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1 UVOD

Obezita je nejcastejSim metabolickym onemocnénim. Ve vétSing vyspélych zemich
dosahuje pocet obéznich jedinct pies 20 %. Pro klasifikaci obezity a nadvahy se pouziva
jednoduchy index hmotnosti — BMI. Piedstupném obezity je nadvaha. Vyskyt lidi obéznich a
s nadvahou ceské dospélé populace ¢ini 75 % (Svacina a BretSnajdrova, 2000). Hlavni pti¢inu
tohoto onemocnéni spatfuje WHO (Svétova zdravotnickd organizace) v nerovnovize mezi
energetickym pfijmem a vydejem. K nadvéaze a obezit¢ se vaze vznik vaznych zdravotnich
komplikaci. Se stoupajicim BMI stoupa i zdravotni riziko.
pohybova aktivita spojend se spravnymi stravovacimi navyky. Lidé zijici aktivnim zivotnim
stylem maji niz$i vyskyt civilizanich chorob. Nedostatek pohybové aktivity je spojen
s dnesni dobou. Sedavé zaméstnani, cestovani automobilem, dostupnost potravy a mnoho
dalsich faktorti (Vitek, 2008). M¢li bychom si uvédomit rizika, ke kterym v diisledku toho
muze dojit a ptedchéazet jim.

Osoby obézni maji ve vétSin€é pripadi problémy s onemocnénim nosnych kloubu.
Doporucend pohybova aktivita pro tyto jedince je chlize, plavani, jizda na kole. Pii takovych
aktivitach se Setfi jiz tak naméahané klouby zatéZované vysokou hmotnosti.

H.E.A.T. program pfedstavuje cvi¢eni nejpiirozen¢jsi formou. Hovofime o novince
v oblasti fitness. Skupinové cviceni na mechanickém pasu v doprovodu motivujici hudby, kde
vyuzivame technik chiize. Tento program je vhodny pro vSechny vékové kategorie, hubené ¢i
osoby majici problém s véhou.

Cilem prace je zjistit, zda pravidelnym cviceni na lekcich H.E.A.T. programu

dosahneme lepSich vysledkl u vybranych antropometrickych a metabolickych ukazatela.



2 SYNTEZA POZNATKU

2.1 H.E.A.T. program

Novinka v oblasti fitness, ktera vznikla v Italii v roce 2003. Vefejnosti byla poprvé
predstavena na sportovnim festivalu v Rimini v roce 2004. H.E.A.T. je zkratkou anglického
spojeni — High Energy Aerobic Training, nebo-li aerobni cvi€eni s vysokym energetickym
vydejem. Hovofime zde o skupinovém cvi¢eni pod vedenim instruktora v doprovodu
motivujici hudby.

Twvirci programu jsou Italové Max Grossi a Marika Moretti. Snazili se skloubit techniky
joggingu, trekkingu a pfirozené¢ho lidského pohybu — chiize. Diky pfirozenosti pohybu je
vhodny pro Sirokou populaci nezavisle na véku, pohlavi ¢i hmotnosti. Davad podminky pro
rozvijeni kondice fyzické 1 psychické, zpeviiovani svalstva ¢1 redukci hmotnosti bez zatizeni
kloubti. Plynuléd a pravidelna chiize se spravnou technikou dychani nam umoziuje mit pod
kontrolou srdec¢ni frekvenci.

Jelikoz je H.E.A.T. program novinkou, nebyla dosud popsdna v zadné odborné
literatuie. Veskeré informace zde pouzité vychéazeji z publikacniho manudlu pro H.E.A.T.

program instruktory a vlastnich zkuSenosti.

2.1.1 Filozofie H.E.A.T. programu

Filozofie H.E.A.T. programu neni zaloZena jen na fyzické strance, ale také na
koncentraci a dusevni pfipravenosti ¢lov€éka na pohyb. Grossi a Moretti zdlraznuji dileZitou
soucast kazdé lekce — stanoveni si osobniho cile. Pomyslna hora, kterou chceme zdolat a tim
dojit ke svému cili. Je to zavod mezi jedincem a horou. Ugelem programu je zaZit stejné

chvile a pocity, jako by jste skute¢né horu zdolavali.

2.1.2 Maxerrunner

Maxerrunner je mechanicky béZici pas pohdnény pouze lidskou energii. Méni naklon
plynule béhem chtize z nulového nastaveni — 0° az do maximalni polohy — 40°.

Maxerrunner se sklada z pohyblivé plochy, madel a ovladaciho panelu (Obrazek 1).
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Obrazek 1. Mechanicky pas Maxerrunner

Pohyblivd plocha je slozena ze silikonovych bezloziskovych kolecek, pohyblivého
latkového pasu. Soucésti pohyblivé plochy jsou i dvé ozubena kola a setrvacnik. Tyto
soucastky jsou oddélen¢ zabudovéany v kulatych plastovych krytech na bocich pasu.

V ovladdacim panelu jsou ulozeny dva pisty naplnéné olejem (Obrazek 2). Pomoci
hydraulické olejové pumpy se tyto pisty bud’ napliuji olejem (pas se zveda nahoru) nebo je
olej vypoustén (pas klesa dolt). K regulaci toku oleje slouzi dva tlakové ventily a zatézové

kolecko, které zesiluje pratok oleje a tim méni tuhost pasu.

Obrazek 2. Ovladaci mechanismus pasu — pisty naplnéné olejem.



Technické parametry Maxerrunneru
e vyska slozeného pasu: 175 cm
e Sitka pasu: 82,5 cm
e délka rozlozen¢ho pasu: 175 cm
e vaha pasu: 105 kg

e nosnost pasu: az 180 kg
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Obrazek 3. SloZeny pas Maxerrunner

Zikladni nastaveni

Aby chiize na Maxerrunneru byla pfirozena, je potieba pas zvednout do tzv. zakladni
polohy. Pro kazdého jednotlivce je vyska jind. ZaleZi na télesné hmotnosti, délce a sile kroku.
Maxerrunner dostaneme do zdkladniho postaveni (cca 10°) nasledujicim postupem: uvedeme
pés do pohybu vlastnim usilim, oto¢ime zatézové kolecko trikrat o 360° doprava, pas ztuhne,
proto vyvijime tlak (palcem nebo dlani) na pravy ventil. Pas se zacin4 zvedat nahoru diky
napousténi oleje do pistu. Dosahneme-li optimalni vysky, vyto¢ime regulator zatéze do

minima. Sklon také zavisi na provadéné technice v pribéhu cviceni.
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2.1.3 Techniky chiize

Na lekci H.E.A.T. programu se miiZzete setkat maximalné s deseti technikami liSicimi se

vyskou pasu, rychlosti a postavenim téla. Vycet technik:

e soft walking

e walking

e soft trekking

e trekking

e soft climbing

e climbing walking

e power climbing

e soft power walking

e power walking

o flat walking

Soft Walking (SW)

Soft walking, nebo-li pfirozend chiize s drZzenim madel. Technika charakteristicka
pomalym tempem a dlouhym krokem. Je zafazovana v tivodu lekce na zahtati, osvojeni si
spravného stereotypu chiize, dale na odpocinek v pribé¢hu lekce a na konci ke zlidnéni.

Nastaveni pasu v této technice ziistava v zakladnim nastaveni.

Walking (W)
Walking vychazi z pfirozenosti pohybu a postoje. Oproti soft walkingu se vyuZzivéa volné
techniky. Ruce se pohybuji volné podél téla, pfi¢emz krok ziskava rovnovahu. Tempo, délka

kroku i1 nastaveni pasu zistavaji stejn¢ jako u soft walkingu.

Soft trekking (STK)

24

vvvvvv

Pohyb vychazi z paty, prenadSenim vahy ptes celé chodilo az ke Spicce, ktera dava nasledny

impuls pro dalsi vykroc€eni.
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Trekking (TK)

Trekking je rychlou technikou chiize s dilezitou synchronizaci dolnich i hornich
koncetin. Dolni koncetiny vykonavaji stejny pohyb jako v STK, paze jsou zde aktivné
zapojeny. V lokti sviraji thel 90°, dlan€ jsou lehce ptiviené. Paze kmitaji sttidavé vpred (do

urovné brady) a vzad vzdy s kontralateralni nohou.

