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UVOD KE STUDIU PREDMETU NEBO KONKRETNIHO TEMATU

KONTROLNI OTAZKY A UKOLY
provéruji, do jaké miry student text a problematiku pochopil, zapamatoval
si podstatné a dilezité informace

SHRNUTI
shrnuti tématu

POJMY K ZAPAMATOVANI
vyzdvihuje dileZité ¢i nové terminy, nebo hlavni body, které by student pri
studiu tématu nemél opomenout

LITERATURA
pouZitd ve studijnim materidlu, pro doplnéni a rozsifeni poznatki

POZADAVKY NA UKONCENI KURZU
student se zde dozvi, jakym zplisobem bude kurz ukoncen (test, semindrni
prdce, projekt, ustni zkouska apod.)



UVOD DO STUDIA PREDMETU (ANOTACE)

Absolventy bakalarského studia etopedie ¢eka plsobeni v Siroké skale profesi. Jeden
aspekt vsak bude pro vSechny spolecny. Jejich svérenci budou (event. mohou byt)
déti, mladez nebo dospéli s projevy patologie nejenom v oblasti chovani, ale
soubézné i v oblasti somatologické. Je mnoho divod(, pro které by mél absolvent
oboru etopedie na pedagogické fakulté ovladat zaklady somatopatologie lidského
téla. Jen obtiiné si lze predstavit, Ze bude potfebnym smeérem tvarnit svéfené
jedince vintencich pedagogickych, psychologickych a sociologickych véd, kdyz
komplexnost plsobeni nebude podpofena i potfebnymi somatopatologickymi
znalostmi. V. mnoha ptipadech jsou navic pravé tyto somatopatologické znalosti
nezbytné k pochopeni patologie ve sféfe pedagogicko — psychologicko — socidlni.
Aktualnost znalosti zdkladi somatopatologie je tim vétsi, Ze — diky integra¢nim
snahdm, se pedagogicky pracovnik, etopedy nevyjimaje, stale castéji setkava s jedinci
postizenymi chorobami somatickymi, fadou somatickych vad a odchylek. Ale i prace
se zcela zdravymi jedinci vyZaduje, aby znal, v pfiméreném rozsahu, pficiny a pribéh
zakladnich chorob. Pouze v takovém pripadé bude schopen pfispivat k jejich
smysluplné prevenci, protoZe za zdravi svych svérencl nese spoluzodpovédnost.
Nelze ani opomenout, Ze uvedené znalosti do jisté miry vyZaduje rovnéZ dnes jiz
relativné samozfejmd a pfinosnd spoluprace pedagogickych pracovnikd se
zdravotniky.

Pfedmét stavi na znalosti somatologie a seznamuje studenty s nezbytnymi
odchylkami ve stavbé a predevsim se zménami ve funkcich organ(, vyvolanych
patologickym procesem. Predmét zahajuje podrobnéjsi obecnd ¢ast, na kterou
navazuje vybrand tématika specidlni patologie. Obecnd patologie se vénuje
zakladnim obecnym patologickym jevim, kterymi se chorobny proces projevuje bez
ohledu na pfislusnost orgdnu k organové soustavé. Pomaha studentim pochopit
priciny a priznaky celé fady chorob, které budou predmétem dalsich disciplin v ramci
studia etopedie, ale poskytuje i zdklad pro pochopeni smysluplné prevence chorob.
Specialni patologie klade ddraz na vybrané chorobné jednotky jednotlivych
organovych soustav. Akcentuje choroby ohroZujici zakladni Zivotni funkce, choroby
civilizacni, vcetné aktualnich chorob infekénich, choroby, na které odkazuje
psycholog v ramci vyuky psychologie zdravi a nemoci, v§ima si zdkladnich geneticky
podminénych chorob, malformaci, pozornost vénuje chorobam se vztahem
k smyslovym funkcim. Nevénuje se chorobam neurologickym a psychiatrickym,
protoze neurologie a psychiatrie jsou samostatnymi pfedméty vyukového curricula.

CiLE PREDMETU:

Prioritnim cilem je seznamit studenty socidlni pedagogy se zdaklady
patologickych procesi v lidském organismu tak, aby pfispély k pochopeni
patologie ve sféfe pedagogicko-psychologicko-socidlni, umozZnily podil na
smysluplné prevenci chorob, pfedevsim chorob civilizacnich, a usnadnily profesni
komunikaci se zdravotnikem pfi tymové péci o svérence.




OSNOVA PREDMETU:

Téma 1 Nemoc

Téma 2 Regresivni zmény, metabolické poruchy

Téma 3 Poruchy imunity, podstata genetickych poruch

Téma 4 Zanét, progresivni zmény

Téma 5 Poruchy tkanového ristu (nadory)

Téma 6 Poruchy vyZivy, poruchy ABR, starnuti, stafi, smrt

Téma 7 Nemoci srdce, nemoci obéhu, nemoci krve, krvacivé stavy, zmény objemu
Téma 8 Nemoci dychaci soustav — selhani dychacich funkci

Téma 9 Nemoci travici soustavy

Téma 10 Nemoci ledvin, mocovych cest, poruchy reprodukénich organt a funkci
Téma 11 Poruchy hormondlini

Téma 12 Vybrané infekéni choroby, nemoci klze

Téma 13 Vybrané nemoci pohybového aparatu, oka a ucha

DOPORUCENA LITERATURA A JINE ZDROJE

ZAKLADNI LITERATURA
MERKUNOVA, A. Privodce vyukou (somato)patologie. 1., 2. vyd. Gaudeamus, Hradec
Kralové, 2007, 2009. 215 s. ISBN 978-80-7041-524-5, 978-807435-079-5
STRITESKY, J. Patologie. 1. vyd.,Olomouc: Epava, 2001. 338 s. ISBN 200180-86297-06-3
MACHOVA, J.; Biologie ¢lovéka pro ucitele. 1. vyd. Praha: Nakladatelstvi Karolinum,
reedice 2002, 2005, 2009. s. 17 — 158. ISBN 80-7184-867-0
Jiné pomticky
KOMPLEXN{ PRUVODCE ORGANIZACI VYUKY SOMATOPATOLOGIE (KPO) - zahrnuje
veskeré potfebné informace: moznosti komunikace s vyucujicim mimo vyuku,
harmonogram vyuky, podminky udéleni zdpoctu, dllezité pojmy, klicovd slova,
zkuSebni okruhy, témata zapoctovych praci jmenovité a je zasilan studentim do e-
mailové schranky oboru na zacatku LS semestru prislusného akademického roku
POZNAMKY Z PRIME VYUKY daného akademického roku
MERKUNOVA, A. PP prezentace vybranych témat a useku. Doplnék zakladni uéebnice,
studujicim je poskytuje vyucujici elektronickou cestou

DOPORUCENA LITERATURA
BARTOVA, J. Patologie pro bakaldiské studium osetfovatelstvi. 2. vyd. Praha:
Nakladatelstvi Karolinum, 2004. 170 s. ISBN 80-246-0794-8
MACAK, J. a MACAKOVA, J. Patologie. 2. vyd. celkové, 1.vyd. Praha: Grada, 2004. 347s.
ISBN 8091-140-247-0785-3
NAVRATIL, L. a kol. Vnitini Iékafstvi pro nelékarské fakulty. 2. vyd. celkové, 1.vyd.
Praha: Grada, 2008. 978-90-247-2319-8
SILBERNAGL, S. a LANG, F. Atlas patofyziologie ¢lovéka. 1. ¢eské vyd. Praha: Grada
Publishing, 2001. 390 s. ISBN 80-7169-968-3
Vokurka, M. a Hugo, J. Prakticky slovnik mediciny. 6 vyd. Praha: Maxdorf, 2004, 490 s.
ISBN 80-7345-009-7
FOLSCH, U. R., KOCHSIEK, K., SCHMIDT, R. F. a kol. Patologickd fyziologie.1. ¢eské vyd.
Praha: Grada Publishing, 2003. 586 s. ISBN 80-247-0319-X

e Nadstavbova literatura pro zdjemce v angli¢tiné
GUYTON, A. C. and HALL, J. E. Human physiology and mechanisms of disease. 11™" ed.
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Philadelphia: Saunders, 2005.

KUMAR, V., COTRAN, R. S. Robin’s basic pathology. 8th ed. Philadelphia: Saunders,
2007. 650 pp.

MCPHEE, S. J., LINGAPPA, V. R.,, GANONG, W. F. Pathophysiology of disease An
introduction to Clinical Medicine. 5" ed. New York: Appleton, Lange, 2006. 784 pp.
REID, R. and ROBERTS, F. Patology illustrated. 6" ed. New York: Churchill Livingstone,
2005. 692 pp.

POZADAVKY NA UKONCENi KURZU

Predmét bude ukonéen zapoctem, ktery se udéluje za odevzdani zapoctové préace a
po absolvovani zdpoctového testu.

Téma zapoctové prace stanovuje vyuclujici na zacatku semestru pfrislusSného
akademického roku a oznamuje ve formé jmenovitého seznamu. Elektronickou
formu préce studujici odesilaji na e-mailovou adresu vyucujiciho do 15. 4. letniho
semestru akademického roku. Prace prochazi oponenturou vyucujiciho a je uznana
za Uspésnou po korekci prfipominek. Na korekci ma studujici ¢asovy prostor do
konce zkouskového obdobi. Prace ma tfi ¢asti: v prvni se prokazuje schopnosti
samostatné nastudovat a popsat téma s respektem k poZzadavkim kladenym na
prfedepsanou formalni strukturu budouci bakalarské prace, druhou tvofi esej,
shrnujici subjektivni zkuSenosti (ev. postoje) autora stématem, ve treti se ma
objevit autorsky prispévek, pouzitelny k procviceni faktografie tématu prace, jeho
obsahova a formalni stranka je zcela na zvazeni autora prace. Prace musi mit rozsah
minimalné tfi stran formatu A4 (pismo Times New Roman, velikost max. 12)
Zapoctovy test ma 30 otdzek, naprostou vétsSinu tvofi otazky oteviené, minimum
otazky s nabidkou odpovédi (zadani - 4 nabidky odpovédi, jedna z nich je spravna),
v testu mohou byt rovnéZ zatazené obrazky a schémata, prezentované béhem
vyuky. Pro splnéni testu se poZaduje spravné zodpovézeni minimalné 20 otazek.



Témac. 1:

UVOD A CiL TEMATU

Problematice nemoci se vénuje pozornost z nékolika hledisek, od pohledu na nemoc
jako opak zdravi, definovaného WHO, pres zakladni charakteristiky az po prehled jejich
pfic¢in a obecné zasady prevence. Cilem tématu je poucit studujici natolik, aby se stali
vnimavymi pozorovateli zdravi svych svéfencl a byli schopni, sohledem na
kazdodenni kontakt s nimi, podat zdravotnikovi v pfipadé potieby relevantni
informace o zjevnych zménach zdravotniho stavu svéfence, véetné anamnestickych
udaja.

Zpusob vyuky:

Téma 1 je prvnim kontaktem studujicich s problematikou somatopatologie i
s vyucujicim. Je proto vzdy predmétem primé vyuky. Je soucasné vyuZivano pro osobni
pfedani nezbytnych organizacnich i studijnich informaci, soubéiné s jejich
elektronickou formou v podobé KPO (viz vySe - ¢ast Zakladni literatura), zasilanou do
e-mailové schranky oboru.

POJMY K ZAPAMATOVANI

e subjektivni, objektivni, symptom, syndrom, pfedchorobi, anamnéza,
anamnéza: rodinna, osobni, alergicka, navykova, gynekologicka, andrologicka,
pracovni, socidlni

o fyzikalni vySetfeni, doplnkova vysetteni, krevni obraz, biochemické vysSetreni,
biologicky material, wvysSetfeni mikrobiologické, bioptické, imunologické,
zobrazovaci techniky, funkéni vysetreni

e patogeneze, nemoc akutni, subakutni, chronickd, kompenzace a
dekompenzace nemoci, terapie kauzalni, symptomaticka, paliativni

e progndza, etiologie, promiskuita, mikroorganismus, prevence: primarni,
sekundarni, tercidrni, dispozice, konstituce, dispenzarizace

Klicova slova:

definice zdravi, anamnéza, objektivni zndmky nemaoci, etiologie nemoci, patogeneze
nemoci, prognéza nemoci, terapie nemoci, pfi¢iny nemoci: fyzikdlni, chemické,
biologické, environmentalni, nutri¢ni, genetické, prevence nemoci, dispozice
k nemoci



SHRNUTI A TEMATA KE STUDIU

Téma 1 je velice Siroké, interdisciplinarné orientované, jeho usmérnéni do racionalni
Site pro potfeby etopedl naznacuje doporucena zakladni ucebnice a nasledujici
vymezeni tématy ke studiu:

odvozeni definice nemoci z definice zdravi WHO, vzneseni vyhrad kev.
jednoznacénému pojeti definici, zdlivodnéni vyhrad;

zplUsob zjistovani subjektivnich znamek nemoci, jeho dva dulezité ¢lanky —
informace o soucasném onemocnéni, informace o tzv. predchorobi
(anamnéza), charakteristika dil¢ich typl anamnéz;

zjisStovani objektivnich znamek choroby, prehled zdkladnich skupin
vyuzivanych technik, pfiklady rutinné provadénych metod;

déleni chorob dle patogeneze, progndza choroby a hlavni faktory, které ji
ovliviuji, tridéni pri¢in nemoci na exogenni a endogenni s uvedenim jejich
jednotlivych skupin, tfi typy terapie chorob;

obecné zasady primarni prevence nemoci, prevence sekundarni — role
screeningu, poslani tercidrni prevence — jeji cile a metody, problematika
dispozice k nemoci;

DOPORUCENA LITERATURA A JINE ZDROJE

1. MERKUNOVA, A. Priivodce vyukou (somato)patologie. 1., 2. vyd. Gaudeamus,

Hradec Kralové, 2007, 2009, kap. 1.

