JIHOCESKA UNIVERZITA V CESKYCH BUDEJOVICICH

PEDAGOGICKA FAKULTA

KATEDRA TELESNE VYCHOVY A SPORTU

BAKALARSKA PRACE

2020 Jakub KADLEC



Pedagogicka Jihoceska univerzita
fakulta v Ceskych Budé&jovicich

Jihoéeska univerzita v Ceskych Budéjovicich
Pedagogicka fakulta

Katedra télesné vychovy a sportu

Bakalarska prace

Oveéreni vyuzitelnosti variability srdecni
frekvence v tréninkovém procesu cyklistu

Vypracoval: Jakub Kadlec
Vedouci prace: PhDr. Petr Bahensky, Ph.D.

Ceské Budéjovice, 2020



Pedagogicka Jihoceska univerzita
fakulta v Ceskych Budé&jovicich

University of South Bohemia in Ceské Budéjovice
Faculty of Education

Department of Sports Studies

Bachelor thesis

The Verification of Usability of the Heart
Rate Variability in the Training Process for
Cyclists

Author: Jakub Kadlec
Supervisor: PhDr. Petr Bahensky, Ph.D.

Ceské Budéjovice, 2020



Bibliograficka identifikace

Nazev bakalarské prace: Ovéreni vyuzitelnosti variability srdecni frekvence v
tréninkovém procesu cyklist

Jméno a pfijmeni autora: Jakub Kadlec

Studijni obor: BTV-1

Pracovisté: Katedra télesné vychovy a sportu PF JU

Vedouci bakalarské prace: PhDr. Petr Bahensky, Ph.D.

Rok obhajoby bakalarské prace: 2020

Abstrakt:

Pro rlst sportovni vykonnosti je dulezité stfidani intenzity a odpocinku ve spravném
poméru. Spravné nacasovani tréninkd si mizeme zjednodusit monitoringem variability
srdecni frekvence (HRV). Cilem této prace je ovéfit souvislost mezi aktualni pfipravenosti
podat sportovni vykon a HRV. Ovéreni bylo provedeno pomoci monitoringu HRV a
zatézovych testll. Tyto testy ndam umoznila Laborator funkéni zatézové diagnostiky KTVS
PF JU. Experiment probihal po dobu dvou mésicll a zuc¢astnila se ho dvojice cyklistll —
disciplin XC. Pocet proband(l povaZzujeme za jeden z limitnich faktorl experimentu.
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vykonnosti a HRV, jejiz vyznam je zejména v uréeni Urovné kompenzace.
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Alternation of intensity and rest in the right proportion is crucial for the development of
sports performance. The correct timing of the practice can be simplified by monitoring
heart rate variability. The aim of the thesis is to verify connection between the current
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probands showed 32 statistically important correlations out of 140. The second of the
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1 Uvod

MuzZeme fici, Ze nejvétsi alfou a omegou v tréninkovém procesu je spravné
nacasovani tréninkového zatizeni a odpocinku. Udajné pomoci variability srdeéni
frekvence (ddle HRV) mlzZeme monitorovat reakci organismu na zatiZzeni a tim urcit
spravnou periodizaci trénink(. HRV tedy dokdZe reflektovat aktualni stav kompenzace
organismu, resp. pfipravenost trénovat. V nasi praci bychom chtéli toto tvrzeni ovéfit.
JelikoZz se dlouhodobé vénuji vykonnostnimu sportu v discipliné horskych kol, bylo mi
nabidnuto téma zabyvajici se vyuZzitelnosti HRV v tréninkovém procesu cyklistd. HRV
jsme méfili pomoci aplikace mySASY, kterd ndm umoznila podrobnou analyzu dat.

JelikoZ hlavnim zajmem je metodu SA HRV ovéfit, zvolili jsme korelaci s testy
pouzivanymi v laboratofich funkéni zatéZzové diagnostiky, VO.max a z néj vychazejici
stupnovany test do submaxima. Na zakladé dvou odliSnych metod hodnoticich fyzicky
stav jedince, uréime statistickou vyznamnost. Vime, Ze variabilitu srdec¢ni frekvence
ovliviiuje spousta dalSich faktor(i krom fyzického zatizeni i psychicky stav, vék, spanek,
pohlavi, teplota. Pokusili jsme se tyto faktory monitorovat na zakladé subjektivniho
hodnoceni.

Jako probandy jsme se rozhodli zvolit studenty bakalarského studia, vénujici se
dlouhodobé cyklistické pripravé v discipliné horskych kol. Obsah této prace je uréen pro
trenérskou obec i sportovce vykonnostni a vrcholové Urovné.

V teoretické ¢3asti prace definujeme vytrvalostni trénink, zakladni model volby

tréninkovych metod, princip superkompenzace a adaptaci na zatéz.



2 Metodologie

2.1 Cil, ukoly a hypotézy prace

2.1.1

Cil prace

Cilem této prdce je ovéfit souvislost mezi aktudlni pfipravenosti podat sportovni

vykon a variabilitou srde¢ni frekvence (dale HRV). Tento cil jsme plnili testovanim dvou

probandu prostfednictvim opakovanych testli nepfimé kalorimetrie a monitoringu HRV.

Dalsim cilem je stanovit u proband( predpoklady pro vytrvalostni sport pomoci

longitudindlniho méreni SA HRV. Zhodnotit jejich schopnost regenerace a adaptace.

Stanovit do jakého tréninkového profilu aplikace mySASY spadaiji.

2.1.2

Ukoly prdce

Téma bakalarské prace vzniklo pro ziskani vétSiho mnoizstvi informaci o
vyuzitelnosti variability srde¢ni frekvence ve sportu. Ve spoluprdci s Laboratofi
funkéni zatéZzové diagnostiky Katedry télesné vychovy a sportu Jihoceské
univerzity v Ceskych Budéjovicich jsme se rozhodli testovat cyklisty pomoci
aplikace mySASY a zkoumat tim jeji vyuZzitelnost v tréninkovém procesu.

Ziskat zadany pocet proband( vzhledem k ¢asové, fyzické i psychické narocnosti
experimentu. Zajistit probandy z vykonnostniho sportu v discipliné cross-country
horskych kol ¢i maratonu horskych kol.

Zahdjit denni méreni variability srdec¢ni frekvence (,,heart rate variability” HRV)
pro ziskani vychozich hodnot kompenzace.

V pribéhu mésici dubna a kvétna roku 2019 provést testovani VO.max ,vita
maxima“ v laboratofi. Celkem musi probéhnout minimalné Sest testovani s tim,
Ze kazdé testovani probéhne v jiném stavu kompenzace. Kazdy test v laboratofi
probéhne v rannich hodinach pred jakoukoli fyzickou aktivitou.

Ukoncit méreni variability srde¢ni frekvence i testovani ,vita maxima“. Vysledky
podrobit analyze.

Rozhodli jsme se upravit experiment na zakladé interindividualnich rozdila
hodnoceni variability srde¢ni frekvence. Tim vznikla 3. hypotéza a novy design
experimentu.

V pribéhu mésicl fijna a listopadu 2020 zopakovat méreni HRV. Tentokrat

méreni porovname se submaximalnim testem (detailni popis testu viz. 2.2.5)



v laboratofi. Kazdy z probandl absolvuje minimalné 6 testovani s tim, Ze jich
mUzZe byt vice pro vétsi presnost.
e Ukoncit méreni HRV i testovani v laboratofi. Zpracovat, vyhodnotit a statisticky

oveérit ziskana data.

2.1.3 Hypotézy

H1) Pfedpokladame, Ze bude prokazana vyznamna souvislost mezi namérenymi
hodnotami spotteby kysliku a hodnotami kompenzace.

H2) Pfedpokladame, Ze bude prokazana vyznamna souvislost mezi namérenymi
ventilaCnimi parametry s hodnotami sympatiku a parasympatiku.

H3) Predpokladdme, Ze se mohou objevit odliSnosti ve vysledcich mezi probandy

z dlvodu individudlnich predpokladd.

2.2 Pouzité metody vyzkumu
Obsahovd analyza

Metoda pro objektivni, systematicky a kvantitativni popis pisemnych ¢i Ustnich
projevil se nazyva obsahova analyza. VyuZiva se pro rozbor literatury, Zivotopisu,
¢asopisl, novin a dal3ich (Stumbauer, 1990). V ¢asti teoretické této prace jsme ziskavali
poznatky metodou obsahové analyzy. Veskeré zdroje (odbornou literaturu, internetové

zdroje i védecké ¢lanky) jsme uvedli v referenénim seznamu literatury.

Komparativni metoda

Komparativni metodu jsme pouZili k porovnani spirometrickych ukazateld
a hodnot variability srdec¢ni frekvence. Zaroven jsme méli moZnost analyzovat
interindividualni rozdily. Na zakladé téchto porovnani se nam podafilo vyvratit hypotézy
a vytvorit zavéry prace.

Pro porovnani hodnot jsme vyuZili Spearman(v korela¢ni koeficient. Pro
zjednoduseni jsme vyuzili statisticky program Statistica trial verze. Pro urceni hladiny
vyznamnosti jsme vyuzili tabulky kritickych hodnot (viz. nize). Spearmaniv korelaéni

n
_ Zl—:| xn'yi'f _nxryf'

s

(n=Ds.s, kde (rs) je vyslednd hodnota korelace,

koeficient vyuziva vzorce:
(x) jsou hodnoty variability srdec¢ni frekvence, (y) jsou hodnoty spirometrickych
ukazateld, (n) je pocet korelovanych dvojic, (sx) je smérodatnd odchylka z (x) a (sy) je

smérodatna odchylka z (y).



Tabulka 1. Kritické hodnoty pro Spearmantiv korela¢ni koeficient (oboustrany test) (Andél, 2003, s. 280).

[ [ 13

n| 005|001 |n| 005|001 |n| 005 | 001
1106091 10,7545 21| (L4351 |0.5545
12)0.5804)0.7273| 22| (04241 |0.5426
13)0.5549)0.6978|23|0.4150)0.5306
14)0.5341)0.6747| 24| 0.4061 |0.5200
5 [0.9000 15)10.5179)0.6536|25|0,3977|0.5100
6 (0,8286(0.9429] 16|0,5000(0,6324 | 26|(0.3894|0.5002
7 (0,7450(0,8929] 170 4853|0.,6152|27|0,3822 (04915
8
9

0.6905|0.8571 | 18)0.4716|0,5975|28|(0,3749|0. 4828
0.6833|0.8167(19)0.,4579)0,5825)|29|0.3685|0.4744
0]0.6364|0,7818| 200445105684 |30|0.3620|0.4665

Metoda méreni variability srdecni frekvence
Pro méreni variability srde¢ni frekvence jsme vyuZili mobilni aplikace mySASY.

Systém mySASY monitoruje klidovou srdecni frekvenci s pfesnosti na 0,001 s. Pomoci
spektrdlni analyzy hodnoti variabilitu srde¢ni frekvence (heart rate variability — HRV).
Pro urceni aktualniho stavu organismu vyuZiva systém mySASY ortoklinostaticky test
(Leh-stoj-leh). Jednd se o jednoduchy test polohového zatizeni, kdy si jedinec nasadi
hrudni pas s funkci HRV a provede zcela jednoduchou sestavu pohyb( (mySASY, 2019).
Jednd se o jednoduchy test polohového zatizeni, kdy si jedinec nasadi hrudni pas s funkci
HRV a provede zcela jednoduchou sestavu pohyb( (mySASY, 2019). Zde je prlibéh testu:

e leh —po dobu pfriblizné 2 minut (konkrétné 120 tepu)

e stoj—dokud jedinci neni zméreno 360 tepl (tzn. cca 5 minut)

e leh —znovu po dobu 360 tepd (tzn. cca 7 minut)
Casy v polohach jsou kontrolovany a uréovany pomoci aplikace mySASY zvukovym a

grafickym upozornénim o zméné polohy (mySASY, 2019).

Stupnovany test do submaximalni intenzity

Pro laboratorni méreni jsme vyuzili stupfiovany submaximalni test. Tento test
Uzce souvisi s testem VO.max. S tim rozdilem, Ze pfi tomto testu mizeme hodnotit
aktualni fyzicky stav ve vice intenzitach, nikoliv vSak pouze pti maximalni zatézi. Tento
test je Casové narocnéjsi, jelikoz prabéh celého testu trva pres 30 minut.

Test tedy vychazi ztestu VOomax a ekonomiky béhu na béhatku. V nasem
pfipadé jsme vyuZzili bicyklového ergometru. Pfed kazdym testem proband absolvoval

zvazeni télesné hmotnosti pristrojem Tanita BC 418 MA. Dulezitym faktorem pfti vazeni
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bylo vysvleceni probandl do spodniho pradla. Zmérené hodnoty byly okamizité
elektronicky uloZeny a nasledné vyvolany do protokold.

Podminkou pro nas experiment bylo absolvovani testu v cyklistickych tretrach
s SPD naslapnym systémem, pro lepsi ekonomiku pohybu. Probandi méli v pribéhu
celého testu hrudni pas pro méfeni srde¢ni frekvence. Bicyklovy ergometr si jedinci
nastavili podle jejich pfirozeného posedu na vlastnim kole. Jakmile bylo nastaveni
ergometru hotové, nasadili jsme jim spirometrickou masku a na ukazovacek levé ruky
pulsni oxymetr.

Samotnému testu predchazelo méreni usilovného vydechu vitdlni kapacity plic
(FVC). Méteni standardné probéhlo ve dvou pokusech, z nichz byl vidy vybran ten s vyssi
hodnotou a vyvolan do protokolu.

V samotnému testu zaindme zahfatim o intenzité zatizeni (2 W.kg!) s dobou
trvani 3 minuty. Nasleduje pét zatéZovych stupnili za sebou o stejné délce zatiZeni.
Jednotlivé stupné jsou oddéleny dvouminutovou pauzou (1 W.kg1). ZatiZeni stupfid se
linedrné zvysuje (viz. obrazek 1), 1. stuperi (3 W.kg?), 2. stuperi (3,5 W.kg?), 3. stupen (4
W.kg?), 4. stuperi (4,5 W.kg™!) a 5. stuperi (5 W.kg™). Zotaveni (1 W.kg?) o délce 3 minut

nasleduje ihned po skonceni 5. stupné.

5.00

4.00

3.00

2.00

Zatéz [W/Hmotnost]

100} - el e S e e e ]

0.00
00:00 05:00 10:00 15:00 20:00 25:00 30:00

Cas
Obrazek 1. Graficky znazornény design submaximalniho testu, ziskano a upraveno z aplikace Metasoft
Studio (2020).

Provedeni tohoto testovani jsme uskutecnili v laboratofi funkéni zatézové
diagnostiky JihoCeské univerzity. K naméreni hodnot byly v laboratofi vyuzZity tyto
pfistroje: Tanita BC 418 MA, Cortex MetaControl 3000, Ergometr LODE Excalibur sport,
Cortex Metalyzer 3B. Jako dalsi prislusenstvi ndm slouzily Hrudni pas POLAR H7 a

anatomicky tvarovand spirometricka maska.
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2.3 Reserse literatury

O sportovnim tréninku podrobné hovofi Dovalil, J., Choutka, M., Svoboda, B.,
Hosek, V., Peri¢, T., Potmésil, J., Vranova, J., & Bunc, V. (2002). Vykon a trénink ve sportu.
Praha: Olympia. Uzce souvisejici s tématem jsou publikace. Bahensky, P. & Bunc, V.
(2018). Trénink mlddeZe v bézich na stfedni a dlouhé traté. Praha: Karolinum. Jak uz
hovofi nazev je publikace zamérena na atleticky trénink. Neumann, G., Pfltzner, A., &
A., Hottenrott, K. (2005). Trénink pod kontrolou. Praha: Grada Publishing. Popisuje
praktické priklady tréninkovych metod a je zamérena dlouhé vytrvalostni vykony napf.
triatlon. Zdroj s cyklistickym tématem Friel, J. (2009). Tréninkovd bible pro cyklisty.
Praha: Mladd fronta. podrobné popisuje trénink pro silni¢ni cyklistiku. Intervalovym
tréninkem se zabyva védecky ¢lanek Helgerud, J., Hkydal, K., Wang, E., Karlsen, T., Berg,
P., Bjerkaas, M., Simonsen, T., Helgesen, C., Hjorth, N., Bach, R., & Hoff, J. (2007). Aerobic
High — Intensity Intervals Improve V' O2max More Than Moderate Training. Medicine &
Science in Sports & Exercise. Pro podkapitolu intervalovy trénink.

Zakladni sezndmeni s disciplinami horskych kol ndm umoznuje webova stranka.
UCI (2019). Mountain bike. Ziskano 15. 1. 2020, z https://www.uci.org/mountain-
bike/about-mountain-bike. Rozbor biomechanickych principl pfi jizdé na kole
predstavuje ve své publikaci. Ericson, M. O., Nisell, R., Arborelius, U. P., & Ekholm, J.
(1986). Power output and work in different muscle groups during ergometer cycling.
European journal of applied physiology and occupational physiology, 55(3), 229-235.