Soft climbing (SCB)

Soft climbing, nebo-li stoupani do kopce s drzenim madel. Silovéa technika, pfi niz
dochazi ke zméné sklonu pasu a tim 1 ke zméné polohy téla. Pas zvedame cca 40 cm od zemé,
pricemz je dulezité zcela nestahovat zatéz. Zatéz volime tak, abychom citili odpor pasu a
zaroven stihali tempu hudby. Pfi soft climbingu ménime pozici téla mirnym piedklonem

v pase (kopirujeme terén), drzime se madel podhmatem, krok je dlouhy a silovy.

Climbing walking (CBW)
Climbing walking pfedstavuje silovou techniku. Chtize do kopce bez drZzeni madel.

24

spontanni. Naklon pasu zlistava stejny nebo vyssi, zalezi na stupni trénovanosti jedince.

Power climbing (PCB)

wevr

cv v

misté u ovladaciho panelu, nohy udrzuji maximalni amplitudu kroku, diraz se klade na odraz
z bfiSek prstd na noze. Zatim co pfedni noha pii kroku vyrazné zabird, zadni noha v ten

moment relaxuje.

Soft power walking (SPW)
Chiize v soft power walking je rychld a dynamicka. Ruce jsou poloZeny na madlech.
Frekvence stfidani dolnich koncetin stoupa. Snazime se vyuzivat délku pasu prodlouzenim

kroku s maximalnim Svihem metatarzii pfi odrazu zatizené koncetiny.
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Power walking (PW)
PW, nebo-li technika s maximalni dynamikou chiize a zapojenim nejvétSiho poctu
svalii. Paze sviraji thel 120° a voln¢ kmitaji kolem hrudniku. Pohyb vychéazi z ramenniho

kloubu. Dlané neptevysuji vysku ramene. Protazeny krok s aktivnim odrazem.

Flat walking (FW)

Pii Flat walking se pas nachdzi v nulovém nastaveni (sklon 0°). S klesajici vySkou
sklonu se tieci sila zvySuje, coz vede ke zpomaleni pasu. Vysledkem toho je nutnost vyvijet
vetsi silu pro udrzeni pasu v pohybu. U této techniky jsou ruce na madlech, s mirnym
zaptenim, ale stale s uvolnénymi rameny. T¢lo je v mirném piedklonu s rovnym drzenim zad.

Hlava je v prodlouZeni patefte.

2.1.4 Hudba

Pozitivni vliv hudby je zndm jiz dlouho, proto je hudba nedilnou soucasti H.E.A.T.
programu. Béhem lekci navozuje piijemnou atmosféru, udava tempo chiize, motivuje jedince
k pohybové aktivité a lepSim vykontim. Hudba je tvofena rytmem a melodii. Zatim co rytmus
pravidelné¢ stfida ¢i opakuje zvuk, melodie dédva hudbé motiv. H.E.A.T. program
vyuziva hudbu hlavné po strance rychlosti. Rychlost skladby je dana poctem tdert za minutu
(BPM). Kazda z technik je specificka svou rychlosti:

e soft walking: 96-114 BPM

e walking: 96-114 BPM

e soft trekking: 116—-122 BPM

e trekking: 116-122 BPM

e soft climbing: 95-110 BPM

e climbing: 95-110 BPM

e power climbing: 95-110 BPM

e soft power walking: 124—128 BPM
e power walking: 124-128 BPM

e flat walking: 120-128 BPM

13



2.1.5 Lekce H.E.A.T. programu

Skupinova aktivita pod vedenim instruktora trvajici 45 minut. Sklada se ze Ctyt Casti:
e zahfivani (warm up)
e intenzivni cviceni (hlavni Cast)
e uvolnéni (cool down)

e protaZeni (stretching)

Zahrivani (warm up)

V této ¢asti lekce vyjizdime s pasem do vychozi pozice (cca 10°). Zvykéme si na chizi
po naklonéné rovin€. Rychlost v této fazi neni rozhodujici. Technika zvolena pro warm up, je
pouze soft walking a walking, ¢ili plynuld chlize mirné intenzity. Zahtivaci faze trva 5-10

minut, aby postupné doslo k prokrveni svalti a postupné k celkovému zvysSeni metabolizmu.

Intenzivni cviceni (hlavni ¢ast)

V hlavni casti dochdzi k postupnému navySovani intenzity a zatéze. Se stoupajici
intenzitou se zvysuje 1 energeticky vydej, ktery je v této Casti nejvyssi. Dynamické cviceni se
sttidajicimi se pomalejSimi technikami trva tficet pét minut. Vyuzivame vsSech deset technik

H.E.A.T. programu.

Uvolnéni (cool down)
Uvolnéni slouzi ke zklidnéni organismu. Tepova frekvence se vraci do normalu,
dechova frekvence klesd. Nejvhodnéjsi technika pro zklidnéni je soft walking. Po péti

minutovém zklidnéni pozvolna zastavujeme.
ProtaZeni (stretching)

Pii stretchinku je Maxerrunner v nulovém nastaveni (sklon 0°). Pro dikladné protaZeni

vyuzivame madel a nepohyblivych ¢asti pasu.

14



2.2 Obezita

2.2.1 Zakladni charakteristika

,Obezita je definovana nadmérnym ulozenim tuku v organismu. Podil tuku v téle tvofi
normaln¢ u zen 25-30 %, u muza 20-25 % (Svacina a kol., 2008, 97). Mnozstvi tuku v téle se
odviji od energetické bilance, energetického pifijmu a vydeje. Svou ulohu na celkovém
energetickém vydeji ma klidovy energeticky obrat, nebo-li RMR — Resting Metabolit Rate.
RMR piedstavuje vydej energie nutny pro zachovani Zivotnich funkci a termogeneze. Je
ovlivilovan geneticky, vékem a mnozstvim aktivni svalové hmoty.

Ke tvorbé energie v organizmu dochazi pomoci oxidativni fosforylace, ktera probiha
v mitochondiich syntézou adenosintrifosfatu (ATP). ATP je oznaCovdn za univerzalni
pfenase¢ energie v buiice. Dojde-li k poklesu hladiny ATP, zvysi se pocet
adenozinmonofosfatu (AMP). Timto dochéazi k aktivaci AMP-aktiniové proteinkindzy
(AMPK), ktera zastavi anabolicky rezim (spotieba ATP) a zah4ji katabolismus (tvorbu ATP).
AMPK ftidi transport glukozy, glukoneogenezi, lipogenezi, oxidaci mastnych kyselin a

lipolyzu (V. Hainer a kol., 2000).

2.2.2 Tukova tkan

V. Hainer a kol. (2000) popisuje adipoblasty jako bunky s velkym jadrem a malym
mnozstvim lipidd, jehoZ dal$im vyvojem vznikaji preadipocyty a z nich adipocyty. Adipocyty
jsou zakladni stavebni jednotkou tukové tkdné. Dominantnim typem adipocytii v bile tukové
tkani jsou tzv. unilokuldrni bunky obsahujici jednu tukovou kapénku a mensim mnozstvim
mitochondrii. Hnéda tukova tkan obsahuje multilokularni adipocyty charakteristické vétSim
poctem kapének 1 mitochondrii. Praveé pfevazujici energeticky piijem nad vydejem zplisobuje
nadmérné ukladani bile tukové tkdné a nésledny vznik obezity. U ¢loveka se vyskytuji oba
typy tkani.

Metabolismus lipidi probiha v adipocytech. Bila tukova tkan slouzi jako zdsobarna
triacylglycerolll. Jeji vyznamnou funkei je regulace obsahu tuku v téle. Hnéda tukova tkan
plni funkci termogeneze a je zaroven mistem spalovani tukid. Svacina a BretSnajdrova (2008)
uvadi mezi dal$i funkce mechanickou ochranu kiehkych organti. Pisobenim chladu stejné
jako nadmérnym piisunem potravy dochazi k aktivaci katecholaminii, které jsou uvoliovany

ze sympatickych nervovych zakoncenich na adipocytech. Prostfednictvim p-adrenergnich
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receptorii je stimulovana hormon senzitivni lipaza (HSL). Dochézi k uvoliiovani mastnych
kyselin, které jsou oxidovany v mitochondriich a pfeménovany na teplo. Mnozstvi
uvoliovanych mastnych kyselin zavisi na aktivit¢ HSL. Jestlize jsou naroky vy$si je energie
ziskédvana ufinkem lipoproteinové lipazy (LPL).

