Vliv spanku na slozeni téla




Uvod

Pocet lidi s nadvahou a obezitou celosvétové STOUPA
Doba spanku KLESA, jeho kvalita je mnohdy NARUSENA

-> ZPUSOBUIE narudeny spanek nebo jeho nedostatek NADVAHU a
OBEZITU?

- ovliviiuje tedy SLOZENI TELA?
> JAK?




THE ESSENTIAL NEW YORK TIMES BESTSELLER / \

: Pocet publikovanych studii na webu PubMed
( Gt o 200 k tématu "sleep and obesity"
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Proc?

Spanek je univerzalni potrebou vsech vyssich forem zivota vCetné Clovéka a
zahrnuje asi tretinu zivota.

Hraje ,,uklidovou® roli, kdy se odstranuji toxiny nahromadéné béhem bdéni.
Je to aktivni, okamzité reverzibilni dej. VétsSina casti mozku je pri ném aktivni.

Vyznam pro zachovani normalnich funkci

. Utlum nékterych &innosti vs. aktivni d&j (noéni sekrece hormon(; konzervace
energie; eliminace produktu ze svall, metabolizmu a reparace bunék; posileni
imunitnich déju, doplnéni zasob vycerpanych béhem dne aj.)

. Pfiprava na kvalitni bdélost

Vyznam pro celkové télesné a dusevni zdravi
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Obezita

* Od r. 1980 se prevalence obezity zdvojnasobila

* Roste zavaznost obezity

DM, KVO, onkologicka onemocnéni, reprodukcni funkce, onemocnéni
pohybového aparatu, depresivni stavy

e Stravovaci navyky, FA, geneticka predispozice

e Vlychova, (cilend) reklama, hristé (meésto), socioekonomické faktory, spanek
aj...
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Co ovlivnuje spanek

* Stres
e Télesna hmotnost
e Spankova hygiena (prostredi a navyky)

e Zdravy spanek
* Slozité definovat, rada faktoru
* Délka, kvalita, cas, pravidelnost
» Casto zkouman v souvislosti s dal§imi faktory
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Spankova deprivace

e Zdravotni rizika spojena se spankem < 6 hodin (chronicka spankova
deprivace):

« QObezita

« Diabetes mellitus

« Hypertenze

« Metabolicky syndrom

« Kardiovaskularni onemocnéni

« OSA
. Uzkost, deprese
«  MMortalita
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Architektura spanku

* NREM (SWS - pomaly spanek, 4 podfaze I-IV) a REM (rychlé pohyby

oci)
* 90 min. cykly 4-6x noc
* Elektroencefalograf (EEG)

-> hypnogram
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Rizeni spanku a bdélost;

. Rizeni:
« spanku — hypothalamus, horni ¢ast mozkového kmene
« bdéni —mozkova kura (kortex)

* ARAS (ascendentni retikularni aktivacni systém)
e Excitace zménou el. aktivity -> podpora bdélosti
* Inhibici je umoznén spanek

* VLPO (ventrolateralni preoptcké jadro)
* Modulace vzruseni pomoci GABA -> inhibice probuzeni
e Aktivita se zvysuje se spankovou deprivaci

= =
m e
O =



Rizeni spanku a bdélost;

 Cirkadianni rytmy

* Cirkadianni hodiny = endogenni generatory synchronizované s periodickymi
zménami prostredi (centralni hodiny — SCN, periferni hodiny — ve vSech
ostatnich bunkach)

* Vytvareny v hypothalamu, délka 23,5-24,5 h, reguluje SCN* (melanopsin
gangliovych bunék), hodinové geny (rytmicka exprimace)

» Reakce na osvit sitnice (den) a sekreci melatoninu (max v noci)
* Potreba spanku vzrusta s dobou bdélosti

* Roli hraje adenosin (Ucinek indukujici spanek), proti nému pusobi kofein
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« Napfl. urcité metabolické funkce probihaji ve specifickém cCase béhem dne -

vyznam z hlediska efektivity:

. cirkadianni exprese metabolickych gent se optimalné prizplsobuje a ,,prepind“

mezi anabolickymi a katabolickymi procesy v souladu s periodami prijmu
potravy/hladovéni, odpocinku/aktivity apod.

