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Stres

Stres (angl. stress = napéti, namahani, tlak) je celkovd neurohumoralni obrannd odpovéd organismu na
mimoradné silné podmeéty, tzv. stresory. Stresor je nepriznivy stimul pro organismus, m@ze byt fyzikalniho,
chemického, biologického nebo psychického plvodu.

Hans Selye (https://cs.wikipedia.org/wiki/Hans_Selye) (1907-1982) byl vyznamnym endokrinologem rakousko-
madarského plvodu. Je povaZzovan za otce moderniho vyzkumu stresu. V roce 1936 vytvoril model stresu General
Adaptation syndrom (GAP), ktery dikladné vysvétluje a popisuje priibéh stresové reakce.

GAP Hans Selye rozdélil do trech fazi: poplachovd, adaptacni a faze vycerpani.

1. Poplachové faze: Faze zacina pri rozpoznani stresoru organismem, je to prvotni odpovéd na stres. Dochazi
k aktivaci mozkové kiry, a dale sympatoadrenalni osy. Cilem této faze je tvorba podminek k ,preziti“ jedince.
Acetylcholin je uvolfiovan ze zakonéeni pregangliovych vidken sympatiku. Z gangliovych neuron@ a z drené
nadledvin je stimulovéan a vyplavovan katecholamin. Katecholaminy jsou slozeny z adrenalinu, noradrenalinu a
dopaminu, z toho 80 % katecholamind je representovéano pravé adrenalinem. Katecholaminy maiji rychlou
mobilizaci a jsou tak nezbytné pro poplachovou fazi. Zvysuji srde¢ni vydej, krevni tlak a také srazlivost krve.
Ve probihd kvali pripravé na boj nebo Gték a na pripadnou krevni ztratu.

2. Adaptadni féze: Je aktivace hypotalamu pri zvySené koncentraci adrenalinu. Hypotalamus spousti
hypotalamo-pituitdrné-adrenaini osu. Vysledkem je sekrece kortikoidl z k@ry nadledvin. Cilem této faze je
zajistit ,preziti“ po co nejdelsi dobu. Hypotalamus ma zasadni Ulohu v neurohumordini odpovédi na stresory.
DokaZze vnimat stresové podméty z periferie i CNS. Koncentruje adrenalin a klesa v ném hladina
noradrenalinu. Hypotalamus tvori CRH. CRH je uvolfiovdn do adenohypofyzy, kde stimuluje tvorbu ACTH a ten
pak umoznuje uvolriovani glukokortikoidd a mineralokortikoidd z kliry nadledvin. Glukokortikoidy (kortisol,
kortikosteron) se tedy nejvice uplatiuji v adaptacni fazi, zvysuji krevni tlak.

3. Faze vylerpani: Organismus zacina pocitovat vycerpani. PriliSnd nerovnovaha v dlsledku zvyseni (snizeni)
nékterych télnich pochodul. V této fazi se zacdinaji projevovat choroby spojené s dlouhodobym stresem.
Endorfiny jsou opoidni peptidy, jez produkuje mozek. Jsou spjaty se sekreci adrenalinu. Maji podobné Gcinky
jako morfin, tedy pfi stresu zabranuji vnimani bolesti.

A v roce 1975 Hans Selye zaved! dva druhy psychologického stresu, které oznacil jako eustres a distres.

Eustres, je pro ¢lovéka pozitivni zatéz, kterd ¢lovéka podnécuje k vy$sim a lepSim vykondm a patfi k hlavnim
motivaénim prvkdm konani. Tento typ stresu je metaforicky oznacovan jako stres ,dobry“. Mize napriklad vést
k lepSimu uceni a naslednym lepsim vysledklm. Pokud ovsem plsobeni stresu trva prilis dlouho nebo presahne
pomyslnou mez tzv. distresu, mize vést k Gizkostnému nebo depresivnimu chovani.

Distres je tedy nadmérna zatéz, ktera jedince mize poskodit ¢i dokonce vyvolat smrt. Tento stres je oznacovan
jako tzv. zly stres.

Z vyse popsaného vyplyva, Ze stresova reakce vede k aktivaci po sobé jdoucich mechanismd, které umoznuji jen
kratkodobé podéavat vysoké vykony v pripadé nebezpedi, a to je vyuzivdno pomoci rezerv organismu. Tato Ucelna
reakce umoznuje jedinci prezit. Stejna reakce se tedy také spousti i v pripadé, kdy je organismus vystaven
psychickym tlak@im, které nejsou skute¢nou hrozbou pro fyzickou existenci. Protoze ¢asto je organismus vede k
tomu, ze nemUze na stres reagovat bojem nebo Utékem. Dlouhodobé psychické problémy pravé timto
mechanismem vyvolavaji rlizné zdravotni obtize, které nejprve prispivaji ke snizené kvalité Zivota. Pozdé&ji se
podileji na rozvoji onemocnéni (zejm. v kardiovaskularnim systému), kterd predstavuji redlné nebezpeci ohrozeni
zivota. Mezi metody boje se stresem patfi efektivni zplsoby relaxace, meditace, zdrava strava, sport, rozumné
reseni mezilidskych vztaht atd.

