
 

 

Stanovisko České neurologické společnosti ČLS JEP k únavovému 

syndromu a k „long-COVID“ syndromu 

 

Česká neurologická společnost považuje únavu za obecný příznak nemoci, nikoli za příznak specifický 

pro postižení nervového systému. Únavový syndrom je soubor různě vyjádřených příznaků (včetně 

únavy), které se mohou vyskytovat jako součást některých jasně definovaných onemocnění patřících 

do péče různých lékařských oborů, nikoli pouze neurologie. Zařazení „postvirového syndromu únavy“ 

(diagnóza G93.3), v dalších termínech uvedeného např. také jako „syndrom chronické únavy“ v Mezi-

národní klasifikaci nemocí (ICD-10) pod nemoci nervové soustavy vnímáme proto jako sporné. 

 

Pracovní skupina pro únavový syndrom, která vznikla v gesci MZ ČR, opakovaně stanovila doporučení 

pro sledování pacientů s únavovým syndromem a nutnost pravidelného přehodnocování syndromu 

v diagnózu s jasnými léčebnými konsekvencemi (např. imunodeficity, malignity, anémie apod.). Pacient 

s únavovým syndromem by měl být primárně sledován svým praktickým lékařem a podle výskytu a 

intenzity symptomů ukazujících na postižení dalších systémů by měl být vyšetřen specialisty (neurolo-

gem, psychiatrem, imunologem, hematologem, onkologem, infekcionistou, apod.) 

 

V posledních měsících přibývá pacientů, kteří prodělali COVID-19 a potýkají se s přetrvávajícími pří-

znaky, jako je únava, nevýkonnost fyzická i psychická, bolest hlavy, kognitivní dysfunkce, úzkost, de-

prese, ale také se specifičtějšími obtížemi, jako jsou závratě, tinnitus, dušnost, arytmie apod. Tento tzv. 

long-COVID (dle WHO „post COVID-19 condition“) lze zařadit do kategorie povirových únavových syn-

dromů. Předpokládají se různé patofyziologické mechanismy rozvoje tohoto stavu s možností postižení 

různých orgánů včetně mozku. Zatím celosvětově chybí jasná doporučení k vyšetřovacímu algoritmu, 

nezbytné je ale primárně vyloučení jiných příčin. 
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