. cirkadiannim rytmdm podléhd exprese adipokini (Lep, Adipo) a lipogeneze

(syntéza tuku)

9 PM. Midnight

Melatonin
Secretion Starts

2 AM.
Deepest Sleep

7PM.
Highest Body
Temp. 4AM
6:30 PM. -
" Lowest
Highest Blood
Pressure Body Temp.

e Circadian Rhythms HpyYW

How Circadian Rhythm Affects Your Body

5PM. 6:45 A.M.
Greatest Sharpest Blood
Cardiovascular Efficiency Pressure Rise
& Muscle Stregnth
7:30 A.M.
3:30 PM. Melatonin
Fastest Secretion Stops M
Reaction Time
2:30 PM. 10 A.M.
Best INoon Highest M
Coordination Alertness
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Melatonin

Syntéza z tryptofanu, produkce epifyzou

Podléha cirkadiannim rytmUm, svétlo potlacuje jeho sekreci
Zvyseni mezi 21-22h, maximum 3-5h rano

Polocas pusobeni 30-45 minut

Nejvyssi sekrece v obdobi puberty

Inhibuje svétlo a kofein MELATONIN
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Termoregulace

 Béhem dne vyssi teplota, v noci klesa
e Teplotni amplituda 0,5-0,75 °C

VvV /

melatoninu), nejvyssi 3.-5. h
odpoledne




Tab. 1 Zmény vybranych fyziologickych ukazatelti béhem spanku (23)

Kardiovaskularni systém

- pokles TK a srdecni frekvence béhem noci
- zvySeni TK a SF* u K-komplexti, béhem
snu (vzruseni), pri probouzeni

Sympaticky nervovy systém

- aktivita klesa s prohlubovanim nREM

Dychaci systém

- snizeni tonu hltanu a meziZzebernich svalu,
zvySeny odpor dychacich cest

- béhem REM rychlejsi, méné stabilni

- mizi kaSlacl reflex

Mozek - sniZeni pritoku krve a metabolismu v
nREM (neplati v REM fazi)
Ledviny - snizené vylucovani mineralnich latek, mensi

produkce moci

*SF-srdecni frekvence, TK-tlak krve
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Hormony

e Excitacni

 orexin/hypokretin, katecholaminy
(ADR, NOR, DOP), serotonin,
histamin, acetylcholin, k. glutamova

* Inhibi¢ni
e adenosin, GABA, glycin; MCH, TNF-
o, IL-1, PGD2




* Orexiny

* Inhibuji spanek, omezuji REM fazi
* Dopamin

e ExcitacCni, zvysuje bdélost, TK, srdecni f.
* Serotonin

 Vetsi sekrece behem dne, zkracuje spankové
faze, 15 typu receptoru

Hormony » Glutamét

* Hlavni excitacni neurotransmiter

GABA

* Indukce spanku (uvolnuje svaly, sedativni
ucinky)

* Glycin
* Svalova atonie béehem REM spanku
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Leptin
* Adipocyty bilé tuk. tkané, reguluje chut k jidlu
Ghrelin

 Stimuluje chut k jidlu a sekreci rist. hormonu;
podporuje bdélost, inhubuje nREM

* Kortizol
Hormony * Stoupa béhem probuzeni, stimuluje lipolyzu
ovlivhovaneé * RUstovy hormon
Spé N kem . EEelj\\/I/yéél' sekrece béhem prvni tretiny noci, podporuje
e TSH

* Nejvyssi sekrece na zacatku spanku, denni hladina
odpovida fazi probuzeni

* Adiponektin
* Regulace glykémie, oxidace MK, ovlivhovan dobou
spanku MUNI
MED




e Pokles: TK, SF, dechova f., télesna teplota, GIT aktivita; kortizol, adiponektin

e Aktivita: hormonalni sekrece GH, PRL, TSH, LEP, GHL, melatonin, imunitni mediatory
IL-1, TNF-a, PGD, oxid dusnaty, adenosin

