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Neuroldégus, egyetemi tandrsegéd

Al IDEGRENDSZER SZEREPE A KRONIKUS KISMEDENCEI
FAJDALMAKBAN

Az idegrendszer alapvetd szerepet jatszik a szdveti kdrosodds
érzékelésében, a jelek tovdbbitdsdban, elemzésében, illetve az
érzetek és a fédjdalomélmény kialakitdsdban.

Idegrendszeri eredet( (Ugynevezett: neuropdtids) fajdalomrdl viszont
akkor beszélonk, ha a fdjdalom oka az idegrendszer
megbetegedése. Tehdt a kronikus kismedencei
fajdalombetegségek esetében akkor van szikség neuroldgiai
vizsgdlatra, ha felmerdl, hogy a fdjdalomérzetet kivdaltd szdveti
sérUlések (példaul: hugyhdlyag gyulladdsa, mdtét utani
sebfdjdalom, az izomzat tllterelésébdl adddd gores) mellett vagy
azok helyett maguk az idegrendszeri elemek keltik, vagy fokozzdk a
fédjdalomérzetet.

Ez kialakulhat elsédleges idegrendszeri betegségként, vagy
mdsodlagosan is. A krénikus kismedencei fdjdalom kialakuldsdban,
illetve fennmaraddsdban sz&mos idegi struktira kérdllapota jatszhat
szerepet. A gyakoribbak k&zé tartoznak: a nervus pudendus
(szeméremideg) bdntalmai, a periférids idegek rendszerbetegségei
(polineuropdtia), valamint az idegfonatok, illetve ideggyodkdk
betegségei (példdul: porckorongsérv esetén). Ritkdbban dll a
hdattérben organikus kézponti idegrendszeri, tehdt a
gerincvelét vagy az agyat érinté betegség.

MIKOR KERJEN IDOPONTOT?

A rutin uroldgiai, nédgydgydszati, belgydgydszati vizsgdlatokkal nem
tisztdzhatd eredet fdjdalmak esetén. KUlondsen fontos a neurolégiai
vizsgdlat, amennyiben a fdjdalom bizsergd, égé vagy nyilallé jellegy;
a bért érinti, illetve a bér érintésére sulyosbodik; vagy amennyiben
érzéskiesést tapasztalunk az érintett terUleteken.

Egyéb neuroldgiai jellegl panaszok, példdul mozgdskoordindcids
zavar, bénuldsok, lesugdrzd derékfdjdalom esetében szintén
szUkséges a vizsgdlat. Kevéssé valdszind neuroldgiai ok, amennyiben
a fdjdalom mély, zsigeri (példdul: bélgdrcs), illetve a panaszok egy
szervrendszerre korldtozédnak.

HOGYAN ZAJLIK A NEUROLOGIAI VIZSGALAT?

A neurolégiai konzultdcid legfontosabb részeit az anamnézisfelvétel,
a panaszok tisztdzdsa és az idegrendszer fizikdlis vizsgdlata jelentik.
Az anamnézis kiterjied a kordbbi vagy jelenlegi (krénikus)
betegségekre, sérllésekre; a fdjdalommal kapcsolatos eddigi
vizsgdlatokra és gydgyszeres vagy egyéb terdpids prébdlkozdsokra.
Amennyiben kordbban tértént CT vagy MR vizsgdlat az
idegrendszerrél, ennek az eredményét, illetve képanyagdt is fontos
lehet a vizsgdld rendelkezésére bocsétani.

A panaszok kikérdezéséhez segit, ha megelézéen a pdciens
atgondolja, mikor kezd6édtek, milyen sorrendben jelentkeztek, illetve
az egyes testtdjak milyen sorrendben vdltak érintetté. A fajdalom
jellege, sulyossaga, kisugdrzdsa; valamint a provokdld és enyhitd
faktorok (példdul: napszak, testhelyzet, tevékenység, lelkidllapot)
ismerete szintén segiti a diagndzist.

Az idegrendszer fizikdlis vizsgdlata elsésorban a mozgatérendszer, az
érzérendszer, a koordindcid, a gerinc és az ideggyodkdk kdrosoddsat
jelzé tinetekre terjed ki. A kismedencei fajdalommal kapcsolatos
vizsgdlat érintheti a kilsé nemi szervek, gat és végbélnyilds diszkrét
(elsésorban a bérérzékelés megitélését) célzd vizsgdlatdat is.






