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ABSTRAKT

Nazev bakalarské prace: Vyuzivani regeneracnich procedur u studentd FTVS
Katedra: Zdravotni TV a Té¢lovychovného lékaftstvi

Vedouci bakalarské prace: MUDr. Simona Majorova

Cile: Hlavnim cilem prace bylo zjistit, které regeneracni procedury studenti UK FTVS
vyuzivaji nejvice, identifikovat hlavni divody vyuzivani a faktory rozhodujici o vybéru
regeneracni procedury. Vedlej$im cilem bylo na podkladé odborné literatury zabyvajici
se regeneraci ve sportu shrnout a charakterizovat regenera¢ni formy a prostredky.
Nasledné na podklad¢ vysledkli anketniho Setfeni, s ohledem na odbornou literaturu,

vytvofit doporuceni pro regeneraci studentil v praxi.

Metoda: Potfebna data byla zjisStovana neinvazivni metodou online anketniho Setfeni.
Vyzkumu se zcastnilo celkem 60 studentdl UK FTVS zoboru TVS, napfi¢ vSemi

ro¢niky, bez ohledu na pohlavi.

Vysledky: Na podkladé anketniho Setfeni bylo zjiSténo, Zze nejvyuzivanéjsi tepelnou
regeneracni procedurou u studentl je sauna, vodni nejvyuzivanégjsi procedurou je bazén
— plavani v bazénu a nejvyuZivanéjSim typem masaZe je masdz sportovni. Svételné
procedury valna vétSina studentll nevyuziva. U elektroprocedur jsme zvolili pouze dotaz
na zkuSenost s nimi, z divodu nutnosti pfitomnosti odborn¢ vyskolené osoby. Bylo
zjiSté€no, ze vice neZ polovina studentl s elektroprocedurami zkuSenost ma, bez ohledu
na divod vyuziti. Hlavnim d@vodem vyuZivani regeneracnich procedur je celkova
regenerace a relaxace. Hlavnim rozhodujicim faktorem vybéru regeneraéni procedury je

vlastni zkuSenost nebo zkuSenost nékoho znamého.

Kli¢ova slova: regenerace, doporuceni, inava, vyziva, sport



ABSTRACT

Title of the bachelor thesis: Use of regenerative procedures by students of UK FTVS
Department: Department of Health Physical Education and Sport Medicine
Supervisor: MUDr. Simona Majorova

Goals: The main aim of the thesis was to find out which regeneration procedures UK
FTVS students use the most, identify the main reason for use and the factors determining
the selection of the regenerations procedure. The secondary objective was to summarize
and characterize regeneration forms and resources on the basis of porfessional literature
dealing with regeneration in sport. Than on the basis of the survey results with regards of

professional literature make regeneration recommendation for students in practice.

Metohods: The necessary informations was collected by using a non — invasive method
of online survey. A total of 60 UK FTVS students from domain TVS participated in the

research, across all grades regardless of gender.

Results: On the basis of online survey was found that the most used thermal regeneration
procedure among students is sauna, water procedure is swimming pool — swimming, the
most used type of massage is sports massage and light procedures are not used by the vast
majority of students. For electroprocedures, we chose only a questions about the
experience with them, because of the need of presence professionally trained person. It
was found more than half of students have electroprocedure experience, regardless of the
reason of use. The main reason of the use of regeneration procedures is overal
regeneration and relaxation. The main factor in the selection of the regeneration procedure

1S own experience or experience someone familiar.

Keywords: regeneration, recommendation, fatigue, nutrition, sport
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1 Uvod

Toto téma bakalaiské prace jsem si vybral z mnoha diivodl. Jako aktivni sportovec si
uvédomuji dilezitost regenerace a jejiho vlivu na samotnou vykonnost sportovce. Od
predskolniho véku jsem zacal hrat fotbal, ktery jsem provozoval do svych patnacti let.
Poté jsem zacal s feckofimskych zapasem, kterému jsem se vénoval celé Ctyfi roky a
v devatenacti letech ukoncil sportovni kariéru. Momentaln¢ sportuji rekreacné za acelem
udrzeni zdravi a fyzické zdatnosti. Oba tyto sporty jsem vykonéval na vrcholové urovni,
coz sebou neslo fadu tuskali, vpodobé castych zranéni, dlouhych rehabilitaci a
postupného navratu zpét. Kazdy sportovec, ktery si prosel zranénim zn4, jak fyzicky, ale
hlavné psychicky vycerpavajici tato faze je. A pravé v téchto momentech si uvédomime
dilezitost a ptfinos regenerace. B€hem sportovniho Zivota jsem mél moznost sledovat, jak
regenerace sportovce zastdvd minimalni pozornost b&éhem tréninkového procesu
z nejruznéjSich diivodi, jimiZ jsou napt. neodbornost trenérl, nezodpoveédnost sportoveil,
Spatnd zivotosprava, nedostatek Casu, Spatna financni situace klubu aj. Tyto negativni

momenty a zkuSenosti se staly jednim z diivodii vybéru tématu bakalaiské prace.

Druhym divodem vybéru tématu je soucasné studium na UK FTVS, diky kterému mam
moznost se setkat se studenty, ktefi provozuji nejriznéjsi sportovni specializace a aktivity
na rozdilnych vykonnostnich urovnich. Tato variabilita a pestrost sportovnich specializaci
mé vedla k otazce, na kterou budu hledat odpoveéd’. Které regeneracni procedury studenti

UK FTVS vyuZivaji nejcastcji?

Ptinosem bakalarské prace je uvédomeni diilezitosti regenerace ve sportu, predevsSim
mezi studenty UK FTVS. Informace obsazené v teoretické c¢asti a v doporuceni
regenerace pro studenty mohou poslouzit ke zméné zvyklosti a vyzkouSeni novych
regeneracnich procedur. Teoreticka ¢ast bakalaiské prace, kterda charakterizuje pojem
regenerace ve sportu a vSechny slozky s ni souvisejici, mize byt vyuzita jako informacni

zdroj ¢i studijni material.

Cilem této bakalatské prace je na podklad¢ odborné literatury zabyvajici se regeneraci ve
sportu shrnout a charakterizovat regenera¢ni formy a prostiedky, metodou online
anketniho Setfeni sméfované na studenty UK FTVS identifikovat nejvice vyuzivané
regeneracni procedury, divody vyuzivani a faktory vybéru. Nasledné, na podkladé
vysledkl anketniho Setfeni, s ohledem na odbornou literaturu, vytvofit doporuceni pro

regeneraci studentl v praxi.
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2 Teoreticka cast

Teoreticka cast bakalaiské prace, bude vypracovana na zakladé prostudovani odborné
literatury zabyvajici se regeneraci ve sportu, kterd vytvoii teoretickou zékladnu pro ¢ast

praktickou.

2.1 Pojem a vyznam regenerace sil

Jirka (1990) ve své knize regenerace a sport charakterizuje pojem regenerace sil
nasledovné: ,,Pojem regenerace sil zahrnuje v sobé veskerou ¢innost, ktera je zamétena
k plnému a rychlému zotaveni vSech télesnych i duSevnich procest, jejichz klidova
rovnovaha byla néjakou ptredchdzejici ¢innosti posunuta do urcitého stupné Unavy.*

(Jirka, 1990, str. 8)

Regenerace neboli zotaveni pfedstavuje biologicky proces obnovy homeostazy, ktera

byla naruSena zatizenim. (Bernacikova a kol., 2017)

Regeneracni procesy predstavuji automatické komplexni pochody, které jsou stalou

soucasti naSeho Zivota a probihaji bez vnéjsiho vlivu. (Hoskova, 2020)

Vykonnostni a vrcholovy sport klade extrémni naroky na sportovce v podobé zatéZovani
organismu po fyzické a psychické strance. Nadmérna fyzickd a psychicka zatéz spolu
s dal§imi nezddoucimi faktory negativné ovliviiuji vykon sportovce. Klicem je najit
rovnovahu mezi zatizenim a zotavenim sil sportovce. Potieba regenerace sil roste se
zvySovanim fyzické zatéze, proto by neméla byt opomijena, ale naopak upiednostiiovana.

(Pastucha a kol., 2014)

2.1.1 Srovnani regenerace a rehabilitace

Velice ¢asto dochédzi k zaménovani vyznamu téchto dvou pojmil. Oba uvedené terminy
se ve svém vyznamu zasadn¢ 1isi. Lécebna rehabilitace je celospolecensky proces urcen
pro nemocného jedince, ktery ptedstavuje soubor medicinskych, diagnostickych,
terapeutickych a preventivnich c¢innosti, které urychluji a zaroven zkracuji dobu
rekonvalescence po operaci ¢i zranéni. Diky kvalitni 1éCebné rehabilitaci se postizeny
jedinec mize vratit zpét do pracovniho rezimu bez omezeni. (Jirka, 1990; Bernacikova a

kol., 2017)
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Pojem regenerace souvisi se zdravym jedincem, ktery pouzivd regenerac¢ni formy a
prostfedky k urychleni zotaveni organismu. Konkrétné se jedna o soubor preventivnich
¢innosti k odstranéni fyziologické unavy, kterd vznikla fyzickou zatézi. Regenerace je
nedilnou soucasti tréninkového procesu. Mezi hlavni ukoly regenerace patii eliminace
zmén zpusobenych fyzickou zatézi a prevence proti pretizeni ¢i poSkozeni organismu.

(Jirka, 1990; Bernacikova a kol., 2017)

2.2 Homeostaza

Pojem homeostaza mizeme charakterizovat jako udrzovani stalosti neboli dynamické
rovnovahy vnitiniho prostiedi ve smyslu udrzeni optimalni hodnoty pH, iontového

sloZeni, osmolarity aj. (Havlickova, 2003)

Z tyziologického hlediska stres pfedstavuje soubor nervové — humoralnich a funkéné —
metabolickych reakci na vnitini a vnéjs$i podnéty. Tyto stresové reakce jsou vyvolany
plsobenim tzv. stresorli na nas§ organismus. Jednotlivé stresory miZeme rozdélit na
fyzikalni (teplo, chlad, tlak aj.), chemické (toxiny, infekce, alkohol aj.), biologické (zizen,
hlad, bolest aj.) a psycho — socidlni (strach, uzkost, Sikana aj.) Ve vét$in¢ pripadu se

stresory kombinuji, a proto na nas neptisobi pouze jeden. (Bernacikova a kol., 2017)

Naruseni dynamické rovnovahy homeostazy je zplisobeno stresorem. Stresor piedstavuje
vzdy urcitou velikost neboli intenzitu, kterd se mize neustdle menit. Na dlouhodobé
neboli opakované naruSovani homeostazy ur€itymi stresory organismus reaguje adaptaci.

Ve sportovnim tréninku, 1ze stresor charakterizovat jako zatizeni. (Peri¢, 2010)

2.3 Zatizeni

Jak jsme zminovali vySe, faktory, které narusuji klidovou homeostdzu 1ze obecné oznacit
jako stresory. Ve sportu vSak mluvime o zatizeni, na které naS organismus odpovida ve
ttech fazich stresové odpovedi. Faze jsou nasledujici: alarmova, adaptacni (rezistence) a

vycerpani. (Bernacikové a kol., 2017)

Pokud naSe centralni nervova soustava (CNS) zaznamena nebezpecné plisobici stresor
nastava nejrychlejsi odpovéd’ organismu v podobé tzv. faze alarmové reakce. V tento
moment dochazi k uvolnéni hormonu CRH (kortikoliberin) z hypothalamu ktery aktivuje
ptedni lalok hypofyzy k produkci ACTH (adrenokortikotropin), ktery stimuluje aktivitu
kiry nadledvin a vyplaveni kortizolu. Béhem této faze také nastava aktivace

sympatoadrendlniho systému k produkci hormonti dfené¢ nadledvin adrenalinu a
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noradrenalinu. Na zaklad€ téchto d€ji dochazi k zrychleni tepové frekvence, zvyseni
krevniho tlaku a poceni, zrychleni dychani, mobilizaci energetickych zdroji, vazodilataci
svalstva, koronarnich cév a broncht, visceralni vazokonstrikci roz§ifeni zornic, snizeni
prahu bolesti a snizeni reprodukénich mechanismu. (Jirka, 1990; Bernacikova a kol.,

2017)

Opakovanym pusobenim stresori nastava faze adaptacni (rezistence), ktera je
charakteristicka produkei glukokortikoidi z kiiry nadledvin, které piispivaji k mobilizaci
energetickych zdroji pro svalovou praci, k rozpadu bilkovin a jejich nasledné ptiprave
k obnové poskozené tkan€. Kiira nadledvin nésledné produkuje mineralokortikoidy, které
se podili na regulaci a hospodateni s vodou a mineraly. Konkrétné se jedna o zadrzovani

sodiku a vyluc¢ovani drasliku. (Jirka, 1990)

V této fazi nastavaji pozitivni adaptacni mechanismy ve smyslu zvySeni fyzické zdatnosti
jedince nebo naopak negativni adaptaéni mechanismy ve smyslu neschopnosti se

prizpisobit opakované pusobicim stresorim (maladaptaci). (Bernacikova a kol., 2017)

Vyéerpani je posledni fazi stresové reakce, kterd je charakteristickd nemoznosti dale

vylucovat stresové korové hormony a uvoliiovat energii. (Jirka, 1990)

Vyznamnou roli zde hraje intenzita a objem zatiZzeni. Uvedeme na ptikladu zdvodu béhu
na 100 m a 42 km. Zavod na 100 m nevyvola u profesiondlniho atleta vyrazné zmény
organismu s porovnanim v béhu na 42 km, kdy vystoupi cytokiny na hodnotu, ktera
odpovida stavu tzv. sepse. Pfi dlouhodobych 1 kratkodobych opakujicich se vykonech
vSak nastava imunosuprese neboli pokles imunity az o 15-20 %. Dlouhodobd zatéz (> 1
h) pii intenzité 75 % VO2 max docasné inhibuje procesy imunitniho systému. Tento jev
nazyvadme jako imunosupresivni okno, které trvd od 2-24 hodin po skonceni zatéze.
Béhem tohoto Casového rozmezi je zvysSené riziko pro rozvoj infekéniho onemocnéni.

(Pastucha a kol., 2014)
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2.4 Adaptace

Termin adaptace lze definovat jako pfizplisobeni organismu na dlouhotrvajici zatizeni

z hlediska morfologického, funk¢niho a biochemického. (Pastucha a kol., 2014)

Adaptace organismu je hlavnim principem kazdé tréninkové jednotky, a proto je nutné si
definovat nasledujici pojmy: vykon, vykonnost, t€¢lesna zdatnost a trénovanost. Vykon
sportovce, lze definovat jako aktualni vykonanou praci, kterd je méfitelna. DalSim
terminem je vykonnost, kterd je izce spjatd s fyzickou zdatnosti jedince. Vykonnost
definujeme jako schopnost sportovce podavat opakované stabilni vykony v del$im
casovém rozmezi. T¢lesnou zdatnost definujeme jako optimalni reakci naSeho organismu
na urcitou zatéz za pfitomnosti vnéjSich vlivii. Mezi vnéjsi vlivy mizeme zatadit napf.
chlad, teplo, hlad, Zizen, infekci aj. Poslednim terminem je trénovanost, ktera nam udava

souhrnny stav pripravenosti neboli adaptace sportovce. (Jirka, 1990)

Specifi¢nost intenzity a objemu zatizeni vede k rozdilnym typim adaptaci v rizné
dlouhych casovych obdobi. Prvni adaptaéni zmény nastdvaji zvySenim energetickych
zasob (ATP, CP, glykogen) a zvySenou aktivitou enzymi metabolickych reakci. Po

nékolika tydnech ¢i mésicich nastavaji funkéni a morfologické adaptace.

e Funk¢ni adaptace:
o zvySeni aerobni kapacity (1VO2max, 1Q, 1Qs, TANP, 1VC, |DF, |SF,
| TK)
o zvySeni anaerobni kapacity ({tolerance na acidozu, TvyuZziti glykogenu)
o zlepSeni funkci smyslovych analyzatort
e Morfologické adaptace:
o Excentrickd a koncentrickd hypertrofie srdce, hypertrofie svalovych
vlaken, Tkapilarizace svalu, Tpoc¢tu mitochondrii ve svalu, zpevnéni vazl

a Slach, Thmotnosti kosti. (Bernacikova a kol., 2017)

Béhem fizeni adaptac¢nich mechanismil a procesti zastupuje vyznamnou roli pfedevs§im

vegetativni nervovy systém. (Bernacikové a kol., 2017)

Adaptace, nas jako lidstvo provazi neustale. Béhem vyvoje, ontogeneze a fylogeneze
druhu, pfezili jen ti, ktefi se dokazali adaptovat na podminky neboli stresory vnéjsiho
prostiedi. Soubor stresoril, které na nas neustale a pozitivné piisobi ndm zachovavaji

optimalni rovnovahu hemostazy, nezbytnou pro pteziti nds samotnych. Tyto stresory
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nazyvame eustresy. Pokles nebo dokonce vymizeni n¢kterych adaptacnich mechanismi,
které jsme ziskali vede k naruSeni procesu adaptace. Tento stav se nazyva dezadaptace,
ve sportovnim prostfedi mizeme hovofit o detréninku a piikladem muiize byt nedostatecna
tréninkova zatéz. V piipadé, kdy se nedokazeme piizpusobit dané fyzické nebo psychické
zatézi, diky pfili§ velké mife pasobicich stresorl, mluvime zde o tzv. malaadaptaci. Ve
sportovnim sféfe dochdzi k malaadaptaci nejCastéji pretrénovanim a pretézovanim
organismu sportovce. Pietézovani organismu sebou nese veliké rizika v podobé vyskytu
zranéni nebo zhorSeni celkového zdravotniho stavu. DalSim dulezitych termin je
adaptabilita, kterou lze definovat jako schopnost jedince adaptovat se nebo ptizpusobit se
aktudlnim ¢i dlouhotrvajicim nepfiznivym podminkdm. (Pastucha a kol. 2014; Jirka,

1990)

Cely proces morfologicko — funkéni adaptace v tréninkovém procesu sebou nese nékolik

dalezitych zakonitosti:

e Pokud jsou opakované ptisobici podnéty organismem zvladnuty, reakce
organismu na se na pusobici podnét zmensuji.

e Snizena reakce organismu na pusobici podnéty je zapricinéna fadou adaptacnich
zmén, ke kterym dochazi opakovanym plisobenim podnétil a reakci né.

e K adapta¢nim zménam dochazi v pripad¢, kdy na organismus opakované pisobi
podnéty po delsi dobu.

e Pusobici podnéty musi byt pfiméfené a nesmi piekracovat funkéni hranice
organismu.

e Pokud podnéty neplisobi na organismus opakované, v optimalni mife a po delsi

dobu, nastava navrat k piivodnim hodnotam. (Peri¢, 2010)

2.4.1 Superkompenzace

Béhem tréninkového procesu sportovee, dochdzi pii zatizeni a svalové praci ke Stépeni
latek a poklesu energetickych zdroji, které jsou ve fazi zotaveni obnovovany. Ve fazi
zotaveni se mizeme setkat stzv. superkompenzaci, coz znamend, Ze obnova
energetickych substratii prevysi vychozi hodnoty naSeho organismu. Je vSak dulezité
zminit, Ze toto pievyseni energetickych zdrojii vychozich hodnot neni trvalé a po urcité
dobé se vraci zpét na hodnoty pted zatizenim. Jde tedy o pouze pfechodny stav. Z tohoto
plyne, Ze by dalsi zatizeni organismu, mélo byt pravé ve fazi superkompenzace, aby se

docililo zlepSeni vykonnosti sportovce. (Peric, 2010)
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Kdy nastava faze superkompenzace? Rychlost nastupu a doba trvani superkompenzace
jsou zavislé na intenzit¢ a objemu zatizeni. Béhem kratkodobého zatizeni vyssi intenzity
nastava superkompenzace v fddech minut az hodin. Pfi déletrvajicim zatizeni o nizsi

intenzité nastupuje superkompenzace v fadech dna. (Peric, 2010)

2.5 Unava

Unava predstavuje subjektivni pocit jedince a mize byt definovana jako komplexni stav
snizené vykonnosti, ktery byl zptisoben pfedchozim fyzickym ¢i psychickym zatizenim

organismu. Jedna se o ochranny utlum centralni nervové soustavy. (Hoskova, 2020)
Miru Uinavy nelze pfesné stanovit ani objektivné zhodnotit. (Pastucha a kol., 2014)

Mira tnavy vede sportovce k preruSeni sportovni ¢innosti nebo ke snizeni objemu a
intenzity provadéné Cinnosti. Diky Gnavé dochazi ke snizeni nervosvalové koordinace
sportovce a celkové k prodlouzeni reakéni a reflexni doby. Na zdkladé téchto udalosti
dochazi ke snizeni kvality tréninkového procesu. V pribéhu tréninku nebo sportovniho
utkani se unava negativné projevi zvysSenou apatii nebo naopak agresivitou sportovce.
Jelikoz je kazdy jedinec odlisny a jedine¢ny, tak i kazdy je jinak citlivy na urcity stupeni
unavy, napi. u dvou riznych sportovct stejné vékové kategorie vystavenych stejnému
stupni zatizeni, bude Casovy nastup a mira unavy zcela odlisna. Mluvime zde tedy o
individualni vnimavosti inavy. Pfirozena Ginava ve sportu, slouzi jako pomyslna hranice
nasich mozZnosti, kterou bychom nem¢li piekracovat. V pfirozené hranici Ginavy si naSe
télo stile zachovava dostatecné mnozstvi energie, ale ve sportovnim svété jsme
mnohokrat svédky prekroceni vlastni hranice pouzitim dopingovych latek, které mohou

trvale poskodit nas organismus. (Jirka, 1990)

Rychlost nastupu tnavy muize byt také ovlivnéna faktory vnéjsiho prostfedi. Hovotime
zde o teploté, vlhkosti, proudéni vzduchu, intenzité osvétleni, barevném ladéni okoli a

hluku. (Hoskova, 2020)

Unavu rozdélujeme do nékolika druhd, napk. fyzicka a psychicka, celkova a mistni, akutni

a chronicka, fyziologicka a patologicka. (Bartinkova, 2013)
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2.5.1 Fyziologicka unava

Fyziologické unava vznikd béhem kazdé pohybové Cinnosti, kterou prave vykondvame.
Lze ji tedy opravnéné oznacit jako tzv zdravou tnavu. Ve stavu fyziologické unavy
probihaji adaptacni mechanismy. V opacném piipad¢, kdy trénink je bez projevi
fyziologické unavy, nenastanou adaptacni zmény organismu a muze dochazet
k deadaptaci. Fyziologickou unavu miizeme rozdélit na pomalu vznikajici (aerobni) nebo

na rychle vnikajici (anaerobni) inavu. (Havlickové, 2003)

Mezi objektivni projevy fyziologické unavy patii pokles vykonu, svalové sily, reakénich
schopnosti, zhorSeni koordinace, kozni hyperémie, vyssi hladina laktatu, niz§i pH a
proteinurie. Mezi subjektivni projevy, které jsou vnimany individualné patii napft. pichani
v boku, tachypnoe, tuhnuti svald, bolest hlavy, zpomalené vniméni a zpracovavani vjemil.

(Bernacikova a kol., 2017; Bartaikova, 2013)

2.5.1.1 Aerobni inava

Aerobni nava vznikd béhem dlouhotrvajicich vykonli o zatizeni stiedni az nizké
intenzity. Svaly provadé&ji vykondvanou praci v aerobnich podminkach neboli za
dostatecného piisunu kysliku do svalového aparatu. Pfi sniZeni energetickych rezerv
v podobé glykogenu a glukézy a soucasného sniZzeni mobilizace mastnych kyselin
nastava pokles oxidativni produkce ATP a resyntézy ATP — CP a nastava svalova tnava.
Pokud je vyZadovan vétsi ptisun kyslikti, nez je obéhovy systém schopen zprostfedkovat,
pracujici svalova tkan pfechazi z aerobniho na anaerobni zpiisob ziskavani energie.

