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HLAVNÍ TÉMA
Autoimunitní onemocnění s dominujícím postižením bílé hmoty mozku

Závěr
Diagnostika autoimunitních leukoencefa-

lopatií se opírá o syntézu klinických projevů, 

typických MR nálezů, známek zánětu v mozko-

míšním moku či bioptickém vzorku a v někte-

rých případech o přítomnost specifických bio-

markerů, typicky autoprotilátek. Byť klinický 

fenotyp může být u jednotlivých jednotek ob-

dobný, rozšíření diagnostických metod (detail-

nější speciální rezonanční protokoly, nové bio-

markery, jako například autoprotilátky) a lepší 

pochopení imunopatologických mechanismů 

může napomoci v lepší diagnostice a cílenější 

léčbě pacientů a určení prognostických vari-

ant. Příkladem je například NMOSD původně 

považovaná za podtyp roztroušené sklerózy, 

kdy ale popis AQP4 a další projevů prokázal, 

že patofyziologický mechanismus, a i vhodná 

léčba jsou odlišné. Objevení MOG u pacientů 

s fenotypem obdobným NMOSD bylo jedním 

z kroků v oddělení i těchto případů jako MOG 

asociovaných onemocnění s odlišnými algo-

ritmy léčby a i prognózy. Tyto příklady de-

monstrují nutnost sledování klinických a MR 

odlišností u pacientů s postižením bílé hmoty 

často s nutností použití širokého spektra dia-

gnostických metod a výzkumu mechanismů 

a příčin těchto odlišností.

Seznam zkratek (řazeno 
abecedně)
ADEM – akutní diseminovaná encefalomyelitida

AECA – �protilátky proti endoteliálním buňkám 

(antiendothelial cell antibodies)

ANCA – �protilátky proti cytoplazmě neutrofilů 

(anti‑neutrophil cytoplasmic antibody)

APS – antifosfolipidový syndrom

AQP4 – protilátky proti aquaporinu 4

CNS – centrální nervový systém

CV2 – protilátky proti CV2/CRMP5

ENA – �protilátky proti extrahovatelným nukleárním 

antigenům (Extractable Nuclear Antigen)

GFAP – �protilátky proti gliálnímu fibrilárnímu aci‑

dickému proteinu

MOG – �protilátky proti myelin‑oligodendrocy

tovému glykoproteinu

MR – magnetická rezonance

LA – lupus antikoagulans

NMOSD – neuromyelitis optica spectrum disorder

NMDAR – �protilátky proti Na N‑metyl‑D-aspar

tátovému receptoru

RF – revmatoidní faktor

RS – roztroušená skleróza

SLE – systémový lupus erythematodes
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