Lécite se pro obrnu licniho nervu? Tento neobvykly nézev jste moZna
slySeli poprvé od svého lékarfe v souvislosti s vasim nynéj$im onemocné-
nim.

Obrna licniho nervu je onemocnénim relativné Castym, ma mnohé prici-
ny, rizné priubéhy a proto neexistuje univerzalni zptsob léCeni. VSe je nut-
no prizpusobit konkrétnimu pacientovi a individudlnim zvlastnostem jeho
nemoci.

Na nasledujicich strdnkdch vam chceme pfibliZit, co je licni nerv, co
znamena jeho obrna (ochrnuti), jak miZeme toto onemocnéni 1é¢it a jak vy
sami muiZete k Gspé$nému a zdarnému konci nasi snahy pfispét.

Co byste méli védét o licnim nervu

Licni nerv je soucdsti trochu tajemné a slozité nervové soustavy, tvore-
né spletitou siti nervovych vldken, ktera prenaseji velké mnozZstvi vzru-
chu a informaci z okolniho svéta do naSeho organismu a zprostredkova-
vaji odpovidajici reakci na tyto podnéty.

Celou sit nervovych vldken délime do nékolika skupin, pfi€emZ licni
nerv je sedmym z celkového poltu dvanécti nervii hlavovych. K ¢emu
vlastné tyto hlavové nervy slouzi? JednodusSe feceno, umoziuji ndm ko-
munikaci s okolnim svétem. Jen diky nim mluvime, vidime a sly$ime. Ale
v tomto vyctu komunikacnich moZnosti stale jesté néco chybi. Svét by byl
znaéné Sedivy, kdyby po ném chodili lidé s nehybnou kamennou tvari.
Rozhlédneme-li se kolem sebe, vidime lidi usmévavé, smutné, zamradené,



Sklebici se. Schopnost ovladat svaly obliceje a vyjadrovat tak beze slov
své vnitini emoce a nalady je jedinecnou doménou pravé licnich nervi.

KaZdou polovinu obli¢eje ovlada jeden licni nerv. Oba vychéazeji
z mozkového kmene, ktery je soudsti struktur uloZenych pod velkym moz-
kem. Cesta kazdého z nich ke v§em drobnym mimickym svalim obliceje
je znacné komplikovana. Jeji soucasti je pomémé tzky a soucasné nejdelsi
kostény kandlek, kterym nerv probihd. Pravé tento dsek byva zpravidla
kritickym z hlediska postiZeni licniho nervu.

Prehled nejdalezitéjSich mimickych svala

Pro lep$i pfedstavivost a orientaci vim predkldddme obrizek obliceje
s popisy jednotlivych mimickych svald.
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a -sval, ktery zdvihd oboci, skladd e -tento sval svird §t€rbinu ustni, se-
¢elo ve vrasky, poméaha rozsiro- $puluje rty a pritlacuje je k zubim
vat o¢ni Stérbinu f -sval, ktery je podkladem tvéfe,

b -kruhovy sval, zavirajici ofni Stér- vtlatuje potravu mezi stolicky pfi
binu Zvykéni a pomaha rozsifovat Stér-

¢ -sval svirajici nosni dirky binu pfi smichu atd.

d -svaly, které vytahuji dstni koutek g -svaly, které stahuji Gstni koutek
vzhuru a dolni ret dolt

h -pomédhé stahovat dstni koutek
a napina kuzi na bradé a krku



Pric¢iny vzniku obrny licniho nervu

Otazky tykajici se pfiCin vzniku obrny (ochrnuti) licniho nervu jsou za-
leZitosti pomérné dosti sloZitou. Nerv miiZe byt postiZen v kterémkoli jeho
useku.

PrevaZnou vétSinu pfipadl postiZeni tohoto nervu tvoii tzv. Bellova obrna
(podle lékate, ktery ji poprvé popsal). MuZeme se také setkat s méné vy-
stiZnymi nédzvy, jako obrna licniho nervu a frigore, esencidlni, revmatické
atd. Toto onemocnéni u nds postihuje vice neZ 3 000 osob ro¢né&. Zanecha-
va trvalé ndsledky asi u 10 % a leh¢i asi u 30 % nemocnych. Pfi¢inou
vzniku této obrny je edém (otok) licniho nervu v kosténém kandlku, o ném#Z
jsme se jiZ zminili v pfedchézejici kapitole. V tomto omezeném prostoru
z divodu otoku stoupne tlak, dojde k nedokrveni nervu a v nejhor§im pfi-
pad€ i1 k jeho odumieni. Pfi¢iny otoku mohou byt riznorodé - toxické,
infek¢ni, alergické atd.

