Bolest
PATOLOGICKA FYZIOLOGIA STOMATOLOGIA

Komplexny neurofyziologicky fenomén — od receptorov az po kortex. Pochopenie mechanizmov bolesti je zakladom diagnostiky a terapie v kazdom medicinskom odbore vratane stomatologie.



Definicia bolesti

,Bolest je neprijemna senzoricka a emocionalna skisenost spojena so skutoénym alebo potencialnym poskodenim tkaniva, alebo
opisana v pojmoch takéhoto poskodenia."

— |ASP (International Association for the Study of Pain), 1979

Signal poskodenia Lokalizacia 1ézie

Bolest sluzi ako varovny signal nebezpedéenstva — upozornuje Umoznuje identifikaciu a lokalizaciu miesta poskodenia tkaniva.
organizmus na hrozbu.

Ochranna funkcia Psychogénna bolest

Zabranuje vzniku zavaznejSieho poskodenia reflexnym spravanim. Bolest bez biologického substratu — psychogénna bolest,
fantdmova bolest.
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Klasifikacia: Akutna bolest

Akutna bolest je ochranny mechanizmus, ktory upozorfiuje jedinca na stav alebo zazitok
bezprostredne Skodlivy pre telo. Nastup je zvycajne nahly.

Autonomne odpovede

ZvySena srdcova frekvencia
Zvysena dychova frekvencia
Zvyseny krvny tlak

Bledost alebo za¢ervenanie, rozSirené
zrenice

Nausea, zvySena sekrécia zaludocnej
kyseliny

Znizena motilita GIT

Psychologicka odpoved

e Strach a uzkost
e Celkovy pocit neprijemnosti
e ZvySeny krvny cukor

e Redistribucia krvného prietoku (viscera,
obli¢ky, koza)



Klasifikacia: Chronicka bolest

Chronicka bolest je pretrvavajica alebo intermitentna, zvycajne definovana ako trvajuca najmenej 6 mesiacov. Pri¢ina byva ¢asto neznama,
rozvija sa plizivo a je spojena s pocitom bezucelnosti a bezmocnosti.

Psychologické zmeny Fyziologicka adaptacia Behavioralne zmeny
Depresia, poruchy spanku, posadnutost Intermitentna bolest vyvolava Chronicka bolest vyvolava vyznamné
bolestou, tendencia popierat bolest, fyziologicku odpoved podobnu akutnej behavioralne a psychologické zmeny,
snaha minimalizovat spravanie suvisiace bolesti. Pretrvavajuca bolest umoznuje ktoré dalej zhorSuju kvalitu zivota

s bolestou. adaptaciu - funkcie tela su normalne, pacienta.

ale bolest pretrvava.



Prah bolesti a tolerancia bolesti

Prah bolesti Tolerancia bolesti

Bod, pri ktorom je podnet vnimany ako bolest. Medzi zdravymi

Cas trvania alebo intenzita bolesti, ktoru jedinec znesie pred

lud'mi sa vyrazne neliSi. Percepéna dominancia - intenzivna bolest iniciaciou zjavnych bolestivych reakcii. Ovplyvnuju ju kulturne normy,

na jednom mieste moze zvysSit prah bolesti na inom mieste. oc¢akavania, rolové spravanie, fyzické a psychické zdravie.

[) Tolerancia bolesti sa vyrazne li&i medzi ludmi a u toho istého jedinca v ¢ase. U stargich pacientov je znizena; Zeny sa javia ako
tolerantnejsie voci bolesti ako muzi.
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Faktory ovplyvnujuce
toleranciu bolesti

Tolerancia sa zniZuje pri: Tolerancia sa zvySuje pri:
e Opakovanej expozicii bolesti e Konzumacii alkoholu

e Unave, hneve, nude e Medikacii, hypnoze

e Obavy a uzkosti e Teple a odvadzani pozornosti

e Deprivacii spanku e Silnej viere a presvedc¢eni



Pain Assessment

Restful face, neutral expression

Tight facial muscles; furrowed brow, chin, jaw (negati
expression —nose, mouth brow)

Vek a vnimanie bolesti

Quiet, not crying

Mild moaning, intermittent

— : , , 1 Novorodenci (0-2 dni
Loud scream; rising, shrill, continuous (Note: Silent cry ( )
scored if baby is intubated as evidenced by obvious mo NiZSia citlivost na bolest — alebo chyba schopnost verbalizovat zazitok bolesti.

facial movement

2 Dojcata (3-12 mes.)

Plna behavioralna odpoved' na bolest je zrejma medzi 3. a 12. mesiacom Zzivota.