Hladina tuku v krvi je pfimo ovliviiovana tukovou tkani, které jsou z ni vyplavovany.
Uvolnéné mnozstvi je regulovano HSL, kterd je po jidle inhibovana inzulinem a pti hladovéni
aktivovana Ukladani tuku do adipocytl zavisi na LPL — hlavni regulator ukladani tukd (V.
Hainer a kol., 2000).

Tukova tkan je také sekreCnim orgédnem. Jednim z nejdilezitéjSich latek je leptin.
Leptin prostfednictvim hypotalamickych center tlumi piijem potravy a stimulaci sympatiku

zvySuje metabolicky obrat. Nepfitomnost této latky v té€le zpisobuje obezitu.

2.2.3 Inzulin

Hormon produkovany B-buiikami Langerhansovych ostrivkti Pankreatu. Stejskal (n.
d.) uvadi tyto ucinky inzulinu:
e zprostfedkovava vstup glukoézy do bunék, zejména tukovych a svalovych
e snizuje glykémii tim, ze pfetvafi v jatrech a svalech glukozu na glykogen
e inhibuje rozklad jaterniho glykogenu na glukézu
e stimuluje lipogenezi

e inhibuje lipolyzu

Dle Svaciny a BretSnajdrové (2008) je inzulin spojovan s obezitou v souvislosti vzniku
cukrovky. V. Hainer a kol. (2000) uvadi obezitu, jako onemocnéni doprovazené zmeénami
metabolismu tuku a sacharidii v tukové tkani, zejména sniZenou citlivosti na inzulin tzn.
inzulinovou rezistenci. Tato porucha tlumi vSechny vlivy inzulinu. Stimuluje glukoneogenezi,
sniZzuje aktivaci LPL a uvoliovani mastnych kyselin do krve. Na vzniku inzulinové rezistence
se vyznamn¢ podili genetika, Zivotni styl jedince, pfedevsim nedostatek pohybu a nadbytecny

energeticky piijem (Stejskal, 2004).
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2.2.4 Diabetes

Cukrovka, nebo-li diabetes mellitus je zvySené mnoZstvi hladiny cukru v krvi. Normalni
hodnota krevniho cukru se pohybuje v hodnotach 3,3-5,5 mml/l (Brooks et al., 1995). Dle
Svaciny a kol. (2008) se porucha glukézové tolerance, resp. diabetu, pohybuje v hodnotach od
7 mml/I na lacno. Cukrovka se vyskytuje ve dvou typech.

Cukrovka prvniho typu (IDDM) — inzulin dependent diabetes mellitus. Onemocnéni v
dasledku poskozeni B-bun€k autoimunniho procesu, coz vede k absolutnimu nedostatku
inzulinu. Vyskytuje se pfedev$im u déti a mladych lidi.

Cukrovka druhého typu (NIDDM) — non insulin dependent diabetes mellitus. Podstatou
choroby je relativni nedostatek inzulinu, jehoz sekrece je porusena (inzulin je vylu¢ovan do
krve s nedostate¢nou sekreci po jidle). Typickou znamkou cukrovky druhého typu je tzv.

inzulinova rezistence (Stejskal, 2004).

2.2.5 Jatra a obezita

Funkci jater je udrzovani glykémie a fizeni metabolismu lipida. Glukédza z jater je
vyplavovana pii hladovéni nebo vlivem adrenalinu. Glykogen pfedstavuje hlavni zdroj
glukézy. Pii dlouhodobém hladoveji je glukoza cCerpana z nesacharidovych zdroji
(aminokyseliny, glycerol a laktat) pochdzejici z tukové tkané a svall. V jatrech dochazi
k syntéze mastnych kyselin. Triacylglyceroly vytvofené z mastnych kyselin a sacharidii jsou
transportovany ve formé lipoproteinli o velmi nizké hustoté (VLDL) do mimojaterni tkané.
VLDL hydrolyzuji na LDL (lipoproteidy o nizké hustote). LDL piedstavuje hlavni formu
pfenosu cholesterolu krvi. Pro transport cholesterolu ze tkani do jater slouzi lipoproteiny o
vysoké hustoté (HDL). Mnozstvi mastnych kyselin a cholesterolu vazanych na HDL zavisi na
aktivit¢ jaterni lipoproteinové lipazy. Nadprodukce tohoto enzymu souvisi se snizenim
hladiny HDL i cholesterolu v krvi. Po vstupu mastnych kyselin a cholesterolu do jater dochazi
k jejich oxidaci nebo recirkulaci (V. Hainer a kol., 2000).

Pti obezité se funkce jater méni. Zvysené mnozstvi mastnych kyselin ma za nasledek:

e stoupani glukoneogeneze

e zvySovani lipogeneze

e zvySovani vyplavovani glukézy a lipoproteinti
e sniZovani vychytavani VLDL

e snizovani vazby inzulinu na hepatocyty a jejich degradace
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e naruSeni metabolismu cholesterolu

LDL cholesterol ve form¢ aterosklerotickych plaki se mize ukladat ve sténé cév a
zpusobovat ateroskler6zu. HDL cholesterol je transportni mechanismus, kdy je cholesterol

dopravovan do jater a mize se dale zpracovavat.

2.2.6 Ischemicka choroba srde¢ni

Jednou z hlavnich pfi¢in ischemické choroby srde¢ni (ICHS) je ateroskleroza, pii které
dochdzi ke hromadéni cholesterolu na sténach cév. Vznika ateroskleroticky plat. Triglyceridy
a cholesterol jsou transportovany krvi pomoci lipoproteini. LDL transportuje cholesterol ze
zazivaciho traktu a jater do perifernich tkani. Je-li LDL v krvi hodné zvySuje se riziko
ateroskler6zy. HDL transportuje cholesterol z periferie do jater. HDL snizuje riziko vzniku
ateroskler6zy. Riziko vzniku ICHS lze sniZit pravidelnou pohybovou aktivitou. Pravidelné

cviceni snizuje hladinu LDL a zvys$uje HDL (Stejskal, 2004).

2.2.7 Hypertenze

Dle Stejskala (2004) je hypertenze, nebo-li vysoky krevni tlak charakterizovan za
systolicky tlak ptesahujici hodnotu 160 mm Hg nebo diastolicky tlak vyssi nez 90 mm Hg.

2.2.8 Metabolicky syndrom

Metabolicky syndrom je soubor rizikovych faktorG kardiovaskuldrnich chorob
a diabetu, ktery byva spojen s obezitou arezistenci na inzulin. U osob s genetickou
predispozici ke vzniku uvedenych nemoci vede nadmérny energeticky piijem spojeny
s nedostatkem pohybu k nadprodukei inzulinu a sniZeni citlivosti bunék kosterniho, srdec¢niho
svalstva a bunck jater na tento hormon. ZvySend hladina inzulinu zplsobuje zvySeni
transportni kapacity LDL a snizuje produkci a vede k rozpadu HDL. Prevence metabolického
syndromu a dalSich onemocnéni spociva v pravidelné pohybové aktivit¢ a optimalni strave.

(Stejskal, 2004).
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2.2.9 Posuzovani télesné hmotnosti

Stanoveni celkového mnozstvi tuku v té€le miZeme zjistit nékolika zplisoby. Principem

téchto méteni je stanoveni mnozstvi télesného tuku, podilu vody a aktivni télesné¢ hmoty.

Méreni tloust’ky koZnich ras

Nejjednodussim zjisténi podilu tuku je pomoci uchopeni kozni fasy na stanovenych
mistech pomoci kaliperu. Tato metoda se uplatiiuje spiSe u hubenych lidi. V praxi se méfi na
dvou az deseti mistech. Méfi se na pravé strané téla ve stoji. Vysledek se vyjadiuje jako
soucet naméfenych hodnot v milimetrech nebo vypocitdnim z rovnic (Hamar & Lipkova,

2001).

Impedance

Méteni zjistované pomoci prichodu proudu mezi hornimi koncetinami drzenim
pristroje v rukou. Pfed méfenim je potfeba zadat vySku, vahu, pohlavi a vék méfeného.
Ptistroj ukaZe mnoZzstvi kilogramii tuku a procentudlni vyjadieni tuku v téle (Svacina &

Bretsnajdrova, 2008).

Pocitacova tomografie
Piesné zjistovani té€lesného tuku z pficného fezu na libovolném segmentu téla. Ze
snimku se urcuje tloustka podkoznich tukovych vrstev a znich celkové mnozstvi tuku

(Hamar & Lipkova, 2001).