Publikace, ktera podrobné popisuje nervovy a autonomni nervovy systém.
Rokyta, R., (2008). Fyziologie pro bakaldiska studia v mediciné, oSetfovatelstvi,
pfirodovédnych, pedagogickych a télovychovnych oborech. Praha: ISV nakladatelstvi.
nam umoznila se seznamit s anatomickymi i funkénimi poznatky o nervovém systému.
Definici autonomniho nervového systému najdeme v praci. Opavsky, J. (2004). Metody
vySetfovani autonomniho nervového systému a spektralni analyza variability srdeéni
frekvence v klinické praxi. In J. Stalinger (Ed.), Variabilita srdecni frekvence a jeji
hodnoceni v biomedicinskych oborech od teorie ke klinické praxi IV. odborny semindr s
mezindrodni tucasti. Sbornik ¢lank( a abstrakt. (pp. 146). Olomouc: Univerzita Palackého.
Dalsi publikace rozebirajici funkce autonomniho nervového systému. Langmeier, M.,
Kittnar, O., Maresova, D., & Pokorny, J. (2009). Zdklady lékarské fyziologie. Praha: Grada

Publishing. Slamberova, R. (2015). Fyziologie a patofyziologie autonomniho nervového

12



systému. In R. Rokyta a kol. (Eds.), Fyziologie a patologickd fyziologie: Pro klinickou praxi.
(pp. 481-489) Praha: Grada Publishing. Opavsky, J. (2002). Autonomni nerovovy systém
a diabetickd autonomni neuropatie. Praha: Galén. Jandovd, D. (2009). Balneologie.
Praha: Grada. hovofi o Ucincich balneologie na autonomni nervovy systém.

Prvni zminky o variabilité srdecni frekvence pochazi z publikace. Hon, E. H., &
Lee, S. T. (1965). The fetal electrocardiogram: Ill. Display techniques. American Journal
of Obstetrics & Gynecology, 91(1), 56-60. Pozdéji vydané publikace, které se zabyvaji
pojmem spektrdlni analyza variability srdecni frekvence jsou Stejskal, P., & Salinger, J.
(1996). Spektrdlni analyza variability srde¢ni frekvence — zaklady metodiky a literarni
prehled o jejim klinickém vyuZiti. Medicina Sportiva Bohemica et Slovaca, 5(2), 33-42.
Camm, A. J., Malik, M., Bigger, J. T., Breithardt, G., Cerutti, S., Cohen, R. J,, ... Lombardi,
F. (1996). Heart rate variability: standards of measurement, physiological interpretation
and clinical use. Task Force of the European Society of Cardiology and the North
American Society of Pacing and Electrophysiology, 93, 1043—1065. Dalsi publikace, které
rozebiraji souvislost variability srde¢ni frekvence a pohybového zatizeni jsou Stejskal, P.
(2007). Spektralni analyza srdecni frekvence pfi rekreacnich pohybovych aktivitach a pfi
sportovnim tréninku. In Sbornik z interdisciplindrni konference s mezinarodni ucasti
,OptimdIni pusobeni télesné zatéze a vyZivy” (pp. 10-20). Hradec Kralové: Univerzita
Hradec Kralové. Botek, M., Stejskal, P., Jakubec, A., & Kalina, M. (2004). Kvantifikace
aktivity autonomniho nervového systému v zotaveni s moZznosti monitorovani procesu
superkompenzace metodou spektralni analyzy variability srdec¢ni frekvence. In J.
Salinger (Eds.), Variabilita srdecni frekvence a jeji hodnoceni v biomedicinskych oborech
— od teorie ke klinické praxi. Olomouc: Univerzita Palackého, 4, 10-17. Botek, M.,
Stejskal, P., & Svozil, Z. (2009). Autonomic nervous system activity during aclimatization
after rapid air rapid travel across time zones: A case study. Acta Universitatis Palackianae
Olomucensis. Gymnica, 39(2), 13-21. Vi¢kova, E., Bednafik, J., Bur$ova, S., Sajgalikova,
K., & Mlc¢akova, L. (2010). Spektralni analyza variability srde¢ni frekvence — normativni
data. Cesk. Slov. Neurol., 73/106 (6), 633—672.

Metody pro méfeni variability srdec¢ni frekvence popisuje Javorka, K., Calkovska,
A., Danko, J., Dokus, K., Funiak, S., Gwozdziewicz, M., ... Ondrejka, |. (2008). Variabilita

frekvencie srdca: Mechanizmy, hodnotenie, klinicke vyuzitie. Martin: Osveta.

13



Publikace zabyvajici se faktory ovliviiujicimi SA HRV. Acharya, R., Joseph, K. P.,
Kannathal, N., Min L. C., & Suri, S. (2006). Heart rate variability: a review. Medical &
Biological Engineering & Computing, 44, 1031-1051. Slachta, R., Stejskal, P., Elfmark, M.,
& Salinger, J. (2002). Age influence on the short term record of SA HRV. Pohyb a zdravi,
(pp. 502-505). Mateo, M., Blasco-Lafarga, C., Martinez-Navarro, |., Guzman, J. F., &
Zabala, M. (2012). Heart rate variability and pre-competitive anxiety in BMX discipline.
European journal of applied physiology, 112(1), 113—123. Tonhajzerova, ., & Javorka, K.,
(2008). Zmeny autondmneho nervového systému pri poruchach prijmu potravy
(mentdlna anorexia). Cesko-slovenskd pediatrie, 63(5), 266—271. ISSN 0069-2328.
Blasquez, J. C. C., Font, G. R.,, & Ortis, L. C. (2009). Heart-rate variability and
precompetitive anxiety in swimmers. Psicothema, 21(4), 531-536. Banjar, W. M. A.,
Gazzaz, J., Langley, R. W., Bradshaw, C. M., & Szabadi, E. (2000). Effects of high ambient
temperature on parasympathetically mediated cardiovascular reflexes in normal man.
British journal of clinical pharmacology, 50(4), 360—-365.

Buchheit, M., Simon, C., Piquard, F., Ehrhart, J., & Brandenberger, G. (2004).
Effects of increased training load on vagal-related indexes of heart rate variability: a
novel sleep approach. American Journal of Physiology-Heart and Circulatory Physiology,
287(6), H2813 — H2818 prokazal vliv tréninkového zatizeni na HRV. O vlivech
tréninkového zatizeni pisi také. Kouidi, E., Haritonidis, K., Koutlianos, N., & Deligiannis A.
(2002). Effect of athletic training on heart rate variability triangular index. Clinical
Physiology and Functional Imaging, 22, 279-284. Lee, M., & Mendoza, A. (2012).
Dissociation of heart rate variability and heart rate recovery in well-trained athletes.
European Journal of Applied Physiology, 112, 2757—-2766.

Poznatky o optimalizaci tréninku pomoci SA HRV nam poskytuji prace Stejskal, P.
(2007). Spektralni analyza srdecni frekvence pfi rekreacnich pohybovych aktivitach a pfi
sportovnim tréninku. In Sbornik z interdisciplindrni konference s mezindrodni ucasti
,OptimdlIni pusobeni télesné zatéze a vyZivy” (pp. 10-20). Hradec Kralové: Univerzita
Hradec Kralové. Stejskal, P. (2008). Vyuziti hodnoceni variability srdecni frekvence ve
sportovni mediciné. In K. Javorka, a kol. (Eds.), Variabilita frekvencie srdca: Mechanizmy,
hodnotenie, klinické vyuZitie, (pp. 168-195). Martin: Osveta. Mnoho poznatkl

k optimalizaci tréninku najdeme také v internetovych zdrojich. MySASY (2019). Manual
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mySASY. Ziskano 19. 8. 2019, z
https://www.mysasy.com/data/upload/Manual_mySASY_2019.pdf.

Poznatky o funkéni zatéZzové diagnostice a fyziologii pohybové zatéze poskytuji
publikace Bartdrikova, S., Heller, J., Kohlikova, E., Petr, M., Smitka, K., Steffl, M., &
Vranova, J. (2013). Fyziologie pohybové zatéZe: ucebni texty pro studenty télovychovnych
oboru. Praha: UK FTVS. Heller, J. (2018). ZdtéZovd funkcni diagnostika ve sportu:
vychodiska, aplikace a interpretace. Praha: Karolinum. Heller, J., & Vodicka, P. (2011).
Prakticka cviceni z fyziologie télesné zdtéZe. Praha: Karolinum. Havlickova, L. (1993).
Fyziologie télesné zatézZe Il: Specidlni ¢dst — 1. dil. Praha: UK. Placheta, Z., Siegelova, J.,
Stejfa, M., a kol. (1999). ZdtéZovd diagnostika v ambulantni a klinické praxi. Praha:
Grada. Noakes, T. (2002). Lore of running. Champaign, IL: Human Kinetics. dopliuje
vyuziti testu VO2max a jeho aplikaci ve sportu.

Podrobnosti o vyuzitych pfistrojich poskytuji internetové platformy: Compek
(2010). Cortex Metacontrol 3000. Ziskano 20. 12. 2018, z
http://www.compek.cz/cortex-metacontrol-3000.htm.  MySASY (2020). Webova
aplikace — Dashboard. Ziskdno 11. 2. 2020, z https://client.mysasy.com/. Compek
medical services (2014). Vybaveni funkénich laboratofi. Ziskano 14. 08. 2018, z
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2014 _web.pdf. Fitham (2020). Tanita BC-418 MA. Ziskdano 5. 1. 2020, z

https://www.fitham.cz/tanita-bc-418-ma.
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3 Prehled poznatkd
3.1 Sportovni trénink

Trénink mUzZzeme definovat jako déj, ktery zajistuje rlst vykonnosti sportovci
v dlouhodobém Casovém méritku. Proto mu musi byt vénovana odpovidajici pozornost.
(Dovalil et al., 2002).

Sportovni trénink Ize charakterizovat jako dlouhodoby systémové fizeny proces
pfipravy sportovce prioritné zaméreny na zvySovani sportovni vykonnosti ve zvolené

sportovni discipliné (Lehnert, Novosad, & Neuls, 2001).

Systém sportovniho tréninku

Systém sportovniho tréninku lze definovat jako ucelné, na zakladé urcitych
principll zdlvodnéné usporadani obsahu, prostfedkd a metod tréninku, jehoZ cilem je
zajistit rlst sportovni vykonnosti. Tyto procesy znacné ovliviiuji faktory vnéjsiho
prostredi: spolecenska atmosféra a rodinné zazemi sportovce (rodina, pratelé, finanéni
situace), technické zajisténi (naradi, nacini, stadion, hristé), organizace (kluby, verejné
moznosti) (Dovalil et al., 2002).

V jiné publikaci uvadi tyto faktory jako: sociokulturni, biologické a psychické.
Sociokulturni faktory negativné ovlivAujici tréninkovy systém jsou: ekonomicky tlak,
nizky kariérni postup, slabé mezilidské vztahy. Mezi biologické faktory mizeme zaradit:
alergie, nepfiméfenou vyzivu a uzivani lékd. Casto opomijené psychologické stavy jsou
daldim faktorem, ktery mize znehodnotit pfinos tréninku. Radime mezi mé strach ze

selhani ¢i nizké sebevédomi sportovce (Friel, 2009).

Trénink vytrvalostnich schopnosti

Vytrvalost je definovana jako schopnost organismu podat dlouhodoby vykon bez
preruseni az do jeho omezeni nebo Uplného znemoznéni nastupem unavy. (Neumann,
Pritzner, & Hottenrott, 2005).

Jini autofi definuji vytrvalostni schopnost jako schopnost provadét cinnost
pozadovanou intenzitou co nejdéle nebo co nejvyssi intenzitou ve stanoveném case
(Dovalil et al., 2002).

Autor Friel (2009) hovofi o vytrvalosti obdobné jako o schopnosti pokracovat ve

vykonu kvuli zpoZzdénému ndstupu Unavy. Specifikuje také vytrvalost jako dlouhodobou
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aktivitu nizké intenzity. Popisuje pouze slozky vychazejici z vytrvalosti: vytrvalostni silu a
anaerobni vytrvalost (Friel, 2009).

Vytrvalostni schopnosti mizeme rozliSovat predevsim podle energetického
zajiSténi ¢innosti. Vytrvalostni schopnosti rozdélujeme na dlouhodobou a stfednédobou
vytrvalost, rychlostni a kratkodobou vytrvalost. Publikace tvrdi, Ze trénink vytrvalosti
jako celku neni mozny (Dovalil et al., 2002).

Dlouhodobou vytrvalost popisuje jako aktivitu trvajici déle nez 10 minut. Jejimi
zakladnimi energetickymi zdroji je glykogen a pozdéji tuky. Strednédoba vytrvalost je
schopnost vykondvat pohybovou ¢innost pfi nejvyssi mozné spotiebé kysliku. Trva asi
8—10 minut a jejim energetickym zdrojem je hlavé glykogen. Vycerpani glykogenu je
hlavni pficinou Unavy. Kratkodoba vytrvalost je schopnost vykondvat pohybovou ¢innost
trvajici 2=3 minuty pfi maximalni intenzité. Energeticky je zajisténa systémem anaerobni
glykolyzy, tedy bez vyuZiti kysliku. Rychlostni vytrvalost Dovalil et al. (2002) specifikuje
jako schopnost vykondavat aktivitu absolutné nejvyssi intenzitou po co moznd nejdelsi
dobu (do 20-30 s). Pfevazujicim zdrojem energie je kreatinfosfat Stépeny bez pristupu
kysliku (Dovalil et al., 2002).

V publikacich Dovalil et al. (2002) i Neuman et al. (2005) déli vytrvalost na
zakladni vytrvalost a speciadlni zavodni vytrvalost. Neuman et al. (2005) se vénuje
rozdéleni a rozvoji téchto slozek.

Tréninku zakladni vytrvalosti je vénovano 60-85 % celkového tréninkového
objemu, odliSného dle priorit jednotlivych vytrvalostnich odvétvi. Rozvoj zdkladni
vytrvalosti rozliSujeme do tfi skupin:

e Zakladni vytrvalost 1 — zdkladni vytrvalost trénujeme souvislymi metodami.
Intenzita se pohybuje okolo 75-85 % individudlniho maxima. Trénink probiha
aerobné pri metabolismu sacharidd a tukd (Neuman et al., 2005).

e Rychlost oznacovana jako zakladni vytrvalost 2 — pro rozvoj rychlosti je vhodné
pouziti metod intenzivnich, stfidavych a extenzivni forma intervalové metody.
Podil tréninku rychlosti na celkovém tréninkovém ro¢nim objemu je 10-25 %.
Intenzita (rychlost) tréninku se pohybuje mezi 85-95 % individudlniho maxima
(Neuman et al., 2005).

e Silova vytrvalost 1 a 2 (zkracené Odpor) — trénink silové vytrvalosti je vhodné

zaradit do tréninku zakladni vytrvalosti pomoci zvyseni odporu. U silové
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vytrvalosti 1 se jednd o trénink v aerobni intenzité, naopak u silové vytrvalosti 2

jsou to tréninky aerobné-anaerobni (Neuman et al., 2005).

Specidlni zavodni vytrvalost je pfimo zdavisld na vytrvalosti zdkladni, jeji rozvoj
mUzZeme rozdélit do skupin:

e Zavodni vytrvalost — do tréninku zavodni vytrvalosti obvykle fadime pfipravné
zavody nebo tréninky probihajici za podobnych podminek jako zavod. Intenzita
zatizeni se pohybuje na 95-105 % maxima. Rozvoj zdvodni vytrvalosti tvofi,
s vyjimkou silni¢ni cyklistky, méné nez 5 % celkového objemu tréninku (Neumann
et al., 2005).

e Rychlostni vytrvalost — pfi tréninku rychlostni vytrvalosti se zaméfujeme zejména
na dosazZeni stejné Ci vyssi zavodni rychlosti s kratSi dobou trvani (intenzita 100—
120 % zadvodniho vykonu). VyuZivaji se intenzivni formy intervalového tréninku.
Trénink rychlostni vytrvalosti tvofi 2—-3 % 1z celkového objemu tréninku
(Neumann et al., 2005).

e Rychlostné-silova vytrvalost — jednd se o metodu, pfi které zvySujeme odpor
v rliznych c¢astech tréninku. Metoda slouzi pro zlepsSeni startovni, stfedni Ci
zavére¢né casti zavodu. Rychlostné-silova vytrvalost je rozvijena zejména
intervalovou a zavodni metodou a tvofi 1-3 % celkového tréninkového objemu

(Neumann et al., 2005).

Princip superkompenzace

Pokud hovofime o superkompenzaci na urovni energetického zabezpeceni
pohybové ¢innosti, charakterizujeme ji jako zvySenou Uroven energetického potencidlu
v dUsledku predchozi Cinnosti. Zatimco svalovd prdce je doprovazena intenzivnim
Stépenim a urcitou resyntézou energetickych zdrojd, pfi zotaveni dochazi primarné
k resyntéze. Diky tomu tento proces vede nejen k obnové, ale i k prevyseni vychozi
urovné energetickych rezerv. Vétsi mnozstvi energetickych rezerv ma vliv na zlepseni
vychozich podminek pro naslednou svalovou praci, proto mlze byt intenzivnéjsi nebo
delsi (Dovalil et al. 2002).

Na zakladé poznatk( Dovalila et al. (2002) je mozné vyvodit tuto zakonitost:
rychlost obnovy energetickych rezerv, velikost a trvani superkompenzace zavisi na

intenzité vyCerpavani zdroju (funkci), tedy na intenzité a dobé trvani cviceni. V zadsadé,
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¢im rychleji (vyssi intenzitou) je pfi jednorazovém zatiZzeni spotfebovana energie, tim
rychleji dochazi k vychozimu stavu a také rychleji nastupuje superkompenzace. Naopak
(Dovalil et al., 2002).

