Fyziologia
zmyslov



Zrakovy zmysel




ZRAK — fyziologia zraku

NajdolezitejSi zmyslovy organ

prijem 89% informacii z vonkajSieho prostredia

Uloha oka:

VYTVORENIE OBRAZU
SLEDOVANEHO PREDMETU NA
SIETNICI



» Adekvatnym podnetom pre receptory zrakového
analyzatora je:

elektromagnetické vinenie (400 -750 nm) —
oblast’ viditeI'neho svetla

* Ani ultrafialove svetlo (menej 400 nm), ani
infraCervene svetlo (viac 750 nm)
- nevyvolavaju svetelné pocity pre ¢loveka

* receptory: svetlocitlive elementy sietnice

tyCinky a Capiky
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ANATOMICKE STRUKTURY
OKA

Vonkajsi vazivovy obal : bielko a rohovka
(prva svetlolomna plocha, ochranna
funkcia), predna o¢na komora

Prostredny obal: cievovka, vraskovec -
corpus ciliare, v nom musculus ciliaris —
parasympatikova kontrola, Sosovka, sklovec,
duhovka, zrenica, m. sphincter pupillae —
midza, mydriaza

Vnutorny obal — sietnica, slepa Skvrna —
papila n. optici, zlta Skvrna — macula lutea —
fovea centralis



FUNKCIE ZRAKU

prijem informaciie z okolia
identifikacia : vel’kosti, tvaru, farby,

polohy a pohybu

obranna funkcia (nebezpecenstvo — unik)
ucenie

pocit krasy a st’astia

esteticke citenie

koloroterapia

emocie



FUNKCIE ZRAKU

* VIDENIE — komplexny produkt jednotlivych
zrakovych procesov a funkcii = fyziologicky a
biochemicky proces —

premena svetelnej energie cestou chemického
deja na elektricky vzruch

« ZRAKOVA OSTROST - visus centralis —
schopnost’ rozliSovat’ detaily videnia —
maximalna koncentracia Capikov



FUNKCIE ZRAKU

« AKOMODACIA - schopnost’ menit optickt
mohutnost’ zrakového aparatu SoSovky — Clovek vidi
ostro do blizka a do dial’ky

- FAREBNE VIDENIE - rozli§ovanie farieb - ¢apiky

- PERIFERNE VIDENIE — monokularne zorné pole
— usek priestoru, ktory vidime 1 okom bez pohybu pri
fixacii 1 bodu



FUNKCIE ZRAKU

» ADAPTACIA - schopnost sietnice
prispOsobovat’ sa roznym intenzitam svetla
(svetlo, Sero, tma)

» BINOKULARNE VIDENIE - schopnost’
spoluprace oboch o€i — pri pohl'ade na objekt
oboma oCami sa stredn¢ Casti1 zornych poli
prekryvaju — vidime ich binokularnym
videnim



Dioptricky system oka

Prv, nez svetlo dopadne na sietnicu, prechadza a lame sa
na svetlocitlivych plochach dioptrického systému oka

rohovka — cornea

komorova voda — humor aguaeus
SoSovka — lens cristalina

sklovec — corpus vitreum

Opticka mohutnost’ oka: 60D
rohovka 42D, SoSovka 18D



Zrak - akomodacia

Akomodacia oka - prisposobenie sa oka vzdialenosti
pozorovan¢ho predmetu tak, aby jeho obraz na sietnici bol
ostry.

Punctum proximum (bod blizky) - je vzdialenost’ bodu od oka,
pri ktorej vidime tento bod ostro, ale s maximalnou
akomodaciou. Je to vyjadrenie miery maximalneho
akomodacného usilia.

Punctum remotum (bod vzdialeny) - je vzdialenost’ bodu od
oka, pri ktorej eSte ostro vidime tento bod pri
neakomodovanom oku. U Cloveka je to asi 5 - 6 m.




Zrak - mechanizmus
akomodacie

V priebehu akomodacie sa
postupne kontrahuje ako-
modacny sval (m. ciliaris),
tym sa uvolni ah zavesného
vaziva, zmensi sa napitie
puzdra SoSovky a SoSovka sa
v dosledku vlastnej
elasticity vyklenie.




Ak predmet lezi blizsie k oku —
akomodacia na blizko:

e kontrakcla m. ciliaris - Sosovka sa
zakrivuje
e midza

e opticke os1 o¢i konverguju - zbiehaju



Ak predmet lezi d’'aleko oku —
akomodacia na dial’ku:

e SoSovka sa splostuje
e mydriaza

e opticke os1 oCi diverguju - rozbichaju



VZNIK OBRAZU NA SIETNICI

Emetropické oko (opticky normalne oko)
luce sa po prechode svetlolomnymi plochami
lamu do ohniska lezZiaceho na sietnici —

zobrazuje viac menej
bodovo a jeho obrazové  siemica
ohnisko lezi na sietnici

nerv



Poruchy optického systému oka

Ametropie
(refrakéné chyby oka)

— Sféricke
— asfericke

 Ametropicke oko -

obrazov¢ ohnisko nelezi
na sietnicl, alebo
nezobrazuje opticky
system oka bodovo




Ametropie sferické

* bodové zobrazenie je zachované, ale obrazové ohnisko lezi
— pred sietnicou — krdtkozrakost (myopia)
— za sietnicou — dalekozrakost’ (hypermetropia)

Bodkovana &iara Plochd Bodkovana Ciara
znazornuje tvar

znazorivje s~y Rohovka ,
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Refrakéné chyby - sféricke

Myopia (kratkozrakost’) — nevidi dobre do dial’ky -
luc¢e sa lamu do ohniska, ktoré je pred sietnicou.

Korekcia: rozptylkami

Hypermetropia (d’alekozrakost’) — nevidi dobre na
blizko - 10¢e sa lamu do ohniska, ktoré je za sietnicou.

Korekcia: spojkami
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Snellenove optotypy

» velkost’ celeho obrazca
je z danej vzdialenosti videna

pod zornym uhlom 5 minut

 detail obrazca je videny

pod uhlom 1 minuty

* najcastejSie pozorovacie
vzdialenosti 4,5 a 6 m

A
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Ametropia asfericka

Astigmatizmus — nerovnomerné zakrivenie rohovky -
rohovka ma tvar elipsoidu s nerovnakym zakrivenim v
roznych meridianoch.