Usual pattern for this infant

Indrawing, irregular, faster than usual; gagging, breat!

3 Adolescenti (15-18r.)

No Muscular rigidity; occasional random movement: Maju tendenciu k nizSiemu prahu bolesti ako dospeli.

Tense, straight arms; rigid and/or rapid extension, f

4 Starsi pacienti
No Muscular rigidity; occasional random moveme Prah bolesti sa so starnutim zvySuje — pravdepodobne v désledku periférnych
Tense, straight legs; rigid and/or rapid extension neuropatii a zmien hrubky koze.

Quiet, peaceful, sleeping or alert, random le

Alert, restless and thrashing




Povod bolesti

Periférna bolest Centralna bolest

Svaly, Slachy, organy (trauma, zapal) a periférne nervy (trauma - Poskodenie CNS — mozog alebo miecha. Pri¢iny: cievna mozgova
neurogénna bolest). Najcastejsi zdroj bolesti v stomatologickej prihoda, epilepsia, lézie miechy.

praxi.

@ V stomatoldgii je klucové rozlisit periférny pdvod bolesti (pulpitida, periapikalny absces) od centralnych a psychogénnych pri¢in
orofacialnej bolesti.



Klasifikacia: Somaticka vs. visceralna bolest

Somaticka bolest Visceralna bolest
Lokalizacia Povrchova (koza), hlboka (svaly, kosti, kiby) Vnutorné organy
Pri¢ina Mechanické, tepelné poskodenie Zapal, ischémia
Prenos Somatické aferentné viakna Sympatické aferentné vlakna
Charakter Ostra, lokalizovana Difuzna, generalizovana

Sprievodné znaky Zriedkave Nausea, vracanie, potenie



Klasifikacia bolesti podla povodu

% D

Somatogénna bolest Psychogénna bolest
Bolest so znamou pri¢inou lokalizovanou v telesnom tkanive. Bolest bez znamej fyzickej priciny, pri ktorej je narusené spracovanie
a/ Nociceptivna bolest — stimulacia periférnych nociceptorov senzitivnych informacii v CNS. Délezita diagnosticka kategoria v

b/ Neuropaticka bolest — poskodenie nervového tkaniva orofacialnej bolesti.
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>esses — |
— 1 Noxa
nglion
— Faktor, ktory sposobuje bolest — mechanicky, termicky alebo chemicky podnet.
ell body
2 Nociceptory
[ Receptory bolesti — polymodalne bolestivé receptory — volné nervové
‘ocess =] Cell body Cell body zakondenia schopné reagovat na rozne typy podnetov.

3 Stimuly nociceptorov

3rvous system

Mechanické faktory, tepelné faktory, chemickeé faktory (bradykinin, histamin,

prostaglandiny, zmeny pH - acidéza, zmeny koncentracie ionov Ca?+, K*).




Aktivacia nociceptorov pri poskodeni tkaniva

Mechanizmus, ktory spusta depolarizaciu prostrednictvom chemickych, mechanickych alebo tepelnych podnetov, nie je Uplne objasneny. LepsSie
pochopeny je mechanizmus bolesti pri poSkodeni tkaniva.

1 2 3
PosSkodenie tkaniva Depolarizacia Zapal
Uvolnenie cytokinov, prostaglandinoy, Zvysenie extracelularnej koncentracie K+ Uvolnené intracelularne enzymy indukuju

leukotriénov, endotelinov spdsobuje depolarizaciu nociceptorov zapalovu reakciu v okoli lézie



Mediatory bolesti a ich efekty

Pri poSkodeni tkaniva sa uvolfiuju tzv. mediatory bolesti — latky, ktoré aktivuju alebo senzitizuju primarne aferentné vlakna.

Mediator Efekt na primarne aferentné vlakna
Draslik (K*) Poskodené bunky Aktivacia

Serotonin Trombocyty Aktivacia

Bradykinin Plazmaticky kininogén Aktivacia

Histamin Mastocyty Aktivacia

Prostaglandiny Poskodené bunky Senzitizacia

Leukotriény Poskodené bunky Senzitizacia

Substancia P Primarne aferentné vliakna Senzitizacia



Stimuly aktivujuce
nociceptory

Prehlad zapalovych mediatorov (excitacnych), excitacnych a inhibiénych
transmiterov, ktoré moduluju aktivitu nociceptorov na periférnej aj centralnej urovni.

