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Mnozstvi zevnich i vnitfnich faktoru,
které se prolinaji a vzajemné plasticky ovlivauji

!

existence clovéeka

Pohyb umoznuje dynamickou existenci clovéka
v dynamicky se ménicim zevnim prostredi

Reakce jednotlivych systému a celého lidského organismu
na jednorazovou zatez

!

fyziologie zatéze



PATOFYZIOLOGIE ZATEZE

!

opakované a dlouhodobé plsobeni pohybu na organismus

Funkcni adaptace nékterych systému na opakovany podnét
pomérneé velmi brzy
znamky adaptace mohou velmi brzy odeznit

Funkcni adaptace jinych systému
velmi pomald, mize trvat mnoho mésicti
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Cilem adaptace na dlouhodobé opakovany pohyb
*zabezpecdit pravidelné a vice zatézovany pohybovy systém
*co nejmensi vychyleni vnitfni rovnovahy (homeostazy) lidského
organismu
PA probiha co nejekonomicte;ji
s minimem cerpani energetickych zdroju

Adaptace na télesnou zatez
mnoho ruznych vzajemné na sebe navazujicich mechanizmti
zasahuje vétSinu systémui
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Soubor adaptacnich mechanizmu

!

organismus odolny vuci télesné zatézi

TRENOVANOST

Mira schopnosti zvysovat trénovanost

TRENOVATELNOST
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Trénovanost i trénovatelnost

Geneticka slozka
se podili na trénovanosti i trénovatelnosti



Vliv genotypu proteinového enzymu FTO
(dioxygendza vdzand na a-ketoglutarat)
kodovan genem lokalizovanym na 16. chromozomu

Jeho varianty maji vztah k lidské obezité

* Rizikova genova varianta FTO 1 - predispozice k obezité
pouze u osob se sedavym Zivotnim stylem,
u osob se stredni nebo vysokou urovni PA neni predispozice k obezité

4 }
CILI
a) - CVICIS — NEJSI OBEZNI
b) - NECVICIS - JSI OBEZNI, ZACNES CVICIT — NEJSI OBEZNI

\—

_/

*Rizikova genova varianta FTO 2 — u obéznich osob se efekt PA neprojevi

CILI
NECVICiS - JSI OBEZNi, ZACNES cVICIT — ZUSTANES OBEZNi
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Trénovanost i trénovatelnost

Geneticka slozka
se podili napr. na vysledné urovni vytrvalostni kapacity

z vice nez 50 %

Mladi uspésni sportovci na zacatku sportovni drahy
vétsinou dobre trénovani a dobre trénovatelni

S postupem casu (v pribéhu starnuti lidského organismu)

klesa trénovatelnost
trénovanost muze jesté po jistou dobu pretrvavat
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Vétsina mladsich zavodné nesportujicich jedinct
je ve srovnani se sportujici populaci

!

hure trénovana a vétsinou i hure trénovatelna

V pozdéjsim véku ovlivnuje
vyslednou uroven trénovanosti i trénovatelnosti

!

aktivni zivotni styl
s adekvatni fyzickou a psychickou aktivitou a zivotospravou

lepsi vyuziti vrozenych dispozic
ZACHOVANI ADEKVATNI ADAPTABILITY AZ DO POZDNIHO VEKU
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Smysl opakované pohybové aktivity
*zlepsSeni zdravi
*dosazeni vyssi sportovni vykonnosti

ZVYSOVANI TRENOVANOSTI

Volba spravnych prostredki ke zvySeni trénovanosti dulezita!!!
NESPRAVNE POUZITI
*proces adaptace zastavi
*nebo vede k negativnim efektim
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Adaptace na dlouhodobé cviceni (sportovni trénink) zavisi na
*Intenziteé zatizeni

*Trvani
*Frekvenci
Druhu PA

*V/stupni (inicialni) droven zdatnosti

(A &4

vétsi zména adaptace (tzv. ZAKON INICIALNICH HODNOT)
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Vstupni (inicialni) Groven zdatnosti
ZAKON INICIALNICH HODNOT

Lidé se sedavym zivotnim stylem a onemocnénim srdce

v disledku optimalniho tréninku 4 VO, max az 0 50 %
Zdravé osoby

v diisledku optimalniho tréninku P VO, max o0 10 — 15 %
Trénovani sportovci

v disledku optimalniho tréninku 4 VO, maxjeno1l -3 %
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Adaptace na dlouhodobé cviceni (sportovni trénink) zavisi na
*Intenziteé zatizeni

*Trvani
*Frekvenci
Druhu PA

*Genetickych faktorech

Intenzivni vytrvalostni trénink = nejvyssi hodnoty aerobni kapacity
z hlediska moznosti sportovce.
Genetické faktory urcuji hranice aerobni kapacity

Pfiklad VO, max (ml/kg/min) - 20 let
jedinec A — bez tréninku 55, s vytrvalostnim tréninkem 64
Jedinec B — bez tréninku 40, s vytrvalostnim tréninkem 46
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Adaptace na dlouhodobé cviceni (sportovni trénink) zavisi na
*Intenzité zatizeni

*Trvani

*Frekvenci

*Druhu PA

*Genetickych faktorech
(jednovajeéna dvojéata podobnéjsi hodnoty VO, max nez dvojvaje€nd)
Genetické dispozice zodpovédné
a 50 — 65 % variaci hodnot VO, max!