Pre IuCe leziace v smere vacsieho zakrivenia vznika
ohnisko blizsie, ako pre luce, ktore lezia v smere
mensSieho zakrivenia

Bod na sietnici sa nezobrazuje ako bod, ale ako neostra
Clarka

Korekcia: cylindrami



VYSETRENIE ZRAKU - astigmatizmus

Pricinou astigmatizmu je vac¢Sinou vrodena porucha tvaru
rohovky (pravidelny astigmatizmus) alebo ziskana deformacia
tvaru rohovky (nepravidelny astigmatizmus).

Z.a ftyziologickych okolnosti je zakrivenie vo vertikalnej rovine
viacsie ako v horizontalnej rovine — fyziologicky astigmatizmus.

Orientacne
dokazeme
astigmatizmus
vySetrit’ pomocou
Placidového
keratoskopu.

keratoskop



ODpr.8a - 8c: Astigmatizmus

a: pohlad zdravym okom na predmet (mriezku)

b: napr. takto moze vidiet’ astigmatické oko - obraz v horizontalnej rovine je rozmazany

C: situdcia analogickd obr. b - obraz je v tomto pripade rozmazany vo vertikdlnej rovine



Test na astigmatizmus

Ak chcete zistit’,¢i ndhodou netrpite astigmatizmom - skuste si otestovat’ svoj zrak: Vytlacte si
obrazok na obr.9. Postavte sa do vzdialenosti asi 6 metrov od obrazku a pozerajte sa nan raz jednym a
potom druhym okom. Ak sa Vam zdaju jedny Ciary menej vyrazné - Sedé v porovnani s ostatnymi,
pravdepodobne mate astigmatizmus.

Tato o¢na vada sa koriguje cylindrickymi (valcovymi sklami) - obr.10 .

Obr.9: K testu na astigmatizmus
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Zrak - sietnica - fotoreceptory

Hustota Capikov a tyCiniek sa liSi v roznych castiach
sietnice:

Vo fovea centralis - miesto najostrejSieho videnia - st
sustredené¢ len Capiky

Vv slepom mieste sietnice nemame zZiadne fotoreceptory




Zrak - stavba sietnice

Sietnica je tvorena:

« zrakovou cast’ou (receptory s fotopigmentami)
« mozgovou cast’'ou (nervovymi bunkami s vybezkami)

Najd’alej od stredu oka v susedstve chorioidey je:

« vrstva pigmentového epitelu

« vrstva svetlocitlivych receptorov (tyCinky a €apiky)
* horizontalne bunky

« bipolarne bunky

« amakrinné bunky

« gangliové bunky

» vlakna n. optici so synaptickou vrstvou




Zrak - sietnica

bipolarnir
bunky

amaknnnt

_ podle Dowlings
misto dopadu sveétla 2. Bovcotta) =




Na vrstvu pigmentoveho epitelu
nasada vrstva receptorov citlivych
na svetlo — ty¢inky a Capiky

Macula lutea — ZIta skvrna - maximalna koncentracia
Capikov (je tmavsia ako okolita sietnica a je
lokalizovana v priestore zadneho polu oka, temporalne
od slepej Skvrny) — fovea centralis — miesto
najostrejSicho videnia - v strede zltej Skvrny

Slepa Skvrna — miesto, kde nie su pritomné Ziadne
svetlocitlivé elementy — papila nervi optici (2mm) -
vstup n. opticus - 15 stupnov od fovea centralis - z
papily sa rozvetvuju cievy




Oftalmoskopia
— vysetrenie ocného pozadia

macula lutea

fovea
1 centralis

LEFT FUNDUS RODS (the




Farebneé videnie

TycCinky: 120 milionov : citlivé na svetlo
videnie za Sera
bezfarebné

Capiky: 6 milionov : 3 druhy : citlivé na 3 zakladné farby
¢ervenu, a modru
Kazda farba ma svoju doplnkovu farbu (¢ervena — zelenu,
modra — ZIta a naopak)

Adaptacia: natmu 20 min. — rodopsin - vit. A
na svetlo 5 min.



FARERNE VIDENIE

Primati a Clovek maju 3 druhy Capikov s troma druhmi pigmentov :

Modra farba - cyanolab — najvysSia citlivost na 435 nm
Zelena farba - chlorolab — najvyssia citlivost na 535 nm

Cervend farba - erytrolab — najvyssia citlivost na 565 nm
Variacie citlivosti Capikov umoznuju vnimat' 3 variacie farieb: odtien,
intenzitu a sytost

mimo viditelné spektrum

Kazda zo zakladnych farieb ma svoju komplementarnu (doplnkovu).
ZmieSanim zakladnej a komplementarnej farby vznikne biela.



FARERNE VIDENIE

Trichromat — ma vsetky 3 druhy Capikov,
Dichromat — ma 2 druhy C, )
Monochromat (achromat) — ma 1 druh C

Ciasto&na porucha vnimania farieb - anomalia — zniZzena
citlivost’

Protanomalia — pre Cervenu farbu

Deuteranomalia — zelenu

Tritanomalia — modru

Uplna strata pre vnimanie farby — anopia
Protanopia - neschopnost rozoznat Cervenu —
Deuteranopia — mylia si Cervenu a zelenu
Tritanopia — mylia si modru a



Test farbosleposti €. 1 — 12« 26




Vysetrovanie farbocitu

* predmety alebo obrazce roznych
farieb, ale rovnakej svetlosti sa
javia farboslepému ako
jednofarebné

* pseudoizochromaticke tabul’ky
(Stillingove, Velhagenove,
Ischiharove, Rabkinove)




VYSETRENIE ZRAKU - perimetria

Perimetriou vysetrujeme zorné pole.

Zorné pole je vSetko, ¢o vidime v priamom a nepriamom videni.

Rozsah zorného pola je zavisly od stavu zrakového analyzatora a
urcéuje ho aj konfiguracia tvare, nosa a Cela.

Zorné pole sa deli na nazalnu a temporalnu ¢ast’, kde projekcia z
nazalnej €asti zorného pola je na temporalnej ¢asti sietnice a
projekcia z temporalnej ¢asti zorného pola je na nazalnej casti
sietnice.

Vysetrenie zorného pola sluzi na lokalizaciu poruch v zrakovom
analyzatore a to od sietnice az po zrakovu mozgovu koéru. Defekty
zorného pol'a sa nazyvaju skotomy.



Perimetria — vySetrenie periférnej zrakovej ostrosti




Vertikalny rozsah 130°
Horizontalny 160°

Od stredu
nahor 50°
nadol 80°
nazalne 70°
temporalne 90°




YRAKOVA DRANA

Axény G buniek v slepej Skvrne opustaju sietnicu — n. opticus —n.ll

Vlakna z nazalnych polovic sietnice sa krizia v chiasma fasciculorum
opticorum — odkial pokracuje ako tr. opticus do CGL.