Mimo Bellovy obrny mohou byt pfi¢inou poruchy licniho nervu dalsi
chorobné procesy. NejCastéji jde o rizné zanéty, eventudlné nddory v ob-
lasti stfednfho ucha. Jinou moZnosti je poSkozeni virem péasového oparu.
K postizeni mtZe dojit také v oblasti vnitintho ucha a v koutu mostomo-
zeckovém. Také je nutno uvést obrny zptsobené trazy, pfedevs§im zlome-
ninami spodiny lebecni a poranénim v oblasti obli¢eje. Ze vzacnéjsich pfi-
¢in bychom radi zminili alespoii oboustranné ochrnuti licnitho nervu pfi
Lymeské borrelidze.

Priznaky obrny licniho nervu

Priznaky, na které si nemocny stéZuje, jsou pomérné napadné. Pozoru-
jeme je na jedné poloviné obliceje, vZidy na strané postiZeného licniho
nervu. Projevuji se v oblasti mimiky (vyrazu obliceje), takZe jakmile se
nemocny usméje nebo promluvi, vznikne grimasa (posklebek).

Pfi podrobnéjsim vySetfeni zjistime, Ze dochazi k vyhlazeni vrdsek na
¢ele a nemocny nemiZe zdvihnout oboci a svrastit Celo. Déle neni schopen
dovfit oko a u star$ich lidi miZe nékdy dolni vicko odstdvat. O¢ni $t€rbina
je poklesem dolniho vicka §ir$i a pii pokusu o zavieni o¢i ziistiva na strané
obrny oteviena. Také dochédzi k poklesu postiZzené tvare. Pokud se zamé&fi-
me na Usta, v§imneme si asymetrie (nesoumeérnosti) dstni §t€rbiny s pokle-
sem ustniho koutku. Nemocny nemiZe na postiZzené strané seSpulit rty, vy-
cenit zuby, zapiskat a vazne kr€eni nosu.

Ve vzacnéjSich pripadech si postiZeni mohou stéZovat na jednostran-
nou poruchu chuti na pfednich 2/3 jazyka, precitlivélost na hlasité zvuky
spojené s jejich nepfijemnym vnimdnim nebo sniZenou tvorbu slz, coz



usnadiiuje vznik rohovkového viedu.

Na zaveér chceme zduraznit, Ze obrny podminéné zanéty nebo obé&ho-
vymi poruchami vznikaji zpravidla béhem nékolika dni, coZ plati i o Bello-
vé obrné.

MozZnosti a zpisoby 1écby

Nemocny by mél po zjisténi prvnich priznakia onemocnéni bezodkladné
navstivit svého lékare nebo pohotovostni sluzbu. Odtud byvé zpravidla
odesldn k odbornému vysetieni. Ve sloZitéjSich piipadech je nutné postiZe-
ného 1é¢it v nemocnici. Pokud je nemocny lé¢en ambulantn€, musi prede-
v§im uZivat léky predepsané lékaiem, dodrZovat presné davkovani
a soucasné prisné dbat na spravnou Zivotospravu, aby predeSel nebezpe-
¢i vzniku komplikaci a eventudlnich trvalych nasledku. Tyto nelze v Zad-
ném piipad€ podceiiovat. Zminime se o nich podrobnéji pozdéji.

Zasady spravné Zivotospravy

1. Asi tyden aZ deset dni je vhodny klidovy rezim jako pfi chiipkovém
onemocnéni.

2. Nemocny se musi vyvarovat prochlazeni. Je nutny pobyt v teple, a pro-
to velmi zaleZi na ronim obdobi, ve kterém obrna licniho nervu vznik-
ne. V letnim obdobi postaci, aby si nemocny déval pozor na privan
a mél pfipraveny Satek nebo kapesnik k prikryti tvafe (napf. v metru, pti
jizd€ autem a podobn€). V zimnim chladném pocasi je nutné nosit po-
kryvku hlavy, chrénit si tvar teplou $dlou, vyhrnout si limec atd. (Pozn.:
v mrazivém pocasi proto rad€ji nemocného v prvnim tydnu na ambu-
lantn€ provadénou 1é¢bu nezveme, ale spiSe jej hospitalizujeme nebo -
v leh¢ich pfipadech - jen poucime o spravné Zivotosprave.)

3. Velkou péc¢i musi nemocny vénovat postizenym svalim. Nutné je ome-
zit pohyby zdravé poloviny obliceje, protoZe dochézi k pretaZeni ochr-
nutych svalii na nepostiZenou stranu. Tzn., Ze by pacient mél co nejmé-
né mluvit a smét se. Pokud mluvi, tak si musi na zdravé strané pifidrZovat
dsta jednim aZ dvéma prsty, eventudlné celou dlani smérem ke stfedni
cafe. Takto pokracuje aZ do asi 80procentniho upraveni obrny. Déle se
musi vyvarovat duSevniho vypéti a emotivnich situaci. Nemél by &ist
a sledovat televizi, protoZe se pfi této ¢innosti mimovolné napinaji
a zapojuji oblicejové svaly.