Hormony zavisle na spanku

Ristovy hormon Sekreéni maximum béhem spanku

Prolaktin Sekreéni maximum béhem spanku

Tyreotropin (TSH) Sekreéni maximum ve spanku s naslednym poklesem

Leptin Sekreéni zvyseni ve spanku

Ghrelin Sekreéni vrchol ve spanku a podpora pomalovinného spanku
RAASH Vzestupy po skonceni epizod REM spanku

Hormony zavisle na cirkadiannim rytmu

Kortizol Sekreéni maximum v rannich hodinach

Melatonin Sekreéni maximum v noci

Adiponektin Sekreéni maximum prvni polovina dne

* RAAS — Renin-angiotensin-aldosteronovy systém
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Spiegel K. et al. (2004) Leptin levels are
dependent on sleep duration: relationships
with sympathovagal balance, carbohydrate
regulation, cortisol, and thyrotropin. J Clin
Endocrinol Metab 89(11):5762.



Dusledky
spankove

deprivace
(vybrané
systemy)

Uroven systému

Popis

Metabolicky systém 1 glykemie

Endokrinni systém

Imunitni systém

| hl. leptinu, 1 hl. ghrelinu

Projevy

» Pokles glukézové tolerance
» Inzulinova rezistence
»Vyssi chut k jidlu a pocit hladu

| hl. adiponektinu
| hl. TSH
1 hl. kortizolu

> Vyssi energeticky prijem
> Snizeni metabolické rychlosti
»Inzulinova rezistence

Desynchronizace imun. funkeci
Naruseni imunitni odpovédi
1 CRP, IL-6, TNFa

»Oslabeni bunéc¢né imunity
»Oslabeni bunéc¢né imunity
»Mirny stupen zanétu

Cévni systém

1 CRP, IL-6, TNFa
1 TAG, | HDL
Kalcifikace koronarnich arterii

> Riziko aterosklerozy

»Riziko dyslipidemie

> Riziko onemocnéni srdce
»Riziko kardiovaskularnich prihod

Vegetativni systém

Aktivace sympatiku
1 sekrece katecholaminii
1 klidové TF

»Vysoky krevni tlak

Psychicky stav

»Uzkost, deprese

Kognitivni funkce

»Poruchy soustredéni a paméti
»Nadmeérna denni spavost,

nevykonnost



Spankova fakta

* V prubéhu zZivota se spanek méni (pomér nREM x REM, potreba)
* Muzi x zeny

 Zdravi spanku (soubour faktoru, obtizné jasné definovat zdravy
spanek)

* Socioekonomické faktory (prostredi, bezpeci, zaméstnani, stres)
 Cviceni (Unava)
* Hygiena (teplota, tma, pohodli, hluk)

= =
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/meny v prubehu zivota

5 OF SLEEP

HOUI

¢ 12 3 4 5 6 7 8 9 10 112

SLEEP DURATION RECOMMENDATIONS

23 24

13 14 15 16 17 18 19 20 21 22
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NEWBORN INFANT TODDLER PRESSCHOOL  SCHOOL AGE YOUNG ADULT ULDER ADLILT
0-3 months 4-11 months 1-2 years 35 years 6-13 years 14- 7years 18-25 years 26 64 yeﬂrs
- Recommended May be Appropriate Not Recommended

SLEEPFOUNDATION.ORG | SLEEP.ORG

Hirshkowitz M, The National Sleep Foundation’s s

Obr. 3 Zmény v REM a nREM spanku béhem Zivota (25).
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Hodnoceni spanku

