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Abstrakt

Nazev:

Cile:

Lezeni u déti a mladeze: akutni fyziologickd odezva a vyuziti lezeni pro rozvoj

sily na ptikladu hornich koncetin

Cilem prace bylo stanovit fyziologickou odezvu organismu béhem lezeni
v realnych podminkach a zaroven posoudit vliv lezeni na rozvoj sily na

prikladu hornich koncetin u déti a mladeze.

Metody: Vyzkumny soubor tvotilo 112 déti ve véku 9,8 + 1,4 let. Z toho u 91 déti jsme

zjistovali vliv lezeni na silu hornich koncetin pomoci specifickych lezeckych
testd (vydrz ve shybu na hrazdé, vydrz ve visu na dfevéné 1isté a maximalni
silu stisku ruky ru¢nim dynamometrem). VSechny tfi testy pifedstavuji
izolované méfeni svalovych skupin, které se zapojuji pfi lezeckém pohybu.
U 21 déti jsme zjistovali akutni odezvu lezeni pomoci metody nepiimé
kalorimetrie. Energetickd narocnost slouzila jako ukazatel lezecké dovednosti
a energeticky vydej byl pouzit k vyjadieni celkové lezecké prace. Studie trvala
16 tydnti a béhem této doby déti podstoupily tii méfeni. Na kazdé hodiné
instruktofi zaznamenavali vylezené cesty a jejich obtiznost. Délka studie

odpovidala dob¢ trvani lezeckého kurzu béhem Skolniho roku.

Pro analyzu vysledki akutni fyziologické odezvy organismu u déti pii lezeni
jsme pouzili opakovanou analyzu rozptylu (rANOVA) a pro hodnoceni
specifickych lezeckych testli jsme pouZili opakovanou analyzu kovariance

(rANCOVA) s kovarian¢ni proménou poctem vylezenych metra.

Vysledky: Vysledky studie ukazuji vyznamné zlepSeni ve vydrzi ve shybu o 4,7 + 2,9

s (p <0,02; ny* = 0,04) a vydrzi ve visu 0 4,5 £ 2,1 (p < 0,04; np> = 0,04) po 16

tydnech a Zadné zmény v testu maximalni sily stisku ruky.

Kovarianéni proménna, pocet vylezenych metrl, méla vyznamny vliv

(p = 0,02; np? = 0,04) pouze pro test vydrz ve shybu.

Béhem 16 tydnl nedoslo u déti k vyznamné zméné energetické narocnosti
lezeni, jak v kolmé, tak v mirné pfevislé cesté. Hodnoty energetické narocnosti
pro obé cesty byly ~ 25 kJ'min (respektive vrcholové hodnoty spotieby
kysliku v kolmé cest¢ byly u déti ~ 1,20 I'min! a v previslé cestd

~ 1,30 I'min'). B&hem 60 minut trvani lezeckého krouzku odpovidala



Zavér:

energetickd narocnost lezeni 260 = 0,9 kJ, respektive cca 65 kcal pro obé lezené

cesty.

Energetickd narocnost, jakozto indikator adaptace na zatizeni, vykazovala
klesajici tendenci - dusledek zlepSeni adaptace na lezecky pohyb. Béhem 16
tydnti doslo k vyznamnému poklesu energetického vydeje u obou lezenych
cest, v kolmé cesté 0 0,6 I'min’'; p < 0,01 a v pfevislé cest&, o 0,9 I'min’';
p < 0,05 a doslo tak k vyznamnému zlepSeni adaptace organismu na lezecké
zatiZeni.

Po 16 tydnech déti vylezly kolmou cestu o ~ 0,5 min (p = 0,03) a pievislou
cestu 0 ~ 1 min (p = 0,01) rychleji nez na zacatku studie. Déti byly schopné
v pruméru vylézt béhem jedné hodiny tii cesty pii vysce stény 10 metri. Doba
Cistého lezeni béhem jedné Sedesati minutové lekce predstavovala 10,8 £ 0,2

minut.