Podkorove centrum — CGL — synaptické prepojenie na tr.
geniculocorticalis (radiatio optica) - do zrakového centra v zahlavhom
laloku — area V1 - vizualna

Primarne centrum - zahlavkovy lalok —
okcipitalny lalok

vypad v zornom poli : skotom

fyziologicky skotom — slepa Skvrna




kvadranty
sietnice

chiazma
fasciculorum
corpus

geniculatum
laterale

corpus
geniculatum
laterale
area 17 (V1)
area 17 (V1)
Obr. 16.22. Priebeh zrakovej drahy Obr. 16.23. Vypadky zorného pola podla lokalizacie poru-

chy zrakovej drahy
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Sluchovy zmysel


http://www.google.sk/imgres?imgurl=http://www.sme.sk/cdata/3900499/sluch2.jpg&imgrefurl=http://zena.sme.sk/c/3900499/to-naozaj-nepocujem.html&usg=__NHIuHKedxY_tYM9MfB9SDtB_wlw=&h=314&w=250&sz=12&hl=sk&start=8&zoom=1&tbnid=GsVa-vqsICWbtM:&tbnh=117&tbnw=93&ei=pmF3TdP5IImb8QPb87mgDA&prev=/images%3Fq%3Dsluch%26hl%3Dsk%26sa%3DG%26gbv%3D2%26tbs%3Disch:1&itbs=1
http://www.google.sk/imgres?imgurl=http://www.sme.sk/cdata/3900499/sluch2.jpg&imgrefurl=http://zena.sme.sk/c/3900499/to-naozaj-nepocujem.html&usg=__NHIuHKedxY_tYM9MfB9SDtB_wlw=&h=314&w=250&sz=12&hl=sk&start=8&zoom=1&tbnid=GsVa-vqsICWbtM:&tbnh=117&tbnw=93&ei=pmF3TdP5IImb8QPb87mgDA&prev=/images%3Fq%3Dsluch%26hl%3Dsk%26sa%3DG%26gbv%3D2%26tbs%3Disch:1&itbs=1

Funkcie sluchového analyzatora

Zachytit, previest’ a transformovat’ zvukove

podnety

» SLUCH - vonkajsie, stredn¢ a vnutorne ucho

« ROVNOVAHA - vnutorné ucho -
polkruhovite kanaliky, utriculus, sacculus



. snima zvuk — prijem informécie, transformacia
energie zvukovej viny na akény potencial

. identifikacia zvuku — rozliSovanie kvalit zvuku
(frekvencia, intenzita a ¢asové trvanie)

. lokalizacia zdroja — smer, odkial’ zvuk prichadza
. komunikacia — verbalna — vyvoj re¢1 a ucenia

. kontrola vlastnej reci — spatna vazba

. orientacny — zatvorené oci

. obranny

. zdroj emocii



Anatomia ucha

Vonkajsie ucho : usSnica, zvukovod, bubienok

Stredné ucho : kostiCky : kladivko, nakovka, strmienok - ovalne okienko

Vnutorné ucho : systém dutin a kanalikov: slimak , predsien, 3 polkruhovité
kanaliky




Sluch - anatomia

kost skalni

3 polokulovité kanalky
polohového ustroji

n. vestibulocochlearis

hlemyid
napina¢ bubinku

trminek

bubinek
kladivko

Eustachova trubice
kovadlinka



* Adekvatny podnet sluchového
analyzatora: ZVUK

» ZVUK — usporiadany kmitavy pohyb
molekul prostredia (vinenie molekul)

» Receptory - vlaskoveé bunky —
mechanoreceptory — vntitorné ucho



Fyzikalne vlastnosti zvuku

» Zakladn¢ fyzikalne vlastnosti zvuku:
— Frekvencia
— Intenzita

— Zlozenie

o Zakladneé vlastnosti sluchového vhemu
— Vyska |
— Hlasitost’ zvuku
— Farba —




Zvukova analyza

Pocutel'nost’ u 'udi: 16Hz — 20kHz
Frekvencia 'udskej reci: 250-3000Hz

Frekvencia: - objektivna vyska tonu — 1Hz
- subjektivna vyska tonu — jednotka 1mel

Intenzita zvuku - hlasitost’ tonu v dB
(hladina intenzity — objekt. fyz. veli¢ina)
- objektivna hladina intenzity — 1bel=10dB
- subjektivna hladina intenzity - 1 Fon

INTENZITA ZVUKU

Normalna konverzacia 60-70 dB

Sepot 40 dB

Rusna mestska ulica 80 dB

Rockova hudba 120 dB

Start pradového lietadla 140 dB - bolest



Vedenie zvuku

e Vzdusné vedenie — Sirenie zvuku vzduchom

prenasa sa vonkajSim zvukovodom K usnému
bubienku — rozkmita — chvenie sa prenasa
kostiCkami stredn¢ho ucha cez ovalne okienko
na Struktiry vnatorného ucha a drazdi Cortiho
organ — vlastné sluchové receptory

* Kostné vedenie — rozkmitanim celej lebky —
zvuk sa prenasSa priamo do vnatorného ucha



* VVedenie zvuku vzduchom je
2x dlhSie ako vedenie kost’ou !!!

KOSTNI
VEDENI
ZVUKU




Poruchy sluchu

* Prevodova porucha: poskodenie prevodového
aparatu — porucha prenosu zvuku vo vonkajSom
alebo strednom uchu

(vedenie zvuku vzduchom je znizené
a vedenie kost'ou je O.K alebo predl'’Zzen¢)

* Percepcna porucha: poSkodenie vnutorne¢ho ucha
alebo sluchoveho nervu — znicenie vlaskovych
buniek alebo nervovych drah

(vedenie zvuku vzduchom aj kost’ou je skratené)



Vysetrenia sluchu

* 1. VySetrenie ladickami

 Rinné skusSka
e \Weber
e Schwabach



Vysetrenia sluchu

o 2. Skuska sluchu Sepotom

Nedoslychavost’
e Pahka: 4-6 m
e Stredna: 2-4 m
e Tazka: 1-2 m



Sluch - vonkajsie ucho.-

auris externa

USnica - sustred’uje zvukové viny

Vonkajsi zvukovod — Sirenie tlakovej zvukovej
viny k bubienku

vySetrenie: otoskopia

(dizka zvukovodu 22mm, priemer 9mm, vzhl’ad
stien a obsah zvukovodu, uSny maz — cerumen,
bubienok — jemna leskla blanka, perlet’ovej

farby)




Sluch - stredné ucho - auris media

Dutina v spankovej kosti, vyplnena vzduchom a
spojena Eustachovou trubicou s nosohltanom

Nachadzaju sa tu sluchové kosticky:

kladivko (malleus),
nakovka (incus)
strmienok (stapes),
prenasaju pohyby bubienka

na ovalne okienko.