Tento princip je dulezité respektovat zejména vtydennim cyklu, kde je
nacasovani nasledného tréninku i volba optimalni zatéze stéZejni (Bahensky & Bunc,
2018). Tento princip tedy Uzce souvisi s periodizaci tréninku ve vztahu tydne, mésice i
roku. Volbu tréninkového zatizeni nam muze zjednodusit dlouhodobé monitorovani

variability srde¢ni frekvence (viz. kapitola 3.5).

Superkompenzace
Zatizeni
Zotaveni Y.

i paN Energeticky
100 % \ potencial

St&peni Resyntéza

Obrazek 2. Efekt ve sportovnim tréninku (superkompenzace) (Dovalil et al. 2002, s. 93).

Intervalovy trénink

Postupem casu se ze souvislych metod vygenerovaly metody intervalové, u
kterych dochazi ke stfidani zatéze vyssi intenzity se zatézi nizké intenzity nebo Uplnym
odpocinkem béhem jednoho tréninku. O intervalovém tréninku se mlzeme docist
v publikacich (Dovalil et al., 2002; Helgerud et al., 2007).

Intervalové metody tréninku mizeme rozdélit na intenzivni a extenzivni, ,,rychlé”
a ,pomalé” podle intenzity. Podle délky trvani je mlzeme délit na kratkodobé,
stfednédobé a dlouhodobé intervaly. Mnozi autofi ve svych publikacich uvadi jiné déleni
(Dovalil et al., 2002).

Nevyhodou intervalovych metod vysoké intenzity mize byt vysoké psychické
napéti a pfrilis castym zarazovanim muze dojit k nechuti k tréninku ¢i vyhoreni. Tyto
problémy se objevuji zejména u zacinajicich sportovct (Friel, 2009).

Helgerud et al. (2007) potvrdili ve své praci, Ze intervalovy trénink ma kladny vliv

na hodnotu VO;max. Ve svém c¢lanku hovofi o vyssi ucinnosti intervalovych metod,
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v porovnani se souvislymi metodami. Autor zmifuje zlepseni o 5,5 % v pripadé metody
15/15 (15 vtefin zatizeni 90-95 % SF / 15 vtefin aktivni odpocinek) a u metody 4x4
minuty (4 minuty 90-95 % SF / 3 minuty aktivniho odpocinku) dochazi ke zlepseni
dokonce o 7,2 % (Helgerud et al., 2007).

Syndrom pretrénovdni

Syndromu pretrénovani se dnes fika: ,The unexplained underperformance
syndrome“ neboli nevysvétlitelny syndrom snizené vykonnosti (mySASY, 2019).

Syndrom pretrénovani mlzZeme popsat jako sniZeni tréninkové kapacity
v dlsledku nerovnovahy mezi tréninkem a odpocinkem. Nejlepsim indikatorem toho, ze
neni néco v poradku, je snizeny vykon (Friel, 2009).

Pfetrénovani znamend komplexni negativni stav sportovce — nejen ztratu
sportovni formy, ale i trvalejsi pokles vykonnosti a trénovanosti, k némuz dochazi vlivem
dlouhodobého pretézovani, tj. nesouladem mezi zatéZzovanim a aktudlni Urovni
trénovanosti (Dovalil et al., 2002).

Oba autofi potom zminuji, Ze k pretrénovani mlize dochazet po nepovedenych
zavodech Ci sérii nepovedenych soutézi, kdy jedinec pfi snaze zlepsit se, zvysi tréninkovy
objem i intenzitu (Friel, 2009; Dovalil et al., 2002).

Indikatory a pfiznaky pfetrénovani mohou byt subjektivni i objektivni povahy.
Friel (2009) ve své publikaci uvadi symptomy chovani, fyzické symptomy a krevni
symptomy. V oblasti psychické neboli v chovani se pretrénovani projevuje apatii,
podrazdénim, nechuti k zavodéni a snizenim koncentrace (Friel, 2009).

Objektivnimi pfiznaky mohou byt spavost nebo naopak nespavost, bolesti hlavy,
zmény hmotnosti, sympatikotonie (klidova tepova frekvence nad 80 tep/min) a zvySena
hladina mocoviny (Dovalil et al., 2002)

Friel (2009) zafazuje navic mezi symptomy chovani zvySenou Zizen, snizené
libido, rozvla¢nost a zachvaty chuté na sladké. Mezi fyzické symptomy radi snizeny
vykon, bolest svalli, zdurelé lymfatické Zlazy, prGjem, zranéni, infekce, amenoreu,
pomalé hojeni ran a sniZzend tepova frekvence pfi tréninku. Krevni symptomy se
projevuji vyznamnymi odchylkami od referencnich hodnot v krevnim testu. K odchylkam

dochazi nejcastéji u latek albumin, amoniak, feritin, volné mastné kyseliny, glycerin,
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hemoglobin, Zelezo, LDL cholesterol, leukocyty, horcik, triglyceridy a VLDL cholesterol

(Friel, 2009).

3.2 Charakteristika zavodul na horskych kolech

Prvni oficidlni zavody horskych kol se konaly v Kalifornii na zac¢atku 80. let
minulého stoleti. Od té doby disciplina nabirala velmi rychle na popularité. Prvni
mistrovstvi svéta se uskutecnilo v roce 1990 a svétovy pohdar vznikl o rok pozdéji (UCI,
2019).

Z puvodnich disciplin se v prlbéhu let zformulovaly tyto discipliny Cross-coutry
(XCQ), Cross-country eliminator (XCE), Cross-country maraton (XCM), sjezd (DHI), four-
cross (4X), enduro (END). Ve vSech zminénych disciplindch se dnes poradaji oficidlni
mistrovstvi svéta (UCI, 2019).

Podrobnéji si predstavime disciplinu horskych kol, jako jedinou zatazenou do
olympijského programu, XCO. Je charakteristickd pro svou trat, kterd je zvinéna
s terénnimi prekazkami, kamenitymi cestami, kofeny a aktualné populdrnimi skoky. Ma
vzdalenost 4-6 kilometr( jezdi se opakované po dobu 80 aZ 100 minut. Minutova dotace

je v zavislosti na kategorii (UCI, 2019).

3.3 Pohyby dolnich koncetin pfri jizdé na kole

Jizda na kole je typicka cyklickym pohybem vytrvalostniho charakteru, ktery je
provadén stfidavou praci svalstva dolnich koncetin. Ekonomika je z velké ¢asti déna
biomechanikou, jak efektivné pfi Slapani pohybujeme nohou. Jde o funkci nervového
systému. Friel (2009) tvrdi, Ze dobra technika Slapani je zaloZzenda na mirném ohybu

kotniku (viz. obrazek 3). Vyuziva kotniku jako pohyblivého pantu, nikoliv jako pevné

Obrazek 3. Biomechanika slapani poloha chodidla a vysledna sila (Friel, 2009, s. 109).
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paky. V rovinatém terénu se kotnik pomalu rozevira béhem zabéru vzhiru a umoziuje
tak paté vstoupit mirné nad uroven prstl v pozici na 12 hodinach. Pfi ndsledném zabéru
smérem doll se kotnik pomalu mirné uzavira tak, Ze pata je na stejné urovni jako prsty
nebo dokonce lehce pod ni (v pozici na 3 hodinach). Pfi stoupanich muize byt pohyb
v kotniku lehce vyraznéjsi (Friel, 2009).

Pti Slapani ddle dochdzi k pohybim v kolennim a kycelnim kloubu. Vysledny
pohyb vpred provadi zejména velké svalové partie dolni koncetiny, mezi né patfi
hyzdové svaly, svaly prfedni i zadni strany stehen a lytkové svalstvo (Ericson, Nisell,
Arborelius, & Ekholm, 1986).

Ericson et al. (1986) se ve své publikaci vénuje praci svalovych skupin pfi Slapani
na ergometru. Obrdzek 4 popisuje aktivitu hlavnich svalovych skupin v priibéhu Slapéni.
Ctyrhlavy sval stehenni pracuje nejvice na vrcholu zabéru, tedy od 12. hodiny k4.
hodiné. HyZzdové a lytkové svaly se nejvice zapojuji do prace na 6. hodiné. Svaly zadni
strany stehen vykonavaji pohyb k 9. hodiné a flexory ky¢le pomahaji dokoncit pohyb
(Ericson et al., 1986).

Hamstring

Iy

Obrazek 4 Which Muscles do the Work (Ericson, Nisell, Arborelius, & Ekholm, 1986).

3.4 Charakteristika nervového systému

Pro lepsi porozuméni reakci organismU na zatéz jsou dilezité znalosti nervového
systému a jeho vétvi. Nervovy systém je mozné délit podle nékolika rlznych hledisek.
Nervovy systém lze délit morfologicky na centralni (CNS), do kterého patii mozek a
micha, a periferni (PNS) se svymi nervovymi koreny a kmeny i perifernimi nervy.

Z funkéniho hlediska délime nervovy systém na somaticky a visceralni. Somaticky
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nervovy systém reguluje organy, které podléhaji volnimu chovani (Rokyta et al., 2008).
Visceralni ¢ast oznaCujeme jako autonomni nervovy systém (ANS). Je to ¢ast regulujici
organy nepodléhajici volni kontrole. Pracuje tedy nezdavisle na védomi a vali ¢lovéka
(Langmeier, Kittnar, MareSova, & Pokorny, 2009)

Nervovy systém neurofyziologicky a z pohledu mediciny poruch délime na
systémy: limbicky systém, somaticky systém a autonomni nervovy systém (Rokyta et al.,

2008).

Autonomni nervovy systém

Autonomni nervovy systém (ANS) se vyznamné podili na homeostdze organismu.
Citlivé reaguje na vSechny somatické i psychické aktivity a v koordinaci s endokrinnim a
imunitnim systémem upravuje a koordinuje odpovédi organismu na vnitfni a vnéjsi
podnéty (Opavsky, 2004).

ANS je odpovédny za kontrolu visceralnich funkci a orgdnd, protoze ovliviiuje
¢innost zakladnich biologickych funkci spojenych s pfijmem potravy, latkovou vyménou,
dychanim, cirkulaci a dalSimi funkcemi nezbytnymi pro Zivot. ANS je nazyvan vegetativni
nervova soustava. Tento systém podléhda mimovolni kontrole a tvofi reflexni okruhy
obdobné jako ostatni ¢asti nervového systému. Pomoci téchto okruhl se propojuje
centralni nervovy systém s periferii (Slamberova, 2015).

Centra sympatiku a parasympatiku jsou umisténa v hypotalamu, specialni centra
(kardiovaskuldrni, respiracni a centrum pro zvraceni) jsou v prodlouzené misSe a pontu
(Slamberova, 2015).

O autonomnim nervovém systému muUZeme hovofit jako o logistice ostatnich
systém(l. Zodpovidad za zdsobeni kyslikem, vodou, Zivinami a stopovymi prvky, dale
nervové propojuje vsechny systémy, burky a tkané v organismu (Jandova, 2009).

Cinnost ANS je koordinovdna, z centralni nervové soustavy na nékolika urovnich:
mozkovou kidrou, hypotalamem, retikularni informaci mozkového kmene a spinalni
michou (Slamberova, 2015).

Z hlediska neuroanatomie muizeme autonomni nervovy systém (ANS) rozdélit na
sympaticky a parasympaticky nervovy systém (Jandov4, 2009).

e Sympaticky nervovy systém ma centralni fizeni v hypothalamu a prodlouzené

miSe. Periferni sympaticka ¢ast ma ale sva jadra uloZena v postrannich rozich

23



michy a neurony jsou zakonceny v sympatickych gangliich. Eferentni

postgangliovd sympaticka vlakna konci v jednotlivych orgdnech (Jandova, 2009).
e Parasympaticky nervovy systém je typicky projektovan kranio-sakralné (Jandova,

2009).

Nervovd zakonceni a receptory ANS nenachdzime pouze u vlasd, nehtd,

chrupavek, ¢ervenych krvinek a volné pohybujicich se leukocytl (Jandova, 2009).

Funkce autonomniho nervového systému

Vegetativni fizeni nervového systému ma dvé slozky — sympatikus a
parasympatikus. Tyto slozky se vzdjemné ovliviiuji antagonistickymi vztahy (zvySeni
aktivity sympatiku sniZuje vliv parasympatiku a obracené), v nékterych pripadech vsak
pracuji ruku v ruce (potapéci reflex). U¢inek téchto slozek tedy mize byt bud souhlasny
(napf. sekrece slin), nebo protichldny (napf. srdec¢ni ¢innost). Nékteré organy dokonce
nemaji dvoji autonomni inervaci (napf. krevni cévy jsou zasobované prevainé vldkny
sympatiku). V takovychto pfipadech se ovliviiuje pouze kvalitativni zména sympatické
inervace (Slamberovd, 2015).

Sympaticky nervovy systém zodpovida za reakci , fight or flight“ ¢esky ,,utok nebo
uték”. Aktivita tohoto systému nastava béhem situaci, pfi kterych dochazi ke zvyseni
vydeje energie a jsou spojeny s psychickym nebo emocnim vypétim. Dochazi ke zvyseni
aktivity srde¢ni pumpy, tedy zvyseni krevniho tlaku a srde¢ni frekvence. Reakce vede az
k vazodilataci (redistribuce krevniho obéhu do kosterniho svalstva, srdce a mozku), a to
na ukor vnitfnich organl a klZe. Nastava utlum aktivity gastrointestindlniho traktu,
rozsifeni zornic, najezeni kozniho ochlupeni a zvysi se aktivita potnich Zlaz. Souc¢asné ma
sympaticky nervovy systém vliv na zvySeni mentdini aktivity a na metabolické zmény,
které zvysuji dostupnost glukdzy. Sympatikus se podili na kontrakcich myometria pfi
porodu a hraje urcitou roli pfi muzském reflexu ejakulace (Slamberova, 2015).

Parasympaticky nervovy systém zodpovida za reakci ,rest and digest” Cesky
,odpoclinek a traveni”, tim padem souvisi zejména s travicimi funkcemi a relaxaci.
Obecné mlzeme fici, Ze aktivuje gastrointestinalni systém — stimuluje jeho Zlazy (slinné,
Zaludecni, strevni, zluénikové a pankreatické), zvysuje také motilitu Zaludku a strev.
Zprostredkovava reflexi mikce a defekace. Pribéh téchto déjii probiha na Ukor oblasti

kosterniho svalstva, srdce a mozku (Slamberova, 2015).
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Stfevni nervovy systém pracuje autonomné a ma na starosti fizeni motoriky,

sekrece a absorpce v gastrointestinalnim traktu (Slamberova, 2015).

3.5 Variabilita srdecni frekvence

Prvni zminka o variabilité srde¢ni frekvence (Heart Rate Variability = HRV) a jeji
aplikace v klinické praxi byla v praci (Hon & Lee, 1965).

Lidské srdce je stavéno tak, Ze umoZniuje ménit srdecni vydej v zavislosti na
aktualnich potrebach organismu predevsim pro udrzeni homeostazy. Zmény tepové
frekvence odpovidaji zménam v ANS zejména v tonu sympatiku a parasympatiku, které
jsou reakci na stres i zatéz. Udava se, Ze dokonce i pfi absenci vnéjsich vlivi nejsou
srde¢ni Udery chronograficky presné. Tento jev tedy nazyvame variabilita srdecni
frekvence (Stejskal & Salinger, 1996; Camm et al., 1996).

Monitorovani HRV dostalo vyuziti nejprve v klasickych medicinskych oborech —
kardiologii a diabetologii. Nasledné doslo k vyuziti i v zatéZové a sportovni mediciné.
Nejvice se vyuziva pfi hodnoceni adaptace organismu na fyzické zatizeni, k tizeni a
individualizaci sportovniho tréninku (Stejskal, 2007). HRV lze vyuZit pro korekci prabéhu
superkompenzace ANS, kterou prokazali (Botek, Stejskal, Jakubec, & Kalina, 2004). Vliv
¢asového posunu na vykon sportovce lze zajistit analyzou HRV (Botek, Stejskal, & Svozil,
2009; Stejskal, Jakubec, Prikryl, & Salinger, 2003).

Velikost HRV ukazuje miru, s jakou jsou srdce a kardiovaskuldrni systém schopny
reagovat na zmény vnitfniho prostredi organismu (Botek et al., 2004).

V soucasnosti se pouZivaji fady metod a technik pro méreni HRV, které maji ale
rznou vypovidajici a interpretacni hodnotu. Variabilita délky R-R interval( (intervaly
mezi jednotlivymi srde¢nimi stahy) reflektuje zmény autonomniho nervového systému
z kvalitativniho i kvantitativniho hlediska, proto se vyuziva ke sledovani tonu sympatiku
a parasympatiku a jejich zmén. Jako zakladni dostupné metody analyzy HRV se pouZivaji
metody jednoduché (Valsalviiv manévr), metoda ¢asové domény (,,time — domain“) a
frekvencéni domény (,frequency — domain®). Tyto metody lze méfit v kratkodobych
zdznamech (5 minut, tzv. shot term variability, STV) nebo v dlouhodobych pomoci
24hodinového EKG zaznamu (long term variability, LTV). JelikoZ dochazi k zdokonalovani
novych matematickych postup( a vypocetni techniky, je tato problematika Iépe chapdna

a tim vznikaji dal$i metody hodnoceni HRV (Javorka, 2008).
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Pti analyze HRV lze pouZzit dva rizné matematické postupy, a to metody ¢asové
domény (dale se délici na metody statistické a geometrické) a metody frekvenéni
domény, ktera zahrnuje metody parametrické a neparametrické (Javorka, 2008).