Spotieba kysliku b&hem lezeni (okolo 37 az 40 ml-kg'min') odpovida
narokiim pro efektivni rozvoj aerobni zdatnosti u déti. Energetickd naro¢nost
lezeni u vyzkumného souboru déti se behem 16 tydnl vyrazné nezménila, ale
vykazovala tendenci ke snizeni, tedy doSlo ke zlepSeni lezecké dovednosti
opakovanym lezenim stejné cesty, coz se potvrdilo vyznamnym snizenim
lezeného ¢asu. Energeticky vydej se vyznamné snizil a potvrdila se adaptace
organismu v disledku pohybového zatizeni a zlepSeni mechanické u€innosti
svalové prace béhem 16 tydnti u vyzkumného souboru déti.

Déti se vyznamné zlepSily v testech vydrz ve shybu p < 0,05 a vydrz ve visu
p < 0,05. Oba testy jsou vhodnymi lezeckymi testy pro pouZiti zjiStovani sily
horni ¢asti téla u vyzkumného souboru déti. Pouze test vydrz ve shybu byl
v pozitivnim vztahu s poc¢tem vylezenych metrii a test vydrz ve visu nikoliv.
Test ruéni dynamometrie neni vhodnym testem pro pouziti testovani na
zjistovani maximalni sily stisku ruky u vyzkumného souboru déti.

Lezeni s lanem na umélé stén¢ 1x tydné vede k vyznamnému zlepSeni sily
hornich koncetin hodnocené pomoci testi vydrz ve shybu a vydrz ve visu,
1 kdyz pocet vylezenych metrt je maly (cca 30 m za tyden, respektive cca 11

minut ¢istého Casu lezeni straveného na sténg).

Klic¢ova slova: déti a mladez, lezeni, spotieba kysliku, energetickd narocnost, energeticky

vydej



Abstract

Title:

Objectives:

Methods:

Results:

Climbing in children and youth: acute physiological responses to climbing

and their implications for upper body strength.

The aim of this thesis was to determine the physiological responses
of children and youth to climbing and its implications for upper body

strength.

One hundred and twelve children (aged 9,8 + 1,4 years) participated across
two studies. Study one (91 children) explored the effects of climbing on
upper body strength, with the aid of a battery of climbing specific tests (bent
arm hang on the trapeze, finger hang on the wooden bar and maximal hand
grip with the manual dynamometer). These tests were designed for the
measurement of the key muscle groups involved in climbing. Study two
(21 children) assessed acute physiological response to climbing using the
indirect calorimetry method. Energy expenditure was used as an indicator
of the climbing skills and to express the total climbing work completed.
Study two lasted for 16 weeks, during this time the children underwent three
measurements. Instructors recorded the routes climbed and their difficulty
during each session. The period of the study corresponded with the duration

of the climbing course for children during the school year.

The results of the acute physiological response of children during climbing
were evaluated using either a repeated analysis of variance (rANOVA) or
for the evaluation of specific climbing tests a repeated covariance analysis

(rANCOVA) with a covariance variable of the number of metres climbed.

The results of the study indicated significant increases in the bent arm hang
test (p < 0,02; np> = 0,04) and finger hang test (p < 0,04; n,> = 0,04) but no
changes in the hand grip test after sixteen weeks. The covariate variable,
climbing meters, had a significant effect (p = 0,02; 1> = 0,04) only on bent

arm hang test scores.

No significant effect was found for climbing energy expenditure
on the vertical or slightly overhanging routes over the sixteen weeks. Energy
expenditure was around 25 kJ-min™! for both routes (peak values of oxygen

consumption were ~ 1,20 I-min’! for the vertical route and ~ 1,30 I-min! for



Conclusion:

slightly overhanging route). The children were able to climb approximately
three routes 10 metre high routes during one climbing course. The pure
climbing time during sixty minutes climbing course was 10,8 & 0,2 minutes.
Over each 60 minute climbing course, climbing energy expenditure was 260

+ 0,9 kJ, at around ~ 65 kcal for each climbing route.

Energy expenditure, as an indicator of adaptation to load, showed
a decreasing trend - the consequence of improved adaptation to climbing.
Over the 16 weeks there was a significant decrease in energy cost for both
of the climbing routes, in vertical route about 0,6 I'min! (p < 0,01) and 0,9
I'min! (p < 0,05) for the overhanging route, thus there was a significant
improvement in the physical adaptation to the climbing load. The children
climbed vertical route faster (~ 30 s; p = 0,03) and improved their climbing

time on the slightly overhanging route by ~ 1 min (p = 0,01) after 16 weeks.