K odstranéni aerobni tnavy je vhodny pasivni odpocinek v podobé spanku. (Havlickova,

2003)

2.5.1.2 Anaerobni unava

Anaerobni tnava vznika vykonavanim pohybové ¢innosti béhem kratkodobych vykonu
o zatiZzeni submaximalni aZz maximalni intenzity. Svalovy aparat pracuje v anaerobni
zOné, coz znamena, ze pracuji bez pfistupu kysliku na tzv. kyslikovy dluh. Nésledkem
kyslikové dluhu se v nasich svalech vytvaii laktat a nastupuje tzv. metabolické aciddza,
ktera zplsobuje snizeni pH, pokles enzymatické aktivity pro resyntézu ATP — CP,
polarizaci sarkolemy, zmény v kontraktilnim svalovém aparatu v podob& vytésnéni
vapnikovych iontll vodikovymi zplsobujici sniZzeni poctu aktinomyozinovych mustkl a
inhibici mobilizace a oxidace mastnych kyselin. Timto se vysoce uplatiiuje glykogen jako

hlavni zdroj energie a organismus setrvava v anaerobnim rezimu prace. K odstranéni
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anaerobni Unavy je vhodny aktivni odpocinek v podobé vyklusani, ktery urychli

odplaveni metabolitd. (Havlickova, 2003)

2.5.2 Patologicka unava

Patologicka tinava vznika pii zatézi, kde prekondme funk¢ni hranice naseho organismu
v disledku neoptimdlni intenzity a objemu zatizeni. Muze dochazet k funk¢énim ci
strukturalnim poskozenim urcitych systémui. Nastane-li porucha akutni, jednd se o
pretizeni nebo schvaceni. Pokud je stav déletrvajici neboli chronicky jedna se o
pfetrénovani neboli dnes pouzivany pojem nevysvétlitelného poklesu vykonnosti (NPV).
Dulezité je vSak zminit, zZe jednotlivé aspekty se navzdjem kombinuji. (Bernacikova a

kol., 2017)

Je dllezité zminit, ze fyziologickd inava miize bez povsimnuti ptechazet do stupné unavy
patologické. Jsou pfitomny stupiiujici se projevy fyziologické unavy. V nejcastéjSich
pripadech se objevuji kardiorespiracni potize, zvraceni, poruchy koordinace, prokrvent,
feCi a vidéni, nastavd metabolicka acidoza, hypoglykémie, ketonurie, proteinurie

pfipadné i myoglobinurie. (Bartinkova, 2013)

Eliminace patologické unavy je déletrvajici proces v tzké spolupraci s Iékatem c¢i

psychologem. (Hoskové, 2020)

2.5.2.1 Akutni patologicka iinava
Mirnéj$im stupném patologické unavy je tzv. pretiZeni, které lze definovat jako néhlé,
kratkodobé a intenzivni naruSeni hemostdzy naseho organismu v podobé poranénim

mekkych tkdni pohybového aparatu ¢i unavovych zlomenin. (Bartinkova, 2013)

Zéavaznym stupném akutni patologické unavy je tzv. schvaceni, které v nékterych

piipadech konci smrti jedince v diisledku selhani obéhového systému. (Havlickova, 2003)

Tento stav nejcastéji vznikd za pfitomnosti nezddoucich vnéjSich vlivii okolnich
podminek. Tento stav se spiSe objevuje u netrénovanych a mén¢ zkuSenych sportovci,
ale neni vylouCen ani u zkuSenych trénovanych jedincl. Riziko schvaceni vyrazné
zvySuje uzivani dopingu, jelikoz dokaze skryt varovné signidly nadmérné unavy

organismu. (Barttiikova, 2013)
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2.5.2.2 Chronicka patologicka unava

Chronickd tnava je zplsobena neadekvatni intenzitou a objemem zatizeni,
jednostrannym zaméfenim, Spatnou zivotospravou, nezddoucimi vlivy prostfedi a
opomijenim regenerace organismu jedince, ktery se disledkem dostava do stavu tzv.
pretrénovani neboli NPV (nevysvétlitelny pokles vykonnosti). Projevuje se trvalejsSim
poklesem vykonnosti, snizenim hmotnosti, nechuti trénovat, depresemi, poruchami
traveni a spanku, snizenim obranyschopnosti, celkovym nechutenstvim, zvysenou
agresivitou nebo apatii a neustdlym pocitem unavy. (Havlickova, 2003; Bernacikova a

kol., 2017)

2.5.3 Fyzicka unava

Fyzickou tnavu délime na mistni a celkovou. Pficiny vzniku se odehravaji na trovni

bunécného metabolismu, fidicich a koordina¢nich mechanismii. (Hoskova, 2010)

2.5.3.1 Mistni unava
Mistni tinava ovliviluje mensi svalové skupiny. Mistni inava vzdy ovliviiuje do jisté miry

stav celého organismu. (Hoskova, 2010)

2.5.3.2 Celkova tinava
Celkova Uinava zasahuje vice svalovych skupin svalového aparatu. Mezi hlavni pfiznaky
patii zhorSeni koordina¢nich schopnosti a pohybovych stereotypti ¢i ovlivnéni

endokrinniho a nervového systému. (Hoskova, 2020)

2.5.4 Psychicka unava

Psychické neboli dusevni tnava se projevu neschopnosti se soustfedit a vnimat urcité
problémy, vjemy a prvky, které kolem nas vznikaji. Dochazi ke sniZeni reaktivity na dané
podnéty a zpomaleni nasledného zpracovani a vyhodnocovani. Psychicka tinava je velmi

uzce spjatd s fyzickou Gnavou a vzajemné se ovliviiuji. (Jirka, 1990)
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2.5.5 Faktory ovliviiujici unavu

wrwe

organismus jedince. Dulezitou roli, zde hraje i okolni prostfedi neboli exogenni vlivy,

které na nas neustale pusobi.

ZvySena teplota: Pro svlecen¢ho cloveka v klidu je indiferentni teplota 28 °C.
Termoregulace naseho téla je fizena hypothalamem. Clovék piedstavuje tzv.
homoiotermniho zivocicha, ktery udrzuje stalou teplotu téla. Béhem svalové prace
se vytvari 15 — 20x vétsi mnozstvi energie v porovnéni s bazalnim metabolismem.
20 % této energie je vyuZito na praci a zbylych 80 % ptedstavuje odpadni teplo.
V téchto podminkach dochazi k vazodilataci (roztazeni) cév a krev se presouva
do ktize, kam ptivadi velké mnozstvi odpadniho tepla, kde se pot odpatuje a
dochazi k ochlazeni. Pocenim rychle ztracime potfebnou hypotonickou tekutinu a
ionty Na, Cl, Mg K, coZ ma za nasledek dehydrataci organismu. Poceni naSe t¢lo
ochlazuje, slouzi jako prevence proti prehfati a mizeme tak udrzovat optimalni
teplotu potifebnou pro dany vykon. Pti 2% ztratach vody, vztazenych k hmotnosti
naSeho téla, nastava pocit Zizn¢, 4% ztrat navozuji kiece, slabost, bolest hlavy,
pokles diurézy a snizeni celkového vykonu, 6% ztrat je kritickych a nastava
pferuseni vykonu. K adaptaci na teplo dochazi v rozmezi 8-10 dni. Adaptovany
jedinec se poti vice a dfive, teplota jadra, mnozstvi iontl a srde¢ni frekvence jsou
niz8i. (Havlickova, 2003)

Vykonavani sportovni aktivity pii teploté nad 28 °C predstavuje zvySené riziko

prehrati organimsu. (Hoskova, 2020)

SniZena teplota: Behem pobytu v chladném prostiedi, dochdzi k vazokonstrikci
(smr$téni) cév a piesunu krve do centrdlni oblasti téla k udrzovani zivotné
dalezitych organt. Béhem telesné zatéze v chladném prostiedi, dochéazi k vétsim
ztratdm energie, kvili udrzovani optimalni télesné teploty. Jedinci, ktefi maji vétsi
mnozstvi izolaéni vrstvy neboli podkozni tukové tkané€, dokézou odolavat chladu
mnohem Iépe nez jedinci hubeni. Dal§i mechanismus, ktery dokdze vyprodukovat
teplo je tzv. svalovy tfes. Konkrétné se jednd o reflexni déj v podobé

nekontrolovatelné svalové kontrakce. (Pastucha a kol., 2014)
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Vystaveni chladu zplsobuje mirné zvySeni srdecni frekvence, zvySeni
systolického a minutového srde¢niho objemu, zvySeni spotieby kysliku a
arterioveno6zni diference. Pfi teploté - 5 az - 20 °C nastava pokles svalové sily a
nemoznost vytrvalostniho vykonu z divodu snizené aktivity oxidativnich
enzyml. Hypotermie vznikd pii poklesu teploty jadra pod 35 °C, ktera je
charakteristickd tfesem a pocitem euforie. Pokud teplota jadra klesne na hranici
28 °C nastava kolaps a smrt. Adaptovany jedinec ma mensi tepelné ztraty, snizeny
svalovy ties, vétsi produkci tepla a dokonalejsi prokrveni kiize. (Havlickova,

2003)

Atmosféricky tlak: Nizky atmosféricky tlak, vlhkost, teplota a nadmérné UV
zateni charakterizuje vysokohorské prostifedi. Velice nebezpecna je tzv. horska
nemoc, kterd vznikd zdisledku nizkého parcidlniho tlaku pro kyslik.
Vysokohorské prostiedi do 3000 m n.m. je indiferentni a od 6500 m n.m. nastava
kritickd hranice. Vyska 7000 m n.m. vyzaduje kyslikovy pfistroj a omezeny
pohyb. Aklimatizovany jedinec ma vyssi vitalni kapacitu plic a transportni
kapacitu krve, vy$§i mnozstvi erytrocytl, hemoglobinu a myoglobinu. Roste
aktivita oxidativnich enzymii a stoupd pocet mitochondrii. Pobyt ve
vysokohorském prostfedi vyrazné zlepSuje aerobni kapacitu sportovce, pokud

probiha alespoii po dobu 4 tydntli ve vysce 2300 m n.m. (Havlickova, 2003)
Vlhkost: Na vlhkosti okolniho prostredi je zavislé odpafovani potu. Pii zvySené

vlhkosti probihéd daleko pomaleji a stava se neefektivnim. V téchto podminkach

se zvySuje riziko prehrati. (Havlickova, 2003)
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2.6 Zotaveni

Po kazdém zatiZeni, at’ uz fyzickém nebo psychickém, musi nasledovat obnova vnitiniho
prostiedi (homeostazy) v podobé zotaveni neboli regenerace. Faze zotaveni je
charakteristickd navratem fyziologickych funkci do vychozich hodnot, ¢imz je mySleno
snizeni srde¢ni a dechové frekvence, sniZzeni krevniho tlaku, obnova energetickych
zdrojti, odplaveni negativnich zplodin metabolismu v podob¢ laktatu, mocoviny aj.
z organismu. Dulezitou soucasti, je také odstranéni psychické tUnavy. Celkova doba
zotaveni organismu se nedad jednoznacné urcit, protoze je zavisla na nasledujicich
faktorech: velikost intenzity a objemu zatizeni, trénovanost jedince, dostatek odpocinku

a spanku, moznost vyuziti regenera¢nich procedur atd. (Peric, 2010)

2.6.1 Regenera¢ni formy

Regeneraci neboli zotaveni mtizeme z hlediska casového rozd¢lit na regeneraci ¢asnou a
pozdni nebo z pohledu zasahu do regeneracnich procesti na slozku pasivni a aktivni.

(Hoskova, 2020)

2.6.1.1 Pasivni regenerace

Pasivni regeneraci 1ze definovat jako pfirozeny proces organismu bez vnéjsiho zasahu,
ktery nastupuje béhem zatéze i po zatézi. Cilem tohoto procesu je obnova homeostazy a
navrat k vychozim ¢i biologicky vyhodnéjsSim hodnotdm vnitfniho prostfedi nez pred
zatizenim. Mezi pasivni regeneraci patii odpocinek v klidovém stavu a spanek. (Hoskova,

2020)

Pii zotaveni zaerobniho typu pomalu vznikajici unavy, které¢ je charakteristické
dlouhotrvajici aktivitou o stiedni aZ nizké intenzité, by méla prevladat pravé pasivni

regenerace. (Havlickova, 2003)

Spanek je piirozend forma pasivniho odpocinku a nedilnou soucasti naseho kazdodenniho
rezimu. Doporucenou dobu spéanku, diky individualni odliSnosti, nelze jednoznaéné
stanovit. Primérnd doba spanku u dospélych se pohybuje kolem 8 hodin, ov§em n¢kterym
jedincim sta¢i daleko méné€, nebo naopak zminénd doba zdaleka nestaci. Je ovSem

dulezité fict, Ze pii vysoké intenzité a objemu zatéze se potieba a doba spanku logicky

zvysuje. (Jirka, 1990)
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2.6.1.2 Aktivni regenerace
Aktivni regenerace pfedstavuje planovity soubor c¢innosti, které urychluji pasivni

regeneraci organismu. (Hoskova, 2020)

Bernacikova a kol., (2017) aktivni regeneraci rozdéluje na pasivni a aktivni odpocinek.
Pasivni odpocCinek je charakteristicky vyloucenim télesné aktivity jedince. Do této
skupiny zatfazujeme fyzikalni a balneologické prostiedky. Aktivni odpocinek vyuziva
pohybovych cinnosti cyklického charakteru nizké intenzity. Jedna se o kompenzaéni

cviceni a doplitkovou pohybovou aktivitu. (Bernacikova a kol., 2017)

2.6.1.3 Casna regenerace

Cilem Casné regenerace je eliminace aktudlni inavy zptsobena ur¢itym druhem zatiZeni.
Casna regenerace se stava souéasti kazdodenniho reZimu sportovce, protoze prostupuje
tréninkovym procesem nebo na néj neodmyslitelné navazuje. Tento druh regenerace
muzeme rozdélit na prvni a druhou fazi. Prvni faze ¢asné regenerace nastava ihned po
skonceni tréninku a trvad az hodinu a ptl. Druhd faze nastava od konce faze prvni, a jeji

trvani pokracuje az do doby dalSiho zatiZeni. (Jirka, 1990)

Podle Hoskové (2020) miizeme rozdélit Casnou regeneraci i podle pritb&hu regeneracnich
procest do tii fazi: ihned po zat&zi, nésledujici den, plynule pfechazejici do ptipravy na

dalsi zatéz. (Hoskova, 2020)

Casnou regeneraci jsme schopni obnovy 75-85% pitivodni vykonnosti sportovce.

(Pastucha a kol., 2014)

2.6.1.4 Pozdni regenerace

Pozdni regenerace nastava po skonceni daného soutézniho obdobi. Cilem je celkova
fyzicka a psychicka regenerace organismu sportovce. Zde se €asto setkdvame s terminem
rekondice. Béhem rekondice, je velmi dulezité zminit, Ze sportovec nesetrvava v tplném
klidu, ale jedna se o aktivni formu odpocinku, kdy vykonava riizné volnocasové aktivity
(kolo, brusle aj.) o podstatné niZsi intenzité, oproti soutéZnimu obdobi. Usilujeme o to,
aby se sportovec udrzoval po celou dobu na pozadovaném vykonnostnim stupni a zdroven

zrelaxoval fyzicky i psychicky. (Jirka, 1990)

2.6.1.5 Regenerace pred, béhem a po vykonu
Hlavnim tkolem regenerace pied vykonem je fyzicka a psychicka ptiprava organismu

sportovce na zatizeni se snahou prevence proti zranéni. Do této skupiny napfi. patii
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kvalitni rozcviceni, pohotovostni masaz a autoregulacni techniky. (Bernacikova a kol.,

2017)

Regenerace béhem vykonu nebo mezi vykony je charakteristickd zabezpeCenim
optimalni masaze mezi vykony a dostateCnym pitnym rezimem. (Bernacikova a kol.,

2017)

Regenerace po vykonu zajistuje eliminaci tinavy, rychlé zotaveni a obnovu sil sportovce.
Do této skupiny patii predevsim biologické prostiedky regenerace. Skupinu regenerace

po vykonu muzeme rozdélit na regeneraci ¢asnou a pozdni. (Bernacikova a kol., 2017)

2.7 Regenerac¢ni prostredky

Regeneracni prostiedky mizeme rozdélit do Ctyt zékladnich skupin, které se navzajem

prolinaji.

e Pedagogické prostiedky
e Psychologické prostiedky
¢ Biologické prostiedky

e Farmakologické prostredky

Vybér urcité regenerani procedury zavisi na velikosti intenzity a objemu zatiZeni,
aktudlni zdravotni situaci sportovce a interakci mezi trenérem a zdravotnim persondlem.
Pii vybéru je také dtlezité nezapominat a vnimat individudlni odliSnosti sportovci.

(Hoskova, 2010)

2.7.1 Pedagogické prostiedky

Pedagogické prostiedky jsou tzce spjaté s trenérem a jeho planovanim tréninkovych
jednotek a tréninkovych planii na urcitd sezonni obdobi. Pti planovani by mél trenér na
zaklad¢ individualnich odliSnosti a zdravotniho stavu sportovct zvolit vhodné parametry
intenzity a objemu zatizeni. Kazdy trenér by mél své svétence upozorniovat na dilezitost
regenerace, dodrZzovani biorytmt, kvalitni Zivotospravu a dostate¢né mnozstvi spanku.

(Hozkové, 2010)

Pedagogické prostiedky jsou soucasti dlouhodobé vychovy sportovce ke spravnym
navyktm, které vedou ke splnéni urcitych cill, které byly stanoveny trenérem nebo

samotnym hrac¢em. Trenér je napomocen s planovanim optimalniho denniho rezimu pro
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sportovce, kde apeluje na dodrzovani uréitych zasad. Pfi jejich nerespektovani a
porusovani dochazi ke snizeni vykonnosti, coz ma vliv i na samotnou psychiku sportovce.

(Jirka, 1990)

2.7.2 Psychologické prostiredky

Cilem psychologickych prostiedkil je odstranéni depresivnich stavli a zndmek frustrace
sportovce. Déle zahrnuji optimalizaci vnéj$iho prostiedi, utuzeni mezilidskych vztaht,
optimalni Casové uspotfadani tréninkovych jednotek a vyuzivani relaxacnich metod.

(Hoskova, 2010)

Dulezity vyznam v psychické regeneraci zastdva sebepoznani vlastni osobnosti,
konkrétné znalost silnych a slabych stranek, vniméni potteb a pocitli, uzndni svych

nedostatkil a touha po seberozvoji (Bernacikova a kol., 2017)

Mezi psychologické regenera¢ni metody patii Schultzliv autogenni trénink, Jacobsonova
progresivni relaxace, Feldenkreisova metoda, joga, meditace a dechovd cviceni.

(Hoskova, 2020)

Pokud je sportovec psychicky unaveny, nastava vyrazny pokles v soustiedéni a v kvalité
pfijmu novych informaci z vnéjSiho prostiedi. Psychicka unava se projevuje nejcastéji
zvySenou podrazdénosti, agresivitou, nedisciplinovanosti. Casto dochdzi ke zhorSeni

pohybového projevu snizenou pozornosti. (Pastucha a kol., 2014)

Je velmi naro¢né definovat jednotny program psychologickych prostiedkil v regeneraci,
protoze zde hraje velkou roli psychicka odliSnost kazdého sportovce, naptic¢ sportovnimi

specializacemi. (Jirka, 1990)

2.7.3 Farmakologické prostredky

Vyuzivani farmakologickych prosttedkii se povazuje pouze za doplitkovou ¢innost, na
rozdil od ptfedchozich zminénych prostiedkli. Predpis jednotlivych farmak je
v kompetenci I¢ékare, se kterych bychom méli jejich uziti peclivé konzultovat na zaklade
naseho zdravotniho stavu. Kazdy sportovec by mél byt obeznamen ohledné dodrzovani

antidopingovych opatieni. Do této skupiny zarazujeme i dopliiky stravy. (HoSkova, 2020)
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2.7.4 Biologické prostiredky

Biologické neboli tzv. biologicko — 1ékatské prostiedky rozdélujeme do dvou skupin. Do
prvni skupiny spada vyziva, rehydratace a remineralizace. Do druhé skupiny spadaji

prostiedky fyzikalni, balneologické a regenerace pohybem. (HoSkova, 2010)

2.8 Vyziva, rehydratace a remineralizace

Vyziva neboli obnova energetickych zdroji hraje u sportovce nezastupitelnou roli
v regeneraci. Piijem energetickych zdroji v optimalni kvantité a kvalit¢ musi odpovidat
vydeji sportovce. Dospély organismus vyuzije energii z potravy k obnoveé energetickych
zdroji, a také k reparaci poSkozenych tkani. V ptipadé, kdy budeme piekracovat
doporuceny denni energeticky piijem, nastdva zvySené riziko nadvahy. V opacném
ptipadé¢ nedostate¢ny energeticky piijem vede k redukci svalové hmoty, rozvoji tinavy a
poklesu vykonnosti. Situace je ovSem jind v obdobi rustu, kde je naopak zadouci
energeticky nadbytek, aby mohlo dojit k obnové energetickych zdroji, reparaci tkani a

také ke spravnému rlstu organismu. (Jirka, 1990)

Celkovy energeticky vydej se urcuje na zakladé¢ bazalniho metabolismu, velikosti

intenzity a objemu zatizeni a termického vlivu stravy. (Bernacikova a kol., 2017)

Bazalni metabolismus, pfedstavuje energetickou hodnotu, kterou naSe télo potiebuje
k existenci a zachovani vSech télesnych funkci, bez jakékoliv vykondvané cCinnosti
v optimélnich okolnich podminkédch. Tato hodnota je dale zavislad na vé&ku, pohlavi,
povrchu téla a vnéjSich podminkéach. Hodnota bazalniho metabolismu se zjiSt'uje napf.

pfimou ¢i nepiimou kalorimetrii. (Bernacikova a kol., 2017)

Termicky vliv stravy ndm ukazuje hodnotu energie vyzadovanou k travicim procestim,
ktery je pro urcité nutrienty rozdilny. Hodnota termického vlivu pii smiSené stravé ¢ini

zhruba 5-10 % z celkového energetického metabolismu. (Vilikus a kol., 2020)

Vyzivu muizeme rozdélit na dvé hlavni slozky, jimZz jsou makronutrienty a
mikronutrienty. Makronutrienty jsou tvofeny sacharidy, lipidy a proteiny. Mikronutrienty

predstavuji vitaminy, mineraly a stopové prvky. (Pastucha a kol., 2014)
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Makronutrienty by mély tvofit u nesportujici populace nasledujici trojpomér Zivin:
Sacharidy tvoii 55-60 %, lipidy 25-30 % a proteiny 10—15 %. U sportujiciho jedince je
vhodny vyssi pfijem sacharidii az do 65 % a sniZeni pfijmu tukd v hodnotach mezi 20—
25 %. Platné doporuceni zdvisi na charakteru sportu, napt. vytrvalostni sportovci pred
zavodnim obdobim navySuji pfivod sacharidi, silové a rychlostni sporty vyzaduji vyssi
ptijem proteind. Hodnota energetického slozeni se vyjadiuje v kilojoulech (kJ) nebo
kilokaloriich (kcal), kdy 1 kcal piedstavuje 4,18kJ. U makronutrienti je energetické
slozeni nasledujici: 1g lipidt — 38kJ (9kcal), 1g sacharidti — 17kJ (4kcal) a 1g proteinti —
17kJ (4kcal). (Hoskova, 2020)