Metoda ¢asové domény je jedna z metod, kterd je zaloZena na monitorovani a
porovndvani délky R-R intervalll EKG zaznamu v uréitém casovém useku. Sledujeme
rozdilnost délky R-R intervalll v celé délce monitorovaného casového uUseku. Zjistované
proménné jsou jednak modifikace standardni odchylky délky srdecnich intervald v
prabéhu celkového zdznamu EKG signalu nebo proménné vychazejici z diferenci mezi
nasledujicimi R-R intervaly, coZ jsou rMSSD (druha odmocnina prliméru druhych mocnin
rozdill mezi po sobé jdoucimi R—R intervaly), pPNN50 (poméry mezi rozdily naslednych
intervalQ pfi diferenci vétsi jak 50 milisekund) a pNN 6,25 % (pNN pfi diferenci vétsi nez
6,25 % primérné srdecni periody). Jmenované proménné odrazeji kratkodobé zmény v
srdecni frekvenci, nezavisi na dlouhodobych trendech a tak vypovidaji o zménach v
parasympatickém systému (Javorka, 2008; Camm et al., 1996).

Metody frekvencni domény reprezentuji postup kvantifikujici aktivitu ANS, tedy
sympatiku i parasympatiku. Pro vypocet polohy a sily spekter se uzivaji dvé metody,
které obvykle poskytuji témér shodné vysledky. Jsou to rychlad Fourierova transformace
— FFT (Fast Fourier Transformation) a autoregresivni metoda (Javorka, 2008; Camm et

al., 1996).

Spektrdlni analyza variability srdecni frekvence (SA HRV)

Rychld Fourierova transformace se mlze oznacovat jako Spektralni analyza
variability srde¢ni frekvence (Spectral Analysis of Heart Rate Variability — SA HRV). SA
HRV je jednou z nejlépe interpretovatelnych metod, kterd umoznuje kvantifikovat
aktivitu vegetativniho systému. SA HRV dokaze skvéle reprodukovat nejen aktivitu
parasympatiku a balanci vagu, ale i aktivitu sympatiku (VI¢kovd, Bednafik, BurSova,
Sajgalikovd, & MI¢akova, 2010).

SA HRV specifikuje informace o pravidelnych oscilacich spolu tvoticich HRV. To
umoziuje prevést ¢asovou rfadu vytvorenou R-R intervaly do frekvenc¢ni oblasti, ktera je
schopna odhalit tyto periodické komponenty HRV. Pro spektralni analyzu variability
srdecni frekvence je vyuzivana bud autokorelacni metoda, ktera srovndva aktudlni

hodnoty vstupni casové fady s hodnotami téze casové rady, avSak periodicky
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zpozdénymi, nebo rychla Fourierova transformace, rozkladajici vstupni casovou radu na
soucet harmonickych signdld s rliznou frekvenci, amplitudou a fazi (Stejskal & Salinger,
1996; Salinger & Gwozdziewicz, 2008).

Analyza kratkodobého zaznamu (5 minut respektive 300 tept) umoznuje rozlisit
3 hlavni spektralni komponenty:

e VLF (very low frequency), coZ je velmi pomald frekvence v rozsahu 20-50 mHz,
jejiz vykon byva spojovan s termoregulaéni sympatickou aktivitou cév, hladinou
cirkulujicich katecholamint a s oscilacemi renin — angiotensinového systému.

e LF (low frequency), coz je pomala frekvence v rozsahu 50-150 mHz, oznadovana
téZz jako Mayerova tlakova vina. Pomala frekvence je nejvice ovlivnéna
baroreflexni sympatickou aktivitou a odpovida pomalym oscilacim variability
arterialniho tlaku. LF vSak nesmi byt povazovana za celkovy ukazatel aktivity
sympatiku.

e HF (high frequency) je vysoka frekvence prekracujici hranici 150 mHz a je
ovliviiovana vylu¢né eferentni vagovou aktivitou. HF komponenta nese nazev
respiracni vina, protoze frekvence oscilaci kolem 250-300 mHz koreluje s
dechovou frekvenci. Rostouci dechovy objem zvysuje velikost komponenty HF,
pricemz zvysujici se dechova frekvence ji posouva doprava a redukuje ji. Dechova
frekvence i objem ptimo ovliviuji vykonové spektrum HRV (Stejskal & Salinger,
1996).

Hodnoty vykonu jednotlivych komponent se vyjadfuji v absolutnich hodnotach
(ms?), stejné jako hodnoty maximalni amplitudy (maximalni denzita spektralniho
vykonu) (ms?.Hz!). Z hlediska vztahu k ANS maji vétsi vypovédni hodnotu ukazatele
relativni vyjadrené jednak v procentech celkového vykonu nebo zizZeného spektra od 50
do 500 mHz jako tzv. normalizované jednotky (Stejskal & Stalinger, 1996).

Béhem aktivace sympatiku klesd absolutni hodnota vSech komponent.
Vyjadrime-li hodnoty jednotlivych komponent v relativnich jednotkdach, zjistime zvyseni
zastoupeni komponenty LF a opac¢nou dynamiku LF a HF. U zdravych osob vyvolava
pasivni nebo aktivni postaveni pokles celkového spektrdlniho vykonu, zvyseni
komponenty LF (v relativnich jednotkach) a sniZzeni komponenty HF a tedy i zvyseni
poméru LF/HF. Spektralni vykon s frekvenci vyssi nez 150 mHz mizZeme tedy povaZovat

za ukazatel aktivity parasympatiku, frekvence nizsi (pod touto hranici) odpovida
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oscilacim jak parasympatiku, tak sympatiku, kdy se zasadni dominance parasympatiku
na celkovém spektralnim vykonu snizuje. Oblast okolo frekvence 100 mHz poukazuje na
zvySenou aktivitu baroreceptor( (Stejskal & Salinger, 1996).

Faktory ovliviiujici SA HRV:

e Veék je fyziologicky parametr, ktery z velké miry ovliviiuje vysledky spektralni
analyzy variability srdecni frekvence. Pfi interpretaci spektralni analyzy
variability srdec¢ni frekvence je dllezité brat ohled na biologicky vék jedince
(VIekovd, Bednafik, Bur$ovd, Sajgalikovd, & Mi¢akovd, 2010). S vy3sim vékem
klesa srdecni frekvence, a tim dochazi k vyznamnym zménam ve variabilité
srdec¢ni frekvence. Byl prokazan pokles aktivity vagu, tim paddem se rovnovaha
autonomniho nervového systému presouva smérem k stimulaci sympatiku u
osob vyssiho véku. Se snizenim srdecni frekvence byl diagnostikovan i pokles
variability srde¢ni frekvence zejména ve vysokofrekvenéni slozce (Slachta, 1999;
Slachta, Stejskal, Elfmark, & Salinger, 2002).

e Pohlavi je dalSim vyznamnym faktorem ovliviiujicim SA HRV. U Zen se objevuje
vys$si srde¢ni frekvence, zejména v reprodukénim obdobi. Podle Acharya et al.
(2006) se udava, Zze u zen v reprodukénim obdobi se nachdazi snizena aktivita
sympatiku pfi regulaci srdecni aktivity, ddle také snizena hodnota celkového
vykonu v nizkofrekvenénim pasmu a pomér vykonu nizkofrekvencniho pasma ku
vykonu ve vysokofrekvenéniho pasma je nizsi (Acharya et al., 2006). V nékterych
studiich jsou povazovany rozdily absolutnich hodnot celkového spektralniho
vykonu mezi pohlavimi za statisticky nevyznamné (VIckova et al., 2010). Rozdilné
hodnoty primérné srdecni frekvence a HRV u Zen jsou ovlivnény pravdépodobné
hormonalnimi zménami, zejména estrogennimi, rozdilnou télesnou stavbou,
vyssim procentem tukové tkané a také rozdilnou vykonnosti, ktera ma blizky vliv
na rovnovahu sympatiku a parasympatiku (Javorka, 2008).

e Dalsim faktorem je stres ¢i vyraznéjsi alternace spankového rezimu. Vliv tohoto
faktoru nemuazeme spolehlivé vyloudit ani pres to, Ze jedinci pfi diagnostice byli
dotazovani. Obvykle vSak neni mozné tento vliv eliminovat. Néktefi autofi se
domnivaji, Ze pripadny vliv stresu ¢i spankové alterace na ndlezy kontrolniho
souboru nesnizuje validitu zjisténych dat ani jejich pouzitelnost pro nastaveni

norem a hodnoceni reprodukovatelnosti SA HRV (VI¢kova et al., 2010). Autorka
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Tonhajzerova (2008) uvadi, Ze psychicka slozka ma vliv na zpracovani informace
na urovni CNS (emoce, adaptace atd.). MlzZe stim byt tedy spojeny napf.
jakykoliv socialni problém, moZznost zacinajici nemoci, pfedstartovni stav, reakce
hrace na konkurenci atd. Ddle dodava, Ze reakce na vSechny tyto faktory je u
jednotlivcl specificka a individualni, at jde o sport kolektivni nebo individuaini
(Tonhajzerova, 2008). Ve vyzkumu pfi discipliné BMX se objevil vyskyt
predstartovniho neklidu jako emocni zmény projevujici se i na variabilité srdec¢ni
frekvence. Mateo uvadi, Ze tento stav neklidu je spojeny s urcitymi potizemi
(napf. somatické a kognitivni zmény, snizené sebevédomi atd.), které mohou
narusovat sportovni vykon i pfi kratkodobych silové-koordinaénich sportech,
jako je pravé BMX. Mateo potvrdil, Ze analyza HRV, poskytuje komplementarni
nastroj pro hodnoceni zdvodniho tlaku (stresu) (Mateo, Blasco-Lafarga,
Martinez-Navarro, Guzman, & Zabala, 2012). Stejnych vysledk(i se povedlo
dosahnout u elitnich plavcl. Psycho-fyziologické faze stavu byly sledovany
v tréninku a nasledné v zavodé. Vysledky v zavodé ukdzaly pohyb aktivity ANS
smérem k sympatiku. Na zakladé téchto poznatki mlzeme oznacit metodiku
HRV jako mozny zplsob hodnoceni sympatovagové rovnovahy (rovnovahy ANS)
v pfitomnosti predstartovniho stresu (Blasquez, Font, & Ortis, 2009).

e Zména polohy téla ovliviiuje ¢innost kardiovaskularniho systému a tim i hodnoty
HRV. Prokazany vliv na HRV ma poloha ortostazy i klinostazy (zména polohy ze
stoje do lehu) (Javorka et al., 2008). Aktivita sympatiku je vyssi v poloze ve stoje
a naopak aktivita parasympatiku dominuje v poloze v lehu (Opavsky, 2002).

e Télesna teplota a jeji zmény maji velky vliv na kardiovaskularni systém. Srdecni
frekvence se napfiklad pfi hladovém stresu zvySuje pro zvySeni doddavky
okyslicené krve do tkani a pro podporu metabolismu. Pokud télesna teplota
klesne pod 33,3 °C, srdecni frekvence klesd pod 32 a muiZe dochazet
k abnormalitdm srde¢niho rytmu (Javorka, 2008). Pfi zvyseni télesné teploty
dochazi ke zvyseni TF, tonu sympatiku a poklesu celkové HRV (Banjar, Gazzaz,
Langley, Bradshaw, & Szabadi, 2000).

Hlavnim faktorem, ktery bereme v potaz, je vliv fyzického zatizeni na HRV. Mezi
projevy dlouhodobého vytrvalostniho tréninku patfi snizeni klidové srde¢ni frekvence a

také pokles SF pfi vykonu submaximalni intenzity. Pravidelna pohybova aktivita ma
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pozitivni vliv nejen na subjektivni pocit lepSiho zdravi, ale zplsobuje i zvySenou aktivitu
vagu. U longitudindlné trénovanych vytrvalostnich sportovcl pozorujeme diky zvysené
aktivité parasympatiku nizsi srdec¢ni frekvenci a rychlejsi zotaveni srdecni frekvence po
zatizeni (Buchheit, Simon, Piquard, Ehrhart, & Brandenberger, 2004).

HRV tedy souvisi se zménami maximalni aerobni kapacity (VO2max), ktera vlivem
trénovanosti dosahuje vyssich hodnot. U intenzivné trénujicich jedinct vétSinou dochazi
ke zvySeni hodnoty VO.max a tim i ke zvySeni HRV. U sportovcl, u kterych ke zménam
vytrvalostniho ukazatele VO,max nedojde, nedojde ani ke zménam HRV (Stejskal, 2008).
Urcitd korelace HRV a VO;max byla potvrzena u skupiny vytrvalostnich bézcu. Tato
zavislost nebyla prokdzana u ostatnich skupin rychlostnich bézcl, vrhacli ani u
nesportujici populace. Skupina vytrvalostnich atletd dale vykazovala vyssSi aktivitu
parasympatiku oproti ostatnim subjektim (Kouidi, Haritonidis, Koutlianos, & Deligiannis
2002). Tyto vysledky byly vyvraceny v jinych studiich. Lee a Mendoza (2012) ve své studii
dosli k zavéru, Ze vliv zdatnosti mérené aerobni kapacitou se rozporuje s HRV. Zkoumali
testem 1| u vytrvalostnich béZzc( a prokazali zavislost aerobni kapacity na vzristu aktivity
parasympatiku v dobé zotaveni. Nepodafilo se ale potvrdit korelaci mezi maximalnim
aerobnim vykonem a HRV. Tyto vysledky ale mohou byt ovlivnény rozdilnou vysi zatizeni,
kdy autofi pfiznavaji, Ze nezkoumali vliv a vysi zatéze pred danym testem. O vyjasnéni
téchto pricin se pokusil Stejskal in Javorka et al. (2008), kde hovofi o vlivu intenzivniho
tréninku na autonomni rovnovahu a jeji posun smérem k sympatiku. Tento posun
rovhovdhy od parasympatiku ksympatiku ma vyznamny vliv na zvySovani

kardiovaskularni vykonnosti pfi vrcholovém sportovnim vykonu (Stejskal, 2008).

Optimalizace tréninku pomoci SA HRV

Vyuziti SA HRV v tréninkovém procesu umoznuje monitorovat velmi malé zmény
na autonomnim nervovém systému (ANS). PFili$ vysoky objem, intenzita tréninku a nizka
Uroven regenerace ma negativni vliv na komplexni ukazatele HRV, pokles souhrnného
skore i kompenzace. Jestlize zvySime regeneraci a snizime objem i intenzitu zatiZeni,
dojde v kratké dobé ke zvysSeni ukazatel(l (mySASY, 2019).

Hodnoty parametr( SA HRV mohou byt u jednotlivcl velmi odlisné, stejné tak
jako reakce na tréninkové zatizeni. Hledani optimalniho poméru intenzity a objemu

zatizeni je klicovym problémem sportovniho tréninku. Pokud neni dosazeno rovnovahy
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mezi tréninkem a zotavenim, dojde tak k prekroceni adaptacnich procesi sportovce a
nastane jeho pretizeni. Pfi chronickém pretéZovani organismu sportovce dochdzi k
poklesu sportovni vykonnosti, ktery mize byt dlouhodoby, popf. i trvaly, coZ je tzv.
syndrom pretrénovani (Stejskal, 2008). K hlavnim pf¥i¢indm vzniku pretrénovani patfi
porucha funkce ANS. U vagového pretrénovani dochdzi k vyraznym zndmkam
redukované sympatické aktivity, coZ je typické pro pozdni fazi syndromu. Pti pretiZeni a
v€asné fazi pretrénovani dojde k poklesu vykonnosti ANS, ktera se projevuje vyraznym
snizenim vagové aktivity a k posunu sympatovagové rovnovahy smérem k sympatiku
(Stejskal, 2008).

Optimalizace tréninku vychazi z vysledkd longitudinalniho méreni SA HRV a
z pohybu vysledk( ve dvourozmérném grafu systému mySASY. Dlouhodobym mérenim
a analyzou hodnot muUZeme hodnotit zmény ANS. Na obrazku 5 mlZeme vidét
zminovany 2D graf tréninkové kapacity. Pohyby ve vodorovné ose s ndzvem
»,doplhovani“ zobrazuji zmény aktivity parasympatiku, tedy uroven regeneracnich
procesli a ukladani energie v organismu. Pohyb po svislé ose s nazvem ,spotieba“
znazornuje zmény aktivity sympatiku, tedy aroven aktivace organismu (mySASY, 2019).

ZvySovani aktivity vagu vypovidd o dostate¢né regeneraci a o zvySovani
adaptacni kapacity. JeSté vyraznéjsi vzestup aktivity sympatiku je obrazem celkového
ladéni organismu se zfetelnym stfidanim katabolickych a anabolickych stav( (Stejskal,

2008).
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Obrazek 5. 2D graf — Prazdny snimek obrazovky mySASY (mySASY, 2020).

