
CO NA TO VĚDA: Využití pulzní elektromagnetické stimulace (PEMF) v rámci neuroregenerativní terapie 
Parkinsonovy nemoci.

Parkinsonova choroba neboli paralýza agitans [1]  je neurologické onemocnění, které ovlivňuje kontrolu 
pohybu. U Parkinsonovy choroby dochází k postupné degeneraci neuronů v  oblasti substantia nigra [2], v 
důsledku čehož se snižuje množství dopaminu dostupného pro neurotransmisi v corpus striatum [3].  
Biochemická nerovnováha se projevuje typickými klinickými příznaky, mezi které patří klidový tremor, rigidita, 
bradykineze, tj. postupné zpomalování spontánního pohybu, a ztráta posturálních reflexů, jinými slovy špatná 
rovnováha a motorická koordinace [4-7].

V průběhu onemocnění se různé příznaky projevují čím dál silněji, přičemž se časem do popředí dostanou čtyři 
hlavní, převážně motorické příznaky typické pro Parkinsonovu nemoc, mezi které patří poruchy hybnosti 
projevující se jako zpomalenost pohybů (bradykineze), chudost a zmenšený rozsah pohybů (hypokineze) či 
ztížený start pohybu (akineze), dále pak svalová ztuhlost (rigidita), klidový třes (tremor) a v neposlední řadě 
poruchy stoje a chůze neboli posturální nestabilita [8].

Řízení pohybu je zajištěno komplexními interakcemi mezi různými skupinami nervových buněk v centrálním 
nervovém systému. Jedna taková důležitá skupina neuronů se nachází právě v substantia nigra ve ventrálním 
středním mozku. Nigrální neurony (tyto buňky za normálního stavu produkují dopamin, což je neurotransmiter, 
který zajišťuje přenos signálů mezi neurony) dávají vzniknout rozsáhlé síti axonálních výběžků, které inervují 
bazální ganglia a vytvářejí převážně symetrické synapse s dendritickými trny a shafty středně trnitých 
projekčních neuronů [9,10].  Neurony substantia nigra komunikují s neurony bazálních ganglií uvolňováním 
neurotransmiteru dopaminu. Taková interakce na biochemické úrovni je zodpovědná za jemné ladění pohybů 
organismu. Onemocnění ovlivňuje schopnost aktivovat svaly rychle a bez koaktivace nevhodných svalů [11, 12].  

Parkinsonova choroba je v současnosti celosvětově nejrychleji rostoucím neurologickým onemocněním. Počet 
případů se za posledních 30 let zvýšil o téměř 274 % a samotné stárnutí populace tento dramatický nárůst 
nevysvětluje. Celosvětově jí trpí přes 10 milionů lidí, přičemž predikce naznačují, že do roku 2050 se toto číslo 
zdvojnásobí na 20 milionů [13].

Výskyt v ČR roste rychleji, než by odpovídalo stárnutí populace. Odhady varují, že každých 10 let se celkový 
počet pacientů zdvojnásobí.   Ačkoliv se nemoc nejčastěji objevuje u lidí nad 50 let, trendem posledních let je 
nárůst výskytu u mladších ročníků. Až desetina pacientů je diagnostikována před 50. rokem života, výjimkou 
nejsou ani čtyřicátníci [14].

Nové perspektivy v léčbě Parkinsonovy nemoci: PEMF jako nástroj neuroprotekce a regenerace

Vývoj terapie PEMF lze vystopovat až do poloviny 20. století, kdy se počáteční aplikace zaměřovaly především 
na hojení kostí a zvládání bolesti. V průběhu desetiletí vědci rozšířili své výzkumy potenciálních přínosů PEMF 
pro různé fyziologické systémy, včetně mozku a nervového systému. Rostoucí zájem o kognitivní aplikace PEMF 
vychází z jeho schopnosti ovlivňovat neuronální aktivitu, zvyšovat neuroplasticitu a potenciálně zmírňovat 
věkem podmíněný kognitivní úpadek [15-18].