BOX 16-1 STIMULI THAT ACTIVATE

NOCICEPTORS
Inflammatory Mediators Neurokinin B
(Excitatory) Substance P
Bradykinin Other receptors

Leukotrienes

Prostaglandins

Serotonin

Substance P

Interleukins

Tumor necrosis factor-alpha
Nitric oxide

ATP

Neurokinins

Calcitonin gene—related peptide

Excitatory Transmitters
Glutamate (fast pain)

NMDA

AMPA

Tachykinins

Neurokinin A

Calcitonin gene—related peptides
Somatostatins

Bombesins

Cholecystokinins

Inhibitory Transmitters
Gamma-aminobutyric acid (GABA)
Glycine
Descending pain modulators
Norepinephrine—a,-receptors
Serotonin (5-hydroxytryptamine)
Opioids (p, 8, k receptors)
Endorphins ) Released from
Enkephalins PAG and NRM
Dynorphins and other areas
of the brain




Senzitizacia a hyperalgézia

Mediatory posobia, pokial stimul trva. Depolarizacia je spdsobena aktivaciou, senzitizaciou alebo zapalom. Medzi silné aktivatory patri kalikrein.

ZniZenie prahu excitacie ZvysSenie prahu excitacie

Podnety, ktoré za normalnych okolnosti bolest nespdsobuju, sa Normalne bolestivé podnety nie su vnimané ako bolestivé — napr.
stavaju bolestivymi — allodynia. pri uraze v boji.

Primarna hyperalgézia Sekundarna hyperalgézia

Zvysena citlivost v oblasti poSkodenia tkaniva — priamy efekt Zvysena citlivost v okolnom, neposkodenom tkanive — centralna

zapalovych mediatorov. senzitizacia.



Platypus — zaujimavost k bolesti

Platypus (Ornithorhynchus anatinus) — zaujimavy model pre vyskum

bolesti. Jed platypusa aktivuje nociceptory unikatnym spésobom, ¢o
ho robi predmetom studia v oblasti analgetik.



Aferentné nervové vlakna a dorzalny roh

Nociceptivne vlakna vytvaraju priame alebo nepriame spojenia s tromi hlavnymi skupinami neuronov dorzalneho rohu miechy.

(( | )) Projekcné neurony Lokalne excitacné D Inhibi¢né neurony
Prenasaju senzorické informacie do lntereurony Reguluju prenos impulzov do vysSich
vysSSich centier CNS — thalamus, Prenasaju senzorické informacie na centier — klucovy element vratkovej
kortex. projekéné neurodny v ramci dorzalneho tedrie bolesti.
rohu.

[J Visceralna bolest mdze byt projektovana do koZznych oblasti — Headove zény — zodpovedajlce dermatomu toho istého spinalneho
nervu, do ktorého prichadzaju signaly z postihnutého organu.



Iradiacna bolest a Headove zony

Visceralna bolest sa méze premietat do koznych oblasti — area radicularis prisluSného spinalneho nervu, do ktorého prichadzaju signaly z
poskodeného/zapaleného organu. Tento jav sa nazyva iradiaéna (referovana) bolest a je klinicky velmi doélezity.

(@ V stomatoldgii je iradiaéna bolest dolezita pri diferencialnej diagnostike — napr. bolest zubov moZze irradiovat do ucha, éeluste alebo
krku, a naopak, kardialna bolest méze simulovat zubacésku bolest.



Dermatomy - mapa inervacie

Mapa dermatdémov ukazuje oblasti koze inervované jednotlivymi spinalnymi
nervami. Znalost dermatémov je nevyhnutna pre pochopenie iradiacnej bolesti a
lokalizaciu poSkodenia miechy.




Headove zony — projekcia
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Aferentne vlakna nocicepcie

Ad vlakna - ,,prva bolest" C vlakna - ,,druha bolest™"
Hrubsie, myelinizované vlakna. Rychlost vedenia 5-30 m/s. Nemyelinizované vlakna. Rychlost vedenia 0,5-2 m/s. Reaguju
Reaguju na mechanické a tepelné podnety. Sprostredkuvaju ostru, primarne na chemické, ale aj mechanické a tepelné podnety.

dobre lokalizovanu bolest s rychlym nastupom. Sprostredkuvaju hlboku, tupu, dlhotrvajucu bolest.