Neni vhodné Zvykéni Zvykacky vzhledem k pretiZzeni mimickych svala
na zdravé poloviné oblieje a eventudlnimu ndslednému pietaZeni.



Z téhoZ divodu se nedoporucuje kousat tvrdou stravu a u starSich osob,
u kterych je navic niz§i svalové napéti, je vhodna tekutd nebo kaSovitd
strava.

4. Nemocny by mél spat na zddech, ale pokud je zvykly spat na boku,
musi leZet na zdravé poloviné€ obliceje, ne na ochrnuté.

5. Zvlastni péci je nutno vénovat ochrané oka na postiZené strané. Nemoz-
nost dovfit oko, omezené mrkéani a n€kdy také sniZena tvorba slz plsobi
vysychani rohovky. Proto je nutné oko pravidelné oSetfovat (pies den
aplikovat o¢ni kapky a na noc o¢ni mast s pasivnim dovienim oka nebo
krytim obvazem). Doporucujeme dodrZovat pravidelné kontroly oénim
lékarem.

Léc¢ebna rehabilitace

V ramci 1éCebné rehabilitace vyuZivame nésledujicich postupt:
termické (tepelné) procedury;

uvolfiovaci masaz;

- cviCeni pasivni, aktivni a s dopomoci;
akupunktura;

elektrostimulace;

psychoterapie.

Vybér 1éEebnych postupll zavisi na mnoha okolnostech a je urcen 1éka-
fem ve spoluprici s fyzioterapeutem (rehabilitacnim pracovnikem).

Z termickych procedur lze pouZit horké zabaly, solux a parafin. Po-
drobnéji se zminime o horkych zédbalech, které si miZe nemocny provadét
doma sdm, pokud tuto proceduru po instruktdzi zvladne. DileZité je zdiraz-
nit, Ze po aplikaci horkého zdbalu nemocny musi setrvat po urcitou dobu
doma v teple a nevychdzet ven. Bezprostiedn€ po zdbalu by méla nésledo-
vat kratkd uvoliiovaci masdZ a cviceni (dle instrukci fyzioterapeuta).

Jak spravné provadét horké zabaly? Potfebujete dvé vInéné, dostateCné
velké rousky, aby zakryly alespoii tfi Ctvrtiny obliceje a krk. Rousky vloZte
do hrnce na pafdk (napf. pafdk na knedliky) a napatujte je piikryté poklici
zabalenou v utérce, aby srdZejici se para rouSky pfili§ nenamocila. Nez
rousku pouZijete, vytiepejte ji z pfebytecné pary, abyste si nepopdlili obli-
ej. Poté ji priloZte rychle na postiZzenou polovinu obliCeje a na spodni Cast
zdravé strany (zvySené napéti mimického svalstva zdravé Casti obliCeje se
tim sniZi a svaly se uvolni). Oko na ochrnuté strané prikryjte vatovym tam-
ponem, aby nedoslo k popdleni vicka. Na rousku pfiloZte igelit a pies néj
jest §édtek nebo froté ruénik. Po pfiloZeni prvniho zédbalu pfipravujte nahii-
vanim druhy. Nezastupitelny material je vlna (jersey), protoZe dobie drzi



teplo a nepfilne tésn€ k obliCeji, takZe nedojde tak snadno k popéleni. Zpo-
¢atku prikladejte horké zabaly na 10 - 15 minut. BEhem této doby rouska
Casten€ vychladne a muZete priloZit dalsi. Rousky vymeéiite 4x v jednom
sezeni. Tato asi hodinovd procedura se provadi 4x denné. Pokud dochézi
k tpravé obrny, doporu¢i fyzioterapeut sniZovat &etnost aplikaci.

Pfi uvolfiovaci masaZi je nutno se peclivé vénovat celému obliceji.
Ochrnuta polovina se touto procedurou vlastné prohieje a zdrava polovina,
kterd miZe byt staZend, se uvolni. Vhodné je pouZiti krému, ktery se nanasi
v malém mnoZstvi konecky prsti. Docili se tim lep$iho kontaktu s pokoz-
kou. Je dileZité pracovat velmi jemné& pouze bfisky prsti.

Se vSemi praktickymi dotazy se obracejte na svého fyzioterapeuta,
s nimZ byste uZ méli v této fazi léceni velmi dzce spolupracovat a davé-
Fovat mu. Po této procedufe, pokud je provadéna peclivé, se nemocny citi
uvolnénéjsi a prechodné se zmens$i nesoumérnost jeho obliceje.