31



Kratkodobé mlzeme hodnotit stav organismu pomoci HRV. Na zakladé tohoto
hodnoceni optimalizujeme trénink. Pohyby méreni nachazejici se na grafu znamenaiji:
Pokud se kolecko méreni nachazi vpravo nahore, znamena to kladnou reakci organismu,
pfipravenost na dalsi trénink a skvélou adaptaci. Pokud se kole¢cko méreni posune
smérem dolu, ale z(stdva v pravé ¢asti, jednd se o adekvatni reakci na fyzické zatizeni.
Je sice zvySenad spotieba, ale je kompenzovana stale vysokou Urovni doplfiovani. Pokud
méreni zlistane dole a dostane se do levé ¢asti grafu, dochazi ke snizeni doplfiovani a
aktudlni stav organismu naznacuje, Ze neni néco v poradku. Tento posun muze byt
zpUsoben vysokym tréninkovym zatizenim, nemoci ¢i pfiliSnym stresem. Dlouhodoby

pohyb v této ¢asti mizZe odhalit pfetrénovani (mySASY, 2019). Na obrazku ¢. 6 mizeme
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Obrazek 6. 2D graf — Pfiklad Sesti méfeni, snimek obrazovky aplikace mySASY, cyklista 1 (mySASY, 2020).

pozorovat tfi popsané stavy zeleny, modry a ¢erveny.
Legenda: zelend méreni — kompenzace nad 115, modra méreni — kompenzace mezi 95
a 115, ¢ervena méreni — kompenzace pod 95, (kulaté — standardni 15minutové, hranaté
— zkracené 4minutové).

Zjednodusené lze hodnotit stav organismu pomoci zmén v kompenzaci.
Neutralni stav kompenzace (k) se orientuje na hodnoté (k =100) a sméfruje k nizSim
hodnotam, obvykle z divodu predchoziho tréninkovém zatiZzeni nebo se zhorsenim

zdravotniho ¢i psychického stavu. Pokud hodnota kompenzace klesne do ¢ervené zény
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(k <95), méli bychom zpozornét a zvysit regeneraci. Dlouhodobym pohybem v ¢ervené
zéné (k <95) muZze dojit k poklesu vykonnosti, nemoci nebo stavu pretrénovani. Pficinou
mUze byt fyzické pretizeni samostatné, castéji vSak v kombinaci s jinymi zevnimi
stresujicimi faktory (napf. dosud latentnim onemocnénim, psychickym stresem,
zdsadnim porusenim Zivotospravy). Po optimalnim zatizeni hodnota kompenzace klesa
do modré zény (95 <k <115). Neni nutné zcela prerusit trénink spiSe zvolit nizsi objem a
intenzitu zachovat. Princip ovSsem funguje rozdilné u rozdilné disponovanych jedincu.
Reakci na spravné zvoleny trénink a odpocinek je zvySeni kompenzace (k >115). Pfi
dosazeni vysokych hodnot (zelend zéna) doslo k adaptaci organismu na zatéz a je
vhodné zvolit intenzivni trénink. Kompenzace stanovend pomoci SA HRV ndm pomadha
optimalizovat trénink a monitorovat kfivku superkompenzace (mySASY, 2019).
Optimalizovat trénink pomoci SA HRV lze také z dlouhodobého hlediska. TvUrci
aplikace mySASY hovofi o ctyfech tréninkovych profilech vramci dlouhodobého
hodnoceni: talent, drzak, klasik a hrozba. Charakterizuji nimi individudlni odliSnosti
uzivatel(. Profilem talent oznacuji vyjimecné az nefyziologické pohyby v grafu, jelikoz
uzivatelé spadajici do této kategorie maji velmi dobré adaptacni schopnosti a jejich
vysledky méfeni se nachazi na pravé poloviné grafu. Obvykle je tento profil spojovén
s profesionalnimi sportovci vytrvalostnich disciplin. Drzak je dalSim z popsanych profil(.
Jedinci zafazeni pod toto pojmenovani se ve 2D grafu nachazeji vpravo dole. Casto se
timto profilem vyznacuji jedinci se stagnujici vykonnosti. Pfiblizné jedna tfetina hracu
kolektivnich her pouzivajici mySASY se nachazi v tomto tréninkovém profilu. Treti profil
pohybujici se v grafu uhlopficné se nazyva klasik a je nejblize fyziologickému fungovani
organismu. Ma dobrou adaptacni schopnost, ale v reakci na vysoké zatizeni sméruje
v grafu doleva a dol(. Vlevo na obrazku 7 mzeme vidét profil blizky klasikovi. Poslednim
tréninkovym profilem je hrozba, jehoz poloha méreni se nachazi zejména v levé, dolni
poloviné grafu. Tento stav organismu naznacuje Spatnou adaptaci na zatiZeni, nizké
predpoklady k vrcholovému sportu nebo mize znamenat pretrénovani. Dlouhodobou
praci s SA HRV Ize pohyb méfreni zménit, ale jedna se o praci v fadu let (mySASY, 2020).

Vpravo na obrazku ¢. 7 mGzeme vidét profil inklinujici k hrozbé.
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Obrazek 7. 2D graf — Priklady profila — vlevo profil blizky klasikovi, vpravo profil inklinujici k hrozbé,
snimek obrazovky aplikace mySASY (mySASY, 2020).

3.6 Spiroergometrie
Test VO.max

Timto testem lIze dobfte zjistit aktualni fyzicky stav jedince. Standardné se pouziva
ve vykonnostnim i vrcholovém sportu jako test aktudlni zdatnosti v pribéhu celého
tréninkového roku. Je moino ho provadét na bicyklovém ergometru i na béhatku,
v nejnovéjSich odbornych laboratofich lze tese provadét napfiklad na veslovacim
trenaZeru a jinych specificky zamérenych zafizenich (Heller, 2018).

Samotny test zaind v nizké intenzité, ktera se postupné progresivné zvysuje
v pravidelnych c¢asovych intervalech. Tyto intervaly obvykle trvaji 1 minutu v testu
trvajicim 7-10 minut. Zavér nastane, kdyZ jedinec dosahne maximalniho vycerpani a
ukon¢i vykon. Naptiklad u bézcl je maximalni pracovni nasazeni, které mohou
dosahnout, v béhu na 100 m. Avsak takto kratky vykon neumoznuje dostatecny ¢as na
to, aby spotieba kysliku dosdhla svého maxima, a proto je nutné, aby test trval
pfiméreny cas, pokud ma byt zmérena maximalni spotifeba kysliku sportovce (Noakes,
2002). Udajné by se mohla hodnota VO2max, méfena v progresivnim testu do vy&erpani,
podobat testu, ve kterém by sportovec pracoval maximalnim Usilim po dobu od 5 do 8

minut (Noakes, 2002).
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K posouzeni ,pravdivosti” hodnot VO2max se vyuziva splnéni nékolika kritérii.
Nejcastéji se pouziva kritérium tzv. platé v hodnotdch spotreby kysliku. Pokud se i pres
dale zvySovanou intenzitu zatizeni hodnota spotfeby kysliku nezvysuje, nastava v tento
okamzik platd. K dalSim kritériim patfi srdec¢ni frekvence, jejiz hodnota v zavéru testu by
méla dosahovat maxima a méla by se blizit predikované hodnoté vypoctené dle vzorce:
220 - vék nebo 210 - (0,65xvék). Pomér respiracni vymeény je dalSim ukazatelem
(,Respiratory Exchange Ratio” ddle jako RER= VC0,.V0;1), jehoZ hodnota by méla byt
nad 1,0 u sportovcl i béZné populace spise nad 1,1. Koncentrace laktatu v krvi by méla
dosahovat hodnot u bézné populace nad 8 mmol.I"t a u sportovcd 10 mmol.I? (Heller &
Voditka, 2011).

Termin VO,max by mél byt pouZivdn pouze v ptipadé, kdyz je povaZovan za
nepfimy ekvivalent dosazené maximalni pracovni intenzity. Hodnotu proto nelze vidy
jednoznacné urcit u vSech sportovnich kategorii, jelikoZ je test provadén v laboratofi. U
urcitych sportll Ize snadno zmérit maximalni vykonanou intenzitu pomoci bicyklového
ergometru. Jsou vSak sporty, u kterych tyto podminky nelze zajistit napfiklad u plavca,
skifar( Ci veslaru (Heller, 2018).

Faktory ovliviujici VO,max:

Kondice a trénovanost — Tréninkem se hodnota VO,max primérné zvySuje o 5 az
15 %. NarGst hodnoty je pravdépodobné také dan geneticky, maximalni spotfeba kysliku
se totiZ u nékterych jedincl zvysit vibec nemusi, nebo naopak jini mohou zaznamenat
zménu az o 60 % (Noakes, 2002).

Pohlavi — Rozdil mezi muzskym a Zenskym organismem je zfejmy, proto i hodnota
VO,max se s pohlavim v praméru lisi. Muzské hodnoty jsou vyssi a to je dano zejména
nizsim procentem tuku a pravdépodobné nejvice ovlivnéno vyssi svalovou silou (Noakes,
2002).

Zmény nadmorské vysky — Jeden z nejvétSich vlivi na VO,max maji zmény
nadmorské vysky. S naridstem nadmorské vysky se barometricky tlak a obsah kysliku ve
vzduchu snizuje. Ubytek kysliku ve vzduchu zptsobi v priméru snizeni VO,max o 10 %
kazdych 1000 m nad 1200 m n. m. (Noakes, 2002).

Psychické faktory — Na podani maximalniho vykonu maze mit velky vliv psychicky

stav jedince (Tonhajzerovd, 2008).

35



Spirometrické a spiroergometrické ukazatele

Parametry spirometrie a spiroergometrie mizeme rozdélit do dvou skupin. Prvni

skupinou jsou dynamické parametry: dechova frekvence, minutova ventilace, dechova

rezerva, doba zadrzeni dechu, méreni vitdlni kapacity plic pomoci usilovného vydechu.

Druhou skupinu tvofi statické parametry: dechovy objem, vitalni kapacita, inspiracni a

expiracni rezervni objem, rezidudIni objem (Bartlikova et al., 2013).

Dechova frekvence (BF) nebo nékdy (DF) je definovdna jako rytmus dychani
v Casové jednotce. Nejcastéji je uddvana jako pocet vdechd [n] za casovou
jednotku 1minutu [min]. Je snadno ovlivnitelna, avsak pfi intenzivni zatézi je
ekonomictéjsi prohlubovat dechovy objem. Se zvySenim dechové frekvence na
maximum dochazi k poklesu dechového objemu tedy i k poklesu ekonomiky
dychani. Klidova frekvence se pohybuje okolo 14-16 n.minl. PFi aerobnim
zatizeni se BF zvysi na 20-30 n.min! a u maximalniho nebo submaximalniho
zatizeni se hodnota BF muZe dostat na 40—60 n.min™%, v nékterych pfipadech i vy$
(Bartinikova et al., 2013). Jiné zdroje uvadi, Ze je klidova BF jesté nizsi okolo 12
n.min?! (Buzek, 2007).

Dechovy objem (VT) urc¢uje mnozstvi vydechnutého ¢i vdechnutého vzduchu na
jeden dech. Je Uzce zavisly na dechové frekvenci a jejich spojenim udavame plicni
neboli minutovou ventilaci. Ke stagnaci nebo dokonce k poklesu dechového
objemu muZze dojit ptfi maximalnim zatiZeni a to je primarné zplsobeno zvySenim
dechové frekvence. Klidovy dechovy objem se orientuje kolem 0,5-0,7 I. VT pfi
stfedni intenzité je zvySen na 1,0-2,0 | a pfi vysoké intenzité se hodnota vysplha
az na 2,5-3,0 |. Objektivné posoudit dechovy objem mlzeme lépe urcit pomoci
procentudlniho podilu z vitalni kapacity plic. Tzn. pfi stfedni zatézi se hodnota VT
orientuje kolem 30 % FVC, pfi maximalni intenzité se tato hodnota dostava k 50
% FVC. U vysoce trénovanych jedincl se muiZeme setkat shodnotami
dosahujicimi az 70 % vitalni kapacity (Bartinkova et al., 2013).

Minutovd ventilace (V'E) udavd mnoizstvi vzduchu prodychaného plicemi za
jednu minutu [l.min!], odpovidd tedy soucinu dechové frekvence a dechového
objemu. Nékteré zdroje rozlisuji expiraéni minutovou ventilaci Ve méfenou na
vydechu a V| méfenou na vdechu. Odlisuji se navzdjem teplotou i obsahem

vodnich par, které jsou vyssi na vydechovaném vzduchu (Heller, 2018). Klidova
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minutova ventilace se pohybuje mezi 7-10 I.min, pfi maximalnim zatiZeni se
pak u muzl muZe zvysit aZz na 100-130 |l.min?. U jedincl s vysokou vitalni
kapacitou mGzZe hodnota V'E dosdhnout ke 150-200 |.min! (BartGrikova et al.,
2013). Jiné zdroje uvadi hodnotu klidové minutové ventilace mezi 6—7 I.min
(Havlickova, 1993).

Pomeér respiracni vymény ,Respiratory Exchange Ratio” (RER) udavd pomér mezi
vydanym oxidem uhli¢itym a pfijatym spotfebovanym kyslikem. RER je také
ukazatelem energetického zdroje, ktery pravé v téle prevlada. Pomoci RER
mulzeme urcit rozdil mezi aerobnim metabolismem a anaerobnim systémem
organismu (BartUnkova et al., 2013).

Spotieba i prijem kysliku (VO2) je mnozstvi spotfebovaného kysliku za jednu
minutu (moderni terminologie vyhrazuje pojem pfijem kysliku vyméné dychacich
plyn( organismu a prostredi, zatimco spotiebou kysliku se mini spotfeba kysliku
v burice perifernich tkani, nékdy oznacovana jako QO,), uzivaji se jak absolutni
[I.minY] tak i relativni hodnoty vztazené na kilogram télesné hmotnosti [ml.kg
L. min"!] nebo na kg tukuprosté hmoty. Pro srovnani jedincu s vyrazné odlisnymi
télesnymi rozméry se vyuZivd tzv. normalizované vyjadieni [ml.kg®%®.min’]
(Heller, 2018).

Vytrvalostnim tréninkem jsou nejvyraznéji ovlivnitelné ventilacné-respiracni
parametry. Spotfeba kysliku neni zaleZitost pouze dychaciho systému, ale je
kombinaci zmén probihajicich na nejraznéjsich Urovnich. Vyznamna je vazba na
hemoglobin, transport obéhovym systémem, uvolnéni kysliku z hemoglobinu a
jeho pristup do tkani. Vyznamnou roli ma utilizace kysliku pfimo ve svalové
burice, v mitochondridlnich oxidacnich procesech (Bartlrikova et al., 2013).
Nejvyssich hodnot VO2,max mezi trénovanymi jedinci dosahuji vytrvalci, zejména
lyZaFi — béZci (Bartrikova et al. (2013) udava dokonce vice nez 94 ml.kgt.min?),
po nich se nachazeji maratdnci s 80-90 ml.kgt.mint. Nasledujicimi sporty jsou
cyklisté (70-89 ml.kgt.min1), orienta¢ni bézci (70-75 ml.kgt.min™), plavci (60—
70 ml.kgt.min!), ledni hokejisté (60-65 ml.kgt.min!) (Barttrikova et al., 2013).
Srdecni frekvence (SF) v protokolech také znacena (TF), je nepfistupnéjsim a
nejcastéji pouzivanym ukazatelem intenzity. SF muze byt snadno ovlivnéna hned

nékolika faktory: fyzickou kondici (srde¢ni frekvenci nejcastéji ovliviiuje
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vytrvalostni trénink), polohou téla (SF je rozdilnd v polohach vleZe a stoji),
klimatickymi podminkami (se stoupajici teplotou stoupa i SF a naopak),
psychickou zatézi (psychicka zatéz ma také velky vliv na SF, napt. zdvodnici pfi
predstartovnich stavech mohou dosdhnout az 170 tept.min), travenim (SF se
v pfi traveni mohou zvySovat), Unavou (pfi stejné intenzité zatizeni mize byt
odlisnd SF), vrozenymi genetickymi odliShostmi (napf. sympatikotonie a
vagotonie) (BartGrikovd, 2010). Nejcastéji se pro méreni srdecni frekvence
pouzivaji sporttestery, které jsou snadno dostupné pro béznou populaci. Dalsi
moznosti je méreni palpacné na jedné ztepen. V klinické praxi se vyuZiva
dlouhodoby zaznam EKG (BartUrikova et al., 2013). Zdatnost jedince na zakladé
SF uréujeme podle ¢asu navratu do klidové SF po predchozim zatizeni (Dovalil et
al., 2002).

Tepovy kyslik (VO2.SF?) je uréovan ze spotieby kysliku a srde¢ni frekvence,
uddvame jej jak v relativnich hodnotach [ml.kg-'], tak v jednotkach absolutnich
[ml]. Tepovy kyslik se pouZiva jako cenny ukazatel vytrvalostni vykonnosti. V jeho
hodnotach se projevuji nejen dechové schopnosti, ale i schopnosti obéhového
systému (Bartlrikova et al., 2013; Heller, 2018). Hodnoty netrénovanych jedincl
v klidu se nachéazi kolem 5 ml.kg! a pfi maximalni zatéZi stoupnou na hranici 15
ml.kg?. Trénovani jedinci maji klidovou hodnotu povétsinou stejnou 5 ml.kg™,
avsak hranice pfi maximalni intenzité stoupne aZ na 30 ml.kg™? (BartGrikova,
2010).

