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Stres a regulacne

mechanizmy

Homeostaza

UdrzZiavanie vnutorne;j
stability organizmu
prostrednictvom regulacnych
mechanizmov. Zaklad
fyziologickej rovnovahy.

* Negativna spatna vazba —
potlacenie pévodného
podnetu

» Pozitivna spatna vazba —
zosilnenie odpovede
(napr. pbrod)

Allostaza

Dynamicka adaptacia na
meniace sa podmienky;,
aktivne prispésobovanie sa
stresorom.

« Eustres — pozitivny
stres podporujuci
adaptaciu

* Distres — negativny
stres ohrozujuci zdravie



Alostaticka naloz

Kumulativne zatazenie organizmu dlhodobou aktivaciou adaptacnych systémov

~

Typ 1
Fyziologicka aktivacia

* Hlad, hibernacia, kritické
ochorenie

« ZvySenie Kkortizolu a
katecholaminov

» Pokles T3 (Setrenie

energie)

Typ 2
Patologicka aktivacia

« DIlhodoby chronicky stres

« ZvySenie Kkortizolu a
katecholaminov

» Narast T3 (zrychleny
metabolizmus)

~

ZmieSany typ
Kombinovana odpoved’
* VycCerpavajuce cviCenie
« Adaptacia na extrémne

podmienky
» Antarktické expedicie

\_




Performance

Optimum

Fatigue Exhaustion
Low Morale Breakdown
Underload Overload
Low High

Stress Level

Model alostatickej naloze

Grafické znazornenie vztahu medzi stresovou odpovedou a

adaptacnou kapacitou organizmu v Case.

) Zdroj:



» Kazdy organizmus je otvorenym systémom

» neustale je vystaveny roznym faktorom
prostredia — podnetom

» kvalitativha alebo kvantitativna zmenao
podnetu — patologicky podnet (maju snahu
narusif homeostdazu)

Zcty faktor posobi Specificky — vyvold
Specificku odpoved

® malé porezanie — krvacanie

= podnet velkej intenzity vyvold aj nespecificku
dpoved organizmu

velké poranenie — krvacanie + nesSpecifickd
reakcio




= sires je nespecifickd stereotypnd obrannd
odpoved organizmu

» vyvolavajuci faktor = stresor

= akdkolvek organizmu nepriaznivd zmena vnutornych
alebo vonkajsich podmienok

» povahy fyzikdlnej, chemickej, biologickej alebo
psychickej

®» stepeotypnd = prebieha vzdy rovnako

® 7o Ajaju sa vsetky homeostaficke systémy —
ndokrinny, nervovy, imunitny

iel: Celit nepriaznivym faktorom a vytvorit
urCitu uroven odolnosti

vSeobecny adaptacny syndrom - zakladom je
niformna neurohumordlna odpoved
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Life event Life change units #

Holmes and

Death of a spouse 100
e siress Divorce 73
Marital separation | 65
scale (adults) ...
Death of a close family member 63
Personal injury or illness | 53
Marriage | 50
Dismissal from work | 47
Marital reconciliation | 45
Retirement | 45
Change in health of family member | 44
Pregnancy | 40
Sexual difficulties 39
Gain a new family member | 39
Business readjustment | 39
Change in financial state | 38

Death of a close friend 37



Holmes and
e sfress
scale

Change to different line of work
Change in frequency of arguments
Major mortgage

Foreclosure of mortgage or loan
Change in responsibilities at work
Child leaving home

Trouble with in-laws

Outstanding personal achievement
Spouse starts or stops work
Beginning or end school

Change in living conditions
Revision of personal habits

Trouble with boss

Change in working hours or conditions

Change in residence
Change in schools
Change in recreation
Change in church activities

Change in social activities

36
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29

29

29

28

26

26
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24

23
20
20

20
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scale

Holmes and
e sfress

Minor mortgage or loan 17

Change in sleeping habits 16
Change in number of family reunions | 15

Change in eating habits 15

Vacation 13
Major Holiday 12
Minor violation of law 11

Score of 300+ At risk of illness.

Score of 150-299: Risk of illness is moderate (reduced by 30% from the above risk).

Score <150: Only have a slight risk of illness.



e sfress
scale -
children

Holmes and

Life Event

Death of parent

Unplanned pregnancy/abortion

Getting married

Divorce of parents

Acquiring a visible deformity

Fathering a child
Jail sentence of parent for over one year
Marital separation of parents

Death of a brother or sister

Change in acceptance by peers

Unplanned pregnancy of sister

Discovery of being an adopted child

Marriage of parent to stepparent
Death of a close friend

Having a visible congenital deformity

Serious illness requiring hospitalization

Failure of a grade in school

L[]

Life Change Units %
100
100

93

a0
a0

70

70
69
68
67
B4
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63
63
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Mot making an extracurricular activity

H OI m es q n d Hospitalization of a parent
e S'I'ress Jail sentence of parent for over 30 days

Breaking up with boyfriend or girlfriend

SC q Ie - Beginning to date
C hild re n Suspension from school

Becoming involved with drugs or alcohol
| Birth of a brother or sister
| Increase in arguments between parents
Loss of job by parent

Outstanding personal achievement

Change in parent's financial status

Accepted at college of choice

Being a senior in high school

Hospitalization of a sibling

Increased absence of parent from home
| Brother or sister leaving home

Addition of third adult to family

Becoming a full-fliedged member of a church

ah

29
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47
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Mot making an extracurricular activity

H OI m es q n d Hospitalization of a parent
e S'I'ress Jail sentence of parent for over 30 days

Breaking up with boyfriend or girlfriend

scale -

C hild re n Suspension from school

Becoming involved with drugs or alcohol
| Birth of a brother or sister
| Increase in arguments between parents
Loss of job by parent

Outstanding personal @

Change in parent's financial status

Accepted at cnlleg@

Being a senior in high school

Hospitalization of a sibling

Increased absence of parent from home
| Brother or sister leaving home

Addition of third adult to family

Becoming a full-fliedged member of a church



Holmes and
e stress
scale -
children

Decrease in arguments between parents 27
Decrease in arguments with parents 26
Mother or father beginning work 26

Score of 300+ At risk of iliness.
Score of 150-289: Risk of illness is moderate. {reduced by 30% from the above risk)

Score <150: Slight risk of illness.



ificke reakcie na niekiore
sfresory

» Predpoklad: VAS spdsobi uvolnenie noradrenalinu,
adrenalinu a ACTH

» Bolest — vsetky tri hormony

» Hypoglykémia — uvolnenie len adrenalinu a ACTH

= Stres pri imobilizacii — vsetky fri hormony
» /ima - adrenalin

» Hemoragie, krvacanie — ACTH
» 222¢



Uzkostnda porucha

trvaly a nadmerny strach z objektu/osoby

alebo situacie & ~ugw
= pritomny dlhsie ako 6 mesiacov G

vyznamny distres, koncept FFF (freeze-zmrznutie)

» panicky atak

strach zo socidlnej situdcie

= strach byf zahanbeny alebo posudzovany

gorafébia - strach z verejnych priestranstiev
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Fobia

= Zahrnuté struktiory mozgu
= cingulated gyrus, hipokampus, corpus callosum
® spracovanie emaocii
= insula

® spracovanie emaocii

= zachovanie autondmnych funkcii
» koreldcia medzi zvysenou aktivitou a Uzkostou
= amygdala

= anterior cingulate cortex, medial prefrontal cortex,
ventromedial prefrontal cortex, medial prefrontal cortex






s://www.youtube.com/watchev=gitUOORSrQYk

Unaware

Frontal Cortex

Caudate

Frontal Cortex
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Extrémne sporty

®» navodzuje adrenalinovy ,rush”

= novy pohlad: uvolfuje dopamin, endorfiny a serotonin
kvoli zvysenej fyzickej zatazi

®» naozgjstnd* extremna aktivita

= pravdepodobny dbsledok nedbslednosti alebo chyby je
smrf




eme sports

offshore power boat

NEXel

Man TT.
Manx GP
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eme sports

Injuries caused by improper landing position

anke -, -
wirist - ¢
Hand/arm - 2
Back/Spine S %
calf J S
Knees - 3 %o
Foat J 4 %

The percent of injuries caused by an improper landing =
position.