Nedávné pokroky v neurovědách a bioelektromagnetice poskytly hlubší pochopení mechanismů, jimiž může 
terapie PEMF ovlivňovat kognitivní funkce. Patří sem modulace uvolňování neurotransmiterů, zlepšení průtoku 
krve v mozku a stimulace neurogeneze. Taková zjištění otevřela cestu k cílenějším a efektivnějším protokolům 
PEMF navrženým speciálně pro kognitivní zlepšení nejen u stárnoucích populací [17].

Elektromagnetická terapie je neinvazivní a bezpečný přístup k léčbě několika patologických stavů, včetně 
neurodegenerativních onemocnění. Parkinsonova choroba je neurodegenerativní patologie způsobená 
abnormální degenerací dopaminergních neuronů ve ventrální tegmentální oblasti a substantia nigra pars 
compacta ve středním mozku, která vede k poškození bazálních ganglií. Elektromagnetická terapie se v 
klinickém prostředí hojně používá ve formě transkraniální magnetické stimulace, repetitivní transkraniální 
magnetické stimulace, vysokofrekvenční transkraniální magnetické stimulace a terapie pulzním 
elektromagnetickým polem. Terapeutická aplikace elektromagnetické terapie vede ke zmírnění motorických a 
nemotorických deficitů, které charakterizují Parkinsonovu chorobu [19].



PEMF terapie zlepšuje symptomy Parkinsonovy choroby, včetně tremoru, zpomalení pohybu a obtíží s chůzí 
[20]. Je neinvazivní, bezpečná a zlepšuje kvalitu života pacientů s  Parkinsonovou chororbou [16]. PEMF 
technologie lze bezpečně používat i v  domácím prostředí a aplikovat na celé tělo nebo lokálně k cílení na 
konkrétní oblast těla, a ve srovnání s dopaminergní systémovou terapií, např.  l-dopa, může nabídnout 
alternativní léčbu, která se vyhne systémovým vedlejším účinkům, jako je hepatotoxicita a nefrotoxicita. 

V klinických výzkumech bylo potvrzeno, že léčba pulzními elektromagnetickými poli (PEMF) in vitro (studie na 
buněčných liniích) a in vivo (studie na zvířatech) má potenciální neuroprotektivní účinky. Například bylo 
prokázáno, že PEMF reguluje neutrofické faktory, jako jsou BDNF, S100 a NGF [21,22], zvyšuje proliferaci a 
diferenciaci buněk [21, 23], podporuje růst neuritů [24], snižuje apoptózu [23], stimuluje angiogenezi [25], 
zvyšuje mikrovaskulární perfuzi a okysličení tkání [26] a stimuluje neurogenezi v hipokampálním gyrus dentatus 
[27] a v subventrikulární zóně po lézi substantia nigra [28]. Molekulární mechanismy iniciované aplikovaným 
PEMF nejsou dosud plně objasněny. PEMF však může ovlivňovat tkáň přímo mechanismem interakce mezi 
elektromagnetickými poli a vodivou tkání a nepřímo iniciováním biologických dějů vedoucích k fyziologické 
reakci [29].

Současné aplikace PEMF v kognitivním zdraví

Terapie pulzním elektromagnetickým polem (PEMF) získala v posledních letech značnou pozornost díky svým 
potenciálním aplikacím v kognitivním zdraví, zejména při řešení věkem podmíněného kognitivního úbytku. 
Současné aplikace PEMF v této oblasti se zaměřují na zlepšení různých aspektů funkce mozku a zmírnění vlivu 
stárnutí na kognitivní schopnosti. 

Jednou z hlavních aplikací terapie PEMF v kognitivním zdraví je stimulace neuroplasticity. Dodáváním 
nízkofrekvenčních elektromagnetických pulzů do specifických oblastí mozku prokázala terapie PEMF slibné 
výsledky při podpoře tvorby nových nervových spojení a posilování stávajících. Tento proces je zásadní pro 
udržení kognitivních funkcí u stárnoucích jedinců a potenciálně i pro zvrácení některých kognitivních deficitů 
spojených s neurodegenerativními poruchami [19].

Terapie PEMF byla také zkoumána pro svůj potenciál zlepšit průtok krve v mozku a okysličení. Dostatečné 
zásobení mozku krví je nezbytné pro optimální kognitivní funkci a věkem podmíněný pokles mozkového oběhu 
může přispívat ke kognitivním poruchám. Studie prokázaly, že terapie PEMF může zlepšit mikrocirkulaci v 
mozku, což může vést ke zlepšení kognitivního výkonu a snížení rizika kognitivního úpadku podmíněného 
věkem [26].

