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Abstrakt

Nazev: Chlad v bojovych sportech se zamétenim na thajsky box

Cile: Na zaklad¢ reSerse odborné literatury zjistit vliv chladu na markery svalového

poskozeni (CK a LDH) a fyzickou vykonnost, v tréninku bojovych sportli, se zamétenim

na thajsky box.

Metody: Prace je zpracovana formou systematické reserse. Pro vyhledavani studii byly
pouzity védecké databdze Scopus, PubMed, SportDISCUS a Web of Science.
Pomoci vhodné zvolenych klicovych slov byl vytvoien vyhledéavaci skript,
ktery vyhledal celkem 61 studii. Nésledn¢ byla provedena analyza skriptem
vyhledanych studii a jejich vybér pomoci stanovenych kritérii. Celkem bylo
vybrano 9 studii, které byly pouzity pro splnéni cile prace.

Vysledky: Vysledky vlivu chladného prostiedi na hladinu CK v krvi nebyly jednoznacné

stanoveny. K jednoznaénéjSim vysledkim doslo pfiporovnavani hodnot
hladiny LDH v krvi, prezentovanych vybranymi studiemi. Ve vétSing studii
doslo ke sniZeni hladiny LDH v krvi po aplikovani intervence a v zddné z nich
nedoslo k negativnim u¢inkiim. Byl zjistén pokles vykonnosti bezprostiedné po
aplikovani intervence, s obnovenim k vychozim hodnotdm po uplynuti 24 hod.
Byla rovnéz zaznamenana vétsi konzistentnost ve vykonu skupiny s aplikaci
CWI nez skupiny kontrolni. Chlad mizeme vyuzit jako prostfedek pro rychlé
zotaveni mezi jednotlivymi zapasy, nebo v dlouhodobych trénincich/campech
v piipravé sportovci na zapasy, kde nam zajisti konzistentni vykon i pies

predeslé zatizeni.

Klicova slova: chlad, bojové sporty, muay thai, regenerace



Abstract

Title:

Objectives:

Methods:

Results:

Cold in combat sports with a focus on Muay Thai

Based on a review of the scientific literature, determine the effect of cold on
markers of muscle damage (CK and LDH) and physical performance, in

combat sports training, with a focus on Thai boxing.

The presented study is processed in the form of systematic research. Scientific
databases Scopus, PubMed, SportDISCUS and Web of Science were used to
search for studies. Using appropriately chosen keywords, a search script was
created that retrieved a total of 61 studies. Subsequently, an analysis of the
studies searched by the script and their selection using the established criteria
was carried out. A total of 9 studies were selected, which were used to fulfill

the objective of the study.

The results of the influence of a cold environment on the level of CK in the
blood have not been clearly determined. More clear results were obtained by
comparing the values of the LDH level in the blood, presented by selected
studies. In most studies, there was a reduction in LDH blood levels after the
intervention and none of them had negative effects. A decrease in
performance was found immediately after the intervention, with a recovery to
baseline values after 24 h. Greater consistency in the performance of the CWI
group than the control group was also recorded. We can use the cold as a
means of quick recovery between individual matches, or in long-term
training/camps in the preparation of athletes for matches, where it will ensure

consistent performance despite the previous load.

Keywords: cold, combat sports, muay thai, regeneration
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1. Uvod

Téma své bakalarské prace jsem si zvolil na zédkladé vlastnich zkuSenosti ze své sportovni
kariéry. Jiz od malicka jsem se vénoval sportu a jako kazdy jsem véfil, ze se mu budu
vénovat az do svého stafi. S rostoucim vékem a stale vétSimi naroky na sportovni vykon
vSak zacala ptichazet i zranéni, a bylo tomu pravé tehdy, kdy jsem poprvé zacal premyslet
0 unave¢ a potiebé zatradit do svého denniho rytmu regeneracni procedury. BohuZzel na mou
otazku, jak nejlépe regenerovat, jsem nedostal jednoznacnou odpoveéd, asi kvuli
nedostatecnému vzdélavani trenér v této oblasti. VEtSi pozornost jsem regeneraci zacal
vénovat az s mym piichodem do svéta bojovych sportli, konkrétn¢ thajského boxu, ktery

délam jiz ¢tvrtym a doufam, ze ne poslednim rokem.

V dnes$nim svéte je vSudypiitomna snaha o dokonalost nebo alesponi o jeji ptiblizeni. Jinak
tomu neni ani ve svété sportu. Neustdle vétsi naroky na sportovee a jejich vykony, které
jsou mnohdy za hranici lidskych moZnosti, je stavi do slozit¢ a obcas i zdravotné
nebezpedné situace. S velkym tréninkovym zatizenim musi pfichazet i dostatecny Cas na

regeneraci, a to nejen tu pasivni, ale 1 aktivni, ktera je vSak Casto opomijena.

Bojové sporty vyviji na télo sportovce obrovsky népor, jak na stranku psychickou, tak
i fyzickou. Usp&ného sportovce nedéla pouze jeho neporazitelna fyzitka nebo pocet
technik, které¢ ovlada. I pfes vysokou kvalitu tréninkovych jednotek se muze stat, Ze
sportovec nedosahuje vysledkt, s kterymi by byl spokojeny. V tuto chvili pfichazi na fadu
spravné zafazeni regenerace do denniho Zivota sportovce, kterd miize zmirnit, ¢i Uplné

vyfadit projevy organismu, které brzdi vykonnostni rozvoj.

Hlavni néaplni mé prace je shrnout dosavadni poznatky o regeneraci, Unavé
a regeneracnich procedurach, které se daji v tréninkové pripravé zaradit. Kvili osobnim
preferencim je reSerSe v praci vénovana negativni termoterapii, nebot’ v ni vidim nejveétsi
pfinos nejen pro thajsky box nebo bojové sporty, ale 1 pro vyuziti nesportujiciho ob¢ana se

snahou o zlepSeni svého zivotniho stylu.
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2. Historie boje

Historie boje na zemi sahd do samych zacatkii zaznamenané historie. Zminky o boji
nalezneme v mnoha kulturdch a zemich. Dovednost bojovat a odporovat protivnikovi je
zakotenéna v lidské povaze od samotnych zacatkl. S postupem Casu se formy boje ménily

a zacaly se vyvijet v zavislosti na okolnim prostiedi a podminkach (Fojtik, 2006).

Ve staroegyptském pohiebisti, v oblasti Beni Hasan, bylo nalezeno vyobrazeni zapasniki

v boji, datujici se az 2000 let pfed nasim letopoc¢tem (Machat, 2013).

Od roku 800 pt. n. 1. se zminky o boxu nasly v Recku a mizeme je nalézt i v Homérové

[liadé¢ (Minovsky, 2006).

V tecké mytologii se véfilo, ze ¢lovék musi peCovat jak o své t€lo, tak i svého ducha, aby
se mohl stat dokonalym ¢lovékem. Tyto myslenky miizeme najit v mnoha feckych mytech
a ve starofeckém vzdélavani, kde se ve vychové€ muzi véfilo a usilovalo o duchovni
1 fyzickou dokonalost. Realizaci této myslenky mizeme vidét v hand to hand combat
(pygmé, palé¢ a pankration) a dokonce prvni zminky o boxu v Homérové Iliadé

(Machat, 2013).

Obdobné idedly miiZeme nalézt 1 v kultufe ddvného vychodu. Priméarnim aspektem,
sjednocujicim vSechna vychodoasijska bojova umeéni, je velky vliv naboZenstvi, priméarné

buddhismu (Pavelka, 2012).

3. Thaibox

3.1 Historie a vznik

Muaythai neboli thajsky box je thajskym narodnim sportem. Ackoliv je thajsky box jako
sport relativné mlady, jeho historie sahéd zpé&t vice nez 1000 let (Pavelka, 2012).

Historie tohoto bojového umeéni je spjata se st€hovavym kmenem Thai, ktery putoval na
uzemi dneSniho Thajska, ve 12. a 13. stoleti, kdy byly Casté valky mezi Thajci, Barmanci,
Khméry a Vietnameci, které mohly byt hlavnim divodem vzniku toho vale¢ného uméni

(Rebac, 1994).

Jiné prameny hovoii o jiném vzniku thajského boxu. V ¢lanku World Thai boxing

association (2013) se hovoti o thajském boxu jako o bojovém stylu, vzniklém z bojového
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uméni Krabi Krabong, vyuzivajici k boji rtizné¢ druhy meci, holi, §tith nebo kust diev,

pfipevnénych k zapéstim a pfipominajicim dnes$ni boxerské rukavice.

Clanek World Muaythai Council (2023) potvrzuje s men§imi odlignostmi tyto dvé teorie
a uvadi, ze hlavnim dGvodem nejasnosti vzniku thajského boxu je vyplenéni

Ayuddhayibarmskou arméadou a kvili tomu zapficinéné ztraté pisemnosti.

Mimo legend, ptredavanych v thajskych rodinach z generace na generaci, je nejstarSim
dikazem dokument z roku 1560, li¢ici souboj thajského prince Naresuonema a barmského

naslednika triinu, rozhodujici o valce Thajska s Barmou (Rebac, 1994).

Na pocatku 18. stoleti byl thajsky box vyufovan na vSech mistnich Skolach, a to az do
dvacatych let 20. stoleti, kdy byl kvili vysoké urazovosti zrusen. Prvotni podobou
thajskych zépast byl neozbrojeny boj s né€kolika pravidly, avSak bez casového limitu
a vahovych kategorii. Diky své popularité a divacky piivétivé podivané se thajsky box tésil
velké popularité. K prvnim velkym zméndm v pravidlech thajského boxu doslo az po
2. svétové valce, kdy se ze starého bojového uméni konecné stdva bojovym sportem.
Nejvétsim divodem upravy byl rostouci zajem o tento sport v zdpadnich zemich a také
obliba klasického boxu. Tyto zmény vyvolaly smiSené reakce. Na jednu stranu Uprava
pravidel a zarazeni hmotnostnich kategorii rozsifilo muaythaido celého svéta a tim bylo
vice lidem umoznéno porovnavat své sportovni dovednosti se soupeti bezpecnéji a Cestné
(Pavelka, 2012). Na stranu druhou zde byly nazory bojovniki, kteti byli zvykli na zapas
bez véahovych kategorii. Jak clanek autort Novotny, Kunicky, Polzer (2013) cituje
bojovnika z dob pted upravou pravidel: ,,Museli jsme bojovat se vSemi, znat vsechny triky
a zaludnosti boje. Neméli jsme zZadné prestavky, misto toho jsme bojovali, dokud jeden
z nas nepadl vysilenim.” 1 ptes okolnosti roz§ifeni thajského boxu po celém svété, konani
zapasl na tradi¢nich stadionech jako jsou Rajdamnern a Lumphinee stale ldkalo a laka

velké mnoZstvi jak mistnich, tak zahrani¢nich divaki (Pavelka, 2012).
3.2 Priibéh zapasu a popis bojovych technik thajského boxu

3.2.1 Pribéh ziapasu

Pribéh zapast v thajském boxu se na prvni pohled 1iSi od vSech ostatnich klani bojovych
sportl. Jelikoz v Thajsku je velmi silné rozsifen budhismus, vliv ndboZenstvi je citit
1 v muaythai, kdy béhem pocéate¢niho ritualu maji bojovnici nasazenou ¢elenku Mong-kon

(¢ast narodniho kroje) a béhem celého zapasu zni jedine¢nd thajskd rytmicka hudba
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Sarama. Pfed kazdym zapasem se kona ritual WaiKhru Ram Muay, ktery provadi zapasnici
pred zacatkem boje. Sklada se ze dvou ¢asti a Ctyt thajskych slov. Prvni ¢asti je WaiKhru,
které mizeme prelozit jako ,,pozdrav uciteli®. V prabéhu WaiKhru provadi zapasnik pohyb
okolo ringu a v kazdém rohu se zastavi a pomodli. Poté pfistoupi do svého rohu, kde se
bojovnik tfikrat pokloni na znameni vdé¢nosti svému trenérovi, rodin€¢ a Buddhovi. Oproti
mirumilovnému a odméfenému WaiKhru, zde mame i Ram Muay, tedy v prekladu
boxersky tanec, ktery neslouzi k podékovani, vyslanému do svého rohu, ale k ukdzani
svych bojovych schopnosti a dovednosti. Bojovnici provadi Ram Muay na urcitych

stupnich obtiznosti, ale asto s prvky své tréninkové télocvicny (Yokkao, 2010).

Tréninkové Skoly maji velky vliv na budovani jmen svych bojovnikti. V Thajsku je tradici,
ze boxer pifijima jméno své Skoly a zde je mu také vybrana ptezdivka, kterd ma

reprezentovat bojovnikovy silné stranky a vlastnosti (Rebac,1994).

3.2.2 Popis bojovych technik

Thajsky box je znam jako ,,uméni 8 koncetin®, protoZe pro zasaZeni a zranéni soupeie
bojovnik vyuziva 8 kontaktnich bodii, jmenovité tdery rukou, kopy, lokty a kolena. Udery
jsou nejcastéji vyuzivané zbrang, s jejichz pomoci se zapasnik snazi si pfipravit soupete na
(4der vedeny vzdalengjsi rukou od soupete), ptedni uder (uder vedeny predni rukou blize
k soupefti), pfimy uder (uder vedeny pfedni nebo zadni rukou po pifimce), bo¢ni uder
(Gder vedeny ze strany pokréenou pazi) (Kubanek, Savov, Vit, 2013).

Kopy slouzi jako nejucinngjsi zbran v boji z vétsi vzdalenosti, vyuzivajici holenni kost
k zasahu soupefte. Pfi spravném provedeni je noha vedena zvenci, s pazi Svihem dozadu
a vnitini rotaci kycCle k zapojeni celého téla. Existuje mnoho rtiznych zptsobl provedeni
a mist k zasazeni. Pomoci kopl lze zasahnou soupetfovy nohy, télo 1 hlavu, a to bud
zptisobem béznym (kopem vedenym obloukem), tak i kopy neortodoxnimi (skakajici kopy,

zastavovaci kopy) (Minovsky, 2006).

Zvlastnim druhem kopu je tzv. ,pushkick® nebo ,teep”. Oproti normalnimu kopu se
pushkick vede na soupete v pfimé linii. Mize byt vyuzit defenzivné nebo tto¢né, a to na
nohy, télo, a dokonce na dikaz dominance i na hlavu protivnika. Lokty jsou jednou
z nejtradicngjSich technik v thajském boxu. Loketni kloub je jednou z nejtvrdSich casti
lidského téla a je proto Casto vyuzivan pii boji na kratkou vzdalenost. MozZnosti provedeni

je opét mnoho, nejcasteji pouzivané jsou uder loktem bokem k hlave, shora dold, zespodu
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nahoru obracen¢ k bradég, otocenim lokte dozadu. Pii spravném provedeni mohou zisahy
loktem udélat na obliceji soupefe hlubokou trznou ranu a v krajnim ptipadé z divodu
velkého krvaceni i1 zastavit zapas piredc¢asné€. Kolena jsou, stejné jako lokty, zbran¢ hojné
vyuzivané v boji na kratkou vzdalenost. Oproti loktim, které jsou mifeny pouze na hlavu
soupefe, kolena jsou pouzivana i na stfed téla a nohy protivnika. Pro maximalizovani sily
jsou kolena pouzivana ze zadni nohy, proto je Casto vyuzivano rychlého piehozeni
predniho kolena na zadni. Mohou byt vedena rovné ¢i diagondln€, nejCastéji za

predchoziho vyuziti a zafixovani soupete v clinchi (Yokkao, 2010).

Kromé udert se v boxu pouziva ,,clinch* coz je zptsob boje na velmi kratkou vzdalenost,
kdy se soupeti navzajem snazi ziskat lepsi pozici pro tichop protivnika a nésledné strzeni
nebo uder loktem ¢i kolenem, ktery pfi spravném provedeni a nafasovani ma vazné
nasledky v oblasti zdsahu a mize Casto ukonCit zapas pied vyprSenim casového limitu

(Miftovsky, 2006).

3.3 Thajsky box v porovnani s jinymi sporty

Po celou dobu historie lidstva zde byly snahy o ustanoveni nejlepsiho a nejkomplexnéjsiho
bojového stylu. Porovnavani se nevyhnul ani thajsky box, ktery byl, co se ucinnosti tyce,
fazen vzdy na S$picku bojovych sportd. V minulosti probéhlo hned nékolik stieti mezi
sportovci, praktikujicimi muaythai a ostatnimi bojovymi sporty. Bangkok byl mistem
uspofadani turnaje vroce 1974 mezi thajskym boxem a mistry kung-fu z Hongkongu.
Vsechny zapasy skonCily v prvnim kole vitézstvim bojovniki muaythai. Dikazi
o podobnych utkanich je vSak mnohem vice. Vyplyva tedy otdzka, v ¢em je tajemstvi
uspéchu thajského boxu? Odpovéd podle autora Rebaca spociva v realistickych

tréninkovych metodéach (Rebac, 1994).