Aferentne vlakna - porovnanie

Vlastnost AS vlakna C vlakna

Myelin Ano (tenky) Nie

Rychlost 5-30 m/s 0,5-2m/s

Typ bolesti Ostra, lokalizovana Tupa, difuzna
Podnety Mech., termickeé Chem., mech., term.

Latencia Kratka — ,prva bolest" Dlha - ,druha bolest"



Vzostupne drahy bolesti

Spinotalamicka draha

Prenos nocicepcie do ventroposterolateralneho jadra talamu a
potom do somatosenzorického kortexu. Zabezpecuje lokalizaciu
bolesti.

3

Spinomezencefalicka draha

Spojena s aktivaciou limbického systému, aktivaciou ANS a
behavioralnymi odpovedami na bolest.

Spinoretikularna draha

Vystupuje na oboch stranach miechy do retikularnej formacie a
talamu. Podiela sa na eméciach a pamati spojenej s bolestou.

4

Spinohypotalamicka draha

Prenasa informacie z pier, koze, pohlavnych organov, GIT,
intrakranialnych ciev, jazyka a rohovky do hypotalamu.



Schéma nocicepcnych drah I

Schéma znazornuje tok nocicep&nych informacii od periférnych receptorov cez
nociceptivne vlakna (A, AB, C) cez jadra miechy do anterolateralneho systému a
vySSich centier CNS.
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Schéma nocicepcnych drah II

Mechano-
receptors

TRPM (1-8)
Thermo

Movement

Transient
Receptor
Potential

Potassium
Channels
Thermo

Detailnejsi pohlad na nocicepéné drahy: od mechanoreceptorov a TRP kanalov cez volné nervové zakoncéenia, nociceptivne viakna (A, AB, C) az po nucleus proprius miechy a anterolateralny

systém.
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Schéma nocicepcnych drah III - vysSie centra
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Vzostupné drahy vedu cez spinoretikularny trakt, periaqueduktalnu sivi hmotu, lateralny spinotalamicky trakt az do talamu, hypotalamu, amygdaly, primarneho somatosenzorického kortexu, cingularneho
kortexu, prefrontalneho kortexu a insuly.



Nocicepcia - video
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Animovana ukazka procesu nocicepcie — od aktivacie periférnych nociceptorov po spracovanie v mozgu.

E& Pozri video: Nocicepcia (YouTube)



https://www.youtube.com/watch?v=fUKlpuz2VTs

Nocicepcia - video II
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Pokrac¢ovanie animacie — prenos nocicepcnych signalov cez miechu a vzostupné drahy do mozgového kmena a kortexu.

EZ Pozri video: Nocicepcia (YouTube)



https://www.youtube.com/watch?v=fUKlpuz2VTs

Nocicepcia - video III

Zaverecna Cast animacie — kortikalne spracovanie bolesti, modulacia a odpoved' organizmu.

E& Pozri video: Nocicepcia (YouTube)



https://www.youtube.com/watch?v=fUKlpuz2VTs

Bolest — video 1
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Video o mechanizmoch vzniku a vnimania bolesti — komplexny pohlad na patofyzioldgiu bolesti.

E& Pozri video: Bolest (YouTube)



https://www.youtube.com/watch?v=5c8maFAhqIc

Bolest — video 11

CEMEREAL
COMEX

" eSS CR XY

CERERRUM

CORYCY= MELRDA
THALAPAL L
e ‘\
DESCENDTIN G FAlHRWAY
‘ MIDERATN
_____{J

|

PONS.

Pokra¢ovanie videa o mechanizmoch bolesti — senzitizacia, centralna modulacia a klinické aspekty.

EZ Pozri video: Bolest (YouTube)



https://www.youtube.com/watch?v=fUKlpuz2VTs

Bolest — video II1
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Tretia Cast série videi o bolesti — psychologické aspekty, chronicka bolest a terapeutické pristupy.

EZ Pozri video: Bolest (YouTube)



https://www.youtube.com/watch?v=5c8maFAhqIc

Zostupny analgeticky systém
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Zostupny analgeticky systém vychadza z periaqueduktalnej sivej hmoty (PAG), nucleus raphe magnus a dorzolateralneho funikula miechy.
Vyuziva endogénne opioidy, serotonin a noradrenalin na inhibiciu prenosu bolesti v dorzalnom rohu.