Podobné jako uroven aerobni kapacity ovliviuje dédi¢nost

i trénovatelnost
(individualni schopnost odpovédeét pozitivné na tréninkovou zatéz)
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Adaptace na dlouhodobé cviceni (sportovni trénink) zavisi na
*Intenziteé zatizeni

*Trvani
*Frekvenci
Druhu PA

*Genetickych faktorech
Podobné jako Uuroven aerobni kapacity ovliviuje dédi¢nost
i trénovatelnost
Pfiklad VO, max (ml/kg/min) = bez tréninku 52
jedinec A — optimalni trénink — 57
Jedinec B — optimalni trénink — 64
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Adaptace na dlouhodobé cviceni (sportovni trénink) zavisi na
*Intenziteé zatizeni

*Trvani
*Frekvenci
Druhu PA

Véku

Nejvyssi hodnoty VO, max mezi 12 a 20 léty
Potom aerobni kapacita postupné klesa
v priméru asi 0 5 % za dekadu
dalsich 5 % vliv nemoci a klesajici pohybové aktivity

Celkem priimérné 10 % za dekadu

[Zpomalem’ poklesu pravidelnym optimalnim cvi¢enim J
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PATOFYZIOLOGIE ZATEZE

Nejvyssi hodnoty VO, max mezi 12 a 20 léty
Potom aerobni kapacita postupné klesa

v priméru asi 0 5 % za dekadu

dalSich 5 % vliv nemoci a klesajici pohybové aktivity

Celkem primérné 10 % za dekadu
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Adaptace na dlouhodobé cviceni (sportovni trénink) zavisi na
*Intenzité zatizeni

*Trvani

*Frekvenci

*Druhu PA

*Pohlavi
Do puberty VO, max u chlapct a divek se vyznamné nelisi

Po ukonéeni puberty aerobni kapacita muza 4* rychleji

& &4

v dospélosti vétsinou 0 25 — 30 % vyssi
PriCiny
*slozeni téla
*koncentrace hemoglobinu
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MuZi v dospélosti vétsinou 0 25 — 30 % vyssi

VO,/kg max
80

netrénovani trénovani



METABOLICKA ADAPTACE

Vybér substratu a zpusob jeho vyuziti zalezi na celé radé okolnosti

Cil:
4 )
Efektivni a rychla resyntéza makroergnich fosfatu

pri co nejmensim energetickém vydeji
\_ ),




METABOLICKA ADAPTACE
Adaptace glykolytického systému (anaerobni glykolyza)

Se zvysujici se intenzitou zatéze se zvysuje zapojeni rychlych
svalovych vlaken a zvysuje se i intenzita glykolyzy

Trénink - zvyseni rychlosti a sily
(vétsinou formou intervalového nebo intermitentniho tréninku
— striddni kratkodobych useki o vysoké a nizké intenzité zatizeni)

!

v podminkach akcentované glykolyzy



METABOLICKA ADAPTACE.
Adaptace glykolytického systému (anaerobni glykolyza)

Cil:
rychly zisk relativné malého mnozstvi energie

*zvysSené zasoby makroergnich fosfatu

*zvySené zasoby volného kreatinu

*zvysSenad aktivita glykolytickych enzymui (kli¢ovou roli pfi regulaci
anaerobniho uvolnovdni energie sehravd fosfofruktokinaza)

*zvysené mnozstvi svalového glykogenu



UTP — Glykogen —«— Pi

laktat
UDP —— G 1-
NAD G1-P —
ATP ADP l IZOMERACE
NADH G 6-P
i 4
pyruvat l IZOMERACE
A GL
— F6-P —
Pi ATP
ATP
PFK )
ADP
ADP |
ATP ADP F1,6-P «—
P-enol pyruvat Glyceraldehyd 3-P Glyceraldehyd 3-P

L

NADH NAD dtto




METABOLICKA ADAPTACE.
Adaptace glykolytického systému (anaerobni glykolyza)
Konecnym produktem

kyselina mlécna a jeji aniont (laktat)

*bud’ metabolizuje zpét na pyruvat (ten se rozlozi v mitochondriich v cyklu
kyseliny citronové na CO, vodu a energii)



UTP — Glykogen —«— Pi

laktat
UDP —— G 1-
NAD G1-P —
ATP ADP l IZOMERACE
NADH |, G G-P4
pyruvat l |IZOMERACE
A GL
— F6-P —
Pi ATP
ATP
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ADP
ADP |
ATP ADP F1,6-P «—
P-enol pyruvat Glyceraldehyd 3-P Glyceraldehyd 3-P

L

NADH NAD dtto




l

Pyruvat (3C)
NAD*
l CO,
NADH + H*
Acetyl-CoA (2C)
// %
Oxalacetat (4C) Citrét (6C)
T NAD*
NADH + H* l
Malat (4C) |zocitrat (6C)
/ NAD*
CO,
Fumarat (4C) NADH + H*

FADH, \
b Nukcinst (40) @ Alfa-ketoglutarat (5C)
O /
\ Sukcinyl-CoA (4C)

GTP NAD* Co,

GDP NADH + H*



METABOLICKA ADAPTACE.
Adaptace glykolytického systému (anaerobni glykolyza)
Konecnym produktem

kyselina mlécna a jeji aniont (laktat)

*bud’ metabolizuje zpét na pyruvat (ten se rozlozi v mitochondriich v cyklu
kyseliny citronové na CO, vodu a energii)
*nebo se stava zdrojem glukoneogeneze



UTP — Glykogen —«— Pi

laktat
NAD N
IZOMERACE
NAD
pyjuvat |ZOMERACE

ATP ATP
ADP
ADP
P-gnol pyruvat Glyceraldehyd 3-P Glyceraldehyd 3-P

NADH NAD dtto




METABOLICKA ADAPTACE.

