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UvoD

e University of Michigan - http://www.med.umich.edu/

e Feldman EL, Stevens MJ, Thomas PK, Brown MB, Canal N, Greene DA: A practical two-step
quantitative clinical and electrophysiological assessment for the diagnosis and staging of diabetic
neuropathy. Diabetes Care 17:1281-1289, 1994.

e aktualizace 2000

e screening Casnych stadii diabetické neuropatie
e VétSina otazek neni specificka pro diabetickou neuropatii

l

e nevylucuje moznost vyuziti dotazniku pro screening
polyneuropatii jiné nez diabeticke etiologie

e dvoustupriové hodnoceni: MNSI | + MNSI Il


http://www.med.umich.edu/
http://www.med.umich.edu/
http://www.med.umich.edu/

MNSI |

e 15 jednoduchych otazek typu ,ano-ne”
e ztoho 13 bodovanych

e zameéreni na klinické symptomy periferni neuropatie
e vyplnuje ji obvykle sam pacient
e abnormita <7 bodu

e vyznam:. detekce pritomnosti neuropatie
zakladni rozbor klinickych obtizi pacienta



Scoring Version

MICHIGAN NEUROPATHY SCEEENING INSTRUMENT

- History ({To be completad by the person with diabetes)

Please take a few nummtes to answer the followmg questions about the feeling in your lags
and feet. Check ves or no based on how vou usnally feel. Thank you.

1

e s

oo

. Do vou -‘u ost of the time?

Are yvou legs and/or feet numb? O1%es O0No
Do you ever have any buming pain in your legs and/or feet? O1%es O0No
Are your feet too sensitive to touch? O1%es O0No
Do von ge in vour legs and/or feet?
Do you ever have any prickling feelings in vour legs or feet? O1%es O0No
Does it hurt when the bed covers touch yvour skin? O1%Yes O0No

When yvou get into the tub or shower, are vou able to tell the

hot water from the cold water? O0%es O1Ko
Hawve you ever had an open sore on your foot? O1%es O0Ko
Has vour dector ever told you that vou have diabetic neuropathy? O1 Ye 0 No

0 Tes OO0 Ne

. Are your symptoms worse at night? O1%es O0Ko

. Do your legs hurt when you walk? O1%Yes O0JNo

. Are vou able to sense vour feet when you walk? O0Fes O1No

. I5 the skin on yowr feet so dry that it cracks open? O1%es O0Ko

. Have vou ever had an amputation? O1%Yes O0JNo
Total:

(13 maximm)

LOIEL, @ Ussvarsity of Mickizm




IMichigan i Instrument (MM 51):

= Dwooslpfou REtinEhel dlEgoslis ClEnelokd teoroosle (DRRmEl @ osool Il = spolupracl Unks
Dotaznik MHSI |

1. Mate pocit zhorSeni citlivosti koncetin nebo nohou? 1anc 0ne

2. Mél jste nékdy pocit palivé bolesti koncetin nebo nohou? 1anc 0ne
3. Jsouwvase nohy precitlivéle na dotyk? 1anc 0ne
4. Mivate kiete koncetin nebo nohou? 0anc 0ne
5. Mél jste nékdy pichani nebo bodani v nohou? 1anc 0ne

G. Vnimate bolestivé | dotyk prikrivky s pokoZkou?

1anc 0ne

7. Jste pii koupani schopen rozlisit teplou a studenou vodu?

Oanoc 1ne

2. MEél jste jiZ nékdy otevifencou ranu na noze?

1ano O0ne

9. Rekl vam nékdy |1ékaf, 28 mate polyneuropatii?

1anc 0ne

10. Citite se vétSinu casu slaby?

O0ano O0ne

11. Jsou vase priznaky harsi v noci?

1anc 0ne

12. Boli vas kodetinyg pfi chizi?

1anc 0ne

13. Jste schopen citit nohu pfi chozi?

Oanoc 1ne

14. Mate na nchou tak suchou ki, Ze vnikaji praskliny?

1ano O0ne

15. Prodélal jste amputaci?

1anc 0ne

Hodnoceni: M3

ntarpratass: = 7 bl = gralzdje plricmmed diabeficke neunopat=



MNSI Il

vyplnuje lékar, optimalné neurolog
strucné klinické vysetieni pacienta

aspekce
pritomnost ulceraci
reflex élachy Achilovy (0,5 = vybavnost jen s facilitaci)

vibrace na palci (128 Hz ladicka

dorzum palce, nad interfalang. kloubem)

vySetfeni monofilamentem (dorzum distalni falangy palce,

mezi IP kloub a nehtoveé luzko,
10x, 7 a méné = | percepce)

e semikvantitativné hodnocené
e abnormita < 2 body



MICHIGAN NEUROPATHY SCREENING INSTRUMENT

B. Physical Assessment (To be completed by health professional)

1.  Appesrance of Feet
Right
a. Mormal OoYes O1 Mo
k. Ifno, check all that apply:

Deformities O
Diry skin, callus O
Infection O
Fissure O
Other O
specify:
Right
Absent Presemnt
2. Ulceration Oao 1
Present/
Presemnt Bemforcement Absent
3. Ankle Reflexes O« Oos I
Presemt Diecreased Abszent
4. Vibration O Cos [
perception at
great toe
5. Monofilament INormal Eeduced Absen
o Has :
Signature:

