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Abstrakt:

Cil: Primarnim cilem nasi prace bylo zhodnotit korelaci mezi subjektivnimi obtizemi,
klinickym nalezem a obrazem na magnetické rezonanci (MR) u pacientti, operovanych pro
symptomatickou lumbalni spinalni stenézu (LSS). Sekundarnim cilem bylo potencialni
vyuziti téchto vztaht pfi rozvaze k opera¢nimu feseni.

Soubor a metodika: Do studie byli zatazeni pacienti operovani pro lumbalni spinalni stenézu
v letech 2009-2010. Subjektivni obtiZze jsme hodnotili pomoci Oswestry Disability Index
(ODI), klinické symptomy klasifikaci modifikovanym Skore neurologického postizeni pro
lumbalni spinalni stendzu (MNIS-LSS). Na MR jsme méfili plochu kanalu patetniho, plochu
durélniho vaku a sedimentacni klasifikaci. Korela¢ni analyzou na hladiné¢ vyznamnosti p
<0,05 jsme otestovali vztahy mezi jednotlivymi kategoriemi. Zatazeno bylo 61 pacienti

s medidnem véku 67 let. Celkem jsme hodnotili 162 spinalnich segmenti.

Vysledky: Median hodnot ODI byl 48. Korela¢ni koeficienty pro kategorie ODI, mNIS-LSS
a grafickych naleza byly nizsi nez 0,5. Korelacni koeficienty vyssi nez 0,5 byly mezi
jednotlivymi zptisoby méfeni LSS na MR zobrazeni.

Zavéry: Ve skupiné pacientli indikovanych k operaénimu vykonu pro symptomatickou
lumbalni spinalni stendzu jsme neprokazali statisticky vyznamny vztah mezi subjektivnimi
obtizemi pacienta, neurologickym nalezem a MR zobrazenim. Statisticky vyznamné korelace
jsou mezi zvolenymi technikami méfeni LSS na MR. Pro bézné uZiti je nejsnazsi z nich je

sedimentacni klasifikace podle Schizase.
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