ADHD JAKO CELOZIVOTNi PORUCHA
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ADHD (Attention deficit hyperactivity disorder) je neurovyvojova porucha, ktera je obvykle definovana
jako skupina prevazné geneticky podminénych deficit(, které u postizeného jedince snizuji schopnost
zamérit a udrZet pozornost, ptizplsobovat aktivitu poZzadavkiim okoli a ovladat impulzy. Tyto deficity
se projevuji jako tfi zakladni okruhy priznak( ADHD: nepozornost, hyperaktivita a impulzivita.

Priciny rozvoje ADHD nejsou stale pIné objasnény. Je vSak zfejmé, Ze ADHD vznika v disledku interakce
mezi faktory genetickymi, neurobiologickymi a environmentalnimi, které vedou velmi pravdépodobné
k nékterym abnormitdm CNS. Uvadi se zvlasté hypoperfuze a hypofunkce prefrontalni a striatdlni
oblasti, fronto-striatdlni dysfunkce a snizeni dopaminové transmise. Mezi zvazované environmentalni
vlivy patfi prenatdlni rizikové faktory, jako jsou uZivani navykovych latek, hypertenze a stres matky v
téhotenstvi nebo predcasny porod a nizka porodni hmotnost. Studie zamérené na rozdily mezi projevy
ADHD u muz(l a Zen se zabyvaji moZnymi hormonalnimi vlivy.

Diagndza ADHD byla chapédna jako diagndza typickd pro obdobi détstvi, event. adolescence. Nova
revize Diagnostického a statistického manualu dusevnich poruch Americké psychiatrické spolec¢nosti
DSM 5 z roku 2013 nicméné diagnosticka kritéria revidovala a poruchu klasifikovala jako celoZivotni.
Zména tohoto pohledu, ktera byla z pohledu klinické praxe nutna, otevira fadu otazek nejen v oblasti
vyzkumu, ale i klinické praxe. Studie, které se zabyvaji problematikou vyvoje ADHD symptomatologie
v pribéhu lidského Zivota, poukazuji zvlasté na to, Ze intenzita nejvyraznéjSich projevi — tedy
hyperaktivity a impulsivity, se béhem Zivota sniZuje, pravdépodobné vsak spiSe transformuje do jinych
obtizi a poruch. Pficemz pravdépodobnost zdvaznych psychiatrickych komorbidit se uvadi u 60-80 %
pacient s ADHD. K rozvoji symptom0 nepozornosti dochazi obvykle az na pocatku skolniho obdobi,
kdy také zacinaji nejvice narusovat funkénost ditéte. Tyto symptomy v nelécenych pripadech obvykle
pretrvavaji cely Zivot.

Uvedena symptomatologie ma kriticky dopad prakticky na vSechny oblasti Zivota. Jednd se o Fadu
specifickych probléma v oblasti psychického fungovani, nizsi irovné vzdélani, castéjsi nezaméstnanosti
a rozvodovosti, dopravnich nehod a kriminality, psychiatrickych komorbidit. A konecné, dle
soucasnych vyzkumu i zvySené riziko nékterych internich onemocnéni (zvl. obezita, DM 2, hypertenze).
Chapani ADHD jakoZto celoZivotni poruchy je na védecké i klinické urovni v podstaté ve svém pocatku.
Nicméné je zcela nepochybné, Ze vzhledem k zdvaZznosti této poruchy a jejimu komplexnimu dopadu
do celého Zivota pacienta a jeho okoli, je nezbytné k jejimu studiu, diagnostice i 1é¢bé pfistupovat
interdisciplinarné, a to minimalné v rdmci obor( mediciny — zvlasté psychiatrie a psychologie.
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