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Tab. 2. Popisné a metaforické ndzvy pro cluster headache; uvedeny jsou argumenty pro a proti prezentaci téchto konceptu jako hlavnich charakteristik cluster
headache; tabulka ilustruje nedostatecnost deskriptord, které nejsou odvozeny z kritérif ICHD-3 a pro diagnostiku mohou byt zavddéjici

Diivody pro

Duivody proti

Syndrom nakupenych bolesti hlavy

Clusterova perioda 1-2x ro¢né v trvani 3 tydntd az 3 mésicd
(prdmérné 8 tydn() (Barloese et al.,, 2018)

U 10 % pacientl chronické forma bez remise nebo
s remisi trvajici méné nez 3 mésice v pribéhu jednoho
roku (ICHD-3, 2018)

Budikova bolest hlavy

Cirkadianni (diurnaini) rytmicita az u 80 % pacientd,
prevazuji no¢ni ataky (Rozen et Fishman, 2012)

Rytmus neni u pacientd stabilni - méni se béhem Zivota,
urcitd vazba na REM fazi spdnku, moznéd také souvislost
se spankovymi poruchami (Ran et al., 2023a)

Bolest hlavy na jaife a na podzim

Cirkanudlnf (sezénni) rytmicita az u 60 % pacientd,
s maximem na jafe a na podzim (Rozen et Fishman, 2012)

Nejnizsi riziko clusterové periody béhem léta, zavisi na
vnitfnich a vnéjsich (environmentalnich) faktorech
(Peng et al,, 2020)

Nejhorsi mozna bolest vibec

Zeny s cluster headache uvadsji, ze kazda ataka je horsi
nez porod (Matharu et Goadsby 2004)

Subjektivni hodnoceni, udavand intenzita bolesti
zavisi také na frekvenci atak a intenzité kranidlnich
autonomnich pfiznakd (Burish et al., 2021)

Bolest hlavy sebevraht

Vice nez polovina pacientll ma zkusenost se suicidalnimi
ideacemi, pokus o sebevrazdu u 2 % pacientl v USA
(Rozen et Fishman 2012)

Vyznamny, ale druhotny fenomén, nenf konstitutivni ani
specificky pro cluster headache, je ovlivnitelny adekvatni
zdravotnickou péci (Rozen et Fishman 2012)

Vzacna bolest hlavy

Prevalence okolo 0,1 % obecné populace (Fishera et al,,
2008)

Jednoro¢ni prevalence 53 na 100 000 obyvatel,
celozivotni prevalence 124 na 100 000 (Fishera et al,,
2008), vede k vyznamné multimorbidité a disabilité
pacientl v produktivnim véku (vyraznéji u Zzen) (Ran et
al, 2023b)

Muzska bolest hlavy

Prevaha postizeni muzd 3: 1 (2,0-4,8 : 1) (Frederiksen et al.,
2020)

Od roku 1980 se postupneé snizuje rozdil v poméru muzd
a zen (Manzoni, 1998), pfevaha postizenizen 6 : 1

u pacientd s chronickou formou cluster headache

s rozvojem v détstvi (Taga et al., 2018)

Bolest hlavy dospélych Rozvoj mezi 20.-40. rokem u zhruba 75 % pacientd, Rozvoj pred 10. rokem véku jen cca u 1,5 % pacientd,
nejkratsi diagnostické zpozdéni je u pacientd ve véku vzhledem k nizké prevalenci v této populaci dlouhé
40+ (Frederiksen et al., 2020) diagnostické prodleni (Bastos et al., 2021; Frederiksen

et al, 2020)
Bolest hlavy kuiaka AZ 80 % pacientd s cluster headache jsou kufaci nebo byli | Zaddna zména pribéhu onemocnéni, pokud pacient

pasivné vystaveni cigaretovému koufi v détstvi (Rozen
2010), delsi clusterova perioda a vyssi pocet atak za den
u kufakd nez nekurakd (Ferrari et al., 2013), u pacientd

s cluster headache a u kufékd byla prokdzana podobna
zména exprese nékterych genl (Winsvold et al,, 2023)

s cluster headache prestane kourit (Ferrari et al,, 2013)

Bolest hlavy Evropant

Epidemiologické Udaje o cluster headache pochdzi v drtivé
vétsiné z evropského regionu (Peng et al., 2020)

U asijské populace nizsi frekvence atak v rdmci dne, nizsi
vyskyt neklidu v pribéhu atak, kratsi trvani clusterovych
period a nizsi vyskyt (4 %) chronické formy (Peng et al.,
2020)
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