2. STRITESKY, J. Patologie. 1. vyd., Olomouc: Epava, 2001.

KONTROLNIi OTAZKY A UKOLY

Ujasnéte si, jaky je plvod slova patologie, pro¢ v nasich textech pouzivame
termin somatopatologie, jaky ma tento termin pavod.

Co vse je predmétem zdjmu somatopatologie a na jaké dva celky se déli?
Uvedte pfiklady vdm zndmych chorob, vyvolanych jednotlivymi exogennimi a
enogennimi vlivy, uvadénymi zakladni uebnici.

Vyuzijte rodinného pfislusnika a pokuste se zjistit jeho predchorobi
(anamnézu), zhodnotte obtiznost vzajemné komunikace (elektronicky
transport vyucujicimu).

Vysvétlete, co v prevenci chorob znamend , kontrola potravinového fetézce”,
uvedte alespon jeden priklad jeho zdvady a moziny chorobny dlsledek
komunikace (elektronicky transport vyucujicimu).

Ukoly: viz nize, v nabidce literatury k odpovédim

Prostor pro odpovédi:



Odpovédi na ot. 1. - 3.
MERKUNOVA, A. Priivodce vyukou (somato)patologie. 1., 2. vyd. Gaudeamus, Hradec
Kralové, 2007, 2009, kap. 1.; STRITESKY, J. Patologie. 1. vyd., Olomouc: Epava, 2001.

Ukol 4. Peclivé zapiéte a pokuste se pisemné zhodnotit priibéh rozhovoru a zadlete
vyucujicimu k nahlédnuti elektronickou formu; ukol 5. Pokuste se vyhledat potfebné
informace z internetovych zdrojl, pfijatelnym je pouze ten, u kterého je uveden
autor, nazev a datum uverejnéni na internetu. Ziskané informace popiste vlastnimi
slovy a zaslete vyucujicimu k nahlédnuti elektronickou formu

£ SEZNAM POZADAVKU NA ZAVERECNOU ZKOUSKU (TEST)

1. Charakteristika nemoci — definice, zpUsob diagndzy, subjektivni a objektivni
pfiznaky, etiologie, patogeneze, progndza, typy prevence, dispozice, typy
terapie

2. PFiciny nemoci — systematické rozdéleni na exogenni a endogenni

Téma . 2:

Regresivni zmény a metabolické poruchy

UVOD A CiL TEMATU

Regresivni zmény a metabolické poruchy jsou vétSinou zarazované v rdmci jednoho
tématu proto, Ze v obou pfipadech, v prvnim z divodu morfologického poskozeni




(regresivni zmény), v druhém z dlvodu poruchy funkéniho (metabolické zmény),
dochazi k ubytku tkani. Jsou privodnim jevem rady chorob, jen pro ilustraci Ize
uvést vznik loZiskové nekrdzy (infarktu), jedné z castych regresivnich zmén, jako
disledku nedokrevnosti srde¢niho svalu. Stejné tak lze uvést jako priklad primarné
funkénich zmén metabolického rdzu, napt. pfi absenci efektu inzulinu, celou skalu
sekundarnich tkanovych postizeni, provazejicich rozvinuty diabete mellitus. |
zarazeni zloutenek do této kapitoly ma svlij vyznam, prostoupeni tkani bilirubinem,
ke kterému pfti nich dochazi, kvalitu fady tkani ovliviiuje. Stejné tomu je i u tvorby
kamen( v dutinach vnitfnich organech (litidza), které poskozuji tkané a sekundarné
funkce postiZzenych organd.

Studujici by se méli ramcoveé seznamit s jednotlivymi typy zmén a pozornost zaméfit
na jejich nejéastéjsi pri¢iny. Tento postup je veskrze racionalni, znalost pficin
umozni poznat zpusoby prevence téchto zmén a chorob s nimi spojenych. Zakladni
ucebnice systematické tfidéni regresivnich a metabolickych poruch, plné potfebam
etopedU dostacujicich, prinasi.

Zpusob vyuky:

Problematika nekrdzy a atrofie je srozumitelnd, jednotlivé typy a priciny se dobre
pamatuji, je proto urcend k samostudiu. Do primé vyuky je zarazena pouze
prezentace ukdazek téchto stav(l na barevné elektronické dokumentaci, spojenda s
komentarem. Metabolické poruchy byvaji predmétem primé vyuky, jsou studujicim
méné zndmé, Casto Cini obtize, proto je vhodné na tuto okolnost upozornit. Navic
jsou nékteré znich velmi aktudlni, protoZe jejich incidence vyrazné narlsta.
Pfikladem je, kromé diabetes mellitus, i tfada poruch zoblasti tukového
metabolismu, nesmirné aktudlni je porucha premény bilkovin, spojend s tvorbou
patologické bilkoviny amyloidu, kterd sehravd duleZitou roli v patogenezi
Alzheimerovy choroby.

POJMY K ZAPAMATOVANI

e regresivni zmény, nekrdza, snét, gangréna, atrofie
e amyloiddza, aminokyselina, fenylketonurie

e diabetes mellitus 1. typu, diabetes mellitus 2. typu
e familiarni, hypercholesterolemie, ztukovaténi

e litidza, cholelitidza, urolitidza, kolika

Klicova slova:

regresivni zmény, nekrdza, atrofie, metabolickych poruchy, poruchy metabolismu
bilkovin, poruchy metabolismu aminokyselin, poruchy metabolismu cukrd, poruchy
metabolismu tukd, steatdza, Zloutenky, litidza

SHRNUTI A TEMATA KE STUDIU

Systematické studiu tématu 2 zacina problematikou nekrdézy. Je vhodné si pamatovat
jeji priciny a komplikace, v této souvislosti nezapomenout na jednu velice zavaZnou,
kterou je sucha a vlhka snét (gangréna). Pro zapamatovani je vhodné spoijit si vyskyt
prvni z nich s diabetickou nohou, na které se u dobfe nelééenych diabetikd vyskytuje,
druhou potom s komplikacemi prolezenin v kfiZzové oblasti u dlouhodobé leZicich.
Stejné tak u atrofii jsou pfi¢iny spojené stadou stavl, které se relativné casto




vyskytuji, a se kterymi studujici pfichazi nepochybné do kontaktu i v osobnim Zivoté.
Staci vzpomenout napt. atrofii z neCinnosti u del$i imobilizace, atrofii senilni nebo
atrofii z nedostatec¢ného energetického prijmu pfi u vSech poruch, které vedou k
poruse vstfebavani Zivin napf. u nemoci tenkého streva.

V pfipadé metabolickych chorob je zZadouci, aby byla pozornost vénovana predevsim
predstavé o zplsobech jejich prevence. Nejvétsi dlraz musi byt kladen na diabetes
mellitus uZz vtéto souvislosti, i kdyZz je vSirSim méfitku soucasti kapitoly o
hormonalnich poruchdch. V pfimé vyuce jsou prezentované ukdzky organovych
komplikaci cukrovky a je zdlraznén logicky sled priznak(l manifestujiciho se diabetu,
které by mély kazdému jedinci signalizovat potfebu lékarského vySetreni.

Studujici by se méli sezndmit s jednotlivymi typy Zloutenek a osvojit si, velmi strucné
priciny a nasledky, u Zloutenek vyvolanych viry potom jejich epidemiologii, tj. cestu
prenosu viru. Nazorna barevna schémata, charakterizujici poméry u jednotlivych typt
Zloutenek, poskytuje doporucovand publikace Stritského.

V kapitole o litidze, soustfedéné predevsim na vyskyt dvou nejcastéjsich typu (uro- a
cholelitidzu), by nemél uniknout pozornosti termin kolika.

DOPORUCENA LITERATURA A JINE ZDROJE

1. MERKUNOVA, A. Priivodce vyukou (somato)patologie. 1., 2. vyd. Gaudeamus,
Hradec Kralové, 2007, 2009. 215 s. ISBN 978-80-7041-524-5

2. Poznamky z vyuky akad. roku 2010/2011

3. STRITESKY, J. Patologie. 1. vyd., Olomouc: Epava, 2001. 338s.

KONTROLNIi OTAZKY A UKOLY

Jak se od sebe lisi apoptdza a nekréza?

Které pric¢iny mohou vést k nekroze, ktera mize vyvolat az nahlou smrt?

Co je jednou z velmi vaznych komplikaci nekrézy?

Ke které chorobé ma vztah porucha, spojena s tvorbou amyloidu, specifické

patologické bilkoviny?

5. Co je to familidrni hypercholesterolemie? Budete schopni v tomto pfipadé
aplikovat poznatky o lipoproteinech ze studia somatologie?

6. Uvedte nejvaznéjsi disledky jednotlivych typ(l Zloutenek.

Ll e

Ukoly

1. Zamyslete se, zda jste se setkali ve svém okoli s podminkami, které by mohly
vyvolat vznik atrofie. Jestlize ano, popiste je a uvedte, zda atrofie byla zjevna.

2. Popiste sled priznakl, signalizujicich velmi pravdépodobné onemocnéni
cukrovkou. Setkali jste se priznaky podobného typu, potvrzené objektivni
diagndzou cukrovky?

3. Seznamte se s pfic¢inami poruch tukového metabolismu a snaZte se zhodnotit,
zda jste nékterému ze zevnich rizik vystaveni vy nebo vase okoli.
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Prostor pro odpovédi:

Odpovédi na otdzky 1. - 6. viz
MERKUNOVA, A. Privodce vyukou (somato)patologie. 1., 2. vyd. Gaudeamus, Hradec
Kralové, 2007, 2009, kap. 1.; STRITESKY, J. Patologie. 1. vyd., Olomouc: Epava, 2001.
338s.

Ukoly 1. - 4. zpracujte dle instrukci a odeslete ke kontrole

}/;\\\\ SEZNAM POZADAVKU K ABSOLVOVANi PREDMETU
Napf. Pfedmét bude uzavien udélenim zdpoctu..................... Terminy zdpoctu budou

stanoveny po dohodé s vyucujicim na konci semestru a vypsdny ve Fakultnim
informacnim systému. Student predd zdpoctovy ukol do ...... atd..

SEZNAM OKRUHU KE ZKOUSCE

sve

Nekrdza, jeji hlavni pticiny a nejvaziné;jsi komplikace
Atrofie a jej pFiciny

Prehled hlavnich typl metabolickych chorob
Fenylketonurie, familiarni hypercholesterolemie
Typy Zloutenek a jejich dusledky

Litidza

ok wnNpE

Téma . 3:

Poruchy imunity, podstata genetickych poruch
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UVOD A CiL TEMATU

Téma 3 zahrnuje dvé, relativné na sobé nezdvislé problematiky obecné patologie —
poruch imunity a zdkladni Udaje o podstaté geneticky podminénych chorob. Je velice
pravdépodobné, Ze se v profesni praxi budou etopedi setkdvat s poruchami imunity,
predeviim sdlsledky precitlivélosti v pfipadé alergii. Znalost nejvazinéjsi
imunodeficience v podobé infikace virem HIV a jeho klinické manifestaci ve formé
AIDS by méla byt rovnéz samoziejmosti. Informace o podstaté geneticky podminénych
chorob jsou nezbytné, protoZe se jejich aplikace promitd do fady stavl, kterymi se
zabyva specidlni pedagogika, véetné etopedie, nosné predméty studia etopedie.
Teoretickym vychodiskem jsou v obou pripadech poznatky zkurzu anatomie a
fyziologie v zimnim semestru, béhem kterych se vénovala pozornost imunitnimu
systému a genetické vybaveé burky a jejimu prenosu za stavu zdravi.

Zpusob vyuky: s ohledem na to, Ze aplikace patologie je u obou problematik snazsi
(diky osvojenym teoretickym vychodisklim za stavu zdravi béhem studia anatomie a
fyziologie), jsou predmétem samostudia v plném rozsahu. V pfimé vyuce vsak
budou prezentovana schémata zakladniho vyznamu, napf. podstata alergické
reakce vedouci krozvoji praduskového astmatu, vgenetice predevsim obrazy
patologickych karyotypl a ukazky nékterych klinickych projevi dominantné a
recesivné dédénych mutaci genu. Prvotni ziskani prehledu ze zakladni literatury u
podstaty genetickych poruch je vSak nutnosti, pomUlZe studujicim se orientovat
v doplriikové literature, ktera by méla, s ohledem na komplikovanost problematiky,
zUstat v bakalarském studiu na Urovni doporucenych tituld. Studium genetické
problematiky studujicim usnadni jeji zpracovani do podoby PP prezentace, ve které
je nezbytnd faktografie bohaté doplnéna obrazovou dokumentaci k dil¢im
porucham, a kterou vyucujici poskytne v elektronické podobé.

POJMY K ZAPAMATOVANI

Poruchy imunity
e imunosuprese, alergie, alergen, reakce precitlivélosti, hypersenzitivita,
zcitlivéni, senzibilizace, kontaktni precitlivélost, vakcinace, anafylaktick 3ok,
atopie, autoimunita,
Podstata geneticky podminénych chorob
e heredita, dédicnost dominantni, recesivni, homozygot, heterozygot, aberace
chromozom(, karyotyp, gametopatie, monozomie, trizonie, mozaicizmus,
hermafroditismus, pseudohermafroditismus, mendelovské poruchy, mutace,
amniocentéza, multifaktorialni, malformace

Klicova slova:
chybéni imunity, alergie, projevy alergie, autoimunita, malformace
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SHRNUTI A TEMATA KE STUDIU

Studium poruch imunity by mélo ukazat na dusledky obou krajnich stavi — alergie
v lokdlnich i mistnich projevech a zhrouceni imunity na druhém pélu. U alergie by bylo
nesmirné Zadouci si uvédomit hlavni efektorova mista plsobeni histaminu, coz
pomUZe pochopit, jakou roli sehrava histamin v reakcich organismu na vniknuti
alergenu. Pohled na alergické reakce jako na disledek uvolnéni nadbytku histaminu by
mél ukdazat na opodstatnéni aplikace antihistaminik u alergikli. Neustdle napf.
pretrvavd, i u vysokoskoldakl humanitnich oborli, absence znalosti rozdilu mezi
»pouhou” infikaci virem HIV a manifestaci nemocnéni v podobé AIDS. Stranou
pozornosti by nemély zlstat ani autoimunitni reakce, jejichz incidence narlsta,
pfikladem je diabetes mellitus 1. typu, patologické procesy postihujici Stitnou Zlazu,
roztrousena skleréza mozkomisni.