Queteletuyv index

Queteletiv index, dnes znam jako BMI — Body Mass Index. Nejcastéji pouziva
metoda. Pro vypocet staci znat té€lesnou vysku a hmotnost. Pro vypocet se pouziva nasledujici
vzorec: hmotnost v kg/(vyska v m)?

Napt.: u osoby méfici 170 cm, vazici 75 kg vychazi BMI=25,95 kg/m”
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Tabulka 1. Télesna hmotnost podle BMI

podvaha <18,50
normalni vaha 18,50 — 24,99
nadvaha >25,00
obezita >30,00

obezita 1. stupeil 30,00 — 34,99
obezita 2. stupen 35,00 - 39,99
obezita 3. stupeil >40,00

(Upraveno dle: WHO 2004)

Z tabulky vyplyva, Ze osoba majici BMI 25 kg/m” spadd do kategorie nadvahy.
Normalni hmotnost dle tabulky je od 18,5 do 24,99 kg/m”. Hodnoty pod 18,5 kg/m” jsou

klasifikovany za podvahu a nad hodnotu 30 kg/m?” za obezitu.

Obvodu pasu

Obvodu pasu je pouzivan ke zjisténi typu obezity. Obezitu lze rozdé€lit do dvou typu.
Androidni a gynoidni obezita.

Androidni obezita oznaCovana za muzsky typ obezity je typickd zmnozenim tuku v horni
poloving téla, zeyjména oblast bficha a pasu. Tento typ obezity doprovazi problémy jako je
cukrovka a aterosklerdza.

Gynoidni obezita, kterd se vyskytuje pfevazné u zen, je charakteristickd hromadénim tuku
v dolni poloviné téla (boky, stehna). Méné nebezpetna pro vyskyt kardiovaskuldrnich
onemocnéni (Hamar & Lipkova, 2001, Stejskal, 2004)

Méfime pomoci krej¢ovského metru v poloviné vzdalenosti mezi dolnim okrajem
spodniho Zebra a horni hranou kosti panevni na konci normdlniho vydechu. Ptekroceni
hranice hodnot tabulky 2 jsou spojeny se vznikem urcitych zdravotnich komplikaci.

Tabulka 2 Metabolické riziko podle obvodu pasu

zeny vetsi nez 80 cm vetsi nez 88 cm

muzi vEtsi nez 94 cm vétsi nez 102 cm
(Upraveno dle: Stejskal, 2004)
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Pomér pasu a bokii (WHR - waist to hip ratio)

Me¢fteni provadime v misté viditelného pasu nebo v poloviné vzdalenosti mezi lopatou
kosti kycelni a poslednimi zebry, boky nad velkym trochanterem nebo v misté nejvétsiho
vyklenuti hyZdi. Spravné hodnoty WHR by se mély pohybovat u muzi mensi nez 0,8 a u Zen
mensi 0,7. Rizikové hodnoty u muzii vétsi nez 1, u Zzen vétsi nez 0,9 (Stejskal, 2004).

Hamar a Lipkova (2001) uvadéji mezi dalsi postupy méfeni ultrazvukovou metodu, rtg

metoda, nukledrni magnetické rezonance.

2.2.10 Vyskyt a priciny obezity

Vyskyt obezity dle Svaciny a BretSnajdrové (2008) je ovliviiovan nékolika faktory:
Vék
e se stoupajicim v€kem piibyva obéznich lidi. Kulminace obezity se pohybuje kolem 50
az 60 let. Obezita zkracuje Zivot, proto se jeji vyskyt u starSich lidi snizuje.
Pohlavi
e u Zen se obezita vyskytuje Castéji nez u mizu
Vzdélani a ptijem
e lidé s vys§Sim zd€lanim a piijmem jsou méné postiZeni obezitou
Manzelstvi
e uobou pohlavi miize dojit k vzestupu hmotnosti
Matefstvi
e miuze dojit k mirnému zvySeni télesné hmotnosti
Genetické vlivy
e spojeno s vyskytem obezity v roding a zaroven piisobenim rodinnych zvyki
Diety
e jde ptfedev$im o pfijem tukl
Koureni
e zvySuje energeticky vydej, mirn¢ snizuje vyskyt obezity

Alkohol
e pozivani alkoholu vede ke vzestupu hmotnosti. Lité trpici alkoholismem a Zijici ve
slozité socialni situaci trpi nedostatkem kvalitni stravy coz miize vést k podvyzive.
Fyzicka aktivita

e snizenou fyzickou aktivitou vyskyt obezity stoupa
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2.3 Pohybova aktivita

2.3.1 Kosterni svalstvo

Kosterni svalstvo ptedstavuji aktivni slozku pohybového systému. Vyrazné se podileji
na télesné hmotnosti. Zakladni jednotkou je svalovd bunka oddélena sarkomerou, nebo-li
bunéénou membranou obklopujici cytoplazmu, resp. sarkoplazmu. V této se nachazeji
svalova vldkna. Zékladni funkci svalového vldkna je svalova kontrakce, diky které je pohyb
uskutecniovan. Pohybova aktivita zplisobuje navySeni metabolického obratu ve svalu az na
95% celkového energetického vydeje. Aby mohl byt svalovy stah zahdjen, je dulezita
dostateCna zasoba energie. Hlavnim zdrojem energie pro sval je glukéza ziskavana z krve
nebo uvolnovana z glykogenu, mastné kyseliny a ketolatky (Hamar & Lipkova 2001, V.
Hainer a kol., 2000).

Hainer a kol. (2000) uvadi dva typy vlaken. Svalova vlakna glykolitickd, nebo-li
vldkna typu II. Typické pro kratkodoby a intenzivni svalovy vykon z velké ¢asti probihajici
anaerobn¢. Zdrojem energie je prevazné glukéza. Oxidativni vldkna, nebo-li vldkna typu I.
Uplatituji se predev§im pro dlouhotrvajici praci. Hlavnim zdrojem energie jsou mastné
kyseliny a ketolatky. Melichna (1990) popisuje tii typy svalovych vldken. Unavitelné rychlé
bilé svalové vlakno — typ II B, rychlé Cervené vldkno rezistentni k unavitelnosti — typ 11 A,

pomalé Cervené vlakno rezistentni k unavitelnosti — typ 1.

2.3.2 Energetické zdroje

Hlavnim energetickym zdrojem energie pro sval v klidu je glukoza, ktera vystaci cca
na 24 hodin. Jestlize ¢lovek hladovi né€kolik hodin, energie je ziskavana oxidaci mastnych
kyselin. Dochdzi k poklesu inzulinemie a tim organizmus Setii glukdzu. Energie se mu
dostdvd z mastnych kyselin ztukové tkan&. Pfisun potravy naopak zpusobi zvySeni
vyplavovani inzulinu a dochéazi k preméné gluk6zy na zasobni glykogen (V. Hainer a kol.,
2000).

Pii télesné praci o velké intenzité predstavuj glycidy vyhodné&jsi zdroj energie nez
mastné kyseliny. Diky jejich omezenému mnozstvi nelze tento zdroj energie vyuzivat za
kazdych okolnosti. Zdroje ziskavani energie zéalezi na vice faktorech. Jde predevSim o
intenzitu zatéze, Uroven trénovanosti, mnozstvi glykogenovych zasob a o teplotu prostredi.

Mastné kyseliny jako energeticky substrat jsou uplatiovany v klidu a pfi nizké intenzité
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zatizeni. Se zvySujici se intenzitou zatéze stoupa i podil glycidii. Na Grovni maximalni

spotieby kysliku je energie ¢erpana vyhradné z cukrii (Hamar & Lipkova, 2001).