* Polysomnografie

» Aktigrafie

* Spankovy denik

e Spankovy dotaznik (PSQl, SATED)
* Epworthska skala




Moznosti zkresleni

e Laborator — neznamé prostredi, oddaleny nastup spanku, odlisny
prubéh spanku

e Aktigrafie — zkresleni pohybem x necinnosti
* Spankovy denik — zkresleni subjektem (chyby zapisovani)
e Spankovy dotaznik — Spatné vyplnéni, nepochopeni otazek

* Vhodnou strategii se jevi kombinace subjektivni a objektivni metody,
nejcasteéji aktigrafie a spankového deniku nebo dotazniku

MUNI
MED



Prehled

metod

Metoda

Popis

Vyhody

Nevyhody

- pfesna laboratorni

- piesné snimani

- naruseni spanku v

PSG metoda pomoci spanku béhem noci  |cizim prostiedi
elektrod - nelze vyuzit pii
(EEG,EOG,EMG*¥) velkém poctu lidi
- objektivni metoda |- rychlé, snadné - moZné zkresleni
Aktigrafie ke snimani pohybu, |pouZiti pod/nadhodnocenim
umisténa nejcastéji na |- nenarusuje spankové | pohybu béhem
Zapesti vzorce spanku
- subjektivni zapis - pienosnd, levna - subjektivni
Spankovy denik jednotlivych metodami zkresleni,
zkoumanych - Ize zaznamenavat  |nadhodnoceni délky
charakteristik dlouhodobé spanku
- nékolik druhu
- sedm kategorii - méfi kvalitu i - zkresleni nékterych
Spankovy dotaznik  |otdzek kvantitu spanku odpovédi
(PSQI) - hodnoti kvalitu i -uceleny, konzistentni |respondentem
kvantitu spanku nastroj s dobrou
- retrospektivni vypovédni hodnotou
Epworthska skala - 8 otazek na ospalost |- rychla, snadna k - tyka se pouze

denni spavosti

béhem béZnych
dennich aktivit

vyplnéni

ospalosti béhem dne

*EMG-- elektromyogram, EOG-- elektrookulogram




Spankove studie

* Nekonzistentni (tvar U, slaba souvislost, subjektivni hodnoceni)

* SilnéjsSi asociace pozorovana u mladsi populace (do 40 let)

* Studie kratkodobé

* Expozice kratkému spanku, popfr. nabyvani hmotnosti jiz pred studii
* Koureni (zmeény stravovacich navyku)

* Jiné etnikum, populace
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Spankove studie

* Spanek < 6,0 hodin u dospélych i déti spojen se signifikantné vyssim

rlZl ke m ObEZIty (Cappuccio FP et al. (2008) Meta-analysis of short sleep duration and obesity in children and adults. Sleep 31(5):619-26.

* negativni relace mezi délkou spanku a obvodem pPasu seerysoetal. 2015) sieep

Duration and Waist Circumference in Adults: A Meta-Analysis. Sleep 38(8):1269 -76.

* Prokazana longitudinalni asociace mezi kratkym spankem a budouci
ObEZitOU U dOSpély’Ch Wu Y, Zhai L, Zhang D (2014) Sleep duration and obesity among adults: a meta-analysis of prospective studies.

MUNI
MED



Spankove studie

* Na dvojcatech (nizky stupen dédi¢nosti délky spanku (31 %) — tzn. prevlada
primarné determinace environmentalnimi faktory a vysoky stupen deédi¢nosti
BMI (76 %))

spanek < 7 hodin/noc spojen s vyssim BMI pti peclivé kontrole genetickych faktor( a spolecné sdileného prostredi a
to i pfi kontrole socio-demografickych a zdravotnich faktor(
Vysledky podporuji hypotézu o signifikantnim vlivu spanku na télesnou hmotnost s tim, Ze na spanek je mozné
nahlizet jako na nezavisly a zivotnim stylem ovlivnitelny rizikovy faktor obezity
Watson N.F. et al. A twin study of sleep duration and body mass index. Journal of Clinical Sleep Medicine.
2010;15(67):11 - 7.