V geneticky orientované problematice by si studujici méli osvojit tfidéni genetickych
poruch a umét aplikovat zaklady dédicnosti mutaci genld na vybrané choroby
s relativné vysokou prevalenci. Pozornosti by nemélo uniknout, u kterych poruch a
jakym zpUsobem lze napf. vrozené dispozice k nékterym chorobam preventivnim
opatfenim pozitivné ovlivnit. V tomto sméru je zapotfebi vnimat genetické poruchy
smiSeného razu v sirSich souvislostech celého predmétu (viz napf. kardiovaskularni
choroby).

DOPORUCENA LITERATURA A JINE ZDROJE

1. MERKUNOVA, A. Priivodce vyukou (somato)patologie. 1., 2. vyd. Gaudeamus,
Hradec Kralové, 2007, 2009. 215 s. ISBN 978-80-7041-524-5

2. STRITESKY, J. Patologie. 1. vyd., Olomouc: Epava, 2001.

3. PP prezentace Genetika

4. MACHOVA, J.; Biologie ¢lovéka pro ucitele. 1. vyd. Praha: Nakladatelstvi
Karolinum, reedice 2003, 2005, 2009.

5. PRO ZAJEMCE o nadstavbové informace v genetické problematice: FOLSCH, U.
R., KOCHSIEK, K., SCHMIDT, R. F. a kol. Patologickd fyziologie. 1. Ceské vyd.
Praha: Grada Publishing, 2003. 586 s. ISBN 80-247-0319-

KONTROLNIi OTAZKY A UKOLY

1. Rozdélte poruchy imunity do zdkladnich skupin s ohledem na poruchy ziskané a

vrozené, deficit imunity a precitlivélost

Jak se muzZe projevit alergicka reakce mistné a celkové?

Co je podstatou déje zvaného autoimunita?

Setkali jste se s pripadem kontaktni precitlivélosti u sebe nebo ve svém okoli?

Vzpomenete si, sjakymi projevy genetické poruchy jste se setkali v kapitole

Metabolické poruchy?

Ukoly

1. Pokuste se o vytvoreni schématu, které ukaze smér negativniho plsobeni

histaminu, spojeného se vznikem otoku a zuZenim dychacich cest. Jestlize
se vam to nepodafi, inspirujte se a znovu poucte v prislusné kapitole

ik wnN
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doporucené publikace Sttiteského.

2. Prostudujte si schémata genetickych poruch z poskytnuté PP prezentace.
Pokuste se popsat, zda jste se s nékterou z poruch setkali a jaké byly jeji
zevni projevy.

3. Vzpomerite nékterou z chorob, u kterych lze genetické dispozice ovlivnit
modifikaci Zivotniho stylu a uvést, ve kterych jeho ¢lancich predevsim?

Prostor pro odpovédi:

Odpovédi na otdzky 1. - 5. viz MERKUNOVA, A. Privodce vyukou
(somato)patologie. 1., 2. vyd. Gaudeamus, Hradec Kralové, 2007, 2009; STRITESKY,
J. Patologie. 1. vyd., Olomouc: Epava, 2001; MERKUNOVA, A. PP PREZENTACE
GENETIKA;

Ukoly 1. - 3. zpracujte dle instrukci a odeslete ke kontrole; STRITESKY, J. Patologie.
1. vyd., Olomouc: Epava, 2001, MERKUNOVA, A. PP PREZENTACE GENETIKA

AS SEZNAM POZADAVKU NA ZAVERECNOU ZKOUSKU (TEST)

1. Prehled poruch imunity
2. Alergie, pficiny, projevy mistni a celkové
3. Tridéni geneticky podminénych poruch

Téma ¢. 4: Zanét, progresivni zmény.

UVOD A CiL TEMATU

Téma 4 zahrnuje dvé problematiky, které spolu souvisi vtom, Ze zanét vyustuje v
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proces reparace nebo jizveni, a oba tyto jevy patfi mezi progresivnimi pochody, takové
které vyustuji v obnovu ev. ndhradu bunék a tkani.

Cast o zanétu se vénuje hlavné jeho nespecifické formé, kterd je nejéastéjsi privodni
reakci Siroké fady patologickych déji. Doplnéno je o zakladni informace, vztahujici se i
k zanétu specifickému, predevsim k nejcastéji se vyskytujicim typlim — tuberkuléza a
syfilis, véetné jejich epidemiologické rizikovosti. Studujici by si méli osvojit pribéh
zanétu, zdsady jeho nazvoslovi, projevy lokalni i celkové a pochopit rizikovost
zanétlivého procesu pro organismus. Pfedevsim skutecnost, Ze kazdy infekéni zanét,
je-li zanedban, miZe vyustit v sepsi, a tim ohroZeni Zivota. Je to aktudlni i dnes, v dobé
vsestranného rozvoje mediciny, protoZe citlivost mikroorganisml k ATB povailivé
klesa. Pozornost je vénovand i koZznimu zanétu, jeho projevim a nebezpedi sifeni do
okoli. Jejich vyskyt lze v kolektivu déti a mladeze predpokladat, byvaji rovnéz
pravodnim jevem injeké¢ni aplikace drog.

Progresivni zmény byly jiz tvodem charakterizované, zahrnuji veskeré déje a zasahy,
pfi kterych objemu tkani pribyva vlastni aktivitou organismu nebo pfenosem z darcu.

Zpusob vyuky: obé Casti tématu, zanét i progresivni pochody v organismu, jsou
snadno zvladnutelné, zakladni literatura poskytuje dostatek informaci, predmétem
pfimé vyuky jsou pouze vybrané problémy (napf. hojeni zlomenin) a prezentace
déjl na elektronické obrazové dokumentaci pro posileni fixace poznatkd vizualnim
viemem.

POJMY K ZAPAMATOVANI

e zanét nespecificky, alterativni, exsudativni, proliferativni, faze zanétu,
vypotek, granulacni tkan, jizva, subfebrilie, sepse

e zanét specificky, Mycobacterium tuberculosis, Spirocheta pallida, Treponema
pallidum, TBC, lues, pfijice, profylaxe

Klicova slova:

nespecificky zanét, zanétliva reakce infekéni, projevy zanétu, horecka, tuberkuldza,
syfilis

15



SHRNUTI A TEMATA KE STUDIU

Studujicim se v tématu 4 doporucuje ziskat védomosti o nespecifickém a specifickém
zanétu. Soustredit se na jeho obecné charakteristiky, pfi¢iny endogenni i exogenni,
faze, od kterych se odviji i oznaceni typu zanétu a sezndmit se s celkovymi a mistnimi
projevy zanétu. Vedle charakteristickych mistnich projev(l je pfinosné porozumét
vyznamu horecky pti zanétu a pochopit vyznam subfebrilni. Pozornosti by nemély ujit
mozné stavy, ke kterym v organismu dochazi pfi rozsiteni infekce z mistniho loZiska do
celého organismu. Méli by si zaroven osvojit zakladni poznatky o zplsobu pfenosu
plvodce TBC, formach TBC s akcentem na typ détsky, ziskat pfedstavu o profylaxi TBC.
Obdobné by tomu mélo byt i v pfipadé syfilis, kde by pozornosti neméla uniknout jeji
forma vrozena.

V radmci studia skupiny progresivnich zmén by bylo vhodné ziskat pfedstavu o procesu
regenerace, jejim rozdilu od reparace, mit predstavu o ¢asové narocnosti zlomenin i
potiebé vhodnych nutriénich vlivl, podporujicich hojeni. Znalost druh( transplantaci s
ohledem na specifikaci ddrce a prijemce obohati i socidlni aspekty prenosu tkani a
organll. Analogicky regresivnim zménam je zapotiebi zaznamenat i opak, pro
organismus progresivni hypertrofii a hyperplazii, v€etné pticin, které k nim vedou.

DOPORUCENA LITERATURA A JINE ZDROJE

1. MERKUNOVA, A. Priivodce vyukou (somato)patologie. 1., 2. vyd. Gaudeamus,
Hradec Kralové, 2007, 2009. 215 s. ISBN 978-80-7041-524-5
2. STRITESKY, J. Patologie. 1. vyd., Olomouc: Epava, 2001.

KONTROLNIi OTAZKY A UKOLY

1. Definujte nespecificky zanét a jeho faze. Co napf. znamend oznaceni
exudatini nebo proliferativni zanét?

2. Jakymi zevnimi pfiznaky se projevuje mistni zanét, jaké muize mit priznaky
celkové

3. Cojeto flegmdna, co absces? Jak se od sebe vzhledem lisi koZni flegmodna a

koZni absces? Jakou hodnotu namérené télni teploty povaiujeme za

subfebrilii, jakou za horecku? Jaky md prakticky dopad rozliSovani typu

horecky?

Které déje v organismu oznacujeme jako progresivni?

V ¢em spocivd nebezpeci sepse?

Jaké typy transplantaci znate a jak je charakterizujete?

Jak se utvari ndzvoslovi zanétd?

Dokazete zhruba popsat hojeni zlomenin a nutri¢ni naroky s tim spojené?

® N LA

Ukoly

1. Vymezte si pro jednotlivé faze nespecifického zanétu prostor vedle sebe
leZicich sloupk( a zapiste do kazdého charakteristické rysy faze, totéz
usporadejte v pfipadé pficin jednotlivych fazi.

2. Pokuste se popsat zmény, kterym podléha krev po vyronu do tkané
(“modfina“). Pro¢ nastavaji barevné zmény pfiléhajici kize?

3. Vrelevantnich internetovych zdrojich (autor, nazev, rok zverejnéni na siti)
vyhledejte soucasné zasady ockovani proti TBC v CR.

4. Ze stejné relevantnich zdrojd internetové sité (napf. na strankich UZIS)
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vyhledejte &isla o soucasné prevalenci syfilis v CR.

Prostor pro odpovédi:

Odpovédi na otdazky
Ot. 1. — 7. MERKUNOVA, A. Priivodce vyukou (somato)patologie. 1., 2. vyd. Gaudeamus,
Hradec Kralové, 2007, 2009; STRITESKY, J. Patologie. 1. vyd., Olomouc: Epava, 2001; Ot.
8. MERKUNOVA, A. PP PREZENTACE GENETIKA;
Ukoly 1. - 3. Dle doporuceni — ukol 1., 2. viz oba vy$e citované zdroje (ot. 1. — 5.),
zaslete ke kontrole

£ SEZNAM POZADAVKU NA ZAVERECNOU ZKOUSKU (TEST)
1. Nespecificky zanét, zakladni charakteristiky
2. Mistni a celkové projevy zanétu, vyznam pravodni horecky
3. Zanét specificky — TBC, syfilis
4. Hlavni progresivni zmény s akcentem na osud krevniho vyronu, hojeni

zlomenin a transplantace

Témac. 5:

Poruchy tkanového rlistu (nadory)

UVOD A CiL TEMATU
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Téma 5 predstavuje nadory prostifednictvim informaci o jejich bazdlni klasifikaci
s ohledem na benigni a maligni charakter nadord a druh tkané, ze které vychazi,
uvadi i ukazky odvozovani nazvoslovi nadorll. Maximalni pozornost vsak vénuje
rizikovym faktorm malignity, zcela konkrétni ptiklady kancerogent a uvadi funkci i
typy nadorovych promotorll. Soubéiné s etiologii malignich nadorld vénuje
pozornost zdsadam obecné prevence. Ve znalosti rizikovych faktorl malignity a
zasad prevence spociva hlavni cil tématu.

Zpusob vyuky: téma je prednaseno v ramci vyuky v celém rozsahu, je provazeno
fadou vyukovych schémat a grafické dokumentace, vie v podobé PP prezentace

POJMY K ZAPAMATOVANI

e ndadory: benigni, maligni, intermediarni, invazivni, infiltrativni

e kancerogen, nddorovy promotor

e metastdza, primarni lozisko nadoru, rozsev hematogenni, lymfogenni,
kachexie

e karcinomy, sarkomy, leukémie, lymfomy, plazmocytom

e prekancerdza, leukoplakie, dysplazie, depistaz

Klicova slova:
charakteristika nadorq, tfidéni nador(, rlst a Siteni malignich nadorl, nazvy
nadoru, faktory vyvolavajici malignitu, faktory vyvolavajici malignitu, rizikové
faktory malignity, signdly rizika malignity, prevence malignity

SHRNUTI A TEMATA KE STUDIU

Téma nadord tvori v kazdé patologii obsahlou kapitolu. Prislusné kapitola
zakladni literatury poskytuji prehled skutecné nosnych problémd, koncipovanych
tak, aby ve studované problematice dominovala Siroka Skdla existujicich rizikovych
faktord a cilena prevence jejich mozného negativniho dopadu na organismus.
Jinymi slovy, aby i etoped byl sobé a okoli u¢innym poradcem v prevenci malignity.
V tomto smyslu by se mélo odvijet seznamovani studujicich s problematikou. Neni
Ucelem, aby se student etopedie zabyval detailni klasifikaci nadord, jejich
patogenezou nebo terapii. StéZejnim zajmem by mélo byt nastudovani etiologie
nadorl na strané jedné a prevence nadorového bujeni na strané druhé. Pozornosti
by neméla uniknout strué¢nd informace o genetickém pozadi malignity. Mélo by to
byt jak zhlediska heredity, tak i vlastni zmény odpovidajicho genu vedouci
k mutacim v genetické vybavé nékterych bunék tkani, stejné jako dynamika
manifestace malignity v ¢ase vlivem ndadorovych promotor( a zavislosti na roli
onkogenu a supresorovych gen(.

