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V této praci jsme zkoumali konjugované a dyskonjugované ocni pohyby (EM) u Parkinsonovy nemoci
(PD) a dalsich parkinsonskych syndromu s cilem charakterizovat a diferencovat nékteré aspekty jejich
okulomotoriky pomoci infracervené videookulografie (VOG).

Nejprve jsme zverejnili prehledovy ¢lanek popisujici klinické vySetfeni ocnich pohyb( a interpretaci
hlavnich ndlez(. Poté jsme zkoumali sakadické a sledovaci o¢ni pohyby v horizontalnim a vertikalnim
sméru ve velké skupiné zdravych subjekt( s cilem ziskat vlastni normy a pomoci okulografickym
laboratotim pfi sestavovani vlastnich norem. Dospéli jsme k zavéru, Ze vék, ale nikoliv pohlavi nebo
vzdélani ovliviiuje metriky EM. ZvySuje se latence sakad a chybovost antisakad, zatimco rychlost a
zisk se s vékem snizuji.

Ve tretim projektu jsme se zaméfili na ¢asté zrakové obtize pacientl s PD, zejména rozmazané vidéni
na blizko a zrakové nepohodli pfi ¢teni. Objektivné jsme poprvé zkoumali vergencni ocni pohyby
(VEM) u pacientl s PD s pouZitim VOG. Pacienti vykazuji zvySenou latenci VEM a divergence je
pomala a hypometricka.

Intraoperacni mikroelektrodovy zaznam jednotkové neuronalni aktivity v bazalnich gangliich u
pacientl s PD byl spolu s elektrofyziologickym snimanim ocnich pohyb( pouzit k identifikaci neurond
Ucastnicich se pohyb( oci. Zjistili jsme, Ze dvacet procent neuron( subthalamického jadra, substantia
nigra pars reticulata a globus pallidus vykazuje aktivitu souvisejici s pohybem oka. Neurony spojené
se skenovacimi pohyby oci se lisi od neuron( souvisejicich se sakadami, coZ naznacuje funkcni
specializaci a segregaci obou systému kontroly pohybu oci.

Nedavno popsany sekundarni toxicky parkinsonsky syndrom zplsobeny zneuzivanim efedronu (EP) je
vyzvou pro zkoumani poruchy ocnich pohybl, a to kvali jejimu rychlému ndstupu a zdvaznému vyvoiji.
Horizontalni a vertikalni pohyby oci byly zaznamenany u pacient( s EP. Byly nalezeny pomalé a
hypometrické horizontalni sakady, prodlouzena latence vertikalnich antisakad a vysoka chybovost v
Uloze antisakad. Na zakladé okulomotorického vykonu byla mozna pfima diferenciace mezi EP a PD.
U pacient(l s EP dochazi k rozsahlym okulomotorickym porucham pravdépodobné kv(li poskozeni
bazalnich ganglii zpisobenym manganem.

Konecné jsme se zajimali o vztah mezi poruchami pohybu oka u pacient(i s PSP a hladinami kyseliny
gama-aminobutyrové (GABA) v mozku. Hodnoty GABA byly méreny MRI spektroskopii a korelovany s
paradigmem pohybu oka, vzdalenym distraktorovym efektem (RDE). Nenasli jsme Zadny vyznamny
rozdil v rovni GABA v Celni kiife nebo zvysené RDE u nasich pacient( ve srovnani s kontrolami.

V této praci poskytujeme dikazy o vyznamu a klinické vyuZitelnosti vySetieni o¢nich pohyb( v
diferenciaci PD a dalSich parkinsonskych syndromd, ale také pfi ziskavani poznatk( o fyziologii
bazalnich ganglii.