Stres patli k Zivotu stejné jako vzduch a dychani. Existuje jediny zpusob, jak se stresu vyhnout. Zemrit.

— Hans Selye

Spanek a projevy jeho nedostatku

Potreba spanku je velmi individudini. Dospély ¢lovék spi v priméru 6-8 hodin, priblizné 2% populace vyzaduji
spanku méné nez 5 hodin a naopak 2% vice nez 9 hodin. Nezalezi ovsem jen na délce spanku, ale také na jeho
hloubce a kvalité.
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Nedostatek spanku snizuje vykonnost a koncentraci, nevyspaly ¢lovék miva horsi naladu, byva podrazdény a
snadno se unavi. Dlouhodoby nedostatek spanku mutze plsobit jako neurotizujici faktor nebo jako spoustéc
deprese. Dobry spanek je tedy velmi dilezity.

Stimulanty a doplnky stravy

Kofein je xantinovy alkaloid nachéazejici se v rliznych rostlinach, jako jsou napf. kdvové a kakaové boby, ¢ajové
listy, guaranové plody, kolové ofechy. Pfidava se do nealkoholickych napojd anebo do 1ékd!, at uz volné
prodavanych, tak na lékarsky predpis. Primérny obsah kofeinu je v prazené mleté kavé asi 85 mg na 150 ml (1
Salek), v instantni kavé je to 60 mg, v bezkofeinové kdvé 3 mg, v sypaném a porcovaném caji 30 mg, v instantnim
¢aji 20 mg a Salek kakaa i ¢okolady obsahuje 4 mg kofeinu. Pohar (200 ml) kofeinového nealkoholického napoje
obsahuje 20 - 60 mg kofeinu.

Dospéli Evropané konzumuji denné v prdméru 200 mg (100 - 400 mg) kofeinu, hlavné formou ¢aje a kavy, ale také
v nealkoholickych (vCetné ,energetickych®) napojich. Nejvyssi spotfeba kavy je v severskych zemich. V Dansku,
Norsku, Finsku a Svédsku dosahuje pramérny prijem kofeinu 400 mg/den. Déti, mladistvi a lidé, ktefi nekonzumuji
kavu prijimaji kofein alespon prostrednictvim ¢ajd a nealkoholickych napojQ.

Metabolismus kofeinu

Kofein se vstrebava do krevniho obéhu v priibéhu 30 - 45 minut po poziti. Nasledné dojde k jeho distribuci
prostrednictvim vody v organismu a pozdéji se metabolizuje a vylucuje z organizmu prostfednictvim modi. Jeho
prdmeérny polocas rozkladu v téle je 4 hodiny, $irsi odhady se pohybuji mezi 2 - 10 hodinami. Téhotenstvi
zpomaluje rychlost jeho metabolizace, proto je hladina kofeinu u téhotnych zen vysSsi.

Schopnost kofeinu udrzovat pozornost a zvysovat bdélost je pomérné dobre zdokumentovand, podobné jako jeho
hlavni plsobeni v Uloze stimuladtoru centralni nervové soustavy diky tomu, ze zplsobuje opacny efekt jako
adenosin. Adenosin je chemicka latka, ktera se prirozené vyskytuje v organismu a plsobi jako ,,posel”” pri regulaci
mozkové c¢innosti a Upravé stavu bdélosti (aktivity) a spanku (je to ,signal dnavy”). Kofein blokuje specifické
receptory adenosinu v nervovych tkanich véetné mozku, ¢im udrzuje stav bdélosti. Timto mechanismem kofein
maze zlepsit dusevni a télesnou vykonnost a oddalit tak ndstup Gnavy. Blokovani adenosinovych receptor(
pravdépodobné zodpovidd aj za zUzeni cév, které tlumi migrénu a bolest hlavy, a proto se kofein vyskytuje u
mnohych analgetik.

Akutni ucinky kofeinu

Déavky kofeinu 100 - 600 mg zbystruji a vyjasnuji mysl a zlepsuji vSeobecnou télesnou koordinaci. Na druhé strané
mUze prijem kofeinu vést k ztraté schopnosti ovlddat jemnou motoriku a k nepozornosti. Dadvka vétsi jak 2 000 mg
mdze zplsobovat nespavost, vyvolavat tfesy anebo tachypnoe. Tyto symptomy je nékdy mozné pozorovat i pfi
nizsich davkéach. Pravidelnym uzivanim se vSak vyviji tolerance vici témto projeviim - stimulaéni G¢inky kofeinu u
pravidelnych konzumentl kavy se projevi v mensi mire nez u konzumentd, ktefi ji uzivaji jen obcas.