DOPORUCENA LITERATURA A JINE ZDROJE
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MERKUNOVA, A. Privodce vyukou (somato)patologie. 1., 2. vyd. Gaudeamus,
Hradec Kralové, 2007, 2009.

MERKUNOVA, A. PP PREZENTACE NADORY, zachycujici problematiku nadoru
globalné — od mutace gen(ll po ukazky obrazu jednotlivych nadorim,
poznamek k ¢etnosti vyskytu s ohledem na typy a pohlavi nemocnych.
STRITESKY, J. Patologie. 1. Vyd., Olomouc: Epava, 2001.

KONTROLNI OTAZKY A UKOLY

Ukoly:

1. Jak ovliviiuji nadory funkci tkani vychoziho organu? MuzZe byt i benigni
nador ,relativné maligni“ z hlediska vlivu na funkci vychoziho organu?

2. Jakou predstavu mate o Sifeni zhoubného nddoru z mista vzniku, tj.

primarniho lozZiska?

Jak se od sebe lisi karcinom a sarkom? Co jsou to leukemie, co lymfomy?

Co je to kancerogen, co promotor? Uvedte priklady.

Jakou roli sehravaji onkogeny a supresorové geny?

Jaké jsou hlavni skupiny rizkovych faktor(i malignity?

Role nutrice v prevenci zhoubného bujeni.

Co predstavuje primarni, co sekunddrni prevence malignity?

©® NV hAW

Pokuste si vytvorfit schémata, pomoci kterych ziskate dobfe zapamatovatelny
prehled rizikovych faktorl malignity, neopominejte bézné uzivané zkratky pro
rizikové chemické latky.

Vyhledejte si na webovych strankach UZIS Udaje o vyskytu malignich nadort
v CR, vyhledejte nejcastéji se vyskytujici maligni nddory podle organ(, zjistéte,
ktery organ je malignitou nejvice postizen u muz(, ktery u Zen.

Prostor pro odpovédi:

Odpovédi na ot. 1. — 8. MERKUNOVA, A. Priivodce vyukou (somato)patologie. 1., 2.
vyd. Gaudeamus, Hradec Kralové, 2007, 2009; STRITESKY, J. Patologie. 1. Vyd.,
Olomouc: Epava, 2001; MERKUNOVA, A. PP PREZENTACE NADORY;

Ukoly 1. — 2. Dle doporuéeni v zadani a viz oba vyse citované zdroje (ot. 1. — 8.),
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zaslete ke kontrole

SEZNAM POZADAVKU NA ZAVERECNOU ZKOUSKU (TEST)

Dulezité charakteristiky nadord s dirazem na maligni nadory
Rizikové faktory malignity, faktory vyvolavajici malignitu
Prevence malignity, vyhledavani rizikovych jedinct
Poradenstvi v prevenci malignity

PwNPE

Poruchy vyzivy, poruchy ABR, starnuti, stari, smrt

UVOD A CiL TEMATU

Téma 6 je komplexni, zahrnuje celkem tfi samostatné problematiky. Téma , Poruchy
vyZivy” klade akcent na orientacni, pro denni praxi pfistupné hodnoceni stavu vyZivy
jedince. Je odezvou na alarmujicim zplsobem rostouci pocet jedincl, déti a
mladistvé nevyjimaje, trpicich nadvahou a obezitou, evokujicich odchylky v chovani.
Zahrnuje také Udaje o disledcich podvyZivy a hladovéni, rovnéz ¢asto spojenych s
poruchami chovéni, a je doplnéna potfebnymi informacemi o dopadech kvalitativni
podvyZivy, hrozici pfi nedostatku vybranych mineralnich latek a vitamind, v tomto
pripadé skupiny B, kterda sehrava ve vyvoji a funkci mozku duleZitou roli.
Problematika ,Zdkladni poruchy vnitiniho prostfedi organismu® pfindsi orientacni
pfehled o poruchich vnitfniho prostfedi, které ovliviuje velmi vyznamnym
zpUsobem cinnost neurond v mozku a sehrava dilezitou roli i v chovani jedince.
L»Stdrnuti, stafi, zdnik organismu” je tfeti problematika tématu 6, poskytuje bazalni
informace o starnuti a prendsi etopedy na opacny pdl ontogenetického vyvoje
jedince, ve kterém kvalita Zivota do znacné miry odrdzi, kromé jiného, i miru
respektu k zasaddm zdravého Zivotniho stylu projevovanou od let détstvi a mladi.

Zpusob vyuky: téma je prednaseno castecné vramci vyuky a doplnéno
samostudiem z doporucenych zdroju

POJMY K ZAPAMATOVANI
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e nadvaha, obezita primarni, obezita sekundarni, androidni typ obezity,
gynoidni typ obezity, index télesné hmotnosti (body mass index),
metabolicky syndrom, podvyziva kvantitativni, podvyZiva kvalitativni,
hladovéni, stopovy prvek, onemocnéni beri-beri, pelagra, kachexie,
malnutrice, maldigesce, malabsorpce, karence

e acidobazicka rovnovaha (ABR), aciddza, alkaléza, metabolicka porucha
ABR, respiracni porucha ABR, natrium, kalium, kalcium, chloridy,
rachitis, vodni bilance organismu

e geriatrie, gerontologie, agonie, klinicka smrt, biologicka smrt

Klicova slova:
nadvaha, obezita, orientaéni vymezeni obezity, podvyziva, hladovéni,
nedostatek mineral(, nedostatek vitamind, poruchy acidobazické rovnovahy,
poruchy metabolismu sodiku, drasliku, vdpniku, hof¢iku, starnuti, smrt

SHRNUTI A TEMATA KE STUDIU

Studujici se seznami se stru¢nou charakteristikou obezity, jejimi typy a
somatickymi komplikacemi, které zplsobuje. Se stejnou naléhavosti by mél vnimat i
dopady podvyzivy a hladovéni. V oblasti poruch ABR by mél zvladnout strucné
charakteristiky metabolickych poruch, ¢astych u diabetik(, ale i respiracnich, se
kterymi se Ize setkat u alergikd, ale i u jedincl s Uzkostnymi stavy. Mél by navazat
na uceni o télnich tekutindch za stavu zdravi a doplnit si védomosti o stavech,
spojenych s narusenim vodni a mineralni bilance, véetné deficitu stopovych prvka.
V Casti vénované problematice seniorl by bylo vhodné ziskat orientaci o hlavnich
pricindch starnuti, jeho hlavnich obecnych projevech a jejich konkrétnich dopadech
na stavbu a funkci téla. Pozornosti by neméla uniknout problematika smrti,
zahrnujici charakteristiku poslednich okamzik(l Zivota (preagonie, agonie), stavy
klinické a biologické smrti i zndmky, potvrzujici diagndzu smrti.

DOPORUCENA LITERATURA A JINE ZDROJE

MERKUNOVA, A. Priivodce vyukou (somato)patologie. 1., 2. vyd. Gaudeamus, Hradec
Kralové, 2007, 2009.

STRITESKY, J. Patologie. 1. Vyd., Olomouc: Epava, 2001.

SILBERNAGL, S. a LANG, F. Atlas patofyziologie ¢lovéka. 1. ¢eské vyd. Praha: Grada
Publishing, 2001.

MARTINIK, K.; Kapitoly o metabolismu. Obecnd ¢&dst. 1. vyd. Hradec Kralové:
Gaudeamus, 2005.

KONTROLNIi OTAZKY A UKOLY

21



ok wneE

10.

11.

12.
13.

14.

Ukoly

Jak se od sebe lisi primdrni a sekundarni typ obezity?

Jaké jsou nejzdvaznéjsi komplikace obezity, co je to metabolicky syndrom?

Co je somatickym rizikem hladovéni? Jak se projevi v ladéni metabolismu?

Co vse mUze byt pric¢inou kachexie?

Ktery dasledek je spoleénym pfiznakem dlouhodobého nedostatku vitamin(
skupiny B?

Snazte se odvodit, co vSe mlzZe byt pri¢inou metabolickych poruch ABR, co
respiracnich.

Které patologické stavy narusuji vodni hospodarstvi organismu, v jakém smyslu
a jaké jsou hlavni dusledky?

Jaké je riziko nadmérného prijmu kuchyriské soli v potravé?

Ktery organ je po funkéni strance nejvice ohrozen pfi nadbytku nebo
nedostatku drasliku?

Jaké jsou pficiny nedostatku vapniku v krvi a jaké ma dopady na somaticky
vyvoj déti a mladistvych?

Uvedte nékteré teorie, které se snazi vysvétlit podstatu starnuti.

Uvedte obecné znamky stdrnuti v oblasti somatického i psychického stavu
seniora.

Jaky je rozdil mezi smrti klinickou a biologickou? Umite vysvétlit jednotlivé
fyzikalni a chemické znamky smrti?

Zvolte 3 ze zplsobu orienta¢niho posouzeni stavu vyZivy a zhodnotte ji
nejméné u deseti jedincl. Komentujte jednotlivd zjisténi a snaite se
v aktualnim ptipadé posoudit, zda se jedna o horni nebo dolni typ obezity.

Prochazejte jednotlivé soustavy téla a snazte se vyhledat zmény stavby a
funkce, které nastdvaji v obdobi starnuti a stafi. Pokuste se o jejich interpretaci!

Prostor pro odpovédi:

Odpovédi na ot. 1. — 14.
MERKUNOVA, A. Priivodce vyukou (somato)patologie. 1., 2. vyd. Gaudeamus, Hradec
Kralové, 2007, 2009; STRITESKY, J. Patologie. 1. Vyd., Olomouc: Epava, 2001;
SILBERNAGL, S. a LANG, F. Atlas patofyziologie ¢lovéka. 1. Ceské vyd. Praha: Grada
Publishing, 2001; MARTINIK, K.; Kapitoly o metabolismu. Obecnd &dst. 1. vyd. Hradec
Kralové: Gaudeamus, 2005;
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Ukol 1. MERKUNOVA, A. Privodce vyukou (somato)patologie. 1., 2. vyd. Gaudeamus,
Hradec Krélové, 2007, 2009; Ukol 2. MACHOVA, J.; Biologie ¢lovéka pro ucitele. 1. vyd.
Praha: Nakladatelstvi Karolinum, reedice 2002, 2005, 2009; MERKUNOVA, A. Privodce
vyukou (somato)patologie. 1., 2. vyd. Gaudeamus, Hradec Kralové, 2007, 2009.

AS SEZNAM POZADAVKU NA ZAVERECNOU ZKOUSKU (TEST)

Tri stavy, kterymi charakterizujeme poruchy vyzivy

Dusledky nedostatku stopovych prvki a vitaminG skupiny B v organismu
Metabolické a respiracni poruchy vnitfniho prostredi, ptiklady

Poruchy vodni bilance za chorobnych stavl, nasledky nedostatku nebo
nadbytku sodiku, drasliku, vapniku a ho¥¢iku v organismu

Podstat starnuti organismu, obecné projevy starnuti, konkrétni pfiklady dopadu
starnuti na stavbu a funkci lidského téla, problematika umirani a smrti

WD

Témac. 7:

Nemoci srdce, nemoci obéhu, nemoci krve,
krvacivé stavy, zmény objemu

A UVOD A CiL TEMATU

Téma 7 je velice obsahlé, neni Ucelem, aby bylo ve vyuce moped( obsaZzeno v celém
rozsahu. Dlraz je poloZen na choroby, které svym vyskytem ohroZuji Zivot jedince,
na choroby, které maji zavazné spolecenské disledky ve sfére ekonomické (naklady
na zdravotnictvi) i socialni (pecovatelské sluzby) a v kratké budoucnosti tento dopad
jesté zesili, dale na choroby, jejichz manifestaci a pribéh mizeme ovlivnit vhodné
uplatfiovanou primarni prevenci, a o které by méli mit pracovnici v profesi
vychovatele jakéhokoliv typu predstavu. Téma 7 je uZitecné i pro efektivni dopad
vyuky laické prvni pomoci, ktera je v curriculu etoped(l zarazena.

Zpusob vyuky: téma je prednaseno ¢astecné v ramci vyuky a doplnéno samostudiem

ey | POJMY K ZAPAMATOVANI

e srde¢ni selhdni (nedostatecnost), plicni srdce, tachykardie,
bradykardie, arytmie, extrasystola, fibrilace, ischemickd choroba
srdecni, angina pectoris, infarkt myokardu

e arteridlni hypertenze, pruinikova hypertenze, hypervolemie, primarni
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hypertenze, sekundarni hypertenze, kolaps, Sok
e trombdza, embolie, tromboembolie, ischemie, hemoragie, epistaxe,
hypoproteinemie, anemie, purpura, hemofilie,

Klicova slova:
srdecni selhdni, ischemie myokardu, arytmie, vady srdce, postizeni nitroblany
srdecni, hypertenze, hypotenze, tromboembolie, otoky, anemie, poruchy
krevni srazlivosti

SHRNUTI A TEMATA KE STUDIU

Incidence a prevalence chorob srdce a céc (kardiovaskularnich) kontinualné
nardsta, jsou jednou z hlavnich pfi¢in imrti v CR. Tuto skute¢nost nelze ignorovat,
pouceni o zakladech patogeneze a etiologie mlZe byt jednou z cest, jak védomi o
vyznamu primarni prevence posilit. Ndvaznost k otdzkam dodriovani dusevni
hygieny, kterd je predmétem zdjmu psychologie, a fyzickym volnocasovym
aktivitam je jednoznacnd. Téma je rozdéleno do nékolika ¢asti. Dominuji choroby
srdce, ve kterych se doporucuje vénovat pozornost srde¢nimu selhdni a infarktu
myokardu, zminkdm o poruchach srdecniho rytmu, vcetné fibrilaci (dnes jiz
moznost i laiky poskytované instrumentalni defibrilace v institucich i nékterych
domacnostech), pozornosti by nemély uniknout ani vrozené vady srdce a nemoci
nitroblany srdecni, predevsim zdnéty, velkou mirou zodpovédné za vyvoj ziskanych
chlopennich vad. Z chorob tykajicich se obéhu jako celku nesmi uniknout pozornosti
hypertenze, ale je vhodné upozornit i na akutné vzniklou hypotenzi, napt. kolaps a
Sokové stavy. K tématu patfi i nemoci krve, kde je zapotiebi upozornit na nékteré
typy chudokrevnosti, spojené s excesy v nutricnim rezimu, napf. k nim patfi bézné
se vyskytujici chudokrevnost z nedostatku Zeleza u vegetarianU. Je nutné se zaméfit
i na vybrané poruchy, tykajici se krvacivosti a sraZlivosti, akcentovan by mél byt i
dopad redukce krevnich (plazmatickych) bilkovin, se kterym se bézné setkdavame u
podvyZivy a hladovéni.