vyznamna zavislost mezi kratkym spankem (1. kvartil délky spanku specifické k véku) a vysSimi namérenymi ukazateli
adipozity u Zen, nikoli u muz(
po zUZeni souboru Zen nadale podporuje primy vliv kratkého spanku na zvyseni tukové tkané v téle
Liu R. et al. A population-based twin study on sleep duration and body composition. Obesity. 2012;20(1):192 - 9. 1224
dvojcat z USA M U
M E
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Studie u dospélych — CR (LF MU Brno)

Riziko obezity vyjadiené pnméren@?ci (OR) pro spanek < 6,9 hodin

, 7
* Z.Kapounova (2013)
5 <p,
5
¥
4
; @ Crude OR
o 3 ,-"‘";"“\
& W Adj. OR
’ o a ® <005
0 4
! L v
« §
0
Obezitadefinovana BMI OP %TT WHR BMI OFP %TT WHR BMI OP %TT WHR
18-39 let 40-49 let 50-65 let
(n=177) (n=107) (n=194)

= > Spanek < 6,9 h byl spojen se statisticky vyznamnym rizikem
centralni obezity (OP, WHR) u vékové skupiny < 39 let.




Spankove studie

* U déti silny vztah (typicka kombinace nedostatku spanku + nizka FA +
naduzivani modernich médii + nevhodna strava a navyky)

Chlapci s nadv.+obez. statisticky vyznamné méné spanku
Divky s nadv.+obez. statisticky vyznamné vice ¢asu u TV

HiroSova K et al. (2016) Prevalencia nadvahy a obezity u adolescentov a jej asociacia s kardiometabolickymi rizikovymi faktormi a Zivotnym Stylom. Hygiena 61
(3):100-107.

U déti neplati U krivka, tzn. delsi spanek hraje pozitivni roli



Obezita

* Zmnozeni tukové tkane, casto na podkladé
pozitivni energetické bilance

* Dnes spise nizsi socioekonomické vrstvy
* Silné obezitogenni prostredi

e Podle Evropského vybérového Setrenizr. 2014
mélo v Ceské republice 56 % lidi nadvahu nebo
obezitu, obéznich bylo 17 %, pricemz
prevazovali muzi a vyssi vék nad 45 let

* Rodina, marketing, stravovaci navyky, pohyb

* Obezita z détstvi pretrvava do dospélosti




/dravotni dopady obezity

 KVO e Reprodukce
e Chronicky zanétlivy stav (+ 10 kg -> riziko * Erektilni dysfunkce, PCOS, preeklampsie a
vyssi 0 60 %), hypertenze GDM
* Diabetes mellitus e GIT
 Visceralni tuk, ektopicky tuk, IR * Hiatova hernie, reflux, Baretdv jicen, zluc.

kameny, NAFLD

Onkologické riziko

e Tlusté strevo a konecnik, prs, déloha, * Dychaci soustava
ledviny, jicen, pankreas  Namahova dusnost, spankova apnoe,
, . astma
* Pohybovy aparat
* Osteopordza, namahani kloubt dolnich * Nervova soustava
koncetin  |diopaticka intrakranialni hypertenze,

depresivni stavy aj.
MU NI
MED



Spanek a obezita: mechanizmus ucinku

* Spanek a E privod

e Spanek a E vydej

e Spankova deprivace jako forma stresu
* Desynchronizace cirkadiannich rytmu
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Spanek a E privod

3.5 -
75
Leptin 2.5 + Hunger 5

i ielis After 2 days i
e 10 h sleep time 35 ysof4h bedtfme
After 2 days of After 2 days of 10 h bedtime
4 h sleep time 5
3.4 - IPvalue change
Ghrelin | P value _change aG'ob,;L 42 Hunger (cm) [ <001  +19%
(ng/mL) © 1 (‘M Leptin [ 0041  -19% PRERR Global appetite (cm) | 0010 +20%
0038  +24%
29 Ghrelin %5
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Vztah spanku a obezity

* Prilis kratky spanek (pod 6h, 33 % populace), prilis dlouhy (nad 9h, 18

% populace)
* Narocneé prokazani souvislosti, smeér asociace?, zkresleni atd....