Stredné ucho Auris media

* hlavné zlozZenie je — bubienok, a
z sluchovych kosticiek (kladivko,
nakovka a strmienok)

* kladivko je ligamentom
pripojené bubienku a strmienok k
ovalnemu okienku.

* Kosticky tvoria pakovu sustavu
ktora prenasa vibracie z bubienka
na ovalne teliesko

vonkajsi
zvukovod

hubienok

spankova kost

bubienkova dutina

kladivko

nakovka

foramen rotundum

strmienok -
m. stapedius

m. tensor
tympani

{rubica



Eustachova trubica

» Vyrovnava vzdusny tlak v stredousnej dutine
s vonkajSim barometrickym tlakom

e Normalne uzatvorena

 otvara sa pri zivani, kychani, zuvani a hltani —
vyrovnava tlak vzduchu na oboch stranach
usn¢ho bubienka



SIUCh - an'ltorné UChO == auris interna

* Miesto, kde sa nachadzaju receptory
sluchoveho a rovnovazneho zmyslu

» Je to komplikovany systém dutin a
kanalikov v spankovej kosti, ktoré navzajom
komunikuju a vytvaraja BLUDISKO -
LABYRINT



Vnutorne ucho - labyrint

Slimak - cochlea
Predsien — vestibulum
Polkruhovité kanaliky — ductus semicirculares

Kosteny labyrint (labyrinthus osseus) — skupina
kanalikov ulozenych v spankovej kosti

Blanity labyrint (lab. membranaceus) —
je naplneny endolymfou

Priestor medzi kostenym a blanitym labyrintom je
vyplneny perilymfou



Vnutorné ucho

Vnutorné ucho — komplikovany systém dutin a kanalov v spankovej kosti.
-- labyrint — slimak, predsien, tri polkruhové kanaly
-- labyrint — delime na kosteny a blanity. Priestor vyplnuje perilymfa.
V blanitom labyrinte sa nachadza endolymfa
-- vestibulum sluzi sluchovému a rovnovaznemu zmyslu
-- semicirkularne kanaliky slizia rovnovaznemu zmyslu

kosteny labyrint

blanity labyrint

perilymia :
- utriculus -
ductus cochlearis

sacculus

polkruhoveé
kanaly

slimak

g —_—— )%
- 4&_{ —_— helicotrema

foramen rotundum vestibulum

scala vestibuli

scala tympani



Vnutorné ucho

* Perilymfa

» podobne¢ zlozenie ako extracelularne

tekutina — vysoka koncentracia ionov Na*
a nizka koncentracia 16nov K*

« Endolymfa

 zlozenie podobné intracelularnej tekutine —

nizka koncentracia Na*™ a vysoka
koncentracia K*



Morfologické a funkcné struktury stredného a vnutorneho ucha

membrana vestibularis
membrana basilaris

e
vlaskové bunky \men‘ll)rana lectoria

Kklndivko nakovka strmienok - foramen ovale

hubienok
foramen rotundum

|
|
!
I
|
i
Eustachova trubica |
I

20 000 Hz 1 500 Hz 500 Hz 20 Hz



SLUCH - vnutorné ucho

scala vestibuli
(perilymfa)

membrana Reissneri "  scala media
' (endolymfa)

viaskoveée bunky
vNitFNi zevni lamina
reticularis

— “?‘w‘?“ N

&
- W

W&ﬂi‘“ .- membrana
> nervova viakna basilaris
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Vnutorné ucho
Auris interna

v’ je to miesto receptorov sluchového aj rovnovazneho zmyslu — vlaskové
bunky

v’ laterdlnym pohybom sa drazdi receptor a vznika receptorovy potencial

v’ vlaskové bunky patria k mechanoreceptorom



Rovnovazny zmysel, statokineticky -
vestibularny aparat

Vestibularny aparat sa sklada:

e ztroch, na seba kolmych, polkruhovitych
kanalikov (canales semicirculares)

 z dvoch vackov - macula sacculus, macula
utriculus

- obsahuja pocetné vapenaté telieska - otolity




Vestibularny system - delenie

* 1.Periférna cast’ — tvorend zmyslovymi
organmi statokinetického aparatu

(v macullae sacculi a utriculi, v crista
ampulares), vestibularnymi vlaknami n. VIII
— n. statoacusticus

* 2. Centralna cast’ — tvorena vestibularnymi
jadrami v predlZenej mieche a v ponse a ich
spojeniami s vySSimi Strukturami CNS



Funkcia statokinetického aparatu

* 1. Vnimanie — detekcla postavenia hlavy —
poloha a pohyb - vnimanie odchylok
postavenia hlavy vzhl'adom na gravitaciu ...

* 2. regulacia svalového tonusu — udrziavanie
hlavy a trupu v vzpriamenej polohe...

* 3. udrzanie rovnovahy, vzpriameného
postoja a chodzy



Zmyslove organy vnimania polohy
a zabezpecovania rovnovahy

* Organy statickej rovnovahy (telo a hlava nehybné)

1. vestibulum — utriculus
- sacculus
Nachadzaju sa tam vlaskové a podporne bunky

2. vlaskové bunky — rosolovita hmota — otolity

* Organy dynamickej rovnovahy (telo a hlava v pohybe)

3 polkruhovite kanaliky



Vestibularny aparat - mechanizmus
podrazdenia

Statoliticky aparat:

Reaguje na zmenu polohy hlavy proti
gravitacii

 sakulus - pri lateralnom tklone hlavy
o utrikulus - pri predklone a zaklone hlavy

* VySetrenie: Baranyiho kreslo




Adekvatna podnet:

zmena pokojoveho stavu organizmu —
/ZRYCHLENIE — drazdenie receptorov

Semicirkularne kanaliky — uhlové
zrychlenie - rotacia

Utriculus a sacculus — linearne
zrychlenie — tklony, predklony a
zaklony hlavy



Priznaky vestibularnych lezii

* Subjektivne:

zavrat — vertigo, je sprevadzany vegetativnou
symptomatologiou — nevolnost’, zblednutie, potenie,
NauZea

* Objektivne:
1.Spontanne tonické uchylky koncatin:

-drézdenie labyrintu vyvola vzdy tichylku na kontralateralnu stranu
2.Poruchy rovnovahy v postoji a pri chddzi- ataxia
3. Nystagmus - mimovol'né kmitavé pohyby o¢nych

bulbov



Nystagmus

Mimovol'n¢ kmitave pohyby ocnych bulbov

Neda sa potlacit’ vol'ou ani pr1 zatvorenych
oClach a ani v tme

Pohyb bulbov ma zlozku:

Pomall (pomaly pohyb bulbov do strany —
vestibularny povod)

Rychlu (navrat o€i z krajnej polohy do
stredu)



Nystagmus

* Smer nystagmu ur¢ujeme podl'a smeru
rychlej zlozky

e Pravidlo!