DOPORUCENA LITERATURA A JINE ZDROJE

MERKUNOVA, A. Priivodce vyukou (somato)patologie. 1., 2. vyd. Gaudeamus, Hradec
Kralové, 2007, 2009.

MERKUNOVA, A. PP prezentace ARTERIOSKLEROZA, pohled na multifaktoridlni pficiny,
vyskyt, komplikace.

STRITESKY, J. Patologie. 1. vyd.,Olomouc: EpEROZAava, 2001.

BARTOVA, ). Patologie pro bakaldiské studium osetfovatelstvi. 2. vyd. Praha:
Nakladatelstvi Karolinum, 2004.

KONTROLNi OTAZKY A UKOLY

1. Popis pficiny a ptiznaky selhavani pravého a levého srdce.
2. Kterd znemoci nebo postizeni srdecni svaloviny mulze byt pficinou
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chronickych potizi a ohroZuje Zivot

Jak délime hypertenzi z klinického hlediska?

Jaké jsou dusledky nejvazinéjsi hypertenze v ptipadé, Ze neni odpovidajicim
zpUsobem lécena?

Co je pficinou kolapsu?

Jaké Sokové stavy znate? Pri jaké prileZitosti jste uz o jednom z nich slyseli?
Co oznacujeme za trombdzu, co za embolii?

Jaké mohou byt pficiny otok(?

Kdy dochazi ke krvacivym stavim? U jaké choroby se na zvysené krvacivosti
podili porucha krevni srazlivosti?

. Co fadime mezi mistni poruchy obé&hu krve a mizy?

Zakresli si na schématu prdrezu srdce a vstupujicich i vystupujicich cév
mista vyskytu jednotlivych vrozenych vad srdce

Jaka je spojitost mezi sklerotizaci cév a Zivotnim stylem? Zaznamenejte na
jedné strané pozitivné pusobici faktory, na druhé strané rizikové faktory a
popiste, jak primdrni prevenci nemoci srdce a cév co nejucinnéji péstovat.
Ma vyznam i u jedincl s genetickou zatézi v oblasti chorob srdce a cév?
Pokuste se ve vlastni rodiné nebo vokoli zjistit ev. rodinny vyskyt
nedokrevnosti srdecniho svalu (viz uéebnice) nebo hypertenze.

Prostor pro odpovédi:

Odpovédi na otdzky 1. — 9.

MERKUNOVA, A. Priivodce vyukou (somato)patologie. 1., 2. vyd. Gaudeamus, Hradec
Kralové, 2007, 2009.

STRITESKY, J. Patologie. 1. vyd.,Olomouc: Epava, 2001.

Ukol 1. Model podélného prifezu srdce Ize nalézt v publikaci Stfiteského

Ukol 2. Odeslete ke kontrole

Ukol 3. Odeslete ke kontrole

SEZNAM POZADAVKU NA ZAVERECNOU ZKOUSKU (TEST)
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Prehled nejzavaznéjSich nemoci srdce

Hypertenze

Vrozené a ziskané vady srdce

Ischemie myokardu a jeji projevy

Pficina hypotenze s dirazem na Sokové stavy

Mistni poruchy obéhu krve a mizy

Nejcastéjsi chorobné stavy, spojené se zménami v mnozstvi a sloZeni krve
Krvacivé stavy

N AWM PR

Nemoci dychaci soustav — selhani dychacich
funkci

NN

UVOD A CiL TEMATU

Téma 8 s vénuje nemocem dychaci soustavy, neméné aktudlni jako nemoci srdce a
cév, svyraznou vazbou na détsky vék (infekce dychacich cest, alergické projevy
v podobé priduskového astmatu), stfedni vék (nadory plic, predevsim maligni,
chronické zanéty dolnich dychacich cest) i seniorsky (obstrukcni plicni nemoc a
patologicky rozmér rozedmy, vysoce prevysujici jeji bézny vyskyt jako privodni jev
fyziologického starnuti. Cilem tématu je nejenom edukace v nemocech dychaci
soustavy, ale také snaha naudit studujici vnimat spolecenské aspekty daného stavu,
vtomto pripadé, kromé jiného (napf. aktivni i pasivni koureni) predevsim
environmentdlni podminky (prasnost, imise oxidy dusiku a siry atd.).

Zpusob vyuky: téma je prednaseno Castecné vramci vyuky a doplnéno
samostudiem

POJMY K ZAPAMATOVANI

e angina, sinusitida, sputum, otitis media, antipyretika, ,,zpévacky uzlik”,
fibrom, bronchitida, praduskové (bronchialni) astma,
bronchopneumonie

e pneumonie, cystickd fibréza plic (mukoviscidéza), Sokova plice,
rozedma (emfyzém), selhani dychacich funkci, hypoxie, hyperkapnie,
dyspnoe

Klicova slova:
zanétlivé postiZeni dychacich cest, nadory hrtanu, rozsiteni dychacich cest,
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nevzdusnost plicni tkané, praduskové astma, rozedma, zanéty plic, nadory
plic, chronicka obstrukéni plicni nemoc, selhdni dychacich funkci

SHRNUTI A TEMATA KE STUDIU

Z patologie dychacich soustavy si studujici osvoji choroby, jejichz vyskyt je ¢asty, maji
vztah ke kvalité zevniho prostfedi a mohou v budoucnu vyustit v selhani dychacich
funkci. Velkym problémem zlstavda vysokda nemocnost predSkolnich a mladsich
Skolnich déti infekcemi dychacich cest, které vedou k vypéstovani precitlivélosti vici
bakteridlnim kmenlm s naslednymi projevy alergie, velmi c¢asto v podobé dfive ci
pozdéji se rozvijejiciho priduskového astmatu. Naléhavost primarni prevence, potieba
radné rekonvalescence po infekcich dychacich cest pred opétovnym vstupem do
kolektivu je aktudlnim apelem pro vSechny pracovniky, profesné angazované v péci o
déti a mladez. | v patologii respiracni soustavy rovnéz pljde o ziskani znalosti, které
obohati pristup ke studiu zasad laické prvni pomoci.

DOPORUCENA LITERATURA A JINE ZDROJE

1. MERKUNOVA, A. Priivodce vyukou (somato)patologie. 1., 2. vyd. Gaudeamus,
Hradec Kralové, 2007, 2009.

2. STRITESKY, J. Patologie. 1. vyd.,Olomouc: Epava, 2001.

3. BARTOVA, J. Patologie pro bakaldfské studium osetfovatelstvi. 2. vyd. Praha:
Nakladatelstvi Karolinum, 2004.

KONTROLNi OTAZKY A UKOLY

Je ryma pouze bandlni nemoci nebo mize mit vaznéjsi komplikace?

Ktery bakterialni kmen je nejéastéjsim plvodcem zanétu krénich mandli?

Co vite o karcinomech plic?

Co je to cysticka fibrdza a jaké jsou jeji mozné komplikace? Je tato choroba
dédi¢na?

Jaky nasledek pro plicni funkce zpUsobi otok plicni tkané?

Je vznik plicniho infarktu opodstatnény?

Za jakych okolnosti se provzdusnéni plicni tkané zvysuje?

S odvolanim na téma vénované precitlivélosti se pokuste popsat podstatu
praduskového astmatu.

9. Co se skryva pod terminem CHOPN?

10. Které ukazatelé signalizuji ztizenou vyménu plyna v plicich?

PWNPE

PN WU

Prostor pro odpovédi:
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Odpovédi na ot. 1. - 10.
MERKUNOVA, A. Priivodce vyukou (somato)patologie. 1., 2. vyd. Gaudeamus, Hradec
Kralové, 2007, 2009; STRITESKY, J. Patologie. 1. vyd.,Olomouc: Epava, 2001; BARTOVA,
J. Patologie pro bakaldrské studium oSetfovatelstvi. 2. vyd. Praha: Nakladatelstvi
Karolinum, 2004.

S SEZNAM POZADAVKU NA ZAVERECNOU ZKOUSKU (TEST)

1. Obecné pfiznaky nemoci dychacich cest, pojem selhani dychacich funkci a jeho
projevy

2. Nemoci dychacich cest

3. Nemodi plic

4. Nedostatecné vyprazdriovani plic, CHOPN

Téma ¢. 9:

UVOD A CiL TEMATU

Téma 9 se vénuje nemocem travici soustavy. Je vSeobecné prokazano a zndmo, Ze
pravé travici soustava je velmi ¢asto zdrojem zdravotnich problému funkéniho razu,
globdlné oznacovanym jako psychosomatické potize. Neumérna a chronicky trvajici
psychickd zatéz mdze ale vést k orgadnovym poruchdam, napf. vyskytu defekt(
vystelky dvanactniku (,viedim®), mizZe zhorSovat zanétlivd onemocnéni tenkého i
tlustého stfeva, vyprovokovat ataku zanétu slinivky bfisni, zpUsobit poruchy
vyprazdiovani zZluéniku, Ustici az ve vznik Zlu¢ovych kamen( atd. Travici soustava je
rovnéz castym mistem infekénich onemocnéni svainymi epidemiologickymi
disledky (napf. salmoneldzy, bacildrni uplavice). V neposledni fadé do ni patii i
jatra, cilovy organ viri nékolika typu, jejichZ patologicky vliv na stavbu jaterni tkané
a jeji funkci je uréen typem viru, na kterém zavisi i progndza virového zanétu.
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Zpusob vyuky: téma je predndseno ¢asteéné v rdmci vyuky a prevainé doplnéno
samostudiem na zakladé doporucenych zdrojli

POJMY K ZAPAMATOVANI

e GIT, emesis, centrum zvraceni, diarea, obstipace, herpes lapalis, moucnivka,
zubni vacek, virovy zanét pfiusni zlazy

o dysfagie, aspirace, pyrdza, metaplazie, reflux, dyspepsie, pepticky vied,
gastritida, peritonitida, Helicobacter pylori, hemoroidy

e cholera, bfisni tyfus, bacilarni Uplavice, salmoneldzy, jedy stafylokok

e Crohnova choroba, apendicitida, ileus, hernie

e pankreatitida, hepatitida, typy hepatitidy, jaterni cirhdza, jaterni selhani

Klicova slova:
obecné pfiznaky postiZzeni GIT, nemoci dutiny Ustni, nemoci jicnu, dyspepsie,
Zaludecni a dvandctnikové vredy, infekéni nemoci stfev, Crohnova choroba,
ileus, kyly, nadory Zaludku, nadory stfeva, nemoci slinivky bfisni, malabsorp¢ni
stavy, celiakie, zanétliva postizeni jater, jaterni cirhdza, jaterni selhani, nemoci
Zluéniku a zlu€ovych cest

SHRNUTI A TEMATA KE STUDIU

Vycet chorob travici soustavy je velmi Siroky, neni vsak nezbytné, aby byly
v plném rozsahu predmétem studia, pozornost bude orientovand na stézejni
problematiku. Pfedpoklada se, Ze si studujici osvoji obecné priznaky postizeni GIT
v plném rozsahu zakladni ucebnice, ke kterym patfi zvraceni, prijem a zacpa.
Sirokou paletu nemoci dutiny Ustni usmérni kontrolni dotazy. V piipadé Zaludku
bude poZadovan prehled, zachycujici nejéastéji se vyskytujici choroby, ke kterym
patfi: dyspepsie jako reprezentant funkénich poruch, pepticky vied, karcinom. U
nemoci stfev bude akcentovana skupina infekénich chorob choroba, z dalSich
zanétl Crohnova choroba a appendicitida, z poruch prokrveni hemoroidy, stfevni
neprlchodnost (ileus) a jeji nejvainéjsi komplikace, charakteristika kyly a priklad
nejcastéji se vyskytujicich typl, zdnét pobfisnice a jeho nejcastéjsi priciny,
nejzavaznéjsi typ stfevniho nadoru a jeho screening, etiologie zdnétu slinivky,
cysticka fibrdza slinivky, progndza karcinomu slinivky, celiakie a intolerance laktdzy
jako priklady poruchy jejich trdveni a vstfebdvani, zanétliva onemocnéni jater
s akcentem na epidemiologii a progndzu onemocnéni, jaterni cirhdza, jaterni
selhani nejcastéjsi nemoci Zlu¢niku a Zlucovych cest.
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DOPORUCENA LITERATURA A JINE ZDROJE

MERKUNOVA, A. Priivodce vyukou (somato)patologie. 1., 2. vyd. Gaudeamus,
Hradec Kralové, 2007, 2009. kapitola 14

STRITESKY, J. Patologie. 1. vyd., Olomouc: Epava, 2001.

SILBERNAGL, S. a LANG, F. Atlas patofyziologie ¢lovéka. 1. ¢eské vyd. Praha:
Grada Publishing, 2001. kapitola 6 (pro zajemce);

KONTROLNi OTAZKY A UKOLY

vk wnN e

10.
11.
12.

13.

14.
15.
16.
17.

18.
19.
20.