 Kratci spaci (<5 h) o0 23 % vyssi riziko nadvahy a 0 59 % vyssi riziko
obezity oproti 7-8h spanku

 Studie se viceméné shoduji, bud’ kratci spaci maji vyssi BMI nebo
Casto nejdelsi spanek pozoruji u BMI pod 25

* Stredni doba spanku je priblizné 7-8 h
e U krivka (Skodi kratky i dlouhy spanek) — obezita, DM2
* J kfivka - MetS
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m e
O =



Vztah spanku a obezity

* Nacasovani (desynchronizace rytmu)
* Muzi (obezita) x zeny (nadvaha, obezita)
e VLIV NA VYBER JIDLA

» Kratky spanek -> nizsi leptin, vyssi ghrelin (viz graf)

Snizeni anorexigennich hormonu peptidu YY, GLP-1

-> vetsi pocit hladu, zvyseni prijmu E, vétsi porce
Spankova fragmentace -> nizsi pocit sytosti

Zhu a kol. vyssi konzumace svacin (+ 250-500 kcal kcal)
Patel a kol. vyssi konzumace potravin s vyssim obsahem T,S

= =
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Vztah spanku a obezity

* Cros a kol. pozorovali u spankové deprivace s konzumaci E bohatsich
potravin zvyseni jaternich lipidu a snizeni inzulinové citlivosti...

* VLIV NA POHYBOVOU AKTIVITU (vice x MENE pohybu)
* Po spankové restrikci - 24h zvyseni CEV cca o0 5% <->vyssi E naroky pfri
prodlouzené bdélosti
* Mensi snaha sportovat, nizsi FA

e DelSi den (vice pohybu x vétsi prostor pro konzumaci potravin napr. vecer)

* Epidemiologické studie - z dlouhodobého pohledu prispiva zkraceny spanek predevsim k
nadmeérnému E privodu nikoliv k vyssimu E vydeji, jak se hypoteticky o¢ekavalo

M



Spankova deprivace je forma stresu

SD nebo prerusovany spanek vede
k aktivaci SNS (synapticky NS)
zvySena sekrece katecholamini > inhibice leptinu, vyssi TF a TK

k aktivaci HHA (hypothalamo-hypofyzarni-adrenokortikalni osa)

zvySena produkce kortizolu > stimulace NPY, inhibice leptinu?, riziko HT, DM, MS, osteoporozy,
imunosuprese, deprese, naruSeny spanek

Dopad na autonomni a neuroendo-krinni systém bude tim vétsi, ¢cim aktivnéjsi musi byt v
bdélém stavu spankem deprivovana osoba

Vzajemné ovliviiovani ... stres -> bdélost -> |spanku
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Cirkadianni rytmy, chronotyp?

« Vliv chronotypu na prijem stravy a télesnou hmotnost
. Ranni ptacéata vs no€ni sovy (Horne-Ostberglv test)
- Nocni chronotypy vykazuji horsi stravovaci navyky a vyssi E prijem ve 2. p. dne
- Nocni chronotypy — poruchy metabolické kontroly — glc, TAG, HDL

- Nocni chrnonotypy — nizsi prijem ovoce, vyssi prijem masa, alkoholu a slazenych ndpoju
Eur J Clin Nutr. 2017 Jun;71(6):736-742. doi: 10.1038/ejcn.2016.182. Epub 2016 Sep 21. The association among chronotype, timing of food intake and food preferences depends on body
mass status.
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https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/27650874

Shrnuti

* Nedostatek spanku narusuje neuroendokrinni regulaci prijmu potravy
prostrednictvim zmeény sekrecni aktivity klicovych hormonu regulujicich prijem
potravy — leptinu a ghrelinu, zpusobujici vétsi a castéjsi pocit hladu, vyssi
energeticky privod, nevhodné stravovaci navyky, coz vede ke vzestupu télesné
hmotnosti.