Children’s oxygen consumption while climbing (~ 37-40 ml-kg-1-min’')
meets the requirements for effective development of aerobic fitness in
children. There were no significant changes in energy expenditure over the
sixteen weeks, however there was a tendency to the decrease. This is likely
to have resulted because of an improvement in climbing skill achieved
through repeatedly climbing the same route, which was also confirmed

by significant reductions in climbing time.

There was also a downward trend in energy expenditure and
an improvement in climbing ability. There were significant decreases in the
energy cost, demonstrating good adaptation of climbing movement and the

improvement of mechanical efficiency of the muscle over 16 weeks.

There were significant changes in both bent-arm hang p < 0,05 and finger
hang p < 0,05 performance over 16 weeks. These tests were found
to be suitable for the measurement of upper body strength in children. The
bent-arm hang test was positively related to the number of meters climbed.
The test of grip strength was not suitable for the assessment of maximal

hand grip in children.

Regular climbing (ones per week) improves upper body strength, despite the

number of meters climbed being small (approximately 30 m per week).



At the same time, the climbing course must be completed regularly for
sufficient amount of time (one week, approximately eleven minutes
of climbing). Furthermore, roped climbing on an artificial wall once a week
leads to significant improvements in upper body strength assessed by tests
bent arm hang and finger hang even though the number of meters climbed
is small (about 30 m per week or about 11 minutes of pure climbing time

spent on the wall).

Keywords: children and youth, climbing, oxygen consumption, energy expenditure,

energy cost
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1 UVOD

Védecké studie se ve velké mife zabyvaji obezitou. Obezita je oznatovana za svétovou
epidemii jako nasledek nedostatku pohybové aktivity a s tim souvisejici pokles pohybové
zdatnosti. Pfedmétem zajmu se stdva ¢im dal tim vice détskd populace. Zasadnim
problémem je forma pohybové aktivity a zptisob jeji nabidky. Cim dal tim vice déti ma
nechut’ byt aktivni v hodinach télesné vychovy na Skolach a roste jejich nechut’ se jakkoliv
hybat v ¢ase po Skole. ,Klasické formy pohybovych aktivit nemusi byt pro déti
dostateCné atraktivni. Proto daji piednost sedavému zpisobu zivota pied monitory

pocitacl a pred televizi s prohlubujicim se pohybovym deficitem.

Déti se hybou spontanné. Pokud premysli nad pohybem, tak s cilem zabavy, adrenalinu
nebo rozptyleni, a to bud’ v individudlni podob¢, nebo v kolektivu. Lezeni tyto pozadavky
spliiuje. Dikazem je zajem malych déti dobyvat stromy. Lezeni na sténé pak nabizi détem

dobyvani vyssi vysky bezpe¢nou formou, zaroven s u¢enim zodpovédnosti za zivot lezce.

Samotny lezecky pohyb ma hluboké koteny. Bez lezeckého pohybu by lidé v pravéku
nebyli schopni vySplhat na strom, schovat se pfed divokou zvéfi nebo si uldmat vétve ze
stromi pro stavéni svych chysi. Ve své podstaté lezeni ¢lovéku od praddvna umoZiuje
zivot nad zemi a také zaroven navrat zpatky na zem. I malé déti zacinaji svij Zivot
objevovat diky lezeni ve smyslu horizontdlni roviny. Pak se za pomoci zidli, skiini
a stolicek dostavaji na lezeckou vertikalni troven. V détstvi s lezenim mozna nevédomky

stale pokracuji na riznych prolézackach a pii prekondvani ploti a zidek.

Lezeni je pfirozeny pohyb, ktery uz dit€¢ zna a pracuje s vlastni télesnou hmotnosti.
Zkouska pro déti nastava s lezenim do vySSi vySky a prekondvani sebe sama.
Od lezeckého krouzku se miizeme dostat k samotnému odvétvi sportovniho lezeni, lezeni
s lanem. Pt této pohybové aktivité je kazdy svym vlastnim soupetem, kazdy si nastavuje
své cile, kam doleze a kdy uz ma dost. Pokud se podivame do soutézniho prostoru, lezec
by nikdy nemél soupefit s ostatnimi, ale zamé&fit se sdm na sebe a soupefit s pfipravenou

cestou.