21.
22.
23.
24,

25.
26.
27.

Umite popsat, na zakladé védomosti z fyziologie, mechanismus zvraceni?
Uvedte nejcastéjsi priciny zvracen.

Jaka jsou rizika opakovaného, event. chronického zvraceni?

Uvedte priciny prijmu, komplikace opakovanych event. chronickych prdjma.
Uvedte pfri¢iny a nejvdznéjsi komplikace chronické zacpy a ucinné
nefarmakologické ovlivnéni zacpy.

Vyhledejte v dostupné literatufe vyvojové odchylky, vyskytujici se nejcastéji
v dutiné Ustni.

Jakym plvodcem je vyvolan retni opar? Jaky plvodce vyvolava vétsinou zanét
patrovych mandli? Jaké komplikace mizZe tento zanét vyvolat?

Jaké je riziko chronickych zanét( nosnich mandli, jak se stav vétsinou resi?

Jakd doporuceni poskytnete svym détskym svéfencim pro prevenci zubniho
kazu?

Jaké projevy v Ustech zpUsobi nedostatek vit. C, A, B,aK?

Kterou chorobu slinnych Zlaz znate a jaké miva komplikace u chlapc?

Jaké komplikace muze mit nefunkéni dolni jicnovy svérac? Je vhodné zacit s
prevenci této poruchy uZ v détském véku? Co budete svym svérenclim
doporucovat v ramci této prevence?

Co vite o poruchdach Zaludku, provazenych potizemi, které se oznacuji jako
dyspepsie? S jakymi zménami ve sténé Zaludku mohou byt spojené?

Co je to pepticky vied a jaké mohou byt jeho komplikace?

Uvedte nejcastéjsi infekéni nemoci stfev a charakterizujte je.

Co zjednodusené oznacujeme jako ,otravu z potravin“?

Jaké komplikace mlzZe vyvolat akutni apendicitida? MUzZe apendicitida ohrozit
reprodukéni funkce Zeny a jak?

Uvedte nékolik prikladd stavl, vedoucich k nepriichodnosti stfeva.

Jak lze charakterizovat kylu v obecném slova smyslu?

Ktery ze stfevnich nadord by mél byt co nejdfive diagnostikovan, ktera
screeningova metoda se pro tyto ucely vyuziva.

Uvedte nejvazné;jsi nemoci slinivky bfisni.

Co je to celiakie, mezi jaké poruchy ji fadime?

Uvedte nej¢astéjsi nemoci zlu¢niku.

Ktery typ virového zanétu jater se pfenasi jinou cestou nez Usty (parenteralné)?
Ktery typ se pfendsi zasadné usty?

Existuje profylaxe hepatitid?

Co vyjadfuje termin jaterni cirh6za?

Jaké nejvainéjsi projevy bude mit jaterni cirhdza?
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Prostor pro odpovédi:

Odpovédi na ot. 1 — 32. MERKUNOVA, A. Privodce vyukou (somato)patologie. 1., 2.
vyd. Gaudeamus, Hradec Kralové, 2007, 2009. kapitola 14; STRITESKY, J. Patologie.
1. vyd., Olomouc: Epava, 2001; ot. 31. — 32.(pro zdjemce) SILBERNAGL, S. a LANG, F.
Atlas patofyziologie ¢lovéka. 1. Ceské vyd. Praha: Grada Publishing, 2001. kapitola 6;

SEZNAM POZADAVKU NA ZAVERECNOU ZKOUSKU (TEST)

A

Obecné priznaky nemoci travici soustavy a jejich mozné komplikace
Nejcastéji se vyskytujici poruchy v oblasti dutiny Ustni, jicnu a Zaludku
Infekéni choroby organd travici soustavy

Nejcastéjsi onemocnéni stfev neinfekéniho charakteru

Nemoci slinivky bfisni a jater

vk wnN e

Téma ¢. 10:

Nemoci ledvin, mocovych cest, poruchy
reprodukcnich organa a funkci
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UVOD A CiL TEMATU

Téma 10 zahrnuje dvé problematiky, které spolu velmi tésné souvisi — nemoci ledvin a
a poruchy reprodukénich organll.  Struény prehled chorob ledvin ma poukazat na
hlavni patologické stavy, se kterymi se lze nejcastéji setkat béhem prace s détmi i
dospélymi. Zahrnuje nékteré primarni choroby ledvin, ale i jejich sekundarni postizeni,
pfikladem je napt. vainé poskozeni ledvinnych klubi¢ek u nemocnych s cukrovkou
nebo negativni dopad hypertenze na stav ledvinnych cév. Upozoriuje i na patologicky
stav ledvin, ktery je dlsledkem opakovanych bakteridlnich, predevsim
streptokokovych infekci hornich cest dychacich. Zminka je i o ¢asto se vyskytujicich
nadorech ledvin u déti a dospélych, jejichz dlouhodobé vzestupny trend vyskytu se
podafilo v CR zastavit. Soucasti tématu je i patologie mocovych cest, predeviim
zanéty, Casté u déti, vice v predskolnim véku, ale i u dospélych, predevsim starsich
jedinca. Stru¢na exkurze do nefrologie, jak se véda o nemocech ledvin jmenuje, je i
vhodnym prostfednikem k pochopeni pozice chronicky dialyzovanych a ¢ekatelll na
transplantaci ledvin. Vychovny pracovnik miZe i ndhodné projevenou podporou
darcovstvi organu prispét k jeho popularizaci. V pripadé ledvin je tento postup rutinné
zvladnuty ve vech vyspélych zemich, véetné CR, ale jeho limitem je nalez vhodného
darce. Patologie v oblasti reprodukénich funkci ma svij zéklad v postizeni pohlavnich
organl nebo v poruse funkci pohlavnich Zlaz, spojenych se zménami produkce
pohlavnich hormon(. Patologie v oblasti produkce pohlavnich hormon( ma i geneticky
zaklad (viz téma vénované podstaté vybranych genetickych poruch), jak Ize vidét napf.
u Turnerova syndromu v pfipadé divek a Klinefelterova syndromu v ptipadé hochd.
Jsou to ale i negativni dopady malnutrice, napf. u anorekticek, které mohou vést
k absenci vaje¢nikovych cykl a nasledné i cyklu menstruacnich. Téma 8 upozoriiuje i
na nejcastéjsi komplikace téhotenstvi a porodu.

Zpusob vyuky: téma je prednaseno ¢aste¢né v ramci vyuky a doplnéno samostudiem

POJMY K ZAPAMATOVANI

e polyurie, oligurie, anurie, proteinurie, hematurie, glykosurie, selhdni ledvin,
polycystické ledviny, bloudivd ledvina, glomerulonefritida, pyelonefritida,
infarkt ledviny, neuroblastom, GrawitzGv nador, nefrolitidza, urolitidza,
enuréza, inkontinence

e fimdza, prostaticky specificky antigen (PSA), hydrokéla, kryptorchismus,
seminom, hypospadie

e vagindlni fluor, kandiddza, trichomonidza, adnexitida, interrupce, abort,
cytologické vysetfeni v gynekologii, mikrobiologicky obraz posevni (MOP),
ablace prsu, extrauterinni téhotenstvi, vcestna placenta, téhotenska gestéza,
atonie délohy, mammografie

Klicova slova:

e obecné priznaky onemocnéni ledvin, selhdni ledvin, vyvojové odchylky
ledvin, postiZzeni klubicek nefronu, postizeni tubulll nefronu a vmezerené
tkané ledviny, postiZeni cév ledvin, nadory ledvin, nemoci mocovych cest,
téhotenské postizeni ledvin, gonorea
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e zanéty zevnich genitalii a pochvy, zanéty délohy, vajecnikll, vejcovodd,
nadory Zenskych vnitfnich pohlavnich organ(, karcinom prsu, patologie
téhotenstvi, komplikace porodu, funkéni poruchy reprodukénich funkci

nemoci prostaty, nemoci varlat, nemoci penisu, vrozené vady penisu

SHRNUTI A TEMATA KE STUDIU

Prostudovani bazalni patologie ledvin velmi vyznamné ukazuje na jejich
nepostradatelnost pro organismus, ale zaroven i na velkou funkéni rezervu, kterou
tento pdrovy orgdn m3, a kterd umoznuje odstranéni odpadnich latek v pripadé funkce
nebo existence pouze jedné ledviny. Odhaluje napf. i vyznam pfrilezitostného
screeningu, predstavovaného prostym chemickym vysetfenim modi, které muze
prispét k véasnému odhaleni zavaznych chorob ledvin, dlouho skryté probihajicich,
jako je neinfekcni zdnét klubicek, Casta pri¢ina chronického selhavani ledvin, nebo
Grawitzlv nador, ktery velice intenzivné metastazuje uz pfi miniaturnich objemech
primarniho lozZiska, hojné i do mozku, prvnimi pfiznaky nemoci mohou byt napf.
poruchy chovani.

PFi studiu patologie reprodukcnich funkci je zapotrebi si uvédomit provdzanost téchto
poruch s endokrinni soustavou. Pfedevsim hypofunkce stitné Zlazy v détském véku je
spojend, kromé jiného, s nedokonalym vyvojem pohlavnich organd, casta je u divek
napf. enormné mald déloha. U dospélych Zen, kde je v soucasné dobé autoimunitni
hypotyredza velmi castd, je porucha reprodukénich funkci spojend s existenci
anovulacnich cykld, pfi kterych nedozrava vajicko. Nadbytek prolaktinu ma podobny
efekt, u muid je pfi¢inou impotence. Pfi¢inou poruch jsou narusené regulace
pohlavnich Zzlaz fidicimi hormony hypotalamu a adenohypofyzy. Vystuprfiovand
chronicka psychickd zatéZz hypotalamo - hypofyzarni regulaci negativné ovliviiuje
prostfednictvim klry mozkové. StéZejni pozornost by méla byt pfi studiu vénovana i
prevenci gynekologickych chorob, kterou by mély Zeny pravidelné podstupovat, a
kterd je plné hrazena zdravotnimi pojistovnami ve stanovenych casovych Usecich,
napf. vagindlni cytologie, mikrobidlni obraz poSevni, mammaografie

DOPORUCENA LITERATURA A JINE ZDROJE

1. MERKUNOVA, A. Privodce vyukou (somato)patologie. 1., 2. vyd. Gaudeamus,
Hradec Kralové, 2007, 2009. Kapitola 15, 16, 17

2. STRITESKY, J. Patologie. 1. vyd.,Olomouc: Epava, 2001.

3. BARTOVA, J. Patologie pro bakaldrské studium osetfovatelstvi. 2. vyd. Praha:
Nakladatelstvi Karolinum, 2004.

KONTROLNIi OTAZKY A UKOLY
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10.
11.
12.
13.

14.
15.
16.
17.
18.
19.

20.

21.
22.
23.
24.
25.
26.

Ukoly

Které obecné priznaky signalizuji onemocnéni ledvin.

Co si predstavujete pod pojmem selhani ledvin a jakymi prostredky lze tuto
situaci Fesit?

Co oznacujeme za glomerulonefritidu, co byva pfic¢inou jeji akutni formy, co
chronické formy? Co je prevenci akutnich glomerulonefritid? Ve které fazi
ontogenetického vyvoje predpokladate jeji Casty vyskyt?

Jak oznadujeme stav, kdy jsou postizené kanalky nefronld a tkan lezZici mezi
nimi?

Co muze byt pfi¢inou infarktu ledviny a jaké ma nasledky?

Které nadory ledvin jsou nejcastéjsi? Ma jejich vyskyt vztah kfazi
ontogenetického vyvoje jedince?

Co si predstavite pod pojmem mikroskopicka hematurie?

Které pohlavi vice inklinuje k infekcim mocovych cest, jaké zdsady je nutné
dodrZovat v jeho prevenci?

Které postizeni ledvin je spojené s epizodou kruté, akutné vzniklé bolesti?
Jak tuto epizodu odborné oznacujeme?

Vyskytuji se nadory i v mocovém méchyfi?

Mohou byt ledviny poskozené i pfi chorobach jinych organd? Kterych?

Co znamena termin enuréza a inkontinence v souvislosti s mikci?

Co je podstatou béznych téhotenskych zmén ve funkci ledvin, v éem uz je
nutné spatfovat patologii?

Dva typy onemocnéni postihuji prostatu. MdzZete uvést, ktera to jsou?

Jaky je vécny vyznam zkratky PSA?

Kdy nejcastéji dochazi k virovému zanétu varlat?

Co je to seminom?

Ktery specificky zdnét zacind vznikem loZiska na penisu?

Z jakych dlivodl podstupuje Zena vysetfeni oznacované jako MOP? Co
zkratka znamena?

Co byva nejcastéjsi infekéni chorobou zevnich genitalii a pochvy? Jaka
zasada musi byt u této lécby dodrzena?

Co oznacujeme jako adnexitidu?

Jak se lisi interrupce od abortu?

Jaké zhoubné nadory délohy jsou nejcastéjsi, co byva varovnym signalem?
Co je nejcastéjSim mistem vyskytu mimodéloZniho téhotenstvi?

Co vyjadfuje termin ,téhotenska gestdza“?

Které komplikace mohou nastat po porodu?

Vyhledejte a do schématu zaznamenejte vrozené odchylky ledvin a
pohlavnich organ.

Postihlo vas uz onemocnéni mocovych cest? Které to bylo? Popiste, jakymi
pfiznaky se projevovalo, odeslete vyucujici k posouzeni.

Prostor pro odpovédi:
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Odpovédi na ot. 1. — 26.
MERKUNOVA, A. Privodce vyukou (somato)patologie. 1., 2. vyd. Gaudeamus,
Hradec Kralové, 2007, 2009. kapitola 15, 16, 17

STRITESKY, J. Patologie. 1. vyd. Olomouc: Epava, 2001. (vhodna grafickd
dokumentace)

BARTOVA, J. Patologie pro bakaldrské studium osetfovatelstvi. 2. vyd. Praha:
Nakladatelstvi Karolinum, 2004.