E& Pozri video: Analgeticky systém (YouTube)



https://www.youtube.com/watch?v=5c8maFAhqIc

Neurofyziologicke principy vzniku bolesti

TEORIA VRATKOVEJ KONTROLY

Gate Control Theory — Melzack & Wall, 1965

Bolest je modulovana pomerom aktivity nociceptorov a inych aferentnych vstupov. Variabilita bolestivej odpovede dokazuje existenciu
modulaédného systému. Aktivita neuréonov v mieche, inervovanych nociceptivnymi vlaknami, méze byt modulovana aktivitou nenociceptivnych
aferentnych vlakien.

Miesto posobenia ZloZenie systému

Bunky substantia gelatinosa Rolandi a Lissauerov trakt — zadné Nemyelinizované C vlakna, myelinizované Aa a AB vlakna,
rohy miechy. projekéné a inhibiéné neurony v zadnych rohoch miechy.



Vratkova teoria - mechanizmus

Myelinové vlakna zatvoria

Spontanna inhibicia

Nemyelinové vlakna otvoria

CNS modulacia

Otvorenie vratok vedie k zvySenému prenosu impulzov a zvySenému vnimaniu bolesti. Interakcia vélovych, mechanickych a senzorickych systémov urcuje individualnu odpoved' na bolestivé podnety.



Vratkova teoria — schémal
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Schematické znazornenie vratkovej tedrie — interakcia myelinizovanych a nemyelinizovanych vlakien s inhibiénymi interneurénmi a projekénymi neuronmi dorzalneho rohu miechy.




Vratkova teoria — schéma I1
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Detailnejsi pohlad na modulaciu bolestivého signalu na trovn

7

i miechy — zapojenie en

dogénnych opioidov a zostupnej inhibi¢nej kontroly z vysSich centier CNS.



Vratkova teoria — video
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Animované vysvetlenie vratkovej tedrie — nazorna ukazka mechanizmu modulacie bolesti na urovni miechy podla Melzacka a Walla.

E& Pozri video: Gate Control Theory (YouTube)



https://www.youtube.com/watch?v=8IhN6T3mT04

Modulacia bolesti — schéma
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Schéma moduléacie bolestivého signalu na Urovni miechy — vratkova kontrola, zostupna inhibicia a periférna senzitizacia ako integrované mechanizmy regulacie bolesti.
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Modulacia bolesti — detail 11

Detail nocicepcného spracovania — synaptické mechanizmy v dorzalnom rohu
miechy, uloha glutamatu (NMDA receptory), substancie P a endogénnych opioidov
pri modulacii bolesti.
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Modulacia bolesti — detail 111

Centralna senzitizacia — dlhodobé zmeny excitability neurdnov v dorzalnom rohu
miechy. Tento mechanizmus je délezity pre vznik a udrziavanie chronickej bolesti.




Modulacia bolesti — detail IV

Supraspinalna modulacia bolesti — zapojenie talamu, cingularneho kortexu,
prefrontalneho kortexu a insuly do emocionalneho a kognitivheho spracovania
bolestivého zazitku.




Typy bolesti — klinicky prehlad

Kauzalgia Neuralgia
Tupa, iradiujuca, paliva bolest — poskodenie nervov (trauma). Bez stimulacie bolestivych receptorov. Spésobena zmenou
Charakteristicka pre poranenia periférnych nervov. neurologickej Struktury (ionové kanaly) alebo funkcie, nie excitaciou

receptorov bolesti.

Radikularna bolest Nociceptivna bolest

Iritacia spinalnych korenov — hernia disku. V stomatologii: iritacia Stimulacia periférnych nervov — trauma, zapal. Najcastejsi typ bolesti
vetiev n. trigeminus. v stomatologickej praxi.

Neuropaticka bolest Fantomova bolest

Poskodenie alebo ochorenie postihujuce akukolvek ¢ast nervového Bolest v amputovanych ¢astiach tela — centralny mechanizmus,

systému (somatosenzoricky systém). maladaptivna plasticita.



Fantomova bolest a Mirror terapia

Fantémova bolest vznika v désledku maladaptivnej plasticity mozgovych oblasti zodpovednych za
inervaciu amputovanej konéatiny.

Mirror terapia — vyuzitie zrkadla na vytvorenie vizualnej iluzie pohybu amputovanej kon&atiny.
Efektivna metodda lieCby fantdmovej bolesti.