:Waﬁ’ér skiing
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~ Wingsuit flying




eme sports







» 1936 Selye — koncept VAS

» S|ledoval tri druhy zmien:
» | . makroskopické zvacsenie nadobliCiek

»? gkuthe zmensenie tymusu a lymfatickych uzlin

. krvdcajuce zaludocné a duodendlne vredy
» 3/tadid VAS:
= 1. alarmové (poplachova reakcia) stadium

» 2. stadium rezistencie
= 3. stadium vycerpania



ulacné mechanizmy (stresové osy)

» poplachovad reakcia je zacatd aktivaciou

= mozgovej kory
= hypotalamu

» sympatiku a vyplavenim katecholaminov z nadobliciek

» Ustrednu ulohu ma hypotalamus

ko odpoved na stresovy podnet z periférie alebo CNS stupa
koncentracia andrenalinu a klesd koncentrdcia noradrenalinu




ojené casti mozgu

Mozog:
hypothalamus
amygdala
hippocampus/fornix
pons

pituitary gland




ulacné mechanizmy (stresové osy)

= Sympatoadrendlna os

» cast impulzov z hypotalamu smeruje do:
= predizenej miechy
= miechy
» dalej na perifériu

= qgcetylcholin (z pregangliovych vidken sympatiku) stimuluje tvorbu a
vyptavovanie katecholaminov

ielové tkanivo ovplyvnuju:
= neurokrinnou cestou (vidknami vegetativneho nervstva)

= endokrinnou cestou (katecholaminy uvolnené z nadobliCiek a sympatickych
ganglii)

» posobenie katecholaminov zavisi na vazbe na cielové receptory na

bunecnej membrdne

= g-adrenergné, B-adrenergné, dopanergné (lisia sa aktivdciou intracelularnych
procesov a vyslednym efektom)



myokard Bl
cievy o
B2
oblicky B
crevo

pankreas

p
pecen
tukové tkanivo B
koza (apokrinné
zlazy)
bronchioly B2
vacsina tkaniv B

\

ktoré Ucinky katecholaminov

T kontraktilita a frekvencia
vazokonstrikcia
vazodilatdacia

T reninovd aktivita

4 motilita, T tonus sfinkterov

J uvolfiovania inzulinu a
glukagonu

T uvolfovania inzulinu a
glukagonu

T glykogenolyza
T lipolyza
T potenie

dilatacia
T kalorigenéza



tabolické a kardiovaskuldrne zmeny

» Uloha katecholaminov

= pri strese su rychlo mobilizované s bezprostrednym ucinkom
= sy rozhodujucimi pésobkami v Uvodnej faze stresu (alarmové stadium)
= Ucinky na KVS:

= zvySenie srdeCného vydaja, TK a redistribUcia krvi (chronotropny a inotropny
UZinok)

w/vazodilatacia v korondrnom rieCisku, v mozgu, svalovine, kozi a v splanchnicke;j
oblasti

= zvySuje sa zrazanlivost krvi

stimulacia pecene ku glykogenolyze (dostatok glukdzy v prvych fazach)



tabolické a kardiovaskuldrne zmeny

» Uloha katecholaminov

= d'alsie efekty katecholaminov:

= zvySenie resorpcie glukdzy z Creva
» nhibicia sekrécie inzulinu

= stimuldcia lipolyzy a uvolnenie mastnych kyselin z tukového tkaniva

» pre Optimalny UCinok karecholaminov je potrebnd qj pritomnost
koftikoidov a tyroxinu — komplexnost neurohumordlnych dejov

» feguldcia UCinku katecholaminov na receptorovej a postreceptorovej
urovni ma pri strese maly vyznam (vyznam hlavne v kludovom stadiu)



r —————,—,_——ee ) 0:10 / 0:11 L = ¢



ulacné mechanizmy (stresové osy)

= Os hypotalamus-hypofyza-nadoblicky

» adrenalin je uvolnovany na synapsach v mediobazdlnej oblasti
hypotalamu

®»  tiez sa tu nachdadzaju neurdny tvoriace kortikoliberin (CRH)
= adrenalin je:

lavnym stimuldtorom tvorby CRH

nevyhnutnym medzicldnkom medzi stresovym podnetom a neurohumordlnou
odpovedou organizmu

»/ na centralnej urovni sa dotykaju obe hlavné neurohumordine stresove osi

CRH stimuluje v adenohypofyze tvorbu ACTH, endorfinov a dalsich
Stiepnych produktov proopiomelanokortinu



ulacné mechanizmy (stresové osy)

ACTH stimuluje kéru nadobliciek
= v zona fascicularis dochddza k vyplaveniu glukokortikoidov

tato os je tak siinym podnetom, Ze potla¢i negativnu spatni vazbu
kortikoidov na produkciu nadradenych p&sobkov (ACTH, CRH)

ACTH piri strese stimuluje aj tvorbu mineralokortikoidov (na rozdiel od
kludového obdobia, kde previdda reguldcia systémom renin-angiotenzin)

zmeny v hormondinej produkcii:

aktivacia preoptickej oblasti - T vyplavovanie vazopresinu (pdsobi synergicky s
CRH ako kostimulator tvorby ACTH)

= | TRH (z&visly na noradrenaline) — Utlm celej osi TRH-TSH-hormény stitnej zlazy

= stUpa tvorba STH



tabolické a kardiovaskuldrne zmeny

= Uloha glukokortikoidov

» dominuju v druhej fdza (faza rezistencie)
®» (Cinky sU mnohostranné
= metabolické Ucinky:
= glukoneogenéza
ianabolicky
riamy katabolicky

negativna dusikova bilancia - zvysenie AMK poolu (potenciondiny substrat pre
glukoneogenézu a reparacné procesy)

= mierne zvysenie glykémie — T hladiny inzulinu — optimdine zdsobenie buniek
glukdzou

zasah do krvotvorby:

= neutrofilia — stimulovand marginujucich elementov do obehu a priamou
stimuldciou kostnej drene

= vymiznutie eozinofilov z cirkulacie
= pokles lymfocytov — stimuluju apoptdzu Ly a znizuju ich proliferaciu