3.4 Tréninkové metody thajského boxu

Jako v kazdém sportu, i v thajském boxu, je k tréninku zapotiebi ur¢it¢ho vybaveni, bez
kterého se trenéfi a jejich svéfenci neobejdou. K nejpouzivanéj$Sim a nejzékladnéjSim
tréninkovym pomuckdm patii boxerské pytle (rizné druhy a hmotnosti pro zvlastni
nacviky), rukavice (alespon dva pary - leh¢i na nacvik tiderd na boxerském pytli, t€zsi pro
kontaktni nacvik boje — sparring), ochrana hlavy, zubi, kolen, loktl, holeni, band4dZe na
obvazani zapésti, suspenzor a v neposledni fad¢ tzv. lapy - tlumiCe uderit vyuzivané

trenérem/sparring partnerem pro nacvik udert a kombinaci (Rebac, 1994).
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Tréninkovy den v Thajsku zacina hned brzy rdno a jeho nejcastéjsi podobou byva
nékolikakilometrovy béh v mirném tempu, slouzici primarné jako kondicni trénink
a k pfipravé organismu na naslednou zatéz. Poté nasleduje trenérem vedeny trénink,
trvajici okolo dvou hodin. Nacviky uderti a kombinaci trvaji vzdy 3 minuty s nejaktivnéjsi
¢asti v posledni ptlminuté, kterou stiidd minutova pauza. Témito ¢asovymi intervaly se
trenéfi snazi nasimulovat priibéh zapasu. Po ranni jednotce nasleduje pauza pro odpocinek
a zregenerovani sil a nasleduje vecerni trénink obdobnym zpiisobem (Novotny, Kunicky,

Polzer, 2013).
3.5 Moznosti nacviku v thajském boxu

3.5.1 Stinovy box

Stinovy box je nacvik udert a kombinaci v boji s imaginarnim nepfitelem. Jedna se
o zékladni tréninkovou metodu, slouZzici pro zahtati organismu a uvédomeéni si svych uderti
a pohybii. Cilem stinového boxu neni pouze zasdhnout imaginarniho soupete, ale také ho
zablokovat a reagovat na jeho utoky. Vsechny pohyby provadime uvolnéné, ale s velkou
rychlosti, stejné tak, jako pfi zapasu se skuteCnym protivnikem. Zvlastni diraz by mél byt

kladen na dychani (Minovsky, 2006).

3.5.2 Trénink na boxerském pytli

Trénink na pytli je neodmyslitelnou souc€asti kazdodenniho tréninku thajskych boxert.
1 zaCinajici sportovce. Pfi tréninku na pytli se vyuzivaji lehké 10 uncové rukavice, pro
maximalni rychlost pohybu a silu pohybu. Ochrannou slozkou, chranici klouby a zapésti
boxera, jsou bandaze, které by pro nejlepsi vyuziti v thajském boxu mély mit 5 metrii. Pfi
uderu do pytle zvySujeme svoji piesnost, cit pro kombinovani uderil, rychlost, ale také
zocelujeme uderné plochy naSeho téla, kterymi jsou péstni klouby, lokty, kolena

a holen¢ (Rebac, 1994).

3.5.3 Trénink na lapach

Pti tréninku na lapach se vyuziva pomoci trenéra/sparring partnera, ktery drzi lapy, pomoci
kterych vykryva itoéné kombinace. Utoéné kombinace se mohou skladat z péti, Sesti nebo
i vice udert, které jsou nejéastéji zakonéeny kopem. Udery mohou byt vedeny loktem,
kolenem, rukou 1 nohou, a to v plné rychlosti a sile, pro redlny nacvik boje. Po kazdé
dokonc¢ené kombinaci se boxer vraci do zédkladniho postoje a vyckava na dalsi kombinaci.
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Tento typ tréninku mé za ukol nauceni se rychlej$iho a plynulejsiho navazovani udert

a kopti v kombinacich (Novotny, Kunicky, Polzer, 2013).

3.5.4 Kontaktni trénink — sparring

vvvvvv

jsou boxefi vybaveni ochrannou vystroji, a je provadén pod dohledem trenéra. Jak jiz bylo
zminéno, podle Rebaca (1994) lezi kli¢ uspéchu thajského boxu, jako Spicky mezi
bojovymi sporty, v realistickych tréninkovych metodach. V thajském boxu je vyuziti
sparringu klicové a délime jej na dva typy. Prvnim typem sparringu je lehky (technicky)
sparring. V ptipad¢ lehkého sparringu se boxefi soustiedi na provadéni tdert a kopt
technicky spravné, snazi se co nejvice navazovat techniky, ¢ist a branit soupefovy utoky.
Druhym typem sparringu je volny (silovy) sparring. Pfi volném sparringu nejsou boxefi
drzeni zpét a mohou do svych uderi vklddat vétsi mnozstvi sily. Jednd se
o nejrealisti¢téj$i nacvik boje. Sparringy obvykle trvaji 3 minuty s minutovou (nebo kratsi)

pauzou, k simulaci zdpasového tempa (Rebac,1994).

3.6 Pravidla thajského boxu

Pfed jasnym vymezenim pravidel je tfeba poznamenat, ze thaibox se d€li na amatérské
a profi zapasy, které se od sebe navzdjem odliSuji. Nutno také poznamenat, Ze oproti
ostatnim bojovym sportim nema thajsky box jednoznacna pravidla. Ta se mohou liSit
v zavislosti na kategoriich, organizacich 1 v hostujicich zemich. Pravidla vSak musi byt
vzdy zvetejnéna a vSemi k dohledani. Pro potfeby této prace budu vyuzivat pravidel WMC
a CMTA. V zikladnich pravidlech thajského boxu nema zadny zéapas vice nez 5 kol,
trvajicich 3 minuty s 2minutovou pauzou. Zapasy probihaji v ringu, ktery ma ctvercovy
tvar a je ohraniCen minimalné 4 lany po celém svém obvodu. Zéapasy, na které dohlizi
jeden ringovy rozhod¢i a je bodovan tfemi bodovymi rozhod¢imi, mohou mit nésledujici

ukonceni podle WMC:
1. Vyhra na body

Po uplynuti ¢asového limitu vyhraje bojovnik s vétSim poctem bodi, které mu piisoudili

rozhodc¢i za cely pribeh zapasu.
2. Vitézstvi technickym knockoutem (TKO)

2.1 V ptipad¢ jasné pievahy jednoho z bojovniki
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2.2 V neschopnosti jednoho z bojovnikli pokracovat po pirestavce
2.3 V ptipad¢ vazného zranéni jednoho z bojovniki

2.4 V ptipad¢, Ze byl bojovnik pocitan vice nez 2x v jednom kole nebo vice nez 4x v celém

zapase
3. Vyhra knockoutem (KO)
V piipadé¢, Ze po srazeni k zemi neni bojovnik schopen vstat do napocitani do 10
4. Vyhra diskvalifikaci
V piipadé opakovaného poruseni pravidel soupefem, i pfes napomenuti
5. Remiza
5.1 V piipad¢€ udelenych stejnych bodl vSemi rozhod¢imi po uplynuti ¢asového limitu
5.2 V ptipadé, Ze ani jeden z bojovnikli neni schopen dale pokracovat
6. Zadné rozhodnuti

V pfipadé, ze jeden nebo oba bojovnici nebojuji v souladu s pravidly ¢i v ptipadé

umyslného manipulovani s vysledkem zapasu (World Muaythai Council, 2023).

Vvykonnostni tfidy

Vzhledem na kontaktnost thajského boxu bylo zavedeno rozdéleni do vahovych
a ve&kovych kategorii, aby bylo dosazeno férovych podminek pro vSechny sportovce
ucastnici se zapasu:

Z-tfida = 2 x 1 minuta, pfestavka — 1 min (déti do 14 let v¢etng)

J-tfida = 3 x 2 minuta, pfestdvka — 1min (juniofi od 14 do 17 let v¢etn¢)

C-tfida = 3 x 2 minuta, pfestavka — Imin (amatérsti zapasnici)

B-tfida = 3 x 3 minuta, ptestdvka — Imin (profesionalni zapasnici)

B-tfida = 5 x 2 minuta, pfestdvka — 1min (profesionalni zapasnici)

A-tfida = 5 x 3 minuta, pfestavka — Imin (profesionalni zépasnici)

(Thaiboxing gym Zlin, 2008).
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Viahové kategorie

Vézeni obou zapasnikil probiha vzdy ve stejny den, 1isi se vSak doba provadéni vazeni, a to
podle toho, jestli se jedna o amatérsky nebo profesiondlni zapas. Pied profesionalnim
zdpasem se véazeni provadi den pred zapasem. Casového rozestupu mezi vaZenim
a zapasem se Casto vyuziva a zépasnik hubne vice, nez je zdravo, aby mél proti svému
soupeti co nejvetsi vahovou prevahu. Oproti tomu v amatérském muaythai se vazeni

provadi v den zéapasu (Thaiboxing gym Zlin, 2008).

CLASS POUNDS KILOGRAMS
Mini Fly Weight 105 47.62
Light Fly Weight 108 48.99
Fly Weight 112 50.80
Super Fly Weight 115 52.16
Bantam Weight 118 53.52
Super Bantam Weight 122 55.34
Feather Weight 126 57.15
Super Feather Weight 130 58.97
Light Weight 135 61.24
Super Light Weight 140 63.50
Welter Weight 147 66.68
Super Welter Weight 154 £9.85
Middle Weight 160 72.58
Super Middle Weight 168 76.20
Light Heavy Weight 175 79.38
Super Light Heavy Weight 182 82.55
Cruiser Weight 190 86.18
Heawy Weight 209 95.00
Super Heavy Weight 209+ 95.00+

Obrazek 1: Tabulka vahovych kategorii
Zdroj: World Muaythai Council, 2023

4. Unava

Unava je obranny mechanismus naseho téla, jehoz sila a délka trvani zavisi na mnoha
faktorech, a to jak wvnitinich (trénovanost, zdravi), tak vnéjSich (teplota, tlak), které
sportovei zamezuji dal§imu pokracovani v ¢innosti, nebo snizuji jeji intenzitu. Kvili
odliSnosti kazdého jedince nemilZeme z fyziologického a biochemického hlediska

jednoznac¢né unavu definovat (Bernacikova a kol., 2020).
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,,Je rozdilna v objektivnich ukazatelich i v subjektivnich pocitech. Ruzné druhy aktivity
vyvolavaji unavu riznou cestou, a podstatou unavy mohou byt rizné objektivni priciny “

(Jirka, 1990).

Za nejcastéjsi zdroje inavy se podle autora Dovalila (2009) povazuji:

snizeni energetickych rezerv organismu;
- nadbytek nékterych produktt latkové vymeény (napf. laktat);
- naruseni vnitiniho prostiedi organismu (napt. iontové rovnovahy);

- zmény regulacnich a koordinacnich funkci (napf. poruchy nervosvalového

pienosu).

Pti unavé dochazi k naruseni mnoha funkei téla, véetné koordinacni a fidici, které jsou pro
sportovni vykon klicové. Na rozdil od mnoha jinych, aktivitou vyvolanych negativnich
ucinkl na télo, neni unava zélezitosti jednoho organu nebo funkce, ale celku. Dopad ma
také na psychickou stranku sportovce, kterda muze zapficinit odchylky od normélniho

chovani a racionalniho uvazovani (Jirka, 1990).

Mg¢titelny dopad méa tUnava predevSim na sniZzeni energetické ucinnosti, poruchu
acidobazické rovnovahy, zvyseni hladiny laktatu, zmény ve vnitinim prostiedi, zvySené
vylu¢ovani hormonidi a mnoho dalsich. I pfes jejich méfitelnost, nejsme schopni je vzdy

nalézt u v§ech typt unavy (Bernacikova a kol., 2020).
4.1 Déleni unavy

4.1.1 DuSevni inava

DusSevni unava jde nejlépe popsat jako neschopnost se soustfedit na provadénou ¢innost,
kterou Casto provazi i snizend senzomotorika. Tento typ Gnavy miZeme vidét nejlépe pii
kolektivnich sportech, kdy je pro tymovy vykon soustiedénost kazdého jedince kliCova.
V ptipadé dusevni tnavy se poté jedinci nedokdzou soustiedit na zakladni pohybové tkoly
a dochazi tak k banalnim chybam, ke kterym by za normalnich okolnosti nedoslo. Dusevni
a fyzickd Unava maji mnoho spole¢nych zdrojii a faktorG a vzdjemné se ovliviuji

(Jirka, 1990).

,, Velka telesna unava snizuje dusevni vykonnost a velka dusevni unava snizuje télesnou

vykonnost *“ (Jirka, 1990).
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4.1.2 Fyziologicka unava

Jde o reverzibilni a pii aktivit¢ télu pfirozeny stav organismu, ktery vyvoldva zadouci
adapta¢ni mechanismy, a tim irast vykonnosti. Na podkladé superkompenzace, podle

Bernacikové a kol. (2020), rozd€lujeme pticiny vzniku fyziologické tnavy na dve¢:

1. Kiriticky pokles energetickych zasob. Pokles svalového zasobniho glykogenu.

Z Casového pohledu je pomalu nastupujici a patrna u vytrvalostnich disciplin.

2. Vznik metabolické acidozy pii vyssi intenzité¢ zatizeni. Vlivem zatéze dochazi
k vysoké poptavce po ATP, kterou neni organismus schopen pokryt pouze
z mitochondridlni respirace a dochazi ke zvysSené zavislosti na dodavce ATP
hydrolyzou. A tak lze najit vztah mezi metabolickou acidézou a zvySovanim
hladiny laktdtu v organismu. Z ¢asového pohledu se jednd o rychle vznikajici typ

unavy a objevuje se u disciplin se submaximalni intenzitou.

Jedna-li se o svalovou bolest ¢i snizeni sily malych svalovych skupin, hovofime
o mistni fyziologické unave. Naopak pti svalové bolesti vétsich svalovych skupin, pti které
dochazi ke snizeni koordinace, kvality pohybovych navykii a dynamickych stereotypil, se

jedna o celkovou fyziologickou unavu (Bernacikova a kol., 2020).

4.1.3 Patologicka inava

Vznika pifi dlouhodobém opakovani pohybové cinnosti s nedostateCnym ¢asem na
zotaveni. Patologickou tinavu rozdélujeme na dva typy, akutni a chronickou (Bernacikova

a kol., 2020).

4.1.4 Akutni patologicka unava

Hlavnimi pfi¢inami mohou byt pfedev§im neadekvatni zatiZeni nebo vliv prostfedi na
zdravotni stav, ty se v zdsad€ neli$i od pficin akutni fyziologické Uinavy. Znacny rozdil
vSak najdeme v projevech, které se vyskytuji ve vétSi mife a zpusobuji vétsi vykyvy
v rovnovaze organismu, a to bud’ v podob¢ pretizeni - méné zdvazny stav organismu, nebo

schvaceni - zadvazny patologicky klinicky stav (Bernacikova a kol., 2020).

4.1.5 Chronicka patologicka unava

V prvotni fazi dochazi k dlouhodobému poklesu vykonu, sniZeni obranyschopnosti

organismu, podrazdénosti nebo apatii. Pii dlouhodobém nerespektovani regeneracnich
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procest organismu dochazi k prohloubeni téchto projevii a nastava syndrom pietrénovani

(Jancik, Zavodna, Novotna, 2006).

5. Regenerace

Pro vysvétleni pojmu regenerace je nejvystiznéj$i definice Bernacikové a kol. (2020):
,Regenerace (zotaveni) je biologickym procesem zahrnujicim cinnost organismu, vedoucit
k uplné obnové psychickych a télesnych sil, narusenych predchozim zatizenim. Aby doslo
k regeneracnim pochodiim, musi predchozi zatizeni uvést organismus do urcitého stupné
unavy*. Uvedenim organismu do stupné Unavy rozumime zmény tykajici se teploty
télesného jadra, energetického hospodateni, objemu télesnych tekutin a mnoha dalSich.
Proces regenerace nepfichazi az po skonceni zatéze, ale prolind se celym nasim zivotem.
Urovent dnesnich sportovnich vykont vyZaduje co nejvyssi komplexnost, a to jak
z hlediska tréninkového, tak regeneracniho. Skute¢na podstata regenerace je jeji nenasilné
v€lenéni do kazdodenniho zivota a jejim ukolem je pifedev§im eliminovat zmény
v organismu vzniklé fyzickou aktivitou a zabranit pfetizeni ¢i poskozeni organismu

(Jirka,1990; Bernacikova a kol., 2020).