Pri drazdeni labyrintu, nystagmus
smeruje vzdy na opacnu stranu ako
ostatn¢ tonicke uchylky



Vysetrenie nystagmu v Baranyiho kresle

Stimulacia semicirkularnych kanalikov:

« Horizontalne kanaliky drazdime pri rotacii s hlavou v
normalnej polohe — horizontdlny nystagmus

* Predné vertikalne kanaliky: pri rotacii s hlavou naklonenou k
Pavému alebo pravému plecu — vertikalny nystagmus

« Zadn¢ vertikalne kanaliky: pri rotacii s hlavou naklonenou
dopredu alebo dozadu — rota¢ny nystagmus



Sluchova draha

AxoOny aferentnych neuronov Cortiho ganglia tvoria synapsy s
neurénmi dorzalnych a ventralnych kochlearnych jadier na
rozhrani PM a mostu — v tychto jadrach zacina mozgovy
oddiel sluchovej drahy, kt. sa kon¢i v sluchovej kore — gyrus
temporalis superior

Od senzorického neurdnu az po korové projekéné neurony
moze byt v sérii synapticky zapojenych az 6 neurénov
Stredny mozog — centrum sluchovych reflexov — colliculus
inferior (centrum sluchovych reflexov)— senzoricka informacia
sa dostava z kochlearnych jadier — cez oliva superior — corpus
trapezoideum a ncl. lemnisci lateralis

Vyznamna prepojovacia Struktura sluchovej drahy — corpus
geniculatum mediale v talame



Kozny (somesteticky)
analyzator

HMAT



Somesteticky analyzator

Prijima, analyzuje a spracuva informacie vyvolané drazdenim
receptorov koze, podkozia, svalov, fascii a sliach

1. System povrchovej koznej citlivosti
komplexny exteroreceptorovy analyzator
percepcia dotyku, tlaku,tepla, chladu a povrchovej bolesti

2. Systém hlbokej citlivosti
komplexny proprioreceptorovy analyzator
percepcia napatia svalov, Sliach, klbov a hibokej citlivosti



HMAT

zo vsetkych 5 zmyslov je najlepsie vybaveny k poznavanlu
vonkajsieho sveta

citlivy na dotyky,narazy, bez pohladu moézme odhadnut’ tvar
objektov,posudit’ ich hmotnost, mnohe iné viastnosti
objektov — tvrdé alebo makke, hortice alebo studené,
sposobujuce bolest’

hmat tiez zaistuje schopnost’ vnimania polohy ktorejkol'vek
casti nasho tela

citlivy poplasny system (odtiahneme ruku skor, nez sa
stacime popalit’ na rozpalenom povrchu)

vd'aka vysokej citlivosti moze hmat kompenzovat’
nedostatocnu citlivost” ostatnych zmyslov Sslepu — Citanie
pomocou dotykov koncekov prstov - Braillovo plsmo

na interpretacia pocitov hmatu — zmyslova mozgova kora



Kozné mechanoreceptory

Reaguju na mechanicky podnet

e Vater — Paciniho telieska
e Golgi — Mazoniho telieska
e Meissnerove telieska

e Krauseho telieska

e Merkelove disky

e VoI'né nervove zakoncenia



Meisnerove-hmatove teliesko 5 Ruffiniho teliesko-
tepelny rec.
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1: zrohovatéla vrstva pokozky, 2: zarodecna vrstva pokozky, 3: skara (corium),
5: hladké svalstvo, 6: mazova zlaza,
8: cévni vétve, 9: potni zlaza, , 11: podkozni tukové vazivo,
12: vlas, 13: vlasova pochva,
16: bradavka vlasova, 17: pokozka (epidermis)



http://skolajecna.cz/biologie/Sources/Photogallery_Textbook.php?intPhotogallerySectionId=70000&intPhotogalleryLastSectionId=70000&intPage=1
http://skolajecna.cz/biologie/Sources/Photogallery_Textbook.php?intPhotogallerySectionId=70000&intPhotogalleryLastSectionId=70000&intPage=1

HMAT

Adekvatnym podnetom je mechanicka
deformacia koze alebo sliznice

e Mechanicky podnet slabej intenzity — pocit dotyku
e Mechanicky podnet silnejsej intenzity — pocit tlaku
e Jemny nadprahovy podnet — pocit steklenia

e Prah citlivosti receptorov je rozny
e Zavisi od hustoty receptorov



e VYSETROVANIE KOZNEJ CITLIVOSTI
e Poruchy citlivosti: SUBJEKTIVNE

e 1, PARESTEZIE (pocit tfpnutia, mravendenia,
palenia)

e 2, BOLEST

e Neuralgia — oblast’ jedného nervu (neuralgia n. trigemini)
e Radikularna bolest’ — pozdi7 celého nervového korena

e Talamicka bolest’ — jedna Cast’ tela trpi bolest'ou

e Fantomova bolest’ — po amputovani koncatiny

e Citlivost’ — povrchova (taktilna, termicka, algicka)



VYSETROVANIE KOZNEJ CITLIVOSTI

e Skupina receptorov inervovana jednym
aferentnym vlaknom tvori senzoricku jednotku

e Kozné oblasti inervované jednym spinalnym
nervom — dermatomy

e Dermatomove mapy —
pouzivaju pri urcovani miesta
noskodenia miechy




Absolutny prah - najmensSie mnoZsto energie adekvatvatneho
podnetu, ktoré vyvola pocit

IdentifikaCny - mnoZstvo energie potrebné na identifikaciu pocitov
Diferencia¢ny (diskriminacny) - najmensi rozliSite’'ny rozdiel dvoch intenzit
1. Simultanny - priestorovy - najmensia vzdialenost’, pri ktorej sa

dva podnety pri sucasnej aplikacii

pocit’uju ako dva

Prah zavisi od hustoty receptorov. Cim je pocet receptorov vidsi, tym je
simultainny prah menSi: Spicka jazyka 1mm, brusko prsta 2mm, dlan 11mm,
celo 23mm, chrbat ruky 32mm, rameno 40mm, stehno 60mm

2. Sukcesivny - ¢asovy - (najskor 1, potom 2 hrot) najmensi ¢asovy odstup
dvoch podnetov, vnimanych ako dva podnety

U sukcesivneho priestorového prahu je vacsia rozliSovacia schopnost’ ako
u simultanneho



e A. Hruba dotykova citlivost’ — (papierova vata)

e B. Jemna dotykova citlivost’

e Presnost’ lokalizacie dotyku — (Sparad|o)

e Zistovanie dotykovych bodov - (vlasovy
esteziometer)

e Simultanny a sukcesivny priestorovy prah —
(dvojhrotovy esteziometer)

e C. Zist'ovanie tepelnych a chladovych bodov
Weberove klamy

e D. Zist'ovanie bolestivych bodov

pri vySetreni ma pacient zatvorené oci !