Adaptace glykolytického systému (anaerobni glykolyza)

Konecnym produktem
kyselina mlécna a jeji aniont (laktat)

*bud’ metabolizuje zpét na pyruvat (ten se rozlozi v mitochondriich v cyklu
kyseliny citronové na CO, vodu a energii)

*nebo se stava zdrojem glukoneogeneze

*nebo je transportovan do mezibunécného prostoru a odtud do

vedlejsich pomalych svalovych vlaken nebo do krve

Transport laktatu a vodikového protonu (laktdt je akceptor vodiku)
do mezibunééného prostoru a dal do krve
ve sméru koncentracniho gradientu



Intercelularni tekutina Svalova bunka

Pohyb H* a La - v zavislosti na koncentracnich gradientech



Intercelularni tekutina Svalova bunka

Pohyb H* a La - v zavislosti na koncentracnich gradientech



Intercelularni tekutina Svalova bunka




Trénink zvySuje mnozstvi kapilar pripadajicich na jedno svalové vlakno
® Zvysuje svalovy krevni priitok
® Zvysuje laktatovy a protonovy transport z krve do svali

® Pomaha udrzovat priznivéjsi extra- a intracelularni laktatovy a protonovy gradient

® Podporuje oxidaci laktatu ve svalové tkani

i@
® o o O
® S . o
0L 0409401 040




ZASADNIi POSUN LAKTATOVEHO PARADIGMATU

Jednoznacna podpora teorii laktatového mezibunécného clunku

Laktat jako produkt anoxie nebo dysoxie je spiSe vyjimkou nez pravidlem

URYCHLENI REGENERACE

. aerobni metabolit v podminkach adekvatniho zasobeni kyslikem a utilizace glukosy
nebo glykogenu jako energetického substratu




UTP — Glykogen —«— Pi

laktat
UDP —— G 1-
NAD G1-P —
ATP ADP l IZOMERACE
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l

Pyruvat (3C)
NAD*
l CO,
NADH + H*
Acetyl-CoA (2C)
// %
Oxalacetat (4C) Citrét (6C)
T NAD*
NADH + H* l
Malat (4C) |zocitrat (6C)
/ NAD*
CO,
Fumarat (4C) NADH + H*

FADH, \
b Nukcinst (40) @ Alfa-ketoglutarat (5C)
O /
\ Sukcinyl-CoA (4C)

GTP NAD* Co,

GDP NADH + H*



Produkce energie

* Glyceraldehyd 3-P 3-P glycerat +ATP
e P-enol pyruvat Pyruvat +ATP
Celkem +2ATP

Vsechno dvakrat

* Fruktoza 6-P Fruktoza 1,6-P

G



ENERGETICKY ZISK AEROBNI GLUKOLYZY

glyceraldehyd 3-PV 1,3-di P glycerat
pyruvat acetyl CoA

Krebstiv cyklus

CELKEM

Z 1 MOLEKULY GLUKOZY 2 MOLEKULY GLYCERLDEHYDU

Z 1 MOLEKULY GLUKOZY




ENERGETICKY ZISK AEROBNI GLUKOLYZY

Z 1 MOLEKULY GLUKOZY AEROBNE

ANAEROBNI GLUKOLYZA

'Z GLUKOZY CELKEM




Laktat poskytuje energii dvakrat:

1. Malé prilepseni 2 — 3 molekuly ATP (okamzité)

2. Vyznamny energeticky substrat 36 molekul ATP

(v prtiibéhu prace a zotaveni)

glykolysa

uTp Glykogen Pi
laktat ] E G-fosforylaza
UDP
P

G1-P
IZOMERACE

NAD

LDH ATP AD
NADH G 6-P

pyruvat ., [ZOMERACE
 GL hexokinaza F 6-P
Pyruvz;‘t kll\ltr'aza i I;it : ATP
ruktoza-difosfataza
fosfoglycerat kinaza PFK [ T
ADP l

F 1,6-P
ATPenolzizaADP ’

ATP

P-enol pyruviat  Glyceraldehyd 3-P  Glyceraldehyd 3-P

NADH NAD — dtto
Glyceraldehyd dehydrogenaza

aerobni fosforylace

Pyruvat (3C)
NAD* :I J—_' Co,
NADH + H*
Acetyl-CoA (2C)

Oxalacetat (4C) .
T NAD* Citrat l(6C)
E NADH + H*

Malat (4C) I1zocitrat (6C)

/ NAD*
CoO,
Fumarat (4C) NADH + H*jI\/ 2

FADH, A~
FAD j Sukcinat (4C (P) Alfa-ketoglutarat (5C)

N y
~

/ \
Sukcinyl-CoA (4C \
A 40) N ﬁ o

NADH + H*



Novy smér = nova rychlost

= aerobni zpracovani laktatu

glykolysa




METABOLICKA ADAPTACE.
Adaptace glykolytického systému (anaerobni glykolyza)

Hladina laktatu v krv
vysledek nékolika procest

11l INTERPRETACE NEMUSI BYT VZDY SPRAVNA !!!

Nizka hladina laktatu pri nebo bezprostredné po télesné praci

* nizka uroven glykolyzy
* vysoka aerobni kapacita metabolizuje laktdt v mitochondriich svalového

vidkna, ve kterém vznikl (méné casto) nebo v sousednich pomalych svalovych
vidknech (castéji)



METABOLICKA ADAPTACE.
Adaptace glykolytického systému (anaerobni glykolyza)

Laktat maze podle koncentracniho gradientu
zpétneé transportovat do mezibunécného prostoru
k jinym pomalym svalovym viaknum,
které byly zapojeny do konkrétni pohybové cinnosti
jen malo nebo vibec

Rozlozit laktat na konecné metabolity a energii
umi vyborné i srdecni sval.