= T poctu tfrombocytov



tabolické a kardiovaskuldrne zmeny

V' 4
= Uloha glukokortikoidov
= protizdpalové U¢inky
= inhibicia hlavnych prozdpalovych cytokinov (TNF,, interleukiny 1 a 6)

= antagonisticky efekt niektorych ich UCinkov (obmedzenie dilatacie a
permeability kapildr pri z&pale)

syprergické pdsobenie s prozapalovymi cytokinmi v indukcii proteosyntézy
kUtnej fazy v peceni

sU hlavnou protivahou aktivatorov systémovej zapalovej reakcie a modulacnym
prvkom zdpalu

zabranuju, aby zdpalovd reakcia presiahla rdmec obrannej reakcie a viedla k
sebaposkodeniu organizmu (t. j. septickotoxickému Soku)

= retencia tekutin, zvysenie KT
= synergizmus s mineralokortikoidmi

= priprava organizmu na T perfuziu a stratu krvi



rmove stadium

» celkova odolnost prechodne znizend
» Mobilizacia energetickych rezerv
» Specificky efekt (registracia stresu)

» gktivizacia somatomotorickych,
viscegromotorickych a hormondlnych
reflexov

» somatomotoricke reflexy

mena svaloveho tonusu — mobilizacia
okomocneho apardatu

koncepcia utok alebo Utek
nergia z aktudlnej glykemie




V @ y 4 i
rmove stadium
= dve fdzy:
= Fdaza soku
» pocas tejto fazy je zaregistrovany stresor
= hypovolémia, hypoosmolarita, hyponatrémia, hypochlorémia, hypoglykémia
» mdoze imitovat Adisonovu chorobu

6ze ndhle prejst do niektorého Soku (cirkulacny, hypovolemicky)

= organizmus zacina odpovedat

® |ocus coeruleus a sympaticky nervovy systém zacinaju produkovat
katecholaminy

» zvySenie svalového fonusu
= zvySenie krvného tlaku peroférnou vazokonstrikciou a tachykardia
w» gktivdcia osi HPA

= produkcia kortizolu



rmove stadium

» visceromotoricke reflexy

»7zmena tonusu hladkych svalov, hlavne v cievnej
stene

» dosledky:

zvysenie KT

= zrychlenie srdcovej Cinnosti
»zvysenie minutového objemu
»redistribucia krvi

» 7ivotne ddlezité orgdny (srdce, mozog, svaly)-
vazodilatacio

» ostatné (koza, oblicky) - vazokonstrikcia



Alarmove stadium

potalamus — cenfralna Uloha pri
neuroendokrinnych zmendch

» gkfivacia oboch neuroendokrinnych
sfresovych systémov

= os sympatikoadrendineho systému (SAS)
» okiivovand ako fylogeneticky prvad

» vi/plavenie katecholaminov z drene nadobliCiek
adrenalin, noradrenalin)

rychly UCinok a pomdahaju prekonatf akdtne
ohrozenie

» qgdrenalin — hlavne metabolické Ucinky

»stfimuldcia B adrenergnych receptorov aktivuje
fosforyldzu — T pederniovej glykolyzy

= noradrenalin — zvysuje periférny cievny tonus




Alarmove stadium

= os hypotalamus — hypofyza — nadoblicky

»7vySend koncentrdacia adrenalinu podpori fvorbu
kortikoliberinu (CRH)

» CRH stimuluje tvorbu produktov proopiomelano-
kortinu — ACTH a endorfinov

» AZTH spusti produkciu glukokortikoidov

» ACTH stimuluje qj vyplavovanie
mineralokortikoidov

spatnou resorpciou sodika zadrziava vodu —
udrziavanie TK

® kK zachovaniu izovolémie prispieva aj vazopresin

= hlavnad uloha glukokortikoidov — riadenie
glukoneogenézy




Increased cholesterol and
fatty acids in blood for energy
production systems

Increased blood
pressure

Localized inflammation
(redness, swelling, heat
and pain)

Increased production of
blood sugar for energy

& 5

Decreased protein synthesis;
intestinal movement (digestion);
immune and allergic response
systems

Increased metabolism;
e.g,, faster heartheat,
[aster respiration

Faster blood clotting

Increased stomach acids



The Pituitary-Adrenal-Axis

cortisol exerts a negative
feedback effect on the

hypothalamus, <—— = o e hat Inhibits

further release of CRF
CRF
T {(corticotrophin
Vv releasing factor)
a'“t‘?riar cortisol increases:
pituitary blood glucusé
blood pressure
ACTH amino acids
{(adrenocorticotrophic
hormaone) 1
adrenal



Stddium rezistencie

obenie glukokortikoidov zacCinav
alarmovom stadiu, dominuju v druhej faze

» celkova odolnost organizmu je zvysend

» vyivori sa, ak stresor nepdsobil dlho, pripadne
frakcionovane alebo opakovane a nebol
prisiiny

= v tomto Stadiu posobenie patol. procesu
ustupuje a vznika pInd kompenzacia o
adaptacia

®» tgnto jav je zakladom tréningu (eustres)

ri dlhodobom pdsobeni alebo opakovanom
ntenzivnom posobeni dochddza k vycerpaniu
kompenzacnych a adaptacnych
mechanizmov dochddza k stadiu vycerpania




dium vycerpania - celkovda odolnost
organizmu klesa a organizmus zanikad,
vycerpanie rezerv, kumuldcio
proteokatabolickych produktov

= gk organizmus nezvladne stresovu situaciu
pocas poplachovej fazy, neddjde k rozvinutiu
stadiorezistencie, mdze nastat exitus

alny stres je zvliddnuty uz pocas
lachovej fazy

inulosti velky vyznam pre prezitie, ale

sucasnosti sa tento mechanizmus spusta pri
entalnom strese

zmobilizované zdroje nemoézu byf vyuzité —
C::sly_llg:hc)asomcmc:ke ochorenie (ateroskleroza,




V 4 F ~

Biologicky Ucel stresu a adaptacného

romvu

» Na adaptacny syndrom sa dd pozerat ako
na fyziologicku reakciu s moznymi
patologickymi ddsledkami

» v prvych fazach znamenad rychle preladenie

iZzmu na zmenené podmienky
(systémové preladenie)

» sléd reakcii na Urovni

metabolicke]

» kardiovaskularnej
= munitnej

= neurologickej

= psychicke;



Biologicky Ucel stresu a adaptacného
romvu

= toto preladenie ma:

» 7zvysit neSpecificku rezistenciu (zvyhodnit jedinca voci okoliu) (zlaknutie —
boj - Utek)

®» ‘pripravif organizmus na narocné situdcie
» skutoCné
tenciondlne

» kigrym moze byt vystaveny

» (tek — zvysenie srdcového vydaja, zvysend energetickd ponuka
= strata krvi - T KT, hyperkoaguldcia

» pbolest — endorfiny — poststresovd eufdria

» infekcia — moduldacia zdpalu kortikoidmi

» nutnost repardcie poskodenych tkaniv (AMK pohotovos)