VySetrenie dotykovej citlivosti (ostrej a tupej):

Lekar sa dotyka tupym alebo ostrym predmetom

koze na urcitej oblasti pacienta tak, aby to

pacient nemohol kontrolovat’ zrakom.

Ak pacient nevie rozliit medzi ostrym a tupym |
dotykom na stupaji nohy povazujeme to za
neuropatiu (vySetruje sa pri cukrovke

—

4" . . VlySetrenie TLAKU: nylonové vlakno, alebo
lepsie Freyov vlas, sa pritlaci na kozu az
Ty ~ sa ohne.

Neuropatia je pritomna ked' sa vlas ohne
— predtym, nez ho pacient pociti



e Zmyslové informacie sa Ciastocne
spracovavaju na segmentalnej urovni

e Do mozgu prichadzaju zmyslove inf. zo
segmentov pomocou dlhych spojov, ktore
tvoria ASCENDENTNE VLAKNA, ktoré su
usporiadane do:

e zvazkov — drahy = tractus
e stipcov - columnae



Najdolezitejsie dostredive drahy

e 1. ANTEROLATERALNY TRAKT, kt. sa skladd z
2 traktov tr. spinotalamicus anterior
a tr. spinotalamicus lateralis

e 2. ZADNY STLPEC MIECHY - columna
posterior, zlozeny z fasciculus cuneatus a gracilis

¢ 3. SPINOCEREBELARNY TRAKT — zloZeny z
tr. spinocerebelaris anterior a posterior



KOMPLEXNY PROPRIORECEPTOROVY
ANALYZATOR

systém hlbokej citlivosti
ma komponentu SVALOVU, SLACHOVU, KLBOVU

Hlboky svalovy zmysel zabezpecuje: uvedomovanie si
1. svaloveého napdtia

2. polohy koncatin — vzhl'adom k telu -k okolitému
prostrediu

3. zmeny polohy,rychlosti s akou sa zmena deje

Funkcia je zaistovana suborom fyziologickych mechanizmov

Receptory: Svalove vretienka a Golgiho sl'achove telieska



BOLEST



BOLEST
e Specificky neprijemny pocit
e Iniciuje obranné reflexy

e Aktivuje os hypotalamus — hypofyza — nadoblicka

e Receptory — vol'né nervove zakoncenia -
- nociceptory, algoreceptory



BOLEST

1. Somaticka
A. povrchova — rychla a pomala
B. hlboka — drazdenie proprioreceptorov vo
svaloch, fasciach, sl'achach a
kiboch

2. Visceralna — utrobna — z vnutornych organov,
nepresne lokalizovana



BOLEST - AKUTNA

- nastava okamazite po podnete, je ostra a palciva

akutna kratkodoba (bezna) bolest/, napr. vertebrogénna,
pohyboveho systemu, zubného povodu,

akutna intenzivna bolest’ — pooperacna, Urazova, popaleninova,

prielomova bolest’ — akutne zhorsenie chronickych bolesti,
hlavne nadorovych,

specifické formy akutnej bolesti vyzadujuce Specificku
medikaciu, napr. migrenozne, neuralgicke, ischemicke.



BOLEST - CHRONICKA

- bolest’, trvajuca dlhsie ako 3 mesiace,

- chronicka nadorova bolest’ — je dlhotrvajuca alebo navratna
bolest. Moze mat’ mnohopocetne dimenzie: fyzicka,
psychologicka, socialna a duchovna.

Prevalencia je rozna podla typu nadoru a Stadia ochorenia.

- chronicka bolest’ nenadorova; chronicka bolest’ moze zacat’
ako akutna, pretrvava vsak dlho potom ako poskodenie
skoncilo, prestava byt’ symptomom ochorenia a stava sa
samostatnou chorobou. Tato bolest’ moze mat’ roznu pricinu
a pod|a toho rozlisujeme:



DIAGNOSTIKA BOLESTI

Bolest' je vzdy subjektivna, nie je meratel'na ziadnym
laboratornym ani inym vysetrenim. Jej diagnostika je
zalozena na komplexnom pristupe.

Sucastou diagnostiky je :

1. podrobna anamneza bolesti : kvalita, Sirenie, intenzita ( na
urcenie intenzity bolesti sa pouzwaju rézne stupnlce ktore sa
dalej vyuzivaju na hognotenie ul'avy bolesti vo vztahu K
ordinovanej liecbe ). Dalej trvanie a vyvoj, zmiernujuce a
zhorSUJuce faktory, predchadzajuca liecba bolesti a jej
ucinnost’, vplyv bolesti na ostatné fyzické a socialne funkcie.

2. fy_2|kalne a neurologicke vysetrenie zamerane na vysetrenie
miesta bolesti

. psychosocialne hodnotenie
4, pridruzenée symptomy: prejavy primarneho ochorenia

&8



BOLEST

Vel'mi podstatné hlavne vo vztahu ku chronickej bolesti je jej
vnimanie. Deli sa na dva okruhy:

1. algognozia - zahrna identifikaciu bolesti, rozoznavanie kvalit
— Co, kde, ako boli. Popisuje hlavne lokalizaciu a charakter — ¢i
je bodava, tlakova, pal¢iva, zvierava, kolikovita, plosna,
ohrani¢end. Je ovplyvinovana kvalitou nervoveho zakoncenia,
napriklad poruchy vnimania bolesti pri heuropatii.

2. algotymia - zahfiia prezivanie bolesti, mieru utrpenia a sposob
reagovania. Je ovplyvnena vlastnostami, vychovou, tradiciou,
skusenost’ou, interpretaciou vyznamu, psychlckym1 faktormi a
\% neposlednom rade aj socidlnymi ( napriklad osamelost’ ).