* Den po spankové deprivaci je navozen stav podobny stresové reakci, kdy dochazi
k aktivaci sympatického nervového systému a hypothalo-hypofyzarni-
adrenokortikalni osy. Vysledkem je zvyseny krevni tlak a zvysena sekrece
kortizolu, ktery z dlouhodobého hlediska prispiva k inzulinové rezistenci, tvorbé
tuku a k inhibici leptinu.
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Shrnuti

* Naruseni exprese hodinovych gen( vlivem desynchronizace cirkadiannich rytm
muze vyustit v poruchy regulace energetické rovnovahy (poruchy metabolizmu
glukozy, cholesterolu, lipogeneze, adipogenze, sekrece leptinu, signalizace pocitu
hladu/sytosti) a dalSim patologickym jevim.

e Zvyseny pocit unavy po nedostatecném spanku snizuje denni fyzickou aktivitu a
prispiva ke konzumaci energeticky denzitnich potravin.

e Chronicka expozice kratkému spanku z dlouhodobého hlediska prispiva k

nadmeérnému energetickému privodu spise nez ke zvysenému energetickému
vydeji.
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Knutson KL.

Does inadequate sleep play a
role in vulnerability to

obesity?

American Journal of Human
Biology. 2012;24(3):361 - 71
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Modre svetlo w

e Kratkovinné 430-500 nm (potencialné fototoxicka vin. délka pro
sitnici)

* Fotoreceptory sitnice (gangliové bunky sitnice s obsahem pigmentu
melanopsinu) maji absorpcni vrchol v modré casti spektra pfri priblizné
480 nm

e Zluty filtr blokuje sniZuje absorpci modrého svétla (<550 nm)

* Bez vyznamného rozdilu v unavé oci, bez rozdilu v subjektivnim
hodnocenim dotaznikem, bez vlivu na zdravi Makuly

* Pozitivni vliv na kvalitu spanku (3 hod pred spanim 2 tydny) — cocky s
vysokou schopnosti blokace modrého svétla



e LED displej (emise 460-490 nm) — displeje nedosahuiji limity, vyssi jsou
i emise ze slunecniho zareni -> dalsi studie

* Nesourodé studie, jednotna a kvalitni hodnotici kritéria




Digitalni zavislost

* identifikovana jako funkcné ekvivalentni vSem zavislostem,
charakterizovana nutkavym, navyklym a nekontrolovanym pouzivanim
digitalnich zarizeni a nadmeérné opakovanym zapojenim se do urcitého
online chovani.

 Jakmile se touha byt online stane neovladatelnou, je vzdy doprovazena
tézkou ztratou spanku, emocionalni tisni, depresi a dysfunkci pameéti. Dale
poruchy prijmu potravy, omezeni spoleCenského Zivota (rodina, pratelé). V
extrému az sebevrazda.

* Dochazi ke zmene dopaminove a serotoninove synapticke plasticity,
nezbytné pro kontrolu impulzu a pameéti.

* Neurochemické procesy ,,obvodu odmeny*“ podobné jako alkohol, nikotin
nebo kokain.

* Dysfunkce mtb melatoninu a vit. D



Spankova apnoe

* Obstrukce dychacich cest uvolnénim mekkych tkani
jazyka a krku béhem spanku

Situaci zhorSuje mechanické zatizrni dych. cest (tuk
kolem krku a na hrudniku) = snizuje
prizpusobivost hrudniku a zbytkovou kapacitu plic