Vilikus a kol., (2020) poukazuje na schéma trojpoméru zivin u bézné ¢eské populace,
které je nasledujici: sacharidy tvoii 50 %, lipidy 37 % a proteiny 13 %. (Vilikus a kol.,
2020)

e Sacharidy pfedstavuji nejvétsi procentudlni zastoupeni v dennim energetickém
pfijmu jedince. V nasem téle jsou uloZeny 1/3 ve svalech a zbyvajicimi 2/3
v jatrech ve formé glykogenu. Z chemického hlediska miZzeme sacharidy rozdélit
na jednoduché cukry (monosacharidy a disacharidy) a sloZzené polysacharidy
(Skrob, glykogen a vlaknina). JiZ vySe jsme zmitiovali, Ze procentudlni zastoupeni
sacharidu tvoti u sportovcl az 65 % z celkového denniho ptijmu mikronutrientd,
kdy ztéto hodnoty jsou z 80 % upfednostiiovany polysacharidy a hodnotu
zbyvajicich 20 % zastupuji jednoduché sacharidy. OvSem mnozstvi gramaze na
kilogram télesné hmotnosti je velice obtizné urcit, z divodu nékolika faktort: vek,
pohlavi, denni vydej, sportovni specializace, podnebi, faze ptipravy aj.
(Havlickova, 2003; Pastucha a kol., 2014)

Optimalni denni pfijem sacharidli u nesportujici populace se pohybuje v rozmezi
4-6 g/kg télesné hmotnosti, u sportovcii je rdmcoveé doporucovano 6-10 g/kg
télesné hmotnosti za den. (HoSkova, 2020)

Doporuceny denni pfijem sacharidl u silovych a rychlostné silovych sporti se
pohybuje v rozmezi 5-6 g/kg télesné hmotnosti. (Kreider, 2010; Bartliikova,
2013)

Doporuceny denni pifijem sacharidi u vytrvalostnich sporti se pohybuje
vrozmezi 7-12 g/kg télesné hmotnosti. (Burke, 2004; Tarnopolski, 2004;
Barttikova, 2013)
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Rozdil mezi jednotlivymi sacharidy je v tzv. glykemickém indexu (GI), ktery 1ze
definovat jako rychlostni potencial zvyseni krevni glukdzy po poziti sacharidi.
Polysacharidy jsou charakteristické nizkym glykemickym indexem, svoji energii
uvoliiuji pomaleji a organismus znich ziskanou glukézu vyuzivd mnohem
vyhodnéji. Jednoduché sacharidy, diky vysokému glykemickému indexu,
vyvolavaji rychlé zvyseni hladiny glukézy v krvi (hyperglykémii) doprovéazené
produkeci inzulinu, ktery navozuje zpétné ukladani glukozy a snizovani krevniho
cukru. Potraviny s nizkym GI je vhodné konzumovat béhem dne jako soucast
hlavnich jidel a potraviny s vysokym GI (glukéza, sachar6za a maltodextrin) je
vhodné konzumovat predevsim v pritbéhu a po zatézi, jelikoz jsou nejefektivngjsi
pii obnové glykogenu a eliminaci pozatézového katabolismu. (Pastucha a kol.,
2014; Barttinkova, 2013)

Princip sacharidové superkompenzace vyuzivaji predev§im vytrvalostni
sportovci. V 1. fazi na urcity pocet dni sportovec snizuje piijem sacharidi a
zvySuje tréninkové zatizeni. V 2. fazi naopak zvySuje sacharidovy piijem a
snizuje tréninkovou z4at€z. Touto metodou stimulujeme svalové builky
k vytvoreni vétsi zadsoby glykogenu. (Vilikus a kol., 2020)

Sacharidy ptedstavuji hlavni energeticky zdroj pfi maximdlnim a submaximalnim
zatizeni a jsou jedinym energetickym substratem, ktery se dokaZe Stépit a
uvolnovat svoji energii bez piisunu kysliku. (Hoskové, 2020)

Pravidelnym a dlouhodobym tréninkem se zasoby glykogenu ve svalech a
v jatrech dokazou zvysit az o 60 % puvodniho stavu. Kuplné obnoveé
energetickych rezerv glykogenu dochéazi az za 24 hodin, coZ je velice dulezité
védet z pohledu trenéra pii tvorbé tréninkového planu. BE&hem regenerace je
obnova neboli resyntéza energetickych rezerv glykogenu znacn€ zpomalena pfi

konzumaci potravin bohatych na tuky. (Jirka, 1990)

Lipidy zastavaji roli v organismu v podob¢ mastnych kyselin (MK) a
cholesterolu. Tuky ptedstavuji nejbohatsi zdroj energie a esencidlnich mastnych
kyselin. V tucich se mohou rozpoustét vitaminy A, E, D, K. (Hoskova, 2010)

Lipidy miizeme rozdé€lit na nasycené (maslo, Iij, sadlo, palmovy a kokosovy olej),
monoenové mastné kyseliny (ofechy, avokado, olivovy a fepkovy olej),
polyenové mastné kyseliny neboli omega 3 (rybi tuk, ofechy aj.) a omega 6

(slunecnicovy a soéjovy olej aj.). Béhem regenerace se doporucuje zaméfit na
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optimalni piijem polyenovych mastnych kyselin neboli omega 3 a 6, jelikoz jsou
esencialni a také byl pozorovan jejich pozitivni vliv na regeneraci, diky produkci
Velmi dilezity je pomér mezi omega 6/omega 3 MK, ktery je v souCasnosti u
zapadoevropské spole¢nosti neadekvatni v poméru 16:1. Za optimalni pomér je
povazovana hodnota pod 5:1. (Vilikus a kol., 2020)

Tuky jsou vynikajicim zdrojem energie zejména pii dlouhodobych vykonech o
nizké intenzité, jejichz vyuzivani roste s délkou trvani zatéze. Konzumace tuki
pired nebo v pruibéhu sportovniho vykonu neni doporucovana, protoze tuky
nemohou byt vyuzitelné ihned po konzumaci jako rychlé cukry. Zvyseni pifijem
tukil v obdobi regenerace vede k celkovému poklesu zotavnych procesti v naSem
organismu. (Py$ny, 1997)

Doporuceny denni piijem lipidi u silovych a rychlostné silovych sporti se
pohybuje okolo 1,5 g/kg télesné hmotnosti. (Kreider, 2010; Bartiiikova, 2013)
Doporuceny denni piijem lipida u vytrvalostnich sportl se pohybuje okolo 1 g/kg
télesné hmotnosti. (Burke, 2004; Tarnopolski, 2004; Bartaikova, 2013)
Proteiny piedstavuji stavebni slozku pro vSechny typy tkani v naSem organismu.
(Pysny, 1997)

Bilkoviny se skladaji z aminokyselin a rozd€lujeme je podle piitomnosti
esencidlnich aminokyselin na plnohodnotné a neplnohodnotné. Plnohodnotné
(ptevazné zivocisného pltivodu) obsahuji vSechny esencidlni aminokyseliny. U
neplnohodnotnych (rostlinny pivod) jsou urcité esencidlni aminokyseliny
nepfitomny. (Hoskova, 2010)

Doporuceny denni piijem protein u silovych a rychlostné silovych sportl se
pohybuje okolo 1,5 - 2 g/kg télesné hmotnosti. (Kreider, 2010; Bartiikova, 2013)
Doporuceny denni piijem proteint u vytrvalostnich sportli se pohybuje okolo 1,2
— 1,6 g/kg télesné hmotnosti. (Burke, 2004; Tarnopolski, 2004; Barttiikova, 2013)
U vytrvalct ptevazuji predevSim bilkoviny rostlinného ptivodu. U sportovnich
specializacich rychlostné vytrvalostnich a rychlostné silovych ptrevazuji bilkoviny
zivocisného ptivodu. Vrcholovi sportovci, jsou vystavovany vysoké intenzité a
objemu zatizeni, coz vede k poruchdm struktury jednotlivych tkani a k nutné
reparaci. Tato potfeba vede ke zvySeni odbouravani bilkovin a tim padem i

nutnosti vy$siho ptijmu v potrave. (PysSny, 1997)
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Dusikova bilance piedstavuje ptijem a vydej dusiku z organismu. Do téla se dusik
dostava v podobé¢ bilkovin a télo opousti v podobé mocoviny. Pokud je dusikova
bilance pozitivni, jedna se o stav, kdy odvod dusiku z t€la je nizsi nez jeho piijem.
Béhem tohoto stavu panuje anabolismus. Negativni dusikova bilance pfedstavuje
naopak vyssi vydej dusiku z téla nez jeho ptijem. Pfi negativni dusikové bilanci
panuje katabolismus. (Bernacikova a kol., 2017)

Nedostatecny piijem bilkovin se projevi poklesem bilkovin v krvi neboli tzv.
hypoproteinémii, kterou je naruSen i metabolismus cukrii a nase vykonnost
rapidné klesa. Nedochézi k adekvatni reparaci bunek jednotlivych tkani a objevuji
se problémy v oblasti syst¢ému imunitniho, hormondlniho a enzymového.
(Hoskova, 2010)

Pii zvySeném piijmu bilkovin, spolu s fyzickym zatizenim a nedostatecnym
vylu¢ovanim moci z ditvodu dehydratace organismu se zacinaji v nasi obéhové
soustavé objevovat a hromadit bilkovinné produkty. Nésledkem dochazi
k prekyseleni organismu (acidoze), diky které nastava pokles vykonnosti. (Jirka,
1990)

Vitaminy zastavaji velice dulezitou roli v dennim piijmu sportovce a jsou
nezbytné pro spravny chod naSeho organismu. Vitaminy jsou soucasti
metabolickych reakcich a vytvareji oxidacné redukéni systémy. Béhem dne, ve
kterém nevykonavame ndro¢né aktivity a naSe strava je vyvazena, piijem
vitamind je zcela dostate¢ny a neni potieba dal$i dodavky. Vysoka intenzita a
objem zatiZzeni zvySuje vyrazn€ jejich potiebu. Vitaminy rozdélujeme na
rozpustné v tucich (A, E, D, K) a na rozpustné ve vod¢ (C, skupina vitamini B).
(Hoskova, 2010)

Mnoho sportovct si mysli, Ze pti nadbytku urcitych vitamint dojde ke zlepSeni
sportovniho vykonu. Toto tvrzeni neni pravdivé. Nadbytek vitaminid nezlepSuje
sportovni vykon, ale naopak nedostatek vitamini se muliZze projevit snizenim
vykonnosti sportovce. (Vilikus a kol., 2020)

Béhem tfimési¢niho vyzkumu, kdy byl poddvan sportovcim 25nédsobek
doporucené denni davky (DDD), nebylo zpozorovdno vykonnostni zlepSeni
z hlediska funk¢nich parametrii v porovndni se sportovci bez vitaminové

suplementace. (Weight et al., 1988; Vilikus a kol., 2020)
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Snizené mnozstvi nekterych vitamind dokéze vyrazné ovlivnit sportovni vykon,
napf. pfi menSim dennim pifijmu (mensi nez 1/3 DDD) vitaminii skup. B a
vitaminu C se sniZuje nase aerobni kapacita (VO2max) a anaerobni prah (ANP)
behem 4 tydnt. (Van der Beek, 1991; Vilikus a kol., 2020)

Doporucené denni davky (DDD) vitamind pro sportovce nejsou doposud zndmé.
Mély by byt vyssi nez obecné DDD vitamint, ale z dlouhodobého hlediska neni
vhodné piekracovat dvojnasobek DDD, piedev§im u vitamini rozpustnych
v tucich. (Manore, 2001; Vilikus a kol., 2020)

Dulezitou roli zastupuji tzv. antioxidanty (beta karoten, vitamin C a E), které
dokazou ochranit svalovou tkan pted oxidativnim poskozenim (oxidacni stres)
nasledkem nadmérné sportovni zatéze. (Vilikus a kol., 2020)

Oxidativni poSkozeni tkan€ zplsobuji volné kyslikové radikaly, které vznikaji
jako vedlejsi produkty bunééného metabolismu pfi intenzivni zatézi. Oxidacni
stres zpuisobuje imunosupresi organismu a nastava, pokud volné kyslikové
radikdly pfevy$i zasoby antioxidantll. Antioxidanty naopak eliminuji projevy
oxidac¢niho stresu stimulaci imunitnich procest. (Bartiikova, 2013)

Obecné lze tedy fict, Ze vitaminova suplementace ma nejvétSi vyznam u
sportovcel, kteti shazuji do vahovych kategorii, u sportovctl s nevyvazenou dietou
(vegetariani) a u vrcholovych sportovcll, ktefi jsou pravidelné vystavovani
nadmérnému zatizeni. (Benardot, 2001; Vilikus a kol., 2020)

Mineralni latky a stopové prvky maji nezastupitelny vyznam. Podili se na
biochemickych pochodech, stavbé tkani, pteméné latek, jsou soucasti enzymi a
hormont. Neékteré slouzi jako prevence proti karcinogennim procesim a
kardiovaskularnim chorobdm. Lidsky organismus se skldda z biogennich prvk,
jimiZ jsou C, H, O a N. Ostatni nezbytn¢ diilezité prvky rozd€lujeme na mineralni
latky majoritni (Na, K, Ca, P, Mg, Cl, S), minoritni (Fe, Zn) a stopové prvky (I,
Cu, Mn, Cr, Co, Mo, F, Ni). (Hoskova, 2020)

Pitny rezim a dostate¢ny ptivod tekutin je zcela zadsadni pro optimalni sportovni
vykon. (HoSkové, 2010)

V pribéhu narocného tréninku pracujici svaly vyprodukuji ohromné mnozstvi
tepla (20x vice tepla nez v klidu). Pti takto vysoké teploté se teplo odvadi potem

a pfi jeho odpafovani dochazi k ochlazeni celého povrchu téla. (Clark, 2009)
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Ubytek a pifjem tekutin zavisi na typu sportovni &innosti, intenzité a objemu
zatizeni a podminkach vnéjsiho prostfedi. Pti kratkodobych vykonech o nizké
intenzité¢, nedochazi k tak velkym ztratdm tekutin, jako pii dlouhotrvajicich
vykonech vyssi intenzity zatizeni. (HoSkovéa, 2010)

Pted samotnym vykonem je snaha o doplnéni optimalniho mnozstvi tekutin, aby
jedinec byl ve stavu tzv. normohydratace. Tento stav mizeme sledovat podle
télesné hmotnosti, barvy moc¢i a pocitu zizn€. Mnozstvi 300—400 ml
hypotonického napoje nebo vody jsou sportovci schopni tolerovat pied
sportovnim vykonem. Pfi dopliiovani tekutin béhem zatizeni se dostavame do
sporu mezi dva nasledujici zptsoby. Prvnim zpisobem je zplisob autonomni,
ktery je charakteristicky tim, ze sportovec doplituje potiebné tekutiny pfi pocitu
zizné nebo kdykoliv on sam chce, v jakémkoliv mnoZstvi. Druhy zptlisob je
preskribovany neboli individudlné fizeny, ktery je aplikovany na zaklad¢ znalosti
miry poceni a odhadovanych ztrat béhem vykonu. Po ukonceni sportovniho
vykonu se snazime doplnit 120-150 % ztracenych tekutin v ¢asovém rozmezi 6
hodin. (Bernacikova a kol., 2017)

Pti dlouhotrvajici pohybové aktivité (marathon) mize nastat tzv. hyponatremie
neboli opacny stav dehydratace, kdy hladina sodiku klesla pod 135mmol/kg.
Nadmérny piijem hypotonické tekutiny, ktery neni umérny ztratam a vykonu
hlavy, kie¢emi, zvracenim aj. (HoSkova, 2020; Vilikus a kol., 2020)

Sportovni ndpoj musi spliiovat urcité pozadavky, které jsou nasledujici:
dostate¢né hypotonicky pro rychlé vstiebani, pfitomnost iontil sodiku a drasliku,
pfimétené sladky pro posileni energetického metabolismu podavany v optimalni
teploté mezi 10-15 °C. Volba napoje po fyzické aktivité, uZ nemusi spliovat
vSechny tyto pozadavky. (Jirka, 1990)

Dopliiky stravy (farmakologické prostredky) neboli suplementy dnes hraji
obrovskou roli ve sportovni kariéte sportovcl. Diive sportovci konzumovali
stravu zaloZenou pouze na ptirodnich potravinach, ale dnesni sportovci obohacuji
béznou stravu o nejriznéjsi suplementy za ticelem zvySeni sportovni vykonnosti,

hubnuti, nabirani svala, zrychleni regenerace aj. (Clark, 2009)
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Doplnky stravy nespadaji mezi 1éCiva, ale mezi potraviny, které doplituji béznou

stravu.

Vyuzivani dopliikku stravy bychom vzdy méli konzultovat

s télovychovnych lékafem, abychom zamezili pfipadnym rizikiim piedavkovani,

vedlejsim ucinktim aj. (Hoskova, 2020)

Doplnky stravy mtizeme rozdélit do nékolika kategorii:

©)

©)

o

Vitaminy a mineraly

Rostlinné extrakty

Doplitky na podporu hubnuti (spalovace tuku)

Dopliky na povzbuzeni (stimulanty metabolismu)

Doplitky s mastnymi kyselinami

Kloubni vyziva

Probiotika

Enzymy

Hormony

Dopliiky sportovni vyzivy

o

o

o

Sacharido — proteinové piipravky
Proteinové ptipravky

Sportovni ceredlni smési, ty€inky a népoje
Aminokyseliny

Spalovace tuku a stimulanty metabolismu
Prekurzory testosteronu

Diuretické ptipravky

Rehydrata¢ni napoje

Ptipravky pro podporu regenerace (Vilikus a kol., 2020)

Jednotlivé dopliiky stravy nasledné zatazujeme do Ctyt skupin (A, B, C, D), podle

ziskanych poznatki a informaci. Skupina A zahrnuje védecky ovéfené a bezpetné

dopliiky. Skupina B zahrnuje odborn¢ pozorované dopliky, jejichz pozitivni vliv na

zlepSeni vykonnosti nebyl dostate¢né prokazan studiemi. Skupina C zahrnuje dopliiky,

které neucinkuji na zdklad¢ tvrzeni a védecké vyzkumy neobjevily zadné pozitivni

ucinky. Skupina D pfedstavuje nebezpecné nebo neucinné dopliky s patfiénym rizikem

poziti dopingovych latek. (Bernacikova a kol., 2017)
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V dnesni uspéchané dobé¢, kdy chceme dosédhnout vysledkli co nejrychleji, se nechame
snadno ovlivnit zvySenou komerci jednotlivych produkti a myln¢ vétime v jejich zazrak.
Zékladem stravy aktivné sportujicich jedinct, vSak musi byt vyvazena nutricné bohata
piirodni strava a uvedené sportovni suplementy by mély tvofit pouze jeji doplnék. (Clark,

2009)

2.9 Prostiedky fyzikalni a balneologické

Pii spravné aplikaci fyzikdlnich a balneologickych procedur dosdhneme mnoha
pozitivnich ucinkt, jimiZ jsou pfedevsim ucinky analgetické, trofotropni, antiedematozni,
myorelaxacni, myostimula¢ni a dal§i. Analgeticky Uc¢inek tlumi bolesti pohybového
aparatu, trofotropni ucinek je tzv. hyperémie neboli zvySeni prokrveni tkéné,
andiedematozni Gc¢inek souvisi se vstiebavanim otoki a podlitin, myorelaxacni ucinek
navozuje sniZzeni svalového tonu, a naopak myostimula¢ni navozuje zvyseni svalového

tonu. (Bernacikova a kol., 2017)

2.9.1 Tepelné regeneracni procedury

Tepelné regeneracni procedury jsou charakteristické plisobenim tepla na nds organismus.
Plsobeni tepla na naSe t€lo ma nejriznéjsi ucinky a vyvolava mnohé reakce organismu.
Hyperémie tkani navozuje ucinky analgetické, trofotropni a antiedematozni, které
urychluji zotavné procesy. Pied aplikaci tepelnych procedur je vhodné I€kaiskeé

posouzeni. (Hoskova, 2010)

Tepelné regeneracni procedury mtizeme rozdélit na pozitivni (parafin, peloidy), negativni
(kryoprocedury) a stiidavé, které zahrnuji ohfivani a nasledné zchlazeni (sauna, parni

lazen). (Bernacikova a kol., 2017)
Mezi tuto skupinu miiZzeme zahrnout:

e Sauny

e Parni lazen
e Peloidy

e Parafiny

e Polarium (kryokomora)
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2.9.1.1 Sauny

Sauna je stfidava procedura, ktera vyuziva pobytu v horkovzdusné lazni a nasledného
zchlazeni. Pro regeneraci organismu se doporucuje teplota v rozmezi 80-100 °C
s relativni vlhkosti vzduchu do 15 %. Doba pobytu v saun¢ a ochlazovacim bazénku je
velice individuélni a zavisla na subjektivnim pocitu jedince. U dospélého jedince se pobyt
v saun¢ pohybuje vrozmezi 10-15 minut. Saunovy cyklus opakujeme 2-3x se
zaveérecnym 20—-30 minutovym odpocinkem a doplnénim pottebnych tekutin. Obecné se
doporucuje vyuzivat saunovani 1x tydné v den, kdy jsme neabsolvovali Zadnou nebo jen
mirnou fyzickou zatéz. Pied aplikaci je dilezity alespon hodinovy odstup od predchoziho

zatizeni. (Hoskova, 2020)

Mezi kontraindikace saunovani spada: vysoky vék (60—70 let), zanétlivé a degenerativni
choroby srdce a ledvin, epilepsie, infekéni onemocnéni, hypertenze (nad 200 mmHg),
choroby oci, krvacivé stavy, migrény aj. Pokud jedinec neni v optimalnim zdravotnim

stavu, je vhodné posouzeni Iékate. (Hoskova, 2010; Bernacikova a kol., 2017)

2.9.1.2 Parni lazen

Jedna se o hypertermickou vzduSnou lazen, ktera je nasycena vodnimi parami. Vysoka
vlhkost mistnosti md za néasledek, ze pot nemuze byt odpafovan a tim nedochazi
k ochlazovani naseho téla. Teplota v parni l4zni se nejcastéji pohybuje kolem 45-50 °C.
Jedna se o velmi intenzivni tepelnou proceduru, ktera zplsobuje intenzivni prohfati a
zvyseni télesné teploty z diivodu vyfazeni mechanismu evaporace. Po pobytu v parni
lazni a zchlazeni v ochlazovacim bazénu ¢i pod sprchou je nutny odpocinek. Parni lazen
vyrazné zaté¢Zuje krevni ob¢h jedince. Pro regeneracni ti€ely je vhodna spiSe niZ$i teplota

parni lazné&, ptiblizné okolo 35 °C. (Jirka, 1990)

Mezi kontraindikace aplikace parni 14zné€ patii stejnd onemocnéni jako u saunovani, viz.

vyse.

2.9.1.3 Peloidy

Peloidy jsou hydrofilni latky a maji schopnost vazat velké mnozstvi vody a tim vytvaret
charakteristickou kaSovitou hmotu. Peloidy rozdélujeme podle obsahu latek na humolity
(raSelina, slatina) a bahna. Peloidni smés s vodou se ohfiva na teplotu 38-48°C. Vyssi
teplotu 4048 °C pouzijeme pouze na lokalni pouziti a pti celotélovych procedurach se
teplota snizuje na rozmezi mezi 3940 °C. Peloidni vrstva silnd 3—5 cm se nanasi pfimo

na pokozku nebo nejprve na platno, které se ptilozi na kiizi. Doba peloidni procedury
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obvykle trva v rozmezi 15-30 minut, frekvence této procedury by se m¢la pohybovat 2—
3x tydné. Tato procedura piedstavuje velikou zatéz na termoregulaci a kardiovaskularni
systém jedince. Nastava hluboké prohrati tkan¢, kde transport latek probiha obéma sméry.