Po uvoliiovaci masdZi nasleduje cvi¢eni, které provadi nemocny s fy-
zioterapeutem, eventuilné po instruktaZi a zvladnuti cvi¢ebni jednotky
sam. DileZitou zasadou je, Ze obliej pracuje jako celek, takZe cvi¢eni musi
byt provddéno soumérné na obou polovinich obliceje (hlavné v obdobi,
kdy se objevi prvni zndmky pohybu na postiZené strané). Zpocatku jsou
voleny zdkladni jednoduché cviky. Fyzioterapeut za&ina se cvienim paci-
entovy ochrnuté strany a nemocny provadi cvik na zdravé stran&. Postupné
se piechdzi ke cvikim s dopomoci a ke cvikim aktivnim.

Pfi cviceni je nutno dodrZovat nékolik zisad:

- neprovadét pohyb s maximalnim udsilim, aby nedoslo k pfetaZeni na zdra-
vou stranu;

- pohyb, ktery se jiZ nemocny nauci, nesmi stdle opakovat, protoZe vzniké
nebezpeci precvifeni,

- je vhodné zpocitku svou vlastni mimiku a grimasy kontrolovat a pftipad-
né omezit.

Z3kladni cvicebni jednotka:

- zveddni oboci a kr¢eni Cela (nesmi pfitom vzniknout pohyb u ust);

- svraStovani obodi;

- procvicovani chiipi nosu (jednostranné);

- mrkdni, zavirdni a otvirdni o¢i, déle pfimhoufeni o¢i, kterym se cilené
cvi¢i spodni vicko (opét je tieba ddvat pozor na dstni koutek);

- Spuleni rtd;

- stisknuti zubt k sob& bez naspuleni;

- vysouvani pootevienych rti dopfedu - kapr;

- pietahovédni horniho rtu pfes dolni a opalné;

- cenéni zubu;

- vytahovani Gstnich koutkd $ikmo vzhiru pii lehkém tdsmévu;



- cviCeni s jazykem, ktery se postupné tlaci pod horni i dolni ret, Sikmo
nahoru 1 dold na obé& strany a dédle do pravého i levého koutku;

- stfidavé nafukovéni obou tvéri, vZdy s pfidrZzenim opacné strany rukou;

- vypousténi vzduchu pfes rty ven;

- vyslovovani samohlasek a, e, i, o, u;

- vyslovovéni retnic b, p, m, f.

Akupunktura je metoda 1éCeni, pro kterou se miZe rozhodnout pouze
vas 1ékar. Pokud se asi po tfech sezenich neobjevi zlepSeni, zpravidla se
dale v akupunktufe nepokracuje a lékar zvoli jiny lécCebny postup, napf. jiz
zminovanou elektrostimulaci.

Obrna licniho nervu mnohdy dramaticky zméni vzhled postiZeného.
Pusobi tim velmi negativné na psychiku nemocného (zvlasté Zen), ktery se
nékdy dostdvd do velmi tézkych depresivnich stavi. Obratte se s t€mito
problémy a pocity s divérou na svého 1ékare, ktery vaim mutiZe zajistit od-
bornou pomoc a péci psychologa. Nehledejte za touto pomoci nic poniZu-
jiciho, nebof v soucasnosti je jiZ zcela béZné, Ze tuto péci vyhledavaji
i jinak zcela zdravi lidé s béZnymi dennimi problémy (pracovnimi, rodin-
nymi, osobnimi atd.).

Komplikace obrny licniho nervu

Jako u vétSiny onemocnéni, mohou se i u obrny licnitho nervu vyskyt-
nout uréité komplikace (napf. zkrdceni svali a tkdni obli¢eje zpusobujici
nesoumérnost postizeného mista, bezdécné, vili nepotlacitelné zaSkuby mi-
mického svalstva atd.). OSetiujici 1ékari i1 fyzioterapeuti v§ak o moZnostech
vzniku komplikaci védi. Proto v pribéhu 1écby peclivé dbejte vSech jejich
rad a pokynu a dodrZujte a nepodceniujte zasady uvedené v kapitolich o Zi-
votospravé a 1écbé licniho nervu.
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Obrna licniho nervu nenf tou nejhorsf chorobou na svété. Presto,
Ze zméni va§ vzhled a tim Cdstecné i va§ kazdodenni Zivot, pokuste
se vyrovnat s onemocnénim predev§1m psychicky.

Myslete pozitivng, vZdyt jiZ nasi pfedkové védeli, Ze: “Dobra mysl-
-pul zdravi®. NebOJte se spolehnout na velkou regeneraém schop-
nost vaseho organismu. Zkuste mu Jen trochu pomoci - dodrZujte
Zivotosprévu, duvéfujte svému 1ékafi i fyzioterapeutovi a radujte se
z kazdého, byt jen malého, zlepSenf v pribehu leéby . -

Pokud t&chto nékolik stranek pfispéje k vaSemu zklidnéni a po-
kud uvéfite, Ze i obrna licnitho nervu se da dspésné 1é¢it, pak splnily
svij ucel.
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