Pro maximalni ergometricky vykon (Pmax) nebo (WR) dosazeny na bicyklovém
ergometru se uZivaji absolutni [W] i relativni hodnoty [W.kg!] (Heller, 2018).
Vitalni kapacitu plic znacime v testovych protokolech zkratkou (FVC). Méfi se
specidlnimi pristroji, kde po maximalnim nadechu nasleduje maximalni usilovny
vydech. Méreni probiha v klidu a v laboratornich podminkach. Hodnota FVC je
ovlivnéna télesnou stavbou, pohlavim a zejména trénovanosti jedince. ZvySeni
hodnoty vitalni kapacity je mozné dosahnout vytrvalostnim tréninkem. Vysoké
hodnoty vsak ovliviiuje i velikost a konstituce hrudniku. Hodnota FVC mUze byt
také ovlivnéna predchozim fyzickym vykonem. Jedinec po mirném zatizeni mlze
zaznamenat vyssi hodnoty oproti klidovym hodnotdm. Dlouhodobé vyéerpavajici

zatizeni vSak mulze ovlivnit FVC aZ na 60 % vychozi hodnoty. Hodnota FVC u
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netrénovanych muzu je 4,5-5,0 | a u netrénovanych Zen 3,5-4 | (Bartlrikova et
al.,, 2013). Jiny zdroj uvadi hodnoty u netrénovanych muz( mezi 3-4 | a u

trénovanych az 5,0-6,0 | i vyssich (Buzek, 2007).
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4 Design experimentu
4.1 Organizace experimentu

Jarni méreni mySASY probéhlo denné v priibéhu dvou mésicl mezi 6. a 8.
hodinou rano. U obou probandul totozné. Po tydnu méreni byly stanoveny vychozi
hodnoty aplikace. Mérfeni v laboratofi bylo stanovovdno na zdkladé hodnoty
kompenzace. Aplikace mySASY uvadi tfi zakladni stavy. Cerveny stav znamend nizké
hodnoty kompenzace. Modry stav znamena stfedni hodnoty kompenzace. Zeleny stav
znamena vysokou hodnotu kompenzace. V kazdém z téchto stavl podstoupili jedinci
aspon dvé méreni v laboratofi, tato méreni probéhla v odliSny den. Testovani jedinci
byli tedy méreni ve tfech rliznych stavech kompenzace.

Pro ovéreni nasich hypotéz jsme se rozhodli zaradit opakované méreni mySASY
opét v rannich hodinach. JelikoZz mezi mérenimi byl rozestup vice jak dva mésice, museli
jsme opét vprvnim tydnu stanovit vychozi hodnoty. Laboratorni méreni bylo
stanovovano podle stavll urcenych aplikaci totoZné jako u jarnich méfeni. Jedinym
rozdilem byl odliSny test v laboratofi. Jednalo se o stupfiovany test do submaxima s tim,
Zze mezi jednotlivymi stupni byla zotavovaci faze. Stejné jako u VO.max probéhla dvé
méreni ve tfech rdznych stavech kompenzace.

Dechové parametry jdou ruku v ruce se sportovnim vykonem. U vytrvalostnich
sportovcl se dechova soustava velkou mérou podili na vykonu. Obvykle se vytrvalostnim

tréninkem zlepsuji funkce dychaci soustavy (viz. 3.6).

4.2 Pristrojové zabezpeceni experimentu

Zakladnim pfistrojem pro nas experiment byl Sigma hrudni pas R1 Duo, ktery ma
moznost pfipojeni k mobilnimu telefonu pomoci technologie Bluetooth. Tento pas
umoznuje méfit srde¢ni frekvenci a monitorovat variabilitu srdecni frekvence. Pro
méreni srdecni frekvence v laboratofi jsme vyuZzili druhy hrudni pds znacky Polar, ktery
také disponuje pripojenim pomoci technologie Bluetooth tentokrat ke stolnimu pocitaci.
Jeho data byla zaznamenana programem Cortex MetaSoft studio.

Podminkou pro fungovani aplikace mySASY je mobilni telefon s pfipojenim
k internetu (tzv. smart phone). Pro nas experiment jsme vyuzili telefon s opera¢nim
systémem 10S. Dals$i podminkou pro fungovani programu je pfipojeni pomoci

technologie Bluetooth k hrudnimu pasu.
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Pro méfeni v laboratofi jsme vyuzili Ergometr LODE Excalibur Sport. Jeho velkou
vyhodou je pfesnost, spolehlivost a stabilita. Byl navrZzen tak, aby vydrZel i extrémni zatéz
az 2500 wattl. Tento ergometr disponuje Sirokou moZnosti nastaveni vysky a
vzdalenosti fiditek, sedadlo Ize posunout nejen horizontdlné a vertikalné, ale jde nastavit
i jeho sklon (Compek, 2010).

Cyklisticky ergometr je jeden znejpouZivanéjSich vlaboratornim méreni.
Charakteristické pro pfistroj je snadno volitelnd zatéz. Vykon ergometru je urcen
odporem brzdici sily a frekvenci otacek. PFi testovani je odpor davkovan v relativnich
jednotkach prepoctenych na 1 kg hmotnosti jedince [W.kg'], nebo v absolutnich
hodnotach wattech [W] (Placheta, 1999). Je brzdén mechanicky ¢i elektromagneticky.
Mezi vyhody cyklistického ergometru patfi dobré podminky pro sledovani fyziologickych
parametr(, které jsou umoznény minimalnimi pohyby hlavy, trupu a hornich koncetin.
V pribéhu méfeni je minimalizovano nebezpeli Urazu pro vysSetfované jedince.
Cyklisticky ergometr umoziuje kontinudlni zvySovani zatéze a ma vysokou
reprodukovatelnost zatiZzeni. Vysledky je mozné srovndvat v rliznych laboratofich. Dalsi
vyhody spocivaji v minimalni ndro¢nosti na prostor a nizké hlu¢nosti provozu (Placheta,
1999). Mezi nevyhody rfadime naroky na vysoké zatizeni nékterych svalovych skupin,
zejména u netrénovanych jedincl nebo jedincu, ktefi jsou adaptovani na jiny zpusob
zatéze. MUze tedy dojit k predcasné lokani unavé dolnich koncetin. Testovany pak
nedosahne pozadovaného zatizeni kardiorespiraénich funkci. Pro pfesna méreni je
dllezita pravidelna kalibrace zejména u levnéjsich pristroja (Placheta, 1999).

Hmotnost proband( jsme urcili pomoci vahy Tanita BC 418 MA. Pomoci
bioelektrické impedancni analyzy (BIA), urcuje télesné slozeni. Pouzivd princip
segmentdlniho méreni pomoci osmi katod. Ty se nachazeji ¢tyfi na spodni platformé a
¢tyfi v madlech. Pomoci katod je do téla vysilan velmi slaby elektricky signal. Pristroj
funguje na tomto principu: Tukova tkan obsahuje vice vody nez tkan svalova, tim pddem
je vni i nizsi elektricky odpor. Na zdkladé téchto poznatkl a pomoci matematickych
vzorcl pristroj vypocitava télesné slozeni (Fitham, 2020). Gmon PRO umoznuje ukladani
a zpracovani dat a Ize pomoci néj vést statistiky, tvofit grafy a tabulky jednotlivych
hodnot v nastaveném case (Fitham, 2020).

Cortex MetaControl 3000 je sestava pfristroju uréena ke spirometrickému

méreni. Jednotlivé pristroje jsou spolu synchronizovany a tim zajistuji kompatibilitu a
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spolehlivost pfi testovani (Compek medical services, 2014). MetaControl spojuje
dvanactisvodovy elektrokardiograf s analyzatorem dechovych plyna (Cortex Metalyzer)
a dalsi doplriky. VSechna tato zafizeni jsou pripojena k vykonnému pocitaci. Pro vystup
a zobrazeni spirometrickych a ergometrickych dat jsou v horni ¢asti ptistrojového voziku
umistény dva monitory (Compek, 2010).

Systém Cortex MetaLyzer 3B slouZi pro celkovou diagnostiku a kardiopulmonalni
testy. Je vhodnym vybavenim do tréninkovych center, laboratofi sportovnich Iékar( Ci
nemocnic. PFistroj nabizi mnoho vySetfeni véetné vySetfeni plic, srdce a stavu
metabolismu. VSe je mozné méfit v klidu i pfi zatéZi. Pro vyhodnoceni dat pfistroj vyuziva

pocitacovy program MetaSoft Studio (Compek medical services, 2014).

4.3 Programové zabezpeceni experimentu
Program pro monitoring HRV — mySASY mobile

Webova aplikace mySASY mobile nam umoZiuje hodnotit stav a aktivitu
autonomniho nervového systému. MySASY vyuziva védeckych poznatkd, originalnich
algoritmG analyzy a interpretace dat, které umoznuji sledovat aktivitu obou casti
systému jak sympatiku, tak parasympatiku i v terénnich podminkach. Systém mySASY
hodnoti obé vétve autonomniho nervového systému a detailné popisuje vliv
predchoziho zatiZzeni na vnitfni rovnovahu organismu, umoznuje tak stanovit optimalni
tréninkovy reZzim. Monitorovani ANS umozZiuje sledovat: dopliovani energetickych
zasob, uroven aktudlni kompenzace a adaptace (mySASY, 2019).

Aplikace umoziuje dlouhodobé monitorovani a hodnoceni funkce ANS pomoci
2D grafu. Na zakladé pohybu vysledkd po tomto grafu muizeme urcit aktualni stav
v porovnani s predchozimi mérenimi. Podrobnéjsi popis byl jiz zminén v kapitole 3.5
Optimalizace tréninku pomoci SA HRV (mySASY, 2019).

Aplikace mySASY vyuziva spektralni analyzu variability srdecni frekvence. Na
obrazku 8 mame screenshot obrazovky, na kterém mulzeme vidét probihajici méreni
pomoci ortoklinostatického testu. Prvni hodnota ve spodnim fadku je srdecni frekvence,
vedle ni se nachdzi ¢as R-R intervalu (Cas mezi jednotlivymi srde¢nimi stahy
v milisekundach), posledni hodnotou v fadku je pocet zbyvajicich srde¢nich stahl do
zmény polohy. Nad timto radkem se nachdzi pole, které vyznacuje polohu téla: leh nebo

stoj (na obrazku je zndzornén leh) (mySASY, 2019).
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Systém mySASY, pouzivd metodu frekvenéni domény, konkrétné analyzu
s vyuzitim Fourierovy transformace. Jinak tato metoda byva nazyvana jako spektralni
analyza variability srde¢ni frekvence (Spectral Analysis of Heart Rate Variability — SA

HRV).

— vy .
— Méreni

Méfeni:
Kratke Standardni

Zkracené méreni pfipravujeme pro rok 2019

Pulz

LEH

STANI
Pulz RR QOdpocet

66 bpm 955 ms 99

Obrazek 8. Snimek obrazovky z aplikace mySASY v pribéhu méfeni (mySASY, 2019).

Programy pro zpracovdni dat

Program Cortex MetaSoft studio ndm umoznil vytvorit design testu, ktery vychazi
z preddefinovaného zatézového testu VO2max. Dale jsme pomoci tohoto programu
mohli sledovat priibézné vysledky méreni. Program spojuje a ovlada funkce viech téchto
zatizeni: Ergometr Lode Excalibur sport, Cortex MetaControl 3000, Cortex Metalyzer 3B,
dale také béhatko Lode, pfistroj pro méreni EKG i oxymetr.

Pro zpracovani a formatovani prace byl vyuzit Microsoft Word. Data exportovana
z programu MetaSoft Studio byla dale formatovana v tabulkovém editoru Microsoft
Excel. V Excelu byly vytvoreny vysledné tabulky v tomto dokumentu.

Pro vypocet Spearmannova korelacniho koeficientu jsme wvyuZili programu
Statistica trial. Statistica je analyticky software obsahujici prostfedky pro spravu dat,
jejich analyzu, vizualizaci a vyvoj uzivatelskych aplikaci. Poskytuje Siroky vybér zakladnich

i pokrocilych technik statistiky a analyzy.
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4.4 Charakteristika souboru

Probandi byli vybrani na zakladé jejich specializace. Hledali jsme zavodniky na
horskych kolech, ktefi jsou schopni provadét kazdodenni monitoring variability srde¢ni
frekvence a soucasné absolvovat osm méreni v laboratofi. Toto méreni bylo provadéno
po dobu jednoho az dvou mésict podle ¢asové dostupnosti testovanych.

Zvolili jsme nizky pocet probandd, kvili vysoké ¢asové i polohové ndrocnosti. Oba
probandi jsou muzského pohlavi se specializaci na horskd kola. Jejich Uroven jsme
specifikovali na vykonnostni sport. Testovani jedinci byli dopfedu sezndmeni
s naroc¢nosti a prlibéhem vyzkumu. Zucastnili se jej dobrovolné a vysledky jednotlivych
testovani jim byly poskytnuty pro vlastni vyuZiti.

Prvni proband se dlouhodobé vénuje vykonnostni cyklistice. Experiment
absolvoval ve 22 letech. Zaméfuje se na zavody horskych kol v discipliné cross-country.
Proband je soucasné studentem télesné vychovy a sportu na Pedagogické fakulté
Jihoceské univerzity v Ceskych Budéjovicich. Proband absolvuje 4-5 cyklistickych
trénink( tydné s prlmérnou dobou trvani 2—3 hodiny. Intenzita trénink( béhem méreni
byla ur¢ovana na zakladé hodnoceni mySASY.

Druhy z probandi se dlouhodobé vénuje vykonnostni cyklistice a experiment
absolvovat ve véku 20 let. Zaméruje se na zavody horskych kol v discipliné maraton a
soucasné je studentem télesné vychovy a sportu na Pedagogické fakulté Jihoceské
univerzity v Ceskych Budéjovicich. Proband absolvuje 3-5 cyklistickych tréninkd tydné
s primérnou dobou trvani 2-3 hodiny. Intenzitu tréninkd si jedinec béhem testovani

urcoval na zakladé subjektivniho stavu i za spoluprdace s aplikaci mySASY.
Tabulka 2. Charakteristika probandd.

Prum. .
« Y hodin za
Proband [Veék (roky) | hmotnost |Vyska (cm)| km za rok rok
(kg)
cyklista 1. 22 72,8+0,5 178 8400 561
cyklista 2. 20 84,6+0,3 186 7500 388

4.5 Sbér dat
Vybér a zpracovani dat

Program MetaSoft Studio zaznamenaval pribéh celého testu. Jelikoz vysledkovy
protokol obsahuje velké mnozZstvi dat, vybrali jsme data z posledni minuty kazdého

stupné zatizeni (3., 8., 13., 18., 23, 28. minuta testu) a také druhou minutu zotaveni (30.
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minuta testu). V kazdém stupni byl vypocitan aritmeticky primér z jednotlivych hodnot:
VO3, VO2.kg, VO,.HR™?, TF, VE.Oz'L, VE.CO2%, RER, VE, VT, BF.

Program mySASY ndm umoznil vyvolat jednotlivd méreni variability srdecni
frekvence. Pro nasi praci jsme zvolili zejména proménné, které byly obsazeny
v hypotézach. Kromé kompenzace jsme pracovali s hodnotami celkovy vykon, souhrnné
skore, stimulace sympatiku a stimulace parasympatiku. Aplikace nam umoZiuje vyvolat
i dalsi hodnoty, které jsme nevyufzili napf. funkéni vék.

Vysledna data byla statisticky zpracovdna pomoci Spearmanova korelacniho
koeficientu. Statistickou vyznamnost jsme urcili na hladiné p> 0,05, coZ znamena s 5 %
chybou. Tuto hladinu jsme urcili podle tabulky kritickych hodnot (viz. kapitola 2.2).
V nasem pfipadé jsme méli vidy osm hodnot (n= 8), proto musi byt vyznamné hodnoty
vys$si nez 0,6905. Pomoci vysledkd korelace jsme vyvratili nebo potvrdili hypotézy H1 a

H2.

Pohybova aktivita

Pro testovani na bicyklovém ergometru je velmi dllezité abychom eliminovali
nebo dUkladné zanalyzovali vlivy prfedchoziho tréninku na organismus. JelikoZ jsme se
zaméfili na analyzu aktualniho stavu ANS pomoci SA HRV, povinnosti obou probandu
bylo poskytnout informace o zatizeni, které predchdzelo tfi dny pred testovanim. Déle
jsme zpracovali subjektivni pocit Unavy a limity, které by omezovaly Usili pfi testu. Jelikoz
jsme vyuzili submaximalniho testu, limity omezujici pribéh testu byly témér
eliminovany.

Testy obou proband( probéhly v pfechodném obdobi. K dispozici nam byly
informace z jejich tréninkovych denik(i. Ndro¢nost pohybovych aktivit byla vidy dle

tabulky 3 kategorizace pohybové aktivity.
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Tabulka 3.

Kategorie pohybové aktivity dle intenzity (Norton K., Norton L., & Sadgrove, 2010, s. 470).

Kategorie intenzity Objektivni méreni Subjektivni méfeni Deskriptivni méfeni
40—55 % SFmax, RPE: 8-10 aerobni aktivita,

nizka 20—40 % MTR kterou lze wudriet
20—40 % VO2max nejméné 60 minut

stiedni 55—70 % SFmax RPE: 11-13 aerobni aktivita, pfi
40—80 % MTR které lze udriet
40—80 % VO2max souvislou konverzaci

vysoka 70—90 % SFmax RPE: 14-16 aerobni aktivita,
60—85 % MTR béhem které nelze
B60—85 % VOZmax udriet souvislou

konverzaci

velmi vysoka =90 % SFmax RPE: z 17 intenzita, kterou
=85 % MTR obecné nelze udriet
= 85 % VO2max déle neZ 10 minut

Legenda: SFmax — maximalni srde¢ni frekvence; MTR — maximalni tepova rezerva
[SFmax — SFklid]; RPE — Borgova skala 6-20, subjektivni hodnoceni ndmahy (rating of
perceived exertion).