V 4 F ~

Biologicky Ucel stresu a adaptacného
romvu

» stres teda prindsa organizmu kratkodobu
vyhodu

® ori profrahovanom priebehu sa tato vyhoda
strdca a je nahradend vycerpanim

» glukokortikoidy sU ako stresoveé pdsobky pre
Zivot/esencidlne

dolezitejsie ako katecholaminy

» ooskodenie nadobliciek alebo celej osi
ypotalamus — hypofyza - nadoblicky zbavuje
rganizmus odolavat zatazovym Cinitelom
akejkolvek povahy

hypokortizolizmus je nutné substituovat
armakologicky doddvanim glukokortikoidov




Typy stresu

= akutny stres
» nastavarychlo, je kratky a obcasny
» jazda na horskej drdhe
= qaufonehoda

» zivot ohrozujuca situdcia

» epizodicky akuitny stres

» gkutny stres objavujuci sa na pravidelnej bdaze

» niekforé profesie — lekari, zGchrandri, letecki dispeceri
= chronicky stres

» dlhodoby stres frvajuci tyzdne az mesiace

» financné problémy

= problémy v manzelstve...



onicky stres

» dlhodobé pdsobenie stresu (rozvod, nezamestnanost...)
= (cinok:

® 7nizend imunita (viac Specifickd)

= hypertenzia

= depresia

» meTabolické poruchy

redizené hojenie ran
zlepsenie ukladania ,,flashbulb* spomienok a zhorSenie dihodobej
pamdate



Psychoemotivny sires

sova 0s moze byt aktivovand emocnymi
podnetmi

v moduldcii stresovej odpovede na centralng|
urovni maju délezitu vlohu vazby

= paleokortikalne oblasti (limbicky systém)

» neokortikdlne oblasti

psychoemotivna stresova reakcia rovnako ako iné
strespry aktivuju

» sympatoadrendlnu os

s hypotalamus — hypofyza — nadoblicky

Ze sa manifestovaf: stuhnutim, poruchou reci,
ruchou jemnej motoriky

= Arofrahovany je rizikovym faktorom pre niektoré
afické ochorenia



Patologické dosledky stresu

®» oredpoklad

» sympatoadrendlina os a os hypotalamus —
hypofyza — nadoblicky je spojovacim
clankom medzi stresom a niektorymi
somatickymi ochoreniami

» chylya dokaz
ledky:

poskodenie arteridineho endotelu — ateroskleréza (dari sa blokovaf B -
adrenergnymi inhibitormi)

= hemokoncentrdcia — nezdvisly faktor ICHS a mozgovej mrtvice

= infarkt myokardu (u pacientov s ICHS)

= negativhe emodcie su silny, spusfacom myokardidinejischémie (T spotreba 02,
alterdcia zasobenia O2) — u disponovanych jedincov kaskada zmien veduca k
IM



Patologické dosledky stresu

motny IM predstavuje stresor
» sympatikotonia je nepriaznivym faktorom pri progndze pacienta s IM
= metabolicky (Reavenov sy.)

= zahfha inzulinorezistenciu, hyperinzulinémiu, hyperlipidémiuv a dalsie zmeny —
kumulacia rizikovych faktorov ICHS

» vplyv na telesnu kompoziciu — rast, reprodukcia, tukovée tkanivo

= hypertenzia

» yghrziavanie sympatikotdonie a centraine navodené metabolické a
emodynamické zmeny (hyperkinetickd cirkulacia)

zvisend vnimavost k infekciadm

redové choroby, aktivacia Graves-Basedowovej choroby, spustac psoriazy



BRAIN AND MERVES

Headaches, feelings of despair, lack of

energy, sadness, nervousness, anger, irritability,
increased or decreased eating, trouble
cancentrating, memory problems, trouble
sleeping, mental heuhﬁ preblems (such as

panic attacks, anxiety disorders and depression)

Acne and other skin problams

MUSCLES AND JOINTS
Muscle aches and tansion [especially in the
reck, shoulders and back), increased risk

of reduced bone density

HEART
Faster heartbeat, rise in blood pressure,
increased risk of high cholestercl and heart attack

Diarrhea, constipation and other digestive problem

REPRODUCTIVE SYSTEM

For womendrregular or more painful periods,
reducad sexual desire. For men-impaotenca,
lower sparm production, reduced sexual desire

IMMUME SYSTEM
Lowerad ability to fight or recover from illness







Stres

SV WORLD STRESS RELIEVER
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ttps://en.wikipedia.org/wiki/Fight-or-flight_response



Koncept stresovej odpovede

» 5F
= fight, flight, freeze, fawn, flop

= Doj, Utek, zmrznutie, odovzdanoste (spoluprdca
unesenych s unoscami alebo s tyranmi), Uplnd
imobilita (hranie mrtveho)




traumaticka stresova porucha

» psychickd porucha
» moze sa rozvinut po traumatickom zdazitku

» sexudlny Utok, vojna, dopravnd nehoda, zneuzivanie v detstve, prirodné
katastrofy atd.

Znepokojujuce myslienky, pocity alebo sny spdjajuce sa s udalosfou,
Jlny alebo fyzicky distres spojeny s fraumou, vyhybanie sa
sifugciam spdjanym s fraumou

®» qgpynnézie zazitku, spdankové problémy, depresie, problémy s dennymi
Innostami, ,,flashbacks*

eti do 10 rokov sU menej citlivé k rozvoju poruchy



traumaticka stresovd porucha

= Rizikové faktory:

» frauma, domdce ndsilie, frauma spojend s vojnou, neocakavand smrf
partnera, vazne ochorenie (rakovina), potrat

= genetika

Sihipokampus, kéra insuly a anterior cingulate

=» ‘Mechdnizmus

®» perovnovdha medzi katecholaminmi a kortizolom
vyssia hladina katecholaminov, nizky kortizol

zapojend os HPA, limbicky systém, frontdiny kortex a locus coeruleus



n out* syndrom

pracovné vyhorenie
syndrom ako dosledok chronického pracovného stresu
» nedostatok energie alebo vyCerpanost

» 7zvyseny odstup od prdce alebo negativhe myslienky a pocity, prip. cynizmus
spojeny s prdcou

pracovnd efektivita

Ina diagndza a nie je zaradend v DSM-5

(mdze maf viac réznych deleni):
» / wearout* and , brown-out*

» privela stresu/prdace a/alebo nizka odmena
.+ klasické (frenetické) vyhorenie*“

= privela a stdle pribudajuca praca spojend so stresovymi situdciami a/alebo chybajuca
adekvatna odmena

= underchallenged burnout*

= nizky pracovny stres, ale odmena je podhodnotend



n out" syndrom

= Priznaky

= znizend pracovnd vykonnost

= madlo energie a nizka produktivita, problémy so sUustredenim,
zAbudlivost, frustracia, pocity pretazenia, negativizmus, apatia

= psychické problémy

= nezdujem o prdcu

® 7znizenie ndrokov na vykon prdce
®» pezmocnost
= Cynuzmus Vv spojitosti s pracou

= problémy so spdnkom

» niektory autori popisuju tento syndrém ako chronicky
Unavovy syndrom sposobeny vyhorenim



ken heart” syndrome

= Broken heart” (zlomené srdce)

» infenzivny emocny stres, ktory Clovek zaziva pri velkej a
hibokej tuzbe

= zvycCajne spojené so stratou zivotného partnera

» depresia, Uzkost, mdze vyUstit do posttraumatickej
stresovej poruchy

» antferior cingulate cortex mdze nadmerne stimulovat
nervus vagus

» vysledkom je bolest, nevolnost a svalové napdatie v hrudi



ken heart” syndrome

= Fyzické priznaky:

» vycerpanie, napdtie svalov alebo slabost, bolest telq,
nepokoj, nedostatok energie

® insomnia alebo privela spdnku, znepokojivé sny

» strata chuti do jedla, prejedanie sa, nevolnost, ,,prazdny
zaludok", nechutenstvo, Crevné problémy (hnackal),
nadmernad strata alebo priberanie na vahe

» polesti hlavy, dychavic¢nost, tlak na hrudi, stiahnuté hrdlo



ken heart” syndrome

Takotsubo kardiomyopatia
» sfresova kardiomyopatia
= typ neischemickej kardiomyopatie
» slabost svalovej Casti srdca

Priciny fobrovsky stresor):

psa, Sok, feochromocytdm, emocny stres (odlUCenie, rozvod, strata zamestnania)

Pgtofyziologia

® nie velmizndma

= ndahle masivne uvolnenie katecholaminov

» moze viest k svalovej dysfunkcii alebo stunningu

» vedie k vazokonstrikcii (vradtane korondrnych ciev) a pretazeniu srdca plu srdcova
ischémia

= moze viest ku kongestivnemu zlyhaniu srdca a k poklesu srdcového vydaja



ken heart” syndrome

» | . mikrovaskuldrna dysfunkcia/prechodné vazospazmy
» 2 katecholaminmiindukované poskodenie myocytov
» 3. mierna ventrikuldrna obstrukcia, apikdlny stunning
» ochranny mechanizmus inhibuje normalnu srdcovu kontrakciu

» zodpovgdny za 2% vsetkych akutnych korondrnych syndromov
dovezenych do nemocnice

Zeny po menopauze suU vo vyssom riziku (0% pripadov su zeny)

kumentovany pripad takotsubo kardiomyopatie v dosledku
dmernej konzumacie wasabi (zdmena s avokadom)

» Finkel-Oron, A.; Olchowski, J.; Jotkowitz, A. (2019).

.12 (9): €230065.



Nermal heart Takotsubo cardlomyopathy
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_ Japanese Octopus Pot
| | (Tako-Tsubo)

: \

Left ventricle “
Enlarged left ventricle

The normal shape of the
left ventricle after it The left ventricle swells and forms

contracts (squeezes) a shape like an octopus pot




.EMchangn

Prevalence in TTC

ST segment elevation,
most commonly in
praecordial leads

Common (46-100%)

Diffuse deep symmetric
T-wave inversion.
Resolves slowly and
often partially

Common

Pathologic Q-waves that
typically resolve before
hospital discharge, with
restoration of normal
R-wave progression

37%

Prolonged QT interval
(beginning of Q-wave
to end of T-wave) which
usually normalises in
1-2 days

Prolonged PR
(beginning of P-wave
to beginning of QRS
complex) interval

ST5I2

26%




Figure 1. ECG showing deep T-wave inversion in all leads
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Figure 4. Ventriculogram of contractile phase of normal left ventricle (left) contrasted against a

takotsubo cardiomyopathy ventriculogram showing apical ballooning of the left ventricle (right)

\\




Horucka




moregulacia

e Organizmus vyuziva integrovany mechanizmus
na reguldciu telesnej teploty

* j& nim prietok krvi cez kozu a podkozie
—/vazokonstrikcia spdsobi akumuldciu tepla
ilatacia spdsobi stratu tepla

ak dojde k prekroceniu 42,2°C, nastavaju ireverzibilné
Zmeny v mozgu

— zvyCajne neprekroci 41,1°C

— nekontrolované znizenie pod 32,8°C spdsobi konfuzie
a postupnu stratu vedomia

— pokles pod 30°C spodsobi fibrildciu komor a smrt



moregulacia
esnu teplotu reguluje hypotalamus

* neurony predného a zadného hypotalamu
dostavaju dva druhy signdlov

— 7 periférnych receptorov

— z oblasti hypotalamu info o teplote pretekajucej krvi
v prednom hypotalame v preopticke| oblasti je
neuronov a mimoriadne husté cievne

Isko s vysokou permeabilitou = organum
vasculosum laminae terminalis

— Jeho endotelové bunky po stimuldcii uvolnuju
metabolity kyseliny arachidonovej (najma PGE,)

» difunduje do preopticke] oblasti

¢ inicivje nastavenie hypotalamického termoregulacného
centra na vyssiu teplotu



Fr ~r
Horucka
« signdly z centra spdsobia vazokonstrikciu a zmenu spravania

na rozdiel od horUcky hypertermia je sposobena len
exogennou pricinou a nemeni sa nastavenie centra

- horucka je regulované zvysenie telesnej teploty

— podnetom byvaju zmeny tkaniv, zmeny vnutorného
prostredia alebo niektoré |dtky = exogénne pyrogény
¢ exogennymi pyrogenmi su baktérie aich produkty (hlavne

ndotoxiny), virusy, plesne, protozod, niektoré imunitné
odpovede, niektoré lieky a syntetické polynukleotidy

« po vniknuti do organizmu aktivuju bunky produkujuce cytokiny
« reggulaciu zvysenia teploty zabezpecuju dva druhy
ytokinov (nielen)

— endogénne pyrogény

— endogénne antipyretikd

« horucka je vysledkom ich interakcie



Horucka
ogénne pyrogény
» interleukin 1 (IL-1)
= interleukin 6 (IL-6)
w» interferon vy (IFN- y)
» makrofagovy zapalovy protein (MIP-1)
= tumor necrosis factor (TNF)
= Endggénne antipyretika
» interleukin 10 (IL-10)
arginin vazopresin (AVP)

» o-melanocyty stimulujuci hormon (a-MSH)
= fumor necrosis factor (TNF)

»ich vzdjomnd intferakcia sa uskutocnuje v nejakych
podmienkach

» podanie samotného pyretika nemusi preto spdsobit horucku



Horucka
auma, zapal, infekcie, zmeny vnutorného
prostredia a latky povazovane za exogenne
pyrogeny
v

stimuluju makrofagy a dalsie bunky imunitného
systemu

v
produkcia endogénnych pyrogénov a antipyretik

2

pdsobenie na termoregulacné centrum
hypotalamu

2

rebudovanie (horucka) alebo neprebudovanie
termoregulaéného centro




Horucka

» glykoprotein

» dve formy a a 3

» posobia cez receptor IL-1R

= antagonista receptora je IL-1Ra

itorovy protein, ktory sa viaze na receptor @
zarani prenosu signalu

» regulované zvysenie teploty sa moze prerusit aj na
Urovni IL-1Ra

» dominantny endogénny pyrogén
» glykogéen, ktory syntetizuju rézne bunky

=T .2, B-Ly, makrofagy, endotel, fibroblasty, zirne bunky,
nadorobé bunky



Horucka
e typicky zapalovy cytokin
= je indukovany IL-1, IL-2, TNF, IFN a dalsimi cytokinmi