Ukol 1. viz publikace St¥itesky

£ SEZNAM POZADAVKU NA ZAVERECNOU ZKOUSKU (TEST)

Obecné priznaky onemocnéni ledvin

Selhani ledvin a jeho Feseni

Prehled dil¢ich onemocnéni ledvin, vrozenych i ziskanych
Onemocnéni mocovych cest a jejich prevence

Casté nemoci prostaty, varlat a penisu

Vybrané nemoci Zenskych zevnich a vnitfnich pohlavnich organt
Patologie téhotenstvi

NoupkwnNeE

Téma ¢. 11:

Poruchy hormonalni

4 UVOD A CiL TEMATU

Hormony, produkty ZIaz s vnitini sekreci, patfi vedle CNS k fidicim ¢lankim vétsiny
funkci lidského téla. Téma 11 nabizi stru¢ny prehled patologie Zlaz s vnitini sekreci, tj.
soubor priznakl zjejich nadmérné (hyperfunkce) nebo nedostatecné (hypofunkce)
tvorby. Cilem této casti je, aby studenti ziskali prehled stéZejnich poruch a dokazali
priznaky nadbytku a nedostatku jednotlivych hormond smysluplné odvodit se znalosti
jejich zakladnich ucinkd, které studovali v ramci fyziologie.
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Zpusob vyuky: téma je do jisté miry styénou problematikou anatomie a fyziologie i
somatopatologie, je proto ponechano ksamostudiu na zakladé doporucenych
zdrojl

POJMY K ZAPAMATOVANI

e hyperfunkce, hypofunkce, Ziznivka (diabetes insipidus), polyurie, akromegalie,
gigantismus, Addisonova nemoc, ACTH (adrenokortikotropin = kortikotropin),
Cushingova choroba, zachvatovitd hypertenze, myxedém, kretenismus,
struma, exoftalmus, diabetickd makroangiopatie, diabetickd mikroangiopatie

Klicova slova:

poruchy neurohypofyzy, poruchy tvorby STH, nadbytek prolaktinu, poruchy funkce
kGry nadledvin, feochromocytom, poruchy tvorby: testosteronu, Zenskych
pohlavnich hormon(, hormon( Sstitné Zlazy, parathormonu, inzulinu, dibetes
mellitus

SHRNUTI A TEMATA KE STUDIU

V Casti vénované endokrinopatiim, jak se odborné tento Usek patologie jmenuje, se
studujicim doporucuje, aby nejprve seznamili s problematikou diabetes mellitus. Tato
choroba, vyvolana absenci ucinku inzulinu, a jejiz zavaznost byla signalizovana jiz v
tématu 2, je vsoucasné dobé nejvaznéjsi a nejcastéjsi endokrinni porucha. Dale se
doporucuje akcentovat onemocnéni stitné Zlazy (tyreopatie), jeji hyperfunkci, ale
predevsim hypofunkci, kterd kromé jiného negativné ovliviiuje mentalni rozvoj
jedince. Pozornosti nesmi uniknout ani patologie v produkci stresovych hormont a
poruchy v tvorbé a uvolfiovani pohlavnich hormond. Ty nastdvaji ve vétsiné pripadu
proto, ze, znejraznéjSich davodl, neplni regulacni funkci hypotalamus a
adenohypofyza.

Stdle Castéji se vyskytujici poruchy reprodukce prevaziné funkéniho razu (pfi
fyziologické stavbé pohlavnich organd), ale i Siroké wvyuzivani hormonalni
antikoncepce, to jsou dva divody, pro které by méli rovnéz studujici pedagogickych
oborl znat stavbu a funkci organli, angaZovanych v reprodukci. Primarnim
pozadavkem pro pochopeni odchylek je nezbytna prévé znalost stavby. Je zapotiebi
umét rozliSovat mezi pohlavnimi orgdny a pohlavnimi Zlazami, odlisit vnitfni
pohlavni orgdny od zevnich a pomocnych. Na to by méla, k pochopeni pficin a
disledkd hyperfunkce a hypofunkce pohlavnich Zlaz, navazovat znalost fidici role
hypotalamu a adenohypofyzy v produkci pohlavnich hormon.

DOPORUCENA LITERATURA A JINE ZDROJE

1. MERKUNOVA, A. Privodce vyukou (somato)patologie. 1., 2. vyd.
Gaudeamus, Hradec Kralové, 2007, 2009. kapitola 18

2. MERKUNOVA, A. PP prezentace DIABETES MELLITUS, kterd v celé
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3.
4.,

komplexnosti zachycuje problematiku diabetes mellitus v CR z pohledu
medicinského, ale také celospolecenského (poskytuje vyucujici).

STRITESKY, J. Patologie. 1. vyd.,Olomouc: Epava, 2001.

BARTOVA, 1. Patologie pro bakaldfské studium oSetfovatelstvi. 2. vyd.
Praha: Nakladatelstvi Karolinum, 2004.

KONTROLNI OTAZKY A UKOLY

10.

11.

12.
13.

14.
15.
16.

Zopakujte si jednotlivé Zlazy s vnitini sekreci, hormony, které vydavaji a
jejich zakladni Ucinky.

Ze znalosti ucinkl ADH se snaZte odvodit projevy jeho nadbytku a
nedostatku. Neopomerite, Ze jeho tvorba stoupa pfi stresu. Pokuste se
vysvétlit, pro¢ tomu tak je.

Co je pri¢inou gigantismu a akromegalie?

Tvori se STH i po ukonceni rlstu? Je moiny projev jeho nedostatku u
dospélych?

V ¢em spocivad nebezpedi nadbytku prolaktinu? Zaujala vas néktera z pricin
jeho nadbytku?

V ¢em spociva dopad nadmérné nebo nedostatecné aktivity hypotalamu na
hormondlni aktivitu organismu. Kterych hormonl se zmény ve funkci
hypotalamu tykaji?

Co je to Addisonova nemoc a Addisonska krize, jak se od sebe lisi?

Popiste projevy nadbytku glukokortikoid(l. Které z jejich projev pokladate
za nevazingjsi?

Vyplyvd z nadbytku mineralokortikoidu aldosteronu vaziné riziko pro
organismus?

Jaké dusledky ma nadbytek nadledvinkovych androgen( (latek s ucinkem
muzskych pohlavnich hormon).

Jaké jsou pfriciny a nasledky nedostatku a nadbytku testosteronu? Na ¢em
zavisi dopad poruchy sekrece?

TotéZ se pokuste popsat pro estrogeny.

Jaké jsou hlavni ptiznaky kretenismu a myxedému? Jak se od sebe tyto dva
stavy lisi?

Jaké jsou priznaky zvySené tvorby hormonu stitné Zlazy?

Popiste akutni nasledky chybéni efektu inzulinu.

Popiste pozdni dUsledky chybéni efektu inzulinu.

Prostor pro odpovédi:
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Odpovédi na ot. 1. - 16.
MERKUNOVA, A. Privodce vyukou (somato)patologie. 1., 2. vyd. Gaudeamus,
Hradec Kralové, 2007, 2009. kapitola 18

STRITESKY, J. Patologie. 1. vyd.,Olomouc: Epava, 2001.

SEZNAM POZADAVKU NA ZAVERECNOU ZKOUSKU (TEST)

Dusledky poruchy funkce hypotalamu a hypofyzy

Poruchy funkce kilry nadledvin

Pficiny a dasledky poruch tvorby testosteronu

Priciny a dasledky poruch tvorby Zenskych pohlavnich hormonu
Pfiznaky nedostatku a nadbytku hormon stitné Zlazy

Akutni a pozdni dasledky chybéni Gcinku inzulinu

ok wNE

Vybrané infek¢ni choroby, nemoci kize

UVOD A CiL TEMATU

Téma 12 zahrnuje dva zdanlivé nesourodé celky, nékteré pozndmky k infekénim
chorobam a casté choroby klGze. Obé problematiky maji mnoho stycnych bodf,
predevsim to, Ze se fada infekénich chorob projevuje koznimi pfiznaky. Pravdou je, Ze
informace o infekénich chorobach se objevovaly pribéiné v textu, podle toho, ke
které orgadnové skupin se vztahovaly. V kazdém ptipadé jsou opatfené odkazy na
stranu, kde se chorobé vénuje nejvétsi pozornost. V poslednich desetiletich se pribéh
mnohych infekénich chorob vyrazné zménil, tykd se to predevSim tzv. détskych
infekénich nemoci. Tento jev je dlsledkem celé fady vlivi zevnich, tykajicich se
vlastniho plvodce (napf. zména citlivosti viéi antimikrobidlnim |atkdm, oslabeni
patogenity, tzn. miry mozného poskozeni hostitele) ale i vlastni reaktivity hostitele, ve
které sehrava roli i dopad raznych typ( ockovani na aktivitu imunitniho systému. Neni
proto cilem, aby studujici memorovaly pfiznaky onemocnéni, ale méli vSeobecny
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pfehled o nejcastéji se vyskytujicich nemocech a znali hlavné epidemiologickou
stranku. Proto se zaméfuje i na Udaje o Sifeni nemoci a cestach vstupu plvodce do
organismu. Zminka o nékterych infekcich byla doplnéna, vyzadaly si to nové vzniklé
okolnosti, napf. po povodnich se vyskytujici leptospiréza a v klimatizacich se Sifici
listeridza. | kdyZz patfi uz spiSe do oblasti neurologie, je studujicim poskytnuta
informace o klistové encefalitidé a meningokokovych infekcich.
Nemoci klzZe jsou tfidéné podle pFiciny vzniku, nékteré informace, napf. o zanétech
kGiZe, uvedlo uz téma 4 (Zanét). Cilem je poukazat pouze na zakladni, nejcastéji se
vyskytujici klinické stavy. Téma je doplnéné ukazkami projevd nékterych koznich
nemoci, a to v podobé barevné dokumentace (PP prezentace, viz doporucend
literatura).

Zpusob vyuky: téma je vplném rozsahu ponechdno ksamostudiu na zadkladé
doporuéenych zdroji a je doplnéno PP prezentaci sobrazky vsech zadkladnich
chorobnych koznich zmén a PP prezentaci INFEKCE

POJMY K ZAPAMATOVANI

e oralni cesta, transplacentarni prfenos, pftiusnice (parotitida), spalnicky
(morbilli), zardénky (rubeola), plané nesStovice (varicella), ¢erné nestovice
(variola), spala (skarlatina), raze (erysipel), psoridza, pasovy opar, alergicka
dermatitida (dfive atopicky ekzém)

e zoonbza, mykdza, helmintdza, stafylokoky, streptokoky, Helicobacter pylori,
Escherichia coli, bic¢ikovec posevni, tetanus, boreliéza (Lymeskd nemoc),
leptospirdza, listeridza, toxoplazmédza, tasemnice, Skrkavky, roupy, infekéni
mononukledza, nazokomidlni infekce

e impetigo, folikulitida, akne, neZit (furunkl), karbunkl

e hemangiom, spinaliom, bazaliom, melanoblastom/melanom

Klicova slova:

tfidéni infekénich chorob, zplsob Sifeni infekénich chorob, misto vstupu
mikroorganismu do téla, nejc¢astéjsi virova a bakteridlni onemocnéni, nejcastéjsi
nemoci vyvolané prvoky, nejcastéjsi helmintdzy, zanéty klze, infekéni nemoci
s koznimi projevy, koZni mykdzy, alergické kozni projevy, koZzni nadory

SHRNUTI A TEMATA KE STUDIU

Relativné Siroké téma usmérnuje zakladni ucebnice, ktera poskytuje podstatné
informace u vybrané palety relativné casto se vyskytujicich infekénich chorob i chorob
kGize. V pfipadé infekénich chorob je pfi studiu vhodné zlstat u tfidéni na choroby
podle plvodce — viry, baktériemi, prvoky a ¢ervy. Rada infekénich chorob byla zminéna
v ramci odpovidajicich télnich soustav, napf. stfevni infekce nebo virové hepatitidy u
trdvici soustavy. Informace o listeridze, leptospiréze, meningokokovych infekcich a
klistové encefalitidé budou studujicim dostupné ve formé PP prezentace, ktera bude
umisténa do e-mailové schranky oboru.

V pfipadé chorob kiZe pomlZe predstavivosti a fixaci poznatk(l PP prezentace,
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obsahujici paletu barevné podchycenych koZnich afekci s pfisluSnym popisem.
Vjejim Uvodu je zafazena informace o trombdze hlubokych Zil v oblasti dolnich
koncetin, jejich ndsledcich a preventivnim zasahu jejich prevence za konkrétni
situace. Trombdza uvedenych Zil je pfi¢inou ztizeného obéhu krve koncetinami,
vedouci k omezeni prokrveni tkani v dané oblasti, snizenim jejich Zivotnosti aZ
odemfteni (bércové viedy). Proto také spada do kompetenci koZnich lékard, protoze
kromé celkového zasahu (snizeni krevni srazZlivosti) vyzaduje mistni péci o
podkozené tkdné. Casta je tato komplikace u stardich pacientld s ménécennosti
Zilnich stén (ochablé) a varixy, provazenych obéhovymi potizemi pfi chronické
nedostatecnosti Cerpaci funkce srdce (srdecnim selhavanim). Nejzavaznéjsi
komplikaci je tromboembolickd pfihoda, konéici vétSinou zanesenim krevni
srazeniny (trombu) krvi do malého krevniho obéhu, ,ucpanim® nékteré z plicnich
tepen s naslednym plicnim infarktem neprokrvené ¢dasti. Podobné
tromboembolickd prihody mohou potkat i lidi mladsi, s vrozenou ménécennosti
stény hlubokych Zil, za mimoradnych okolnosti, kterymi je napf. dlouhodoby let.
Studujici by si méli vstipit pravidla prevence téchto pfihod pro potfebu vlastni i
okoli. Vyznamnou roli sehrdva i hormonalni antikoncepce, kterd vieobecné zvysuje
predpoklady ke srazeni krve v cévach, efekt je silné individualni. Jestlize jsou
vytvoreny predpoklady, dané napt. existenci varix(i a mimoradnou zevni situaci
(omezena pohyblivost dolnich koncetin v zafixované poloze pravé béhem
dlouhodobych letd), vznik tromboembolické pfihody je vice pravdépodobny.
Popsana situace je pro studujici prikladem potreby pojimat uéeni o stavbé a funkci
lidského téla ve zdravi i nemoci integrované. V tomto pfipadé jednoznacné vyplyne
vyznam tzv. svalové pumpy, predstavované stfidavym stahovdnim a povolovanim
kosternich svalll dolni koncetiny pfi chizi, na posouvani krve z Zil ,dolni” (pod
srdcem leZici) ¢asti téla k pravé sini srdecni. Stejné tak v €asti napf. stifevnich infekci
je nezbytné si vidy uvédomit, jaky dopad ma prljem nebo zvraceni na stav
vnitfniho prostfedi. Integrovany pohled casto velice usnadfiuje zapamatovani, ale
hlavné praktické vyuziti preventivnich opatreni, kterd mohou poskozeni organismu
zabranit nebo jeho dopad zmirnit.