»Kazda cinnost vS§eobecné je ndsledovana unavou, na kterou navazuje zotaveni* (Hoskova,

Majorova, Novéakova, 2020).

Nejvétsiho vyznamu dosahuje regenerace piedevSim v zivoté aktivné sportujicich lidi.
Sportovec, snazici se o dosaZeni nejvyS§si moZné vykonnosti v komplexni ptiprave,
vyuzivajici vSech dostupnych metod ke zvySeni svych sportovnich limitd, musi byt
obeznamen s dlleZitosti regenerace sil. Pro regeneraci je piiznivé, je-li trénink variabilni
(stfidani zatizeni), avSak bez vhodného zatazeni regenerace je pouhou slepou uli¢kou, bez

zvySeni vykonnosti a o¢ekavaného rustu adaptace na rostouci zatéz (Jirka, 1990).

price — unava —- zotavovani

Obrazek 2: Vztah Gnavy, prace a zotaveni
Zdroj: Jirka, 1990
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Kolobéh prace, unavy a nasledného zotavovani, jak vyplyva z obrazku, je pfitomny
v kazdém okamziku naseho zivota. Volny ¢as v dennim rezimu nesportujiciho obana mu
dava dostatecny prostor pro aktivni i pasivni regeneraci. V piipad¢ komplexniho rozvoje
sportovcl je regenerace vyznamnéjsi, vzhledem k dosahovani maximalnich vykont. Snaha
o posunuti svych metabolickych i psychickych moznosti si zddd dokonalé vyuziti vSech
forem ¢innosti vedoucich k pfirozenému zvySeni vykonnosti. Pouzivanim odpovidajicich
regeneraCnich prostfedklt je, podle autora Jirky (1990), mozné zvysit intenzitu

tréninkového procesu az o 15 % a zvysit tak vykonnost i vykon.

5.1 Superkompenzace

,Organismus ma k dispozici urcité mnozstvi energetickych zasob, které vydava pri zatiZend.
Toto mnozstvi miizeme nazvat aktudlni energeticky potencidal. Pri zatiZeni se tento
potencidl snizuje. V okamziku, kdy prestane piisobit zatiZeni, snazi se organismus doplnit
tyto zasoby na uroven, ktera byla pred zacatkem zatizeni. Pritom dochazi k tomu, Ze
v urcité chvili se mnozZstvi téchto zasob zvysi na vyssi uroven, nez byla vychozi. Toto
zvySeni energetického potencialu je oviem pouze docasné a po urcité dobé pomine

(Dovalil, 2009).

Z toho tvrzeni vyplyva, ze dalsi tréninkové zatizeni by mélo byt situovano do faze
superkompenzace. Vytvafi se tim energeticky vyhodné&j$i podminky pro dalsi aktivitu.
Obdobi nastupu superkompenzace zavisi vZzdy na intenzit€¢ a dobé trvani sportovniho

vykonu (Dovalil, 2009; Bernacikova a kol., 2020).

ZATIZENI ZOTAVEN(
- zatizeni - regenerace - faze superkompenzace
- snizeni vykonnosti - obnova zdroju az do - obnova zdroji nad
- spotfeba energie vychoziho stavu hranice vychoziho stavu

- zvyseni sportovni vykonnosti

VYKONNOST

Vv

CAs

Obrazek 3: Kiivka superkompenzace
Zdroj: Bernacikova a kol., 2020
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5.2 Adaptace

Jiz prvni kontakty se sportovnim zatizenim vyvolavaji v téle fadu zmén a reakci, které
vedou ke zvySovani sportovni vykonnosti. V kazdém tréninku je cilem adaptace na vyssi
a vysS$i zatéz, jedna se tedy spiSe o pozitivni vliv, jak tvrdi Dovalil (2009): ,,Adaptace
organismu probiha tim rychleji a lépe, ¢im casteji a déle podnéty pusobi.” Na druhou
stranu opakujici se podnét ve stejnych intervalech a intenzité vyvolava mensi a mensi
odezvy organismu. Tuto sniZenou reaktibilitu je nutno poznat, upravit metody a casové

intervaly (Jirka, 1990; Dovalil, 2009).

»Pokud dojde kopakovani stresového podnétu diive nebo pozdéji nez v obdobi
superkompenzace, pak k adaptacnim mechanismum nedochazi, a to ma vliv na stagnaci,

resp. snizeni vykonnosti* (Bernacikova a kol., 2020).

5.3 Regenera¢ni formy

Pro urceni forem regenerace je dulezité, je nejprve rozdelit podle zasahu, na formu pasivni
a aktivni regenerace, a z hlediska casu, kdy je regenerace vykondvana - pted, béhem a po

vykonu (Bernacikova a kol., 2020).

5.3.1 Pasivni regenerace

Nastéava jiz béhem zatéze a pokracuje dale po ni. Jednd se o mysli neovlivnitelnou ¢innost
organismu, kdy dochazi k obnové télesnych a duSevnich sil a v nejlepSim piipad€ vlivem
superkompenza¢niho mechanismu 1 posouvany jejich vychozi hodnoty. Pfi pasivni
regeneraci dochazi k likvidaci metabolické aciddzy, k obnové energetického substratu
v bunikach, k vyrovnani vzniklych teplotnich zmén, k zintenzivnéni Cinnosti zazivaciho
a vylucovaciho systému a také k vyrovnani zmén energetickych a metabolickych pochodi

podle druhu provedené aktivity (Jirka, 1990).

»Zakladni formou je odpocinek v klidu a spanek* (HoSkova, Majorova, Novakova, 2020).

5.3.2 Aktivni regenerace

»Aktivni regeneraci rozumime vSechny vnéjsi zasahy, metody a procedury, které pouZivame
planovite a cilené kurychleni celého slozZitého pochodu pasivni regenerace. Hlavnim
ucelem aktivni regenerace je tedy urychleni zotavovacich procesu, coz nam sekundarné

otevird moznost zvySeného tréninkového usili “ (Jirka, 1990).
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Potfebu zatazeni aktivni regenerace si mnohdy sportovec nemusi uvédomovat, jeji
zaClenéni je vSak nezbytné. Vhodnym piikladem aktivni regenerace mohou byt
koordina¢né jednodussi cviceni (prochazky, vyklusani) nebo i stre¢ink. Absence aktivni
regenerace muze vyvolat degenerativni zmény pohybového systému, svalové dysbalance,

ochabnuti ¢i zkracovani svall a chronicka poskozeni (Dovalil, 2009).

5.3.3 Regenerace pred vykonem

~Hlavnim cilem regenerace pred vykonem je priprava organismu na nasledné zatizeni,
ovlivnéni intenzity samotného vykonu a navozeni potiebného emocniho a psychického

napeti, eventualné prevence mozného pretizeni (Bernacikova a kol., 2020).

Jako priklad regenerace pred vykonem mizeme uvést zahiati organismu (aktivni stre¢ink),

¢i z oblasti psychologickych procest autoregulacni techniky (Bernacikova a kol., 2020).

5.3.4 Regenerace béhem vykonu

,»Regenerace béhem vykonu, resp. mezi vykony, ovliviiuje intenzitu zatizeni a ekonomizaci
metabolickych procesii a podobné jako regenerace pred vykonem i hloubku nasledné
unavy* (Bernacikova a kol., 2020).

Vhodnym ptfikladem regenerace béhem vykonu mize byt spravny pitny rezim, doplnéni
rychlych cukri pti dlouhotrvajicim sportovnim vykonu, obsahujicim delsi pauzy (sportovni

gely, ovoce) a zatfazeni vhodnych masazi (Bernacikové akol., 2020).

5.3.5 Regenerace po sportovnim vykonu

»Ukolem regenerace po vykonu je odstranéni unavy, resp. zkraceni doby nutné na
odpocinek™ Tuto formu regenerace muzeme rozdelit na dva mensi celky, z ¢asového

hlediska a doby trvani (Bernacikové a kol., 2020).

5.3.6 Casna regenerace

Casnou regeneraci taktéZ rozdélujeme na dvé faze. Prvi faze trva 1-1,5 hod. a nastupuje
thned po zatiZzeni. Druhd poté navazuje na prvni a kon¢i se zacatkem dal§iho zatizeni
(Jirka, 1990).

5.3.7 Pozdni regenerace

Pozdni regenerace piichazi po delsim obdobi intenzivniho zatiZeni a jejim hlavnim ukolem

je udrZet ziskanou vykonnost pfi zotaveni a navodit psychickou relaxaci. Pro naplnéni
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ukoll pozdni regenerace se vyuziva lazeniskych pobytt a klimaticky odliSnych prostfedi
s moznosti pohybového vyziti (Hoskova, Majorova, Novéakova, 2020). Casto nazyvana téz

rekondice, mé za hlavni ucel odstranéni ptiznakl chronické tnavy (Jirka, 1990).

5.3.8 Regenerace v bojovych sportech

Bojové sporty obecné vyvolavaji velké psychologické, biomechanické, fyziologické
a hormondlni zmény, které mohou vést k zanétim, bolestivosti svalil, snizeni svalové sily
a zvySeni rizika zranéni az po dobu 24 hodin po skonceni aktivity. Pro zmirnéni
negativnich dopadii tréninkt u bojovych sportti je dilezité vénovat zvySenou pozornost
regeneraci (Finlay a kol.,, 2022). Mezi nej€astéji vyuzivané metody regenerace mezi
cvicenci bojovych sportil patfi saunovani, tejpovani, masaze a kryoterapie. Jako doplitkova
cvi¢eni jsou nejéastéji zarazovany strecink, pilates, vodni cviceni a stabiliza¢ni cviceni.
Nejcastéji regeneracnich procedur vyuzivaji vékové starSi a zkuSengjsi atleti a cvicenci,

ktefi jiz v minulosti prodélali vaznéjsi zranéni (Boguszewski a kol., 2015).

5.4 Regenerac¢ni prostiredky
Regeneracni prostiedky se déli na 4 zakladni skupiny a dvé podskupiny:

1. pedagogické prostredky;
2. psychologické prostiedky;
3. biologické prosttedky
3.1. vyZiva, hydratace a remineralizace;
3.2. prostiedky fyzikalni, balneologické a regenerace pohybem;
4. farmakologické prosttedky (HoSkova, Majorova, Novakova 2020).

Rozdéleni ma pouze didakticky charakter. VSechny prosttedky se mezi sebou prolinaji
a jejich spravné vyuziti v tréninkovych jednotkach zavisi vzdy na zkuSenosti trenéra a jsou

vvvvvv

sportovce. ,,Rizeni regenerace vyzaduje nejen dobré teoretické znalosti celé problematiky,

ale také velké pedagogické zkusenosti (Jirka, 1990).

5.4.1 Pedagogické prostiedky

Jak jiz z ndzvu vyplyva, pedagogické prostiedky jsou v uzkém vztahu s praci trenéra, ktery
fidi tréninkovy proces a tim nepifimo ovliviiuje regeneraci. Prib¢h a vysledek aplikovani

pedagogickych prostfedkili regenerace zavisi na celkové vzdé€lanosti a praxi trenéra, ktery
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pomoci svych dovednosti zhotovuje tréninkovy plan pro sportovce, s ohledem na jeho vk,

druh sportu a vykonnost (Bernacikova a kol., 2020).

Mezi hlavni pedagogické prostiedky fadime: volbu nejucelnéjsi metodiky tréninku se
stanovenim pfesnych cilli, individualizaci, riznorodost podminek a tréninkového prostiedi,
variabilitu zatiZzeni, vytvofeni pfesného tréninkového planu a optimalni stavbu mikro

a makrocyklu (Jirka, 1990).

5.4.2 Psychologické prostredky

,, Psychologické prostredky zahrnuji ovlivnéni emocniho napéti a harmonizaci mezilidskych
vztahii sportovce, casovy management, péci o vhodné prostiedi i relaxacni metody. Jsou
soucasti prevence depresivnich stavii a pociti frustrace “ (Hoskova, Majorova, Novakova,

2020).

Na sportovce nemtiZze byt nahliZzeno pouze z fyzické stranky, ale také z té psychické, ktera
sportovni vykon ovliviiuje stejnym dilem. Stejné tomu je i v otdzce regenerace. Aktualni
psychicky stav jedince, jeho pozitivni a negativni emoce, maji vliv na prabch a kvalitu
regenerace. Pokud u sportovce pfevazuji negativni emoce, nachdzi se v tzv. negativni
emocni tenzi, kdy je jeho jednani negativné ovlivnéno vlivem wvnitinich i vnéjSich
podminek. Naopak pii vysoké psychické pohotovosti dochézi k pozitivni psychické tenzi

(Jirka, 1990).

Mezi psychologické prostiedky regenerace fadime mezilidské vztahy, Casovy management,
péci o okolni prostiedi i relaxa¢ni metody - Schultziv autogenni tréning, Jacobsonova

progresivni relaxace, joga, meditace atd. (Hoskova, Majorova, Novakova, 2020).

5.4.3 Biologické prostiedky

Biologické prostiedky, mezi které se fadi 1 regenerace pohybem, jsou télu nejptirozené;si,
a tudiz patti k nejpouzivanéjSim prostfedkiim odstranéni unavy (Bernacikova a kol., 2020).

Hoskova, Majorova, Novakova (2020) déli biologické prostiedky na dvé podskupiny:

1. Vyziva, rehydratace, remineralizace.

2. Prostfedky fyzikalni, balneologické a regenerace pohybem:
a) tepelné procedury;
b) vodni procedury;
c) elektroprocedury;

d) svételné procedury;
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e) aktivni pohybova cvieni,

f) masaze.

5.4.4 Farmakologické prostiedky

V postupujicim svété sportu se rozsitilo hledani moznosti regenerace 1 do 1€¢iv. Nékteré
latky maji prokazatelny vliv na regeneraci a sportovni vykon. Je nutno se vyvarovat
pouzivani dopingovych latek a experimentovani s kombinovanim rtiznorodych smeési.
Oproti predeslym prosttedkim regenerace, které vyhradné zéavisely na znalosti
a odbornosti trenéra, je pii pouzivani farmakologickych prostfedkii nutnd konzultace
a dohled I¢kate. V Zadném ptipadé nesmi byt Zadny farmakologicky preparat distribuovan

trenérem nebo jinymi sportovci (Jirka, 1990).
5.5 Regeneracni procedury

5.5.1 Tepelné procedury

Pii provéadéni tepelnych procedur dochazi k aplikaci tepla na lidsky organismus, at’ uz
lokalné nebo celkové. Do této skupiny procedur se fadi procedury pozitivni - ohfivani

a negativni - ochlazovani (Capko, 1998).

Teplem dochazi ke snizeni svalového hypertonu, snizeni hypotalamické aktivity
a sympatického napéti a zvySeni produkce beta endorfintl, zvySeni piivodu kysliku a mé
analgetické ucinky. Uginky jsou dany hyperémii tkéni, které napoméha pii rozkladani
zanétlivych infiltratd, edémt a vypotkd (Bernacikova a kol., 2020). Hoskova, Majorova,

Noviakova (2020) fadi mezi tepelné procedury:

—

. aplikaci peloidi;
2. aplikaci parafinu;
3. solux, infrasaunu;
4. diatermii;

5. saunu, parni lazen;
6. vodni procedury;

7. metody vyuZivajici chlad.
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1. Peloidy

Peloidové zabaly nebo obklady se vyuzivaji k lokalni aplikaci tepla. DEli se na slatiny,
raseliny a mineralni bahna. Peloidy se aplikuji v husté smési pii teploté 48 °C a tim
dochazi k teplotnimu spadu o 10-12 °C. Aplikace se provadi rozetfenim peloidu ve velké
vrstvé na platn€ a nasledném pfilozeni na kuzi, pti kterém dochdzi k hlubokému prohtati

(Jirka, 1990).
2. Parafin

Pro regeneracni uCinky se vyuziva teplota tuhnuti parafinu, ktera je 52-55 °C. Jako
moznost aplikace parafinu se voli pfimé ponotfeni do parafinu, natéry, prikladani rousek,
namocenych do parafinu nebo stiiky specidlni pistoli. Vyuziva se k 1é¢bé chronickych

onemocnéni drobnych kloubli (Podébradsky, Vatreka, 1998).

