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* Tremor-VIM, STN

* Parkinsonova nemoc —STN, Gpi (ViM)
* Dystonie — Gpi/STN

* Epilepsie — ANT - thalamus







- ,Farmakorezistence" — nedostatecny vliv
farmakoterapie a dalsi lecby na zakladni symptomy
onemocneni

* Nepritomnost jinych zavaznych onemocnéni
(ovlivnujicich kvalitu zivota, dobu doziti)

- ,Schopnost" absolvovat stereotakticky
neurochirurgicky vykon (ne antikoagulace, strukturalni
stav CNS — ne afekce)

* Nepritomnost (vyznamne) kognitivni poruchy,
afektivni poruchy, psychoticke symptomatologie

- Compliance pacienta, peCovatelU




- Vyznamny efekt na tremor (symptomaticka terapie
tremoru)

* Redukce pozdnich hybnych komplikaci u Parkinsonovy

nemoci— Uprava tremoru, rigidity, hypokinézy, redukce
dyskinéz

* Pozitivni vliv na choreu/dystonii

- Redukce zachvati u 50% pacientu




- U vétsiny — pres 80% pacientd nejsou zadné neuropsychiatrické
vedlejsi uCinky DBS (STN)

* Neuropsychiatrické symptomy predstavuji vyznamnou Cast
nezadoucich Uc¢inkd DBS STN u Parkinsonovy nemoci (15-21 %)
(Parsons 2006, Volkmann 2010)

- Popsano riziko signifikantniho zhorseni verbalni fluence a vykonu
ve Stroopové testu — po DBS subtalamickeho jadra u Parkinsonovy
nemoci. Bez poklesu globalniho kognitivniho vykonu. (Witt 2008)

- Nezadouci ucinky jsou jinak obvykle mirné a prechodné
(pooperacni konfuze), maji obvykle jen maly efekt na kvalitu
zivota

* Rozvoj vyznamné demence — pokud po tfech letech od vykonu - je

pravdépodobnéjsi vliv prirozené progrese nemoci nez operace
DBS (Aybek 2007)



* 5% pacientU rozvoj Casne demence po DBS STN (Aybek
2007)

* Poskozeni inhibi¢nich procesU (review - Pérone 2013)

- Kazuistiky: poruchy nalad, suicidalita (Voon 2006, Okun
2009), apatie (Thobois 2010), zmény chovani

* Vyznam: neni cilem DBS nahradit motoricky deficit (ktery
se po DBS zlepsi), deficitem neuropsychologickym



* STN — ,problematicka" struktura (?)
- Trajektorie elektrod — nuclei caudati (Witt, 2013)

- Predoperacni skore deprese - Beck Depression Inventory (second edition -
BDI-1l) (Umemura, 2013)

- Rizikovy profil pacienta (vek, davka antiparkinsonské medikace,
pozornost, axialni symptomy — stabilita, mala odpovéd priznakd na
dopaminergnilécbu, problémy s pozornosti) (Daniels et al., 2010; Smeding
et al., 2011)

- Faktory souvisejici s redukci antiparkinsonské medikace po Uspésné DBS—
rychla redukce akcentuje riziko deprese (Thobois 2010)

- Redeni - d0kladné vysetFeni pacienta, zvazit jiny cil - DBS GPi -u pacientd s
mirnou kognitivni poruchou - MCI, indikovat Duodopa



Zaver ¢. 1:

- Podrobnym vybérem pacientd podstatné redukujeme riziko
vyskytu kogntivnich a dalSich psychiatrickych nezadoucich ucinkd
hluboke mozkove stimulace subtalamického jadra

* DBS ventralniho thalamu a Gpi je asociovana jen s minimalnim
rizikem téchto nezadoucich Ucinkd

Nucleus caudatus




* Do konce roku 2015:
- 52 studii v psychiatrickych indikacich
- 286 individualnich pacientU

- VétSina v indikaci obsedantné kompulzivni poruchy a vyznamné
farmakorezistentni deprese (MDD)

- Dalsi indikace: anorexie (BNST/MFB, SCG — Lipsman 2017),
TourettOv syndrom (Gpi - Smeets 2016), abusus alkoholu a heroinu
(NA, Muller 2016), autizmus (amygdala, NA Park 2017)

- Velky pocet implantacnich cil0, vysledky nebyly vétSinou
jednoznacne, maly pocet pacientU, otevrené studie

- 7/2009 ziskala ,,Reclaim™ — Medtronic - certifikaci EU pro lecbu
teézke chronicke rezistentni OCD — jako prvnilecebna aplikace DBS
pro lecbu psychicke poruchy, v USA - FDA — human device
exemption



- Obsedantné kompulzivni porucha patfi mezi neurotické/Uzkostné
poruchy

° Pfitomnost nutkavych myslenek, které se proti vali dotycného
opakované vtiraji do jeho mysli a zpusobuji tak neklid a tisen.