EZ Pozri video: Mirror Therapy



https://www.youtube.com/watch?v=6Vkb2iz5Ue0

Dalsie typy bolesti -
hlavy a psychogénna

Psychogénna bolest

Bolest spdsobend, zosilnena alebo prediZena mentalnymi, emocionalnymi alebo behavioralnymi
faktormi. Délezita diagnosticka kategoria.

Talamicka (centralna) bolest

Lézie talamu vedu k chronickej, tazko lie¢itelnej bolesti kontralateralnej polovice tela.

Klastrova bolesti hlavy

Jednostranna bolest extrémnej intenzity. Trvanie 15 min — 3 hod. Rychly nastup bez varovnych
priznakov. Vyskytuje sa v ,klastroch" — opakujucich sa cykloch.

Migréna

Recidivujuce zachvaty prevazne jednostrannej bolesti sprevadzané nauseou, vracanim, foto- a
fonofdbiou. Niekedy predchadza aura.



Akutna vs. chronicka bolest - porovnanie

Vlastnost

Priebeh

Pricina

Nastup

Trvanie

Lokalizacia

Klinicky vyznam

Progndza

Akutna bolest

Nahla prihoda

VonkajSia noxa

Nahly

Kratke

Lokalizovana

Délezita informacia pre pacienta

Ustupi

Chronicka bolest

Dlhodoba

Interna choroba / neznama

Nahly alebo postupny

Mesiace az roky

Tazko lokalizovatelna

Bez biologického zmyslu

ZvyCajne pretrvava



AND MENTAL HEA
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negativny vplyv na kvalitu zivota. Chronicka bolest trva dlhsSie, ako sa o¢akava pri akiutnom
ochoreni alebo liecbe.
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Chronicka bolest - typické ochorenia

Chronicka bolest sa stava aktualnou ako komplex fyzickych a psychosocialnych zmien. Vyskytuje sa pri mnohych ochoreniach pohybového
aparatu aj internych chorobach.

. , ) . , . ,
% Pohybovy aparat 3 Neurologické Onkologické
Osteoartritida, reumatoidna artritida, Bolesti hlavy, fantomova bolest, Okolo 50 % onkologickych pacientov
bolesti chrbta, bolesti ramena a krku, neuropaticka bolest, postherpeticka trpi signifikantnou bolestou, ktora si

myofascialne bolestivé syndromy. neuralgia. vyzaduje aktivnu liecbu.



Dosledky chronickej bolesti

Fyzické dosledky Psychosocialne dosledky

e Imobilita a atrofia svalov e Pracovné problémy, neschopnost pracovat
Imunosupresia e Zavislost od rodiny
Zvysena predispozicia k chorobam e Socialnaizolacia

Poruchy spanku e Frustracia, uzkost

Znizena chut do jedla e Depresia

() Chronicka bolest negativne ovplyvriuje kvalitu Zivota miliénov ludi a predstavuje zavazny verejno-zdravotnicky problém. Ako merat
intenzitu bolesti?



Meranie intenzity bolesti — skaly

No Pain Hurts a Little Hurts even Hurts a lot Hurts as much
more as possible

Vizualna analdgova skala (VAS), numericka Skala (NRS) a verbalna deskriptivna skala (VDS) su najpouzivanejSie nastroje na meranie intenzity
bolesti v klinickej praxi. VAS je zlatym Standardom v hodnoteni bolesti.



Bolest hlavy - uvod

Bolest hlavy

Jeden z najcastejsich typov bolesti v klinickej praxi. V stomatolégii je
diferencialna diagnostika bolesti hlavy mimoriadne délezita pre
rozliSenie od orofacialnych bolesti.

Primarna Sekundarna

Migréna, klastrova, tenzna Meningitida, tumory,

vaskularne priciny



Klasifikacia bolesti hlavy

Primarna (funk¢éna) Sekundarna (organicka)
Migréna, klastrova bolest hlavy, tenzna bolest hlavy — bez Spdsobena meningitidou, intrakranialnymi nadormi, intra- a
organického substratu. hypotenzou CSF, vaskularnymi poruchami, toxickymi latkami,

prenosom z krénej chrbtice, splanchnocrania, ucha alebo hrtana.