Postupné se lezeni dostava do povédomi nejenom Siroké verejnosti, ale zacina byt velice
Casto l€kati doporucovano détem, které trapi problémy se zady anebo maji ochablé
svalstvo horni ¢asti téla. Je dilezité mit neustdle na paméti, Ze lezeni na umélé sténé je
specifickym sportem vyzadujicim spravnou techniku pohybu, se kterou souvisi 1 spravné

instruktorské vedeni a korekce postaveni celého téla. Na prvnim misté je zaroven

11



bezpecnost a dodrzovani pravidel. Pokud se dité ocitne v roli jistiCe, je na n¢j prenesena
zodpovédnost za spolulezce a sebemensi chyba, at’ uz jen kratkd nepozornost, mize vést

k fatalnim nasledkum.

Existuje fada studii dokazujicich prospésnost lezeni pro lidské télo. Ukazuji, co se v téle
odehrava a méni nebo jak se lezec dokaze psychicky nastavit pied vykonem. V nicem ale
nejsou jen pozitiva, 1 lezeni ma své stinné stranky, které mohou vést k negativnim
dopadiim na zdravi jedincti. Jsou to hlavné zranéni horni Casti téla, predevsim prstii, které

jsou pfi lezeni extrémné namahany.

Rada studif jiz poukazala na to, Ze lezeni se pro dospé&lou populaci fadi mezi sporty se
sttedné energetickou naro¢nosti a je provozované na urovni mirné az stiedni intenzity.
Lezeni by mohlo byt sportem, ktery podporuje kardiovaskularni zdatnost u déti a pomaha
k vSestrannému télesnému rozvoji s diirazem na rozvoj sily horni ¢asti téla. Je tedy
potieba se zaméfit vice na détskou populaci a ukazat zdravotni benefity tohoto sportu

1 pro né.
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2 TEORETICKA VYCHODISKA PRACE

2.1 Pohybova aktivita u déti

Pohybova aktivita je dulezitd v kazdém obdobi naseho zivota. K tomu pfispiva fada
faktori, jako vliv prostiedi nebo dostupnost dopravnich prostredktl, které na cloveka
pusobi. Cilem kapitoly je podat ptehled o zdkladnich pojmech spojenych s pohybovou
aktivitou a zaméfit se na pohybova doporuceni riznych zemi. Obzvlasté dospéla
neaktivni populace je velice €asto vzorem pro vlastni déti a vede je tak k pohybové
pasivnimu Zivotu. I tady je mozné vzbudit u déti pasivnich rodi¢i zdjem k pohybu, a to
prostfednictvim atraktivni pohybové nabidky a ptivést je tak zpét k aktivnimu zplisobu
zivota. Pohyb je zékladni biologicka potieba, jeho spontanni realizace klesa s rostoucim

vékem (Bunc & Skalska, 2015).

2.1.1 Definovani pojmu

Fyzicka aktivita je obecné definovana jako fyzicky pohyb provedeny kosternim
svalstvem, jehoz vysledkem je energeticky vydej (Caspersen et al., 1985, In Biddle
& Smith 2008). Tato definice se podle Biddle & Smith (2008) stala velice rozsifenou
a uznavanou védeckou komunitou. Dal$i moZnou definici fyzické aktivity je jeji oznaceni
jako pojem vyjadiujici pohyb od jeho minima az k jeho maximu. Nékteti odbornici s touto
definici nesouhlasi z divodu jejiho SirSiho pojeti a vidi v ni podcenéni dulezitosti

fyzického pohybu a jeho energetického vydeje, ktery vede ke zlepSeni zdravi.

Pojmem hypokinéza oznacujeme pokles fyzické aktivity clovéka. Ta je nutna
k uspokojeni jeho potieb. Vétsina lidi pracuje a cestuje vsede a i ve volném Case prevazuji
sedavé aktivity (televize, PC). Dochazi tak nejen k nedostatecnému ale 1 nevhodnému
zatézovani jak pohybového aparatu, tak i fady dalSich systémil (krevni obéh, dychani,

zazivani...) (Podébradsky & Podébradska, 2009).