* Malou Ulevu od této tisné prinasi urcité nutkavé chovani —tzv.
kompulze nebo ritualy.

* Asi 10% pacientdu je refrakternich na medikaci u OCD
* Potencialni kandidati DBS, prevalence OCD: 2-3% populace
- Je v CR tedy 20 ooo kandidatd na DBS OCD (?)




- Implantace nejcastéji do VC/VS — ventralni capsula interna/ventralni striatum a
NA

* Reverzibilni (neuromodulacni/nelezionalni) obdoba anteriorni kapsulotomie

- Indikace: pacienti, kteri alespon 5 let trpéli OCD (ovéreno pomoci SCID), byli
rezistentni k |écbé (selhani SRI vcéetné klomipraminu, selhani augmentace
antipsychotikem a benzodiazepinem, selhani 20 sezeni ERP nebo intolerance
ERP)

- vyluCovaci kritéria: anamnéza psychotického onemocnéni, manie v
predchozich 3 letech, syndrom zavislosti, zavazna osobnostni porucha,
vyrazné riziko suicidia.

- Vysledky: 62% respondér( (redukce skore YBOCS o 35%), analyza 26 pacient0
(Greenber, Nutin — 2008, 2014), 36 pacientl s DBS nucleus accumbens (NA)

- Jde o schvalenou, ale ne o rozvinutou indikaci pro DBS




Naesstrom, 2016

subcallosal gyrus (SCG), internal capsule (IC), the nucleus accumbens (NA), bed nucleus of stria terminalis (BNST) , inferior thalamic peduncle (ITP)



- Zaverc. 2:
* Problematika ,psychochirurgie®
- Eticke otazky — nutné doreseni

- Deep Brain Stimulation in Anorexia Nervosa: Hope for the
Hopeless or Exploitation of the Vulnerable? The Oxford
Neuroethics Gold Standard Framework, Park et al, 2017




Case Report

Dementia after DBS Surgery: A Case Report and
Literature Review

I. Rektorova,’-? Z. Hummelova,! and M. Balaz!-2

Deep Brain Stimulation for the Treatment of Alzheimer Disease and Dementias
Adrian W. Laxton and Andres M. Lozano



* 6 pacientU, 57— 75 let, DBS nc. basalis meynerti

* 4 tydny sham stimulace + 11 mésicU sledovani (open label)

* Primarni cile: ADAS — cog skala

* Sekundarni cile: EEG, FDG-PET

* 4/6 pacienty se zlepsili nebo nezhorsili po 12 mésicich od operace

* Nizkofrekvencni stimulace (20 Hz) — potencialné excitacni
(Benabid 2002)

- DBS nc. basalis Meinerti je tolerovana, bezpecna metoda

- JKuhn et al 2015



° 42 pacientl, 45-85 let
- Randomizovana, dvojité zaslepena studie
- Modulace aktivity patologickych okruhU, mirna forma AN (12-24)

- ADAS - cog, metabolizmus glukdzy (akcentace po 6 mésicich, ne
po 12 mésicich)

- U pacientU nad 65 let tendence k benefit v kognitivnim testovani a
ke zvySeni metabolism glukozy (T-P)

- U pacient0 pod 65 let tendence ke zhorseni
* Lozano 2016

- U nékterych pacientU byly vyvolany zivé autobiografické
vzpominky (7V) nebo dé ja vu




- Zaveérc. 3

- Cisté experimentalni terapie, s planovanim faze Ill u DBS - f




- Hluboka mozkova stimulace je klicovou metodou v terapii
extrapyramidovych onemocnéni/symptomu

- Indikace vykonu vyzaduje precizni neuropsychologické
(psychiatrické) vysSetreni

* Pri spravne indikaci jsou kognitivni nezadouci ucinky minimalni

- DBS se zacina vynorovat v psychiatrickych vodach, zda se vynor
zdari nelze t.c. odhadnout (OCD)

- DBS je vyuzivana experimentalné v terapii Alzheimerovy nemoci, s
nejednoznacnymi vysledky, ale jednoznacnym nadsenim (védc0)




Déekuji za pozornost