Struktury citlivé na bolestivé podnety

Extrakranialne: Pokozka, svaly, periost, dutiny prinosné, Intrakranialne: Meningy, duralne zily a artérie, subarachnoidalne
temporomandibularny kib, zuby, o&i, usi. cievy — oblasti s n. trigeminus. Mozgové tkanivo a cievy v
intraparenchymalnom priestore neobsahuji nociceptory.



Extrakranialne priciny bolesti hlavy

Sinusitida Otitis media Tenzna bolest hlavy

Vstupy prinosnych dutin su bohato Tympanicka dutina je velmi citliva NajCastejsi typ, postihuje obe pohlavia
inervované. Bolest vznika pri drazdeni oblast. Iritacia spdsobuje velmi rovnako. Konstantna, intenzivna bolest
nosovej sliznice okolo vstupu do dutin. intenzivnu bolest, ktora moze ,okolo hlavy". Rdzna di{Zka trvania
Klinicky relevantna pre stomatolégov iradirovat do ¢eluste a temporalnej (minuty az roky). Patogenéza nejasna -
pri bolestiach hornych zubov. oblasti. predpoklada sa svalova kontrakcia

krku a hlavy spésobena
psychogénnym stresom.



Extrakranialne priciny — dalsie

W

Zubna bolest

Zubny kaz, pulpitida, zlomenina zuba.
Dolezity zdroj orofacialnej bolesti v
stomatologickej praxi — mbze
iradirovat do temporalnej oblasti a
simulovat bolest hlavy.

@ Oko a orbita

Spojivka je citliva na mechanické a
chemickeé podnety. Svaly bulbu a
meningy n. opticus mozu byt zdrojom
bolesti. Bulbus je citlivy na zmeny
vnutroocného tlaku.

Gy

Vertebrogénna bolest

Poruchy krénej chrbtice vedu k
svalovej kontrakcii = hypoxia svaloy,
prenos K* do extracelularnej tekutiny,
relativny pokles kalcia > bolest.



Extrakranialna bolest — schéma

Headaches
Sinus: Cluster: | Tension: | Migraine:
painis | pain is pain is pain, nausea
usually behind  in and like aband | and visual
the forehead  around squeezing | changes are
and/or one eye the head typical of

-

cheekbones classic form

W 'S

\S

Prehlad extrakranialnych &truktur citlivych na bolestivé podnety — periost, cievy, svaly, kiby a kozné truktury hlavy a krku.

FADAM



Migréna — patofyziologia

Migréna postihuje 15-30 % zien a 3-13 % muzov, 70 % pred 30. rokom zivota. Recidivujuce zachvaty
prevazne jednostrannej bolesti sprevadzané nauseou, vracanim, foto- a fonofébiou.

Kortikalna depresia Neurogénny zapal

Zmeny CNS sa prejavuju vizualnymi Aferentné vlakna n. trigeminus na cievach
symptomami, hemiparézou, afaziou, uvolnuju neurotransmitery (substancia P,
jednostrannym senzorickym vypadkom — neurokinin, CGRP), serotonin a bradykinin.

sprevadzana kortikalnou depresiou.

Aura

Pred zachvatom: blesky vo vizualnom poli alebo vypadky zorného pola. Trva zvyéajne niekolko
hodin az dni.

@ Premonitory Phase:
. Altered hypothalamic activity

v

Trigeminal nerve

3. Headache Phase: '
‘tion of pain pathways




Klastrova bolest hlavy

Epidemiologia

Castejsia u muzov (pomer 4-5:1), medzi 20.—30. rokom Zivota.
Pacienti uvadzaju bolestivé cykly v rovhakom obdobi roka.

Charakter bolesti

Stereotypna, vzdy jednostrannd, lokalizovana v orbite. Siri sa do
suboccipitalnej oblasti alebo ramien. Rychly nastup, rychlo dosahuje
maximum.

Priebeh zachvatu

e Trvanie zachvatu: 10-120 minut

¢ Rychle odeznenie, bez rezidualnej bolesti

e Opakovanie v ,klastroch": 2—3x denne, tyzdne
e Nausea a vracanie: 25-30 %

e Lakrimacia, rinorrhea, hyperémia spojivky

e Hornerov syndrom: ~10 % (miosis, ptoza)

(?) Etioldgia klastrovych bolesti hlavy zostava nejasna.



Svrbenie (pruritus)

Svrbenie je neprijemny pocit vyvolavajuci potrebu Skrabania. M6ze byt vyvolané v kozi alebo
sliznici, ale aj centralnym mechanizmom pri prenose impulzov v nervovom systéme.