(Capko, 1998)

2.9.1.4 Parafiny

Parafin miizeme charakterizovat jako smés tuhych uhlovodik, které v pivodnim stavu
maji bélavou nebo zelenozlutou barvu. Béhem teploty 52—-62 °C nastava tani parafinu a
v tomto rozehiatém neboli tekutém stavu se miiZze nanaset St€tcem v malych vrstvach na
pokozku. Nanesenou vrstvu piekryjeme rouskou, aby neunikalo teplo a nechidme
zaschnout. Po ztuhnuti pfedchozi vrstvy muzeme aplikovat dal§i vrstvy polévanim.
Parafinova procedura trva v rozmezi 15-20 minut a je vhodna pro predehiati svalii pred

masazi. (Hoskova, 2010)

2.9.1.5 Polarium

Polarium neboli kryoprocedura je regenerac¢ni procedura charakteristicka pitisobenim
extrémné nizkych teplot na na§ organismus ve specidlnim zafizeni zvané Polarium.
V praxi se jedna o teploty mezi -110 az -180 °C. Vzduch v prostorach, kde procedura
probiha je kompletné zbaven vlhkosti. Polarium se skldda z pfedsing, ve které je teplota
-20 az -50 °C a poté z hlavni komory, kde teplota miZze dosdhnout az -180 °C. Tato
procedura vyzaduje urcité zasady, které je nutno dodrzovat. Pied vstupem musime mit
suchou pokozku a jsme vybaveni uzavienymi botami, rukavicemi a rouskou pro ochranu
dychacich cest. Za¢iname vstupem do ochlazovaci ptfedsin€ a poté do hlavni komory.
Cely pobyt v chladu trvd maximéln¢ 4 minuty za neustdlého pohybu (napf. chiize). Po
odchodu z Polaria nastava aktivni cvi€eni (jizda na rotopedu, béh na pase aj.) minimalné
20 minut. Diky kratkému vystaveni extrémné nizkym teplotam nedochdzi ke zméné
teploty télesného jadra, ale pouze k ochlazeni povrchu téla a nasledné periferni hyperémii.
Utinky Polaria jako regenera¢ni procedury jsou nasledujici: zmirnéni bolesti, zlepseni
pohyblivosti, ovlivnéni hormonélniho systému, normalizace svalového tonu, Ustup

spasmt, otoku a zanéth. (Capko, 1998)

Mezi kontraindikace Polaria patfi pfedevsim akutni kardiovaskularni choroby, chladova
alergie, anémie, respira¢ni onemocnéni, epilepsie, klaustrofobie, dekompenzovana
hypertenze, poruchy prokrveni periférie, nddorova onemocnéni, infekéni onemocnéni,

téhotenstvi aj. (Hoskova, 2010; Bernacikova a kol., 2017)
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2.9.2 Vodni regeneracni procedury

Vodni regeneracni procedury lze zatadit do tepelnych procedur, protoze je zde vyuzivana
teplota jako hlavni faktor. Vodni procedury v porovnani s jinymi tepelnymi procedurami,
které pouzivaji pouze suché teplo, maji hned nékolik vyhod v podobé mechanického
ucinku (vztlak, vztlak, proudéni aj.) a chemického slozeni vody (moiska voda, mineraly,
koupelové prisady aj Teplé a horké vodni regeneracni procedury vyzaduji teplotu vody
nad 36 °C. Se zvySovanim teploty vody dochazi k hyperémii svalové tkané, k lepSimu
vyzivovani, urychleni resorpce, odplaveni zplodin metabolismu a dostavuje se i
antiedematdzni a analgeticky ucinek. Vystaveni se horké vod¢, vede k narustu tepové
frekvence, zvySeni spotieby kysliku o 20 %, narustu srde¢niho objemu az o 200 %,
vazodilataci cév, poklesu diastolického a systolického tlaku, ktery opét stoupa na ptivodni
hodnotu za ucelem udrzeni kozni cirkulace. Je velice dulezité zminit, ze aplikace horkych

koupeli (140 °C) neni vhodna pro regeneraci sportovce. (Hoskova, 2010)

Studené regeneracni procedury maji vyhodu v okamzitého efektu, snadném provedeni a
kratké dobé¢ trvani. Reakce na studenou vodu probiha ve dvou fazi. V prvni fazi nastava
vazokonstrikce cév, prudké nckolikasekundové zvySeni krevniho tlaku a zpomaleni
srdecni frekvence. Ve druhé fazi nastdva vazodilatace, zptsobujici typické z¢ervenani
ktze, navrat srdecni frekvence a krevniho tlaku k ptivodnim hodnotam. V této fazi se
zrychluje na§ metabolismus pro tvorbu potiebného tepla a snim i rychlé¢ zpracovani a

odplaveni kataboliti. (Hoskovéa, 2010)

Mezi kontraindikace vodnich procedur patii pfedevSim infekéni onemocnéni, kardidlni
dekompenzace, bakterialni a plisniovd onemocnéni, krvacivé stavy a renalni insuficience
aj. Béhem vyuzivani vodnich regeneracnich procedur je dilezité dodrzovat predevsim

pravidla osobni hygieny, aby nedochazelo k §ifeni pfenosnych nemoci. (Hoskova, 2020)
Do skupiny vodnich regeneracnich procedur miiZzeme zahrnout:

e Skotské stiiky

e Vifivé koupele

e Slapaci koupele

e Kneipplv chodnik

e Perlickové koupele
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e Bazén — plavani v bazénu
e Floating

e Studené koupele (celotélové/Castecné)

2.9.2.1 Skotské striky

Pti aplikaci této regeneracni procedury se pouzivaji dva stiiky vody s rozdilnymi
teplotami. Stiiky provadime ve vzdalenosti 3—4 metra pod tlakem vody 100 — 300kPa.
Studeny stiik vody ma teplotu 16—18 °C a je aplikovan po dobu 5-10 sekund. Teply stiik
ma teplotu 38-42 °C a je aplikovan po dobu 15-30 sekund. Vzdycky se zacina teplym
sttikem, nasledné se stiiky vystfidaji az 6x a procedura je ukoncena vzdy stiikem
studenym. Stfiky provadime od dolnich k hornim koncetindm a vyhybame se citlivym

mistiim naSeho téla (oblicej, prsa, genital a predni strana krku). (Hoskova, 2020)

2.9.2.2 Virivé koupele

Vitivé koupele mohou byt celkové nebo castec¢né (horni a dolni koncetiny). Teplota vody
se pohybuje mezi 3638 °C a pomoci vodnich turbin je docileno k vifeni vody. Ve vifivé
koupeli se nachdzi mnoZzstvi trysek pro jemnou relaxani masaz. Pobyt ve vifivé koupeli
je vrozmezi 10—15 minut. Vifivé koupele pfispivaji k uvolnéni svalového napéti, ustupu

svalovych spasmil a celkové relaxaci organismu. (Capko, 1998)

2.9.2.3 Slapaci koupele

Jedna se o stfidavou koupel nohou a ¢asti bércti ve dvou vanic¢kach o rozmérech 30 x 50
cm s hloubkou do 40 cm. Prvni vanicka je naplnéna vodou o teploté¢ 1012 °C a druhd o
teploté 38—40 °C. Zac¢iname vstupem do studené vanicky, ve které §lapeme cca 20 sekund
a nasledné vkro¢ime do horké, ve které Slapeme o néco déle, cca 30 sekund. Tento proces
vystiidame 6x az 10x. Slapaci koupele maji ptiznivy vliv na lokalni tnavu nohou a bérct,

celkovy efekt v§ak plisobi na celé dolni koncetiny. (Jirka, 1990)

2.9.2.4 Kneipptuv chodnik

Tato stfidava procedura aplikované na nohy je charakteristicka chiizi v malych bazéncich
s oblazky s teplou (40 °C) a studenou vodou (12 °C). Proceduru zahajujeme pohybem
v teplém bazénku po dobu 1 minuty a nasledné se piechazi do studené¢ho bazénku na 5
sekund. Proceduru ukoncujeme ve studeném bazénku a tento cyklus nékolikrat

opakujeme (Hoskova, 2020)
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2.9.2.5 Perli¢kové koupele

Tato vodni procedura vyuziva ptisobeni vzduchovych bublin proudicich ze dna vany.
Bubliny piisobi drazdivé na nasi pokozku, ¢imz je docileno tonizace kapilarniho systému
kaze. Teplota vody se pohybuje v indiferentnim rozmezi mezi 34-36 °C. Doba pobytu se

pohybuje kolem 15 az 20 minut. (Hoskova, 2010)

2.9.2.6 Bazén — plavani v bazénu
V tomto ptipad¢ nelze hovoftit o vodni proceduie v pravém slova smyslu, ale o procedure,

kterou spojuji uCinky pobytu ve vodnim prostfedi a regenerace pohybem. (HoSkova,

2020)

Mtuzeme zde i hovofit napt. o regeneratnim bazénku malych rozmér (4x5 metrll) o
teploté¢ vody lehce nad indiferentnim rozmezim (37 °C). Regeneracni bazénky byvaji
vybaveny na sténach masaznimi tryskami nebo na stupnich pod vodou rosty s perlickovou
koupeli. V takovém to bazénku je mozné provadét na zakladé regeneracnich nebo i

rehabilita¢nich pozadavki plavani a podvodni cviceni. (Jirka, 1990)

2.9.2.7 Floating

Tato vodni regeneracni procedura je velice obdobna s koupeli v Mrtvém mofti. Procedura
probihd ve specialnim zafizeni v tzv. floating tanku ve tvaru vajicka nebo musle
s uzaviracim poklopem. Prostor je naplnén teplou slanou vodou o vysoké hustoté, ktera
se sloZzenim podobd Mrtvému mofi. Pfi proceduie se vzna$ime na vodni hladiné, viko se
uzavira a dochézi k naprosté izolaci od vné&jsiho prostredi a ruSivych vlivl. Floating tank
muze byt vybaven barevnym svétlem a hudebnim doprovodem. Pii floatingu dochazi
k celkové fyzické a psychické relaxaci organismu. Floating je zejména doporucovan
jedinctim po operacich ¢i urazech, jako vhodna soucast rehabilitace. Mezi dalsi indikace
patii kozni problémy, neurdzy, deprese, unavové syndromy a onemocnéni dychacich cest.

(Www.spa.cz)

Doba trvani procedury se pohybuje vétSinou vrozmezi 30-60 minut. Z divodu
vyrazného relaxacniho pisobeni na organismus muizeme floating zafadit i
k psychologickym prostfedkiim regenerace. Mezi kontraindikace patii predevSim
klaustrofobie, hofecnatd a infekéni onemocnéni, pfenosnd onemocnéni (plisiove,

bakteridlni), anémie, oteviené ¢i krvacivé rany aj. (Hoskova, 2020)
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2.9.2.8 Ledové koupele

Pravidelné aplikace chladu vedou k normalizaci autonomniho nervového systému,
snizeni hladiny stresovych hormonid a LDL cholesterolu, zvySeni prahu bolesti,
testosteronu a endorfinli. Aplikaci chladu mizeme docilit snizeni doby pozatézové
regenerace jedince. Stfidanim celotélovych pozitivnich a negativnich procedur vyrazné
zlepSujeme krevni cirkulaci krve a zvySujeme efektivitu detoxikace organismu.
Typickym piikladem stfidavé metody je saunovani ¢i parni lazen. (Bernacikova a kol.,

2017)

V posledni dobé je ve svété sportu vyuzivana tzv. chladova imerze a kontrastni
termoterapie. K procedurdm jsou vyuzivany plastové kadé, které jsou naplnény vodou.
Ob¢ miizeme aplikovat celotélove nebo ¢astecné (potopeni pouze dolnich koncetin) ihned
po skonceni zatiZzeni, aby doSlo k maximalnimu efektu. K chladové imerzi je
doporucovana teplota vody v kadi pod 15 °C a setrvani v ni zavisi na naSem subjektivnim
pocitu, protoze nejsou stanoveny piesné Casové hodnoty. Kontrastni termoterapie
vyzaduje prvni kad’ naplnénou vodou o teploté nizsi nez 15 °C a druhou v teplotnim
rozmezi mezi 39—46 °C. Délka setrvani v prvni ¢i druhé kadi by neméla ptekrocit 5 min
a celkova délka procedury by neméla piesahovat 30 minut. Piikladem kontrastni
termoterapie mize byt napi: 1 minuta ve studené kadi, 2 minuty v teplé, celé opakujeme

4x. (Bernacikova a kol., 2017)

Pfi vyuZivani studenych procedur je nutné zohlednit hmotnost jedince, protoZe hubeny
jedinec odevzdava teplo az 3x rychleji. Proceduru je vhodné aplikovat u jedince ve stavu

tepelné pohody, bez tepelného deficitu. (Jirka, 1998)

Mezi kontraindikace aplikace ledovych koupeli patii predev§im akutni kardiovaskularni
choroby, chladova alergie, anémie, respiracni onemocnéni, epilepsie, dekompenzovana
hypertenze, poruchy prokrveni periférie, nddorova onemocnéni, infekéni onemocnéni,

téhotenstvi, kachexie aj. (Hoskova, 2010; Bernacikova a kol., 2017)

Mezi vyhody pravidelnému vystavovani chladu v podobé studenych koupeli, sprch aj.
patii: zvySeni celkové energie a vitality, posileni imunitniho systému, rychlé odplaveni
metabolitil, antiedematdzni a analgetické ucinky, zlepSeni spanku, sniZzeni krevniho tlaku,
zlepSeni duSevniho zdravi, sniZzeni stresu a posileni kardiovaskularniho systému.
Pravidelnym vystavovanim se chladu, vystupujeme ze své komfortni zoény, a tim

piekonavame sami sebe a posilujeme nasi psychickou odolnost. (Hof, 2020)
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2.9.3 Svételné regeneracni procedury
Pti aplikaci svételnych procedur se nejcastéji vyuzivd dvou typl zafeni, jimz je

infracervené zatreni (IR) a ultrafialové zareni (UV). (Bernacikova a kol., 2017)

2.9.3.1 Infracervené zareni

Pisobeni infraderveného zatreni vyvolava tepelny ucinek na svalovou tkan. V misté
ozatreni dochazi k vazodilataci cév a hlubokému prohiati pokozky s naslednou hyperémii
tkan¢. Aplikace infracerveného zafeni vyvolava antiedematdzni a analgetické ucinky.

Vyuziti aplikace je lokalni (Solux) nebo celotélové (infrasauna). (Hoskova, 2010)

e Solux je oznaceni pro zdroj infraerveného zareni, kde zdroj tvoii wolframové
vlakno s teplotou 2600 °C. B&hem procedury, kterd trva 10—15 minut, se vytvofi
erytém se ztraci do 2 hodin po ukonceni procedury. (Hoskova, 2010)

e Tepelny ucinek infrasauny pusobi celotéloveé. Teploty dosahuji k 45 °C a pobyt
trva v rozmezi 20-30 minut. Dochdzi k hlubokému prohiati svalové tkané a
nasledné hyperémii. Rozdil mezi saunou a infrasaunou je ve zdroji tepla, zdroj
vydavajicimi infracervené zafeni. Infasauna ptfedstavuje vhodnou alternativu pro
osoby, kterym kvili zdravotnim omezenim nevyhovuje vysoké teplota klasické

sauny. (Hoskova, 2020)

2.9.3.2 Ultrafialové zareni

Bé&hem naseho Zivota jsme vystavovani dopadajicimu ultrafialovému zafeni, které nejvice
pusobi na naSi pokozku a oc€i. Pozitivni U¢inky aplikace ultrafialového zafeni pfti
bezpecnych hodnotach jsou nasledujici: zlepSeni latkové vymeény, tvorba vitaminu D,
zvysSeni hemoglobinu v krvinkach, zlepSeni svalové vykonnosti, bakteriocidni ucinky,

posileni imunity, erytém a pigmentace. (Jirka, 1998; Hoskova, 2010)

Mezi negativni ucinky ultrafialového zafeni patii riziko karcinogenity, proto musime

apelovat na optimalni davkovani a intenzitu vyuzivani. (Bernacikové a kol., 2017)
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Mezi zdroje ultrafialového zareni patfi:

e ,,Horské slunce*“ muzeme definovat jako vysokotlakou rtutovou vybojku, ktera
byla pouzivana k lokalnimu ozafovani. V soucasné dobé se jiz nevyuziva.

e Solarium je zdrojem ultrafialového a infracerveného zafeni pro celotélovou
aplikaci, které se na zadklad¢ hrozicim rizikim z nadmérného vystavovani
ultrafialovému zéafeni nedoporucuje jako vhodna procedura regenerace sportovce.

(Hoskova, 2020)

2.9.3.3 Bioptronova lampa

Bioptronova lampa neboli biolampa vytvaii polarizované svétlo, které zari
polychromaticky. Polychromaticky znamena, Ze zafi do $iroké oblasti spektra. Skodlivy
prvek, ¢imz je ultrafialovd slozka je u bioptronové lampy odfiltrovana, proto i1 pii
opakovaném pouziti nehrozi rizika vedlej$ich negativnich u¢inkd ultrafialového zareni.
Svétlo plisobi jak povrchové, tak do hloubky cca 1 — 2,5 cm. Pii aplikaci bioptronové
lampy nastdva tzv. biostimulacni efekt, ktery aktivuje fidici pochody na bunééné Grovni,
mezi které patii zpomaleni chorobnych a degenerativnich procesti bunck, zrychleni
metabolismu bez tvorby Skodlivin, zvyseni po¢tu makrofagli pro obnovu a hojeni tkan¢.

(Capko, 1998)

Bioptronova lampa se pro Ucely regenerace pouziva 1x denné s individudlné zvolenych

poctem aplikaci (15-30) po dobu 4—6 minut. (Hoskova, 2010)

2.9.4 Elektroprocedury
Aplikaci elektroprocedur muize provadét pouze odborn€ vySkolend osoba, jelikoZz
samotné pouziti podléha nckolika bezpeCnostnim zdsadam, které eliminuji riziko

poskozeni zdravi jedince. (Jirka, 1990)

Elektroprocedury se déli podle frekvence a typu elektrického proudu. Do elektroprocedur
muzeme zafadit galvanizaci, elektrostimulaci, diatermii a magnetické pole. (HoSkova,

2010)
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2.9.4.1 Galvanizace

Galvanizace vyuziva ucinki stejnosmeérného proudu, ktery je do téla veden deskovymi
elektrodami. Mezi elektrodami dochazi k vyrazné kapildrni hyperémii svalové tkané,
ktera vede k energetické obnové svalovych bunék a k rychlému odstranéni metaboliti. U
této procedury bylo zjiSténo, ze dochazi ke zvySeni prokrveni kiize az o 500 % a ve

svalové tkani v galvanizované oblasti az o0 300 %. (Capko, 1998; Jirka, 1990)

Galvanizace se muze aplikovat v kombinaci s hydroterapii jako tzv. hydrogavanoterapie.

(Bernacikova a kol., 2017)

2.9.4.2 Elektrostimulace

Elektrostimulace vyuZziva stejnosmérného proudu o nizkofrekvencnich impulsech (1-
1000Hz), které jsou zaméfené piimo na nervové vlakno a sval. Hlavni ucinky
elektrostimulace jsou analgetické, antiedematozni, trofotropni a myorelaxa¢ni. Béhem
aplikace dochazi k posileni oslabenych svalovych skupin. Mezi typy nizkofrekvencnich
proudll patii napf. Trdbertovy, Faradické, diadynamické proudy aj. (Jirka, 1990;
Bernacikova a kol., 2017)

2.9.4.3 Diatermie
Diatermie vyuziva vysokofrekvencni stfidavy elektricky proud nad 100 kHz. Aplikace

diatermie vede k hloubkovému prohtati svalové tkané€, bez zapojeni kozni cirkulace.
Béhem diatermie nastdvd zrychleni mistniho metabolismu, uvolnéni svalové tkané,
zlepSeni elasticity vaziva a analgeticky Uc¢inek. Diatermii miZeme vyuzit k odstranéni
myogeloz. Celd procedura trvd v rozmezi 10-15 minut. Mezi kontraindikace patii:
kardiostimulator, aplikace na thymus a rlistové oblasti, kovové implantaty, aplikace na

oblast bficha béhem menstruace, tromboflebitis, aj. (Capko, 1998; Hoskova, 2020)

2.9.4.4 Magnetické pole

Bunky v naSem organismu vytvaii magnetické pole, které pfi nejriznéj$im poskozeni
méni svoji intenzitu a indukci. Hlavni cil této procedury je umisténi do magnetického
pole impulsniho charakteru s opétovnym navratem a vyrovnanim castic ve smyslu
optimalni polarity. Béhem procedury dochézi v oblastech vystavenych magnetickému
poli k hyperémii, intenzivni latkové vymeéné a ovlivnéni enzymatického systému. (Jirka,

1990)
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2.9.5 Masaze

Masaz lze definovat jako pisobeni mechanickych hmati na tkdn¢ pohybového systému.
Maséaz ve sportovni sféfe pfipravuje sportovce na vykon nebo urychlujeme zotavné

procesy po jeho skonceni. (Hoskova, 2020)

Aplikace masazi se pouziva k télesné a psychické regeneraci po zatizeni a také pro
doléceni nékterych potrazovych a chorobnych stavll. U¢inky maséazi rozdélujeme do tii
skupin na mechanické, biochemické a reflexni. Pisobeni a vliv téchto uc¢inkl je vzdy

komplexni. (Kvapilik, 1995)

Mezi mechanické G¢inky masaze patii zvySeni kloubni pohyblivosti, lepsi vsttebavani
otokl a krevnich vyronti, odstranéni povrchové zrohovatélé pokozky, vyziva pokozky,
eliminace pocitu unavy a podpora navratu odkysli¢ené krve smérem k srdci k jejimu

opctovnému okysliceni. (Tesat, 2015)

Mezi biochemické u€inky maséaze patii zrychlené odplavovani Skodlivych metaboliti,
zlepSeni energetické bilance svalovych buné€k, uvolnéni acetylcholinu a histaminu, které

zlepSuji prokrveni a vyzivu pokozky kyslikem a potfebnymi zivinami. (Tesaft, 2015)

Reflexni Gi¢inky masazZe jsou vyvolané drazdénim receptorti v pokozce, které¢ vedou do
centralni nervové soustavy a vyvoldvaji nejriiznéjsi reakce v naSem organismu. Mezi

reflexni u€inky zatazujeme i celkové ovlivnéni psychiky jedince. (Tesat, 2015)

Hoskova (2010) ve své knize regenerace a sport uvadi jeSté¢ psychologicky uc¢inek
masaze, ktery je velice individuélni a souvisi se samotnym vniméanim konkrétni masaze

ve smyslu navozeni celkového uvolnéni a relaxace. (Hoskova, 2010)

Zékladni maserské hmaty rozdélujeme na tfeni, hnéteni, roztirani, tepani, chvéni, pohyby
v kloubech a zavérecné tfeni. Smér masérskych hmati je provaddén vzdy dostiedive,

abychom podpofili cestu odkysli¢ené Zilni krve zpét do srdce. (Tesat, 2015)

Masaze rozdélujeme do néckolika zakladnich skupin. Prvni skupinou je léCebna a
rehabilitaéni masaz, ktera je provadéna v lékarské kompetenci na Iékaiské doporuceni.
Cilem je doléceni pourazovych a pooperacnich stavii. Druhou skupinu tvoii masaz
kosmeticka, za Gcelem zlepSeni pruznosti a kvality vzhledu pleti. Tieti skupinu tvofi
masaz rekreacni, provadénou nejcastéji ve wellness centrech s cilem celkové revitalizace
organismu. Posledni ¢tvrtou skupinu tvoii sportovni masaz, ktera hraje nezastupitelnou a

velmi dulezitou roli v regeneraci sportovct. (Kvapilik, 1995)
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Déle se proto budeme vénovat pouze sportovni masazi.

Dulezité je vsSak jeSt¢ zminit samotné kontraindikace masdze. Kontraindikace
rozdélujeme na celkové a Castecné. Pti celkové kontraindikaci nemasirujeme celé télo za
ptedpokladu, celkového vycCerpani po zatizeni, akutniho zranéni pohybového systému,
svalového zanétu, poruch krevniho ob&hu, bakteridlniho a virového onemocnéni a ihned
po jidle. Do c¢aste¢né kontraindikace spadaji urcitd mista, ktera zasadné nemasirujeme.
Jedna se o trny a hrany kosti, oblasti tfisel, podkolenni, podpazni a loketni jamky, prsni
bradavky u muzi a oblast prsou u zen, pohlavni organy, biicho pfi akutnich bolestech,
plisiiova a bradavi¢natd onemocnéni kiize, nejriznéjs$i kozni poranéni a oblasti varixd.