Kofein ma mnoho dalsich akutnich G¢inkd. Stimuluje uvoliovani kortizolu a adrenalinu, které zplsobuji nardst
krevniho tlaku a zrychleni srde¢ni ¢innosti. Ma téz mocopudné Gcinky, vede k uvolnéni pridusek, zrychluje
metabolismus a zvysuje produkci travicich stav.

s s wvae

Dlouhodobé ucinky kofeinu

Stridmé uzivani kofeinu do 300 mg, odpovidajici trem $alkdm kavy, obycejné nezplsobuje zadné zdravotni
problémy, pokud jsou dodrzovany dalsi slozky zdravého Zivotniho stylu.

Kardiovaskularni choroby

Nékolik desetileti byl kofein stfedem z&jmu v oblasti vyzkumu kardiovaskuldrnich onemocnéni, protoze se
predpokladala jeho souvislost se zménami obsahu tuku v krvi, arytmii, krevnim tlakem a dalsimi poruchami funkce
srdce.

Prestoze stridmé uzivani kofeinu neni spojeno s riziky kardiovaskuldrnich onemocnéni, je tézké vyloucit tyto
souvislosti pfi jeho nadmérné konzumaci. Vysoky prijem kofeinu je obycCejné spojeny s nadmérnym pitim kavy a to
se Casto poji s dalsimi rizikovymi faktory vzniku choroby - napriklad koureni, nedostatecna fyzicka aktivita, prijem
nasycenych tukd nebo nadmérné uzivani alkoholu.

Cholesterol v krvi

Studie, nejcastéji pochazejici ze Skandinavie, poukazuji na skute¢nost, ze kdva mize zvysovat hladinu celkového a
LDL cholesterolu (tzv. zly cholesterol), které predstavuji zndme rizikové faktory pri vzniku srdec¢nich chorob.
Predpoklada se, Ze takto plsobi pouze nefiltrovana (tureckd) kdva, kterd se pripravuje zalitim varici vodou
(filtrovand, precezend nebo instantni kdva nezvysuje obsah cholesterolu v krvi) a toto plsobeni nelze pripisovat
obsahu kofeinu. Pravdépodobnou pfi¢inou je obsah nékterych latek v kavé, které se nazyvaji diterpeny a jsou ve
vétsich mnozstvich pritomné v nékterych odridach kadvovych bob(, ale béhem filtrace je Ize odstranit.

Kofein jako psychostimulans a lécivo
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Psychostimulanty se vyznacuji schopnosti stimulovat psychické funkce a Zivotné dllezité centra. Odstranuji pocit
anavy, zvysuji celkovou aktivitu a urychluji mysleni. Jejich Gc¢inek, predevsim na mozkovou klru se projevuji
povzbuzovdnim psychické vykonnosti pri Unavé.

Kofein se nejcastéji pouzivd v kombinaci s analgetiky a antipyretiky anebo s ergotaminem na lIé¢bu migrény.
Jako centralni analeptikum se aplikuje injekéné. V kombinacii s analgetiky prevazuje peroralni uziti. Silné
psychostimulacni G¢inky maji budivé aminy (Amfetamin, Metamfetamin, Efedrin Fenmetrazin) a metylxantiny
(Theofyln, Theobromin ). Poddvaji se vétsinou v kombinaci s jinymi |éCivy a prevazné perordlnim uzitim.
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Déle bylo cerpdno ze znalosti a zkusenosti jedné nejmenované lékarky, jeZ pracuje v oboru psychiatrie. Za jeji
pomoc dekujeme.

Reference

1. https://www.drugs.com/ingredient/caffeine.html

Seznam studentu, ktefi pracovali na tomto projektu

Cely kruh cislo 9.

Jmenovité tedy: Otakar Benes, Jan Kasl, Tereza Malimankova, Johana Gallova, Quynh Giang Nguyen, Zuzana
Sevcikova, Katerina Jirsdkova, Nina Kubikova, David Svrcek,

Vit Vejmelka, Kristyna Vyletalovd, Nataliia Dubanevych, Michal Lucky, Vojen Sadilek, Jdlia Zsirosova, Katefina
Horakova, Michal Prizek, Jakub Moravec, Jonas Boruta.


https://www.wikiskripta.eu/w/Mozkov%C3%A1_k%C5%AFra
https://www.wikiskripta.eu/w/Aminy
https://explorable.com/general-adaptation-syndromehttps:/cs.wikipedia.org/wiki/Streshttp:/www.biology.estranky.cz/clanky/fyziologie/humoralni-regulace-pri-stresu
https://explorable.com/general-adaptation-syndromehttps:/cs.wikipedia.org/wiki/Streshttp:/www.biology.estranky.cz/clanky/fyziologie/humoralni-regulace-pri-stresu
https://www.eufic.org/en/en/whats-in-food/article/caffeine-and-health
https://cs.wikipedia.org/wiki/Stimulans
https://cs.wikipedia.org/wiki/Energetick%C3%BD_n%C3%A1poj
https://primar.sme.sk/c/3937847/su-energeticke-napoje-nezdrave.html
https://www.drugs.com/ingredient/caffeine.html