Myokard vyrazné vétsi oxidativni kapacitu nez kosterni svalstvo

2

Preference laktatu jako energetického substratu

Vzestup laktatu v krvi




METABOLICKA ADAPTACE

Adaptace glykolytického systému (anaerobni glykolyza)
Vysoka variabilita arovne laktatu v krvi po maximalni zatézi
je zavisla
*na tvorbé laktatu
*na vyuziti laktatu
*na odolnosti proti unave spojené s vysokou koncentraci laktatu
v pracujicich svalech

Maximalni laktatovy setrvaly stav
kterym miZeme charakterizovat tuto odolnost

v rozsahu od 2 do 8 mmol/L



METABOLICKA ADAPTACE

Adaptace systému aerobni fosforylace

*zvétSeni a zvyseni poctu mitochondrii pomalych svalovych viaken
*zvyseni aktivity oxidativnich enzymti

*zvyseni prutoku krve trénovanym svalem (lepsi a rychlejsi odbourdvani
vzniklého laktatu - vyznamny energeticky zdroj)

*snadné;jsi uvolnovani mastnych kyselin z tukovych zasob a jejich
zvysena beta-oxidace

lepsi vyuziti nitrosvalovych triglyceridl (set#i svalovy glykogen)



Acyl-CoA

(C=n-2)

/ FAD"*

— \\
FADH?2
dehydrogenace <

e NAD"
N

\\’ NADH + H*

Acetyl-CoA Acyl-CoA

C=2 (C=n-2)




l

Pyruvat (3C)

NAD"

CO,
NADH + H*
Acetyl-CoA (20)
Ay - Acyl-CoA
Oxalacetat (4C Citrat (6

+ +
Malatf4C) NADH+H [zocit

NAD"

it (6C)

Co,
Fumar NADH + H*
FADH,
CAD Alfa-ket giutarat (5C)
GTP NAD" CO,

GDP NADH + H*



Energeticky zisk

z beta-oxidace MK




METABOLICKA ADAPTACE

Adaptace systému aerobni fosforylace

.....

trénovany sval preferuje jako energeticky substrat

LIPIDY
a redukuje glykolyzu i fosforylaci sacharidt

Rychlejsi dopliovani spotrebovanych sacharidu
pri vysoké intenzité zatéze
*glukogeneze ze sacharidovych zdrojti
*glukoneogeneze z nesacharidovych zdrojti



METABOLICKA ADAPTACE

Adaptace systému aerobni fosforylace

Adaptovany sval za podminek maximalniho usili
oxiduje zvetsené mnozstvi pyruvatu
a tim zvysit svou aerobni kapacitu

*zvysuje se mnozstvi svalového glykogenu
*u vysoce vytrvalostné trénovanych jedincli se zvysuje mnozstvi
svalovych triglyceridt



SPar 1. U obéznich je oxidativni kapacita
aver 2: i . !

kosternich svalu pro MK je
redukovana

2. Zvysena dispozice obéznich k
akumulaci lipida v kosternich
svalech



http://ajpendo.physiology.org/content/vol280/issue4/images/large/h10410320001.jpeg

KELLEY, D.E., GOODPASTER, B.H. Skeletal muscle triglyceride. An aspect of regional adiposity and insulin resistance.
Diabetes Care. 2001, vol. 24, no. 5, p. 933-941.

Dyslipo Centralni
proteinémie obezita

Zvysena
P Hyperinzulinémi 2ot
il g E inzulinova sraziivost
hypertenze : krve
rezistence

Zvysené —
mnozstvi hladina
tukovych adrenalinu
depozit vkrvi
v kosternich
svalech

el




Obsah tuku ve svalech,
zjistovany pomoci pocitacove tomografie
DEXA nebo svalové biopsie
ma u obéznich osob nejvétsi,
na visceralnim tuku hezavislou,
prediktivni hodnotu pro inzulinovou

rezistenci

eGOODPASTER, B.H., THAETE, F.L., SIMONEAU, J.A., KELLEY, D.E. Subcutaneous abdominal fat and thigh muscle
composition predict insulin sensitivity independently of visceral fat. Diabetes. 1997, vol. 46, no. 10, p. 1579-1585.

ePAN, D.A,, LILLIOJA, S., KRIKETOS, A.D., MILLER, M.R., BAUR, L.A., BOGARDUS, C., JENKINS, A.B., STORLIEN, L.H.
Skeletal muscle triglyceride levels are inversely related to insulin action. Diabetes. 1997, vol. 46, no. 6, p. 983-988.



JOHNSON, N.A., STANNARD, S.R., THOMPSON, M.W. Muscle triglyceride and glycogen in endurance exercise: implications
for performance. Sports Med. 2004, vol. 34, no. 3, p. 151-164.

Intracelularni tuky - vyznamny svalovy energeticky substrat -
vyuzivan pri prolongovaném zatizeni

U vyborné vytrvalostné trénovanych osob —

ukladani lipidi za podminek snizeného
_>

tvorba zasobnich lipidu relativné rychla . : )
prijmu sacharidu dominantni




JOHNSON, N.A., STANNARD, S.R., THOMPSON, M.W. Muscle triglyceride and glycogen in endurance exercise: implications
for performance. Sports Med. 2004, vol. 34, no. 3, p. 151-164.

Intracelularni tuky - vyznamny svalovy energeticky substrat -
vyuzivan pri prolongovaném zatizeni

Intramyocelularni lipidy stejné dostupny energeticky substrat jako glykogen

Dobre vytrvalostné trénovani sportovci snadno vyuzivaiji




nema

Ve

negativni vliv na Géinnost priCinou inzulinové
inzulinu rezistence




BRUN, J.F., VARLET-MARIE, E., CASSAN, D., MANETTA, J., MERCIER, J. Blood fluidity is related to the ability to
oxidize lipids at exercise. Clin. Hemorheol. Microcirc. 2004, vol. 30, no. 3-4, p. 339-343.

Zdravé stihlé osoby kosterni svaly
metabolicky flexibilni

Obézni osoby nebo diabetici 2. typu
kosterni svaly metabolicky neflexibilni

pfi vytrvalostni praci
dominantni vyuziti tukd

pfi intenzivni zatézi

dominantni vyuziti glykogenu

DT A, 7 T Tl

pti vytrvalostni praci vyuziti
tuku klesa

pfi intenzivni zatézi v dasledku
zvysené oxidace lipidu snizena
oxidace glykogenu

T A, T TG




BRUN, J.F., VARLET-MARIE, E., CASSAN, D., MANETTA, J., MERCIER, J. Blood fluidity is related to the ability to
oxidize lipids at exercise. Clin. Hemorheol. Microcirc. 2004, vol. 30, no. 3-4, p. 339-343.