(Hoskova, 2010)

2.9.5.1 Sportovni masaz
Cilem sportovni masaze je ptiprava sportovce na sportovni vykon z fyzické i psychické

stranky. Pfipadné odstranéni unavy a urychleni zotaveni sportovce. (Tesat, 2015)

Sportovni masaZz miZeme rozdélit do Sesti urCitych forem na kondi€ni masaz,
pohotovostni masaZz, masaz v prestavkach mezi vykony, masaz odstrafiujici inavu, masaz

po cestovani a sportovné lécebnou maséaz. (Hoskova, 2010)

e Kondic¢ni neboli pFfipravna masiaZ ma za tkol posilit a pfipravit organismus
sportovce k dosazeni pozadovanych sportovnich vykond nebo vykony udrzet.
tento druh masaze byva nejcastéji aplikovan na celé t€lo nebo cilen¢ na urcité
¢asti. V kondi¢ni masazi se vyuzivaji vSechny masérské hmaty, a proto se doba
masaze pohybuje mezi 50-60 minutami. Tato masdz je pouzivana predevSim
v piipravném a ptfechodném obdobi. (Tesaft, 2015)

e Masaz pohotovostni aktivuje organismus sportovce do plné pohotovosti na
konkrétni sportovni vykon. Masaz je provadéna na castech téla, které budou
nejvice zatézovany. Doba masdze trva v rozmezi 5—10 minut a ¢asto je soucasti
rozeviceni. Jedinci s pfevahou svalového utlumu voli draZzdivou pohotovostni
masaz, ktera je tvrda a rychld. Naopak pokud jsme pied vykonem piili$
pfemotivovani a neklidni vyuZijeme pohotovostni masaz uklidiujici, kterd je
jemn¢jsi a pomalejsi. (Tesat, 2015)

e Masaz o prestavkach mezi vykony je aplikovéana pii dlouhotrvajici sportovni
zatézi, kdy sportovec musi podavat neustale vysoké vykony. Masdze maji

podobny charakter jako masaze pohotovostni. (Tesaft, 2015)
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MasaZz odstrafiiujici inavu ma za hlavni cil odstranéni unavy a zrychleni
zotaveni po sportovnim zatizeni. VétSinou se provadi jako masaz celého téla. Na
rozdil od kondi¢ni masaze je pribéh klidnéjsi a pomalejsi a vynechavame tepani
a pohyby v kloubech. Masérské hmaty provadime zdsadné dostredivé. Celkova
doba masaze se pohybuje mezi 30—40 minutami. Po sportovnim vykonu nizkého
zatizeni miizeme masirovat jiz za 30 minut po skonceni. Po ndro¢ném sportovnim
vykonu vysokého zatizeni je vhodné masirovat za 3—6 hodin nebo az dalsi den.
Maséz vyuzivame piedevsim v hlavnim zdvodnim obdobi. (Tesaft, 2015)

Masaz po cestovani je nejvice vhodna, pokud sportovci museji cestovat dlouhé
hodiny. Celkova doba masaze trva 30—60 minut na zéklad€ pozadavki sportovce.
Cilem masaZze je odstranéni bolesti a otokli zpisobenych dlouhou cestou,
obnoveni normalni rovnovahy télesnych funkci a nastoleni pocitu relaxace.
(Hoskova, 2010)

Sportovné 1ééebna masaz urychluje celkovou dobu rekonvalescence sportovece
po prodélaném zranéni. Aplikace, diagnoza a postup sportovné 1é¢ebné masaze je
v kompetenci lékate. Ten musi byt velice peclivé obezndmen o zdravotnim stavu

sportovce, aby nedoslo k poskozeni zdravi. (Hoskovéa, 2010)

2.10 Regenerace pohybem

Regenerace pohybem je zhlediska aktivni regenerace pohybového aparitu jednou

vvvvvv

pohybovy systém. Z tohoto diivodu by mélo dochézet k pravidelné a systematické péci.

(Pysny, 1997)

Svalovy aparat clovéka mizeme rozdélit do svou skupin:

Svaly posturalni (tonické) muzeme charakterizovat jako skupinu svald
v neustalém aktivnim napéti (hypertonie), ktera udrzuje postaveni polohy naseho
téla. Jsou bohaté prostoupeny cévami a méné podléhaji inavé. Svaly tonické maji
tendenci ke zkraceni a pomérné rychle regeneruji. (Jirka, 1998, Hoskova, 2003)

Svaly fazické jsou mladsi vyvojovou skupinou s vy$§im prahem drazdivosti.
Reakce svalli na urcit¢ podnéty je rychld a hbita, ale jsou rychleji unavitelné
z divodu horsiho cévniho zasobovani. Svaly fazické maji tendenci k ochabovani
(hypotonie) a jejich regeneracni schopnosti jsou horsi. (Jirka, 1998, Hoskova,

2003)
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Ob¢ skupiny svall tvoii dva podsystémy s odlisSnymi funkénimi vlastnostmi. Tonicky
systém ma predpoklady pro dlouhotrvajici svalové ¢innosti pomalého prabéhu. Kineticky
systtm ma predpoklady pro narazové svalové cCinnosti rychlého pribéhu. Oba

podsystémy pracuji v izké spolupréci a soucinnosti. (Hoskova, 2003)

Svalovou dysbalanci lze charakterizovat jako nedokonalou svalovou soucinnost
z hlediska distribuce svalového tonu. Posturdlni (tonické) skupiny svala reflexné tlumi
aktivitu svalti fazickych. V této problematice zde mizeme hovoiit o tzv. syndromech
(napf. horni a dolni zkfiZzeny syndrom) ¢i chybnych pohybovych stereotypech (docasné
nemeénna soustava podminénych a nepodminénych reflexti). Mezi negativa svalovych
dysbalanci patii predevSim zvySené riziko zranéni ¢i urazu, neefektivnost a
neekonomi¢nost pohybovych projevi a snizeni sportovniho vykonu. (Bernacikové a kol.,

2017; Bursova, 2005)

Skupiny svalt fazickych bychom méli pfedev§sim posilovat, kdezto svaly posturalni
naopak protahovat. Dillezité je v§ak zminit, Ze u zminéné svalové skupiny se nemizeme
soustfedit pouze na protahovani nebo posilovani. Napf. po intenzivnim zatizeni zamérné
protahujeme svaly fazické, v opaéném piipad€ ovlivilujeme silovou uroven u svall

posturalnich (tonickych). (Bursova, 2005)

Pti posuzovani svalovych dysbalanci se vyuzivaji testy zjiStujici zkraceni svalovych

skupin ¢i omezeni kloubnich rozsahil a testy vysetfujici svalovou silu. (HoSkova, 2020)

2.10.1 Doplitkova pohybova aktivita

Dopliikova pohybova aktivita pfedstavuje kteroukoliv sportovni €innost, béhem které
dochazi k zapojeni neunavenych svalovych skupin organismu. Pro sportovni
specializace, kde zakladni pohyb tvoii béh je vhodné napft. plavani. U silovych sportd,
které zatézuji predev§im horni koncetiny mize byt vhodny napi. fotbal. Doplitkova
pohybova aktivita urychluje zotavné procesy a ma ptiznivy vliv na psychiku sportovce.

(Pysny, 1997)
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2.10.2 Kompenzacni cvifeni

Béhem sportovnich vykonti sportovec dostavd svoje t€lo na hranici funkcnich
fyziologickych moznosti, coz vede k pfetrénovani a naslednému poskozeni hybného
aparatu. Dale se setkdvame s nedostateCnou pohybovou cCinnosti, asymetrickym
sportovnim zatéZovanim, nespravnym provedenim cviki ¢i jejich nevhodnym vybérem.
Toto vSechno je spoustéc funkcénich a strukturdlnich vad pohybového aparatu, kterym
muzeme zamezit vhodnym vybérem a spravnym provadénim kompenzacnich cviceni.

(Bursova, 2005)

Kompenzaéni cviceni predstavuji uréity sbornik cviki, ktery pozitivné a cilené ovliviiuje
funk¢ni parametry pohybového systému jedince z hlediska kloubni pohyblivosti, korekce
svalového tonu a chybnych stereotyptli. Cilem je tedy kompenzovat neboli vyrovnavat

funkéni poruchy pohybového aparatu. (Bernacikova a kol., 2017)
Bernacikové a kol., (2017) rozd€luje kompenzacni cviceni nasledovné:

e Uvoliiovaci cvifeni jsou cilena pfimo na kloubni struktury s cilem obnoveni

kloubni ville. BEhem cvi€eni dochazi k prokrveni a prohfati, tvorbé sinovialni
tekutiny a celkové reflexni relaxaci kloubu. (HoSkova, 2003)
Pod timto pojmem si piedstavime pomalu kontrolované krouzivé pohyby cilené
na urcity kloub ¢i segment, které pfipravi pohybovy aparat na zatizeni. Kloubni
cviteni provaddime vomezené mife u jedinci trpicich hypermobilitou.
(Bernacikova a kol., 2017)

e Protahovaci cvifeni jsou zaméfena na svaly s tendenci ke zkraceni s cilem
obnovy jejich fyziologické délky. (Hoskova, 2003)

Protahovaci cviceni provaddime v omezené mife u jedinci trpicich
hypermobilitou. (Bernacikova a kol., 2017)
Do této skupiny cviCeni patii i tzv. streCink, ktery mlzeme rozdélit podle
vykonavaného pohybu na staticky a dynamicky, podle plisobici sily na aktivni a
pasivni. Do streCinku zatazujeme také specifickou protahovaci metodu
proprioreceptivni neuromuskulérni facilitace (PNF). (Ramsay, 2014)

o Staticky streCink zahrnuje pasivni pohyby k protazeni svalu do krajni

pozice s vydrzi bez preruseni. (Ramsay, 2014)
o Dynamicky strecink charakterizuji Svihové provadéné pohyby na zékladé

setrvacnosti, které nejsou pod volni kontrolou. B€hem pohybu nastava
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kontrakce agonisty, ¢imz vzniké napinaci reflex, ktery inhibuje protaZeni
svalu. Dynamicky stre¢ink s sebou nese riziko mikrotraumatizace neboli
poranéni svalu. (Bernacikova a kol., 2017)

o Aktivni streCink zahrnuje setrvani v krajni pozici pouze za vyuziti sily
antagonistl bez jinych vnéjsich sil. (Ramsay, 2014)

o Pasivni strecink predstavuje setrvani v krajni poloze za pomoci vnéjSich
sil v podobé partnera i pfistroje. (Ramsay, 2014)

o Metoda PNF zacina kontrakci proti pevnému nepiekonatelnému odporu
v rozmezi kolem 8 sekund, déale nastdva faze relaxace trvajici max 3
sekundy a posledni ¢ast tvofi pasivni protazeni opét v délce kolem 8

sekund. Cyklus provadime alesponi 2-3x. (Peri¢, 2010)

Protahovaci cviceni obnaseji urcité zasady, které je nutno dodrzovat. Protahovani

provadime pravidelné¢ vzdy po zahfati a uvoliiovacich cviceni. Pfi provadéni se

zaméfujeme na izolaci a kontrolu svalll, setrvani v krajnich polohach alesponi 30 sekund

a pravidelné dychéni. Protahovani nesmi byt bolestivé a snazime se vyvarovat hmitani.

(Ramsay, 2014)

Posilovaci cvifeni jsou zaméfena predevS§im na zvySeni funkéni zdatnosti
ochablych svali. Cilem je aktivovat oslabené svalstvo, zatimco hyperaktivni
zUstava relaxované. Nasledkem cvieni dochazi k upravé tonické rovnovahy
urcitych svalovych skupin a celkovému zlepSeni nitrosvalové koordinace.
(Hoskova, 2003)

Dechova cvi€eni jsou zaméfena na posileni dychacich svald, vytvofeni spravného
dychaciho stereotypu, zvySeni funkcni kapacity plic, zlepSeni drzeni téla, snizeni
svalového tonu a psychického napéti. (Bernacikova a kol., 2017)

Relaxaéni cvi€eni se zamé¢fuji na snizeni svalového tonu a nastoleni pocitu
relaxace po psychické a fyzické strance. Mezi nejvice vyuzivané a G€inné metody
patii Schulziv autogenni trénink a progresivni relaxace E. Jacobsona.
(Bernacikova a kol., 2017)

Balan¢ni cvieni zlepSuji hluboky stabilizacni systém a koordinaci jedince za
pfedpokladu udrZzovani spravné pozice ve ztizenych podminkach. K balan¢nimu
cviceni vyuzivame balan¢ni pomticky v podobé velkého a malého mice, kulové a

valcové vysece, bosu aj. (Bernacikova a kol., 2017)
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3 Cile, ukoly a vyzkumné otazky bakalarské
prace

3.1 Cile

Hlavni cile bakalatské prace:

e Zjistit, které regeneracni procedury studenti Fakulty télesné vychovy a sportu
vyuzivaji nejvice.
e Identifikovat hlavni divody vyuzivani a faktory rozhodujici o vybéru regeneraéni

procedury.
Vedlejsi cile bakalarské prace:

e Na podkladé odborné literatury zabyvajici se regeneraci ve sportu shrnout a
charakterizovat regeneracni formy a prosttedky.
e Na podkladé vysledkd anketniho Setfeni, s ohledem na odbornou literaturu,

vytvofit doporuceni pro regeneraci studentil v praxi.

3.2 Ukoly

Abychom dosahli cili bakalarské prace, musime splnit nasledujici tikoly:

e Zajistit a prostudovat odbornou literaturu a diplomové prace zabyvajici se danou
problematikou.

e Béhem realizace budou vedeny konzultace s vedoucim bakalatské prace.

e Tvorba a realizace online anketniho Setfeni.

e Zpracovani ziskanych dat vhodnou formou.

e Interpretace vysledkl anketniho Setfeni.

e Vysledky v podobé grafli a tabulek stru¢né popsat a vysvétlit.

e Na podkladé ziskanych dat a informaci z odborné literatury a anketniho Setfeni

vytvofit doporuceni pro regeneraci studentli v praxi.
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3.3 Vyzkumné otazky

VOI1: Které regeneracni procedury vyuzivaji studenti UK FTVS nejcastéji?

VO02: Co je rozhodujici pro vybér a vyuzivani regeneracnich procedur u studentii?
VO3: Vyuzivaji studenti potravinové dopliiky (suplementy) pro podporu regenerace?
VO4: M¢la tnava souvislost se zranénim pohybového aparatu u studentt?

VOS5: Je pro studenty narocné sportovni vytizeni na UK FTVS?
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4 Metodika bakalarské prace

4.1 Charakteristika vyzkumného souboru

Vyzkumny soubor je slozen z 60 studentti (33 muzl, 27 Zen) UK FTVS, ve véku 21-33,
bez ohledu na pohlavi. Vyzkumu se z¢astnili studenti obort TVS, napfi¢ vSemi ro¢niky

prezen¢niho i kombinovaného studia.

4.2 Pouzité metody a sbér dat

Jedna se o kvantitativni vyzkum, kde potiebna data byla ziskdvana neinvazivni metodou
dotazovani v podob¢ online anketniho Setfeni (viz. pfiloha 3). Anketa byla umisténa pro
studenty na online platformu Facebook po dobu dvou mésict (leden—unor). Anketa byla
vytvorena na zakladé vlastni konstrukce v platformé www.survio.com. Anketa obsahuje
celkem 32 otazek sméfovanych na studenty, které nebudou zjistovat zadna citliva data.
Ziskana data budou publikovana v anonymni podobé v bakalatské praci. ZjednoduSeny
text informovaného souhlasu (IS) pfilozen ve formé tivodu u online anketniho Setfeni
(viz. ptiloha 2). Projekt prace byl schvalen etickou komisi UK FTVS pod jednacim
Cislem: 242/2020 dne 14.12.2020 (viz. ptiloha 1). Eticka komise neshledala rozpory
s platnymi z&sadami, pfedpisy a mezinarodnimi smérnicemi pro provadéni vyzkumu
zahrnujici lidské ucastniky. Vyzkum bude realizovan v souladu s platnymi

epidemiologickymi opatfenimi Ministerstva zdravotnictvi CR.

4.3 Analyza dat

Sumarizace a interpretace ziskanych informaci a dat v podob¢ grafii a tabulek.
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5 Vysledky anketniho Setieni

1. Jaké je VaSe pohlavi?

30
25
20
15
10

vl

mMu? ®Zena

Graf 1 Pohlavi respondentu

Graf ¢. 1 znazoriiuje pohlavi respondentti. Vyzkumu se zucastnilo celkem 60 studentti

naptic¢ vSemi ro¢niky UK FTVS, 33 muzi (55 %) a 27 Zen (45 %).

2. Kolik je Vam let? (napiste Cislici)

Roky Pocet Celkem
respondenti

22 24 40 %

21 19 31,7 %
23 11 18,3 %
24 4 6,7 %
33 1 1,7 %
26 1 1,7 %

Tabulka 1 Vek respondentt

Tabulka €. 1 znazoriuje vékové zastoupeni respondentil. Nejveétsi zastoupeni tvoii
respondenti ve v€ku 22 let (40 %).
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3. Jakou sportovni ¢innost/¢innosti vykonavate? (napr. fotbal, hokej, fitness..)

Druh sportu Pocet respondentii

Atletika

Fitness

Plavéni
Florbal
Hokej
Fotbal
Béh

Horolezectvi

LyZovani

Hazena

Cyklistika

Bojové sporty

Tenis

Béh na lyZich
Basketbal

N N N N W W W A~ R A~ O ] O 0| ©

Tanec 1

Balet 1

Moderni gymnastika | 1

Triatlon 1

Beachvolejbal 1
Aerobik 1

Tabulka 2 Druhy sportt

Tabulka €. 2 ukazuje velmi variabilni a riznorodé sportovni specializace studentd, ktefi

jsou soucasti vyzkumu.
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4. Provozujete ji:
30
25
20
15

10

2]

B vykonnostné (amatérska Urovern)) M vrcholové (profesionalni Uroven)

M rekreacné (prilezitostné sportovani)

Graf 2 Uroveri provozovaného sportu

Graf €. 2. zndzornuje zastoupeni urovni provozovanych sportii u studentti. 26 studentti
(43,3 %) vykonava sportovni specializaci vykonnostné (amatérska uroveil), 19 studentli
(31,7 %) vrcholové (profesionaln€) a 15 studenti (25 %) rekreaéné (pfilezitostné

sportovani).

5. Jak casté je VaSe tréninkové vytiZeni?
35
30
25
20
15

10

(€]

HA4xtydné avice M4xtydné M 2-3xtydné 1x tydné

Graf 3 Tydenni tréninkové vytizeni

Graf €. 3 zndzornuje frekvenci tréninkového vytizeni v jednom tydnu. 29 studentt (48,3
%) mé 4 a vice tréninki, 20 studentl (33,3 %) trénuje 4x tydné, 10 studentt (16,7 %)

trénuje 2-3x tydné a 1 student (1,7 %) trénuje 1x tydné.
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Vykonnostni uroveii: 26 studenti (43,3 %)

Pocet TJ v tydnu Pocet respondenti
4x a vice 12

4x 11

2-3x 3

Tabulka 3 Tydenni tréninkové vytiZzeni — vykonnostni uroven

Vrcholova trovei: 19 studenti (31,7 %)

Pocet TJ v tydnu Pocet respondentii
4x a vice 14
4x 5

Tabulka 4 Tydenni tréninkové vytiZeni — vrcholovad uroven

Rekreacni arovern: 15 studenti (25 %)

Pocet TJ v tydnu Pocet respondentii
2-3x 7
4x 4
4x a vice 3
Ix 1

Tabulka 5 Tydenni tréninkové vytiZzeni — rekreacni uroveri

Tabulka €. 3, 4, 5 ukazuje tydenni tréninkové vytiZzeni vzhledem k Grovni sportovni

specializace studentti.
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(sportu), pripadné o jakou ¢ast téla Slo?

6. Utrpél jste nékdy zranéni pohybového aparatu pii pohybové aktivité

Prodélal jsem zranéni | Pocet respondentu Celkem
Ano 55 92,7 %
Ne 5 8,3 %
Tabulka 6 Prodéldni zranéni

Lokalizace poranéni Pocet respondentii Celkem
Dolni koncetina 29 52,7 %
Horni koncetina 11 20 %
Mnohocetné, uvedte... 6 10,9 %
Pater 4 7,2 %
Hlava 2 3,6 %
Panev 2 3,6 %
Zebra 1 1.8 %

Tabulka 7 Lokalizace zranéni pohybového apardtu
Tabulka €. 6 zndzornuje Cetnost zranéni u studentti a tabulka ¢. 7 znazoriuje lokalizaci
zranéni pohybového aparitu spojené s pohybovou aktivitou u studentd, ktefi zranéni
prodélali (55 studentt, 92,7 %). Nej€etnéjsi lokalizace poranéni byla zhruba u poloviny

studenti (29 studentd, 52,7 %) dolni koncetina.

Mnohoc¢etné zranéni:

Lokalizace poranéni Pocet respondentii

Hlava, patet, horni a dolni koncetina, 2

Zebra
Horni a dolni koncetina, patef 2
Dolni koncetina, patet 2

Tabulka 8 Lokalizace mnohocetného zranéni

Tabulka ¢. 8 znazoriiuje Cetnost a lokalizaci mnohocetnych zranéni pohybového aparatu.

57



7. Jednalo se o zranéni:

Druh zranéni Pocet respondentii Celkem
Vazi a Slach 19 34,5 %
Mnohocetné, uvedte... 11 20 %
Kosti 11 20 %
Svalu 8 14,5 %
Meziobratlové ploténky 4 7,2 %
Meniskus 2 3,6 %

Tabulka 9 Druh zranéni pohybového apardtu

Tabulka ¢. 9 znazoriuje konkrétni druh zranéni u studentti, kterych zranéni prodélali (55
studentti, 92,7 %). Nejpocetnéjsim poranénim bylo poranéni vazl a slach, celkem u 19
studentl (34,5 %). Druhym nejpocetnéj$im se stalo zranéni kosti (11 studentt, 20 %) a
mnohocetné zranéni se stejnym poctem respondentll, které je blize specifikovano nize

v tabulce ¢. 10.

Mnohocetné zranéni:

Druh poranéni Pocet respondentii
Meniskus, vazy a Slachy 5
Meniskus, vazy a Slachy, svaly 2
Kosti, svaly, vazy a Slachy, 1

meziobratlové ploténky

Meniskus, kosti 1

Vazy a §lachy, meziobratlové ploténky 1

Svaly, vazy a Slachy 1

Tabulka 10 Druh poranéni mnohocetného zranéni

Tabulka €. 10 znazorfiuje druh mnohocetnych zranéni u studenti.
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8. Byla hlavni pri¢ina zranéni tzv. patologicka inava? (pretiZeni, prepéti,
pretrénovani)

35
30

30

25
20

19

15
10 6

: ]

Hano Mnpe Mnevim neprodélal jsem zranéni

[S2]

Graf 4 Vliv patologické unavy na zranéni pohybového apardtu

Graf ¢. 4 znazornuje souvislost patologické inavy se zranénim pohybového aparatu.
Polovina studentli uvadi (30 studentt, 50 %), Ze hlavni pfi¢inou zranéni byla patologicka
unava. U 19 studentti (31,7 %) nehrala patologicka tinava roli v pti¢iné zranéni, 6 studenti
(10 %) tento fakt nevi nebo nedokaze posoudit a 5 studentii (8,3 %) neprodélalo zranéni

pohybového aparatu.

9. Myslite si, Ze regenerace sportovce ma vliv na jeho vykonnost?

70
60
50
40
30
20
10

0

60

Hano Hne Hnevim

Graf 5 Vliv regenerace na vykonnost sportovce

Graf €. 5 znazoriiuje vliv regenerace na sportovni vykon sportovce. VSichni zi¢astnéni
studenti (60 studentil, 100 %) se shodli, Ze regenerace ma vliv na sportovni vykon

jedince.
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10. Kterou z nasledujicich tepelnych regenerac¢nich procedur vyuzZivite

prednostné?