BOLEST

PRAH BOLESTI

Je to hranica, kedy je podnet vnimany ako bolest’. Intenzivna bolest’ v urcitej
lokalite moze viest' k zvyseniu prahu bolesti v inej lokalite. Napriklad pri silnej bolesti
kibov je menej Casta bolest’ chrbta. Tento fenomén sa oznacuje ako perceptualna
dominancia. Jej vysledkom je, ze pacient uvadza prakticky len najsilnejsiu bolest’ a ak
sa tato liecbou odstrani, moze sa objevit” bolest’ ineho organu v inej lokalite, ktora sa
potom stava dominantna.

TOLERANCIA BOLESTI

Vyjadruje sa dlzkou, resp. intenzitou posobenia podnetu do vyvolania bolestivej
odpovede testovanej osoby. Tolerancia bolesti je ovplyvnena viacerymi faktormi,
napriklad: kultdrne Ci socialne vplm, ale dolezita je aj osobna skusenost” a zdravotny
stav. Znizuje sa pri opakovanych bolestivych podnetoch.

T,oIErancia bolesti je nizSia u 0sob obéznych, anxioznych, unudenych, s poruchami
spanku.

Zvysuje sa u alkoholikov, pri liecbe analgetikami, pri hypnoze, pri telesnej aktivite,
ale aj u psychicky odolnych, napr. hiboko veriacich 'udi.

Tolerancia bolesti sa v priebehu zivota meni, v detskom veku je nizsia, v starobe sa
zvysuje. Zatial nie je znamy vzt'ah medzi intenzitou bolestivych podnetov a
individualnou percepciou bolesti. Zo skusenosti vsak vieme, ze na bolest’ si clovek
moze ,, zvyknut' “.



BOLEST

Prenesena bolest’ — vacsinou visceralna
nelokalizovatel'na bolest’

- pocituje sa v inom mieste, nie v zdroji

- pricina — zapaly, nadory, nadmerné
rozpinanie stien obsahom, ischémia a
spazmy HS



BOLEST

Fantomova bolest’ — pseudoestézie chronicky zvysenou aktivitou
neuronov v zadnych rohoch spinalnej miechy

Zmeny Vv pocitovani bolesti

— hypoalgéezia — znizené vnimanie, znamy mechanizmus je
privieranie bolesti-utlm prenosu bolesti do mozgu
mechanizmom presynaptickeho utimu

- hyperalgéezia - zvysene vnimanie (nesetrneé opal'ovanie)

Centralny analgeticky system(CAS) — bolest’ sa nevnima ak sa
poranenie stane pri Cinnosti vyzadujucej sustredenie a
motivaciu (Sport, boj) transmitery: enkefaliny, B-endorfiny —
spolu tvoria endogenny opiatovy systém, serotonin



BOLEST
Drahy:
Povrchova kozna bolest’ — tr. spinotalamicus later.

Visceralna bolest’ — afer. sympat. a parasymp. NV
- somaticke vlakna — n. phrenicus



Moy - prtitha a3
— phica




Cuch a chut’

2 Obidva zmysly — zavislé od naviazania
molekul na specificke chemoreceptory

- Uzko spolu suvisia !!!

4 Receptory — vysoko senzitivne
rozliSovacia schopnost’ == aj pri vel'mi
nizkej koncentracii

(metylmerkaptan - cesnakovy zapach — 0,0000004mg/| vzduchu)



Cuch

. Fylogeneticky najstarsi zmysel, najmenej
prebadany

fila olfactoria

bulbus olfactorius regio olfactoria
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Cuch = 7
Vyznam pri: ,

-hl'adani a prijimani potravy

-pri rozpoznavani dravca i pohlavného
partnera

-pri interpersonalnej komunikacii (parfumy)

Vnimanie voni sa spaja so spomienkami,
emociami, naladami....



Funkcie cuchu

= Prijem informacii z vonkajsieho prostredia
m Ochranna funkcia — signal. nebezpecie

m Cuchovy — orientaény reflex

m Vyhl'adavanie potravy

m Sekrécia traviacich stiav — travenie

m Sexualna funkcia — feromony

m Obranna — kychanie a apnoe

m Emocie

m Signal chordb

m Aromaterapia



Cuchovy systém

4 Receptory ¢uchu - chemoreceptory
4 Drazdia sa ¢uchovymi latkami
— musia sa rozpustit’ v nosovom hliene

4 Receptory — v sliznici hornej c¢asti nosovej dutiny
(Cuchovy epitel)

4 Celkové mnozstvo recept.bb
nmmp 10-20 milionov a bb sa neustale obnovu;u I



Cuchovy systém

. Cuchové receptory — viaskové bb

pokladaju sa za sucast’ primarneho senzorického
neuronu

5 Cuch.epitel — vrstevnaty :
Cuch.bb + podporné bb + bazalne bb

bazalne bb sa mitoticky delia - ich diferenciaciou vznikaju receptorové bb

primitivne neurdny odumreté neurdny sa nahradzaju novymi — vynimka !



tr. olfactorius

sekundarne ¢uchové
neurony

k ¢uchovej kore

bulbus olfactorius

lamina cribrosa
ossis ethmoidalis

~ epitelové
_ — podporné

bunky

nazalny
epitel

vrstvicka nosového

sekrétu riasinky cuchovych receptorov —

primarnych senzorickych neurénov




Klasifikacia pachov

. Clovek rozliduje rozli¢né pachy: kvetovy, ovocny, Zivicovy,
koreninovy,hnilobny a spaleninovy, ale sucasné systémy
uvadzaju 50 typov senzacii a tiez tol'ko typov receptorov
(Henningova klasifikacia pachov)

4 receptory sa rychlo adaptuju
. citlivost’ je premenliva (ovulacia, fajciari)

4 Drazdenie cuchovej sliznice pachmi sa vyrazne zvysuje
~cuchanim" — poloreflexna Uprava pohybu vzduchu cez nos
rychlymi, ale plytkymi dychacimi pohybmi (pes — zaciti pach)



Feromony

4 Feromény su chemickeé latky, ktoré podporuju nase kazdodenné
spravanie, ako su emadcie, nalady...

o Feromony nevnimame nosom, ale Jacobsonovym organom, ktory ma
tvar trubicky. Ten sa nachadza v nose, v okoli nosovej prepazky.
V pripade feromondv totiz nejde o voriu.