Variabilitu srdec¢ni frekvence jsme monitorovali denné v priibéhu celého
experimentu. V Tabulkach 4 a 5 mame zndzornéné tréninkové zatiZeni tfi dny pred
laboratornim testem. V prvnim sloupci jsou chronologicky usporadana méreni. Nasleduji
tfi hlavni sloupce, které znazornuji pocet dni pred testem. U kaZzdého dne jsou sloupce:
intenzita tréninku, objem pohybové aktivity (v minutach) a kompenzace uréena pomoci
SA HRV. Ve sloupci kompenzace mlizeme pozorovat reakci organismu na predchozi
tréninkové podnéty. BohuzZel se ndm nepodafilo u obou probandl absolvovat stejny
tréninkovy program, tudiz objem i intenzita jsou odlisné. V poslednim sloupci mame
kompenzaci v den testu. Na zakladé téchto hodnot jsme volili laboratorni testy (popsano

v kapitole 4.1).

Pohybova aktivita cyklisty ¢. 1

V tabulce 4 jsou zndzornény hodnoty cyklisty €. 1. V ptipadé prvniho z probandi
mulZeme pozorovat, v fadcich 11.10., 16.10., 18.10., 24.10.2019, pokles kompenzace na
zdkladé predchoziho tréninku a naopak jeji rlist po odpocinku. V ostatnich pripadech se

toto tvrzeni nepotvrzuje.
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Tabulka 4. Tréninkové zatiZzeni pred jednotlivymi laboratornimi testy u cyklisty 1.

Datum testu 3. dny pred testem 2. dny pred testem 1. den pred testem kompenzace
intenzita |objem (min)lkompenzace |intenzita [objem (min)lkompenzace |intenzita [objem (min)|kompenzace | v den testu
30.09.2019 - 0 - - 0 133 - 0 113 95
07.10.2019 - 0 106 - 0 75 - 0 68 95
11.10.2019| stfedni 140 92 stredni 110 73 nizka 30 118 107
16.10.2019| stfedni 140 107 nizka 60 100 stiedni 60 125 108
18.10.2019| vysoka 60 125 vysokd 120 108 nizka 60 102 120
- 0 nizka 90 - 0
24.10.2019  nizkd 30 101 vysokd 180 108 stiedni 180 100 93
- 0 nizka 50 - 0
29.10.2019| nizka 180 117 stredni 150 92 - 0 110 78
01.11.2019| vysoka 90 78 stiedni 100 108 - 0 95 131

Legenda: Intenzita — byla uréovana na zakladé tabulky ¢. 3, objem — délka zatizeni
v minutach, kompenzace — odpovéd organismu na predchozi zatizeni, (fadek

neobsahujici datum je druhd tréninkova faze k predchozimu datu).

Pohybova aktivita cyklisty ¢. 2

V tabulce 5 mame zndzornény hodnoty cyklisty ¢. 2. Vtomto pfipadé pokles
kompenzace po prechozim zatizeni najdeme pouze vrfadcich 14.11., 15.11. a
20.11.2019, kde je vidét i vzrist kompenzace po odpocinku. V jinych fadcich mGzeme
pozorovat dokonce opacnou reakci organismu, tedy vzrist kompenzace po naro¢ném

tréninku (17.10., 23.10., 24.10. 2 7.11.2019).

Tabulka 5. Tréninkové zatiZzeni pfed jednotlivymi laboratornimi testy u cyklisty 2.

Datum testu 3. dny pred testem 2. dny pred testem 1. den pred testem kompenzace
intenzita |objem (min)|kompenzace |intenzita |objem (min)|lkompenzace |intenzita |objem (min)lkompenzace | v den testu
17.10.2019 = 0 75 stredni 150 105 = 0 114 113
23.10.2019| vysokd 75 66| nizkd 30 101 stfedni 60 98 118
nizkd 30 - 0 - 0
24.10.2019 nizka 30 101| stredni 60 98| vysoka 30 118 129
- 0 - 0 nizkd 30
30.10.2019| stfedni 60 75 vysoka 45 96| stfedni 30 102 64
07.11.2019] - 0 75| vysoka 40 95| vysoka 40 91! 135
14.11.2019 - 0 91 - 0 99 nizka 45 131 98
15.11.2019 - 0 99 nizka 45 131| vysoka 45 98 67
- 0 - 0 nizka 90
20.11.2019| vysoka 45 99 = 0 68 = 0 96 101
stredni 180 0 - 0

Legenda: Intenzita — byla uréovana na zakladé tabulky ¢. 3, objem — délka zatizeni
v minutdch, kompenzace — odpovéd organismu na predchozi zatizeni, (fadek

neobsahujici datum je druha tréninkova faze k pfedchozimu datu).

47



5 Vysledky experimentu

Pro zhodnoceni tréninkovych profild jsme wvyuZili znalosti webu a aplikace

mySASY.

5.1 Urceni tréninkovych profilt

V kapitole Optimalizace tréninku spektralni analyzou variability srdecni
frekvence jsme definovali zakladni tréninkové profily. Jednim z naSich cil( bylo zaradit
nase probandy do profill a tim zhodnotit jejich trénovatelnost. Mezi jarnimi a
podzimnimi méfenimi jsme zaznamenali znatelny rozdil na 2D grafu u obou probandu.
Doslo k negativnimu posunu, zfejmé z divodu odliSného tréninkového cyklu. DalSim
z dvodd mohl byt fakt, Ze jedinci neméli v obdobi mezi jarnim a podzimnim mérenim

mySASY k dispozici, tudiz neméli moznost objektivné reagovat na zmény v ANS.

Tréninkovy profil cyklisty ¢. 1

Na grafech obrazku €. 9 jsou méreni prvniho z testovanych jedincl. Na levém
grafu se nachazeji méreni z podzimniho testovani a na pravém grafu méreni z jarniho
testovani.

V levém grafu obrazku ¢. 9 mGZeme zaznamenat pohyby méreni ve spodni ¢asti
grafu. Méreni se zde pohybuji v Uhlopfiécném sméru a na zakladé tohoto tvrzeni bychom
mohli stanovit tréninkovy profil jako klasik. Nahromadénymi hodnotami v pravém
dolnim kvadrantu se hodnoty podobaiji i profilu drzak. Jelikoz se jednalo o méreni po
zavodni sezédné a tréninkové podnéty jiz nebyly pfilis vysoké, doslo k mirné stagnaci
hodnot. Na levy graf bereme vétsi zfetel, protoZe podzimni méfeni ndam umoznila
vyvodit zavéry naseho experimentu.

V pravém grafu obrazku €. 9 jsou méfeni z pfedzavodniho obdobi. Podle pohybu
méreni ve svislé ose muZeme vidét témér idealni strfidani tréninkového zatizeni
a odpocdinku. Hodnoty se pohybuji v Uhlopficné az svislé ose. Mlzeme hovofit o
tréninkovém profilu klasik lehce inklinujicimu k profilu talent.

Zavérem pro tohoto jedince je pokus o navrat do podobného rezimu jako pfi
jarnich mérenich. Jedinec by se mél pokusit se o posun méreni nahoru a doprava lepSim
nacasovanim tréninku o dostateé¢né intenzité. Mél by omezit aktivity, po kterych

nasleduje posun vysledk( do levé c¢asti grafu. Z hlediska variability srde¢ni frekvence ma
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cyklista 1 dobré predpoklady pro vytrvalostni sport, ale nepohybuje se v hodnotach

podobnych vrcholovym sportovcim.
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Obrazek 9. 2D graf — cyklista 1 (vlevo podzimni méfeni, vpravo jarni méfeni), upraveny snimek
obrazovky z aplikace mySASY (mySASY, 2020).

Tréninkovy profil cyklisty ¢. 2

Levy graf obrazku ¢. 10 opét obsahuje méreni z obdobi po zadvodni sezdné.
Tentokrat se jedna o druhého z testovanych jedinc(. Na levém grafu mizZzeme pozorovat
celkem velky rozptyl méfeni ve spodni ¢asti grafu. Je zde Citelné, Ze nékteré podnéty
vyvolaly pozitivni adaptacni reakci organismu a zpUsobily posun do pravé ¢asti. Musime
upozornit na spoustu méreni negativniho razu (¢ervend méreni) hluboko v levé dolni
Casti grafu. Pohyby méreni v levém grafu obrazku 10 se blizi k tréninkovému profilu
hrozba. Dlouhodoby pohyb vtéchto hodnotdch neni optimalni pro zlepSovani
vykonnosti.

Na pravém grafu obrazku ¢. 10 mizeme vidét méreni z predzdvodniho obdobi.
Oproti prfedchozimu grafu je mnozZina hodnot vyrazné rozdilna a orientovana doprava
oproti podzimnimu méreni. Na pravém grafu mliZeme pozorovat Uhlopficny pohyb
méreni podobny profilu klasik, avSsak umisténi celkového profilu méfeni ve spodni ¢asti
se podoba profilu drzak. Nékteré z hodnot vyrazné zasahuji i do levé c¢asti grafu a

7 v

mUzeme zde vidét i méreni Uplné odlisSna od normalu (napf. méreni Cislo 47).
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Vysledek v pravém grafu je vyrazné lepsi nez vysledek v levém grafu, tj. na jare
mél cyklista lepsi adaptacni dispozice. Celkové jeho kapacita regenerovat se prokazala
jako vysoka, je potieba oviem v tréninku a Zivotospravé nalézt davody, pro¢ opakované
vysledky padaji do kvadrantu vlevo dole. Doporucujeme tedy jedinci vypozorovat
negativni podnéty v tréninku, stravé ¢i spankovém rezimu, které zplisobuji vyrazny
posun méfeni do levého dolniho kvadrantu a tyto podnéty eliminovat. Dale

doporucujeme monitorovat aktivity, po kterych nasleduje zvySeni adaptace (zelené
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Obrazek 10. 2D graf — cyklista 2 (vlevo podzimni méfeni, vpravo jarni méfeni), upraveny snimek obrazovky
aplikace mySASY (mySASY, 2020).

hodnoty), aby mohly byt zarazovany cilené a castéji. Pokud se negativni vysledky
nebudou objevovat, je pravdépodobné, Ze cyklista ¢. 2 dosahne tréninkového profilu

talent.

Interindividudlni odlisnosti SA HRV

Pokud si podrobné prohlédneme grafy na obrazcich 9 a 10, mGzeme stanovit jisté
odlisSnosti mezi probandy. Hovofime zejména o podzimnich mérenich v levych ¢astech
obrazk(. VSimnéme si interindividudinich odliSnosti SA HRV na obrdzcich 9 a 10. V
pripadé cyklisty ¢. 1 (obr. 9) je mnozZina méfeni posunuta vpravo a nahoru oproti
cyklistovi €. 2 (obr. 10). Ddvodem odliSného hodnoceni variability srdecni frekvence
mohou byt rlzné priamérné hodnoty spotireby kysliku na kilogram télesné hmotnosti

mezi probandy. Pfi nejvyssi intenzité testl v 28. minuté byla primérna hodnota VO,.kg
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1=60,55 * 0,8 u cyklisty 1 a VO,.kg™ = 55,38 + 0,5 u cyklisty 2. Hovofime tedy o jistych
odliSnostech vykonnosti mezi probandy, coZ bylo ocekdvdno vzhledem k r{iznosti
tréninkové ptipravy probandu.

Vysledky korelaci mohou byt ovlivnény odliSnym tréninkovych zatiZzenim
v pribéhu experimentd. Pohybovou aktivitu probandi jsme jiz popsali v kapitolach 4.4
a 4.5 Cyklista 1 absolvoval vice tréninkovych hodin nez cyklista 2. Na zakladé rozboru
tréninkovych profil (viz. vySe), mizeme tvrdit, Ze prvni z cyklistd ma celkové vyssi
aktivitu parasympatiku (doplfiovani) tim i adaptacni kapacitu nez druhy.

Odlisné reakce organismu jsme zaznamenali jiz v kapitole 4.5, kde u cyklisty 2
dochazelo k odlisné reakci organismu na zatéz, nez se predpokladalo. Reakce jsme
vyhodnotili na zakladé vykdzaného tréninkového programu a analyzy variability srdec¢ni
frekvence.

U obou probandl jsme zaznamenali vyrazné negativni zmény SA HRV mezi jarnim
a podzimnim mérenim. Domnivame se, Ze negativni posun byl zpisoben nepouzivanim
monitoringu variability srdec¢ni frekvence. Probandi ddvkovali tréninkové zatiZeni na
zakladé vlastniho uvazeni, ale podle HRV nejspis davkovali zatizeni Spatné. Nebo doslo

ke zhorseni kv(li nascitané Unavé po sezéné.

5.2 Korelace vysledki podle Spearmanova korelacniho koeficientu

V prvnim rfadku tabulek €. 6 a 7 mame zahlavi tabulky odliSené tmavsim odstinem
vyplIné. V prvnim sloupci zleva jsou vypsané jednotlivé korelace. V nazvu prvniho sloupce
se vidy nachdzi hodnoty variability srde¢ni frekvence, dale nasleduje znak & (éteme
korelace s) a za znakem jsou spirometrické ukazatele. Ve druhém az devatém sloupci se
nachdzi vysledky korelaci. Ve sloupci 2 jsou vysledky z tfeti minuty submaximalnich testu
(3 m.), ve 3 sloupci jsou vysledky z osmé minuty testl (8 m.) atd. V zahlavi je zkracené
popsano, o jakou minutu testu se jedna (3, 8, 13, 18, 23, 28 a 30 m.). Pod tabulkami 8 a
9 je jednoducha legenda s hladinou vyznamnosti a jeji kritickou hodnotou. Hodnoty vyssi
nez kritickd hodnota koeficientu, jsou vtabulce oznaceny tmavou barvou vyplné.
V tabulkdch Spearmanova korela¢niho koeficientu jsme uréili vyznamnost na hladiné p>
0,05. Nase korelované hodnoty vZdy obsahuji osm dvojic, proto jsme urcili kritickou

hodnotu Spearmanova korelaéniho koeficientu. Hodnota vysledné korelace musi byt>
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0,6905, abychom mohli tvrdit, Ze je statisticky vyznamna s 5 % chybou (viz. kapitola 2.2,
tabulka 1).

Pro tyto tabulky byly vybrany korelace obsazené v nasich hypotézach a korelace
statisticky vyznamné. Nezarazené korelace nejsou statisticky vyznamné (napf.

Kompenzace & RER).

Korelace vysledku cyklisty 1

V prvnich dvou fadcich tabulky ¢. 6 mame korelace zminéné v hypotézach prace.
Na zakladé vysledk( Spearmanovy korelace mlGzeme tvrdit, Ze hodnoty kompenzace
nekoreluji s hodnotami spotieby kysliku ani v jedné minuté jednotlivych testa.

V tfetim tfadku mdme kompenzaci porovnavanou s dechovym objemem.
Vyznamné hodnoty tohoto fadku nachazime ve stfedni intenzité 18. minuta a v druhé
minuté zotaveni 30. minuta testu.

V fadcich se stimulaci sympatiku je nejvyssi pocet statisticky vyznamnych
hodnot. Radek stimulace sympatiku & VO2 obsahuje dvé statisticky vyznamné korelace,
prvni se nachazi ve 3. minuté a druhd ve 30. minuté testu. MdzZeme tedy tvrdit, Ze
stimulace sympatiku vyznamné souvisi s hodnotami spotieby kysliku pfi nizké intenzité.
Na zakladé vysledk( v fadku stimulace sympatiku & VO2/kg mGzeme predeslé tvrzeni
potvrdit. Vtomto rfadku nachdazime kromé minut 3 a 30 i dalsi statisticky vyznamné
vysledky v minutach 8 a 18.

V 28. minuté Sestého radku se nachazi dalsi statisticky vyznamnd hodnota, ktera
je vysledkem korelace stimulace sympatiku s respiracni vyménou plynu.

Vysledky korelace stimulace sympatiku & minutové ventilace u probanda ¢. 1
obsahovaly nejvice statisticky vyznamnych hodnot ze vSech korelaci. Byla prokazana
vyznamna souvislost u 5 ze 7 korelaci.

Radek stimulace sympatiku & dechovy objem (VT) neobsahuje Zadnou
vyznamnou hodnotu. V dalsim radku dechova frekvence vykazuje jisté podobnosti se
stimulaci sympatiku. Je tomu tak v minutach 13 a 23.