50 47
45
40
35
30
25
20
15
10

4
5
0 0 0
0
Hsauna M parnilazen nevyuzivam peloidy M parafin M kryokomora

Graf 6 VlyuZivani tepelnych regeneracnich procedur
Graf €. 6 zndzornuje vyuZivani tepelnych regeneracnich procedur. Valna vétSina studentt
vyuziva prednostné saunovani (47 studentli, 78,3 %). Druhd nejvice vyuzivana tepelna
procedura je parni lazen (9 studentt, 15 %) a 4 studenti (6,7 %) nevyuzivaji tepelné

procedury viibec.

11. Jak Casto vyuzivate Vami preferovanou tepelnou regeneracni proceduru?

Vykonnostni (amatérska) uroven: 26 studenti (43,3 %)

Frekvence Pocet respondenti
Ix tydné 7
2x mésicné 5
1x m&siéné 4
2x tydné 3
3x mésiéné 2
2-3x tydné 1
1x za ptl roku 1
2-3x mésicné 1
1-2x mési¢né 1
Nevyuzivam 1

Tabulka 11 Frekvence vyuZivdni tepelnych procedur — vykonnostni uroven
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Vrcholova (profesionalni) drovern: 19 studenti (31,7 %)

Frekvence Pocet respondenti
Ix tydné 6
2x mésicné 5
Ix mésic¢né 3
1-2x mé&sicné 2
2-3x mésicné 1
2x tydné 1
Nevyuzivam |

Tabulka 12 Frekvence vyuzivdni tepelnych procedur — vrcholova uroveri

Rekreacni uroveini: 15 studenti (25 %)

Frekvence Pocet respondentii
2x mé&sicné 5
Ix tydné 4
1x mési¢né 4
2x tydné 1
Nevyuzivam 1

Tabulka 13 Frekvence vyuZivdni tepelnych procedur — rekreacni uroveri

Tabulka €. 11, 12, 13 zndzortiuje frekvenci vyuZzivani preferovanych tepelnych procedur

v zé&vislosti na sportovni urovni studentt.

12. Pokud vyuzivate velmi ¢asto i dalSi tepelné procedury, z vySe uvedenych,

uved’te: (nepovinna otazka)

Dalsi vyuzivané tepelné procedury | Pocet respondenti
Parni lazen 8
Sauna 5
Kryokomora 3

Tabulka 14 Dalsi ¢asto vyuZivané tepelné regeneracni procedury
Tabulka ¢. 14 znazoriuje dalsi velmi Casto vyuZzivané tepelné procedury. Otazka byla
nepovinna a spise urcena studentlim, ktefi neuptednostiiuji pouze jednu proceduru, ale

uplatiiuji 1 jiné.
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13. Kterou z nasledujicich vodnich regeneraé¢nich procedur vyuZivate

prednostné?
30
26
25
20
16 16
15
10
5
1 1 0 0
0 —
M plavecky bazén M vifivé koupele M ledové koupele Slapaci koupele
H nevyuzivam B skotské striky M perlickové koupele

Graf 7 VlyuZivani vodnich regeneracnich procedur

Graf ¢. 7 znazoriiuje vyuzivani vodnich regeneracnich procedur. Nejvice vyuzivany je
plavecky bazén (26 studenti, 43,3 %). Druha nejvice vyuzivana vodni procedura je vifiva
koupel (16 studentd, 26,6 %) a ledova koupel se shodnym poctem (16 studentt, 26,6 %).

1 student (1,7 %) vyuZziva Slapaci koupele a 1 student nevyuzivéa vodni procedury viibec.

14. Jak Casto vyuzivate Vami preferovanou vodni regeneracni proceduru?

Vykonnostni (amatérska) uroven: 26 studenti (43,3 %)

Frekvence Pocet respondenti

Ix tydné

3x tydnd

2X mesicné

1-2x tydné

3x mésicné

1x mésicné

2 tydnd

Denné

=N N N N N W B

2-3x tydné

Tabulka 15 Frekvence vyuZivdni vodnich procedur — vykonnostni uroveri

62



Vrcholova (profesionalni) drovern: 19 studenti (31,7 %)

Frekvence Pocet respondentii
1x tydné 9
Ix mé&sicné 3
2-3x mésicné 3
5x tydné 1
4x tydné 1
4x mésiéné 1
1-2x mé&si¢né 1

Tabulka 16 Frekvence vyuZzivani vodnich procedur — vrcholova uroveri

Rekreacni uroverti: 15 studenti (25 %)

Frekvence Pocet respondenti

Ix tydné

Nevyuzivam

1x mésicné
Kazdy den
3x tydné

1-2x tydné&

—t | | | = NI W N

2-3x tydné

1-2x mési¢né 1

Tabulka 17 Frekvence vyuZivdani vodnich procedur — rekreacni troven

Tabulka €. 15, 16, 17 znazornuje frekvenci vyuZivani vodnich regeneracnich procedur

v zavislosti na sportovni urovni studentt.
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15. Pokud vyuzivate velmi ¢asto i dalSi vodni regeneracni procedury, z vySe

uvedenych, uved’te: (nepovinna otazka)

DalSi vyuzivané vodni procedury Pocet respondenti

Plavecky bazén

Vitivé koupele

Ledové koupele

Kneipptv chodnik

—_ =] =] O\N| \O

Podvodni masaze

Perlickové koupele 1

Tabulka 18 Dalsi ¢asto vyuZivané vodni regeneracni procedury

Tabulka ¢. 18 znazoriuje dals$i velmi Casto vyuzivané vodni procedury. Otazka byla
nepovinna a spiSe urcena studentiim, ktefi neuptednostiiuji pouze jednu proceduru, ale

uplatiiuji 1 jiné.

16. Kterou z nasledujicich svételnych regenerac¢nich procedur vyuzivate

pirednostné?
50
45 43
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30
25
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0 I

H nevyuzivdm M infrasauna IR (solux) bioptronové lampy M solarium

Graf 8 Vyuzivani svételnych regeneracnich procedur
Graf €. 8 znazornuje, Ze svételné regeneracni procedury valna vétSina studentl nevyuziva
(43 studentli, 71,7 %), ovSem 1 pies tuto skutecnost ostatni studenti nejvice vyuZzivaji
infrasaunu (12 studentd, 20 %) a infracervené zareni (solux) (3 studenti, 5 %). 1 student

(1,7 %) vyuziva bioptronovou lampu a 1 student (1,7 %) solarium.
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17. Jak Casto vyuZivate Vami preferovanou svételnou regenerac¢ni proceduru?

Frekvence Pocet respondentii
nevyuzivam 43

I1x mésiéné 8

2x mésicné 4

Ix tydné 3

2-3x mésicné 1

2x tydné 1

Tabulka 19 Frekvence vyuZivdni svételnych procedur

Tabulka ¢. 19 znazornuje frekvenci vyuzivani svételnych procedur. Jelikoz valna vétSina
studentt (43, 71,7 %) nevyuziva svételné procedury, frekvenci v zavislosti na sportovni

arovni zde neuvadime.

18. Pokud vyuzivate velmi ¢asto i dalsi svételné regeneracni procedury, z vySe

uvedenych uved’te: (nepovinna otazka)

Dalsi vyuzivané svételné procedury Pocet respondentii
Infrasauna 1
solarium 1

Tabulka 20 Dalsi ¢asto vyuZivané svételné procedury

Tabulka ¢. 20 zndzorniuje dalsi velmi ¢asto vyuzivané svételné procedury. Otazka byla
nepovinna a spise urcena studentlim, ktefi neupfednostiiuji pouze jednu proceduru, ale

uplatniuji 1 jiné.
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19. Kterou z nasledujicich masazi vyuzZivate prednostné?

45 42
40
35
30
25
20
15

10 8 7
5 2
0 I
M sportovni M thajska ® nevyuzivdam ® reflexni m lymfatickd m klasicka (Svédskd) M jina...

Graf 9 VlyuZivani masazi
Graf ¢. 9 znazornuje, Ze valna vétSina studentil vyuziva pfednostné masaz sportovni (42
studentli, 70 %), druhd nejvice vyuZivana je masaz thajska (8 studentli, 13,3 %) a 7

studentt (11,7 %) masaze nevyuziva vubec

20. Jak casto vyuzivate Vami preferovanou masaz?

Vykonnostni (amatérska) uroven: 26 studentu (43,3 %)

Frekvence Pocet respondentii
Ix mési¢né 12

2x mési¢né 6

Ix tydné 3

Nevyuzivam 2

2-3x mésicné 1

4x rocné 1

3x ro¢né 1

Tabulka 21 Frekvence vyuZivdni masdzi — vykonnostni uroveri
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Vrcholova (profesionalni) drover: 19 studenti (31,7 %)

Frekvence Pocet respondenti

1x tydné

1-2x mési¢né

1x mésicné

2x tydné

2x meésicné

3x meésicné

2-3x rocné

— | [ | | = [ QI W OO

Nevyuzivam

Tabulka 22 Frekvence vyuZivdni masdzi — vrcholovad uroveri

Rekreacni uroverti: 15 studenti (25 %)

Frekvence Pocet respondenti

Nevyuzivam

Ix tydné

1x mésicné

2xX mésicné

1x za pil roku

— N N W W B

3x tydné

Tabulka 23 Frekvence vyuzivdni masazi — rekreacni turoven

Tabulka ¢. 21, 22, 23 znazornuje frekvenci vyuzivani preferovanych masazi v zavislosti

na sportovni urovni studentf.
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21. Pokud vyuzivate velmi ¢asto i dalSi typy masazi, z vySe uvedenych, uved’te:

(nepovinna otazka)

Dalsi vyuzZivané typy masazi Pocet respondentii
Thajska 5
Reflexni 5
Klasicka (Svédska) 3
Shiatsu 1
Sportovni 1

Tabulka 24 Dalsi ¢asto vyuZivané masdze

Tabulka ¢. 24 znazoriiuje dalsi velmi Casto vyuzivané masaze. Otdzka byla nepovinna a

spiSe ur€end studentiim, kteti neupfednostiiuji pouze jednu proceduru, ale uplatiuji i jiné.

22. Mite zkuSenost s elektroprocedurami? (magnetické pole, galvanoterapie,

diatermie, elektrostimulace)

40 37
35
30
25
20
15
10

5

0

Hano Hne

Graf 10 Zkusenost s elektroprecudarami

Graf ¢. 10 ukazuje zkuSenost studentli s elektroprocedurami. 37 studentii (61,7 %) jiz

melo zkuSenost a 23 studentil (38,3 %) zkuSenost nemélo.
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23. Mite zkuSenost s regeneracéni procedurou floating?
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Graf 11 ZkuSenost s floatingem

Graf €. 11 ukazuje zkuSenost s vodni procedurou floating. Valna vétSina studentt, celkem
49 studentti (81,7 %) nemélo zadnou zkusenost a zbylych 11 studentt (18,3 %) zkuSenost

zazilo.

24. Regeneracni procedury vyuZivim:
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M pro regeneraci a relaxaci B pro zdravotni problémy

M z psychickych ddvodu jina..

Graf 12 Dévody vyuZivéni regeneracnich procedur
Graf ¢. 12 ukazuje hlavni divody vyuzivani regenera¢nich procedur. Mezi hlavni diivod
vyuzivani regeneracnich procedur u studentli patii regenerace a relaxace organismu (38
studenttl, 63,3 %), druhym nejcastéj$im diivodem jsou zdravotni problémy (17 studentt,
28,3 %), tietim jsou psychické problémy (3 studenti, 5 %) a 2 studenti (3,3 %) uvadéji

vSechny uvedené diivody vyuziti regeneracnich procedur.

Jiné divody Pocet respondentii

Vsechny uvedené moznosti 2
Tabulka 25 Jiné divody vyuZivdni regeneracnich procedur

69



25. P¥i vybéru regeneracni procedury je pro Vas prioritni:
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Graf 13 Faktory vybéru regeneracnich procedur

Graf ¢. 13 ukazuje faktory vybéru regeneracnich procedur. Jako hlavni faktor vybéru
regeneracni procedury u studentti je vlastni zkusenost nebo zkusenost nékoho zndmého
(31 studentti, 51,7 %). Mezi dalsi nejcastéjsi faktory vybéru regeneracni procedury patii
dostupnost (13 studentii, 21,7 %), cena (9 studentti, 15 %), prostiedi (6 studentt, 10 %) a
1 student (1,7 %) se ptiklani k doporuceni fyzioterapeuta (tab. ¢. 16)

Jiné diuvody Pocet respondentii

Doporuceni fyzioterapeuta 1
Tabulka 26 Jiné faktory vybéru regeneracnich procedur
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26. Jakou finan¢ni ¢astku jste ochotni vynaloZit za jednu regeneracni

proceduru?

25
20
15

10

(€]

W 500-1000k¢  ® do 500k¢  ® 1000k¢ a vice

Graf 14 Financni ¢astka vynaloZend za jednu regeneracni proceduru

Graf ¢. 14 znazornuje financni ¢astku, kterou jsou studenti schopni vynalozit za jednu
regeneracni proceduru. 22 studentl (36,7 %) je ochotno vynaloZit finanéni ¢astku do 500
k¢, dalSich 22 student (36,7 %) ¢astku pohybujici se v rozmezi 500 — 1000k¢ a zbylych
16 studentti (26,7 %) ¢astku 1000 k¢ a vice.

27. Jaka denni doba je podle Vas k regeneraci nejvhodnéjsi?
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Graf 15 Nejvhodnéjsi denni doba pro vyuzivani regeneracnich procedur
Graf €. 15 zndzoriiuje denni dobu, ktera je podle studentli k regeneraci nejvhodné;jsi. 28
studentl (46,7 %) zvolilo vecerni hodiny, 24 studentl (40 %) tvrdi, Ze na denni dobé
nezalezi a 7 studentd (11,7 %) se pfiklani k odpolednim hodindm. 1 student (1,7 %) se

priklani k dopolednim hodinam.

71



28. Pokud vyuzivate potravinové dopliiky (suplementy), primarné z jakého

diivodu?
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Graf 16 Davody vyuZivani suplementt

Graf ¢. 16 ukazuje hlavni diivody vyuZzivani potravinovych doplitki. Z vysledki Setfeni
celkem piekvapivé plyne, Ze 17 studentil (28,3 %) nevyuziva zadné potravinové dopliky.
I pres tuto skutecnost, 12 studenti (20 %) vyuziva prave potravinové doplilky za ucelem
regenerace organismu. Dale 10 studentti (16,7 %) pro zlepSeni vykonu, 9 student (15 %)
jako kloubni vyzivu. 9 studentii (15 %) pro nartist svalové hmoty a 3 studenti (5 %) za

ucelem hubnuti.

29. Zarazujete do svého Zivota kompenzacni cviceni?
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Graf 17 ViyuZivani kompenzacnich cviceni
Graf ¢. 17 zndzornuje Cetnost vyuzivani kompenzacnich cviceni. Celkem 58 studentt
(96,7 %) vyuziva kompenzaéni cvi€eni a pouze 2 studenti (3,3 %) nevyuzivaji.
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30. Zarazujete staticky strecink po fyzické zatézi (tréninku)?
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Graf 18 Vyuzivani statického strecinku po fyzické zdtézi

Graf €. 18 znaci Cetnost vyuzivani statického streinku po fyzické zatézi. 29 studentl
(48,3 %) odpovedelo, ze vzdy po kazdé pohybové zatézi (tréninku) aplikuji staticky
stre¢ink. DalSich 29 studentt (48,3 %) ho vyuzivaji pouze nékdy neboli nepravidelné. 2

studenti (3,3 %) nevyuzivaji staticky strecink viibec.

31. Kolik hodin denné spite? (uved’te v celych hodinach)

Pocet hodin spanku

Pocet respondenti
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Tabulka 27 Pocet hodin spdnku

Tabulka ¢. 27 znéazornuje pocet hodin spanku. 16 studentl (26,7 %) uvedlo ze jejich

pravidelna doba spanku ¢ini 8 hodin, 15 studentti (25 %) uvedlo dobu 7 hodin spanku, 7

studentt (11,7 %) uvadi rozmezi mezi 7-8 hodinami spanku, 6 studentt (10 %) uvadi 6

hodin spanku a 5 studentt (8,3 %) uvadi rozmezi 8-10 hodin spanku.



32. Je pro Vas sportovni vytiZeni na FTVS naro¢né?
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Graf 19 Ndrocnost sportovniho vytizeni na UK FTVS

Graf €. 19 znazornuje naroc¢nost sportovniho vytizeni studia na UK FTVS z pohledu
studentti. 31 studentii (51,7 %) tvrdi, Ze sportovni vytiZzeni neni naro¢né a zbylych 29

studentti (48,3 %) zastavaji ndzoru, ze ano.

74



6 Diskuse

Hlavnim cilem bakalatské prace a zaroven prvni vyzkumnou otazkou (VO1), bylo zjistit,

které regeneracni procedury studenti UK FTVS vyuzivaji nejvice.

U tepelnych regeneracnich procedur valna vétSina studenti vyuziva piednostné
saunovani (47 studentl, 78,3 %). Druha nejvice vyuzivana tepelna procedura je parni
lazen (9 studentti, 15 %). Frekvence vyuzivani preferovanych tepelnych procedur jsme
rozdélili v zavislosti na sportovni tirovni studentti. Frekvence vyuzivani ve vykonnostni
(amatérské) tirovni (26 studentil, 43,3 %) se nejcastéji pohybuje 1x tydné (7 studenti, 27
%) (viz. tabulka 11). Ve vrcholové (profesionalni) urovni (19 studentii, 31,7 %) se
nejcasteji pohybuje také 1x tydné (6 studenti, 31,5 %) (viz tabulka 12). V rekreaéni

urovni je nejéastéjsi vyuzivani 2x mesicné (5 studentd, 33,3 %) (viz tabulka 13).

U vodnich regeneracnich procedur je nejvice vyuzivany plavecky bazén (26 studentd,
43,3 %). Druha nejvice vyuzivana vodni procedura je vifiva koupel (16 studentt, 26,6 %)
a ledova koupel se shodnym poctem (16 studentt, 26,6 %). Frekvence vyuzivani
preferovanych vodnich procedur jsme rozdélili v zavislosti na sportovni Girovni studentd.
Frekvence vyuZivani ve vykonnostni (amatérské) urovni (26 studentd, 43,3 %) se
nejcastéji pohybuje 1x tydné (8 studentd, 30,7 %) (viz. tabulka 15). Ve vrcholové
(profesionalni) urovni (19 studentd, 31,7 %) se nejCastéji pohybuje také 1x tydné (9
studentl, 47,3 %) (viz tabulka 16). V rekreacni trovni je nejcastéjsi vyuzivani také 1x

tydné (5 studentti, 33,3 %) (viz tabulka 17).

Svételné regeneracni procedury valné vétSina studentil nevyuziva (43 studentd, 71,7 %),
ovSem 1 pres tuto skute€nost, ostatni studenti nejvice vyuzivaji infrasaunu (12 studentt,
20 %). Diky velkému poctu studentli, kteii svételné procedury nevyuzivaji, jsme
frekvenci vyuzivani neuvedli v zavislosti na sportovni urovni studentl, ale pouze u
ostatnich studentti (17 studentd, 28,3 %), ktefi je vyuzivaji. Vyuziti je tedy nasledujici:
Ix mésicné (8 studenttl, 13 %), 2x mesicné (4 studenti, 7 %), 1x tydné (3 studenti, 5 %),

2x tydné (1 student), 2-3x mésicné (1 student).
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U vyuziti masazi valna vétSina studentll vyuziva prednostné¢ masaz sportovni (42
studenti, 70 %). Druhd nejvice vyuzivand je masaz thajska (8 studentd, 13,3 %).
Frekvenci vyuzivani preferovanych masazi jsme rozd¢lili v zavislosti na sportovni trovni
studentl. Frekvence vyuZzivani ve vykonnostni (amatérské) irovni (26 studentti, 43,3 %)
se nejcasteji pohybuje 1x mésicné (12 studenti, 46,1 %) (viz. tabulka 21). Ve vrcholové
(profesionalni) urovni (19 studentt, 31,7 %) se nejcastéji pohybuje 1x tydné (8 studentt,
42,1 %) (viz tabulka 22). V rekreacni Urovni nejvice jedincli masaze nevyuziva (4

studenti, 26,6 %) (viz tabulka 23).

U elektroprocedur jsem zvolil pouze dotaz na zkuSenost s nimi, z divodu nutnosti
ptitomnosti odborné vyskolené osoby. Vice nez polovina studentl s elektroprocedurami
vSak zkuSenost ma (37 studentti, 62 %) a zbylych 23 studentt (38 %) nikoliv. Zde je nutné
zminit, ze z odpovédi na tento dotaz, nelze rozlisit, zda byla elektroprocedura vyuzita

v ramci 1é¢by nebo jako regeneracni procedury.

K podobnému vysledku dospél ve své diplomové praci Macura (2007). Konkrétné
zkoumal vyuziti regeneracnich procedur u zasahovych policejnich jednotek (ZPJ), kde
vybrany vzorek tvotilo celkem 76 muza ve véku 22-47 let. Na zakladé Setfeni je nejvice
vyuZivanou regeneracni procedurou u zasahovych policejnich slozek saunovani (75 %).

(Macura, 2007)

K obdobnému vysledku dosla také ve své diplomové praci Markvartova (2016), ktera ve
své praci dotazovala 91 vrcholovych atletl (45 Zen, 46 muzl; béZci na stfedni a dlouhé
traté¢) ve véku 16-31 a vice, na vyuzivani regeneracnich prostredkii. Z vysledki Setfeni
vyplyva, ze celkem 66 atleti (72,5 %) vyuziva ptevazné tepelné procedury — sauna a parni
lazen. Druhou nejvice vyuzivanou procedurou jsou masaze — automasaz (62 atletti, 68

%), a poté plavani (54 atletti, 59,3 %). (Markvartova, 2016)
K jinym vysledklim v problematice regenerace ve sportu dosli nasledujici autofi praci.

Problematiku regenerace u vrcholovych plavei, ve véku 15-33 let ve své diplomové praci
zkoumal Lehocky (2006). Vyzkumu se zacastnilo celkem 30 plavca (19 muzi, 11 Zen).
Vysledky Setfeni ukazuji jako nejvyuzivanéjsi prostiedek regenerace sprchy (26 plavcei,
86,7 %), druhé nejvice vyuzivané jsou masaze a spanek (25 plavca, 83,3 %). (Lehocky,

2006)
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Holy (2013) ve své bakalafské praci zkoumal problematiku regenerace u 30 judistii ve
veéku od 15-35 let. VSech 30 (100%) judistd nejvice vyuziva staticky strecink, druhy
nejvice vyuzivany je spanek (25 judistd, 83,3 %) a poté sauna (20 judisti, 66,7 %). (Holy,
2013)

Hradecky (2012) ve své bakalarské praci, kde zkoumal problematiku regenerace u 44
fotbalisti prvni a druhé ligy ve véku od 18-36 let, na zéklad¢ Setieni zjistil, Ze nejvice
vyuzivanou regenera¢ni metodou u vSech dotazovanych fotbalistii (100 %) je po tréninku

staticky streCink. (Hradecky, 2012)

Kozesnikova (2008) ve své bakalatské praci zkoumala problematiku regenerace u 41
hract seniorské kategorie basketbalu starSich 20 let, nehledé na pohlavi. Zjistila, Ze
nejvyuzivanéjsi formou regenerace u hract je spanek (33 hracu, 80 %), druhé jsou masaze
(20 hracu, 49 %) a poté vodni regeneracni procedury (15 hract, 37 %). (Kozes$nikova,

2008)

V nasi bakalaiské praci jsme byli ov§em zaméfeni piedevsim na vyuzivani regeneracnich
procedur (tepelné, vodni, svételné a masaze). Pokud by nabidka vybéru byla Sir$i, mohli

bychom se dopracovat k rozdilnym vysledkiim.

