Praktické cviceni C. 6
Pulmonalni soustava
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Ukol &. 1: Dopliite potfebné Gidaje tykajici se dychani:
DYCHANI =

INSPIRACE =

EXPIRACE =

Ve tkanich dochazi K .....ccccccvviiies cvviiiiinneenen, , ziskanych z potravy, pricemz se
UVOIRUJE ...vveiiieeee e, Po oxidaci vzdusnym kyslikem z{stava ve tkanich .............
@ eerererrinn e —————— Voda je vyloucena predevsim ........cccccceeeeees covevveennnnnnns ,
..................... @ cccvveeeeeenenennnnn (vodni para). Oxid uhliity je vyluovan ..........ceevveeees

Z funkéniho hlediska je dychani slozeno ze tfi na sebe navazujicich déjd:

e zevniho dychani -
e rozvodu dychacich plynd (02, COy, N) -

e vnitrniho dychani -

Podle obrazku €. 1 vysvétlete vyménu plyna:



Obrazek ¢. 1

Ukol &. 2: Popiste cesky a latinsky jednotlivé &asti dychaci
soustavy.




Ukol ¢&. 4: Do obrazku nakreslete Sipky, které naznacuji pohyb
branice a mezizebernich svali pfi vdechu a vydechu.

vydech

Ukol &. 5: Vysetieni dychacich pohybi ve stoji pomoci palpace
a aspekce.

Zmény tvaru hrudniku, které postupuji vinovité zdola nahoru, pUsobi
respiracni svaly. Jsou to jednak branice (diaphragma) a jednak
svaly mezizeberni, které spojuji jednotliva zebra mezi sebou. Vedle
téchto svall se do dychani podle potfeby zapojuji i jiné svaly —
pomocné. Jsou to svaly Sijové, pletencové, zadové a brisni.

Pouhym okem pozorovatelna znamka dychani je zdvihani hrudniku pri
vdechu a klesani pri vydechu. Pohyby hrudniku jsou napadné zejména
v dolnich partiich jako rozSiteni a nasledné zuzeni. Pohyby hrudniku ve
sméru pricném a predozadnim zajistuji predevsim zevni meziZzeberni
svaly. Dutina hrudni se ve sméru svislém pohybuje diky branici.

Podle prevazujiciho mechanismu rozliSujeme dychani zeberni horni
a dolni a dychani branicni — brisni.

Postup:



Testovana osoba se postavi do stoje vzpfimeného a zacne klidné
a pomalu dychat. Vysettujici nejdfive hodnoti dychani pomoci aspekce
a poté pomoci palpace.
a) aspekce (pohled)
- hodnotime vertikalni pohyb hrudniku a pohyb brisni oblasti
- hodnotime pohyb ramen, vyplfiovani supraklavikularniho
prostoru
- hodnotime pouzivani vedlejSich pomocnych svald
b) palpace (pohmat)
slouzi k presnéjSimu urceni dychani
- polozime dlan jedné ruky na horni ¢ast hrudniku pod kli¢ni kost
a dlan druhé ruky tésné nad dolni okraj zeber
- hodnotime odpor dychacich pohyb(, ktery je kladen na ruce — ta
Cast, ktera klade vétSi odpor, poukazuje na typ dychani
testované osoby

Vysledky:

Typ dychani:

Zaver:

U Zen prevliada horni Zeberni dychani, u muz{ dolni zeberni typ. Déti
maji brani¢ni typ dychani. Typ dychani je zavisly na zdravotnim
a psychlckem stavu osoby.

Ukol &. 6: Pozorovani dechové viny vleze na bfise

Respiracni pohyb probiha jako sekvence pohybd jednotlivych segmentt
dychacich svall postupuijici jako vina - dechova vina.

Postup:

Testovana osoba si lehne na bficho a pevnou tvrdou podlozku, ruce ma
podél téla a zacne klidné a pomalu dychat. Vysetfujici pozoruje pribéh
dechové viny. Pokud dojde k preruseni plynulosti dechové viny v urcité
oblasti, zapiSeme tuto oblast do vysledkd. Pfi vétSim nadechu
pozorujeme, zda nedochazi ke zvedani ramen. V takovém pripadé je to
znamka nespravného pouzivani inspiracnich svald.

Vysledky:
Zaver:

Pozorovani pribéhu dechové viny v poloze vleZze na bfiSe upozorni na
vyskyt blokady v misté preruseni viny.



Ukol &. 8: Méreni dechové frekvence v klidu a po zatézi.

Pocet dechii za 1 minutu je nazyva dechova frekvence.