Hoskova, Majorova, Novakova (2020) mezi benefity aplikovani parafinu fadi zlepSeni

prokrveni, snizeni bolesti a uvolnéni svalové spasmy.
3. Solux

Pomoci wolframového vldkna o teploté az 2 600 °C se do téla dostava infraervené zareni,
vyvolavajici skrvnity exantém, ktery neni vdzany pouze na ozafovanou cast a plsobi

vazodilatacné, analgeticky a spasmolyticky (HoSkova, Majorova, Novakova, 2020).
Infrasauna

Podobné jako Solux, vyuziva infrasauna infraerveného zafeni, avsak plsobi celkové na
celé télo. Pfi teploté 45 °C dochéazi k ohfati organismu a vydeji tepla pocenim. Délka
aplikace je individuélni, mize byt pouzita jako ptredehtati pred masazi a po jejim skonceni
by mélo nasledovat ochlazeni. Dochazi k uvolnéni svalt a prokrveni ktize. Kontraindikaci
pro infrasauny jsou akutni onemocnéni, srde¢ni nemoci, epilepsie, nadory apod. (Hoskova,

Majorova, Novéakova, 2020).
4. Diatermie

Hloubkové prohiati bez zapojeni kozni cirkulace za vyuziti vysokofrekvencniho
elektrického proudu. Dochazi ke zvySeni mistniho metabolismu, zlepSené elasticité vaziva
a ma rovnéz analgetické uCinky. Mezi kontraindikace patii kardiostimulatory, akutni

zanéty, menstruace apod. (Hoskova, Majorova, Novakova, 2020).
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5. Sauna

Je celotélova procedura spocivajici v aplikaci tepla, a nasledné aplikaci chladu. Ovliviiuje
svalovy tonus, kloubni pohyblivost, imunitu a termoregulaci. Teplota v saun¢ se lisi
a mohou ji vyuzivat zaroven vice a mén¢ odolni lidé. U podlahy je teplota nejmirnéjsi,
okolo 40 °C, a roste ¢im blize je ¢lovek ke stropu, az na 110 °C (Capko, 1998). Doba
trvani procedury je individudlni, indikaci pro opusténi sauny byva intenzivni poceni ¢i
pocit netinosného horka (Hoskova, Majorova, Novakova, 2020). Nasleduje ochlazeni
v bazénku s ledovou vodou, studenou sprchou, polévanim ¢i plavanim (Capko, 1998).
Mezi uCinky sauny patii snizeni svalového napéti, zvétSeni kloubniho rozsahu,
zintenzivnéni metabolismu, zlepSeni termoregulace a psychicka relaxace. Kontraindikaci
saunovani jsou komplikace se srdcem, choroby ledvin, vysoky krevni tlak, kachexie apod.
(Hoskova, Majorova, Novakova, 2020). Zatfazeni saunovani musi byt peclivé planované,
s ohledem na blizké nadchazejici soutéze a neméla by byt zafazovana vice dni po sob¢

(Dovalil, 2009).
Parni lazen

Parni ldzent je mistnost s vysokou vlhkosti, zapfi¢inénou nasycenymi vodnimi parami.
Ptitomna vysoka vlhkost vytazuje termoregulac¢ni funkci potu. Teplota parni 1dzn€¢ mize
byt az 45 % a vlhkost dosahuje 100 %. Dochézi k uvolnéni svalového tonu, avSak za cenu
zatizeni krevniho ob&hu. Doporucend doba procedury i kontraindikace jsou obdobné jako
pfi saunovani. Po skonceni procedury by mélo nasledovat zchlazeni a odpocinek

(Hoskova, Majorova, Novakova, 2020).
6. Vodni procedury

Pfi vodnich procedurach se vyuziva spojeni mechanickych a chemickych podnétli, rovnéz
maji komplexngjsi ucinek, neZ procedury, vyuZivajici suché teplo, protoze voda vede teplo
az 20krat 1épe. Uginky vodnich procedur mohou byt podle okolnosti relaxacni, sedativni

nebo tonizacni. Pti vyuzivani vodnich procedur se vyuziva:
- teplota vody - rychlost teplotnich zmén,;
- proudéni vody - plisobeni hydrostatického tlaku a vztlaku;

- chemického slozeni vody (HoSkova, Majorova, Novakova, 2020).
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Otéry

Pfi otérech se vyuzivd mokrého, vyzdimaného ru¢niku namoceného do vody o teploté
6-18 °C, kterym se provadi rychlé pohyby nahoru a dolti po dobu 15 sekund na cilené ¢asti
téla klienta. Pot¢ vyménime mokry ru¢nik za suchy froté ru¢nik a tfeme jim do zarudnuti
ktize. Na zavér je aplikovana oblast zabalena suchou ptikryvkou (Podébradsky, Vareka,

1998).
Zabaly

Zébaly d€lime na studené o teploté 10-12 °C a vlazné o teploté 25-34 °C. Vyuziti teplych
zaball o teploté 36-38 °C je pouze pii prochlazeni. Pii proceduie se télo nejprve natésno
zabali do mokrého ru¢niku a poté se prekryje suchou ptikryvkou. Pfi spravném provedeni

ktze v mist€ zabalu zarudne (Jirka, 1990).
Obklady

Pro chladné obklady se vyuziva led ¢i vak sledem, zabaleny do ruc¢niku a pro teplé
obklady se pouziva zahtata sucha rouska ¢i gumovy termofor. Chladné obklady ménime po
5-10 minutach, teplé po 20 minutach. Zvlastnim typem obkladii jsou Priessnitzovy
obklady, slozené ze tii vrstev: vlhké, nepromokavé a suché, které ménime po 45-60

minutach (Jirka, 1990).
Polévani

aplikaci na piedehratého klienta. Polévani mizeme aplikovat na chodidla, horni a dolni

Casti téla, celkové a stiidavé (stfidani teplé a studené vody) (Podébradsky, Vareka, 1998).
Sprchy

Teplé sprchy se vyuzivaji k relaxaci ¢i k predehtati organismu pied jinou procedurou.
Chladné sprchy maji tonizujici u¢inky a stfidani teplych a studenych sprch lze vyuzit

v ramci otuzovani (Hoskova, Majorova, Novakova, 2020).
Skotské stiiky

Stfidavé vodni procedury s celkovym mechanickym a tepelnym uCinkem, s vyuZitim
teplého a studeného paprsku vody. Teply paprsek ma teplotu 38-42 °C a studeny 16-20 °C
a to po dobu 15 az 30 sekund. Paprskem je nutno se vyhnout citlivym mistim a zakoncit

proceduru studenym stiikem (Capko, 1998). Hlavnim efektem skotskych stfikil je tonizace
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a podrazdéni, nasledujici psychickou i fyzickou relaxaci (Hoskova, Majorova, Novakova,

2020).
Slapaci koupele

Lokéln¢ zamétena stiidava procedura na dolni koncetiny, provadéna ve dvou vanickach
s rozdilnou teplotou. Tepld vanicka obsahuje vodu o teploté¢ 40-46 °C a studend vodu
o teploté 10-16 °C. Procedura se zac¢ina aplikaci teplé vody po dobu 60-120 sekund, poté
nasleduje vymeéna a procedura pokracuje ve vodé studené dalSich 30 sekund. Cely postup
opakujeme 6 -10x, pro zmenseni inavy dolnich koncetin a eliminaci katabolitti, vzniklych

pii predeslé fyzické zatézi (Capko, 1998).
Kneipptiv chodnik

Stiidava, lokalné zaméfend vodni procedura pro dolni koncetiny. Pribéh spociva ve
sttidani bazénki s riznorodym povrchem a riznou teplotou. Zacina se v teplé vodé a po
nékolika vystfidanich se konc¢i vzdy ve studené. Riiznorody tvar dna v bazéncich
promasiruje chodidla a zmény teploty vody maji pozitivni vliv na zlepSeni krevniho ob&hu

nejen v dolnich koncetinach, ale v celém téle (Hoskova, Majorova, Novéakova, 2020).
Celkové vanové koupele

Koupele mohou byt teplé a studené, lisSi se vSak ucinky na organismus. Pii teplych
koupelich dochazi k uvolnéni, horké vedou k podrdzdéni a studené k tonizaci. Pro
regeneraci po sportovnim vykonu se nedoporucuji horké koupele pro rozsahlou redistribuci
krve. Koupeli mame vice druht, liSicich se pribéhem, slozenim ¢i délkou procedury -

uhlicité, vifive, perlickoveé apod. (Jirka, 1990).
Podvodni masaze

Kombinovana procedura provadéna ve vodé o teploté 35-37 °C, za vyuziti tlaku vody
z trysky masdzni hadice (Podébradsky, Vatreka, 1998). Masdz se provadi pod hladinou,
kolmo k télu, s vynechanim citlivych partii a krajiny srde¢ni. ZlepSuje se prokrveni,

nastava lokalni anemizace a hyperémie (HoSkova, Majorova, Novakova, 2020).
Floating

Jednd se o vodni celkovou proceduru, kdy se pacient vznasi v roztoku Mg>Soq,
v uzavieném prostoru, s piijemnou teplotou, ve tm& a tichu. Hustota kapaliny zamezuje
potopeni pod hladinu a bez pfitomnosti gravitace dochazi kuvolnéni svall

a relaxace (Hoskova, Majorova, Novéakova, 2020).
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Kontraindikacemi vodnich procedur byvaji piedev§sim celkovd onemocnéni, hlavni

rozhodnuti o aplikaci vodnich procedur s ohledem na zdravotni stav jedince ma Cinit vzdy

1ékar. Prikladem kontraindikace miize byt:

5.5.2

kardialni dekompenace
renalni nedostate¢nost
kachexie

krvécivé stavy
pienosné nemoci

akutni infek¢ni choroby apod. (Hoskova, Majorova, Novakova, 2020).

Metody, vyuzivajici chlad (viz samostatna kapitola 6.)

Svételné procedury

,, Fototerapie je lécba elektromagnetickym zdrenim v rozsahu viditelné casti spektra,

ultrafialové a infracervené oblasti, vyuzivajici ucinky energie fotonii* (Pod¢bradsky,

Vareka, 1998).

Rozd¢€leni optického zareni pii svételnych procedurach podle Hoskové, Majorové,

Novakové (2020):

ultrafialové zafeni (UV) — do 400 nm.
viditelné svétlo — 400 az 760 nm.
infracervené zafeni (IR) — vice nezZ 760 nm.

ultrafialové zateni (UV).

Ultrafialové zafeni ma vlnovou délku méné nez 400 nm. a vyznamnou biologickou

aktivitu. UV zafenim dochazi ke tvorb¢é vitaminu D, pigmentaci, ovlivnéni svalové

vykonnosti, ale m4 1 karcinogenni ti€inky.

Utinky UV zafeni dle Jirky (1990):

zvySend aktivita fady enzymi;

zlepSena latkova vymeéna;

zvysSeny obsah hemoglobinu v krvinkach;
pfeména vitaminu D;

vegetativni pieladéni;

zvyseni imunity;
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- baktericidni G¢inky;

- zpevnéni svrchni vrstvy pokozky.
Dlouhodobym nadmérnym vystavovanim oc¢i a ktize UV zafeni riskujeme jejich poSkozeni
a zdravotni potize, spojené s poskozenim zraku a vznikem zhoubnych koznich nadort.

Zdrojem UV zafeni je horské slunce, solarium (Hoskova, Majorova, Novakova, 2020).

Viditelné svétlo (Helioterapie)

Lidskd pokozka dokdze odrazet az 50 % viditelného svétla, v zavislosti na mnoZzstvi
kozniho pigmentu (Podébradsky, Vareka, 1998). V terapii viditelnym svétlem se vyuziva
umélych zdroji v podobé specialnich zativek a zaficl, nejdilezitéjsi je vSak slunec¢ni
vliv (HoSkova, Majorova, Novakova, 2020). Mezi nejznaméjsi a nejlépe sledovatelné
ucinky viditelného svétla patii pfiliv euforie za slunecného dne a deprese pii absenci

vétSitho mnozstvi slune¢niho svétla (Kolesar, Podébradsky, Vareka 1998).

Infradervené zafeni (IR)

Ma ve tkadnich pouze tepelny ucCinek. Dusledkem plsobeni tepla je analgeticky
a spasmolyticky ucinek a souvisejici hyperémie pii vazodilataci. Vazodilatace se projevuje
na kazi jako erytém, Sifici se do okoli, nejen v misté¢ ozateni. Zdrojem IR je slunce,
teplomet a rizné druhy zarovek. Davkovani je individudlni podle potreb klienta (Hoskova,

Majorové, Novéakova 2020).

5.5.3 Elektroprocedury

,, Ucinek elektroprocedur pro regeneraci unaveného i poskozeného svalového viakna nebo
i neuronu je nesporny. Jejich pouziti podléha radé bezpecnostnich predpisit a jejich

aplikaci miize provadet jen odborné skoleny stredni zdravotni pracovnik* (Jirka, 1990).

Z didaktickych diivodi délime elektroprocedury na kontaktni a bezkontaktni. Kontaktni
elektroprocedury vyuzivaji ucinkli galvanickych (stejnosmérnych), nizkofrekvencnich
a sttedofrekvencnich proudi. Jednotlivé terapie se mezi sebou li8i, spolecny maji ptivod
proudu do organismu pomoci elektrod pfipevnénych na kiZzi. Bezkontaktni
elektroprocedury  zahrnuji ~ vysokofrekvencni  terapii, distancni  elektroterapii
a magnetoterapii, pii kterych je proud veden ve formé elektromagnetického pole do

organismu bez vodivého kontaktu (Podébradsky, Vareka, 1998).
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V dnes$ni dobé se vyuziva prichodu el. proudu télem pro predaktivaci procvi€ovanych
svalli na posilovacich strojich. Pfi této formé tréninku el. proud podporuje koncentrické
kontrakce, zatimco pro vétSinu sport je dilezitd kontrakce excentricka, a proto je tento
trénink nutno kombinovat s pfirozenou sportovni Cinnosti (Bernacikova a kol., 2020).
Utinky elektroprocedur jsou spasmolytické, vazodilataéni, analgetické, protiedémové
a maji vliv na lokalni prokrveni kiize a svalli a posileni ochablych svali (Hoskova,

Majorova, Novakova, 2020).

5.5.4 Spanek

wpanek je zdkladni formou pasivaiho odpocinku, bezvyhradné jedinecnou, a je zakladni

biologickou soucasti vSech zivotnich deju* (Jirka, 1990). Spanek se tadi do pedagogickych

prostiedkil pasivni regenerace (Hoskova, Majorova, Novakova, 2020).

Pti nedodrzovani pravidelnosti spanku pocitujeme:

intenzivni Gnavu;

poruchy pozornosti a soustfedéni;

zpomalené mysleni a reakce;

zhorSeni nalady (PharmaNEWS, 2015).

5.5.5 Regenerace pohybem

,Z hlediska aktivni regenerace pohybového systému je regenerace pohybem jednim
z nejdiilezitejSich prostredkii“ (Jirka, 1990). Nejcastéji se regenerace pohybem vyuZziva
podobou aktivniho odpocinku. Vhodnou formou aktivniho odpocinku je zafazeni jiné
sportovni aktivity, nez je naSe specializace. Intenzita musi byt nizkd a diraz kladen na

zapojeni svall, které byvaji opomijeny (Dovalil, 2009).
Zakladni rozdé€leni svali dle funkce:

- posturdlni — ve stalém aktivnim napéti pii udrZovani zakladnich poloh téla,

tendence k hypertonii a zkracovani,

- fazické — hlavnim ukolem je vykondvani a koordinace pohybu, tendence

k hypotonii a oslabeni.

Svalové disbalance a oslabeni se zjiStuji pomoci svalovych testii a vySetfeni zkracenych

svall.. Fazické svaly je potieba spiSe posilovat, tonické naopak protahovat. Je dalezité se
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vSak vyvarovat pouze protahovani ¢i posilovani, ale cvic¢eni prolinat (Hoskova, Majorova,

Novékova, 2020).
Kompenzacni cviceni

Soubor specialnich cviceni, uréenych pro kompenzaci jednostranného zatizeni v tréninku

a prevenci negativnich zdravotnich u¢ink. Kompenzacni cvi€eni rozdélujeme na:
- mobiliza¢ni cvieni — krouzivé cvic¢eni zaméfené na funkénost kloubd;
- relaxacéni cviceni — uvoliujici cviceni na redukci napéti;
- posilovaci cviceni — cilené zapojeni ochablych sval;
- dechova cviceni (Peri¢, Dovalil, 2010).
5.5.6 Vyziva

Vyziva je jednou ze zakladnich slozek pro rustovy vyvoj, regeneraci, fyziologické funkce
a dalsi (Hoskova, Majorova). U vrcholovych sportovcil je velmi dilezité, dbat na kvalitni
energeticky piijem, ktery ma velky vliv na vykonnost sportovce. Spravnou vyZzZivou
muzeme vyrazné ovlivnit nasledujici vykon. Mezi hlavni problémy nespravného stravovani

patii $patné stravovaci navyky a dezinformace okoli (Jirka, 1990).
Do vyzivy fadime:

- zakladni Ziviny - sacharidy, lipidy a bilkoviny;

- dalsi Ziviny - mineralni latky, stopové prvky;

- vodu (Hoskové, Majorova, Novakova, 2020).

