7 ENDOKRINNI SYSTEM

Hormony se tvofi v endokrinnich Zlazach a jsou zpravidla roznaSeny k cilovym bunkam
organt krvi. Cilova buiikka miize mit rGzné receptory (bilkovinné struktury) jak pro rizné
hormony, tak nékolik receptorti pro tentyz hormon (naptiklad beta - 1 a beta - 2 receptory pro
noradrenalin i adrenalin). Navaze-li se hormon na receptor, uvolni se na vnitini strané
membrany nitrobunécny pienase¢, dojde k pfenosu informace pro fizeni metabolickych
nitrobunécnych procest, a tim 1 organovych funkci (stimulace beta - 1 receptort v srdci vede
ke zlepSeni stazlivosti, urychleni srde¢ni frekvence, stimulace beta - 2 receptort v pridusSkach
k jejich roztazeni — dilataci). Latky, které znemoziuji vazbu hormonu na pfisluSny receptor
jsou oznacovany za blokatory (napf. betablokatory blokuji vazbu noradrenalinu a adrenalinu
na zminéné betarepceptory a snizuji tak i€innost téchto hormont, a tim aktivitu sympatiku).
Uvolnovani hormontt z mnoha cilovych zlaz je ovliviiovano adenohypofyzou. Uvoliovani
hormonti z adenohypotyzy je fizeno regula¢nimi hormony z hypotalamu. Pfitom se rozlisSuji

hormony, které uvoliiovani stimuluji (liberiny) a hormony, které uvolfiovani tlumi (statiny).
Hormony neurohypofyzy (antidiureticky hormon — ADH, oxytocin) se tvofi v hypotalamu a

jsou do neurohypofyzy transportovany. Hormony adenohypofyzy maji koncovku — tropin.
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Hlavnim zdrojem energie v lidském metabolismu je glukdza. Mozek a Cervené krvinky
jsou na jejim dostatku zavislé absolutné. Hladina glukozy v krvi (glykémie), kterd predstavuje
»centrum® pfemény latek a energii, musi byt udrzovana na konstantni urovni. Je urcena na
jedné strané spotifebou glukdzy, na druhé strané jeji tvorbou. Rozhodujici tlohu pfi téchto
procesech maji hormony slinivky bfi$ni (pankreatu) — inzulin a glukagon . Hlavnim podnétem
pro uvoliovani (sekreci) inzulinu je zvySena hladina glukozy (hyperglykémie). Inzulin
podporuje vstup gluk6zy do bunék (pii zatézi zejména do svalovych vldken) a jeji ukladani do
zasob v podobé glykogenu. Tim zvySenou hladinu glukézy snizuje. Inzulin mé vyrazné
anabolické ucinky. Zabezpecuje ukladani aminokyselin v podobé bilkovin (tvorbu bilkovin)
piedevs§im v kosternim svalstvu, stimuluje rist. Podporuje ukladani zasob ve formé tukové
tkang. Inzulin patii mezi dopingové latky.

Glukagon je uvolilovan v ptipad¢ poklesu hladiny glukozy v krvi (hypoglykémie) a jeho
ucinky jsou v porovnani sucinky inzulinu pravé opacné (antagonistick¢). Hormony
pristitnych télisek (parathormon, kalcitonin) udrzuji stdlou hladinu kalcia v krvi. Brzlik
(thymus) tvoii latky, které hraji dalezitou roli v imunitnim systému (Silbernagel, 1993;

Havlickova, 2004).

7.1 Reakce systému na zatéz

Ve dfeni nadledvin jsou produkovany katecholaminy (adrenalin a noradrenalin). V klidu
v minimalnim mnoZzstvi. V kiife nadledvin pak mineralokortikoidy (aldosteron) a
glukokortikoidy (kortizol).

Vyplavovéani katecholaminti do krve se vyrazné¢ zvysSuje v podminkach psychickych a
fyzickych zatézovych situaci (predstartovni stavy, vlastni télesna zatéz). Hlavnim tkolem
katecholaminli je dodat zvySené¢ Cinnym svalim dostatek ,paliva®“ zvySenym vyuzivanim
zasobni chemické energie (glukdzy a mastnych kyselin) z glykogenu a tukové tkané. Zvysuji
intenzitu a frekvenci stahu srde¢ni svaloviny, srde¢ni objem, a tim i minutovy objem srdecni.
Zvysuji krevni tlak. Prokrveni zaludku, stfev 1 kize snizuji ve prospéch pracujicich svala.
Zvysuje se sekrece kortikotropinu (ACTH), a tim 1 glukokortikoidl z kiiry nadledvin. Kortizol
déale zvySuje koncentraci glukézy (,,paliva®) v krvi, kterd se tvofi i z aminokyselin (za cenu
odbouravani bilkovin). ZvySend hladina mineralokortikoidti (aldosteron), zvySuje hladinu
sodiku a vody v organismu.

Zatézi indukovand vyssi hladina tyreotropinu (TSH) vede ke zvySené produkci hormoni
Stitné zlazy. Tyto zvySuji aktivitu oxidacnich mitochondridlnich enzymu a zvySuji a zrychluji

uvoliovani energie.



Pii zatézi hladina inzulinu klesd umérné s intenzitou aerobni prace. Pfi anaerobnim
charakteru zatéze byva jeho sekrece zvySend, proto tento zplsob zatéze nepovazujeme za

vhodny pfi redukci télesné hmotnosti. Vyznamnou roli mé inzulin ve fazi zotaveni, kdy

stimuluje ukladani zasobnich latek vetné tvorby bilkovin — ma anabolické ucinky.

7.2 Adaptace systému na zatéz

U vykonnostnich a vrcholovych sportovet byla nalezena hypertrofie kiiry nadledvin.
Vyssi hladiny kortizolu v krvi. Sekrece hormont §titné zlazy (tyreoidalnich) stoupad béhem
zatéze vyrazn€ji u trénovanych jedinci. S tréninkem stoupa také citlivost k tyreoidalnim
hormontm. I klidové hodnoty téchto hormonil jsou u sportovct vyssi. Adaptacni tréninkové
zmény vedou k niz§im hodnotdm katecholamini stejné tak k niz§im zatéZovym hodnotam pfi
standardnim vykonu. Trénovani jedinci maji v klidu zvySeny tonus parasympatiku. Hovotime
o tréninkové vagotonii.

Vys$si hladiny prolaktinu mohou negativné ovliviiovat ovulaéni cyklus a pfispivat
k opozdéni menarche u sportujicich divek i ke vzniku primarni ¢i sekundarni amenorey u

sportujicich Zen.