KLESA CELKOVA
VYTRVALOSTNI KAPACITA @uu

KLESA MAXIMALNI AEROBNI
KAPACITA

Obézni osoby nebo diabetici 2. typu
kosterni svaly metabolicky neflexibilni

pti vytrvalostni praci vyuziti
tuku klesa

pfi intenzivni zatézi v dasledku
zvysené oxidace lipidu snizena
oxidace glykogenu

T A, T TG




METABOLICKA ADAPTACE

Adaptace systému aerobni fosforylace

U obéznich je to vétSinou duisledek genetické predispozice k obezité
a nizké urovné adaptace na fyzickou zatéz.

U trénovanych je zvysené ukladani lipida ve svalovych viaknech
naopak vysledek vétsinou dlouhodobého tréninku geneticky
vytrvalostné disponovanych jedinct.




KARDIOVASKULARNI ADAPTACE

Zpomaleni SF pfi stejné absolutni zatéZi (tréninkovd bradykardie)
a pozdéji i v klidu
Usporné opatieni - cilem je snizit pfi stejném minutovém objemu
spotrebu kysliku

*zvyseni zZilniho navratu a tim lepsi pInéni srdce (zvyseni end-diastolického
objemu)

*zvySeni kontraktility myokardu

*postupné zvysovani ejekcni frakce

*snizovani end-systolického objemu

*zvysovani systolického objemu (k dosazeni stejného minutového objemu staci
pomalejsi SF)
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Predsin Konec naplnéni komory

d. o | E-,_:i Endsystolicky objem

Endiastolicky objem
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komora w
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Systolicky

objem

Konec vyprazdnéni komory
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EDV 100 mi
-ESV 40 ml

=SV 60 ml




SV = EDV - ESV




HR = tepova frekvence

Minutovy objem = SV x HR

= 4800 ml+ min'
48 Lemin

80 tepl / min .




SV = EDV - ESV

Q=SF.SV




KARDIOVASKULARNI ADAPTACE

Zpomaleni SF pfi stejné absolutni zatéZi (tréninkovd bradykardie)
a pozdéji i v klidu
Usporné opatieni - cilem je snizit pfi stejném minutovém objemu
spotrebu kysliku

*zvyseni zZilniho ndvratu a tim lepsi pInéni srdce (zvyseni end-diastolického
objemu)

*zvySeni kontraktility myokardu

*postupné zvysovani ejekcni frakce

*snizovani end-systolického objemu

*zvysovani systolického objemu (k dosazeni stejného minutového objemu staci
pomalejsi SF)

*zvyseni kapilarni perfuze

*posun sympatovagové rovnovahy smérem k vagu (negativni chronotropni a
negativni dromotropni ucinek)

v dusledku metabolické adaptace zvyseni extrakce kysliku do svalovych viaken



KARDIOVASKULARNI ADAPTACE

SF se zpomaluje postupné
po nékolika mésicich optimalniho tréninku.

oeVvwv/s

Stejny minutovy objem se realizuje pomalejsi SF
a vetsim systolickym objemem

U trénovanych a geneticky predisponovanych vytrvalct
klidova SF pomalejsi nez 40 stahli/min

Pfi maximalnim usili se SF (SF max)
plsobenim vytrvalostniho tréninku vyrazné nemeéni

Postupny narust maximalni tepové rezervy
(rozdil mezi maximalni a klidovou SF).



KARDIOVASKULARNI ADAPTACE

Pri télesné praci zvyseni systolického (tepového) objemu (SO)

030-60%

Nejvyssi hodnota SO
ve vzpfimené poloze pfi zatiZzeni kolem 50 — 60 % VO, max
pri maximalnim vykonu byva nizsi
(nedostatek éasu na uplné naplnéni komory v diastole)

K realizaci urcité svalové Cinnosti
VO, stejné u trénovaného i netrénovaného jedince
(stejny minutovy objem — Q/min)



KARDIOVASKULARNI ADAPTACE

primarni vyznam pro Q/min

!

SO

Naroky myokardu na kyslik
funkci SF a stredniho arterialniho tlaku

U vytrvalcli mensi zvyseni SF pri urcité svalové cinnosti

mensi pozadavky myokardu na dodani kysliku



KARDIOVASKULARNI ADAPTACE

~efektivnéjsi distribuce krve

*zvySena kapilarizace svalli (zvyseni celkového priifezu cév)

*lepsi schopnosti extrahovat kyslik z krve (vyssi a-v 0, diference az 0 15 %)
*zvysena schopnost doplinovat zasoby ATP i pri nizsim parcialnim
tlaku kysliku ve tkanich

u vytrvalcu pfi nizsim az submaximalnim zatizeni
Q/min
nizsi nez u netrénovanych

Pfi maximalni zatézi u vytrvalct

Q/min
vyrazneé vyssi nez u netrénovanych osob
(diisledek vyssiho SO a stejné SF max)
a odpovida vysoké hodnoté VO,max



KARDIOVASKULARNI ADAPTACE

Zvysené produkce oxidu dusiku (NO)
bunkami endotelu odporovych cév

!

aktivni pomala svalova vlakna relativné vice krve
nez neaktivni svaly a rychla svalova vlakna

Aktivita autonomniho nervového systému posunuta smérem k vagu

!

klesa priatok krve ledvinami (vyrazné klesd tvorba moci)
a celou splanchnickou oblasti

!

zvysuje se mnozstvi krve pro pracujici svaly a podkozni cévy



ADAPTACE MYOKARDU

Velikost SO u zdravého srdce
*velikost komorovych dutin
*kontrakéni sila myokardu

Sila kontrakce

primo umerna inicialni délce kontraktilniho elementu
(zavislost kontrakcni sily na end-diastolickém objemu — Frankiv-Starlingiiv zakon)

Dlouhodoby vytrvalostni trénink + geneticka predispozice

!

fyziologické zmény srdce - schopno dosahnout velkého Q/min
(tzv. sportovni srdce)



ADAPTACE MYOKARDU
*zvysSuje se priumér svalovych viaken
*vzrusta pocet svalovych viaken
‘rovhomeérné se zvetsuji srdecni dutiny (excentricka hypertrofie)
*nékdy se mirné zvétsuje tloustka stény komor a srdecniho septa

!

