9. Souhrn

Autor se ve sve disertacni praci vénuje problematice idiopatické muskuloskeletdlni
bolesti v détské veku. Podava prehled viech nosologickych jednotek véetns fibromyalgie
a komplexniho regiondlniho bolestivého syndromu. VE&t3i pozomost vénuje hypermobilits
(v€etné hypermobilnfho syndromu) a tzv. rdstovym bolestem (benigni no&ni bolest
konCetin). V teoretické &asti pracuje s literaturou a uvadi diagnosticka kritéria
Jjednotlivych onemocnéni, epidemiologii a patogenezi, klinicky obraz a pfistup k 1é¢eni
téchto nemoci. Ziskanych poznatkd vyuziva ke srovnani s vysledky svého vyzkumu. Ve
vlastnim vyzkumu rliznych souborli déti vénuje pozornost hypermobilité a ristovym
bolestem u déti. Prevalence hypermobility u vySetfenych déti se pohybuje v rozmezi
8,6%-23,3 % v zavislosti na piisnosti kritérii (hodnoceni dle Beightona a Horana
v rozsahu 3-9 bodi, pfipadné piisnéjsi hodnoceni 6-9 bodl). Hypermobilita je ¢ast&jsi u
dévcat (rozdily nejsou statisticky vyznamné) a hypermobility ubyva s vékem (statisticky
vyznamné pouze u chlapcti). Prevalence riistovych bolesti u déti v Ceské populaci je 16,7
% a je vyS§i u chlapcl nez u dévéat, ale rozdil neni statisticky vyznamny. Zadatek
vyskytu riistovych bolesti se pohybuje 2-15 let (nejéast&ji od 3,1 do 5,6 roku). Déika
ataky noCnich bolesti byva v rozmezi 10-50 minut (nejéast&ji 30 minut). Frekvence
nocnich obtiZi je v rozmezi 1-20krat za mésic (nejéastéji 4-5,6 krat mésicng). DilleZité je
zjisténi, Ze je statisticky vyznamné Castéjsi vyskyt RB u rodici a sourozenct déti, které
sami trpi RB. Posouzenim rlstové kiivky jsme neprokdzali vyznamné zmény v jejim
priabéhu u déti s RB, u Zddného z déti neni odchylka kfivky o 2 a vice pasem. Autor
provedenymi vySetfenimi prokazal, ze u déti sristovymi bolestmi je prevalence
hypermobility hodnocené 6-9 body 46,6 % a to statisticky vyznamné Castdj$i ne? je
prevalence hypermobilita hodnocend 6-9 body v béZné populaci 8,6 %. Stejné tak je
statisticky vyznamny rozdil mezi prevalenci ristovych bolesti u hypermobilnich jedinct
25,6 % a prevalenci ristovych bolesti u nehypermobilnich jedinel 11,5 %. Z vysledka
vySetfeni autor uzavird, Ze hypermobilita kloubni midZe byt jednou z pficin vzniku
benigni no¢ni bolesti kondetin (ristovych bolesti) na strané Jedné a naopak benigni noéni

bolesti koncetin mohou jednim z projevi hypermobilniho syndromu.