.....

znamena pohybovou necinnost nebo sedavé chovani. Pojmy hypokinéza a inaktivita byly
slucovany a chédpany jako lidské chovani (mimo spéanek), které vyrazné¢ nezvysuje
energeticky vydej nad klidovou uroveit metabolismu. Novodoby pfistup ovSem vnima
rozdil v téchto pojmech a nepovazuji se za ekvivalentni. Hypokinézu Ize charakterizovat

nadmérnym sezenim a polehavanim, ackoliv by doty¢nad osoba mohla provozovat
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pohybovou ¢innost, neprojevuje zéjem. Oproti tomu pohybova inaktivita je chapana jako
nedosazeni dostate¢ného mnozstvi stiedné€ az vysoce intenzivni pohybové aktivity ve
smyslu nesplnéni specifickych doporuceni pro pohybovou aktivitu a existuje diivod, proc¢

doty¢na osoba pohybovou ¢innost provozovat nemiize (Sigmundova & Sigmund, 2015).

Pfistupy definujici neaktivni mlddez porovnavaji jedince s jeho nebo s jejimi
vrstevnicemi podle toho jak hodné (nebo jak malo) se zapojuji do fyzické aktivity oproti
vybranému jedinci. Vyhodou tohoto pfistupu je, Ze jedinci jsou porovnavani pouze s t€mi
osobami, ktefi jsou z podobné demografické podskupiny, kde se bere v uvahu v¢k,
pohlavi, kultura, socioekonomické zazemi apod. Tento pfistup méa nevyhodu v tom, ze
nebere v uvahu mnozstvi nebo davku fyzické aktivity, ktera je dualezitd pro dobry
zdravotni stav (Biddle & Smith, 2008). Jedinci jsou popsani jako fyzicky neaktivni,
pokud se nesetkali s ur€itym prahem nebo Urovni fyzické aktivity. Napft. ,,Youth Risk
Behavior Survey” (YRBS) — Vyzkum zabyvajici se sledovanim rizikového chovani
mladeze provedl vyzkum mezi americkou mladezi a dospélymi, kde pouzil hodnoceni
jedinct jako ,,nedostate¢né aktivnich* pokud se jedinci netcastnili zadné primérné nebo
intenzivni pohybové aktivity béhem sedmi dni, které vyzkum trval (Centers for Disease

Control and Prevention, 2004, In Biddle & Smith, 2008).

Moderni zptisob Zivota s fadou technickych vymozenosti vede k vyraznému omezeni
pohybu. Mnoho télesné ¢innosti je vzhledem k rozvijejici se mechanizaci a automatizaci
vykonavéano stroji. Moderni ¢loveék se vice vozi dopravnimi prostfedky, nez chodi.
Zabava se spojuje se sezenim (televize, pocitace, kina...) a nikoli s pohybem. Je proto
opravnény nazev ,.,homo sedentarius* dvacatého stoleti. Nedostatek pohybu je velkou
zavadou naSeho zplisobu Zivota. Pohyb je pfirozeny atribut Zivota. Bez pohybu neni
moznd existence zivého organismu. Pohyb byl pro clovéka v davnych dobéch
predpokladem jeho byti, bez n€hoZz by neziskal potravu, neubranil by se utokiim nepfiatel
apod. Pohyb je vrozenou cinnosti a kazdé dit¢ by mélo mit moznost se spontanné

pohybovat a mit z pohybu radost (Lisa et al., 1990).

Pohybova aktivita by méla byt nedilnou soucasti zivota u vSech lidi jako aktivni zivotni
styl. V raném véku, zejména v détstvi a dospivani hraje pohybova aktivita dulezitou roli
ve fyzickém, mentalnim a v psychosocidlnim vyvoji ditéte. Stejné tak dilezitou roli hraje
vlastni iniciativa najit vhodné prostfedi pro déti, kde mohou provozovat pohybovou
aktivitu a kde ziskaji Siroké spektrum pohybovych zkusenosti, coz dava velkou Sanci na

rozvoj motorickych dovednosti potfebnych k pozdéjSimu zapojeni do sportovnich aktivit
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a aktivniho zivotniho stylu. Ide4lnim scéndiem pro mladé lidi by bylo vybudovat si

zdravy zivotni styl uz v détstvi a tuto ,,stopu‘ si prenést do dospélosti (Hills et al., 2007).