(koncentricka hypertrofie srdce)

Castéji jako dusledek silového tréninku
geneticky predisponovanych sportovcti

Sportovni srdce
asi az 0 25 % vétsi objem

[ X V4

nez srdce clovéka stejného véku zijiciho sedavym zivotnim stylem



ADAPTACE MYOKARDU
Pricina?
ezvétsSeni srdecnich dutin

*zvétSeni end-diastolického objemu
*zvyseni systolického objemu

?

vzestup plazmatického objemu
(presun vody z extracelularniho prostoru do obéhu)

jiz po nekolika dnech vytrvalostniho tréninku,
maximalni narutst (asi 20 %) az po nékolika mésicich



ADAPTACE MYOKARDU

Na zaklade trvale zvyseného periferniho odporu
(napt. pri nelécené hypertenzi)

patologicka hypertrofie myokardu

Prekonavani zvyseného odporu

ré

nadmerné protahovani viaken myokardu
*oslabeni srdecniho stahu

E Hypertrophic Cardiomyopathy
*zhorseni srdecnich funkci et
L mOinOSt se I ha’ N |' Srd ce ' Normal Heart Hypertrophied Heart




ADAPTACE IMUNITNIHO SYSTEMU

Intenzivné trénujici Spickovi sportovci
nachylnejsi k béznym infekcim
(prechodny pokles imunity)
*vysoka intenzita
*velky objem
*psychicky stres
*teplota prostredi
*vlhkost
*nadmorska vyska
estav vyzivy
*atd.




ADAPTACE IMUNITNIHO SYSTEMU
Aktivace sympatoadrenalniho systému
a osy hypotalamus — hypofyza — ktlira nadledvin

4

zména tvorby dalSich hormon, protilatek a specifickych
imunitnich elementu

IIIII

Soucasti imunitni odpovédi
*bud’ tvorba imunosupresivnich latek
*nebo protichidné pusobici stimulace imunitniho systému

Rozhodujici pro smér pusobeni je
intenzita, trvani a charakter stresu



ADAPTACE IMUNITNIHO SYSTEMU
Prilis intenzivni tréninkovy podnét

*napr. pokles koncentrace IgA ve slinach,

*nizsi aktivita a pokles poctu T-lymfocytt

*snizena aktivita prirozenych zabiject (NK burky) a fagocytu
Plisobeni stresujicich faktorl pfrechodné a ma omezené trvani

imunosuprese nebo stimulace imunitniho systému bezvyznamna

Dlouhodobéjsi a kombinované pusobeni stresoru

imunosuprese se projevi obdobim nizsi odolnosti proti infekcim
(tzv. ,,OPEN WINDOW?") (obvykle trva 1 — 3 dny)
*Nejcastéji onemocnéni béznou infekci hornich cest dychacich
*Nebo kumulace rtiznych mikrotraumat se zanétem a svalovym
poskozenim



*zvyseni produkce dalsich stresovych hormont a cytokinti

ADAPTACE IMUNITNIHO SYSTEMU
prostredi s vysokymi teplotami

U

zvyseni teploty télesného jadra

U

nasledné aktivace sympatoadrenalniho systému

U

*preference sacharidovych energetickych zdroju pred lipidy

*zvyseni aktivity imunitniho systému (napfr. zvyseni poctu leukocyti

a T- lymfocyti)

-

\_

N
CVICENI ZA VYSOKYCH TEPLOT PODSTATNE

NEOVLIVNUJE IMUNITU SPORTOVCE

J




1 minutovy srdecni objem a minutova ventilace

ADAPTACE IMUNITNIHO SYSTEMU

Cviceni v chladu
J jadrova a svalova teplota

1 spotreba kysliku a oxidace sacharidu
rychlejsi vycerpani energetické zasoby

-

\_

TRENINK V NiZKYCH TEPLOTACH
NEOVLIVNUJE NEGATIVNE IMUNITU

~

J

-~

a vyznamne snizuje frekvenci onemocnéni respiracniho traktu

\—

Naopak trénink v chladu pri zatézich stredni intenzity

imunitu posiluje

\

_/




ADAPTACE IMUNITNIHO SYSTEMU

POHYBOVA AKTIVITA STREDNI INTENZITY
PROVADENA VENKU IMUNITU ZVYSUIJE

Pri rekreacni PA
zvyseny vyskyt imunosuprese velmi malo pravdépodobny
(jiné priciny)

U intenzivneé trénujicich sportovcl jako prevence sniZzeni imunity
eracionalni strava
evitamin E, C, A (antioxidanty)
*Se, Zn
*uzeniFe

Pri léceni nekteré imunostimulacni latky
zvysSuji mechanizmy prirozené imunity
napr. zvysuji fagocytozu, aktivitu NK bunék nebo tvorbu a aktivitu T- lymfocytu



TERMOREGULACNI ADAPTACE

Vytrvalostné trénované osoby
i schopnost fyzikalni termoregulace
| toleranci vysokych teplot
(souviseji s objemem vytrvalostniho tréninku)
1 senzitivity mechanismu poceni
J prahu poceni
= rychleji a vice se poti
(brani vzestupu télesné teploty)

lep
lep

"< ¢

Trénovani
= vyssi celkovy objem krve
= lepsi prevod krve do periférie



HORMONALNI ADAPTACE
111 Klicova role 11!
Katecholaminy
*Metabolismus (stimulace lipolyzy a jaterni glykogenolyzy)

*Termoregulace
*Obéh

Pri telesné zatezi
1 produkce katecholaminu v zavislosti na intenzité zatizeni

(pfi nizsich intenzitach dominuje produkce noradrenalinu,
pfFi prdci nad kritickym vykonem nebo pfi maximadlni prdci prudce 1 adrenalin)