Vdech = inspirium

Vydech = exspirium

Pomuticky: stopky

Postup:

Testovana osoba stoji a klidné dycha. Nejdrive pozorujeme dechovou
frekvenci a pocitame pocet dechl za 1 minutu. Pak polozime dlan jedné
ruky na horni ¢ast hrudniku pod klicni kost a dlan druhé ruky tésné nad
dolni okraj Zeber. Opét pocitame dechovou frekvenci za 1 minutu
a zaroven sledujeme, ve které Casti se hrudnik nejvice pohybuije.
Obdobnym zplisobem zopakujeme pokus po zatézi 30 drepech.

Vysledky:

Dechova frekvence v klidu: ..........ccoeeveieeinnennne. dechd/min.

Dechova frekvence po zatézi: ..........ccceeevvvnnnnnnn. dech{/min.

ROZAil hodnot: .....ccuiiiiiiiiiiii e,
(00§17 o [ 7=T T

Zaver:

Dechova frekvence je zavisla na spotrebé kysliku a ukazuje na stav
vnitiniho prostredi. Pfi klidném dychani je prémérna dechova frekvence
u muzi 16, u Zen 18, u déti predskolniho véku 26 dechi za
minutu. Pfi namahavé praci nebo pri sportu se dechova frekvence
zrychluje. PFi klidném dychani dospélého clovéka se rovna objem
vyménovaného vzduchu pfi kazdém vdechu a vydechu asi 500 cn?r
(respiracni objem). Je-li dechova frekvence zvySena v klidu nebo pfi malé
zatézi, je to znamkou zvySenych obéhovych narokl, napf. pfi horecce
nebo jinych metabolickych narocich, pfi psychickych excitacich apod.
Pozn. Minutova ventilace = respiracni objem x pocet dechi/min

Ukol &. 9: Apnoicka pauza

Pfi klidném dychani vykonava clovék dychaci pohyby automaticky
a rytmicky bez Ucasti vlle. Dychani neustava ani ve spanku. Presto
mdzeme na kratkou dobu zadrzet dech, prohloubit nebo zrychlit dychani.
Apnoickd pauza je kratkodobé zastaveni dychani. Mdze nastat pfi
rliznych dychacich poruchach nebo imysiné (volné).



a) apnoicka pauza pri klidném dychani

Pomticky: stopky

Postup:

Pokus vykonavame ve dvojicich.

POZOR: Pri tomto pokusu je tireba dbat na to, aby se apnoicka
pauza neprodluzovala prilis dlouho. Jakmile by testovana
osoba zacala cervenat v obliceji a vzapéti by zbledla, pokus
musi byt ihned ukoncen!

Testovana osoba stoji, dvakrat hloubéji vydechne a vdechne. Potom
hluboce vdechne a zadrZi dychani tak dlouho, jak to vydrzi —
apnoicka pauza inspiracni. Druha osoba sleduje stopky a hlasi
kazdych 5 sekund cas. Asi 2 minuty po skonceni pokusu provedeme
apnoickou pauzu po hlubokém vydechu (apnoicka pauza
exspiracni).

Vysledky:

Cas (s)

Apnoicka pauza inspiracni

Apnoicka pauza exspiracni

Zaver:

Pfi zadrzeném dychani po vdechu (apnoickda pauza inspiracni)
nameérime:

- u muzl primérnou hodnotu pauzy 50 — 60 s

-uzen40-50s

Zadrzi- li se dychani na vrcholu vydechu (apnoicka pauza exspiracni),
nameérime:

- u muzt pr@mérnou hodnotu pauzy 30 -40s

-uzen25-35s

Nacvikem se doba zadrzeni dechu miZe podstatné prodlouzit.
Sportovci (vytrvalci, bézZci, plavci) maji apn. pauzy vétSinou o 50 -
100 % delSi. Pri télesné namaze se doba zadrZeni dechu zkracuje.

b) Stangeho zkouska

Pomiicky: stopky



Postup:

Pouzijeme vysledky z predchoziho Ukolu.
VySetfovana osoba udéla 20 diept béhem 30s. Ihned po skonceni
drepl vySetfime jeho inspiracni pauzu. Jednu minutu po zméreni této
druhé apnoické pauzy zmérime opét apnoickou pauzu.

Vysledky:
V klidu Po zatéZi 1 min. po zatéZi
Cas (s) Cas (s) Cas (s)

Apnioicka pauza

inspiracni

Zaver:

U zdatnych jedincd hodnota inspiraCni pauzy, mérené

bezprostfedné po namaze, zkracena na polovinu doby zadrzeni dechu pfi
klidném dychani. Doba treti apnoické pauzy byva u zdatnych osob
shodna s prvni a u zvlast' zdatnych se dokonce prodluzuje. Uvedené
funkéni dechové testy maji vSak omezenou spolehlivost, protoze pritom
zalezi na spolupraci zkoumaného jedince.