AZ 70 % diagnostikovanych pacientl je obéznich
KVO riziko, DM2, nahlé umrti

Vice rizikovi muzi, vyssi vék, nadvaha







e https://www.youtube.com/watc
h?v=NG6er-
B5mt4&ab channel=CPAPSalesP
tyltd

e https://www.youtube.com/watc

h?v=01p0Qek] Js&ab channel=
Drugs.com



https://www.youtube.com/watch?v=NG6er-B5mt4&ab_channel=CPAPSalesPtyLtd
https://www.youtube.com/watch?v=NG6er-B5mt4&ab_channel=CPAPSalesPtyLtd
https://www.youtube.com/watch?v=NG6er-B5mt4&ab_channel=CPAPSalesPtyLtd
https://www.youtube.com/watch?v=NG6er-B5mt4&ab_channel=CPAPSalesPtyLtd
https://www.youtube.com/watch?v=O1pOQekJ_Js&ab_channel=Drugs.com
https://www.youtube.com/watch?v=O1pOQekJ_Js&ab_channel=Drugs.com
https://www.youtube.com/watch?v=O1pOQekJ_Js&ab_channel=Drugs.com

Vysledky DP 2019

* Vliv spanku na slozeni téla

* VWhodnoceni BIA, antropometrickych dat a spankovych
informaci (PSQl)

* VVlychodiska prace:
* Doba spanku se zkracuje
* KratSi spanek -> vyssi riziko nadvahy a obezity
» Kvalita i kvantita spanku ovliviiuje prijem a vybeér stravy




Vysledky DP 2019

e Délka spanku — BMI, % tuku, OP, WHR, FFM, VFA
e Doba ulehnuti — OP, BMI, VFA

e BIA, 24h recall, dotaznik emailem (+ zpétné 1
upominka)

* 451/389 osob (61 % zeny, 39 % mutzi)
* Statistica




Charakteristika souboru

Graf 2 rozdéleni Zen podle BMI
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Graf 3 rozdéleni muzi podle BMI
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Charakteristika souboru

Graf 4 rozdéleni Zen podle délky spanku Graf 5 rozdéleni muzu podle délky spanku
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=5-599 =5-599
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Délka spanku 4-10 hod. zeny, 48 % 7-8 hod.
5-9 hod. muzi, 54 % 7-8 hod.




Charakteristika souboru

Graf 6 Rozdéleni Zen podle doby ulehnutim Graf 7 Rozdeéleni muzii podle doby ulehnutim

mpfied plinoci

mpo plinoci

mpfed pllnoci

mpopllnoci

Doba ulehnuti - 21-3 hod. Zeny, 63 % po pulnoci;
21:30-2 hod. muzi, 76 % po pulnoc




Graf 26 Box plot obvodu pasu podle doby ulehnuti.
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Z grafu ¢. 26 je patrné, Ze obvod pasu vykazuje mirny rozdil podle doby ulehnuti.
Na hladiné vyznamnosti a = 0,05 zamitame nulovou hypotézu (p = 0,046058), obvod pasi

se lis1 v zavislosti na dobe ulehnuti.
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Zavery

* Spanek je rizikovy faktor prispivajici ke vzniku nadvahy a
obezity

* Délka i kvalita spanku ovliviuji metabolické a behavioralni
mechanismy

* Fragmentace spanku rovnéz pusobi negativné

e Asociace slabne s vékem (na rostoucim BMI se podili silnéji
dalsi faktory)

* Vysledky studii jsou nesourodé (metodika, populace atd...)




/dravy zivotni styl vs. ...?

X

e Strava * Sménny provoz

o e Stres a pracovni zatez
e Spanek s > 8 pracovil
e Umeélé osveéetleni
 Pohyb physical health * 24/7 non stop
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9. Block out all
distracting noise
and eliminate

Spankova il
hygiena =B

8. Find a comfortable
sleep temperature
setting and keep the

room well ventilated.

7. Use comfortable,
inviting bedding.

10. Reserve your
bed for sleep and
sex, avoiding its
use for work or
general recreation.

1. Establish a
regular bedtime
and waking time.

10 TIPS

FOR BETTER
SLEEP

VGBRLD ﬂ’j
SLEEP SOCIETY

Advancing Sleep Health Worldwide

6. Watch your
workout routine.

5. Change
up your
bedtime
snack.

2. Allow yourself
to take a nap if
you're tired.

3. Adjust to a healthier

substance use.

4. Create a caffeine
cut-off time.

= =

lifestyle regarding your

m
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Spanek neni ztrata
casu!
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