4 Feromdny vylucuje koza a okrem potu sa nachadzaju v moci a slinach

~ EMOGIONALNE
H L

“‘_“\Q:-

 CUCHOVE NERVY

\




Cuchova citlivost’

5 Cuchova citlivost’ - stiipa s teplotou,
je vyssia u zien (ovulacia),
znizuje sa u fajciarov

4 Hyposmia — znizenie cuchovej citlivosti
4 Anosmia — zanik cuchovej citlivosti
4 Hyperosmia — zvysenie



N. trigeminus

2 V nose su zakoncenia viaken n.trigeminus
— drazdia sa iritujucimi latkami
(¢pavok, mentol, chlor)
neprijemny, bolestivy podnet

Drazdenie - reflexna odpoved’ — zastavenie
dychania, kychanie, slzenie



Rinitida

V pripade ochorenia — nadchy — dochadza k docasnej strate
cuchu - vnutro nosa opuchne, vytvori sa hrubsSia vrstva
hlienu - stazuje vniknutie pachov k ¢uchovym riasinkam

Cuch vel'mi Uzko suvisi s d'alim zmyslom chut'ou - pri
jedle pachy z jedla postupuju cez hitan do nosovej dutiny.

Pocas nadchy ma clovek oslabeny nielen ¢uch, ale aj chut.
Clovek ma pocit, Ze je jedlo bez vone a chuti.



Chut + cuch




Small signal Smell and 1aste cantar

Detecting an Odor
CHfactory bullb Olactiory nends

Taste signal

Detecting a Taste

i Epathielivm of
A the tongue

Cilia Smell receptor — : v
Odor Olfactory apithalium . R
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Cuchova vstepivost- olfactory imprinting

4 Ovca + jahna — pachy amniovej tekutiny
hned’ po narodeni — posobia 4 - 12 h po
porode (¢uchova pamat’)

4 St'ahovanie lososov tisice mil' — dvojrocny
losos ma vstiepeny pach svojho rodiska

- Zije v mori, ale v dospelosti tiahne proti
prudu do rodnych riek — nové potomstvo



Cuchovy systém

4 Recept.bb - bipolarne

- smerom k epitelovému povrchu — vysielaju
modifikovany dendrit

- cez lebecnu bazu do bulbus olfactorius axén
- Rozsireny koniec dendritu — husto pokryty ciliami
— su vnorene do hlienu (na epiteli)

(Ds
<
:—
D
=
D

- na cuchove bb posobia latky rozpusten



Olfactory bulb

Nasal epithelium

Olfactory ———
receptor
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Air with
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4. The signals are
transmitted to
higher regicons of
the brain

3. The signals are relayed
in glomeruli

are activated and send
electric signals
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o ) R s T 2. Olfactory receptor cells
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1. Odorants bind to
recepltors

— Odorant
receptor




Cuchovy systém
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4 Centralne Cuchoveé drahy:
- Cuchova bunka - vysiela axon centralne

- aferentné vlakna (nemyelinizované axony
cuch.bb tvoria mnoho malych zvazockov) -
tvoria nervus olfactorius (1.hlav.nerv)

N.olfactorius vstupuje do bulbus olfactorius —
ulozeny tesne nad nosovou dutinou pod
lobus frontalis



4 Axony smeruju cez tr. olfactorius do

cuchovej kory v uncus gyri parahippocampalis
v temporalnom laloku

. Cuchova draha nema prepojenie v talame a
neexistuje ani neokortikalne cuchove centrum
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Chut

1 Receptory chuti — chemoreceptory
drazdené chut'ovymi latkami rozpustenymi
v slinach

nachadzaju sa v chut'ovych poharikoch
v papilla lingualis na sliznici jazyka,
epiglottis, podnebia, faryngu



Chut'ovy poharik — vajcovity tvar a obsahuje asi 40
vlastnych chutovych receptorov — viaskovée bb

epitelové
bunky

porus | senzoricka bunka |
Jositans [podporna bunka |

nervove
vlakno

epitel jazyka

caliculus
gustatorius
spojivove
tkanivo
porus
gustatorius

aferentné
nervové

chufové ’
vlakna

receptory “~\a\
s riasinkami

podporné bunky /T 7




4 Af. viakna primarnych senzorickych
neuronov priliehaju na spodinu chut'ovej
bunky (50 viaken na 1 poharik)

4 Vlakna z prednych 2/3 jazyka prebiehaju v
chorda tympani a nervus facialis,
20 zadnej strany v n. glossopharyngeus,
Z receptorov mimo jazyka v n.vagus



Chut

VSetky vldkna kongia presynapticky v nucleus tractus solitarii v prediZzenej
mieche,axony tychto sekundarnych buniek sa synapticky prepajaju na
neurdny specifickych jadier talamu — treti sériovo zapojeny neuron

Ich axony sa koncCia na projek¢énych kérovych neurénoch v gyrus
postcentralis

VlIakna z nucl.tractus solitarii vedu aj k jadram spustajucim sekréciu slin
(n.salivatorius superior et inferior) — sliny rozpustaju chutové latky

Chutové podnety — sladké — hrot jazyka
- slané — zadné okraje jazyka

- kyslé - predné okraje jazyka

- horké — koren jazyka
- umami — bielkoviny masa,ryb,vajec,syrov

doplnok — palivé koreninové vnemy — sp6sobuju miernu bolest



Chutové podnety

kofen

kalichovité
papily

hfbet

stfedovy
Zlabek

kysla

‘ \ houbovité

N\ papily

sladka

horka oblast

kysla

oblast

sladka oblast

Slang o2




Piata chut

4 Chut’ umami (z japonského - lahodny)
identifikoval este v roku 1908 Ikeda Kikunae pri
vyskume pricin silnej chuti vyvaru z morskych
rias (kombu dasi).

4 Z vyvaru izoloval glutaman sodny, ktory tuto
chut’ sposobuije.

4 Glutamany su zodpovedné za intenzivnu umami
chut’ mnohych potravin bohatych na proteiny,
(maso, syry, mlieko, morské riasy, alebo za chut’
potravinarskych vyrobkov ako séjova omacka)



Chut

Chut'ové receptory — neustale sa obnovujuce
(funguju asi 10-14 dni)

adaptabilné, s nizkou rozliSovacou
schopnost'ou medzi 2 koncentraciami

1 Hypogeuzia — pokles chut'ovej aktivity
1 Ageuzia — zanik chut'ovej aktivity
1 Hypergeuzia — zvysenie chut'ovej citlivosti



Chut

. Vsetky viakna koncia presynapticky v nucleus tractus
solitarii v predizenej mueche,axony tychto sekundarnych
buniek sa synapticky prepajaju na neurdny specifickych
jadier talamu - treti sériovo zapojeny neuron

4 Ich axdny sa koncia na projekénych kérovych neurénoch
v gyrus postcentralis
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