6. Metody vyuzivajici chlad

6.1 Kryoterapie

Kryoterapie je 1é¢ebnd metoda, kterou fadime mezi negativni termoterapii. Autofi Jezek,
Kolesar a Gillert fadi do kryoterapie vSechny chladné a studené procedury. Jiny,
extrémnéj$i nazor, uvadi autor Podé&bradsky, ktery za kryoterapii povazuje pouze

procedury, které se pohybuji o teplote -10 °C a mén¢ (Podébradsky, Vateka 1998).

Kryoterapie je léCebnd a regeneratni metoda, kterou vyuzivaji vrcholovi sportovci,

rehabilita¢ni zafizeni a mnoho dalSich klientd. Zpiisoby aplikace mohou byt celkové (napf.
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kryokomory) nebo formou mistniho pasobeni (napi. kostky ledu, chladové komprese).
V nasich rehabilitacnich zafizeni se terapie chladem uziva velmi malo (Ktiz, 1986). Piesny
postup 1 davkovani procedury je individuélni a je velmi dulezité sledovat pii procedure
stav klienta, protoze pii préaci s nizkymi teplotami, rozhodujicimi o 1éCivém ¢i zdravi

nebezpecném ucinku, je kazda vtetina klicova (Podébradsky, 1998).

6.2 Historie aplikace chladu

Lécbou chladem se lékaii zabyvali jiz ve starovéku. Jednémi z vyznamnych Iékait
a objeviteli uc¢inku studenych obkladl, ledovych koupeli a napoji jsou Hipokrates,
onemocnénich, jako jsou zlomeniny nebo vymknuti (luxace), pti kterych ¢asto dochézelo
k otokiim (Capko, 1998). Studené vodni procedury vznikly na zdkladé empirie, po které
nasledovalo objektivni védecké zdlivodnéni. Pfirodni 1écitelé a 1€kati, které proslavila tato
metoda, jsou Vincent Priessnit z a Sebastian Kneipp, jejichz procedury Kneipptiv chodnik

a Priessnitzovy obklady pouzivame dodnes (Jirka, 1990).

Koncem 18. stoleti se pfi horecnatych onemocnénich zacaly aplikovat studené koupele,

jejichZz metodu spole¢né s celkovou hypotermii zavedl Currie (Capko, 1998).

Lidé, trpici vdZnou nemoci, jako naptiklad ndorovym onemocnénim, provazenym velkou
bolesti, byli 1é€eni pomoci celkové negativni termoterapie. Aplikovala se v narkoze, kdy se
na hrud’ a bficho pfikladaly ledové vaky nebo led. S touto metodou piiSel Fayem

a Smith (Capko, 1998).

V Evropé€ doslo k rozSifeni vyuZivani chladu zasluhou R. Fricke, ktery navéazal na praci

Yamuchiho a aplikoval lokélni a posléze i celkovou 1é€bu chladem (JeZek v Capko, 1998).

6.3 Lokalni aplikace chladu

Pomoci lokalni aplikace se plsobi konkrétné€ na jedno zvolené misto. K dosaZeni 1é¢ebné -
rehabilitacniho efektu vyuzivame metody obkladl, chladové kompresy, studené koupele a

dalsi (Lékafti online, 2008).
Indikace lokalni aplikace chladu podle Bernacikové a kol. (2020):

- hyperemie;
- uvolnéni svalt;

- spasmolyza;
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- zlepSeni elasticity vazivovych struktur;
- analgetické ucinky;

- zmirnéni otokd.
Kontraindikace lokalni aplikace chladu podle Capka (1998):

- Raynadiiv syndrom;

- arterialni poruchy prokrveni;

- poruchy citlivosti;

- chladova alergie;

- kryoglobulinemie;

- hyperthyreoza;

- paroxysmadlni chladova hemoglobinurie;

- kryofobie.

6.4 Chladové kompresy

Jedna se o metodu, pro jejiZz vyuziti potiebujeme specialni sacky, naplnéné gelovitou
hmotou, které jsou nasledné zamrazeny do urcené teploty. Klasické chladové kompresy
jsou zamrazeny o teploté -6 az -18 °C. Skladaji se ze dvou stran, pfi¢emz na hladké strané
navozuji ,,vlhky chlad®, na hrubé stran¢ ,,suchy chlad. Pti aplikaci se upeviiuji elastickou

zmirnéni bolesti pouzivame dva sacky (Capko, 1998).

Priessnitzuv obklad

Priessnitziiv obklad se pouziva ve formé studenych zapatovacich obkladi, které se aplikuji
lokalné na povrch téla. Vyuziva se pii dlouhotrvajici bolesti kloubd, relaxaci kosterniho

svalstva, anginé, faryngitid¢, suchém drazdivém kasli (Capko, 1998).

Postup podle autora Capka (1998):
- prvni vrstva: vlhky obklad;
- druha vrstva: igelit ¢i jind nepromokava latka;
- tfeti vrstva: suchy teply obklad - nejlépe vina.
Faze G¢inku:
1. faze hypotermicka (ma trvani 5-10 minut);
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2. faze izometricka (tato faze nastupuje v dob& 30-40 minut);
3. faze hypertermicka (pfichazi v 60—80 minutach).

Tripesovy obklady

Jsou obdobné k Priessnitzovu obkladu, k jejichz vyuziti se misto studené vody vyuziva
bylinkovy nalev. Na bolest kloubli se doporucuji bylinky: kostival 1ékaisky, koptiva
a preslicka (Capko,1998).

Dusik

Tekuty dusik o teploté -196 °C pii pfeméné na plynny stav o teploté -160 °C az -180 °C se

fouka na ktzi. RozliSujeme celkem dvé moznosti:
- ve formé& plynu se dusik fouké pod tlakem vzduchu;
- postupné zahtivani tepelného agregatu v nadob¢ s dusikem (Capko, 1998).

Studeny vzduch

Tato metoda aplikace chladu je u nas nejvice pouzivand. Aplikuje se pomoci proudiciho
studeného vzduchu o teploté¢ -30 °C na urceny povrch kiize. Mizeme jej vyuzit dvéma
zpusoby. Vysokou rychlosti proudici vzduch pouZivdme po dobu 1-3 minut. Cilem je
sniZeni otoki, bolesti a zanétl. Druhy zptsob aplikujeme naptiklad pro snizeni svalového
napéti, kdyZ pouzijeme tlumené;si proudici vzduch a prodlouzime dobu aplikace na 3-10

minut (Lékafi online, 2008).

6.5 Celkova aplikace chladu

Je 1écba, plisobici na cely povrch téla, provadéna v kryokomorach. Teplota se pohybuje
mezi -110 °C az -160 °C (Lékati online, 2008). Ve sportovni mediciné se vyuziva pii
svalovych kiecich, distorzich apod. (Capko, 1998).

Hlavnimi indikacemi celkové aplikace jsou podle Bernacikové a kol. (2020):

degenerativni onemocnéni kloubi;
- zanétlivé onemocnéni kloubii;
- pourazové onemocnéni kloubt;

- revmatické onemocnéni mekkych tkani;
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- lupénka;
- deprese, uzkosti, poruchy spanku, inava a
- bioregenerace.

Clanek Lékati online (2008) navic uvadi:
- regenerace svali pii té¢zké fyzické zatézi;
- zangty svalt a Slach a
- 1écba natrzenych Slach a svalt.

Kontraindikace celkové aplikace chladu podle Bernacikové a kol. (2020):

chladové alergie;

- hypertenze;

- kryoglobulinémie;

- akutni respiracni onemocnéni;
- epilepsie;

- kryofobie, klaustrofobie;

- nadorové onemocnéni;

- srdecni poruchy;

- hypotyredza a

- poruchy periferniho vidéni.

6.5.1 Kryokomory

Pted vstupem do kryokomory je dulezité, aby klient prosel 1ékarskym vysSetfenim. Lékar
klientovi zméti EKG, krevni tlak (ten se méfi 1 tésné pred samotnym ndstupem do
procedury). V komote musi mit klient uzavienou obuv, rukavice, rousku pro ochranu
dychacich cest a pies usi celenku. Po celou proceduru mame dohled nad pacientem

z divodu bezpecnosti (Lékaii online, 2008).

Kryokomoru tvoii hlavni komora a ptedsin. V piedsini je toplota -20 °C a v hlavni komote
teplota kleséd az na -160 °C. Aplikace trva od 0,5 do 3 minut, maximalni doba aplikace jsou

4 minuty. Jak pii proceduie, tak po procedufie je klient v pohybu (Capko, 1998).
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6.5.2 Terapie studenou vodou

Vyuzivani studené vody k 1é€bé chorob nebo jako prevenci onemocnéni vSeho druhu neni
vynalezem moderni doby. Jiz ve starovékém Recku 1€ékat Galén pouzival nofeni do studené

vody pro 1écbu horecky (Allen a kol., 2022).

V dnesni dob¢ se ¢asto vyuziva vlastnosti studené vody pfi regeneraci sportovci. Hlavnim
cilem pii aplikaci studené vody je zvySeni regeneracnich a snizeni zanétlivych procest,
nastupujicich po fyzické aktivité. I kdyz je zanét nutny pro obnoveni svalového poskozeni,
jeho oslabeni mtize vést ke zlepSeni regenerace a naslednému zvyseni vykonu. Na druhou
stranu, pro vétSinu atletd je aplikovani studené vody bezptedmétné, kvili neschopnosti

vydrze ve studené vod¢ po dostatecnou dobu pro jeji ucinnost (Wilcock a kol., 2006).

Noteni do studené vody je podle autorit Wilcock a kol. (2006) provadéno ve vodé o teploté
pod 15 °C na dobu 10-12 minut. Studie ukazuji pozitivni vliv notfeni do studené vody na
obnoveni sily, snizeni zanétu, markerti svalového poskozeni a bolestivosti svali (Bleakley

akol., 2012).

7. Cile, ukoly a metodika prace

V této kapitole budou shrnuty vyuzité vyzkumné metody, sbér potiebnych dat, analyza

a konecné zpracovani vysledku reSerse.

7.1 Cil

Na zékladé reSerSe odborné literatury zjistit vliv chladu na markery svalového poskozeni
(CK a LDH) a fyzickou vykonnost, v tréninku bojovych sportll, se zaméfenim na thajsky

box.

7.2 Ukoly

- Stanoveni vyzkumné otazky;

- Zvoleni vhodnych klicovych slov;

- Sestaveni skriptu;

- Vybér védecké databaze pro shroméazdéni studii;
- Stanoveni kritérii pro ziZeny vybér studii;

- Vyhodnoceni a prezentace ziskanych dat;
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- Odpovédét na stanovenou vyzkumnou otazku.

7.3 Vyzkumna otazka

Je mozné ovlivnit markery svalového napéti (CK a LDH) a fyzicky vykon pomoci chladu?

7.4 Metodika prace

Prace byla koncipovana jako literarni reSerSe za vyuziti védeckych internetovych databazi
PubMed, Webof science, Scopus a Sport discus. Po urceni cile prace a stanoveni
vyzkumné otazky byl sestaven skript pomoci vhodné zvolenych klicovych slov a ziskana
data byla podrobena limitujicim kritériim. Nasledné byly jiz protifidéné zdroje setazeny

pomoci tabulkového softwaru Microsoft Excel.

7.4.1 Sestaveni skriptu

Sestaveni skriptu bylo provedeno pomoci vhodné zvolenych klicovych slov a jejich
spravného vkladani do jednotlivych védeckych databazi. Vzhledem k rozdilnostem
v jednotlivych databdzich, bylo nutné¢ parametry skriptu vzdy pfizpisobit aktualnim
vyhledavacim pozadavkiim. Vzhledem k nizkému poctu relevantnich studii na dané téma,
nebylo stanoveno limitujici casové obdobi. Pro vyhledani klicovych slov bylo vyuzito

abstraktu, nazvu prace a klicovych slov.

Vysledny skript mél podobu: (,,combatsports**“ OR ,martialarts**“ OR , muaythai** OR
Hthaibox*“ OR |, MMA®) AND (,cryotherapy*“ OR ,coldtherapy*“ OR

,coldwaterimmersion™®“)

Vyhledani se datuje ke dni 10. 3. 2023.

7.4.2 Vybér studii

Studie, ziskané po dosazeni skriptu do védeckych databazi, byly pfesunuty do tabulkového
softwaru Microsoft Excel, kde byl jejich pocet dale upravovan. Prvni ¢asti bylo vyuziti
funkci softwaru Microsoft Excel pro odstranéni duplicitnich praci, které se ve vzorku
objevily kvuli vyuzivani vétSiho poctu védeckych internetovych databazi. Dale byla

zvolena kritéria vybé&ru, kterd limitovala studie:

- studie musi cilit na méfeni zmén hodnot markert svalového napéti ¢i fyzické

zdatnosti;
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- studie musi provadét méfeni vlivi negativni termoterapie a musi cilit na bojové
sporty;
- probandi, Gcastnici se vyzkumu, musi byt dospéli a

- vSichni probandi musi byt sportovné aktivni jedinci.
Proces vybéru studii

Pro ziskéni dostate¢ného poctu relevantnich studii pro hlavni ¢ast bakalaiské prace bylo
vyuzito celkem ¢Ctyf internetovych databazi. Z divodu nedostatku dat v regeneraci
negativni termoterapii v souvislosti s thajskym boxem, byly do vyzkumu zarazeny studie,
zabyvajici se vSemi bojovymi sporty. Prvni databaze, zvolena pro vyhledani studii, byla
datab4aze PubMed, ktera naSla 10 studii. Druhou byla databaze Scopus, Citajici 19 studii.
Datab4aze Web of Science pfisla na fadu jako tteti a po vyhledani skriptu nasla 20 studii.
Posledni byla databaze SPORTDiscus, ktera objevila 12 databazi. VSech 61 studii bylo
prevedeno do tabulkového softwaru Microsoft Excel, kde dale probihala jejich analyza.
Prvnim krokem bylo odstranéni duplicitnich hodnot, ke kterému byla pouzita programova
funkce. Po odstranéni zbylo 28 studii, které byly podrobeny ditkladnéj$i analyze, a v rdmci
stanovenych kritérii byl pocet snizen na kone¢nych 12 studii, které korespondovaly

s pozadavky prace.
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Proces vybéru studii

Védecké internetové Potet studii Vysledny podet
databaze studii — n=9

PubMed —n=10

Scopus — n=19

Web of Science —
n=20

SportDiscus — n=12

Duplicitni hodnoty — Odebrani studii dle

n=33

stanovenych kritérii
n=19

Obrazek 4: Schéma procesu vybéru studii

Zdroj: Vlastni zpracovani

7.4.3 Definice zkoumanych proménnych ve vybranych studiich
Markery svalového poskozeni

Kreatinfosfokinaza (CK) a laktatdehydrogendza (LDH) se tfadi mezi nejzkoumané;si
markery svalového poskozeni ak jejich uvolnéni do krve dochazi pti vysoké intenzité
zatizeni organismu (Santos a kol., 2012). Toto tvrzeni podporuje i Pinho a kol. (2014),
ktery odivodiiuje vyssi koncentrace CK a LDH zvySenou intenzitou vynakladaného usili
pii zapasech bojovych sportti a Thompson a kol. (2004), ktery téz ptiklada vyssi poskozeni
svalu zvySené hladiné¢ CK a LDH v krvi.
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Kreatinfosfokinaza

vvvvvv

autory povazovan za nejcitlivéjsi laboratorni indikator svalového poskozeni a k jeho
prvnimu vyuziti jako markeru svalového poSkozeni doslo jiz vroce 1959 (Okinaka
v Vohanka). ZvySend hladina CK je pfitomna za zvySené fyzické aktivity, pfi svalovém
poranéni, onemocnéni Stitné zlazy apod. (Vohanka, 2012). U vétSiny populace dochazi po
fyzické aktivit¢ k nartstu hladiny CK, jeji hodnoty se vSak méni v zavislosti na pohlavi
a etnickém piivodu (Vohanka, 2012). Nieman a kol. (2005) potvrzuje souvislost zmény
hladiny CK a opozdéného nastupu svalové bolesti. Skurvydas a kol. (2011) uvadi, ze
zvySené hladiny CK po fyzické zatézi negativné koreluji se schopnosti svalu generovat

silu.
Laktatdehydrogenaza

LDH je ve velkém mnozstvi pfitomna v kosternim svalstvu, kde zodpovida za pfeménu
pyruvatu na laktit. Hladina LDH koreluje dle studii s naroc¢nosti fyzické aktivity
a negativné koreluje se silou hornich a dolnich koncetin. Vyuzivé se jako jeden z markerii

svalového poskozeni (Fonseca a kol. (2016).
Laktat

I pfes zamé&feni vyzkumné otazky pouze na vliv aplikace kryoterapie na markery svalového
poskozeni a zmény vykonu, byl bran zfetel i na hladinu LA v krvi, jelikoz LDH, jakoZto
jeden ze zkoumanych markert svalového posSkozeni, zprostitedkovava zménu pyruvatu na
JiZ zminény laktat. Proto mohou byt zmény LA v krvi také smérodatné pro ucely této
prace. Hladina LA a jeji zmény jsou vyuZzivany jako marker biochemickych zmén (tinava

po fyzické aktivité).
CMJ — Countermovement jump

Pro stanoveni explosivni sily a sily dolnich koncetin byva pro svoji jednoduchost
a komplexnost nejcastéjsi volbou countermovement jump, neboli vyskok z protipohybu,
ktery vyuZziva kombinaci prodluZovani a zkracovani svalu. CMJ vyuzZiva tzv. natahovaciho
reflexu, pfi kterém dochdzi k prudkému napnuti svalu a nasledné reflexni reakci
a prudkému zkraceni. Zapojenim a spolupraci kontraktilni slozky (zejména aktinu
a myozinu), sérioveé elastické slozky (napt. Slachy) a paralelni elastické slozky (napf.

fascie), dochazi k efektivnimu pfendSeni energie a iniciaci pohybu (Berberet, 2019).
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Pii provadéni testu musime dbat na konzistentni prostiedi, tzn. neprovadét meéteni
a naslednou analyzu dat pfi testovani na dvou odliSnych pfistrojich nebo pfi odliSnych
podminkach. K ziskavani vysledkt vyuzivame kontaktni desky, akcelerometry, linedrni
snimace pohybu nebo infraCervené platformy. Samotné provedeni vyskoku muzeme
rozd¢lit na dva zptsoby. Countermovement jump muzeme provadét bud’ s vyuzitim Svihu
rukou, nebo bez nich. S vyuzitim Svihu mizeme dosahnout az o 10 % lepsich vysledkd,
nez pii jeho vynechani. V ptipadé nezarazeni Svihu do provedeni CMJ je nutno drzet ruce

v bok (Walker, 2016).