2.1.2 Doporucena davka pohybovych aktivit

Dilezité jsou vSechny formy pohybu, které ptispivaji do celkové energetické narocnosti.
Jelikoz obecné nastava pokles pohybové aktivity z détstvi do dospélosti, snazi se mnohé
zem& vytvorit doporuceni pro mnozstvi pohybové aktivity, kterou by jedinci méli
provozovat. Cilem téchto doporuceni mize byt napt. zvySeni télesné zdatnosti nebo
redukce télesné hmotnosti aj. Hlavnim cilem je ukazat lidem, Ze se doposud hybou velice
malo a tim ni¢i nejen zdravi svoje, ale i svych déti, které vychazeji ze zazitych vzorcl
z rodiny, ve kterych ziji, a jen malokdo si dokaze vytvoftit zvyky nové (rodina bez pohybu

x rodina s pohybem).

Biddle & Smith (2008) poukazuji na narodni a mezindrodni doporuceni pohybovych
aktivit jednotlivych statt (Australie, Kanada, USA, VB) pro rizné vékové kategorie.
Celkoveé se smérnice vySe zminénych zemi shoduji v tom, ze mladi lidé by se méli
zapojovat do pohybovych aktivit primérné intenzity piinejmensim 60 minut kazdy den.
Primérnd intenzita je podle Bar-Or a Rollanda (2004, In Biddle & Smith, 2008) intenzita,
ktera vyzaduje usili svizné chlize a zptsobuje zrychlené dychani. Doporuceni 60 minut
je rozsifené a uznavané védeckou komunitou, akoliv se odbornici shoduji, Ze pfima fakta
podporujici doporu¢eni 60 minut jsou omezend v disledku absence dostate¢ného
mnozstvi podlozenych epidemiologickych a vé€deckych dat ukazujicich na vztah mezi
mnozstvim a odpoveédi pohybovych aktivit a tento vliv na vysledek zdravi béhem détstvi.
Je zde ovSem n¢kolik studii, které poukazuji na fakt, Ze pokud se v détstvi dostate¢né
provozuje pohybova aktivita, vytvoii se zvyk, ,stopa“, kterd se pfenasi z détstvi a

dospivani az do dospélosti (Malina, 1996; In Biddle a Smith, 2008).

V prvnich letech Zivota se spontanni pohybova aktivita realizuje predev§im v podobé¢ her.
Dité¢ podvédomé samo dokonale reguluje a stfida intenzitu a dobu trvani jednotlivych
pohybovych aktivit. Podle n€kolika pozorovani je doba bdéni vyplnéna ze 70-80 %
aktivnim pohybem. Ve vys$Sim vé€ku, asi od 10. roku, se délka téchto minizatézi
prodluzuje, 1 kdyz stale ptevazuje jejich spontanni raz. UZ ale pfevazuji hry s urcitym
zamétfenim, ¢asto ve volném terénu, lezeni, jizda na kole, v zim¢ pohyb na sn¢hu a ledu

(Macek & Radvansky et al. 2011).
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Hainerova (2009) poukazuje na aerobni sportovni aktivity jako nejvhodnégjsi prostiedek
k udrzeni hmotnosti v dospivani i ptes fadu hormondlnich zmén. Aktivni déti maji veétsi
pravdépodobnost stat se zdravymi dospélymi jedinci. U déti se zejména klade diiraz na

to, aby pohybova aktivita byla pro dité zdbavou a tudiz byla provozovana pravidelné.

Bar-Or & Malina (1995) uvadégji pokles pohybové aktivity béhem détstvi a adolescence
0 50-70%. Podle Bunce (2009) u 14letych divek je primérna pohybova aktivita vyplnéna
2,28 hodin tydné¢ a u 18letych divek uz jen 1,34 hodin tydné€. Pokles pohybové aktivity je
podobny jak u divek, tak u chlapci.

Patizkova & Lisa (2007) upozoriuji, ze charakter zevniho prostiedi a celkovy zplsob
zivota se za posledni desetileti vyrazné zménily. Uréitd pozorovani napf. u britské
mladeze ukazuji, Ze dochazi ke zvySovéani pfijmu potravy z divodu zmény jejiho
charakteru a sloZeni, a pfedev§im k omezovani vydeje energie snizovanim celkové
pohybové aktivity a mensi ucasti na télesnych cvicenich a v riznych sportovnich
disciplinach. Tudiz dochazi ke zvySovani piisunu energie a snizovani jejiho vydeje,
ackoliv by pfijem a vydej energie mél byt v rovnovaze. U déti je pohybova aktivita

zaleZitosti nabidky a formy, kterd musi byt pro dité zvladnutelna.