MMAL & University of Michigan, 2000

Abzent

Absent

Left
Mormal Oo Yes O Mo
If no, check all that apply:
Dreformities [
Dy skin, callus O
Infection O
Fiszure O
Crther I
specify:
Left
Abzent Present
o 11
Present/
Prezent Feinforcement
Ca Clos
Present Decreased
Lo Clos
Mormal Eeduced
Cla Clos

Total Scors

/10 Points

Abzent



V 4

CIL

e stanoveni validity dotazniku v detekci bolestive
neuropatie diabeticke i nediabeticke etiologie

e overeni moznosti vyuziti dotazniku pro screening
pacientu s neuropatii tenkych viaken

e zhodnoceni vyznamu jednotlivych casti dotazniku a
jednotlivych polozek MNSI | pro detekci postizeni
tenkych vlaken



SOUBOR

e 99 pacientu s bolestivou distalni polyneuropatii DKK
e 58 muzu, 41 zZen
e veék 58,25 + 10,89 (rozmezi 25 — 83)

PN

e 58 pSFN 41 MFN

N

e 32 DM 67 non DM (heterogenni)




METODIKA

e dotaznik MNSI | + I

e zhodnoceni senzitivity Casti | a |l s ohledem na:
e pfitomnost/nepfitomnost DM
e postizeni silnych/tenkych nervovych viaken

e korelace hodnot MNSI | a ll s:
e nalezy elektrofyziologickych metod (EMG, TTT)
e vysledky kozni biopsie (IENFD/SENPD)
e dalSimi klinickymi a anamnestickymi daty (v€. VAS)

e posouzeni pfitomnosti kladné odpovédi na jednotlivé otazky MNSI | v
relaci k po¢tu IENFD — zhodnoceni jejich vyznamu v detekci NTV



MNSI 1

w &~ o1 OO0 N o ©

VYSLEDKY - DM/ nonDM
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VYSLEDKY - SENZITIVITA

MNSI | MNSI |
DM 75% 44%
non DM 7% 47%
PSFN 74% 19%

MFN 79% 85%




! 4

VYSLEDKY - pSFN/ MFN

p<0,001

0,57

p:

8,7

8,4
8,1
7

7,5
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7,2

pSFN  MFN

MFN

pSFN



KORELACE S PARAKLIN.METODAMI

MNSI | MNSI li

IENFD -0,38, p<0,001 |NS

SENPD -0,23, p=0,021 |-0,47, p<0,001
TTT (Limits CS) -0,29, p=0,008 |NS

SNAP n. suralis NS -0,45, p<0,001
VAS 0,59, p<0,001 |NS

— metody reflektujici TENKYCH SILNYCH
predilekéné postizeni VLAKEN VLAKEN



0000

H
VALIDITA POLOZEK V DETEKCI NTV | ¢

ANO (IENFD) | NE (ENFD) | p

Pocit zhorSeni citlivosti koncetin 6,7 4.7 0,009
Palivé bolesti DKK 5,5 5,5 NS
Precitlivélost na dotyk 5,6 5,2 NS
Pichani/ bodani DKK 9,1 9,2 0,005
Bolestiva percepce dotyku s pfikryvkou 5,5 9,9 NS
Schopnost rozlisit teplou a chladnou vodu | 6,3 4.6 0,03
Nocni akcentace symptomu 7,9 5,1 0,02
Bolesti DKK pfi chuzi 5,8 5,4 NS
Nechopnost citit DKK pfi chizi 6,0 4,6 NS
Sucha kize s tendenci ke vzniku prasklin | 6,3 3,4 < 0.001




ZAVERY |

e Dotaznik MNSI Ize vyuzit pfi screeningu bolestivé neuropatie
diabetické i nediabetické etiologie.

e MNSI | odrazi spiSe postizeni tenkych nervovych viaken a
Ize ji s obdobnou senzitivitou vyuzit u pacientu s pSFN i MFN.

e Senzitivita MNSI | v detekci postizeni tenkych viaken je velmi
dobra (nad 75%) a srovnatelna s TTT/ kozni biopsii.

e Positivni odpoved na nektere z testovanych otazek podporuje
pravdepodobnost postizeni tenkych viaken.



ZAVERY I

e MNSI Il detekuje lépe postizeni viaken silnych a jeho
senzitivita zde dokonce prevysuje senzitivitu MNSI |.

e Validita MNSI Il v detekci postizeni tenkych viaken je
nizka

e Negativni vysledek MNSI Il u pacienta s korelujicimi
Klinickymi symptomy rozhodné nevylucuje pritomnost
bolestivé polyneuropatie s predilekCnim postizenim tenkych
nervovych viaken.
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