= 0Osobi aj ako aktivator syntézy proteinov akutnej fazy
zapalu v hepatocytoch

= |L-10
» protein

= progdukovany T,2-Ly, monocytmi, makrofagmi,
tivované B-Ly

»/nhibuje syntézu IL-1, IL-6, TNF a dalsich
posobi ako protizdpalovd Iatka
» nosobi ako endogénne antipyretikum

TNF

» prozapalovy cytokin




Horucka

» viaze sa na membrdanovy TNF-RI a TNF-RII

»ch exiraceluldrne domény sa mozu odstiepit ako
rozpustné receptory (sTNF-RI a sTNF-RII)

» MOzZU nheutralizovaf Ucinok TNF

® 50 naviazani na solubilny receptor je znemoznend
vAzlba na membrdanovy receptor

»endogenny pyrogén aj antipyretikum
= TNF a IL-1 nie sU priame mediatory horucky
»| -1 v&zbou na receptor zvysuje produkcia IL-6

» TNF vazbou na receptor inhibuje horucku
pravdepodobne inhibiciou IL-6 alebo stimuldciou
syntézy IL-10



Horucka

endogéenne pyrogény posobia centralne na
termosenzitivhe neurdny v preoptickej Casti
hypotalamu

2
zZvysi sa produkcia tepla a znizi sa vydaj

teplota sa zvysuje po nastavenu hodnotu
Info 0 tom poskytuje teplota krvi v hypotalame

v

okles teploty sa dosiahne zvysenim vydaja
tepla




Horucka

Fall-1 posobia na os hypotalamus-
hypofyza-nadoblicky

= stimuluju fvorbu ACTH, a tym kortikosteroidov

» predstavuje to spatnovdzobny
mechanizmus

= kortikoidy inhibuju produkciu poplachovych
palovych cytokinov
kortikosteroidy blokuju:
= orodukciu IL-1ap, a tym aj IL-6
» cyklooxygendzu COX-2 v kaskade kys. arachidonovej, a
tym syntézu PGE,

podobne pdsobi aj kys. acetylsalicylova, ale
A blokuje aj COX-1 (konstitutivnu)



Horucka

ogénne cytokiny maju okrem inicidcie
horUcky aj iné aktivity:

» stimuluju vazodilataciu

» indukuju expresiu adhezivnych molekul

= 7vySuju aktivitu B-Ly a T-Ly

= stimuyluju fagocytozu

» spdOsobuju anorexiu, somnolenciu, ubytok telesnej
Motnosti

chanizmus U¢inku na vznik horucky:
sU fransportované

» musia prekonat hematoencefalicku bariéru
» stimuluju receptory fermosenzitivnych neuronov
= ich posobenie je viazané na medidtor PGE,



Horucka
rucka a specifické Ucinky cytokinov tvoria
vysoko infegrovany mechanizmus

= fento realizvje:

» charakteristickU systemovu odpoved na infekcie a iné
zApalové procesy

®» niekftoré zlozky mozu byt prospesné, iné su skodlivé

pri septikemii a septickom Soku ide o prehnanu odpoved
organizmu

vSeobecne je horucka povazovand za obranny @
prospesny mechanizmus

® 7vySuUjUu sa mnohé aktivity imunitného systému

®» zvysuje sa celkovd obrannd kapacita organizmu

» zhorsuju sa podmienky pre rast a rozmnozovanie vAacsiny
patogénnych mikroorganizmov



Horucka

» aktivuju sa iné procesy, pri ktorych sa zlepsuje vyziva
buniek vSeobecne

» pouzif antipyretikdeg?e
» horucka byva sprievodnym priznakom
akuinej zapalovej odpovede

» cxistuju pripady, kedy vznikne bez
ifomnosti pyrogénov

= mozgove nadory, intrakranidlne krvéacanie,
trombdza



Priciny horucky

zdd zmena alebo faktor, ktory navodi tvorbu
endogénnych pyrogénov
= infekcie patogénnymi replikujucimi sa agensami
» reakcie z imunitnej precitlivelosti
» glergické
» gutoimunitné
®» riektoré imunodeficientné stavy
= poskodenie tkaniv
= frauma
» |okdlna nekroza
» zapalove reakcie tkaniv a ciev
» infarkt pluc, mozgu, srdca, rabdomyolyza
= Specifické zapaly
w» sarkoiddza, granulomatdzna hepatitida




Priciny horucky

= zapaly ¢riev a infraabdomindlne zapalové procesy
» enteritidy, kolitidy, pankreatitida

= neoplazmové procesy s Ucastou lymforetikulového
systemu a hematopoetickeho systemu, solidne
tumory

» pbyva gj pri komplikacidch solidnych tumorov — metastazy
pojené s nekrozou tumorov, obstrukciou duktov alebo
infekciou

= GkoUtne metabolické poruchy

= dna, porfyria, Addisonova kriza, tyreotoxickd kriza,
feochromocytom

= aplikacia niektorych liekov

= dehydratdcia alebo podanie soli
®» (Caste pri hnackdach u deti)
podanie cudzorodych proteinov (vakciny)



Regulované zvysenie teploty

je T vyssia ako 37,2°C radno a vyssia ako
37,7°C vecer, spojend s:

= potenim

= hyperventildciou

= vazodilataciou v koizi,

Euje sa tento stav ako HORUCKA
®» M typicky prietbbeh a sprievodné symptomy:

» cndogenne pyrogeny pdsobia cenfralne na
ermosenzitfivne neurdny v preoptickej casti
hypotalamu

osilni sa syntéza PGE,



Regulované zvysenie teploty

»PGE, a cAMP prebuduju centrdlny termostat
(mechanizmus nie je zndmy)

» spusti sa zvysenie produkcie tepla a znizenie
tepelnych strat

» teplgta sa zvysuje az po nastavenu uroven

les teploty sa zabezpecuje aktivaciou
echanizmov regulujucich zvyseny vydaqj
epla do okolia

vydaj pokracuje az do nastolenia novej
rovhnovahy



Regulované zvysenie teploty

dkladom antipyretického posobenia je

ovplyvnenie jednotlivych zloziek procesu

iniciacie horucky

» glukokortikoidy inhibuju produkciu IL-1 a TNF o
inhibuju Mmetabolizmus kys. arachidonovej

» aspiri a NSAIDs inhibuju len cyklooxigendzy @
synjezu PGE2

» L/l a TNF:

ovplyvnuju myelopoézu

= yvolnuju neutrofily do tkaniv a zosilnuju ich funkcie

» spdsobuju vazodilatdciu a zvysenie mnozstva
proteinov ovplyvnujucich adhéziu buniek, zvysenie
produkcie PAF a frombomodulinu endotelom



Regulované zvysenie teploty

»spOsobuju proteolyzu a glykolyzu vo svaloch

» stimuluju mobilizaciu lipidov z adipocytov a
proteosyntézu a glykogenolyzu v peceni
»indukuju proliferaciu fibroblastov, aktivuju

osteoklasty a uvolnenie kolagendzy z
chondrocytov

ukuju slow-wave spdnkovu aktivitu v mozgu

»/ndukuju uvolnenie endorfinov, rastového
hormonu a vazopresinu, uvolnenie inzulinu,
kortizolu a katecholaminov

» ori dlhodobom Ucinkovani mdzu sposobif
kachexiu (fimia chut do jedla)

= ori chronickych ochoreniach, zapalovych procesoch @
neoplastickych procesoch




Regulované zvysenie teploty

»TNF a [L-1 suCasne zvysuju imunitnu
odpoved:
» gktivaciou T-buniek
w»zvySenim produkcie IL-2 v nich
odporuje proliferaciu B-buniek
O procesy maju optimum pri 39,5°C

moze zosilnovat odpoved organizmu
®» e fvoreny T-Ly a NK-bunkami
pri zivot ohrozujucich stavoch sa casto zistuju

vysoké plazmatické koncentracie IL-1, IL-6 @
NF



Regulované zvysenie teploty

icidlnej fGze sa meni gj syntéza proteinov
eceni

» 7vysuje sa.

