13" (Jkranialni syndrom

udavala i obcasné brnéni PHK, uda-
vala nauseu, toceni hlavy, vidéla
i Spatné pismenka na PC.

Byla u neurologa 6. 9. 2012, se
zavérem: VAS C pétefe s dobrou dy-
namikou a moznou Ucasti CV insufi-
cicence ve VB povodi, SONO karotid
v mezich normy. Stugeron 1x 1, nyn{
si brala Stugeron 2x 1.

Bolest hlavy a sije se periodicky
vraci, pacientka dochézela v mi-
nulosti pro tyto obtize do Centra
[é¢ebné rehabilitace, vracela se
po 3-12 mésicich do ordinace. Uzi-
vala NSA, analgetika, ale bez vétsiho
ucinku.

Klinické vysetieni

Klinické vysetieni: Kr¢ni patef
- rotace omezeny o 1/2, predklon
volny, skaleny tuhé oboustranng,
sije tuhd, blokdda stfedni a dolni
hrudni oblasti. Hypertonie P-V sva-
I vice vlevo ve stfednim a dolnim
useku C péatefe se spoustovymi
body (TrP) v iji, v musculus supras-
pinatus oboustranné. Poklep C, Th
oblasti nebolestivy. Predepsana fy-
zioterapie a fyzikdIni terapie.

MUDr. Hana Jarosova Anamnéza

Bioregeneracni a
rehabilitacni centrum
Ri¢any, Revmatologicky
ustav, Praha

Rodinna anamnéza: bez
zvlastnostf

Osobni anamnéza: 2 porody
bez komplikaci,

Farmakologicka anamnéza:
léky trvale neuziva, pfibolestech

hlavy a patefe NSA dle po-

Zena, narozenavr. 1966,
administrativni pracovnice,
pracuje na pocitaci 8 hodin

denné, prisla do ordinace treby

10. 10. 2011 pro recidivu Alergicka ana-

bolesti hlavy a kr¢ni oblasti mnéza: neuddva

vcetné sije. Hmotnost 70 kg, alergii

vyska 168 cm. Nynéjsi one-
mocnéni: Uda- |
vala  zhorseni

chronickych
bolesti hlavy &
a Sije posled- #
ni tyden -
zhorseni bo-
lesti zejména
po cesté au-
tobusem. Velké
bolesti méla v ob-
lasti kr¢nia v oblas-
ti hlavy, kde bolest
iradiovala do cela,

f
|

kazuistika

VizudIini analogova skéla (VAS)
pro bolest pfi prvni navstéveé: 6.

Diagnéza: Cervikokranialni syn-
drom.

Lécba

Manualni medicina - techni-
ky mekkych tkani dle prof. Lewita
a mobilizace kr¢ni patefe do rotaci
dle prof. Lewita pfi prvnich 5 navsté-
vach, aplikace soft laseru do spous-
tovych bodl 6 J/cm? od druhé
navstevy 14. 11. 2012  aplikace
MD-NECK, MD-NEURAL do spous-
tovych bodd - celkem 6 bodd, 1x
tydné - celkem 5 aplikaci. Dalsi
ndvstéva byla pldnovéna po 1 mési-
ci —16.1.2012, kdy udavé vyrazné
snizeni bolesti — VAS pro bolest: 3.
Daéle pacientka pozvéna za 2 mésice
- navstéva 19. 3. 2011 — bolesti hla-
vy v mezidobi nebyly, brnéni v PHK
neméla.

Klinické vysetieni p¥i posled-
ni navstéveé:

Nalezeny dva TrP v siji, predklon
hlavy volny, skaleny v mirné hyper-
tonii, rotace kr¢ni patefe omezena
vlevo o Y, vpravo volna. Inklinace
s mirnym omezenim. Poklep C, Th
patere nebolestivy. Aplikovana MD-
NECK a MD-MUSCLE do TrP. Paci-
entka pozvana ke kontrole za 3 mé-

sice.
VAS pro bolest pfi posledni na-
vstéve: 1.

Zhodnoceni

Nemocnd s cervikokra-
nidlnim syndromem lécena
od listopadu MD-NECK a MD-
NEURAL, VAS pro bolest po-
klesla od listopadu do brezna
ze 6 na 1. Pacientka od ledna
do bfezna neméla epizodu bo-
lesti hlavy a kr¢nf a kr¢né-hrud-
ni oblasti, také obcasné brnéni
v PHK se béhem téchto dvou
mésicl neobjevilo.