Déle hlavnim cilem prace a zéaroven druhou vyzkumnou otdzkou (VO2), bylo
identifikovat divody vyuZivani a faktory ovliviiyjici vybér regeneracnich procedur. Mezi
hlavni divod vyuZivani regeneracnich procedur u studentil patii regenerace a relaxace
organismu (38 studentt, 63,3 %), druhym nejcastéjsim dlivodem jsou zdravotni problémy
(17 studenti, 28,3 %), tfetim jsou psychické problémy (3 studenti, 5 %) a 2 studenti (3,3

%) uvadeéji vSechny uvedené diivody vyuZiti regeneracnich procedur.

Vyuzivani regeneracnich procedur u 41 hraci seniorské kategorie basketbalu starSich 20
let, bez ohledu na pohlavi zkoumala KozeSnikova (2008). Na zaklad¢ Setfeni bylo
prekvapive zjisténo, Ze celkem 27 hract (66 %) seniorské kategorie z celkového poctu 41
dotdzanych, vyuzivd regeneratni procedury predev§im ze zdravotnich potizi.

(KozeSnikova, 2008)

Uvedeni zdravotnich problémil jako divod vyuZziti regeneracnich procedur miize
naznacovat nejasnosti s chapanim pojeti regenerace, ve smyslu rozliSeni léCebné

rehabilitace a regenerace.
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Ze svého subjektivniho hlediska jsem cekal jeSteé vétSi zastoupeni vyuziti procedur
z psychickych diivodd, jelikoz soucasnd moderni doba soustavné eskaluje kumulaci
ruznych stresort. BliZze tuto problematiku zkoumala Svobodova (2015), kterd ve své
vyzkumné praci na zaklad¢ Setfeni zjistila, ze celkem 86,7 % dotazanych ekonomicky
aktivnich jedinci zazivaji v souvislosti se svym zaméstnanim nepiijemné pocity.

(Svobodova, 2015)

Kozel (2020) ve své bakalaiské praci dotazoval 17 trenért nejvyssi dorostenecke ligy U—
19, zdali vyuzivaji u hract tzv. psychorelaxacni techniky vedené trenérem samotnym ¢i
terapeutem k uvolnéni od tzkosti a strachu. Na zdklad¢ Seteni bylo zjiSténo, ze pouze
v jednom tymu (5,9 %) jsou tyto techniky vyuZivany a ve zbylych Sestnacti pfipadech
(94,1 %) nikoliv. (Kozel, 2020)

Jako hlavni faktor vybéru regeneracni procedury u studentl je vlastni zkuSenost nebo
zkuSenost n€koho znamého (31 studentil, 51,7 %). Mezi dalsi nejcastéjsi faktory vybéru
regeneracni procedury patii dostupnost (13 studentd, 21,7 %), cena (9 studentti, 15 %),
prostiedi (6 studentd, 10 %) a 1 student (1,7 %) se piiklani k doporuceni fyzioterapeuta.
V této souvislosti zminuji finanéni ¢astku, kterou jsou studenti ochotni vynaloZit za jednu
regeneracni proceduru, 22 studentti (36,7 %) je ochotno vynalozit finan¢ni ¢astku do 500
k¢, dalSich 22 student (36,7 %) castku pohybujici se v rozmezi 500 — 1000k¢ a zbylych
16 studentti (26,7 %) castku 1000 k¢ a vice.

Cena jednotlivych procedur v obdobi studentského zivota, miize sehrat vyznamnou roli
v jejich vyuzivani., ovSem vétSina studentt je ochotna vynalozit pomérné vétsi finanéni
Castku, kterd dokaze dostatecné pokryt naklady vétSiny procedur. Pro lepsi orientaci, zde

prezentuji primérné ceny za jednu proceduru.

Cena za jeden vstup do sauny nebo parni lazné¢ se pohybuje primérné kolem 200 k¢.
Navstéva kryoterapie se pohybuje v rozmezi od 200400 k¢. Jeden vstup do plaveckého
bazénu se pohybuje od 50—150 k¢. Maséaze se cenové pohybuji v rozmezi zhruba od 300—
1500 k¢, kde zalezi ptredevsim na charakteru a dob¢ trvani masaze, kterd se pohybuje od
30-90 minut. Cena solaria se pohybuje zhruba kolem 100 k¢ (1min — 10k¢). Cena
netradi¢ni procedury floating se pohybuje okolo 900 k¢.
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Mnoho ze zminénych procedur najdeme ve vétSin€ wellness studii na jednom misté, které
poskytuji Siroky sortiment vybéru regeneracnich procedur. Dalsi procedury (skotské
stiiky, podvodni masdze, koupele, zébaly, akupunktura, kosmetické sluzby,
elektroprocedury aj.) jsou soucasti predevSim lazenskych resortii, kvili nutnosti
vyskolené¢ho zdravotniho persondlu. Vyuziti lazenskych resorti a pobyti je vhodné
predevsim v piipad¢ 1écebné rehabilitace na doporuceni 1ékate ¢i fyzioterapeuta nebo

jako soucast rekondice predevsim v prechodném obdobi.

Tteti vyzkumna otazka (VO3) zjistuje, zdali studenti UK FTVS vyuzivaji potravinové
dopliky (suplementy) pro podporu regenerace. Z vysledkl Setfeni celkem piekvapive
plyne, ze 17 studentd (28,3 %) nevyuzivd zadné potravinové dopliiky. I pfes tuto
skute€nost, 12 studentl (20 %) vyuziva prave potravinové dopliiky za ucelem regenerace
organismu. Déle 10 student (16,7 %) pro zlepsSeni vykonu, 9 studenti (15 %) jako
kloubni vyzivu. 9 studentd (15 %) pro nartist svalové hmoty a 3 studenti (5 %) za ucelem

hubnuti.

Zajimavé srovnani si ukazeme v praci Humla (2013), ktery zkoumal problematiku vyzivy
u studentl z riznych fakult Karlovy univerzity (1. LFUK, FHS UK, PF UK, PedF UK,
PiF UK, FF UK, MFF UK) vyjma UK FTVS. Vyzkumu se celkem zcastnilo 215
studentl (61 % zen, 39 % muzil). VEkové zastoupeni tvoftili studenti mladsi 25 let (57 %)
a studenti ve véku 26-35 let (39 %). Vyzkum celkem piekvapiveé ukazal, Ze celkem 80 %
studentll vyuziva potravinové dopliikky, bohuzel ve vyzkumu nebyl uveden diivod ani
blizsi charakteristika doplikd. Tydenni tréninkové vytiZzeni se pohybuje u 35 % studentl
2x tydné, u 27 % studentl pouze 1x tydne. Usuzujeme, ze se v tomto piipad¢ jednd o
rekreacni sportovani. K tomuto faktu mize poslouzit i zastoupeni sportovnich aktivit u
studentd, kde se celkem 28 % studentll vénuje fitness, 18 % studentii kolektivnim
micovym hram, 16 % studentl aktivn€ béha a 11 % studentti se nevénuje zadné sportovni

aktivité. (Huml, 2013)

Vysledky vyzkumu mohou nasvéd¢ovat na pomérné zna¢nou frekvenci ve vyuzivani

potravinovych dopliikli u pfevazné rekreacné sportujici populace.
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K jinym vysledkiim v dané problematice dosel ve své bakalaiské praci Zak (2018).
Cilovou skupinu vyzkumu tvoftilo 240 jedincti (201 muzi — 84 %, 39 zen — 16 %), ktefi
se vénuji fitness. Z celkového poctu 240 jedincti vyuzivd potravinové dopliiky 196
jedinct (178 muzi — 90,8 %, 18 zen — 9,1 %). Na zaklad¢ Setieni bylo zjisténo, Ze muzi
vyuzivaji potravinové dopliky nejvice za ticelem naristu svalové hmoty (138 responzi —
77,5 %) a zlepSeni vykonnosti (100 responzi — 56,1 %). Zeny vyuZivaji potravinové
dopliiky nejvice z preventivnich acell (14 responzi — 77,7 %) a jako druhy diivod zlepSeni

vykonnosti (12 responzi — 66,6 %). (Zak, 2018)

Kozel (2020) ve své bakalaiské praci dotazoval 17 trenéru nejvyssi dorostenecké soutéze
U-19, zdali kluby umozZnuji neboli hradi potravinove dopliiky. Na zékladé Setfeni bylo
zjisténo, Ze celkem 8 klubli (47 %) umoznuje hracim potravinové dopliky pro podporu
regenerace a zbylych 9 klubti (53 %) nikoliv. Poskytované neboli hrazené potravinové
doplnky vsak nebyly blize charakterizovany, i pfesto usuzujeme, ze se bude jednat

pfedevsim o iontové népoje. (Kozel, 2020)

Ctvrta vyzkumna otazka (VO4) zjistuje souvislost Gmavy se zranénim pohybového
aparatu. Z vysledki Setfeni vyplyva, Ze pravé patologicka Uinava byla hlavni pfi¢inou
zranéni u 30 studentt (50 %), 19 studentd (31,7 %) prodélalo zranéni z jinych pfi¢in, 6
studentti (10 %) nevi, zdali za pfi¢inu zranéni mohla patologicka tinava a 5 student (8,3

%) neprod¢lalo zranéni pohybového aparatu vibec.

Z vysledki Setfeni bylo zjisténo, Ze celkem 55 studentl (92,7 %) z celkového poctu 60
studentd prodé€lalo zranéni pohybového aparatu (viz. tabulka 6). Nejcastéjsi lokalizace
poranéni byla u 29 studentti (52,7 %) dolni koncetina (viz. tabulka 7). Nejpocetnéj$im

druhem poranéni, bylo poranéni vazi a Slach u 19 student (34,5 %) (viz. tabulka 9).

Na této skute€nosti se mohl podilet 1 faktor tréninkového vytizeni v jednom tydnu, 29
studentt (48,3 %) méa 4 a vice tréninka, 20 studenti (33,3 %) trénuje 4x tydné, 10 studentii
(16,7 %) trénuje 2-3x tydné. Dal$im faktorem zde mulZe byt Groven provozovaného
sportu, nebot vice jak 2/3 studentli se pohybuji ve vykonnostni a vrcholové sfére,
konkrétné 26 studentii (43,3 %) provozuje sport vykonnostné (amatérska troven) a 19
studentd (31,7 %) vrcholové (profesionalni urovein). Frekvence tréninkové tydenniho

vytizeni v zavislosti na sportovni urovni viz tabulka 3, 4, 5.
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Meéchura (2012) ve své diplomové praci na zaklad¢ Setieni zjistil, ze u 98 (51 muzt — 52
%, 47 zen — 47 %) dotazanych studenttit UK FTVS oboru TVS je primérné tydenni doba
provozovani soutézniho sportu 6,2 hodin a primérnd tydenni doba vykonavani
volnocasovych pohybovych aktivit ¢ini 4 hodiny. Primémé to tvoii 7,1 hodin tydné
stravenych sportem ¢i jinou pohybovou aktivitou. Mizeme tedy hovofit o zna¢ném

pohybovém vytizeni. (Méchura, 2012)

Lehocky (2006) ve své diplomové praci na zakladé Setfeni zjistil, Ze celkem 8 ze 30
vrcholovych plavei muselo prerusit aktivni kariéru kvili zranéni pohybového aparatu a

jako hlavni pfi¢inu uvedli vSichni nedostatecnou regeneraci. Z tohoto tvrzeni usuzujeme

wvrwe

Prokézani vlivu unavy ovsem nelze jednozna¢né potvrdit, jelikoz studenti odpovidali ze

svého subjektivniho pocitu a ve skutecnosti se mohlo jednat a souhru né€kolika faktort.

Pata vyzkumna otazka (VOS5) zjistuje, zdali je sportovni vytizeni na UK FTVS pro
studenty naro¢né. Tato otdzka mé zajimala piredevsim ze subjektivniho hlediska. Béhem
studia na fakulté slychavam velmi rizné ndzory na celkové sportovni vytizeni na fakulté.
Nékteti studenti zvladaji sportovni vytizeni bez sebemensSich problémi, jini naopak
doslova pokazdé bojuji se splnénim pozadovanych vykonnostnich limitti. Studium na UK
FTVS vyZaduje pfedevSim vysoké naroky na vSestrannost, tento fakt mize sehrat
vyznamnou roli u student na vrcholové urovni, kteti se vénuji a orientuji pouze na
sportovni specializaci uz od rané¢ho véku. V pribéhu studia si studenti musi osvojit
mnoho sportovnich specializaci, jako napf. atletiku, plavani, gymnastiku, mi¢ové hry,
lyZovéni, brusleni aj. Tento fakt vysokych ndrokii na vSestrannost miize byt predevSim
pro tyto studenty piekdzkou. V této problematice hraji tedy vyznamnou roli dosavadni
sportovni zkuSenosti napfi¢ sportovnimi specializacemi, ale také ostatni individudlni
odli$nosti studentli. Z vysledkii Setfeni vyplyva, ze pro 31 studentd (51,7 %) neni
sportovni vytizeni ndrocné a pro zbylych 29 studentti (48,3 %) naro¢né je. Na zakladé
tésnosti vysledkli nelze jednozna¢né stanovit, jestli sportovni vytizeni na UK FTVS je
pro studenty ndro¢né ¢i nikoliv. Abychom dosli k validnim zavérim a odpovédim na tuto

otazku, museli by se vyzkumu zacastnit vSichni studenti fakulty.
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Stanovené vyzkumné otazky:

VOI1: Které regeneracni procedury vyuzivaji studenti UK FTVS nejcastéji?

Z vysledki anketniho Setfeni vyplyva, ze ztepelnych regeneracnich procedur
studenti UK FTVS nejcastéji vyuzivaji saunovani (47 studentl, 78,3 %). Z
vodnich regeneracnich procedur je nejvice vyuzivan plavecky bazén (26 studenti,
43,3 %). Ze svételnych regeneracnich procedur je nejvice vyuzivana infrasauna
(12 studentd, 20 %), ovSem je dilezité zminit, Ze valna vétSina studentl svételné
procedury nevyuziva vibec (43 studentd, 71,7 %). Nejvyuzivanéj§im typem

masazi se stala masaz sportovni (42 studentt, 70 %).

VO2: Co je rozhodujici pro vybér a vyuzivani regeneracnich procedur u studenti?

Z vysledkli anketniho Setfeni bylo zjiSténo, Ze hlavnim divodem vyuZzivani a
aplikace regeneracnich procedur je regenerace a relaxace organismu (38 studentd,
63,3 %), a rozhodujicim faktorem vybéru dané procedury je vlastni zkuSenost

nebo zkuSenost nékoho zndmého (31 studentt, 51,7 %).

VO3: Vyuzivaji studenti UK FTVS potravinové doplitkky pro podporu regenerace?

Z vysledki Setteni celkem ptekvapiveé plyne, Ze 17 studentl (28,3 %) nevyuziva
zadné potravinové dopliiky. I pfes tuto skutecnost, 12 studentii (20 %) vyuziva
pravé potravinové doplnky za Gcelem regenerace organismu. Dale 10 studentil
(16,7 %) pro zlepSeni vykonu, 9 studentti (15 %) jako kloubni vyzivu. 9 studentli

(15 %) pro nartst svalové hmoty a 3 studenti (5 %) za Gcelem hubnuti.

VO04: M¢la tnava souvislost se zranénim pohybového aparatu u studenti?

Z vysledki Setfeni vyplyva, Ze praveé patologicka tnava byla hlavni pfic¢inou
zranéni u 30 studentti (50 %), 19 studentd (31,7 %) prodélalo zranéni z jinych
pfi€in, 6 studentil (10 %) nevi, zdali za pfi¢inu zranéni mohla patologicka tinava

a 5 studentti (8,3 %) neprod¢€lalo zranéni pohybového aparatu viibec.

VOS: Je pro studenty naro¢né sportovni vytizeni na UK FTVS?

Z vysledki Setfeni vyplyva, Ze pro 31 studentii (51,7 %) neni sportovni vytiZeni

narocné a pro zbylych 29 studentt (48,3 %) naro¢né je.
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Doporuceni pro regeneraci studentii UK FTVS:

Vedlejsim cilem bakaldiské prace bylo na zaklad¢ anketniho Setfeni s ohledem na
odbornou literaturu sestavit doporuceni regenerace pro studenty UK FTVS v praxi. Text
doporuceni je nutné chépat jako podnét pro obohaceni ¢i rozsiteni vyuziti Sir§iho spektra
procedur, které je zapotiebi individudlné nastavit s ohledem na doporuceni fyzioterapeuta
¢i l¢kare, jelikoz studenti tvoii velmi variabilni skupinu. Je dilezité, aby efekt adaptace
neovlivnil proces regenerace, mysleno ve smyslu snizeni reakce organismu, z divodu
monotdénnosti neboli navyknuti na konkrétni formu regenerace, proto je vhodné proces
regenerace obmeénovat a zafazovat nové podnéty regenerace. Frekvence vyuzivani
nekterych procedur je v ramci regenerace striktné dana (napf. sauna), zatimco ostatni
procedury (napf. masdz) striktné¢ stanovenou frekvenci vyuzivadni nemaji. Znalost
Sirokého spektra moznosti regenerace a jejich vyuzivani je velkym piinosem ve
sportovnim zivote kazdého sportovce. V soucasné dobé je mnoho regenerac¢nich procedur
soucasti dobfe dostupnych wellness centrech, bazénovych komplexii ¢i lazenskych
resortil. Nasledujici text doporuceni zahrnuje jak upfesnujici informace, k jiz vyuzivanym
proceduram, tak informace k proceduram, o které povazujeme za vhodné regeneraci

studentu roz§ifit.
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e Vyklusani

e Frekvence: kazdy den po tréninkové jednotce

Po skonceni tréninkové jednotky by v zdvére¢né fazi mélo nésledovat vyklusani pro
rychlejsi odplaveni laktatu ze svalll o tepové frekvenci zhruba kolem 130 tepii za minutu

po dobu 10—15 minut. Po vykluséni je vhodné zaradit staticky strecink.

e Staticky strecink

e Frekvence: kazdy den po tréninkové jednotce

Z vysledki anketniho Setfeni bylo zjisténo, ze témet polovina studentt (29 studentd, 48,3
%), vyuziva staticky stre¢ink pouze nékdy ¢ili nepravidelné. Staticky strecink bychom
meli zaradit v zdvérené fazi po kazdé tréninkové jednotce pro optimalizaci kloubni
pohyblivosti. U protahovani miiZzeme vyuZzit vnéjSich sil partnera ¢i odporovych gum.
Béhem statického strecinku je dilezité dodrzovat zasady protahovani pro maximalizaci
efektu. Po intenzivnim tréninku je vhodné zacit staticky strecink nejdiive cca 20-30
minut po jeho skonceni, jelikoZ svaly jsou jesté unaveny a pti vydrzi v krajnich polohach
by mohlo dojit k jejich poSkozeni. V ptipadé, kdy jedinec trpi syndromem hypermobility
(lokalni/celkové) neni vhodné zafazovat rozvoj kloubni pohyblivosti, ale naopak
zpevilovaci nebo posilovaci cviceni. Na zdklad¢ individualnich odlisnosti, je charakter

stre¢inku vhodné v urcitych casovych odstupech konzultovat s fyzioterapeutem.

e Kompenzaé¢ni cvi¢eni

e Frekvence: 4 — 5x tydné

Z vysledkii anketniho Setfeni bylo zjisténo, Ze celkem 58 studentl (96,7 %) vyuziva
kompenzacni cvieni. B€hem vykonadvani sportovnich specializacich na vrcholové a
profesiondlni urovni se dostavdme Casto na hranici svych fyziologickych schopnosti.
Zatazenim kompenzacnich cviceni do tréninkového planu mizeme piedchézet svalovym
dysbalancim zplsobenych jednostrannym zatizenim a vytvafet optimalni pohybové
stereotypy. Kompenzacni cviCeni mizeme provadét pied, béhem a po tréninkové
jednotce. Zatazeni kompenzacnich cviceni je vhodné provadét i v osobnim volnu nebo
v tzv. pfechodném obdobi. Mnohdy se setkdvame s tim, Ze kompenzaéni cviceni jsou
provadéna pouze hromadnou formou a nikoliv individualni. Na zaklad¢ individualnich
odliSnosti, je charakter kompenzac¢nich cviceni vhodné v urcitych casovych odstupech

konzultovat s fyzioterapeutem.
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e Sprchy

e Frekvence: kazdy den po zatézi

Sprchy predstavuji velmi dobfe dostupnou a finanéné nenaro¢nou vodni regeneracni
proceduru. Pro relaxaéni uc¢inek je vhodné pouzit teplou sprchu, pro stimulaci naopak
studenou nebo v kontrastni kombinaci nejprve teplé a na zavér studené sprchy. Pravidelné
ranni sprchovani studenou vodou miize poslouzit v rdmci otuzovani k posileni nasi

obranyschopnosti.

o Ledové koupele (Castecné/celotélove)

¢ Frekvence: kazdy den po zatézi

Druhou nejvice vyuzivanou vodni regenera¢ni metodou jsou ledové koupele. V dnesni
dobé mnoho wellness studii, sportovnich center a klubli umoZznuje vyuziti metody tzv.
chladové imerze nebo kontrastni termoterapie v podobé dvou kadi ¢i bazénki naplnénych
teplou a studenou vodou. Vyuziti ledovych koupeli je vhodné aplikovat po kazdém
tréninkovém zatiZeni do 30 minut po jeho skonceni. Setrvani v kddi nebo bazénku zavisi
pfedevSim na naSem subjektivnim pocitu. U zminé€nych metod je vZdy nutné dodrzovat

kontraindikace celotélové aplikace tepla a chladu. (viz. kapitola 2.9.2.8).

e Virivé koupele

¢ Frekvence: 1x tydné

Mezi druhou nejcastéji vyuzivanou vodni proceduru spole¢né s ledovymi koupelemi patii
1 vifivé koupele. V dnesni dobé€ jsou soucasti témeét vSech wellness studii, vétSich
sportovni klubu ¢i center. Vitivé koupele navozuji pocit celkového uvolnéni, fyzické a
psychické relaxace, a proto je vhodna aplikace pfedev§im po narocném tréninkovém
cyklu. Béhem pobytu ve vifivé koupeli je nutné dodrzovat kontraindikace vodnich

procedur.
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e Plavecky bazén

e Frekvence: 1-3x tydné

Plavecky bazén se stal u studentd nejvice vyuzivanou vodni procedurou. Jedna se o
finan¢n€ nenarocnou a dobie dostupnou proceduru. Nekteré sportovni kluby zarazuji
plavani ptfimo jako soucast tréninkového planu. Teplejsi bazén mensich rozméri, lehce
nad indiferentni teplotou je vhodny pro vyuzivani regeneracnich ¢i rehabilitacnich
vodnich cviceni. Ve vrcholové nebo vykonnostni Grovni je vhodné zatfazovat plavani 2-
3x tydné, v rekreacni urovni je dostacujici 1x tydné. U plavani ¢i pobytu v bazénu je nutné

dodrzovat kontraindikace vodnich procedur.

e Sauna/parni lazeii/infrasauna

e Frekvence:1-2x tydné

Sauna byla studenty na zaklad¢ Setfeni zvolena jako nejvyuzivangjsi tepelna procedura.
Sauna je uz tradi¢ni soucasti sportovnich center a klubt, wellness studii, sportovnich kol
nebo v nékterych ptipadech i v domacich podminkach. Studenti UK FTVS maji mozZnost
vyuziti sauny i na puadé¢ fakulty. Jednd se tedy o velmi dobie dostupnou a finanéné
nenaro¢nou tepelnou proceduru. Preference vybéru mezi saunou, parni ldzni a
infrasaunou zélezi pfedevs§im na subjektivnich pocitech jedince a preferenci zdroje tepla.
Tyto kontrastni tepelné procedury umoznuji efektivni odplavovani kataboliti predev§im
po dlouhotrvajici zatézi a také posiluji nasi obranyschopnost. Ve vrcholové a vykonnostni
urovni je vhodné zatazovat saunu 1-2x tydné, v rekreacni urovni sportovani je dostacujici
Ix tydné. U zminénych kontrastnich procedur je vZdy nutné dodrzovat kontraindikace

aplikace tepla a chladu.
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e Masaz

e Frekvence: dle dostupnosti/podle sezonniho obdobi/

Jako nejvyuzivanéjsi typ masaze studenti zvolili sportovni masédz. Mnoho sportovnich
klubi ma v soucasné dobé maséra, ktery poskytuje sportovciim masérské sluzby.