- — AR R e ﬁ&_ﬁ‘ﬂmﬁiﬁé “'T
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Zmény koncentrace adrenalinu a noradrenalinu v krvi a) v klidu a pti rdznych intenzitach zatizeni



HORMONALNI ADAPTACE

Katecholaminy
A) V klidu a pri absolutné stejné intenzité zatéze (napr. 100 W)
trénované osoby nizsi hladina katecholamint v krvi

B) Pri relativné stejné zatézi (napf¥. 75 % VO, max)
katecholaminy u trénovanych a netrénovanych stejné

(trénovani vétsi produkcni kapacita difené nadledvin)

d

C) vyssi hladina adrenalinu pri maximalni a supramaximalni praci




HORMONALNI ADAPTACE

Inzulin

Pravidelny vytrvalostni trénink
a) redukuje sekreci inzulinu pankreatickymi beta-bunkami
b) zvysuje ucinnost inzulinu pfi transportu glukdzy do svalovych
viaken.



Inzulinovy receptor IGF-1
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Vezikul obsahujici GLUT4
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HORMONALNI ADAPTACE

Inzulin

Pravidelny vytrvalostni trénink
snizuje potrebu inzulinu
(Cast glukozy se dostane do svalové burnky bez stimulace IR)
= klesa produkce insulinu

a) redukuje sekreci inzulinu pankreatickymi beta-bunkami
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HORMONALNI ADAPTACE

Inzulin

Pravidelny vytrvalostni trénink
zvysSuje ucinnost inzulinu pfi transportu glukdzy
do svalovych viaken
(sniZuje inzulinémii)
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HORMONALNI ADAPTACE

Inzulin

Pravidelny vytrvalostni trénink
zvysuje ucinnost inzulinu pri transportu glukézy
do svalovych viaken

(A6 &4

tim méné obsazenych receptort

d

tim vyssi ucinnost inzulinu






HORMONALNI ADAPTACE

Glukogon
(pfirozeny ,,protihraé¢“ inzulinu)

*u trénovanych v klidu nizsi nez u netrénovanych

*pri télesné praci se hladina glukagonu
u trénovanych a netrénovanych nelisi



HORMONALNI ADAPTACE

Rustovy hormon

M lipolyzu (!) a glukoneogenezi (!)
*pri vytrvalostni zatézi udrzuje hladinu volnych mastnych kyselin
a glukdzy v krvi

1. vytrvalostni trénink celkové snizuje krevni hladinu ristového
hormonu v klidu

2. vytrvalostni prace - aerobné trénovani sportovci — vyssi
maximalni hladina rustového hormonu (neZ nesportovci)



HORMONALNI ADAPTACE

Kortizol
po omezenou dobu (!)

1 mobilizaci volnych mastnych kyselin a SetFi sacharidy
(podobné jako riistovy hormon)

Vytrvalostni trénink

nemeéni koncentraci kortizolu pfri relativné stejné télesné zatezi
(napf. 75 % VO, max)
snizuje hladinu kortizolu pri absolutné stejné zatezi
(napi. 2 W.kg?)



HORMONALNI ADAPTACE
Aldosteron, Adiuretin



2. Poceni redukuje objem plazmy
a prutok krve ledvinami

1. Svalova aktivita
podporuje poceni

e

B
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3. Redukovany objem krve v
ledvinach stimuluje uvolfiovani
reninu z ledvin. Renin napomaha
tvorbé angiotenzinu |, ktery
je konvertovdn na angiotenzin Il

4. Angiotenzin Il stimuluje
uvolnovani aldosteronu z kary
nadledvin

5. Aldosteron zvySuje resorpci
Na a H,0 z renalnich tubuli

6. Plazmaticky objem se zvysuje

Mechanismus pusobeni renin-angiotenzinového systému




2. Poceni snizuje plazmaticky objem;
vysledkem je zvySeni koncentrace krve
a zvySeni krevni osmolality

HzQ HaO

1. Pohybova aktivita
podporuje poceni

HQ’D \/ E R zIr-- h:_ 5

3. Zvyseni osmolality krve
stimuluje hypotalamus

}_Ji_,m- T

4. Hypotalamus stimuluje
zadni lalok hypofyzy

5. Zadni lalok hypofyzy
produkuje ADH.

6. ADH pUsobi na ledviny,
zvysuje prostupnost renalnich
tubull a sbérnych kanalkd
pro vodu; vysledek =

zvySena reabsorpce vody.

7. Objem plazmy se zvysuje
a osmolalita krve klesa.

Mechanismus, kterym ADH chrani organismus pred ztratou vody.



HORMONALNI ADAPTACE

Aldosteron, Adiuretin
Stejna intenzita zatizeni
J/ produkce aldosteronu
(zvysuje zpétnou absorpci sodiku v ledvindch)
J/ produkce adiuretinu
(zvysuje zpétné vstrebavani vody v ledvinach)

1 efektivita prevence dehydratace béhem zatéze




HORMONALNIi ADAPTACE
Prolaktin
U trénovanych vic P*béhem zatéze
??7? casto opakované zvysovani produkce prolaktinu

potlaceni ovarialnich funkci a menstruacni dysfunkce ???

*zpozdéni menarche ???

*zkraceni lutealni faze ???

eprimarni nebo sekundarni amenorea ???