VYDAJ ENERGIE (kJ/min)

200

150 o

50 [

INTENZITA ZATAZENIA (% VO2max)

. Obrazek 12. Podil glycidii a tuku na energetickém metabolismu v zavislosti na
intenzité zatizeni

(Upraveno dle: Hamar & Lipkova, 2001)

2.3.3 Aerobni kapacita

Svalova ¢innost je charakteristickd zvySenymi energetickymi naroky. Tvorba energie
vychéazi z aerobni resyntézy ATP, kterd zavisi na dodavkach a vyuziti kysliku. Spotteba
kysliku se vypocitava podle nésledujiciho vzorce: VO, = Q x a-vO;

VO, — spotieba kysliku [ml/min], Q — minutovy srde¢ni vydej [ml], Q = SV x SF, SV
— systolicky objem — mnozZstvi krve vypuzené levou komorou béhem jedné kontrakce, SF —
srdecni frekvence — pocet udert za minutu, a—vO, — arterio-ven6zni diference kysliku — rozdil
mezi mnozstvim kysliku v arterialni a vendzni krvi (mnozstvi kysliku vyuzité pracujicimi
svaly)

Dle Macka a Mackové (2002) je spotieba kysliku pfi maximalni dynamické zatézi
oznacovana jako VO,max. Maximalni spotfeba kysliku, nebo-li VO,max je ukazatelem
dychaciho a ob€hového systému pii dynamické svalové Cinnosti. Hamar & Lipkova (2001)
definuji VO,max jako nejvySs$i mnozZstvi kysliku, které je organizmus schopny pii intenzivni
zatézi pfijmout za jednu minutu. Maximalni spotfeba kysliku vyjadiuje aerobni kapacitu,

urcuje aerobni a anaerobni préah.
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Aerobni prah (AP)
Hamar & Lipkova (2001) definuji aerobni prah jako maximalni intenzitu, pfi které
pfestava vyhradni aerobni kryti (oxidace tuku a cukrll) a intenzita, od které se zafina

zapojovat anaerobni kryti. Hladina laktatu se pohybuje v hodnotach 2 mmol/I krve.

Anaerobni prah (AnP)
Maximalni intenzita, pfi které za¢ind prevladat anaerobni kryti a dochazi k naruseni
dynamické rovnovahy mezi tvorbou a metabolizaci laktatu. Hladina laktatu dosahuje hodnot 4

mmol/l krve a zaCina se zvySovat.

2.3.4 Intenzita a tepova frekvence

Intenzitu zatizeni dle Stejskala (2004) Ize zjistit ze vztahu tepové frekvence a spotieby
kysliku. Maximalni tepova frekvence (TFmax) je nejvyssi tepovou frekvenci, kterou mizeme
dosahnout pii télesné praci. Tuto hodnotu lze zjistit pfi stupfiovaném zatéZovém testovani
nebo ji Ize odhadnout z rovnice: TFmax = 220 — vék. Zname-li TFmax mizeme snadno urcit
vhodnou intenzitu zatizeni pro dané¢ho jedince. Stejskal (2004) uvadi pro odhad intenzity
pouzivat misto TFmax tzv. maximalni tepovou rezervu (MTR) jelikoz pfi pravidelné aktivité
dochazi v pribéhu ¢asu ke sniZeni klidové srde¢ni frekvence. MTR je rozdil mezi TFmax a
TFklid. TFklid je nejniz8i namétend hodnota tepové frekvence (po probuzeni, nejlépe v leze).
Pro vypocet se pouziva vzorec: MTR = 220 — vék — TFklid
Vypocet tréninkové tepové frekvence (TFt):
% MTR = (TFt - TFk) : (TFmax - TFklid)
Vypocet tréninkové tepové frekvence dle metody Karvonena:
Pt.: Chceme-li vypocitat 60 % TFmax u osoby majici 30 let, pouzijeme nésledujici postup.
TFmax = 220 — vék (30), TFmax = 190 tepl/min, 190 x 0,6 = 114 tept/min, 60 % TFmax =
114 tepti/min

Tepovou frekvenci Ize béhem cviceni kontrolovat napt. pomoci monitoru srdecni

frekvence — sporttester.
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2.4 Pohybova aktivita a obezita

Do 1écby obezity se zatfazuje pravidelnd pohybové aktivita a tim dochéazi k ndrGstu
celkového energetického vydeje. Velikost vydané energie zavisi na trvani, intenzité a druhu

pohybové aktivity.

2.4.1 Preskripce pohybové aktivity

Nejvhodnéjsi doporu¢ovana aktivita pro 1é€bu obezity je aerobni cviceni. Stejskal
(2004) uvadi aerobnim cvicenim takovou aktivitu, kterym lidsky organizmus ziskava energii
rozkladanim zasobnich tukl a cukrt. Pfi vysSich stupnich obezity jsou vhodné aktivity jako
plavani, jizda na kole, pfi nichz je sniZeno zatizeni uz tak naméahanych kloubl diky vysoké
télesné hmotnosti (V. Hainera a kol., 2000).

Intenzita zatéZe vhodna pro zvySeni kardiorespiracni zdatnosti se uvadi na trovni 50
% VO,max a optimdlni je 60-75 % VO,max, které se odviji od pocatecni fyzické zdatnosti. U
obéznich pacientl se udava pohybova aktivita s niz§imi intenzitami Stejskal (2004) uvadi, ze

aktivita zdravi prospésna by se méla pohybovat v hodnotach 10-25 kcal/kg tyden.

2.4.1.1 Frekvence cviéeni

Stejskal (2004) doporucuje pohybovou aktivitu 3-5x tydné. Dulezita je pravidelnost a
cviceni obden. Cviceni kazdy druhy den je nejefektivnéjsi. Pohybova aktivita by se neméla
uskuteciiovat po vice jak dvou dnech za sebou, jelikoZ organizmus neni schopen plné
regenerace. V disledku toho mtize dochazet k nardstu Unavy, zvySuje se riziko zranéni a
chybi pozitivni piistup ke cviceni. Pfestavka mezi aerobni pohybovou aktivitou by neméla byt

delsi nez jeden den. Dle V. Hainera a kol. (2000) je doporucena frekvence cviceni 3-4x tydné.

2.4.1.2 Trvani pohybové aktivity

Pfi optimalni intenzité cviceni uvadi Stejskal (2004) dobu trvani 30 minut a pfi nizké
intenzité 45 minut. V. Hainer a kol. (2002) uvadi optimalni trvani v délce 45 minut. Brooks et
al. (1995) zminuje 20-60 minut. Nejvice zdravi prospéSné cviceni nastava v dobé tzv.
setrvalého stavu, kdy se zmény organizmu pii cvieni vyrazné¢ neméni. Havlickova, L. et al.
(2004) definuje setrvaly stav jako stav metabolickych pochodl a funkci organizmu, ktery

dovoluje organismu pokracovat teoreticky neomezené dlouhou dobu. Nastava po 2-3
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minutach u méné intenzivni zatéze a 5-6 minutach intenzivnéjsi prace. Dle Stejskala (2004)
dosazeni setrvalého stavu nastdva po 5-10 minutich, a tento Cas se nezapocitavd do trvani
aerobniho cviceni spolu s dobou rozcviceni a relaxace (cca 10 + 10 minut). Proto idealni doba
pro cviceni je od 60 do 75 minut. U osob, které dlouhou dobu necvi€ily se trvani sniZuje a

postupem casu prodluzuje az na 45 minut.

2.4.1.3 Intenzita cviéeni

Pohybovy systém netrénovaného clovéka potiebuje urcity €as na adaptaci. Intenzita u
téchto osob je proto niz$i. AvSak trvale nizkd intenzita ztizeni vzhledem ke zlepSovani
zdravotniho stavu ztraci smysl (Stejskal, 2004). Dle V. Hainera a kol. (2002) by se intenzita

méla pohybovat na trovni 50-70 % VO,max.

2.4.1.4 U¢inek pohybové aktivity u obéznich

V. Hainer a kol. (2002) uvadi u aerobniho cvi¢eni u obéznich lidi s velkym objemem
pohybové aktivity trvajici 500-800 minut za tyden po dobu 8-16 tydnt vysledky ubytku
hmotnosti 5-7 kg. Pti pohybové aktivité trvajici 90-200 minut pfi intenzité 50-70 % VO,max
a trvajici 8-24 tydnt Ubytku véhy o cca 3 kg hmotnosti. Na snizeni hmotnosti se vyrazné

podili také genetika, pohlavi, dietni rezim a typ obezity.

2.4.1.5 Pohybova aktivita a dieta

Samotna nizkoenergeticka dieta vede k ¢aste¢né redukci svalové hmoty. Pii pohybové
aktivit¢ dochazi k tibytku tukové hmoty, zatim co tbytky svalové hmoty jsou zadné nebo jen
minimalni. Proto pfiznivy vliv diety spojené s pohybovou aktivitou je nejlepSim feSenim.

Dochazi zaroven k ubytku tukové tkané a udrzeni svalové hmoty (V. Hainer a kol., 2002).