= produkcia antiprotedz, zloziek komplementu, fibrinogénu,
ceruloplazminu, feritinu, haptoglobinu, C-reaktivneho
profteinu, serového amyloidu

® 7nizeneé byvaju serove zelezo a zinok

» -1 o INF byvaju v cirkuldacii zvysené len
kratkKodobo

» inglukuju fvorbu IL-6

ma vysoku koreldciu so stupnom horucky a s inymi
patologickymi ndlezmi

» v cirkuldcii prefrvavaju diho

horucka je mechanizmus, ktory zabezpecuje
prezitie organizmu

» pre jej zabezpecenie su v Cinnosti viacereé cesty




Regulované zvysenie teploty

» zvysenie telesnej teploty znamend zvysenie
spotreby kyslika v organizme (T o 1°C > 1
spotreby o 13%)

» horucCka redukuje mentdlnu pohotovost
| sa mozu objavit krée

» hypotalamické termoregulacné centrum so
oze prebudovaft spdf, ak sa lokdlne
inhibuje syntéza prostaglandinov inhibitormi
cyklooxigendzy

» kyselina acetylsalycilovd, ibuprofen,
acetaminofen a iné antipyretika



Priebeh horucky

pickd horucka prebieha v urcitych
etapdch (stadidch)

= tesne pred prvym stddiom
» 15-90 minut

» dogchddza k uvolneniu endogénnych pyrogénov
ng zaklade posobenia exogennych pyrogenov

»y tejto Casti dochddza k prebudovaniu
termoregulaéneho centra

. Staddium (stadium incrementi)

» Uz je prebudované termoregulacné centrum

»termoregulacné centrum ma pravdepodobne
dva kompartmenty



Priebeh horucky

v fomto stadiu sa uplatnuju impulzy zo sympatikoveho
kompartmentu, ktoré sa vysielaju cez sympatikove
viakna

» v koznych a podkoznych cievach dochddza k
vazokonstrikcii (znizuje sa vydaj tepla)

» svaly, pecen a srdce pod vplyvom sympatika

zabgzpecuju zvysenu tvorbu tepla

ikd optimdlna situdcia pre akumuldaciu tepla v
rganizme

teplota sa zvysuje a postihnnuty ma pocit chladu
Zapoji sa termogenéza prostrednictvom T3 a T4

» zvysuje sa ucinnost KVS a dychacej sustavy a bazdalny
metabolizmus

® fieto zmeny sa mozu merat alebo objektivizovat
zvysenou spotrebou kyslika



Priebeh horucky

= 2. stadium (stadium acme)
»telesnd teplota kulminuje

» dosiahne sa teplota, na ktoru bolo prebudované
termoregulacné centrum

» ykonci sa aktivacia sympatikového
ompartmentu

aktivuje sa parasympatikovy kompartment
termoregulaéneho centra



Priebeh horucky

adium (stadium decrementi)

= impulzy sposobia vazodilatdciu ciev v kozi a pokles periferneho
odporu ciev

= tieto zmeny suU pricinou poklesu krvneho tlaku a zvysenia tlaku v
a. pulmonalis

- ’rIoTk % c?. pulmonalis sa zvysuje v désledku vazokonstrikcie plucnych
arterio

~

» tepla,Cervend koza, potenie, odvdadzanie tepla
» predstavuje pokles horucky
moze byt kriticky alebo lyticky

= kriticky pokles predstavuje stav, kedy hordCka poklesne na normdainu hodnotu
pocas 1-2 hodin

pri poklese klesd pulzovd a dychovd frekvencia

nahly pokles moéze spdsobit teplotny krizu

» nahly pokles horuCky mébze spdsobit zlyhanie cirkulacie

» nebezpecné hlavne u KVS pacientov a starsSich pacientov

niektore ochorenia charakterizuje isty stereotypny sled zmien
telesnej teploty



Typy horucky

» podla teplotnej krivky rozlisujeme niekolko
typov horucky:

» |. febris continua
» v rozmedzi 24 hodin vykyvy do 1°C

vykyvy 1,5-2°C
. febris intermittens

»niekolkohodinové apyretické obdobie

» 4. febris reccurens

= horucka sa opakuje po niekolkych dnoch



Types of fever Examples of associated conditions

. 24 hours

39+
Continuous - ¢ Viral and bacterial infections
o G
356°C

40° C - W hours
390 C ! \ . . .
Remittent - ¢ Viral infections

e Acute bacterial endocarditis

%

37°C
36°C

40°C 24 hours

39°C /\_/\_/\ * Pyogenic, focal infections
Intermittent 38°C e Tuberculosis

R _ e Juvenile idiopathic arthritis

36°C

400 24 hours

39°C
Undulant 38°C— -, ¢ Brucellosis

37 C

36°C

40° C 24 hours

39°C
Biphasic 38° C e Dengue fever

q7e.0 ._

38°C

40°C ,. Days, weeks, or years

39°C . . .

e Tick-borne di .g., borreliosi

Reciimett bl ck-borne diseases (e.g., borreliosis)

e Hodgkin lymphoma

37°C
346°C




Zmeny v priebehu horucky
hykardia

» zvysenie frekvencie cca o 10-15 Uderov predstavuje
zvysenie teploty o 1°C

®» NMOzU sa vyskytovat extrasystoly
= zvysenie krvného tlaku
' , klese horucky sa krvny tlak zmzwe pre pokles

= na zhorsenie funkcii KVS sa podiela gj oliguria

= zvysenie frekvencie dychania

ocas a tfesne po skonceni horucky
atologicky nalez v moci

» bielkoviny, hyalinové valce, kreatinin
» pravdepodobné poskodenie obliCiek pocas horucky



Zmeny v priebehu horucky

ychlenie oxidacnych procesov sa
porejavuje zvysenou spotrebou kyslika

® 5O0CAs horucky a po jej odzneni
hyperglykémia

=» katabolizmus bielkovin s negativhou
dusikovou bilanciou (az 300 g/den)

= znjZenie vylucovania chloridov a vody

znizenad diuréza a katabolizmus bielkovin —
metabolickd acidoza

» mMoze sa upravit po odzneni horucky vo faze nastupu
polyurie (az po poklese teploty)




Zmeny v priebehu horucky

bjektivnhy pocit horucky je velmi variabilny

» niektoré osoby vnimaju aj malé zvysenie teploty,
niektoré necitia ani zvysenie teploty na vysoku Uroven

= pbyva pri dlhodobo zvysenej teplote
= subjektivny diskomfort, bolest hlavy, svalov, kibov

