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I UvoD

*vazovagalna synkopa — najcastejsia pricina
prechodnej straty vedomia

*negativny vplyv na kvalitu zivota
*nebezpecenstvo zraneni pri padoch

*skumanie novych terapeutickych moznosti
- domaci ortostaticky trening




I ORTOSTATICKY TRENING

*Ector a kol. vr. 1998
*postupna adaptacia organizmu na

ortostaticky stres — normalizacia
neadekvatnej reflexnej aktivity
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I *1999-2008 — niekolko studii sledujucich

klinicky efekt OT (recidiva synkop/kontrolny
HUTT) — rozne zavery

*Tan a kol. (2010) — pilotna randomizovana
placebom kontrolovana studia

*Ciele studie:
- sledovat efekt OT na recidivu synkop

- popisat vplyv OT na funkciu ANS
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I CIELE PRACE

1. sledovat klinicky efekt domaceho OT
porovnanim poctu synkop v priebehu 1
roka pred o po zaradeni do studie

2. popisat vplyv domaceho OT na funkciu
ANS pomocou merania baroreflexnej
senzitivity (BRS) a variability srdcovej
frekvencie (HRV)

. 4%




I METODIKA

*pacienti starsi ako 18 rokov s recidivujucou
vazovagalnou synkopou a pozitivhym
HUTT (Taliansky protokol)

*Exkluzne kriteria:
-2 synkopy , . o
. -pritomnost ochorenia ovplyvnujuceho
AU BR oA SRETERE RS AR BT temu
zéra(,eiea\i%,kopalnych epizod v priebehu
posledného roka, s
-neschopnost stat po dobu 30 minut




* OT po dobu 6 mesiacov kazdy den v trvani 30 minut
alebo do objavenia sa symptomov

* klinicky efekt hodnoteny porovnanim poctu synkop a
presynkop v priebehu jedného roka pred a po OT

- respondeéri

(bez recidivy synkopy a pokles poctu presynkop
aspon o 2/3)

- Cilastocni respondeéri

(1 a viac recidiv synkopy alebo pokles poctu
presynkop o menej ako 2/3)

- nonresponderi

(bez poklesu poctu symptomov)
. 4%
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I Hodnotenie HRV

*variabilita srdcovej frekvencie stanovena
metodou spektralnej analyzy — urcenim
celkoveho spektralneho vykonu v LF a HF
pasme (Power LF, Power HF)
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Poéet pacientov 38
Pohlavie 257 /13M
Vek (roky) 36.45+15.27
Poéet synkop za posledny rok 234227
Poéet presynkop za posledny rok 10,68 12,52

25xVASIS I/ 4xVASISIIa /

Typ vazovagalnej reakcie pri head-up tilt teste
4xVASIS IIb / 5xVASIS III

Compliance pr1 vykonavani OT (%) 96,82 = 3,64
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Porovnanie hodnot BRS pred a po OT
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I Porovnanie hodnot HRV pred a po OT

v skupine respondérov
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I ZAVER

1. OT redukoval pocet recidiv synkop a
presynkop u vsetkych sledovanych
pacientov

- priaznivy efekt OT vsak nebol
rovnako vyrazny — respondeéri a
ciastocni respondeéri




I 2. v skupine responderov doslo po 6

mesiacoch vykonavania OT k narastu
baroreflexnej senzitivity v sede a
postojacky

3. vskupine respondeérov bol po 6
mesiacoch OT zaznamenany narast
celkoveho spektralneho vykonu v LF
pasme v sede a postojacky a celkového
spektralneho vykonu v HF pasme v stoji

. a9



*Tan a kol. — narast BRS a HRV (LF+HF)
poleziacky

*narast spektralneho vykonu v HF resp. LF
pasme pocas kontrolného HUTT po OT
(Gajek a kol., 2006/Verheyden a kol., 2008)

*pokles BRS pred synkopou pocas HUTT
(Mitro a kol., 2015; lacoviello a kol., 2008;
Samniah a kol., 2004; Freitas a kol., 1999)

. a9




I ZHRNUTIE

*priaznivy efekt OT na pokles poctu recidiv
synkop a presynkop u pacientov s
recidivujucou VVS

*celkove zlepsenie funkcie a reaktivity ANS
(BRS a HRV), by mohlo byt jednym z
mechanizmov priazniveho ucinku OT