2.4.1.6 Vliv pohybové aktivity na obezitu

Pravidelné cvieni u obéznich vede ke snizeni inzulinové rezistence, hypertenze,
hladiny triaglyceroli a zvySeni hladiny HDL cholesterolu. Celkové snizuje vznik chorob

s obezitou spojenymi a mortalitu.
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3 CILE A HYPOTEZY

3.1 Hlavni cil

Hlavnim cilem bakalafské prace bylo sledovat vliv 3 mési¢niho cviceni - H.E.A.T.

programu, na vybrané antropometrické parametry.

3.2 Dil¢i cile

sledovat adherenci cvi¢encti k H.E.A.T. programu

determinace vybranych parametra télesného slozeni

sledovat zmény télesného slozeni pomoci ptistroje Tanita BC-418

zhodnoceni zmén jednotlivych antropometrickych parametrii

3.3 Hypotézy
e H.E.A.T. programu je vhodna pohybova aktivita pro redukci hmotnosti
e adherence k programu bude vyssi nez 90 %
e Ubytek tukové hmoty bude korelovat s ubytkem ostatnich métenych parametrii
e bc¢hem cviceni dojde k signifikantnim zménam sledovanych antropometrickych

parametra
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4 METODIKA

Diky H.E.A.T. programu a spolupraci s MUDr. RNDr. Tomasem Brychtou, Ph.D. bylo

mozno uskute¢nit redukéni kurz.

4.1 Charakteristika reduk¢éniho kurzu

e tfimési¢ni redukéni kurz uréeny osobam trpicim nadvahou ¢i obezitou

e termin konani: od 11.5.2009 do 2.8.2009

e pocet probandti: 26 (22 Zen, 4 muzi)

e misto konani: OMEGA centrum sportu a zdravi, Legionafska 19, Olomouc

e meéfeni antropometrickych charakteristik probéhlo v ordinaci MUDr. Brychty

e cviceni 3x tydné 50 min. — 45 min. aerobni cviceni (chiize na mechanickém pasu), 5
min. stretching

e rozmezi intenzity zatizeni 50 — 70 % TFmax

e poradenstvi v oblasti vyZivy a vhodné pohybové aktivity

4.2 Vybér probandu

Kritéria pro pfijeti do kurzu byly:
e mit skutecny zdjem ucastnit se kurzu
e pravideln¢ dochazet na lekce

e mit vyssi t€lesnou hmotnost

4.3 Seznameni probandt s pribéhem kurzu

Pted zahajenim kurzu byla domluvena schiizka vSech vybranych probandd, ktera
probéhla v Omega centru v Olomouci.
Ugastnici byli seznameni s:
e podminkami vstupniho vySetteni
e pribchem jednotlivych lekcich H.E.A.T. programu

e zavéreCnym meéfenim
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4.4 Antropometrické ukazatele

Vstupni vySetfeni obsahovalo nasledujici antropometrickd méfent:
Vyska
e T¢lesnd vySka byla méfena s pfesnosti na centimetry pomoci vyskoméru
Hmotnost
e T¢lesnd hmotnost byla métfena s pfesnosti na kilogramy
Obvod pasu
e Obvod pasu byl méfen krejé¢ovskym metrem horizontalné v poloving vzdalenosti mezi
spodnim okrajem dolniho Zebra a crista iliaca. M¢éfeni souvisi s mnozstvim
intraabdomindlni tukové tkané.
BMI
e Vypocitana z vysky a vahy probanda dle Queteletova indexu télesné hmoty (Body
Mass Index, BMI) [kg/mz]
VySetieni sloZeni téla
e Mc¢feni télesného slozeni bylo provadéno piistrojem Tanita, typ BC-418MA. Diky
tomuto zafizeni ziskame udaje o procentu tuku v téle, hmotnosti tuku v téle,
tukuprostou hmotnost a svalovou hmotnost pomoci bioelektrické impedance a dat
ziskanych dvojitym rentgenovym méfenim absorpce (DEXA — Dual Energy X-ray
Absobtiometry). Pro snimani slouZzi elektrody pro chodidla a ruce. Kazda tkan ¢lovéka
ma jinou charakteristiku. Do vypoctii se mimo jiné vkladaji mody o vysce, véku,
pohlavi a télesné aktivité. Veskeré informace zpracovava a vyhodnocuje interni
software.
e Pied méfenim museli ucastnici splnit nasledujici podminky:
1. zakaz konzumace alkoholu po dobu 12 hodin pfed méfenim
vyhnout se namdhavé télesné aktivité 12 hodin pfed métenim
béhem dne nepiekracovat normalni stravovaci navyky
3 hodiny pted méfenim nejist a nepit

pied meéfenim nutno pouzit WC

A

méteni se neprovadi v dobé menstruace
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Vysetieni télesné zdatnosti

Pted zahajenim kurzu bylo nutno stanovit optiméalni tepovou frekvenci pro
individudlni intenzitu zatizeni. JelikoZ se tuk zuzitkovava jen za dostate¢ného ptisunu kysliku
¢ili za aerobnich podminek. Probandi podstoupili vySetieni télesné zdatnosti Step-test.

Nasledn¢ byla vypocitana tepova frekvence individualné pro kazdého probanda
v rozmezi od 50 — 70 % TFmax (viz. kapitola 2.3.4)

Spolecné s pravidelnou pohybovou aktivitou byla ti¢astniklim kurzu doporucena

vhodna strava.

4.5 Lekce H.E.A.T. programu

Na konci vSech vysetieni bylo 26 probanda rozdéleno do dvou skupin po 13 osobach.
Prvni skupina dochdzela do Omega centra na lekce H.E.A.T. programu v pond¢lky, stiedy a
patky. Druhé skupina dochazela v tterky, ctvrtky a ned¢le.

Pted zah4jenim lekce obdrzel kazdy ze skupiny sporttester. Tepova frekvence se
v prub¢hu lekce méla pohybovat v urovni vypocitané Dr. Brychtou. Kazdy z probandu znal
svou optimalni tepovou frekvenci. Instruktofi H.E.A.T programu b&hem cviceni kontrolovali
vykyvy TF. Doslo-li k vys§imu vzestupu, tempo chtize bylo snizovano, v opa¢ném ptipadé

Na zacatku lekce, v zahtivaci fazi (warm up), byla volena nizka intenzita trvajici cca
10 minut. Nésledovala hlavni ¢ast, kde intenzita mirn¢ stoupala avSak do takové miry, aby se
TF probandt pohybovala v ur€enych hodnotach. Hlavni ¢ast trvala cca 30 minut.
V zavérecnych 5 minutach lekce (cool down) méla intenzita klesajici tendenci. Doslo ke

zklidnéni a poklesu TF. Po skonéeni nasledoval stretching a dechova cviceni.

4.6 Zavéreéné méreni

Po uplynuti 3 mésict, dne 2. 8. 2009, skoncil kurz zaméteny na redukci hmotnosti.

Nasledovala navstéva ordinace Dr. Brychty, kde probandi podstoupili zadvérecna méfeni.
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5 VYSLEDKY

Zpracované vysledky tiimési¢niho redukéniho kurzu. Kurz dokoncilo vSech 26

zucCastnénych osob.