» orfitomna pri kazdej horuCke

»/ypickd pre pyogenne infekcie spojenée s
bakteriemiou

» moze byt pritomnd qgj pri neinfekénych ochoreniach —
vaskulitidy, lymfom

» moze vyvolat aj podanie antipyretik a ndsledné
prudké znizenie teploty

» vo fdze zvysovania horucky



Zmeny v priebehu horucky

= potenie
» obycajne po kulmindacii horucky
» niekedy velmi neprijemné
= zmeny mentalneho stavu
i mladych a velmi starych oséb

F a lL-1 spdsobuju uvolnovanie B-endorfinov, ktoré
sa mozu podielaf na zmene mentdlneho stavu

» U deti do 5 rokov, vrchol 18 mesiacoyv, 2-5% deti
» najcastejSie v stadiu zvysovania horucky
®» horucka nad 39°C



= Typy

jednoduché komplexné

charakteristika generalizované tonicko-  fokdlny zadchvat
klonické kice (stuhnutost  (zvyCajne zasiahne jednu
a tras ruk a néh) koncatinu alebo stranu
tela)
trvanie menej ako 15 minut viac ako 15 minut
(najCastejsie menej ako 5
minut)
pozdchvatovy stav Ziadna alebo krdtka dlhSie obdobie ospalosti
perioda ospalosti moze sa vyskytnut
Toddova paralyza
opakovanie 1x za 24 hodin viac ako 1x za 24 hodin




Type OMIM Gene
FEB3A | 6044036 | SCN1A
FEB3B .E[Md[lﬁ@ SCHNOA

FEB4 lﬁﬂdﬁﬁE@ GPR9G

FEBE8 | 611277# | GABRG?2

= Spustace
= infekcie (bakteridine, virusoveé)
» zriedka postvakcinacne

» Zvysené riziko/pric¢ina

= generalizovand epilepsia s febrilnymi ki¢mi plus a Dravetov
syndrom

®» moznd zlozka dedicnosti

= moznd asocidcia s nedostatokom zeleza
= Mechanizmus

» stdle nejasny

= mozno imaturdacia CNS

= Mozno rychly vyvoj mozgu

= moznd participdcia CNF IL-1B a sérovy IL-6



Zmeny v priebehu horucky

= herpes labialis
» moze dojst k aktivacii herpes simplex
»ngjcastejsie pri pyogénnych bakteridlnych infekciach

pri maldarii

= pori ricketsidozach

je aj zndmkou potlacenej celularne] imunity



Pozitiva horUcky

® mierne zvysuje imunitné reakcie

» 7vySuje chemotakticku, fagocytdrnu a baktericidnu
aktivitu PMN

» 00 UrcCitu hodnotu stimuluju procesy tvorby protilatok
» soomaluje rast mikrobov

» 7nizenie koncentracie Fe, Zn a Cu

» degirukcia lyzozomov, ale aj celych buniek
» 7v/ySend produkcia interferonov

vplyvnenie samotnej hor0¢ky nemoze byt
cielom terapie

infekEné ochorenie bez horucky je prognosticky
ly ndlez




Negativa horucky

vysokej horucke, jej dlhom trvani alebbo u
INak chorych pacientov

» Mmoze komplikovat iné zakladné ochorenie
» velmi vysokd horucka timi imunitné reakcie
» dlhodobd horucka spdsobuje poskodenie
parenchymatdznych orgdnov
» potrela znizovania horucky pri:
lignej (extrémnej) horicke

= zAavaznd reakcia vyskytujuca sa u citlivych oséb
najcastejsie po podani anestezie

= oriciny: mutdcia génu RYR1 (AD), pre ryanodinovy
recepftor 1
»spuUstac: prchavé anestetikd, sukcinylcholin

=symptomy: hyperkatabolizmus, svalova rigidita, vysoka
horgc”;ko, vysoka frekvencia srdca a dychu, zmiesanad
acidoza




Negativa horucky

»komplikdcie: rabdomyolyza, vysokd koncentracia
draslika

» patofyziologia: defekt Ca2+ kandla spbsobi
drasticky ndrast Ca2+ v bunke

rtnost: 5% pri terapeutickom zdsahu, 75% bez
riinych krc¢och

epilepsii

kardidlnych ochoreniach

= ochoreniach CNS

pri znizovani je riziko nadhleho poklesu KT




Klinicky pohlad

beh horucky ma urcité znaky
» pofom ma diagnosticky vyznam agj informacnu hodnotu
® ori viacerych ochoreniach nemusi mat presné
Znaky
= kratke trvanie
= pri infekEnych ochoreniach
» Ohranicend 2 tyzdnami
prudky zaciatok

= nad 38,5°C
» pez triasky

» symptomy infekcie dychacich ciest
= bolesti hlavy, svalov a kibov
® Nauzeaq, vracanie, hnacka, zvacsenie lymfatickych uzlin

» podobne sa mbze manifestovat aj akdtna leukémia @
vaskulitida



Klinicky pohlad

dobé trvanie

» ty7zdne az mesiace

» vzdy je vaznym problémom

= ok sa nepodari diagnostikovat priCinu = horucka
neznameho poévodu (FUO)

= frvad nagjmenej dva tyzdne, dosahuje hodnotu nad 38,2°C,
bez priciny vysvetlujucej vznik

fekforych subakutnych alebo chronickych
Infékcidch

skryté abscesy v dutine brusne;

= fendlne infekcie a intravaskuldrne infekcie
(pyelonefritida, baktériova endokarditida)

neziaduce su iatrogénne infekcie (pri katetrizacii alebo
osetfrovani fistul)

= hlboke mykozy a TBC, komplikacie AIDS a komplikacie
pri imunosupresivnej lieCbe




Klinicky pohlad

ove, ricketsiové a chlamydiové infekcie

neoplastické procesy

= ori niektorych byva pritomnd dlhodobd hordcka bez
inych priznakov

» choroby spojivového tkaniva

» reumiatoidnad artritida, periarteritis nodosa, systémovy
s erythematosus, polymyalgia rheumatica

(4

hopbCka sa moze vyvijat aj pri ochoreniach
infekéneho poévodu

hematomy, hemolytické krizy, tfermoregulacné poruchy
pri metabolickych a endokrinnych poruchdch

sychogénna horicka
U pacientov s psychopatoldgiou alebo farmakofdgov



Klinicky pohlad
-40°C, len mierne zvysenie frekvencie srdca
habitualna hypertermia

w» 37,2-38°C

» najcastejSie u deti a mladych zien

® spojene s psychoneurdzou, asténiou, celkovou
slabosfou, insomniou

» medikamentozna horucka
Azny problém

-laktadmovée ATB, peniciliny, sulfonamidy, nitfrofurantoin,
anfiTBC, barbiturdty, laxativa

nema charakteristické Crty
= objavi sa za 5-10 dni od zaciatku uzivania lieku
» moze vzniknut hned po prvej davke
pravdepodobny mechanizmus ako exogénny pyrogén



Horucka (febris)

= Delenie:
= podla intenzity:
msubfebrilny stav - + 0,5 °C
= horucka strednd - + cca 2 °C

»horucka vysokd - + cca 3 °C

» horucka velmi vysokd — zvysenie o viac ako 3 °C