Osobitna kategoria Paradox opioidov

Svrbenie nie je podkategoriou bolesti — pri Centralne opioidy potlac¢aju bolest, ale
vysokej intenzite sa nepremiena na bolest. sposobuju svrbenie — agonistu opioidnych
Spobsobuje iny motoricky reflex — Skrabanie, receptorov v CNS spbsobuju svrbenie

nie Unikovy reflex. centralnym mechanizmom.

Periférne mediatory

V kozi: histamin, acetylcholin, serotonin; nepriamo neuropeptidy, cytokiny a proteazy
prostrednictvom uvolfiovania histaminu.

res, histamine & shower Itch

)le welts are a key clue. Dryness and other conditions can also cause itching after a shower.

I. A trigger 2. Histamine release 3. Itch and welts
Heat and sweating Mast cells in the skin Nerves and small vessels
I
/1 =5 P
A [ .
C D)
A hot shower can trigger hives Activated mast cells release Nerves signal itch. Fluid leaks
in susceptible people. histamine and other chemical from small vessels into skin,
messengers. forming raised welts.
This shows one pathway. Hives have many triggers, and they do not always mean an allergy.
How histamine makes a raised hive
A closer look at a small skin vessel: the postcapillary venule
Raised wheal A.Histamine binds H1

Receptors on the vessel-lining cells

Skin surface B 5
receive the signal.

Upper dermis

Edema B.Tiny gaps open
e © - E:(Li'r‘\dct;itswee" Lining cells contract and their junctions
H1 receptor— N loosen, making the vessel more
e
= = C. Fluid raises the skin

Inside blood vessel

Plasma and proteins leak into the dermis.
This swelling (edema) creates the wheal.

Vi I-lining (endothelial) cells

Blue dots: escaped plasma fluid and proteins

‘edness: vessels widen and blood flow increases. Itch: histamine stimulates sensory nerves.

'Hl antihistamines help

‘ne (Zyrtec) and loratadine (Claritin) reduce H1 signaling, helping ®
sel leakage, swelling and itch. Blocker
H1

ot remove the trigger or treat every kind of itch.

opropriate product and dose. Cetirizine can cause drowsiness.
® Histamine « Simplified H1 receptor

worth separating

‘a Aquagenic urticaria Aquagenic pruritus
's small, Water contact triggers visible hives. Water triggers itch without visible
This is rare. hives. Persistent episodes need

assessment.

scale



Svrbenie - klinicky kontext

Periférne receptory, ktorych podrazdenie vyvolava svrbenie, nie su dobre poznané — pravdepodobne volné nervové zakoncenia
nemyelinizovanych C vlakien. Skrabanie prostrednictvom dotyku, tlaku a bolesti znizuje pocit svrbenia — podobny mechanizmus ako
vratkova teoria.

t (F [

KoZné ochorenia Systémové ochorenia Iatrogénne svrbenie

Atopicky ekzém, urtikaria, ustipnutie hmyzom Primarna biliarna cirhdza, iné pecenove Systémoveé podanie opioidov vedie k

— svrbenie ako dominantny priznak koznej ochorenia s cholestazou, renalna insuficiencia  centralnemu svrbeniu — klinicky relevantné pri
patologie. — vysvetlené akumulaciou endogénnych pooperacnej analgetickej liecbe.

opioidov.



Zhrnutie — Bolest v patologickej fyziologii

01 02 03

Nociceptory a mediatory Aferentné vlakna Vzostupné drahy

Volné nervové zakoncenia, polymodalne Ad vlakna (rychla, ostra bolest) a C vlakna Spinotalamicka, spinoretikularna,

receptory, zapalové mediatory — bradykinin, (pomala, tupa bolest) — primarny prenos spinomezencefalicka a spinohypotalamicka
histamin, prostaglandiny, substancia P. nocicepcného signalu. draha — multidimenzionalne spracovanie bolesti.
04 05

Modulacia bolesti

Vratkova teodria (Melzack & Wall), zostupny analgeticky systém, endogénne
opioidy — komplexna regulacia bolestivého signalu.

Klinické typy a terapia

Akutna vs. chronicka bolest, orofacialna bolest, bolesti hlavy, neuropaticka
bolest — zaklad pre terapeutické rozhodovanie v stomatologii.