5.1 Vysledky vstupniho vySetieni

Tabulka 3. Individudlni hodnoty vybranych naméfenych parametri

VySka| Viha FM FFM MM BMI op
Zena 1 171 88 34,7 53,4 28,7 30,1 101
Zena 2 164 96,4 44,4 52 27,5 35,8 107
Zena 3 167 89,7 38,9 50,8 26,8 32,2 105

Zena 4 173 87,2 36,9 50,3 27 29,1 93
Zena 5 150 | 67,1 25,3 41,8 23,1 29,8 84
Zena 6 155 | 75,7 29,3 46,4 24.6 31,5 93
Zena 7 165 | 1219 61 60,9 31,2 448 117
Zena 8 159 | 59,6 21,5 38,1 20,8 23,6 86
Zena 9 158 82,3 35,5 46,8 25,9 33 92

Zena 10 173 | 100,6 | 40,3 60,3 31,4 33,6 100
Zena 11 160 | 1262 | 61,1 65,1 34,6 493 132
Zena 12 162 | 957 44.6 51,1 27,6 36,5 105
Zena 13 159 | 69,8 24,3 45,5 24,1 27,6 89
Zena 14 172 | 92,7 38 54,7 28,6 31,3 97
Zena 15 164 | 78,6 25,5 53,1 28,3 29,2 91
Zena 16 158 88.9 38,3 50,6 27,9 35,6 104
Zena 17 163 96,9 41,7 55,2 28,9 36,5 105
Zena 18 172 | 1034 | 46,2 57,2 30,6 35 113
Zena 19 160 | 76,4 29 47 4 26 29,8 99
Zena 20 165 84,1 37,2 47 25,3 30,9 102

Zena 21 168 74,9 27 47,9 26 26,5 92
Zena 22 164 74,2 294 44,8 24,2 27,6 98
Muz 23 175 95,4 23 72,4 36,7 31,2 107

Muz 24 170 88,9 20,4 68,5 36,2 30,8 105

Muz 25 172 99,1 27,8 71,4 37,5 33,5 113

Muz 26 175 87,4 22,9 64,5 35,4 28,5 103
Vysvetlivky: Télesna vyska je uvedena v centimetrech, télesnd hmotnost

v kilogramech, FM (Fat Mass) — celkovy télesny tuk v kg, FFM (Fat Free Mass) — tukuprosta
hmota v kg, BMI (Body Mass Index) — index télesné hmotnosti, MM (Muscle Mass) —

svalova hmota v kg, OP — obvod pasu v cm
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Dle Havlickové a kol. (2004) osciluje procento télesného tuku u normalni populace od
15—-18 % umuzi a 20 — 25 % u Zen. Hodnoty vyss§i 25 % u muzi a 29 % u Zen jsou
povazZovany za obezitu. Vypocet procentualniho zastoupeni tuku v téle probandi jsou
uvedeny v nasledujici tabulce.

Tabulka 4. Procentudlni zastoupeni tuku u probandt

pocet probandu % zastoupeni
muzi — 2, zeny — 0 20— 25
muzi — 2, zeny — 0 25,1 -30
muzi — 0, Zeny — 2 30,1 — 35
muzi — 0, Zeny — 6 35,1 -40
muzi — 0, Zeny — 9 40,1 —45
muzi— 0, Zeny — 4 45,1 -50

Dva muzi majici 24,11 a 22,94 % tuku v téle se zatazuji do kategorie nadvahy. Ostatni
muzi presahli hranici mnozstvi tuku nad 25 %, vSechny zeny nad 29 %, proto tyto mizeme

oznacit za obézni.
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5.2 Vysledky zavéreéného vysetieni

Tabulka 5. Porovnani vysledku vstupniho a zavére¢ného méteni

Vihal Viha 2 FM 1 FM 2 FFM 1 FFM 2 MM 1 MM 2 BMI 1 BMI 2 OP1 OP2
Zena 1 88 83 34,7 3L,6 53,4 51,5 28,7 27,8 30,1 28,1 101 98
Zena 2 96,4 90,8 44,4 37 52 53,8 27,5 28,6 35,8 33,8 107 105
Zena 3 89,7 86 38,9 36,4 50,8 49,6 26,8 26,4 32,2 30,8 105 100,5
Zena 4 87,2 81,7 36,9 32 50,3 49,7 27 26,8 29,1 27,3 93 92
Zena 5 67,1 63,8 25,3 19 41,8 44,8 23,1 25,1 29,8 28,4 84 78
Zena 6 75,7 72,1 29,3 26,2 46,4 45,9 24,6 24,7 31,5 30 93 86
Zena 7 121,9 116,1 61 54,9 60,9 61,2 31,2 32 44,8 42,6 117 124
Zena 8 59,6 55,9 21,5 16,1 38,1 39,8 20,8 22 23,6 22,1 86 80
Zena 9 82,3 77,5 35,5 29 46,8 48,5 25,9 26,8 33 31 92 91
Zena 10 100,6 92,5 40,3 34,2 60,3 58,3 31,4 30,5 33,6 30,9 100 94
Zena 11 126,2 120,1 61,1 57,9 65,1 62,2 34,6 33,1 49,3 46,9 132 128
Zena 12 95,7 89,5 44,6 38,7 51,1 50,8 27,6 27,4 36,5 34,1 105 100
Zena 13 69,8 67,5 24,3 22,4 45,5 45,1 24,1 23,9 27,6 26,7 89 80
Zena 14 92,7 88,5 38 34,9 54,7 53,6 28,6 28,4 31,3 29,9 97 93
Zena 15 78,6 81,3 25,5 26,9 53,1 54,4 28,3 29,4 29,2 30,2 91 88,5
Zena 16 88,9 85 38,3 35,4 50,6 49,6 27,9 27,3 35,6 34 104 100
Zena 17 96,9 96,1 41,7 39 55,2 57,1 28,9 30,1 36,5 36,2 105 100
Zena 18 103,4 98,5 46,2 42 57,2 56,5 30,6 30,4 35 33,3 113 102
Zena 19 76,4 71,5 29 25,5 47,4 46 26 25,4 29,8 27,9 99 93
Zena 20 84,1 78,2 37,2 30,7 47 47,5 25,3 25,7 30,9 28,7 102 98
Zena 21 74,9 73,6 27 24,7 47,9 48,9 26 26,5 26,5 26,1 92 94
Zena 22 74,2 65 29,4 20,4 44,8 44,6 24,2 24,3 27,6 23,9 98 86
Muz 23 95,4 92,8 23 26,3 72,4 66,5 36,7 35 31,2 30,3 107 105
Muz 24 88,9 72 20,4 7,9 68,5 64,1 36,2 35,2 30,8 24,9 105 89
Muz 25 99,1 86,5 27,8 19,6 71,4 66,9 37,5 35,7 33,5 29,2 113 99
Muz 26 87,4 80,3 22,9 18,4 64,5 61,9 35,4 34,2 28,5 26,2 103 97

Vysvetlivky: FM — celkovy télesny tuk, FFM — tukuprostd hmota, MM — svalova hmota, BMI — index télesné hmotnosti, OP — obvod pasu
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V bilych sloupcich jsou uvedeny udaje ze vstupniho méfeni, modré sloupce uvadéji

naméfené hodnoty po skonceni kurzu. Cervené oznacené ¢isla znazoriiuji vzestup, cerné

pokles.
Tabulka 6. Statistické zpracovani vybranych parametri

n=26 Prumér | Sm.odch. | Minimum | Maximum p
Vaha 1(kg) 87,74 16,33 59,60 126,20 0.000
Vaha 2 (kg) 83,37 15,71 55,90 120,10 ’
FM 1 (%) 36,82 10,58 21,50 61,10 0.000
FM 2 (%) 32,5 10,39 16,10 57,90 ’
FFM 1 (%) 50,93 6,41 38,10 65,10 0.889
FFM 2 (%) 50,88 5,76 39,80 62,20 '
BMI 1 (kg/m?) | 32,7 5,79 23,60 49,30 0000
BMI 2 (kg/m?) | 31,04 5,63 22,10 46,90 ’
OP 1 (cm) 100,23 10,95 84,00 132,00 0.000
OP 2 (cm) 95,95 12,27 78,00 128,00 ’

Vysvetlivky: FM (Fat Mass) — celkovy télesny tuk, FFM (Fat Free Mass) — tukuprosta
hmota, BMI (Body Mass Index) — index télesné hmotnosti, OP — obvod pasu

Pro statistické zpracovani byl pouzit t test pro zavislé vzorky. Z tabulky 6 je patrné, ze
vlivem pohybového programu doslo v souboru probandi ke statisticky vyznamnému
(p<0,001) snizeni praimérné télesné hmotnosti, BMI, FM a obvodu pasu. Pokud jde o
porovnani primérnych hodnot FFM (nepatrny pokles) nebyly zmény statisticky vyznamné.

Tabulka 6 dale ukazuje pokles télesné vahy po absolvovani tfimésicniho redukéniho
kurzu v priméru o 4,37 kg. U tukové hmoty doslo k poklesu 0 4,32 % z toho tukuprosta
hmota ¢inila 0,05 %.

Bereme-li v itvahu primérné hodnoty, mohli jsme na zacatku redukéniho kurzu zaradit
probandy do kategorie obezity 1. stupné. BMI kleslo v priméru o 1,66 kg/m?. Toto snizeni
primé&ru vSak nebylo dostacujici k zatazeni probandl do niz$i kategorie obezity.