Hloubka prvotniho protipohybu neni pevné stanovena, nicméné vyssich vysledki v CMJ
dosahuji atleti s vétsi hloubkou protipohybu. Kolenni, kycelni a hlezenni klouby musi byt
béhem letu v neustalé extenzi pro zamezeni podpory vyskoku ohnutim nohou. Vysledky
testu mohou byt ovlivnény také dopadem, proto je dileZité nejenom vyskocit co mozna

nejvyse, ale také dopadnout vychozi misto (Walker, 2016).
SJ — Squat Jump

Jedna se o druh vertikalniho vyskoku bez protipohybu. Zékladni postoj vychazi ze diepu,
pii pokréeni kolen v hlu +- 90°. Hloubka dfepu neni pevné stanovena a spociva
v osobnich preferencich atleta, neni-li ddno zadanim testu jinak. SJ se vyuziva
k hodnoceni skute¢né produkce sily dolnich koncetin, protoze je atlet nucen produkovat

silu od nulového pohybu (Berberet, 2019).
Hodnota p

P oznacuje pravdépodobnostni hodnotu, ktera urcuje pravdépodobnost vyskytu vysledkl
méfeni podle nulové hypotézy za pomoci statistického testu. V ptfipad€, ze se hodnota
p bude blizit 1, znamena to, Ze mezi pozorovanou a kontrolni skupinou bude minimalni
rozdil. Cim znatelngj$i bude rozdil mezi obéma skupinami, tim niz§i bude hodnota
p. Autofi pouZzivaji p=0,05 jako indikator vyznamnosti a je-li p>0,05, rozdil mezi
skupinami je zanedbatelny a autofi dale naméfenym hodnotdm nepfisuzuji vahu (Dahiru

akol., 2011).
Nulova hypotéza

Nulovd hypotéza plati u vétSiny testl. Jednd se o hypotézu, ve které neni mezi

zkoumanymi skupinami Zadny vztah nebo rozdil (Yarandi a kol., 1996).
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Hodnota d

Hodnota d, téZ zndma jako Cohenovo d, se vyuziva pro charakterizovani velikosti u¢inku.
Velikost u¢inku mtze byt mala (d=0,2), stiedni (d=0,5) a velkd (d=0,8). Tato informace je
pro vysledky studii klicCova a néktefi autofi uptednostiuji zapsani vysledki pomoci

hodnoty d (Sullivan a kol., 2012).
7.5 Vybrané studie

7.5.1 Studie 1: Fonseca a kol.

Studie Fonseca a kol. (2016) s ndzvem Use of Cold-Water Immersion to Reduce Muscle

Damage and Delayed — Onset Muscle Soreness and Preserve Muscle Power in Jiu-Jitsu

Athletes.

Hlavnim cilem této studie bylo zjistit vliv CWI na svalové poskozeni, vnimanou svalovou
bolestivost a obnovu sily hornich a dolnich koncetin. Vyzkumnym souborem bylo
8 vysoce trénovanych BJJ atletl, z nichZ polovina podstoupila intervenci studenou vodou
a druha polovina ptedstavovala kontrolni skupinu. VSichni t¢astnici byli instruovani, aby
se 24 hodin pted testem zdrzeli fyzicky naro¢né aktivity a v den experimentu byla vSem
podana stejna snidané k vyrovnani energetického piijmu. Tréninkovy protokol simuloval
typicky trénink, ktery se skladal ze 40 minutového vSeobecného cviceni, technického
tréninku a simulovaného boje. Po skonceni tfifazového tréninku nastala chvile pro zatazeni
intervence. Probandi v testovaci CWI skupiné€ se ponofili do ledové lazn¢ o teploté 6 °C po
dobu 16 minut, rozdéleného na 4x4 minuty s minutovou pauzou. Méfeni marker
svalového posSkozeni probihalo pomoci automatického analyzitoru (model Vitros 5600;
OrthoClinicalDiagnostics, Raritan, NJ). Vzorky krve byly odebirdny pted tréninkem, po
aplikaci intervence, po 24 a 48 hod. Méfeni sily hornich koncetin bylo provadéno stejnym
zpisobem, testem sily pomoci hrazdy, na které probandi provedli tii opakovani ptitahu
a vybran byl nejlepsi vysledek. Zaznamendvani dat prob&hlo pomoci snimace
pfipevnéného k pasu (model Vitros 5600; OrthoClinicalDiagnostics, Raritan, NJ). Méteni
vykonu dolnich koncetin probéhlo opét pred tréninkem, po intervenci a po 24 a 48 hod.
Pouzit byl CMIJ na skakaci podlozce (Globus, Rome, Italy), na které probandi provedli
2 pokusy, a pouzit byl lepsi znich. Vysledky studie byly pfiznivé. Méfeni ukézala, Ze
hladina LDH negativné koreluje se silou dolnich i hornich koncetin. Zmény v hladiné¢ CK
vysledky patfi snizeni hladiny laktatu v krvi v métfeni po 24 hod. od skonceni experimentu.
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Bezprostfedné po aplikovani intervence bylo pozorovéno snizeni sily hornich a dolnich
koncetin, zaroven vSak doslo k obnové sily na vychozi hodnoty jiz 24 hod. po skonceni, ke
kterému v kontrolni skupiné¢ nedoslo. Dle vysledka této studie je mozné konstatovat, ze

chlad zlepSuje potréninkovou regeneraci a zaroven zlepsuje vykonost v 24 hod. spektru.

Tabulka 1: Shrnuti vysledki Studie 1: Fonseca a kol.

Pred Po Po Po 24 hod. | Po 48 hod.
tréninkem tréninku intervenci
CK (UI/D)
Kryoterapie 164,9 - 255,3 381,8 281,5
Kontrolni 166,9 - 300,1 465,6 276,0
skupina
LA (UI/)
Kryoterapie 351,9 - 4343 441,9 376,4
Kontrolni 353,0 - 4893 493.6 397,0
skupina
Sila hornich
konéetin (W)
Kryoterapie 692.0 763.9 599.3 757,9 723.0
Kontrolni 692,0 762,0 768.4 695.9 729,8
skupina
CMJ (cm)
Kryoterapie 51,2 54,5 44,1 53,7 53,5
Kontrolni 51,2 52,1 52,5 35,5 55,7
skupina

Zdroj: Vlastni zpracovani z dostupnych dat
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7.5.2 Studie 2: Tabben a kol.

Dalsi je studie Tabben a kol., (2018) s nazvem Cold Water Immersion Enhanced Athletes’
Wellness and 10 m Short Sprint Performance 24-h After a Simulated Mixed Martial Arts
Combat. Studie cili na prozkoumani vlivu CWI na zotaveni fyzické vykonnosti,
hematologickych stresovych markerii a vnimané pohody po simulovaném tréninku MMA.
Ugastniky studie bylo 12 MMA atletii, ktefi pravidelnd trénovali a G¢astnili se mistnich
soutézi. Byli rozdéleni na dvé skupiny, prvni skupina provadé€la intervenci, druhou byla
skupina kontrolni. VSichni ucastnici byli instruovéani, aby 24 hod. pfed experimentem
nepili ¢aj, kavu, colu ani alkohol. Intervence probihala ve vodni l4zni s teplotou vody
10 °C po dobu 15 minut, pficemz byli probandi zcela ponotfeni, s vyjimkou krku a hlavy.
Hladina laktatu v krvi se méfila pred tréninkem, po tréninku a po 24 hod., pomoci
kalibrovaného analyzatoru Lactate Pro. Hladina CK byla stanovena pomoci analyzatoru
Avia 1800. Méteni zmén fyzické zdatnosti bylo zkoumano za pomoci sprintu na 10 m, SJ
a CMJ. Cas sprintu byl méfen za pomoci foto&lankt a skoky byly hodnoceny za pomoci
infracerveného skokového systému (Optojump, Microgate R, Bolzano, Italy). Vysledky
této studie koresponduji se studii piedeslou. Doslo ke zhorSeni ¢asu ve sprintu na 10 m po
aplikovani intervence, ke =zlepSeni vSak doSlo po 24 hod. Stejné¢ tomu bylo
i u provedenych testli na SJ a CMJ. Zmény méfené hladiny CK v krvi byly v této studii
neprikazné. Limitaci studie podle autori miZe a nemusi byt kratky méfeny casovy interval
po aplikaci intervence a nezatfazeni vice specifickych cvikd pro méfeni. Zavérem je mozné
konstatovat, ze vysledky této studie prokazuji vliv chladu na zvySeni fyzické zdatnosti 24
hod. po aplikaci intervence. Autofi této studie neuvadi konkrétni hodnoty méfeni a neni

mozné vytvofit tabulku.

7.5.3 Studie 3: Lindsay a kol.

Dalsi studii, v€nujici se negativni termoterapii, byla prace Lindsay a kol. (2017), ktera nese
nazev The Physiological Response to Cold Water Immersion Following a Mixed Martial
Arts Training Session. Studie se zUcCastnilo 15 atleti MMA s minimélné dvouletou
zkuSenosti a jejim cilem bylo zjistit vliv CWI na strukturdlni, zanétlivé a fyziologické
markery po pfipravném tréninku na soutéz v MMA. Experiment prob¢hl posledni vikend
6tydenniho tréninkového bloku. Experimentalni trénink zahrnoval 3 pétiminutova kola
s minutovou pauzou. 7 atletd bylo zafazeno do CWI skupiny, zbytek se stal kontrolni
skupinou. Intervenci bylo nofeni do studené vody o teploté¢ 10 °C na 15 minut, s vyjimkou

krku a hlavy. Pro pozorovani zmén ve fyzické zdatnosti byl pouzit CMJ, jehoz vysledky
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byly zaznamenévany pomoci piistroje pro skok a doskok (Yardstick, Swift Performance
Technologies, Lismore, Australia), byly zméfeny 3 pokusy a pocital se nejlepsi z nich.
V této studii se neodebiraly vzorky krve, tudiz nedoslo k méfeni creatinu a laktatu v krvi.
Ziskané vysledky méfeni zmén ve vySce CMJ se 1isi od obou piedchozich studii. Oproti
studiim, Tabben a kol. (2018) a Fonseca a kol. (2016) neprokézaly vysledky zadny t¢inek
vlivu chladu na vykon pii CMJ. Autoii této studie neuvadi konkrétni hodnoty meéfeni

a neni mozné vytvofit tabulku.

7.5.4 Studie 4: Cesar a kol.

Autor Cesar a kol. (2021) provedli studii s ndzvem Effectsof 2 Intersection Strategies for
Physical Recovery in Jiu-Jitsu Athletes, jejimz hlavnim cilem bylo porovnat vliv statického
stre¢inku a CWI na silovy vykon a hladinu laktatu v krvi u sportoveu jiu-jitsu. Celkem 21
probandi, ktefi patfili mezi aktivni bojovniky jiu-jitsu, bylo rozdéleno do 3 skupin po
7 lidech (CWI skupina, skupina provadégjici staticky streCink a skupina kontrolni). Pro
ucinnost studie bylo pozadovano 24 hodin bez narocné fyzické aktivity, alkoholu a kofeinu
a 3 hodiny pfed samotnym experimentem se probandi museli vyhnout jakémukoliv jidlu.
Experiment zacina stanovenim klidovych hodnot zkoumanych parametrti, tj. maximalni
sila stisku ruky (HS), svalova vytrvalost stisku ruky (HS60%), dynamicky test sily stisku
kimona (DKGS) a koncentrace laktatu (LA). Vzorky krve pro zjisténi hladiny laktatu byly
odebrany a umistény na testovaci pasku glukometru Accutrend Plus. Poté byly provedeny
testy na silu uchopu. Méteni probihalo na dynamometru, kdy kazdy G¢astnik sed¢€l na zidli,
s loktem ohnutym v uhlu 90°, poloha uchopu byla pfedem dana. Prob&hla 3 méfeni
s minutovou pauzou, jejichZ cilem bylo dosdhnout maximalniho vykonu a poté vykonu
60 % své maximalni HS. Kazdé méfeni svalové vytrvalosti bylo ukonceno pfi
neschopnosti udrzet 60 % HS po dobu delsi nez 2 sec. Probandim byla poskytovana
zpétna vazba, aby mohli kontrolovat svlij vykon a drzet ho ve stanovené vysi 60 %. Test
DKGS probéhl opakovanymi trhy kimonem dle stanovenych pravidel, dokud byl proband
schopen dodrZet hodnotici parametry. Nasledoval 10 minutovy zapas sv BlJ, ktery
simuloval skute¢né podminky zapasu, bez moznosti pied¢asného ukonceni zapasu, po
kterém probéhl dalsi odbér krve. Poté Ucastnici absolvovali intervenci tim, Ze ve tfech
tiiminutovych cyklech s pauzou 30 sec. nofili ruce po lokty do vody o teploté¢ 10 °C. Po
aplikaci CWI byla znovu provedena vSechna méteni (LA, HS, HS60% a DKGS). Vysledky
méfeni LA v krvi ukazuji niz8i hodnoty ve skupin€ s CWI, na rozdil od skupiny

provadéjici staticky stre¢ink a od skupiny kontrolni. Maximalni sila tichopu byla po
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aplikaci CWInezménéna. Pfi méteni HS60% doslo ke zhorSeni vykoni pouze u kontrolni
skupiny. Skupina s CWI nevykazovala zadné zmény. Pii méfeni DKGS byl pozorovan
pokles poctu opakovani pro obé skupiny, tj. pro skupinu se statickym streCinkem 1 pro
skupinu kontrolni. Ve skupin¢ s CWI nebyl zjistén zadny rozdil. Hlavnim zjiSténim studie
jsou niz$i namétené hodnoty LA v krvi a nezménénd vykonnost v testu HS60% a DKGS
pro skupinu s CWI. Studie neprokézala zadny vliv chladu na maximalni HS. Studie zjistila,
ze pti aplikaci CWI nedoslo ke snizeni vykonu probandi ani po pfedeslém zatizeni. Autofi

této studie neuvadi konkrétni hodnoty méteni a neni mozné vytvofit tabulku.