DOPORUCENA LITERATURA A JINE ZDROJE

1. MERKUNOVA, A. Privodce vyukou (somato)patologie. 1., 2. vyd. Gaudeamus,
Hradec Kralové, 2007, 2009. kapitola 19

2. MERKUNOVA, A. PP prezentace KUZE, ktera v celé komplexnosti zachycuje
problematiku vybranych infekénich onemocnéni a nékteré dodatky.

3. MERKUNOVA, A. PP prezentace INFEKCE, ktera pfinasi instruktivni pohled na
kozni zmény, vyskytujici se u popisovanych koznich chorob a nékteré dodatk.

4. STRITESKY, J. Patologie. 1. vyd.,Olomouc: Epava, 2001.

5. BARTOVA, J. Patologie pro bakaldrské studium osetfovatelstvi. 2. vyd. Praha:
Nakladatelstvi Karolinum, 2004.

KONTROLNIi OTAZKY A UKOLY
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PN PE

10.

11.
12.
13.
14.

15.
16.

17.
18.
19.

Ukoly

Kudy pronika mikroorganismus do téla pfi oralnim a parenteralnim vstupu?
Slyseli jste nékdy pojem ,,nozokomidlni infekce“?

S jakymi typy opar( se mlGzZeme v téle setkat?

Ktera choroba se oznacuje jako ,nemoc zlibani“? Jaké dasledky muze
nékdy mit? Co je nutné v prlibéhu nemoci zajistit, aby se jim predeslo?
bakterii E. coli vime, Ze jeji pfitomnost v tlustém stievé prinasi hostiteli fadu
vyhod (pfipomernte si nékteré z nich). Pro kterou organovou soustavu vsak
mUzZe jeji pfitomnost znamenat velmi vazné dasledky?

V ¢em spocivd nebezpeci onemocnéni borelidzou?

Jaka je aktualni onemocnén TBC tzv. bovinniho typu? Otazka je reakci na
soucasné rozsifovani mlékomata.

Muze byt syfilis vrozena nebo je to pouze ziskané onemocnéni?

Jaké riziko nese onemocnéni toxoplazmdzou pro Zeny ve fertilnim véku?
Vyskyt roupl neni v détském kolektivu vzacnosti. Jakym zplsobem dochazi
k infikaci?

Mezi jaké zdnéty klze patfi impetigo a mezi jaké nezid (karbunkl)?

Cim je rizikové onemocnéni zardénkami a koho se toto nebezpei tyka?
Ceho je nasledkem vznik pasového oparu?

U kterého (kterych) onemocnéni se casto setkdvame s povrchovymi
mykdzami?

Co vite o lupénce?

Jaké tfi nejcastéjsi maligni kozni nadory znate? PoukaZte na zasadni rozdily
mezi nimi.

Co je pficinou tvorby bradavic, zvlasté patrnych u déti?

Co oznacujeme jako ,nemoc z litani“?

V ¢em spociva somatické riziko akné pro mladé jedince?

1. Prozkoumejte pfedchorobi rodiny, napiste seznam chorob, které se u
¢lenl vyskytly a roztfidte je podle charakteru plvodce (onemocnéni
virové, bakteridlni, ,plisnova“ (mykotické) atd.) - odeslete ke kontrole.

2. Vyhledejte na strankdch Statniho zdravotnického Ustavu nebo
ockovaciho oddéleni nékteré z hygienickych stanic instrukce o
harmonogramu ockovani proti tetanu. Jak vy osobné napliujete
podminky tohoto ockovani?

Prostor pro odpovédi:
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Odpovédi na ot. 1. — 10. MERKUNOVA, A. Privodce vyukou (somato)patologie. 1., 2.
vyd. Gaudeamus, Hradec Krdlové, 2007, 2009. kapitola 19; ot. 11. - 16.
MERKUNOVA, A. Privodce vyukou (somato)patologie. 1., 2. vyd. Gaudeamus,
Hradec Kralové, 2007, 2009. kapitola 20 + Merkunovéa PP prezentace INFEKCE; ot.
17.-19. Merkunov3, PP prezentace KOZE

SEZNAM POZADAVKU NA ZAVERECNOU ZKOUSKU (TEST)

Téma ¢. 13:

Vybrané nemoci pohybového aparatu, oka a ucha

UVOD A CiL TEMATU

Téma 13 je vénovano predevsim problematice pohybového apardtu. AngaZovanost
etopedl - vychovatell ve volnocasovych aktivitich svérencl patfi k neodmyslitelné
naplni jejich profesni aktivity. Ztéchto divodld je velmi vhodné seznamit se
s vybranymi poruchami pohybového aparatu. Jsou to poruchy aktualni pro détsky vék,
i ty, které se manifestuji ve véku pozdéjsSim a vhodnym pohybovym rezimem v mladi
Ize jejich projev oddalit nebo omezit.

Pouze z dlivodll organizacnich, bez naroku na hledani souvislosti, je pfifazena i ¢ast,
vénovana ¢astym chorobam oka a ucha, kterd si klade za cil upozornit na tyto choroby.
Jejich existence byla zmifiovana jiz v kurzu anatomie fyziologie, ale pravdou je, Ze bez
rozdilu studijnich oborl, problematika smyslovych funkci nebyva objektem zajmu
studujicich. Je to s podivem, protoZe velka vétsSina z nich uz nékteré choroby prodélala,
napf. zanéty stfedniho ucha s naslednou prevodni poruchou slySeni, nebo koriguje
refrakéni o¢ni vadu skly.

Zpusob vyuky: téma je prednaseno castecné vramci vyuky a doplnéno
samostudiem z doporucené literatury v pfipadé pohybového apardtu, v plném
rozsahu ponechdno k samostudiu na zédkladé doporucenych zdrojd u nemoci oka a
ucha
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POJMY K ZAPAMATOVANI

e rachitis, osteopordéza, osteomalacie, remodelace kosti, osteomyelitida,
osteosarkom, osteofibrom, osteochondom, osteoartréza, spondyléza, dna,
artritida, artréza, Bechtérevova nemoc, primdrni progresivni polyartritida,
ptaci a ndlevkovity hrudnik, kyféza, hyperlorddza, skoliéza, asepticka nekréza,
détskd mozkova obrna, fraktura, luxace, subluxace

e jetné zrno, Sedy zdkal, zeleny zdkal, retinopatie, myopie, hypermetrie,
presbyopie, astigmatismus, poruchy barvocitu

e otitis externa, otitis media, otoskleréza, hluchota percepéniho typu, hluchota
prevodniho typu, Menierva choroba

Klicova slova:

e geneticky podminéné choroby kosti, osteopordza, zanét kosti, nadory kosti,
nemoci kloub(, ortopedické vady kréni oblasti, vrozené vady hrudniku, vady
drZeni téla, postizeni kycelnich kloubd, vady a choroby nohou, vady hornich
koncetin

e zanéty oka, postizeni ¢ocky, posSkozeni sitnice, zrakové vady, nadory oka,
vrozené anomalie oka
zanéty ucha, otosklerdéza, typy hluchoty

SHRNUTI A TEMATA KE STUDIU

Choroby pohybového apardtu jsou velmi rGznorodé z hlediska etiologie i patogeneze.
Pfi jejich studiu lIze uplatnit fadu poznatkd z obecné patologie i patologie systémové,
napf. zoblasti nutri¢nich poruch, nemoci endokrinnich Zlaz, obé&hovych poruch.
Studujicim Ize doporudit, aby si vytvofili rdmcovou prfedstavu o hlavnich chorobéach
pohybového aparatu tak, Ze se seznami, dle klicovych slov, s hlavnimi skupinami
poruch av jejich rdmci s vybranymi jednotkami, které se promitaji do pojmu k osvojeni.
V kazdém pfipadé by méli peclivé nastudovat kapitolu vénovanou osteopordze. Jak se
ukazuje, vhodna pohybova aktivita, doplnéna plnohodnotnou skladbou jidelni¢ku (viz
kapitola Osteopordza, pozadavky na nutrici), je nejlepsi cestou k vytvoreni takové
zasoby kostni tkané vramci kazdé kosti, Ze i budouci plsobena vlivli, vedoucich
k fidnuti kostni tkané, neohrozi jeji pevnost.

Prehled nemoci oka a ucha je to minimum, které by mél etoped obsahnout, presnéji,
mél by védét o jejich existenci. Lze predpokladat, Ze by nastudovani nemélo byt
zdrojem problémd, protoZe fada poznatkd byla prezentovand uz v rdmci anatomie a
fyziologie zimniho semestru 1. ro¢niku.

DOPORUCENA LITERATURA A JINE ZDROJE

1. MERKUNOVA, A. Privodce vyukou (somato)patologie. 1., 2. vyd. Gaudeamus,
Hradec Kralové, 2007, 2009. kapitola 21

2. MERKUNOVA, A. PP prezentace POHYBOVY APARAT.
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3. STRITESKY, J. Patologie. 1. vyd.,Olomouc: Epava, 2001.

4. BARTOVA, J. Patologie pro bakaldfské studium osetfovatelstvi. 2. vyd. Praha:
Nakladatelstvi Karolinum, 2004.

KONTROLNi OTAZKY A UKOLY

oukWw

Seznamte se s typy geneticky podminénych chorob kosti v u€ebnici a
prohlédnéte si odpovidajici obrazovou dokumentaci v poskytnuté PP
prezentaci. Pokuste se na obrazcich najit nékteré zuvadénych
charakteristik.

Co si Ize predstavit pod pojmem remodelace kosti, se kterym se velmi ¢asto
v pojednanich o kostni tkani operuje?

V ¢em spociva podstata degenerativniho onemocnéni kloub(?

Které odchylky fadime do skupiny oznacované jako vady drZeni téla?

Jaky patologicky stav oznaCujeme terminem , aseptickd nekréza“?

Které odchylky zafadite mezi nejcastéjsi ziskané deformity nohou? Co se na
jejich vzniku podili?

Jak vaina je progndza zanétu rohovky? MUzZe mit dopad na ostrost vidéni?
Jak je vhodné postupovat pti podezieni na poranéni rohovky?

Je mezi astigmatismem predmétem predchoziho dotazu vécna souvislost?

Které hormonalni poruchy mohou ovlivnit rist a vyvoj kostry? Pokuste se
sestavit prehled, ktery zaslete ke kontrole.

Osteoporodza se velmi ¢asto zaménuje za demineralizaci (odvapnéni) kosti.
Cim se oba stavy zasadné li$i? Poslete vysledek vaseho uvazovani ke
kontrole.

Prostudujte vSechny pficiny vzniku osteopordzy, kterou pravem pokladame
za chorobu s multifaktoridlni etiologii. Které faktory, dle vasi uvahy,
sehravaji tu nejpodstatnéjsi roli? Ocislujte vdmi zvolené poradi pficin a
pokuste se ke kazdé uvést dlvod volby poradi. Poslete vysledek vaseho
uvazovani ke kontrole.

Vyskyt retinopatie se uvadi v souvislosti s diagndézou diabetes mellitus,
arteriosklerézou, hypertenzi. Co je jeji spoleénou pfi¢inou retinopatie ve
viech tfech uvedenych pfipadech? Poslete vysledek vaseho uvaZovani ke
kontrole.

Prostor pro odpovédi:
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Odpovédi na ot. 1. — 6. viz MERKUNOVA, A. Priivodce vyukou (somato)patologie. 1.,
2. vyd. Gaudeamus, Hradec Kralové, 2007, 2009. kapitola 21; ot. 1. MERKUNOVA,
A. PP prezentace POHYBOVY APARAT; ot. 7. — 8. MERKUNOVA, A. Priivodce vyukou
(somato)patologie. 1., 2. vyd. Gaudeamus, Hradec Kralové, 2007, 2009. kapitola 22;
ukol 1. Vyhledejte prabézné pfi studovani textu zakladni ucebnice a v kapitole 18,
s.137; kol 2. - 3. MERKUNOVA, A. Privodce vyukou (somato)patologie. 1., 2. vyd.
Gaudeamus, Hradec Kralové, 2007, 2009. kapitola 21; kol 4. MERKUNOVA, A.
Privodce vyukou (somato)patologie. 1., 2. vyd. Gaudeamus, Hradec Kralové, 2007,
2009. kapitola 22, s. 180;

SEZNAM POZADAVKU NA ZAVERECNOU ZKOUSKU (TEST)

1. Hlavni nemoci kosti s dlirazem na osteopordzu a zasady jeji prevence

Nejcastéjsi onemocnéni kloub( s diirazem na kloub kycelni

3. Vady drzeni téla, ziskané deformity nohou, vrozené deformity hornich
koncetin

4. Nejcastéjsi nemoci oka a ucha

N
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