni ner-
vové tkdné a stitné zlazy dosud chybi.
Nejednd se o vliv poruchy tyreoidalni
funkce a pravdépodobné ani vy3e titr(i
tyreoidalnich protilatek (soucasné do-
stupné prace neprokdzaly vztah mezi
timto typem a zdvaznosti poruchy
CNS). Je tedy pravdépodobné, Ze po-
stizen{ nervového systému a Stitné
Zldzy md spole¢ny autoimunitni zdklad,
ale neexistuje mezi nimi zadnd dalsf
kauzalni souvislost. Je mozné (po-
dobné nazory se obcas objevuji), ze
autoimunitn{ tyreopatie jsou v pod-
staté projevem celkové autoimunitn{
poruchy, jejiz soucasti nejsou jenom
klasické polyglanduldrni endokrinni
syndromy a vyskyt systémovych au-
toimunit, ale i autoimunitni postizen{
nervového systému. Autoimunitni
etiologii Hashimotovy encefalopatie
nepfimo potvrzuje i piiznivy terapeu-
ticky tcinek glukokortikoidd.
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