7.5.5 Studie 5: Yarar a kol.

Dalsi je studie Yarar a kol. (2021) s nazvem The effects of different recovery methods on
anaerobic performance in vombat sports athletes. Cilem této studie bylo prozkoumat vliv
riznych metod regenerace, tj. nofeni do studené vody (CWI) a aktivni strecink (AR)
v porovnani s kontrolni skupinou, aplikujici pasivni zotaveni, na anaerobni vykonnost
sportovell bojovych sportl. Celkem tato studie porovnavala vysledky vykont 13 probandd,
kterymi byli zastupci riznych bojovych sportii (n=3 zépas, n=2 judo, n=2 wu-Su, n=2 box,
n=2 karate, n=1 kickbox, n=1 muaythai). VSichni byli ve svych sportech zkuseni
a pravidelné trénovali. CWI bylo provadéno nofenim do vody o teplot¢ 10-15 °C do
urovné pasu po dobu 10 minut. Probéhla instruktaZ, ve které byli €astnici pozadani
o vynechani naro¢né fyzické aktivity pred zacatkem experimentu. Experiment probihal tfi
dny a v kazdém dnu probé¢hla tfi méfeni s dvouhodinovymi pauzami. Zmény ve fyzické
zdatnosti byly méfeny pomoci CMJ a 30 sec. Wingate testu. CMJ je vyskok z diepu pfi
uhlu 90° v koleni. Byl proveden co nejvyssi vertikdlni vyskok s dopadem obou chodidel
soucasné za pouZiti podlozky Bosco Mat (Newtest 1000, Oulu, Finland). Provedeny byly
celkové 3 pokusy s minutovou pauzou a pocital se nejlepsi z nich. Vysledky Wingate testu
byly ziskdvany na bicyklovém ergometru (MonarkErgomedic 894, Peak Bike, Sweden).
Test, ktery trval 30 sec., zaCal ve chvili, kdy proband dosahl rychlosti 150 otacek za
minutu. Pomoci softwaru byla zaznamendna hodnota maximalniho vykonu, stfedniho
vykonu a minimalniho vykonu. Hlavnim zjisténim této studie byl vliv CWI na CMJ. Pti
porovnani vychozich hodnot méfeni a meéfeni po prvni aplikaci CWI nedoslo
k vyznamnym zméndm (nedoSlo vSak k poklesu vykonnosti). K vyznamnému navySeni
vykonnosti doslo az po druh¢ aplikaci CWI. Vysledky Wingate testu neukazuji zadny vliv
CWI na primérny vykon. V naméfenych hodnotdch maximalniho vykonu lze vidét mirné

zlepSeni, které je vSak podle autorti zanedbatelné. Tato studie potvrzuje pozitivni vliv
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chladu na vykonnost pfi opakované intervenci a lze jej uplatnit v piipravé sportovct pfi

kratce po sobé¢ se opakujicich soubojich.

Tabulka 2: Shrnuti vysledki Studie 5: YARAR a kol.

Vychozi hodnoty | Vysledky po 1. aplikaci | Vysledky po 2. aplikaci
intervence intervence

CMJ (W)
CWI skupina 34943 3554,5 3615,8
Kontrolni skupina 3526,2 3582,5 3578,5
Maximalni vykon
(Wingate) (W/kg)
CWI skupina 12,6 12,5 13,1
Kontrolni skupina 12,9 12,9 13,0
Primérny vykon
(Wingate) (W/kg)
CWI skupina 8,6 8,6 8,7
Kontrolni skupina 8,6 8,7 8,7

Zdroj: Vlastni zpracovani z dostupnych dat

7.5.6 Studie 6: Silva a kol.

Autor Silva a kol. (2018) publikovaly studii na téma Effect of cold water immersion on

post-exertion recovery in jiu-jitsu athletes. Studie méla za cil prozkoumat uc¢inky CWI po

tréninku jiu-jitsu atletd na silové testy, hladinu kreatinu v krvi (CK) a izokinetické

parametry. Pozorovano bylo 12 aktivnich jiu-jitsu atletl, ktefi byli rozdéleni do dvou

skupin, jednu vyuzivajici CWI a druhou kontrolni. Obé skupiny provadély 4 simulované

zapasy po 5 minutach, s tfiminutovou pauzou, nasledovala intervence, ktera probihala
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formou noteni do vody o teploté 12 °C po dobu 6 minut a to pfi ponofeni az po mecovity
vybézek hrudni kosti. Odebirani vzork a méteni probéhlo pied zacitkem simulovanych
soubojl a poté po skonceni intervence. Pro zjisténi dynamické a statické sily byly pouzity
KGST protokoly. Ve statickém se jednalo o drZzeni kimona pfipevnéného k ty¢i, s lokty
izometricky ohnutymi v thlu 90° po co nejdelsi dobu. V dynamickém testu provadeéli
probandi co mozna nejvyssi pocet opakovani flexi ptiblizné do 90°, spojenych s maximalni
extenzi lokti. Doba mezi testy byla 10 min. K testovani sily kvadricepst a ischiotibidlnich
svalll bylo pouzito zatizeni pro izokinetickou dynamometrii (BiodexSystem Pro, Medical
Systems, New York, USA). Sportovec sed¢l v kiesle zafizeni tak, aby dominantni kolenni
kloub byl v roviné s osou dynamometru. Po zaznéni signédlu provedl proband 10 opakovani
koncentrické extenze a koncentrické flexe. Interval mezi sériemi byla jedna minuta.
Vysledky této studie neprokazaly vliv CWI na hladinu CK v krvi pfi 6minutovém CWI.
Dynamické a statické méteni neprokazalo rovnéz zadny vliv CWI na silovy vykon, ani silu
vySetfovanych svald. Tato studie nepodporuje pozitivni vliv chladu na silovy vykon, silu

svalt ani hladinu CK v krvi.

Tabulka 3: Shrnuti vysledki Studie 6: Silva a kol.

Vychozi hodnoty Po aplikaci intervence
CK (IUNn
CWI skupina 206,38 394,30
Kontrolni skupina 208,27 382,66
Staticky test (s)
CWI skupina 29,68 26,75
Kontrolni skupina 38,25 23,75
Dynamicky test (po¢et opakovani)
CWI skupina 8,58 8,25
Kontrolni skupina 10,41 8,50
Svpiékovjf to¢ivy moment (Nm) —
Ctyrhlavy sval stehenni
CWI skupina 227,27 222,72
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Kontrolni skupina 213,20 217,51
Spi¢kovy totivy moment (Nm) —

Hamstringy

CWI skupina 119,75 109,63
Kontrolni skupina 113,28 107,21
Price (W) -Ctyfhlavy sval

stehenni

CWI skupina 208,99 203,30
Kontrolni skupina 220,27 208,25
Prace (W) — Hamstringy

CWI skupina 157,32 115,01
Kontrolni skupina 129,94 117,53
Vykon (J) - Ctyrhlavy sval

stehenni

CWI skupina 145,43 140,91
Kontrolni skupina 144,79 133,75
Vykon (J) — Hamstringy

CWI skupina 84,42 77,23
Kontrolni skupina 88,67 77,51

Zdroj: Vlastni zpracovani z dostupnych dat
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7.5.7 Studie 7: Araujo a kol.

Dalsi studii na podobné téma je studie od autora Aratjo a kol. (2017) s ndzvem Effects of
LED therapy and cryotherapy recovery methods on maxima lisometrichand gri pstrength
and blood lactate removal in Brazilian Jiu-Jitsu (BJJ) practitioners, ktera méla za cil
porovnani ucinkd riznych metod regenerace na maximalni izometrickou silu stisku ruky
a koncentraci LA v krvi u BJJ atletd. Pro ucely této studie bylo vybrano 10 aktivnich BJJ
bojovnikd, kteti absolvovali 3 experimentalni méfeni s odstupem 7 dni. Byli rozdéleni na
skupinu provozujici CWI, skupinu vyuzivajici LED terapii a skupinu kontrolni. CWI
skupina provadé¢la notfeni rukou do nadob s vodou o teploté¢ 10-15 °C po dobu 10 minut.
Nejdiive byly stanoveny klidové hodnoty zkoumanych parametrd, poté probéhly 2 zapasy
v BJJ, které trvaly kazdy 6 minut s 15minutovou piestavkou, v niZz byla zafazena
intervence. Méfeni sily stisku probihalo pted zacatkem zépast, po skonceni 1. zapasu, po
aplikaci intervence a po skonceni 2. zapasu. Data sily stisku byla ziskavdna pomoci
digitalniho uchopového dynamometru TakeiSmedley a provedeny byly dva pokusy o délce
trvani 3 sekundy, ze kterych se pocital lepsi vysledek. Koncentrace LA v krvi byla méfena
pfed zacatkem zapasi, a poté 0, 3 a5 min po skonceni kazdého zapasu. Byly pouzity
elektroenzymatické metody. Vysledky ukazaly pouze vliv ¢asového faktoru na zménu
hladiny LA v krvi, vliv chladu na hladinu LA nebyl touto studii prokazan. Ackoliv nedoslo
k statisticky vyznamnym zméndm pro maximalni izometrickou silu stisku ruky, doslo
ke zméné v procentudlni sile stisku ruky pii porovnéani skupiny s CWI s kontrolni skupinou
pred a po aplikovani intervence. Studie prokazuje pozitivni vliv chladu na obnoveni sily

pro bojové sporty.
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Tabulka 4: Shrnuti vysledki Studie 7: Araujo a kol.

Vychozi Po Po Po
hodnoty | prvnim | zotaveni | druhém
zapase zapase
Sila
stisku
ruky
CWI 473 448 48,2 45
skupina
Kontrolni 48,2 46,1 47,6 46,2
skupina
Vychozi | O minpo | 3minpo | Sminpo | 0 minpo | 3 min po | 5 min po
hodnoty 1. 1. 1. 2. 2. 2.
zotaveni | zotaveni | zotaveni | zotaveni | zotaveni | zotaveni
Laktat
(mmol-
L)-1
CWI 1,3 7.3 8.4 7.5 7.8 8.3 7.9
skupina
Kontrolni 1,4 7.8 8,4 9,3 8,4 8,7 7.4
skupina

Zdroj: Vlastni zpracovani z dostupnych dat
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7.5.8 Studie 8: Pinho a kol.

Autorem v studie s ndzvem Influence of cryotherapy on muscle damage markers in jiu-
Jitsu fighters after competition: a cross-over study je Pinho a kol. (2014). Cilem této studie
bylo zkoumani ucinku kryoterapie na hladinu CK a LDH v krvi a bolestivost hornich
a dolnich koncetin bojovniki jiu-jitsu. Celkem se studie zicastnilo 10 vysoce trénovanych
BJJ atletti, ktefi podstoupili celkem 2 experimentalni tréninky slozené ze 4 zapasi po
7 minutach s 15minutovou prestavkou, po skonceni byla aplikovéana intervence. VSichni
probandi byli pozadani o zdrzeni se fyzické aktivity 48 hod. pied experimentem. Byli
rozdeleni do dvou skupin, CWI skupiny a skupiny kontrolni. CWI skupina provadé¢la
noteni do vody o teploté¢ 5 °C po celkovou dobu 16 minut (4x4min s minutovou pauzou),
zpusob a rozsah ponofeni nebyl blize specifikovan. Vzorky krve pro zjisténi hladiny
laktatu a kreatinu byly odebrany pied prvnim zdpasem a bezprostiedné¢ po aplikaci
intervence. LDH bylo méfeno pomoci multi-point kinetic techniky a CK pomoci rate of
multiple points. Staticka sila byla méfena drzenim kimona omotaného kolem vodorovné
tyCe s co nejdelsi vydrzi s ohnutym loktem. Po 15 min. pfestavce zacal dynamicky test, pfi
kterém probandi provedli maximalni pocet opakovani z plné natazeného do pIlné ohnutého
loktu. Vysledky studie ukazuji vyznamny vliv kryoterapie na hladiny CK a LDH v krvi. U
obou métenych latek dosahovala skupina aplikujici CWI nizSich hodnot nez skupina
kontrolni. Vykon po aplikaci CWI nebyl ovlivnén. Ze zjiSténi vyplyva, Ze chlad ma

pozitivni vliv na zotaveni pro bojové sporty.

Tabulka 5: Shrnuti vysledki Studie 8: Pinho a kol.

Vychozi hodnoty Po intervenci
CK (UIN)
CWI skupina 4940 542,5
Kontrolni skupina 451,7 618.5
LDH (UI/)
CWI skupina 533,2 671,2
Kontrolni skupina 528.5 759,8
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Isometricky test (s)

CWI skupina 61 49

Kontrolni skupina 61 39

Dynamicky test (pocet

opakovani)
CWI skupina 15 13
Kontrolni skupina 15 12

Zdroj: Vlastni zpracovani z dostupnych dat

7.5.9 Studie 9: Santos a kol.

Santos a kol. (2012) jsou autory studie Cryotherapy post-training reduces muscle damage
markers in jiu-jitsu fighters, kterd si klade za cil zjistit vliv kryoterapie na markery
svalového poskozeni (CK a LDH), vnimanou bolest a silu hornich koncetin v bojovych
sportech. Studie se zucastnilo 9 aktivnich atleti BJJ, pfi které byli podrobeni dvéma
90minutovym tréninktim, slozenym z 30 minut obecné¢ho cviceni, 30 minut technického
tréninku a 30 minut nacviku boje. Probandi byli pozadéani, aby neprovadéli naro¢nou
fyzickou aktivitu 24 hod. pfed experimentem. Byli rozdéleni na kontrolni skupinu
a skupinu provadéjici CWI, kterd byla nofena do vody o teploté 5 °C, po celkovou dobu 16
minut (4x4 minuty s minutovou pauzou), zpusob a rozsah ponofeni nebyl blize uveden.
Vzorky krve pro méfeni CK a LDH byly odebrany pted tréninkem a ihned po skonceni
intervence. Vysledky byly zjiStény pomoci integrovaného systému Vitros 5600 (Ortho-
ClinicalDiagnostics, Johnson & Johnson Company, Rochester, NY, USA) a pouZita byla
kineticka enzymova analyza s vice ¢asovymi body. Sila hornich koncetin byla méfena
taktéZz pred tréninkem a po skonceni intervence. Test byl totoZny s ptredchozi studii.
Hodnoty CK se zvysily pouze u kontrolni skupiny, u skupiny s CWI nedoslo k vyraznému
navySeni CK. Hladina LDH se zvysila u obou skupin, avsak u skupiny s CWI doslo
k menSimu narlstu neZ u kontrolni skupiny. Vysledky silovych testd ukazuji vyznamny
pokles pouze pro kontrolni skupinu. Tato studie prokazala pozitivni vliv chladu na snizeni
hladiny CK a LDH v krvi a vétsi zachovani izometrické sily a potvrdila pozitivni vliv
chladu na regeneraci pro bojové sporty. Autofi uvadi konkrétni hodnoty pouze pro
izometrické a dynamickeé testy, nikoliv hodnoty hladiny LDH a CPK u kontrolni skupiny.
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Tabulka 6: Shrnuti vysledki Studie 9: Santos a kol.

Vychozi hodnoty Po zotaveni
Izometricky test (s)
CWI skupina 61 53
Kontrolni skupina 63 43
Dynamicky test (pocet
opakovani)
CWI skupina 15 13
Kontrolni skupina 15 13

Zdroj: Vlastni zpracovani z dostupnych dat
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8. Diskuze

Smyslem této prace bylo provést reserSi publikovanych studii, splnit cil a zodpovédéet
stanovenou vyzkumnou otdzku — tj. ,,JJe mozné ovlivnit markery svalového napéti (CK

a LDH) a fyzicky vykon pomoci chladu?*

Pro pochopeni prace a jednotlivych bodl, zminovanych ve studiich, je kliCovym faktorem
znalost teoretického pozadi zkoumanych latek a uplatnénych testii pro méteni vykonu. Pro

tyto ucely byla zarazena kapitola, vysvétlujici ¢asto uzivané pojmy.

Diskuze je rozdélena do Ctyt ¢asti. Prvni tfi Casti odpovidaji na stanovenou vyzkumnou
otazku, pomoci odborné literatury a zji$téni, nalezenych pii zpracovavani studii. Ctvrta

¢ast se vénuje limitacim prace a jejimu moznému vyuziti pro sportovni potieby.

8.1 Vliv chladu na markery svalového poSkozeni

Studie, zkoumajici vliv chladu na markery svalového poskozeni, se od sebe navzijem
odliSuji ¢asem odebirani vzorki, délkou trvani aplikované terapie, zkoumanymi markery

1 poctem probandu, kteti se studie ucastnili.

Studie Silva a kol. (2018) a Tabben a kol. (2018) se zabyvaji vlivem chladu na hladinu CK
v krvi a jeji zmény. Obé€ studie provadély celotélovou negativni termoterapii s vyjimkou
krku a hlavy a teplota vody se v obou studiich liSila o pouhé 2 °C. Ackoliv je ve studii
Tabben a kol. (2018) zminka o hladiné¢ LA a jejim meéfeni, data byla pouzita pouze jako
kvalitativni faktory pouZzitého zatizeni a dale s hodnotami nebylo pracovano. Vysledky
obou studii nepodporuji pozitivni vliv chladu na hladinu CK v krvi po aplikovéani
intervence. Podobnych vysledki dosahuje i1 studie Fonseca a kol. (2016), ktera po
provedeni métfeni a analyze vysledkl uvadi pouze Casovy efekt na hladiny CK, avSak
zadny vliv intervence. Jinych vysledkd dosahuje studie Pinho a kol. (2014). Skupina s CWI
dosahovala pfi porovnani naméfenych hodnot pted tréninkem a po zotaveni rozdilu 48.5
IU/1 a skupina kontrolni rozdilu 166.8 IU/l. V porovnani s kontrolni skupinou dosahovala
skupina s CWI vyznamné nizsi elevace CK po provedeni intervence. Ve studii Santos
a kol. (2012) sice nedoSlo k zaznamenani vyznamné niz§ich hodnot CK, v kontrolni
skupin¢ doSlo k navySeni CK v krvi o d=0,17, ke kterému ve skupiné¢ s CWI nedoslo

a hodnoty zistaly blizko hodnotdm vychozim. Vzhledem k nejednoznacnym vysledkiim
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nelze na zdklad¢ prezentovanych studii jednoznacné stanovit vliv chladu na zménu hladiny

CK v krvi.