Další oblastí zaměření aplikací PEMF v kognitivním zdraví je modulace aktivity neurotransmiterů. Výzkumy 
ukázaly, že terapie PEMF může ovlivnit uvolňování a příjem různých neurotransmiterů, včetně dopaminu, 
serotoninu a acetylcholinu. Tyto neurotransmitery hrají klíčovou roli v paměti, pozornosti a celkové kognitivní 
funkci [30-32]. Optimalizací rovnováhy neurotransmiterů může terapie PEMF pomoci zmírnit kognitivní 
příznaky spojené se stárnutím a neurodegenerativními poruchami.Terapie PEMF byla také zkoumána pro svůj 
potenciál snižovat zánět a oxidační stres v mozku. Chronický zánět a oxidační poškození jsou známými 
přispěvateli k kognitivnímu úpadku a neurodegenerativním procesům. Některé studie naznačují, že terapie 
PEMF může pomoci zmírnit tyto škodlivé procesy, potenciálně zpomalit věkem podmíněné kognitivní úpadky a 
podpořit celkové zdraví mozku [33, 34].

V klinickém prostředí je PEMF terapie zkoumána jako neinvazivní možnost léčby různých kognitivních poruch, 
včetně mírného kognitivního postižení, Alzheimerovy choroby a cévní demence. Ačkoli výzkum stále probíhá, 
předběžné výsledky ukázaly slibné výsledky v oblasti zlepšení kognitivních funkcí, snížení závažnosti příznaků a 
zlepšení kvality života pacientů s těmito onemocněními. [17].   Dále je terapie PEMF integrována do 
kognitivních rehabilitačních programů pro osoby zotavující se z traumatických poranění mozku nebo mrtvic. 
Potenciál terapie podporovat neuroplasticitu a zlepšovat funkce mozku z ní činí cenný doplněk tradičních 
rehabilitačních technik, což může urychlit zotavení a zlepšit dlouhodobé kognitivní výsledky [35].

Závěr:

Parkinsonova choroba  je neurodegenerativní onemocnění primárně postihující dopaminergní neurony v 
bazálních gangliích, které vede k funkčním motorickým poruchám, jako je pomalá rychlost pohybu 
(bradykineze), rigidita, tremor a zhoršená rovnováha a koordinace pohybů. 



Terapie pulzním elektromagnetickým polem (PEMF) se v klinických výzkumech ukázala jako slibný neinvazivní 
přístup ke zlepšení kognitivních funkcí, zejména v kontextu stárnutí mozku. Tato technologie využívá sílu 
elektromagnetických polí ke stimulaci buněčné aktivity a podpoře regeneračních procesů v těle. Terapie PEMF 
jako nefarmakologická intervence dobře odpovídá rostoucí preferenci spotřebitelů pro přírodní a neinvazivní 
léčby.

Celotělová PEMF terapie zlepšením průtoku krve a okysličení tkání v celém těle, včetně mozku, může pomoci 
snížit zánět a oxidační stres, které jsou známé jako faktory přispívající k rozvoji a progresi Parkinsonovy 
choroby, a tím může pomoci zlepšit svalovou funkci a snížit svalovou ztuhlost.

Využití domácích technologií pulzní elektromagnetické terapie (PEMF) představuje u neurodegenerativních 
onemocnění, jako je Parkinsonova nemoc, významný benefit. Doprava na specializovaná pracoviště může u 
pacientů zvyšovat hladinu stresu, což přirozeně zhoršuje motorické symptomy (např. třes či rigiditu). Domácí 
technologie umožňují přizpůsobit režim aktuálnímu stavu pacienta a jeho dennímu biorytmu. Terapii lze zařadit 
přesně tehdy, kdy je to nejvíce potřeba – například ráno pro zmírnění ranní ztuhlosti nebo večer pro zklidnění 
organismu a podporu spánkové regenerace. Terapie může probíhat v klidném, známém prostředí, což zesiluje 
celkový relaxační účinek na nervovou soustavu. 
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