Dlouhotrvajici amenorea po dlouhodobém vytrvalostnim tréninku
+
redukovana kostni hustota (osteoporoéza)

+

porucha prijmu potravin (iraciondlni snizovani hmotnosti)

T SPORTOVNI TRIADA

CASTO BYVA PRIMARNI




HORMONALNI ADAPTACE

Testosteron
U muzi intenzivni vytrvalostni trénink

supresi spermatogeneze a produkce testosteronu
2979



HORMONALNI ADAPTACE

Hormony

katecholaminy

inzulin

glukagon

somatotropin

kortizol

adiuretim, aldosteron

prolaktin

testosteron




RESPIRACNI ADAPTACE
Pri stejné zatezi
*zvysovani dechového objemu
*snizovani dechové frekvence
ezvysovani extrakce kysliku (asio 3 - 4 %)
*pokles dechového ekvivalent pro kyslik (vVe/vo0,)

!

pokles naroku na kyslik a mensi inava dychacich svalu

EXHALATION
Diaphragm contracts Diaphragm relaxes
(moves down) (moves up)

INHALATION




ADAPTACE KOSTNI A VAZIVOVE TKANE
Mechanické zatizeni prispiva do (priblizné) 25 let
1. ZVYSENi KOSTNI HMOTY

redukce pozdéjsi demineralizace (v pribéhu starnuti)

4 )
Zvyseni kostni hmoty v mladi

pomalejsi ubytek kosti v pozdéjsim véku
N\ J

2. ZESILENI KLOUBNICH LIGAMENT A UPONOVYCH SLACH
u ligament poskozenych urazem

rychlejsi obnova jejich struktura a funkce



ADAPTACE CNS

drive, nez metabolicka adaptace svalovych viaken

Cil: zlepseni ekonomiky pohybu a zvyseni jeho presnosti
*pfesnéjsi regulace ¢innosti antagonistu
*zvyseni poctu kontrahovanych viaken
*zvySeni smyslové vykonnosti (napfr. zrakova ostrost, polohocit, atd.)
*zvysSené uvolinovani nervovych prenasecu
*zvysSeni aktivity acetylcholinesterazy
*atd

Motorické usili
limitujici faktor télesné vykonnosti
Normalné - silny podvédomy pozadavek
na redukci intenzity motorického usili

~

Adaptace na télesnou zatez

schopnost potlacit tyto inhibicni pocity

. _/




PSYCHOLOGICKE ADAPTACE

Reakce na jednorazové kvalitni cviceni (trénink)
*zvyseni sebeucty a hrdosti
*snizeni psychicka tenze a deprese
*zlepsSeni nalady

Pravidelné cviceni
*zvySuje u zdravych osob pocit fyzické a psychické pohody
*snizuje anxietu, deprese a svalové tenze
*zlepsSuje kvalitu spanku a redukuje ospalost v prubéhu dne

U starsSich osob

ochrana kognitivnich funkci
(zlepsSeni pozornosti, zlepseni mentalnich funkci)




ADAPTACE NA ODPOROVY TRENINK

Zpocatku
*zvyseni poctu vlaken pripadajicich na jednu motorickou
jednotku
*zlepseni synchronizace jednotlivych motorickych jednotek

(disledek efektivnéjsi aktivace nervovych bunék prednich rohiti misnich,
vyvolané volni motorickou stimulaci)

NERVOVA ADAPTACE




ADAPTACE NA ODPOROVY TRENINK

Pfi intenzivnim silovém (vytrvalostné-silovém) tréninku
1. hypertroficka zména neuromuskularniho spojeni
(rozsifeni synaptické oblasti)
2. hypertrofie kosterniho svalstva
(remodelace svalovych proteini, zvyseni objemu myofibril a zvyseni poctu
sarkomeér)
3. zvyseni pricného prurezu rychlych viaken
(u pomalych vidken je hypertrofie mensi)
4. konverze vlaken typu llb (rychid glykolytickd vidkna) na vlakna
typu lla (rychld oxidativné glykolytickd vidkna)

vzestup oxidativni kapacity i po odporovém tréninku
(faze svalové adaptace)



ADAPTACE NA ODPOROVY TRENINK

Po velmi intenzivnim odporovém tréninku

HYPERPLAZIE SVALOVYCH VLAKEN (?)
?

*stépenim vlaken
eaktivaci tzv. satelitnich bunék (mononukledrni buriky, které v pfipadé
potieby mohou nahradit poskozené buriky pohybového ustroji)



ADAPTACE NA ODPOROVY TRENINK

Behem
Faze nervové adaptace = prvnich 6 — 12 tydnu odporového

tréninku
(zejména zvyseni poctu vlaken pripadajicich na jednu motorickou jednotku)
Spatna koordinace, atrofie po imobilizaci

nervova adaptace vyrazné prodlouzena



ADAPTACE NA ODPOROVY TRENINK

eproliferace vazivové tkané v kosternim svalstvu (1 taznd sila a strukturdlini a
funkcni integrita svalové jednotky)
*zvySeni hustoty kostni hmoty
*zmeéna télesného slozeni (zvyseni poméru beztukové k tukové hmoté)
*zlepSeni rovnovahy a koordinace
*zlepseni imunologickych funkci
M kardiopulmonalni vykonnosti
*P metabolické efektivity
P prahu bolesti
* zlepsSeni kvality spanku
Zavislé predevsim
*na intenzité a trvani tréninku
*na zdravotnim stavu
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PRETIZENi NEBO PRETRENOVANI PRI ODPOROVEM TRENINKU

VYRAZNE NEGATIVNI VLIV NA UVEDENE SYSTEMY
\_ J
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Adaptace na odporovy trénink =4
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(nezménénd kapilarizace svalii)

a) P objem (hypertrofie) rychlych svalovych viaken

!

‘1 sila svalového stahu
b) 1 zasoby makroergnich fosfatl a svalového glykogenu

c) svaly pracuji ekonomictéji a zlepsuje se jejich koordinace

!

zvysuje se biomechanicka ucinnost svalu



Adaptace na odporovy trénink

Kosti: uklada se vice mineralu

Vazivo: 4* pevnost

1 pocet tzv. satelitnich bunék
(v pripadé potfeby mohou nahradit poskozené bunky pohybového ustroji)
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" gointo action. They replicate (B), forming one nevy dormant cell and one that pro-
liferstes. The prolifersting satelite cellz can ether farm a newe fiber (2] ar patch
C - W W the original (0. Cells from elsewhere (E), such as bone marrow, can alzo help.

LA