Zkoumanim zmeén koncentrace LDH v krvi se zabyvaly celkem 3 studie a 2 studie se
zabyvaly méfenim LA v krvi. Oproti neprikaznym vysledkim meéifeni hladiny CK byly
zmény v hladiné LDH markantnéjsi a studiemi vice prokazatelné. Autofi Fonseca a kol.
(2016), Pinho a kol. (2014) a Santos a kol. (2012) - vSichni potvrzuji vliv chladu na snizeni
hladiny LDH v krvi. Fonseca a kol. (2016) zaznamenal nejvyraznéjsi snizeni hladiny LDH
v krvi po 24 hod. od provedeni intervence, kdy CWI skupina dosahovala hodnot LDH
v krvi 4419 1U/l a skupina kontrolni 493,6 IU/l. Pinho a kol. (2014) ve své studii
zaznamenali niz§i hodnoty rozdilu hladiny LDH v krvi pro skupinu s CWI, tj. 138,0 TU/I,
nez u skupiny kontrolni, kde rozdil byl 231,3 IU/I. Santos a kol. (2012) ve své studii uvadi
vysledky v grafu, které ukazuji, Ze hladina LDH se zvysila u obou skupin o d=0.,8, ale
v porovnani s vychozimi hodnotami doslo k vyznamné vyS$imu nartistu pouze u skupiny
kontrolni (p<0,005). Studie autorti Aratjo a kol. (2017) a Cesar a kol. (2021) se nezabyvaji
vlivy chladu na hladinu LDH v krvi, ale zkoumaji jeho ucinek na laktat, ktery je tvofen
zménou pyruvatu za pomoci LDH, tudiz je v blizkém vztahu s LDH. Vysledky méteni
Cesar a kol. (2021) prokazuji vliv chladu na sniZzeni hladiny laktatu v krvi o d=0,93
v porovnani s kontrolni skupinou. Jedinou vybranou studii, prezentujici jiny vysledek vlivu
chladu na LDH nebo LA, je studie Aratjo a kol. (2017), ktera pti analyze vysledkt nedosla
k pozitivnim vysledkiim chladu na sniZeni hladiny laktatuv krvi. Podobné jako tomu bylo
v ptipad¢ autora Fonseca a kol. (2016) v méfeni CK v krvi, objevila studie Aratjo a kol.
(2017) vliv pouze Casového efektu na hladinu laktatu v krvi, avSak zadny efekt ucinki
intervence. Vzhledem k vysledkiim vétSiny uvedenych studii mlZeme konstatovat
prokdzany pozitivni vliv chladu na sniZeni hladiny LDH v krvi, na rozdil od vysledkt
v kontrolni skupiné. Zavér této studie potvrzuje i Pinho a kol.(2014), ktery uvadi, ze chlad

oslabil uvolnovani LDH do krve.

8.2 Vliv chladu na fyzicky vykon v bojovych sportech

Vlivem aplikace chladu na fyzicky vykon se zabyvaly vSechny prezentované studie.
Riiznorodost testovani, mnozstvi probandii, pouzité metody 1 prostiedi vedly k rozdilnym
vysledkim. Fonseca a kol. (2016) provadeli méfeni zmén silového vykonu pomoci ptitahti
na hrazdé. Autofi Cesar a kol. (2021), Silva a kol.(2018), Aratjo a kol.(2017), Pinho
a kol.(2014) a Santos a kol. (2012), provadéli méfeni zmén sily v ichopu. Autoti Tabben
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a kol. (2018), Lindsay a kol. (2017) a Yarar a kol. (2021) provadéli méteni za vyuziti
zkoumani zmén ve vysce vyskoku. Autofi Fonseca a kol. (2016) pozorovali snizeni hodnot
sily hornich koncetin z hodnoty 763,9W naméienych pied tréninkem na hodnotu 599,3W,
naméfenou po aplikovani intervence, oproti skupiné kontrolni, kterda nedosahovala
vyznamnych rozdili ve vykonu v téchto dvou obdobich. Na druhou stranu vsSak zjistili
velky vliv kryoterapie na hodnoty naméfené po 24 hod. Skupina s CWI dosahla hodnot
757,9W, které jsou vyssi nez hodnoty vychozi. V porovnani s kontrolni skupinou, ve které
doslo ke snizeni hodnot oproti hodnotam ziskanym v predeslém méfeni. DalSim zjiSténim,
uvedenym v praci Fonseca a kol. (2016), je negativni korelace mezi hladinou LDH v krvi
a silovym vykonem hornich a dolnich koncetin. K podobnému zjisténi dospéla i studie
Tabben a kol. (2018), ve které doslo ke zhorSeni ¢asu sprintu na 10 m ihned po aplikovani
CWI, avSak k vyznamnému zlepSeni o d=0,53 doslo 24 hod. od provedené intervence
v porovnani se skupinou kontrolni. Stejnych vysledkii dosahovaly i zmény v hodnotach
CMIJ a SJ v jejich studii. Pozitivnich zmén v CMJ dosahla studie Yarar a kol. (2021), pfi
které bylo pfi druhé aplikaci CWI vyznamné zvySeni vykonu pii CMJ na hodnotu
3615,8W, oproti hodnoté¢ 3494,3W, namé&fené pii vychozim méteni. Tyto vysledky jsou
v rozporu se zjisténim Lindsay a kol. (2017), ktefi ve své studii neprokézali zadny vliv
CWI na zménu vykonu pti CMJ. Studie Cesar a kol. (2021) nebyla zaméfena na méfeni
zmén ve vySce vyskoku ¢i sprintu, zaméfovala se na méfeni maximalniho stisku ruky,
svalové vytrvalosti stisku ruky pfi 60%HS a dynamického testu sily stisku kimona.
V jejich méteni nebyl prokazan vliv CWI na zvySeni vykonu pii téchto testech, ale oproti
kontrolni skupiné nevykazovala skupina s aplikaci CWI poklesu vykonnosti a dosahovala
konzistentniho vykonu. Rozdil mezi kontrolni skupinou a skupinou aplikujici CWI
potvrzuje 1 studie Araujo a kol. (2017), kterd uvadi rozdil v procentudlni sile stisku ruky
o d=0,55 pro CWI skupinu po absolvovéni intervence. Sledovanim vlivu CWI na silu
stisku se vénuje 1 Silva a kol. (2018), jehoz studie pfi aplikaci 6minutového CWI nedosla
k Zddnym zménam v dynamické, statické ani svalové sile. Studie Pinho a kol. (2014)
a Santos a kol. (2012) provadi stejnd méfeni pfi stejné teploté vody a aplikuje totozné testy.
Vysledky Santos a kol. (2012) koresponduji s vysledky Cesar a kol. (2021), kterymi bylo
zjisténo veétsi zachovani sily, resp. nizsi poklesy ve vykonu pro skupinu aplikujici CWI
oproti skupiné kontrolni. Autor Pinho a kol. (2014) pfi vyuZiti stejnych podminek méteni
vSak vysledky nepodporuje a neuvadi zadny vliv CWI na zmény vykonu pfi dynamickych
ani statickych testech. Vysledky studii ukazuji vliv kryoterapie na sniZzeni dosahovaného
vykonu ihned po aplikaci intervence, ale nésledného ndvratu k vychozim hodnotam
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vramci 24 hod. DalSim vyznamnym zjiSténim byla vySs$i konzistentnost vykonu pro

skupinu s CWL

8.3 Vyuziti chladu v regeneraci thajského boxu

Ptiprava vrcholovych sportovct klade velké naroky na vykon a naslednou regeneraci.
Fonseca a kol. (2016) ve své studii uvadi, ze z vyuziti zvySené rychlosti regenerace
benefituji predevSsim sportovei, zapojeni do tréninkovych cykld ¢i dlouhodobého
intenzivniho tréninku. Piikladem intenzivnich, dlouhotrvajicich tréninkii mohou byt
tréninkové campy, které bojovnici vyuzivaji v pfipravach na své zapasy. Tato pfiprava
vrcholovych sportovel zpisobuje velkou fyzickou namahu pro organismus a tim vede ke
zhorSovani svalové struktury a nasledujicimu sniZeni sily. Trenéti mohou aplikovat chlad
pro zlepSeni fyziologického stavu a vykonnosti. Studie Bergh a kol. (1979) vSak prokazuje
negativni korelaci mezi dynamickou silou extenzori nohou a snizovadnim intramuscularni
teploty, a to az o hodnoty 4-6 % o kazdy 1 °C. Z tohoto diivodu musi byt trenéfi obezietni
a neaplikovat CWI pied silovymi a rychlostnimi vykony nebo pied vykonem zatadit
op¢tovné zahiati svall, napt. ve form¢ streCinku. DalSim divodem neaplikovani chladu
pfed silovymi a rychlostnimi vykony je zjisténi studii, Ze chlad negativné ovliviiuje
bezprostiedni vykon. Nejlepsi uplatnéni vlivu chladu v thajském boxu je zatazeni procedur
negativni termoterapie (sprchy, nofeni do studené vody aj.) pti dlouhodobé opakujici se
zatéZi pro zmirnéni dopadll negativnich u€inkidl na organismus a pii absolvovani naro¢né

fyzické aktivity v kratkém casovém rozmezi.

8.4 Limitace prace

Jako hlavni limitaci prace autor vidi nedostate¢ny pocet provedenych studii na toto téma.
Studie rovnéz nezahrnuji vyssi poCty probandl, nejspiSe z divodu narocnosti sestaveni
konkrétni homogenni skupiny. Z tohoto diivodu byly do vybranych studii zatazeny
vSechny studie, vénujici se zodpovézeni vyzkumné otdzky, bez ohledu na druh bojovych

sportii.

Dal8im limitujicim faktorem muiZe byt to, Ze prace neméla za cil zkoumat vliv chladu na
nastup svalové bolestivosti, coz vice autori uvadi jako dulezity faktor pro nasledné

generovanti sily, ktery by bylo mozno zkoumat podrobné;i.

Limitujicim faktorem dale miiZze byt stanoveni pouze CK a LDH jako markeri svalového

poskozeni, které byly zjiStovany z krevnich vzorkl. Pti zahrnuti vzorkd slin a moci by
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mohly byt zkoumany studie, zaméfené na zménu hladiny neopterinu, myoglobinu

a kortizolu, coz by mohlo poskytnout pfesn¢jsi odpoveéd’ na vliv chladu na vykon.

Nutno je také uvést limitace, souvisejici se zkoumanymi studiemi. Je dalezité¢ zminit, Ze
autofi nekterych studii provadéli CWI ve formé celkové a néktefi pouze lokaln¢. Tento
faktor mtize byt hlavnim divodem rozdilnych vysledkd. Cesar a kol. (2021) prezentuji
hypotézu, Ze objem ponofenych koncetin a % podkozniho tuku mohou zkreslovat
vysledky, protoze tyto proménné ovliviiuji pienos teploty vody do svali. Dulezitym
faktorem je také misto odebirani vzorkl krve, jelikoz odebirani krve z prsti miize byt
z divodu celkové kryoterapie ¢i nofeni rukou do studené vody znacné ovlivnéné
a neptesné. Draper a kol. (2006) ve své studii uvadéji vliv lezeni na hladinu LA ve
Spickach prsti, které lezci pii pohybu vyuzivaji. Stejné by tomu mohlo byt i u atleti
bojovych sportl pii drzeni pozice v boji na blizko(grappling, clinch). Dal§im rozhodujicim
faktorem miize byt aplikovana teplota provadéné intervence. Cesar a kol. (2021) uvadéji,
ze ¢im intenzivngjs$i je strategie ochlazovani, at’ uz teplota vody ¢i délka intervence, tim
déle bude trvat markerim svalového poskozeni navrat k normélu a tim bude snizovana

1 nasledna vykonnost.

9. Zavér

Tato prace ma objasnit a pfiblizit problematiku, spojenou s vyuzivanim chladu jako
prostfedku pro regeneraci sportovcli v bojovych sportech. VSechny poznatky této prace
mohou byt pouZity jako navod pro trenéry, sestavujici tréninkovy plan pro své svéfence, se
snahou o dosaZeni co nejvyssi vykonnosti, pomoci zafazeni u¢innych metod regenerace,
ale stejné tak 1 pro ¢loveka, zacinajiciho se sportem a s nim souvisejici nutnosti regenerace.
Bylo vybrano celkem 9 studii, pojednavajicich o daném tématu, pomoci kterych lze

odpovédéet na stanovenou vyzkumnou otazku.

Vysledky studii na zménu hladiny CK v krvi byly nejednozna¢né. Ackoliv 3 z vybranych
studii nezaznamenaly Zadny pozitivni vliv kryoterapie na hladinu CK, Zadny negativni vliv
nebyl stanoven. Zbylé studie prokdzaly vliv kryoterapie na niz$i hodnoty a sniZenou
elevaci hladiny CK v krvi oproti skupin¢ kontrolni, a proto je mozné konstatovat, ze
zafazeni negativni termoterapie muze mit pozitivni vliv a ze studii nevyplyvé riziko

negativnich G¢inku.
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Studie, zkoumajici vliv chladu na hladinu LDH a LA v krvi, dosahovaly presvédcivéjsich
vysledkl. VSechny studie, s vyjimkou jediné, potvrzuji pozitivni vliv aplikace chladu na
hodnoty LDH a LA v krvi. Studie, nepotvrzujici pozitivni vliv kryoterapie, rovnéz
nekonstatuje opacné negativni uCinky. Miizeme tedy prohldsit, ze negativni termoterapii
lze zatadit jako regeneracni proceduru pro snizeni hladiny LDH a LA v krvi po zatizeni

v thajském boxu.

Meéieni fyzického vykonu se ve studiich liSilo. I pfes odlisnosti v jednotlivych studiich se
autofi pievazné shoduji, ze aplikace chladu snizuje bezprostiedné nasledujici vykon, oproti
kontrolnim skupindm vSak dochéazi k rychlejSimu obnoveni sil a navratu k vychozim
hodnotam jiz po 24 hod. od aplikovani procedury. Konzistentnost podavan¢ho vykonu byla
také zjiSténa po aplikaci chladu v porovnani se skupinou kontrolni. Ackoliv nékteré studie
nepotvrdily jednoznaény efekt aplikace chladu, vysledky Zadné ze studii neodrazuji od

jeho vyuziti jako regeneracni procedury pro zotaveni v thajském boxu.

Muzeme tedy konstatovat, ze vyuziti chladu jako regeneracni procedury je v thajském
boxu pfinosné. MlzZeme jej vyuzit jako prostiedek pro rychlé zotaveni mezi jednotlivymi
zapasy, nebo v dlouhodobych trénincich/campech v ptipravé sportovcil na zapasy, kde ndm

zajisti konzistentni vykon i pfes predeslé zatizeni.

Prace muze byt pouzita jako podklad pro provedeni fizeného méteni vlivu kryoterapie na
thajsky box v nasledné diplomové praci, ve které by probchlo meéfeni se snahou

o odstranéni limitaci soucasnych studii.
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Seznam zKkratek/pojmu

Zkratka — popis

CMJ — vyskok z protipohybu

SJ — vyskok ze diepu

CWI — ponofteni do studené vody

LDH - laktatdehydrogenaza

CK — kreatinkiniza

HS — sila stisku ruky

HS60% — vydrz stisku ruky pti 60 % hodnotach maxima
DKGS — dynamicky test sily stisku kimona
WMC — World Muay Thai Council

CMTA — Ceské4 muay-thai asociace

TKO - technicky knock out

KO — knock out

Hand to hand combat — souboj na kratkou vzdalenost beze zbrani

WaiKhru — pozdrav uciteli

RamMuay — boxersky tanec

Lapa/Lapy — pomtcka pro nacvik technik
Sparring — tréninkova forma nacviku boje
Clinch — boj z bezprostiedni blizkosti

d — velikost G¢inku

W — Watt

s — sekunda

p — pravdépodobnostni hodnota

kg — kilogram

Nm — Newton metr
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J—Joule

hod. — hodina

m — metr

min — minuta

1 —litr

UI — arbitrarni latkova koncentrace
Obr. — obrazek
Tab. — tabulka

aj. —ajiné

apod. — a podobné¢
tzv. — takzvané

°C — stupen Celsia
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