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ANS

sympatikus

» alarmuijici ( zvyseni TK, SF, dilatace bronchu, snizeni motility strev,
inhibice moceni, zvysené poceni

parasympatikus

» Bradykardie, bronchokonstrikce, , zvysenad salivace, , vzestup motility
strev, iniciace moceni



sympathetic autonomic




PERIFERNI ODDILY ANS

SYIVIPATIKUS PARASYMPATIKUS

VARIABILITA SRDECNI FREKVENCE (VSF)



SPEKTRALNI ANALYZA
VARIABILITY SRDECNi FREKVENCE

o neinvazivni metoda vysetreni aktivity obou vetvi ANS
(primarné vagu, sekundarné sympatiku, resp. sympatovagové balance)

o transformaci casovych rozdill mezi po sobé jdoucimi
R-R intervaly do frekvencnich hodnot




ANS - vyznam diagnostiky

» Uroven adaptace organismu na télesneé zatizeni

» rychlost regenerace po intenzivni zatézi.

vliv fyzické zatéze - vyrazny pokles aktivity ANS

Doba ndvratu aktivity ANS na puvodni hodnoty - individudini ( zAvisi na fyzické kondici, na
relaxacnich procedurdch., genetice)

Metabolické zmény ( v pribéhu tréninku a ndsledném zotaveni) - fizeny a kontrolovdny ANS

V prUbéhu tréninku - vychyleni aktivity ANS smérem k sympatiku
v prubéhu regenerace - nerovnovdha se upravuje

superkompenzace - zvyseni aktivity vagu



Stav ANS — rovnovaha vétvi

Ovlivhéno:

>

vV v v Vv

izdravotnim stavem sportovce

psychickym stresem - : : — I
pri regeneraci nedojde minimalnée k vyrovnani akftivity obou

délkou a kvalitou spanku vétvi ANS - adaptacni kapacita (frénovatelnost) sportovce pro

excesy Vv zivotospravé nasledujici frenink je redukovana

ndarocnou mimotréninkovou pohybovou aktivitou, atd.

opakovani této situace - trenovatelnost sportovce klesa -pretizeni a pokles sportovni formy

.

Prvni zndmky predtréninkové vegetativni dysbalance - intenzita nasledného tréninku snizena - pak se
nerovnovaha ANS obvykle rychle upravuje a trénovatelnost sportovce se vraci k normalu

—~

vegetativni dysbalance je velmi vyraznad - frénink prerusit
( do doby kdy zndmky dysbalance ANS nezmizi )
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Ukdzka zmén CS v prubéhu 28 tréninkovych dni

Sedy kruh — "mapovani™* aktivity ANS, svétle modry kruh — zvysit intenzitu, zeleny kruh - intenzita se jevi jako optimdalni,
Zluty kruh — snizit intenzitu, Cerveny kruh — prerusit frénink do dalsiho vysetreni ANS



A 4

Jak vysetro

» VysSetreni
» TF
» TK




ornice

» Midza + ptdza vicka + enoftalmus = Horneruv syndrom ( defekt sympatiku)

» Vysetreni fotoreakce — oslabend = autonomni neuropatie
» Vysetfeni akomodace - oslabend = autonomni neuropatie

mydriaza




Vyietieni TF

test norma patologie

V klidu Tachykardie — abnormalita
Reakce na dychdni— 10 Neméenné: abnormalita

dechU za min

parasympatiku



Vyietieni TK

test norma patologie

Vaklidualese 120/80 |

Reakce na postaveni Pokles vyssi: abnormalita
30/15