V Fadcich stimulace parasympatiku pozorujeme statisticky vyznamné hodnoty
predevsim v 30. minuté, tedy pti zotaveni. Jedna se o korelace stimulace parasympatiku
s VO,, VO2.kg?, VE a BF. Nejvys$si pocet statisticky vyznamnych hodnot souvisejicich

s parasympatikem mame viadcich VE a BF. Naopak viadku korelace stimulace
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parasympatiku s respiracni vyménou plynt (RER) nemdme ani jednu prokdzanou
vyznamnost. Korelace parasympatiku s dechovym objemem dokonce vykazuje zaporna
&isla, co? znamena opacny vztah porovnavanych hodnot. Cim vy33i je prvni hodnota, tim

Ke konci tabulky se nachazeji korelace celkového vykonu spektralni analyzy
variability srde¢ni frekvence. Na zakladé tabulky 6 mlZeme Fici, Ze celkovy vykon
vyznamné nesouvisi se spotfebou kysliku ani s jejimi relativnimi hodnotami (VO2.kg™).
Statisticky vyznamnou souvislost jsme vSak objevili vfadku celkovy vykon & VT
v minutach 18 a 30. V predposlednim fadku tabulky jsou vSechny vysledky v zadpornych
Cislech, ale pouze v 18. minuté hovofime o statisticky vyznamném vysledku.

Posledni fadek obsahuje pouze jednu korelaci souhrnného skére, protoze ostatni
korelace stimto parametrem nebyly statisticky vyznamné. Vyznamné souvislosti

vykazuji sloupce 18. a 30. minuty posledniho radku.

Tabulka 6. Vysledky Spearmanova korelacniho koeficientu cyklisty 1.

Korelace 3 m. 8 m. 13 m. 18 m. 23 m. 28 m. 30 m.

Kompenzace & VO, -0,2036( -0,1084| 0,3675| 0,2515| 0,3473| 0,4217( -0,1198
Kompenzace & VO,.kg™ -0,3353( -0,1867| 0,1078| 0,0485| 0,2036 0,1437( -0,1566
Kompenzace & VT -0,4311 0,3234| 0,3072( 0,7186| 0,4418| 0,2651| 0,7711
Stimulace sympatiku & VO, 0,9048| 0,6347( 0,4551| 0,6190( 0,1905| 0,2515| 0,8095
Stimulace sympatiku & Voz_kg'1 0,8571| 0,7306| 0,5238| 0,7711| 0,2381| 0,0000{ 0,7545
Stimulace sympatiku & RER 0,4579| 0,4699( 0,5238| 0,5784| 0,6587| 0,7979| 0,2143
Stimulace sympatiku & VE 0,8333| 0,7619| 0,8810| 0,5238| 0,8333| 0,8333( 0,5952
Stimulace sympatiku & VT 0,3810| -0,0476( -0,5868| 0,1667| -0,6587| -0,5868| -0,0958
Stimulace sympatiku & BF 0,4524| 0,5714f 0,7904| 0,2156( 0,8095| 0,6905| 0,4524

Stimulace parasympatiku & VO, 0,6190( 0,4910| 0,3114( 0,4762| 0,0000| -0,0838| 0,9048
Stimulace parasympatiku & VO,.kg] 0,5714| 0,5150| 0,4286[ 0,6988| 0,1429| -0,1429[ 0,9461
Stimulace parasympatiku & RER 0,1928( 0,2048| 0,2381| 0,2651| 0,3172| 0,4542( 0,0238

Stimulace parasympatiku & VE 0,4524| 0,4762| 0,8333| 0,4286( 0,6905| 0,8333| 0,8810
Stimulace parasympatiku & VT 0,5238( -0,0476| -0,3234( 0,1190{ -0,8051| -0,7785( -0,1916
Stimulace parasympatiku & BF 0,2143| 0,3810( 0,5988| 0,0958( 0,8095| 0,8810| 0,7381
Celkovy vykon & VO, -0,3571| -0,2755 0,4551| 0,0238| 0,5476| 0,5988| -0,2143
Celkovy vykon & VO,.kg™ -0,3810( -0,2994| 0,2143| -0,1205| 0,4524| 0,4048| -0,2395
Celkovy vykon & VT -0,3095( 0,5000| 0,4791f 0,8571| 0,5611| 0,2515| 0,8743
Celkovy vykon & BF -0,4286| -0,5952| -0,4192| -0,7785| -0,4286| -0,2381| -0,5952
Souhrné skére & VT -0,3571 0,4286| 0,3832( 0,8333| 0,5855| 0,3114| 0,8743
Oznacené korelace jsou vyznamné na hl. p < 0,05 Kritickd hodnota = 0,6905

Korelace vysledki cyklisty 2
V tabulce 7 mame tabulku vyslednych hodnot druhého cyklisty. Z celkového
pohledu na tabulku 7 mGzeme konstatovat, Ze obsahuje méné statisticky vyznamnych

hodnot nezZ tabulka 6 (vysledky cyklisty 1).
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Hodnoty kompenzace byly korelovdny se spotfebou kysliku, touto korelaci byla
zjiSténa pouze jedna statisticky vyznamna hodnota a to ve sloupci 8. minuta. V prvnim
radku se v 8. minuté vyznamnost tésné neprokdzala, ale v druhém radku je vyznamnost
regulérni. Kompenzace s hodnotami dechového objemu vyznamné nesouvisi, to je
potvrzeno v fadku kompenzace & VT.

V dalSich Fadcich tabulky mame korelace spirometrickych ukazatel( se stimulaci
sympatiku. Nejdfive mGzeme vidét korelace stimulace sympatiku se spotiebou kysliku
jak v absolutnich, tak relativnich jednotkach. Statisticky vyznamny vysledek jsme
zaznamenali pouze v 18. minuté fadku stimulace sympatiku & VO,.kg™. Nasleduje
korelace stimulace sympatiku s respiraéni vyménou, kde jsme zaznamenali tfi vyznamné
korelace v zapornych hodnotdch a to ve sloupcich 3, 13 a 28 m. Dalsi statisticky
vyznamné vysledky jsou v tieti minuté radk( stimulace sympatiku & VT a stimulace
sympatiku & BF. Na zakladé statisticky vyznamnych vysledk( ve sloupci nizké intenzity
3. minuty mGzZeme hovofit o jisté souvislosti aktivity sympatiku s dechovymi parametry
RER, VT a BF.

V pripadé cyklisty €. 2 jsme nenalezli jedinou vyznamnou souvislost s hodnotami
stimulace parasympatiku. Dokazuji to fadky vtabulce 7 neobsahujici zddnou
zvyraznénou hodnotu.

Komplexni hodnota variability srdec¢ni frekvence (celkovy vykon) byla zarazena
do tabulky zejména kvuli statisticky vyznamnym hodnotam, korelovanym se spotiebou
kysliku, v 18. minuté.

V tabulce 7 souhrnné skére nevykazuje Zadnou statistickou souvislost se
spirometrickymi ukazateli. Radek obsahujici souhrnné skére byl zafazen pro srovnani

s druhym probandem.

54



Tabulka 7. Vysledky Spearmanova korelacniho koeficientu cyklisty 2.

Korelace 3 m. 8 m. 13 m. 18 m. 23 m. 28 m. 30 m.
Kompenzace & VO, 0,1905| 0,6905| 0,3593| 0,6667( 0,5367| 0,0238| 0,1667
Kompenzace & VO,.kg™ 0,2619| 0,7807| 0,3114| 0,6429( 0,3374| 0,0000( 0,1437
Kompenzace & VT -0,5509| 0,3253( 0,3494| 0,4524| 0,3571 0,2143| 0,3810
Stimulace sympatiku & VO, 0,1667( 0,5000( 0,5629| 0,6667| 0,5611 0,1190| -0,1190
Stimulace sympatiku & Voz,kg’1 0,3095| 0,6587| 0,5988| 0,7143( 0,4338| 0,1916| -0,1078
Stimulace sympatiku & RER -0,8716| -0,4579| -0,7365| -0,6506| -0,6108| -0,7591| -0,2303
Stimulace sympatiku & VE -0,1190| -0,3810| -0,4910( -0,6667| -0,4072| -0,3333| 0,4286
Stimulace sympatiku & VT -0,9222| 0,5061 0,1205( 0,5000| 0,1190| 0,1190 0,1905
Stimulace sympatiku & BF 0,7619| -0,4524| -0,2857| -0,5476( -0,1429| -0,5476| -0,2857
Stimulace parasympatiku & VO, -0,4048| -0,2143| 0,2036| -0,1429| -0,2196| 0,0714| -0,3095
Stimulace parasympatiku & VOz.kg_1 -0,3095( -0,2196| 0,1916| -0,0952| -0,3615| 0,0240( -0,4192
Stimulace parasympatiku & RER -0,4297| -0,1687( -0,3928| -0,1446| -0,3234( -0,2530| -0,0606
Stimulace parasympatiku & VE -0,3095| -0,2857| -0,0120( -0,0952| -0,1916| 0,4762| 0,1905
Stimulace parasympatiku & VT -0,6347( 0,5302( 0,0482( 0,3095| -0,1667| 0,2619| 0,1905
Stimulace parasympatiku & BF 0,5238| -0,3571| 0,0952| -0,2143( 0,1429| 0,0714| -0,0476
Celkovy vykon & VO, 0,2381 0,6190( 0,3353| 0,7619| 0,6343| 0,0714| 0,0714
Celkovy vykon & voz_kg‘l 0,3333| 0,7319| 0,3353| 0,7381| 0,4097| 0,0719( 0,0719
Celkovy vykon & VT -0,6467| 0,3735[ 0,3856| 0,5000| 0,4048| 0,2619 0,3571
Celkovy vykon & BF 0,4762( -0,3333| -0,6429| -0,5000| -0,1667| -0,7381| -0,5238
Souhrné skére & VT -0,6467| 0,3735[ 0,3856 0,5000| 0,4048| 0,2619| 0,3571
Oznacené korelace jsou vyznamné na hl. p < 0,05 Kritickd hodnota = 0,6905

Zhodnoceni interindividudlnich vysledki korelace

V této kapitole se zaméfime na interindividudlni rozdily vysledk( korelace. U
prvniho z probandd konstatujeme, Ze ze 140 zobrazenych korelaci je 32 statisticky
vyznamnych, coZ tvofi 22,9 % z celku. U neprokdzanych korelaci hovofime o velké
rGznorodosti hodnot. Hodnoty spirometrickych ukazatel(i jsou ovliviovany velkou
mnoZinou faktord, podobné jako hodnoty HRV. U druhého z probandd hovofime o
nizSim poctu statisticky vyznamnych korelaci. Ze 140 vyslednych hodnot v tabulce 9 je
pouze 11 hodnot statisticky vyznamnych, coz tvoti 7,9 % z celkového poc¢tu proménnych.

Ponékud prekvapivé jedina statisticky vyznamna hodnota, nachazejici se
soucasné u obou proband(, je stimulace sympatiku & RER ve 28. minuté. Ve své
podstaté nedoslo ani v tomto ptipadé ke shodé z dlivodu zapornych hodnot u cyklisty 2
(tabulka 9).

Nejvétsi mnoiZstvi statisticky vyznamnych korelaci se prokazalo v fadcich
obsahujicich stimulaci sympatiku (viz. tabulka 8). U prvniho probanda mizeme hovorit
o souvislosti spotieby kysliku se stimulaci sympatiku v nizkych intenzitach vykonu. Cim

vyssi je stimulace sympatiku, tim vyssi spotfebu kysliku proband vykazuje.
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6 Diskuse

Souvislost mezi HRV a kompenzaci, resp. pfipravenosti na tréninkovou je aktivitu
je popsana (mySASY, 2020). My jsme se pokusili prokazat souvislost mezi HRV a
schopnosti podat vykon.

Lee a Mendoza (2012) prokazali zavislost aerobni kapacity na vzrlstu aktivity
parasympatiku v dobé zotaveni. V nasem pripadé mulzieme toto tvrzeni castecné
potvrdit, nebot byla prokazana korelace aktivity parasympatiku pfi zotaveni pouze u
cyklisty €. 1.

Potvrdit korelaci mezi maximalnim aerobnim vykonem a HRV se v nepodafilo
v publikaci (Lee & Mendoza, 2012). V nasem pfipadé se nepodafilo prokdzat souvislost
ani pfi submaximalni intenzité.

Zvysledki prace muiZeme vypozorovat, Ze se neprokazalo pfiliS mnoho
souvislosti mezi spirometrickymi ukazateli a hodnotami spektralni analyzy variability
srdecni frekvence. MlzZeme brat v potaz vliv psychickych faktor( a spankové alternace,
které mohou znatelné ovlivnit aktivitu ANS a tim i variabilitu srdec¢ni frekvence.

Autorka Tonhajzerova (2008) uvadi, Ze psychicka sloZzka ma vliv na zpracovani
informace na drovni CNS tedy i ANS. Na aktivitu ANS ma tedy vliv jakykoliv socialni
problém, moznost zadinajici nemoci, predstartovni stav atd. V nasem pfipadé jsme
psychické vlivy nemonitorovali, proto nelze uréit, jakou mérou byly vysledky
experimentu ovlivnény. Stejné tak jsme nemonitorovali spdnkovy rezim proband(.

Pravidelna pohybova aktivita ma pozitivni vliv na zvySenou aktivitu vagu. U
longitudindlné trénovanych vytrvalostnich sportovcli pozorujeme zvySenou aktivitu
parasympatiku a rychlejsi zotaveni srdecni frekvence po zatizeni (Buchheit, Simon,
Piquard, Ehrhart, & Brandenberger, 2004). Nas experiment absolvovali jedinci, kteti byli
dlouhodobé vytrvalostné trénovani, ale odliSné vykonnosti a absolvovali rdzné
tréninkové davky. Monitoring pohybové aktivity a pocet tréninkovych hodin nasich
probandu jsme jiz popsali vyse (4.4, 4.5).

U probanda ¢. 2 miZeme, jako jeden z dlvodl nizsiho poctu prokazanych
korelaci, zminit horsi fyzicky stav a kondici. Fyzicky stav jsme zhodnotili na zakladé
vysledk( laboratornich méreni v pribéhu experimentu. U cyklisty 1 jsme zaznamenali

celkové vyssi aktivitu parasympatiku a to muize byt divodem vétsiho poctu vyznamnych
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hodnot. S vyssi trénovanosti dochazi k celkovému ladéni ANS smérem k parasympatiku

(Mertlova, 2013).
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7 Zavér

Snahou nasi prace bylo ovéreni souvislosti mezi variabilitou srde¢ni frekvence a
pfipravenosti podat sportovni vykon. Ovéreni jsme provedli prostfednictvim zatézovych
testl a monitoringu HRV. Pro zatéZové méreni byl zvolen upraveny stupriovany test
VOomax. Jako zkoumany soubor byli zvoleni zdmérné cyklisté, kterym je pohybova
Cinnost na bicyklovém ergometru strukturalné blizka. Cyklisté byli ve véku 20 a 22 let.
MnoiZstvi proband(l povazujeme za limitni faktor. Jednd se o dvoupfipadovou
jednorazovou studii, které se zucastnili dva probandi. Testovani probéhlo v Laboratofi
funkéni zatézové diagnostiky na Katedre télesné vychovy a sportu Jihoceské Univerzity
v Ceskych Budé&jovicich.

Ve vysledcich nasi prace se neprokdzaly zadné statisticky vyznamné korelace
mezi spotfebou kysliku ahodnotami kompenzace. Tim se nase predpoklady
z prvni hypotézy neprokazaly. Pfima korelace kompenzace a spirometrickych ukazatell
nenastala, tzn., Ze i pres nizké hodnoty kompenzace muze byt podan skvély sportovni
vykon.

Vysledky nasi prace hovofi o jisté souvislosti aktivity ANS a minutové ventilace
(VE). U cyklisty 1 se prokazala statistickd souvislost hodnot stimulace sympatiku s VE,
kde 5 ze 7 proménnych bylo statisticky vyznamnych. V pfipadé druhého cyklisty se tato
souvislost neprokazala. U prvniho z cyklistd se predpoklady uvedené v druhé hypotéze
prokazaly pouze v pripadé VE, v pfipadé ostatnich ventilacnich parametrt (VT, BF, ...) se
souvislost neprokazala.

Na zakladé vysledki Ize vyvodit interindividualni rozdily SA HRV i spirometrickych
ukazatell. V pripadé cyklisty 1 bylo prokazano znatelné vice statisticky vyznamnych
korelaci nez u cyklisty 2. Hovorime tedy o spIlnéném predpokladu z hypotézy 3.

Tréninkové profily, schopnosti adaptace a informace o tréninkovych
predpokladech, které jsme jiz popsali vkapitole 5.1, jsou smérovany zejména
probanddm a jejich individudlnimu tréninkovému rozvoji.

Hlavni pfednosti monitoringu variability srde¢ni frekvence je optimalizovat fizeni
sportovniho tréninku. Vysledky nasi prace do urcité miry potvrdili i souvislost mezi

urovni vykonnosti a HRV.
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Seznam pouzitych zkratek
2D graf — dvojrozmérny graf

ANS — autonomni nervovy systém

BF — ,,breathe frequency” dechova frekvence

FFT — ,,Fast Fourier Transformation” Fourierova transformace
FVC — vitalni kapacita plic

HF — ,,high frequency” vysoka frekvence

HR, SF nebo TF — srdec¢ni frekvence

HRV — ,heart rate variability” variabilita srdec¢ni frekvence

k — kompenzace

LF — ,low frequency” pomala frekvence

RER - ,,Respiratory Exchange Ratio” pomér respiracni vymeény
RPE — Borgova $kala

SA HRV — spektrdlni analyza variability srdec¢ni frekvence

V’E nebo VE — minutova ventilace

VLF — ,very low frequency” velmi pomala frekvence

VO, - spotieba kysliku

VO2.kg ! - spotfeba kysliku na kilogram hmotnosti probanda
VT — dechovy objem

XCO — ,,cross-country” disciplina zavod( horskych kol