Z tabulky 5 mizeme zjistit pokles BMI do normalnich hodnot (>25,00) u tii probandt
(1 muz, 2 Zeny). V jednom ptipad€ doslo k zvySeni BMI z 29,2 na 30,2 kg/m?, coz znamena
postup z nadvahy do obezity 1. stupné. Doslo ke vzestupu jak tukové hmoty, tak svalové.

Obvod pasu se snizil v priméru o 4,28 cm. Rozd¢lime-1i probandy na muze a Zeny

zjistime z tabulky 7 pocet probandii a miru rizika, které méli na zacatku a po skonceni kurzu.
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Tabulka 7. Srovnani obvodu pasu na zacatku a na konci kurzu

norma 0 0 3 0
zvySené riziko 2 0 2 3
vysokeé riziko 20 4 17 1

Graf 1. Zména hmotnosti
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Jak je vidét z grafu 1 pokles télesné hmotnosti byl zaznamenan u 25 probandd.
Nejvetsi pokles byl zaznamenan u muze pod ¢islem 24 a to o 16,9 kg. Tydenni ubytek €inil
1,3 kg. Normy pro zdravé hubnuti jsou v rozmezi 0,5 — 1,25 kg/tyden. Proband se pohyboval

na horni hranici zdravého tbytku tukové hmoty za tyden.

Graf 2. Zména zastoupeni tuku v téle
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K tbytku tukové hmoty doslo u 92,3 % probandt. Ve dvou piipadech doslo k
vzestupu mnozstvi télesného tuku a to u osoby pod ¢islem 15 a 23 (Graf 2). V prvnim ptipadé
se jednalo o Zenu, u které¢ doslo k vzestupu vSech méfenych parametri mimo obvod pasu, tam
byl zaznamenan tbytek. Pfi¢inou mize hledat v nevhodném stravovani spojenym s

pohybovou aktivitou. Ve druhém piipadée se jedna o muze. Doslo k nardstu tukové hmoty a
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ubytku svalové hmoty. Pravdépodobnym diivodem je absence na lekcich H.E.A.T. programu

a nevhodné stravovaci navyky

Graf 3. Zména BMI
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Graf 4. Zména obvodu pasu
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Pokles BMI, stejné jako u obvodu pasu dosdhl 96,2 % tspésnosti. ZvySené BMI méla
osoba pod cislem 15. Stejnd Zena jako pfi zastoupeni tuku v téle (Graf 2). Obvod pasu se
zvetSil u zeny pod Cislem 7. ZvySené hodnoty byly u FFM a MM, ostatni hodnoty klesly.

Posilenim bfiSniho svalstva mohlo dojit ke zvétSeni objemu.
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6 ZAVER

V bakaléaiské praci se nam podafilo prokdzat, ze H.E.A.T. program je vhodna
pohybova aktivita pro obézni. Timto miizeme potvrdit prvni hypotézu (H.E.A.T. programu je
vhodna pohybova aktivita pro redukci hmotnosti).

Ttimésicni cviCeni na lekcich H.E.A.T. programu, charakterizovanych pfirozenou
chiizi na mechanickych pasech Maxerrunner pod vedenim instruktora za doprovodu
motivujici hudby, dokoncilo vSech 26 probandl. Vyssi absence byla zaznamenana pouze u
jedné osoby. Potvrzujeme druhou hypotézu (adherence k programu bude vyssi nez 90 %).

Béhem této doby doslo ke statisticky vyznamnému (p<0,001) snizeni primé&rné télesné
hmotnosti (v priméru o 4,37 kg), BMI (v priméru o 1,66 kg/m?), FM (v praméru o 4,32 %) i
obvodu pasu (v priméru o 4,28 cm). Pokud hovotfime o primérnych hodnotdich FFM (v
priméru o 0,05 %), doSlo k nepatrnému poklesu. Tato zména pro nas nebyla statisticky
vyznamnd. Potvrzujeme tfeti a ctvrtou hypotézu (Gbytek tukové hmoty bude korelovat s
ubytkem ostatnich méfenych parametri, béhem cvi¢eni dojde k signifikantnim zménam
sledovanych antropometrickych parametri).

Pohybovy program vedl ke statisticky vyznamnému zlepSeni sledovanych parametra,
coz jisté pomohlo zlepsit zdravotni stav probandi a jejich fyzickou zdatnost.

Podafilo se nam dosdhnout vSech vytycenych cilti. Nyni jiz vime, Ze pravidelna
pohybova aktivita, v naSem ptipad¢ chlize na mechanickych pasech, vede k vyraznému
zlepSeni zdravotniho stavu obéznich jedincii spojenych s postupnym tbytkem kilogramii a

centimetrl v pase.
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7 SOUHRN

Bakalatska prace popisuje novinku v oblasti fitness — H.E.A.T. program, jako vhodnou
pohybovou aktivitu pro redukci hmotnosti. Ve spolupraci s Dr. Brychtou bylo vybrano 26
ucastnikli redukéniho kurzu. Tyto osoby podstoupily vstupni vySetfeni. Byla jim vypocitana
ideélni tepova frekvence pro redukci hmotnosti a poskytnuto poradenstvi v oblasti stravovani.

V ivodni ¢asti syntézy poznatku se sezndmime s H.E.A.T. programem. Docteme se o
jeho filozofii, technikach, skladbé lekce, hudebnim profilu a mechanickém péase -
Maxerrunner. Dale se zabyvam problematikou obezity a sni spojenymi komplikacemi.
Zaverecna cast syntézy poznatku je vénovana pohybové aktivité. V této Casti jsem popsala
energetické zdroje, aerobni kapacitu. Zaroven je uvedena intenzita, frekvence a trvani cvieni
vhodna pro redukci hmotnosti.

V metodické casti uvadim charakteristiku redukéniho kurzu, podminky pfijeti do
kurzu, popis lekce H.E.A.T. programu sestavené pro vybranou skupinu probandi. Nésledné
vycet a popis vybranych antropometrickych ukazatelti.

Zpracovanim a zhodnocenim vysledkil jsme dosli k zavéru. Po tfimésicnim cviceni na
lekcich H.E.A.T. programu doslo ke statisticky vyznamnému sniZzeni primérné hodnoty
télesné hmotnosti, tukové hmoty, BMI a obvodu pasu. Pouze v pfipad¢ tukuprosté hmoty
hovotime o statistické nevyznamnosti.

Pokles hmotnosti byl zaznamendn u 25 probandii, pokles BMI a obvod pasu
doséhl 96,2 % uspésnosti a k ubytku tukové hmoty doslo u 92,3 % probandd.

Jak vyplyvéd zvysledkli, chce-li nékdo bojovat s obezitou ¢i nadvahou, mizZeme
H.E.A.T. program navrhnout jako mozné feSeni tohoto problému. Pravidelné cvi¢eni na
lekcich H.E.A.T. programu vede k redukci télesného tuku, posileni svalstva, zlepSeni aerobni

kapacity, tak k celkovému zlepSeni zdravotniho stavu.
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8 SUMMARY

The bachelor thesis describes a fitness novelty — H.E.A.T. programme — as a physical
activity, which is suitable for weight reduction. 26 participants of the reduction course were
chosen in cooperation with Dr. Brychta. The individuals underwent an entry checkup. Their
ideal reduction heart rates were calculated and they were provided with instructions about
nutrition.

In the opening part of the synthesis we get to known with the H.E.A.T. programme.
We read about the philosophy, techniques, lesson composition, music profile and the
mechanic treadmill — Maxerrunner. I consequently describe the issue of obesity and
connected complications. The last part of the synthesis is focused on physical activity, sources
of energy, aerobic capacity. Intensity, frequency and duration suitable for weight reduction
are given.

I describe the characteristics of the reduction course, the requirements for being
accepted in the course, the H.E.A.T. lesson composed for the chosen group of probands.
Description of chosen anthropometric indices follows.

We have come to a conclusion after an analyze and processing of results. The
participants have reached a statistically significant reduction of average values of body
weight, fat mass, BMI, and waist circumference. We can speak about statistical insignificance
only in case of the fatless mass.

Weight loss was registered among 25 probands, BMI and waist circumference
reduction was successful among 96,2 % and fat mass reduction among 92,3 % of probands.

As follows from the results, we can suggest H.E.A.T. programme as a solution of
overweight and obesity issues. Regular workout at the H.E.A.T. programme lessons leads to
body mass reduction, muscle strengthening, increases aerobic capacity and improves general

health.
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