Sportovni masaz zahrnuje nékolik specifickych druhi.

Pokud se nachazime v ptipravném obdobi, které je velice kondi¢né€ narocné, je mozné
uplatiiovat celkovou ¢i ¢aste¢nou kondi¢ni masdz témef denné. Pohotovostni masaz
poskytujeme ptfed soutéznim vykonem ve forméch drazdivé, uklidiiujici nebo zkracené,
obdobné 1 masaz v prestdvkach mezi vykony. Maséaz odstraniujici inavu aplikujeme po
skonCeni sportovniho vykonu. Pokud tréninkové wvytizeni bylo narocné, masaz
aplikujeme az za 3—6 hodin, pokud se jednalo o méné naro¢ny trénink mizeme masaz
aplikovat uz 30 minut po jeho skonceni. Posledni dva typy maséazi jsou masaz po

cestovani a sportovné 1é¢ebna masaz. (Hoskova, 2020)

Z mého subjektivniho hlediska se domnivam, ze na zékladé vysledkt anketniho Setfeni
je vyuzivani masazi predevSim ve vrcholové a vykonnostni trovni nedostatecné (viz.
tabulka 21, 22, 23). Urceni optimalni doporucené frekvence je tedy pomérn¢€ narocné a
mélo by vychazet predevSim z moZnosti dostupnosti masaZze, sezonniho obdobi,
subjektivni preference, vykonnostni urovné, velikosti objemu a intenzity zatizeni. Ve
vrcholové Urovni bychom méli vyuZivat moznosti dostupnosti masaze a intenzivné ji
vyuzivat n€kolikrat v tydnu (2-4x tydn¢). Ve vykonnostni trovni to plati obdobné&, jako
ve vrcholové. V rekreanim sportovani je vhodné zatfazovat masaz alesponl 1-2x mésicné.
V ptechodném obdobi je vhodné dle potieby vyuzit 1 jiné typy masazi, napt. thajska, kterd
studenty byla zvolena jako druha nejvice vyuZivana ¢i reflexni nebo lymfaticka aj. Pti

aplikaci masaze je nutné dodrzovat celkové ¢i ¢astecné kontraindikace.

87



Naésledujici procedury, které studenti zatim nevyuzivaji, by bylo vhodné zatadit jako
soucast jejich regenerace. Jednd se o procedury floating, kryoprocedura (polarium),

Slapaci koupele a Kneipptiv chodnik
e Kryoprocedura (Polarium)

Kryoprocedura (celotélové/lokalni) neboli 1éEba mrazem je v soucasné dobé velice dobie
dostupna a z finan¢niho hlediska nenaro¢na procedura v rozmezi 200400 k¢. Z mych
osobnich zkuSenosti, byva doporucovano absolvovat cyklus deseti navstév v deseti
dnech, kdy na kazdy den pfichazi jedna navstéva. Tento cyklus deseti navstév byva
doporucovan aplikovat az 3x rocné, ale frekvence vyuzivani zavisi pfedevSim na
subjektivnich pocitech jedince. Béhem procedury je nutné dodrzovat kontraindikace

chladu (viz kapitola 2.9.1.5).
e Floating

Floating je pomérné novodoba, netradicni a méné znamé vodni regeneracni procedura,
kterou svymi ucinky mizeme zafadit i do psychorelaxacnich metod. Z finan¢niho
900 k¢. Floating je vhodné zaradit, pokud jsme vystaveni dlouhodobému pusobeni
stresorli, bez ohledu na jejich charakter (fyzické, psychické), napf. po intenzivnim
pfipravném obdobi sportovce. Frekvence vyuZzivani je pfedevSim subjektivni (viz.

kapitola 2.9.2.7).
e Slapaci koupele/Kneippiiv chodnik

Slapaci koupele a Kneippiiv chodnik jsou charakterem velmi podobné stiidavé procedury
aplikované na nohy, které ovSem ovlivni stav celého organismu. Procedury jsou velmi
dobie dostupné a vétsinou soucasti wellness center Ci lazenskych resorti. Jedna se o
nendro¢nou a jednoduchou regeneracni proceduru, kterou je vhodné zatazovat i

nekolikrat tydné (viz. kapitola 2.9.2.3), (viz. kapitola 2.9.2.4)
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e Psychorelaxa¢ni metody

Psychorelaxacni metody spadaji do psychologickych prostfedkli regenerace a napomahaji
sportovci k odstranéni psychické tnavy, stresu ¢i frustrace. Mnohdy béhem sportovni
kariéry sportovcii je psychicka pfiprava opomijena v porovnani s ptipravou fyzickou, a
proto jsme nékdy svédky sportovniho selhani i navzdory dokonalé fyzické pfipravenosti
sportovce. Do téchto procedur zafazujeme napt. Schultziiv autogenni trénink,
Jacobsonovu progresivni relaxaci, Feldenkreisovu metodu, regeneraci pohybem
(rekondice), meditaci, jégu, dechova cvieni, muzikoterapii aj. Svymi
psychorelaxacnimi u¢inky jsem spadaji také procedury jako virivé a perlickové koupele

¢i floating.

Vyznam psychologické ptipravy roste v zavislosti na sportovni urovni, a proto by kazdy
sportovec mél najit individudln€é vyhovujici metodu ¢i ritudl, ktery zajisti optimalni

mentalni pfipravenost sportovce.

Do této kategorie miizeme zatadit 1 spanek jako pasivni formu regenerace. Spanek
pfedstavuje neodmyslitelnou soucast regenerace sportovce. Nelze pfesné jednoznacné
urcit potiebnou dobu spanku, jelikoz zde hraji velkou roli individualni odliSnosti. Doba
spanku se mezi studenty na zdklad€ Setfeni nachazi nejcastéji v rozmezi 7-8 hodin.
Obecné se za optimalni dobu spanku povazuje alespoit 8 hodin. V Zadném ptipadé

bychom se neméli dostavat do stavu spankového deficitu.
e VyiZiva, rehydratace a remineralizace

Vyziva, rehydratace a remineralizace hraje v Zivoté sportovce obrovskou roli a kazdy
sportovec by mél znat urCité zasady zivotospravy. Pro sportovce je vhodné dodrzovat
nasledujici trojpomér Zivin: sacharidy 60-65 % %, bilkoviny 10-15 %, lipidy 20-25 % a
nepiekraCovat doporuceny denni piijem zminénych makrozivin. Trojpomér ¢i
doporuceny denni piijem se miize liSit v zdvislosti charakteru sportovni specializace.
Pitny rezim sportovce by mél byt nastaveny tak, aby se jedinec nachéazel ve stavu tzv.
normohydratace, tento stav muizeme pozorovat a kontrolovat autonomnim C¢i
preskribovanym zplsobem. Vitaminy a minerdly by mély byt doplhovany
v doporucenych dennich davkach, v piipad¢ diet, shazovani aj. je zaddouci jejich piijem

zvysit. Vyuzivani potravinovych dopliikii spadé zcela pod nasi kompetenci, ovSem jejich
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vyuziti je vhodné prodiskutovat s télovychovnym Iékatem, abychom zabranily

ptfipadnym vedlejSim ucinktm. (viz. kapitola 2.8)

Pokud se nachazime v obdobi vétsiho volna nebo v prechodném obdobi je vhodné vyuzit
cileny vicedenni regeneracni ¢i rekondi¢ni program v lazenskych nebo piimotskych
resortech. V priabéhu naseho sportovniho zivota je pfinosné vyzkouset také nové nebo
netradi¢ni regeneracni procedury ¢i metody, jako napt. kryoterapie, floating, kneipptv
chodnik, akupunktura, exotické druhy masazi aj. Nové ¢i netradi¢ni procedury mohou byt
z finanéniho hlediska narocné, ale napft. z naseho subjektivniho hlediska efektivni, proto

se investice v této oblasti urcité jednou cas vyplati.
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7 Zavéry

Zéaveérem mé prace bych stru¢né shrnul dosazené vysledky, které byly zjistény na zakladé
anketniho Setfeni, zda byly splnény cile a zodpovézeny stanovené vyzkumné otazky
bakalarské prace. Prvnim hlavnim cilem bakalafské prace a zaroven prvni vyzkumnou
otazkou bylo zjistit, které regeneracni procedury studenti Fakulty télesné vychovy a
sportu vyuzivaji nejvice. Druhym hlavnim cilem a zaroven druhou vyzkumnou otazkou
bylo identifikovat hlavni divody vyuzivani a faktory rozhodujici o vybéru regeneracni
procedury. VedlejsSim cilem bakalaiské prace bylo na podkladé¢ odborné literatury
zabyvajici se regeneraci ve sportu shrnout a charakterizovat regenerani formy a
prostfedky a néasledné na podkladé€ vysledki anketniho Setfeni, s ohledem na odbornou
literaturu, vytvofit doporuceni pro regeneraci studentli v praxi. Treti vyzkumna otazka
zjisStovala, zdali studenti vyuZzivaji potravinové doplilkky (suplementy) pro podporu
regenerace. Ctvrta vyzkumné otazka zjistovala, zdali inava méla souvislost se zranénim
pohybového aparatu u studentli a patd vyzkumna otdzka zjist'ovala, zdali je pro studenty
sportovni vytizeni na UK FTVS nédro¢né. Zminéné cile a vyzkumné otdzky se béhem

realizace bakalarské prace podafilo splnit a zodpovédét.

Na podkladé¢ anketniho Setfeni bylo zjisténo, Ze nejvyuzivanéjsi tepelnou procedurou u
studentll je sauna, vodni nejvyuZivangj$i procedurou je bazén — plavani v bazénu,
nejvyuzivanéjSim typem masaze je masaz sportovni a svételné procedury valna vétSina
student nevyuziva. Hlavnim divodem vyuzivani regeneracnich procedur je pro
celkovou regeneraci a relaxaci. Hlavnim rozhodujicim faktorem vybéru regeneracni

procedury je vlastni zkuSenost nebo zkuSenost nékoho znamého.

Z vysledkii Seteni, jsme zjistili nasledujici odpovéd na tfeti vyzkumnou otazku.
Prekvapivé bylo zjisténo, Ze nejvice studentl potravinové doplitkky nevyuzivd, ovSem
druha nejvice zastoupena odpovéd bylo pravé vyuzivani potravinovych doplnki pro

podporu regenerace.

Z vysledkil Setfeni, jsme zjistili nasledujici odpoveéd’ na ctvrtou vyzkumnou otézku.
Ptesné u poloviny dotazanych studentii byla hlavni pfi¢ina zranéni pohybového aparatu
prave patologickd tinava. Toto tvrzeni ovSem nemuZe byt zcela validni, jelikoZ pfi¢inu
zranéni studenti posuzovali ze svého subjektivniho hlediska, tudiz nelze jednoznaéné

tvrdit, Ze hlavni pfi¢inou byla prave patologicka unava, ale naptiklad souhra vice faktori.
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Z vysledkii Setfeni jsme zjistili néasledujici odpovéd na patou vyzkumnou otazku.
Odpovéd’ na tuto otazku mé zajimala predevsim ze svého subjektivniho hlediska. Podle
vysledki Seteni, sportovni vytizeni na UK FTVS pro studenty neni narocné. Zde se
ovSem musim pozastavit a zminit, ze vysledky na tuto otazku byly velmi tésné a rozhodly
pouze dva hlasy, navic se vyzkumu zcastnilo pouze 60 studentd, takZze nemutzeme
jednoznacné tvrdit, ze sportovni vytizeni na UK FTVS neni pro studenty narocné.
K validnim vysledkiim bychom se dopracovali tim, Ze bychom tuto otazku polozili v§em

studentim na fakulté.

Regenerace a jeji vyznam ve sportu je neodmyslitelny, a proto by v tréninkovém planu
sportovce neméla chybét. Bez kvalitni regenerace by sportovci nemohli dosahovat
pozadovanych vysledki, v nejhorSich ptipadech opomijeni ¢i zanedbdvani muize vést
k vaznym zranénim pohybového aparatu. Dulezitost regenerace by méla byt v§tepovana

sportovcim uz od raného veku.

Realizace bakalaiské prace mi poskytla spoustu uzite¢nych informaci z oblasti regenerace
ve sportu. Ziskané informace bych rad vyuzil pti zpracovani diplomové prace, ktera bude

zminénou problematiku dale rozSifovat.
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Zadost o vyjadieni Etické komise UK FTVS
k projektu vyzkumné. kvalifikacni ¢i seminamni prace zahrnujici lidské ucastniky
Nizev projektu: VyuZzivani regeneraénich procedur studenty UK FTVS
Forma projektu: vyzkumna price — bakalaiska price
Obdobi realizace: prosinec 2020-kvéten 2021

Vyzkum bude realizovan v souladu s platnymi epidemiologickymi opatfenimi Ministerstva zdravotnictvi CR.

Predkladatel: Jan Zeman

Hlavni FeSitel: Jan Zeman
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Spolufesitel(é): -

Vedouci prace (v piipadé studentské price): MUDr. Simona Majorova

Finané¢ni podpora: -

Popis projektu: Cilem této bakalaiské price je na podkladé odbormné literatury zabyvajici se regeneraci ve sportu
shrnout a charakterizovat regeneraéni metody a prostiedky a metodou online anketniho Setfeni sméfované na studenty
UK FTVS identifikovat nejvice vyuzivané regeneraéni procedury. Nasledné, na podkladé vysledki anketniho 3etieni.
s ohledem na odbornou literaturu, je cilem vytvofit doporuceni pro regeneraci studentii v praxi. Odkaz na vyplnéni
ankety bude umistén na online platformu Facebook. Otazky sméfované na studenty nebudou zjistovat zadna citliva
data.

Charakteristika uéastnika vyzkumu: Predpokladany pocet ucastniki — studentd UK FTVS ve viku od 18-26 let je
cca 100, bude zahrnovat muzZe i Zeny.

Zajisténi bezpednosti: Jednd se o on-line anketni Setfeni, tj. o neinvazivni metodu. Rizika provddéného vyzkumu
nebudou vy33i nez béiné ofekavana rizika v ramei tohoto typu vyzkumu.

Etické aspekty vyzkumu: Vyzkumu se neacastni vulnerabilni skupiny ani jednotlivei.

Potencialni stiet zajm(: Nejsem v potencidlnim ani skuteéném stietu zajmi. Jedna se o studii deskriptivniho charakteru,
popisujici vyskyt jevu (frekvenci vyuziti jednotlivych typ regeneracnich procedur a okolnosti vyuZiti ovliviiujicich &i
souvisejicich) u studentt UK FTVS. Fakulta neni zadavatelem studie a ja, prestoZe jsem studentem fakulty, nemam
zadny soukromy zajem na charakteru vysledki vyzkumu a jejich charakter nevede k mému osobnimu prospéchu.

Ochrana osobnich _dat: Data budou shromazd'ovana a zpracovavana v souladu s pravidly vymezenymi nafizenim
Evropské Unie €. 2016/679 a zakonem ¢&. 110/2019 Sb. — o zpracovani osobnich udaji. Budou ziskavany nasledujici
osobni udaje: vek, pohlavi, odpovédi na dotazy v anketé - které budou bezpeéné uchoviny na heslem zajisténém
poditadi vuzaméeném prostoru, pfistup k nim bude mit jen feditel prace. Uvedomuji si. Ze text je anonymizovan,
neobsahuje-li jakékoli informace, kter¢ jednotlivé &i ve svém souhrnu mohou vést k identifikaci konkrétni osoby — budu
dbat na to, aby jednotlivi GCastnici nebyli rozpoznatelni v textu prace. Osobni data, kterd by vedla k identifikaci
ucastnikil vyzkumu, budou do 1 dne po testovani anonymizovana. Ziskand data budou zpracovavina, bezpeéné
uchovina a publikovana v anonymni podobé& v bakalaiské praci. pfipadné v odbornych Casopisech, monografiich a
prezentovana na konferencich, pfipadné budou vyuZzita pfi dalsi vyzkumné praci na UK FTVS,

Pofizovini fotografii/videi/audio nahravek ucastnikG: Behem vyzkumu nebudou pofizovany 7adné fotografie,
audionahravky ani videozaznam

V maximalni mozné mife zajistim, aby ziskana data nebyla zneuzita.

Text informovaného souhlasu (I1S): piilozen zjednoduseny IS ve formé uvodu k dotazniku pfilozen
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a osobni data zkoumanych subjekti, a podniknout k tomu veskerd preventivni opatfeni. Odpovédnost za ochranu zkoumanych
subjektu lezi vady na dcastnicich vyzkumu na strané feditele, nikdy na zkoumanveh, byt dali sviij souhlas k d¢asti na vyzkumu,
Viichni G¢astnici vyzkumu na strané feditele musi brit v potaz ctické, pravni a regulacni normy a standardy vyzkumu na lidskych
subjektech, které plati v Ceské republice, stejné jako ty, jez plati mezinarodné.
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Priloha 2 Vzor informovaného souhlasu

Anketni Setireni

Ja, Zeman Jan, jsem studentem tietiho ro¢niku bakalarského studia na Fakulté télesné
vychovy a sportu Univerzity Karlovy. Timto se na Vas obracim s zddosti o vyplnéni
ankety, které bude slouzit jako podklad pro moji bakalatskou praci, kterd bude zamétena

na vyuzivani regeneracnich procedur u studentti FTVS.

Anketa je zcela anonymni a bude pouze vaSe pohlavi a vék. Postup pfi vyplnovani ankety
je nasledujici. Zakrouzkujte jednu odpovéd, nebo zapiste odpovéd’ na vymezené pole.

Vyplnéni ankety zabere 5—10 min.

Ziskana data budou zpracovana, publikovana a uchovana v anonymni podobé&, budou
vyuzita pro vyzkum na UK FTVS a ochranéna pied jinym uzitim. S vysledky studie se
muzete seznamit na emailové adrese: jan.zeman99@seznam.cz. Vyplnénim a
odevzdanim dotazniku potvrzujete, Ze dobrovoln¢ souhlasite se svoji ucasti v této
vyzkumné studii, o které jste byl/a informovan/a, jakoz i o pravu odmitnout ti¢ast nebo

svlij souhlas kdykoli odvolat bez represi, a to pisemné Etické komisi UK FTVS.
Ptedem dékuji za Vasi ochotu a spolupréci.

Zeman Jan
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Priloha 3 Vzor anketniho Setieni

1. Jaké je Vase pohlavi?
a) muz b) zena
2. Kolik je Vam let? (napiste cislici)

4. Provozujete ji:

a) rekreacn¢ (prilezitostné sportovani)

b) vykonnostné (amatérska urover)

¢) vrcholové (poloprofesionalni az profesionalni trovern)
5. Jak Casté je VaSe tréninkové vytizeni?

a) 1x tydne

b) 2-3x tydné

¢) 4x tydné

d) 4x tydné a vice
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6. Utrpél jste nékdy zranéni pohybového aparatu pri pohybové aktivité (sportu),

pripadné o jakou ¢ast téla Slo?

a) hlava

b) horni koncetina

c) patet

d) zebra

€) panev

f) dolni koncetina

g) neprodélal jsem zranéni

h) mnohocetné (napt. hlava a horni koncetina) uvedte..
7. Jednalo se o zranéni:

a) kosti

b) svala

¢) vazu a Slach

d) meniskus (chrupav¢ité struktura)

e) meziobratlové ploténky (chrupavcité struktura)
f) mnohocetné (napt. meniskus a vazy) uved'te..
g) neprod¢lal jsem zranéni

8. Byla hlavni pric¢ina zranéni tzv. patologicka unava? (pretiZeni, prepéti,

pretrénovani)
a) ano

b) ne

¢) nevim

d) neprod¢lal jsem zranéni
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9. Myslite si, Ze regenerace sportovce ma vliv na jeho vykonnost?
a) ano

b) ne

¢) nevim

10. Kterou z nasledujicich tepelnych regeneracnich procedur vyuzivate piednostné?
a) sauna

b) parni lazen

¢) kryokomora (Polarium)

d) parafin

e) peloidy

f) nevyuzivam

11. Jak Casto vyuZivate Vami preferovanou tepelnou regeneracni proceduru (napf.

1x tydné, 2-3x mésicné, nevyuzivam, ...)

12. Pokud vyuzivite velmi casto i dalSi tepelné regeneraéni procedury, z vySe

uvedenych, uved’te:

13. Kterou z nasledujicich vodnich regenerac¢nich procedur vyuzivate prednostné?
a) vifivé koupele

b) perlickové koupele

¢) plavecky bazén

d) skotské stiiky

e) ledové koupele (celotélové/Castecné)

f) slapaci koupele

g) nevyuzivam
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14. Jak casto vyuZivite Vami preferovanou vodni regeneracni proceduru (napf. 1x

tydné, 2-3x mésiéné€, nevyuzivam, ...)

15. Pokud vyuzivate velmi casto i dalSi vodni regeneracni procedury, z vySe

uvedenych, uved’te:

16. Kterou z nasledujicich svételnych regenera¢nich procedur vyuZivate

prednostné?

a) infraCervené zafeni (Solux)
b) bioptronové lampy

¢) solarium

d) infrasauna

e) nevyuzivam

17. Jak ¢asto vyuzZivate Vami preferovanou svételnou regeneracni proceduru (napf.

1x tydné, 2-3x mési¢né, nevyuzivam, ...)

18. Pokud vyuzZivate velmi ¢asto i dalSi svételné regenera¢ni procedury, z vySe

uvedenych, uved’te:

19. Kterou z nasledujicich masazi vyuzivate prednostné?
a) klasicka (Svédska)

b) sportovni (pohotovostni, regeneracni)

¢) thajska masaz

d) lymfaticka

e) reflexni

f) jind (uvedte) ..................
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h) nevyuzivam

20. Jak casto vyuzivate Vami preferovanou masaz (napt. 1x tydné, 2-3x mésicné,

nevyuzivam, ...)

22. Mite zkuSenost s elektroprocedurami? (magnetické pole, galvanoterapie,

diatermie, elektrostimulace)

a) ano

b) ne

23. Mate zkuSenost s regenerac¢ni procedurou floating?
a) ano

b) ne

24. Regeneracni procedury vyuzZivam:

a) pouze pro regeneraci a relaxaci

b) pro zdravotni problémy

¢) z psychickych divodi

d) jiné (uvedte) ...............

25. Pr¥i vybéru regeneracni procedury je pro Vas prioritni:
a) cena

b) vlastni zkuSenost nebo zkusenost nékoho zndmého

¢) dostupnost

d) prostiedi

e) jiné (uved’te)...............
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26. Jakou financni ¢astku jste ochotni vynaloZit za jednu regeneraéni proceduru?
a) do 500 K¢

b) 500 — 1000 K¢

¢) 1000 K¢ a vice

27. Jaka denni doba je podle Vas k regeneraci nejvhodnéjsi?

a) dopoledne

b) odpoledne

c) vecer

d) na dob¢ nezalezi

28. Pokud vyuzivate potravinové dopliiky (suplementy), primarné z jakého

divodu?

a) nevyuzivam

b) regenerace

¢) zlepSeni vykonu

d) narast svalové hmoty
e) hubnuti

f) kloubni vyziva

29. Zarazujete do svého Zivota kompenzaéni cvi¢eni? (uvoliiovaci, protahovaci,

posilovaci..)
a) ano

b) ne

104



30. Zarazujete staticky strecink po fyzické zatézi (tréninku)?
a) ano, vzdy

b) pouze nekdy (nepravideln¢)

¢) ne, nikdy

31. Kolik hodin denné spite? (uved’te ¢islo v celych hodinach)
32. Je pro Vas sportovni vytiZzeni na FTVS naro¢né?

a) ano

b) ne

Dé&kuji za Vas cas a poskytnuté odpovedi.
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