Energetickd bilance znamend pomér mezi energii pfijatou v potravé a energii
zuzitkovanou bunikami v organismu. Existuji tfi typy energetické bilance. Vyrovnana,
kdy se pfijem energie ve stravé rovna vydeji. Pozitivni bilance znamend ptevazujici
pfijem energie ve stravé nad vydejem energie. Negativni bilance oznacuje ptevazujici
vydej energie nad pfijmem ve stravé. Z hlediska zdravi je optimalni pfijem energie, ktery

neptfevysuje vydej energie (Foit, 1990).

AEnergie = Epijjem - Evydej

K volno¢asovym aktivitam soucasna populace fadi spiSe pasivni formy. Je tieba najit
takové formy aktivit, které ptitdhnou déti k pravidelnému pohybu. Mélo by se jednat
o nové a akceptovatelné druhy pohybovych aktivit. Mezi takové aktivity mizeme fadit

1 lezeni.

Pokud mé dit¢ nedostatek pohybu, zvySuje se pravdépodobnost civiliza¢nich
onemocnénich, ktera by v budoucnu sama o sobé aktivnimu zivotu bréanila. DalSim
»vysledkem® miize byt i Spatné drzeni téla nebo chabd fyzicka kondice. Nedostatek
pohybu mtze mit negativni vliv i dusevni zdravi.
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Pozadovany efekt pohybovych aktivit zavisi na urcitych faktorech. Zavisi na poctu
a form¢ pohybovych/tréninkovych dévek tydné, na délce trvani a na intenzité, s jakou je
dand aktivita realizovdna. Dal§im vyznamnym parametrem je aktualni stav jedince, at’ uz
fyzicky nebo psychicky. Efekt aplikovanych pohybovych aktivit pfi sestavovani
pohybovych programil je nutné charakterizovat jednim ¢islem. Jednou z moznosti, jak
tento problém fesit, je vyjadfeni naro¢nosti pohybovych aktivit pomoci energie, ktera je

potieba na hrazeni téchto aktivit (Pate et al., 1995).

Energetickou narocnost pohybovych aktivit lze vyjadfit riznym zplsobem. Rowland
(1990) se zabyva pohybovou aktivitou déti, ktera je zalozena na urceni energetického
vydeje na zaklad¢ srdecni frekvence. U déti od 6 do 10 let se uvadi energeticky vydej
v rozmezi od 6 do 8 kcal-kg!-den”'. Bunc (2000) doporucuje pro mladeZ jako minimélni

energeticky vydej 1500-2000 kcal/tyden v dodatkovych pohybovych aktivitach.

Nékteré zemé ptijaly doporuceni k mnozstvi pohybové aktivity, ktera by byla vhodna pro
dané vékové obdobi. Kromé toho se doporuceni vztahuji na déti, dospivajici a dospélé,
ktefi vedou sedavy zplisob Zivota. Jsou pro n¢ vypracovany navrhy, jak zacit vice
provozovat pohybové aktivity. Charakteristika narodnich doporuceni pro pohybové

aktivity a pro odbourani sedavého zpiisobu zivota je uvedena v Tabulce €. 1.
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Tabulka €. 1 - Doporuceni jednotlivych zemi k pohybové aktivité a ke zméné ze sedavého zpisobu
Zivota na aktivni (Biddle & Smith, 2008)

Zem¢

Pohybova aktivita

Sedavy zplsob Zivota

Australie

Vsechny déti a dospivajici by mély provozovat
pohybovou aktivitu denné nebo téméi kazdy
den (hry, sport, prace, télesna vychova) at’ uz
s rodinou, ve $kole, nebo s ptateli.

Pohybova aktivita by méla byt minimalné
primérné intenzity po dobu 60 minut a vice
kazdy den.

Déti a dospivajici, ktefi provozuji pohybovou
aktivitu velice malo, by méli zacit nejdiive na
pohybové aktivité s primérnou intenzitou
minimalné po dobu 30 minut denné a postupné
si vybudovat zavazek zvySeni na 60 minut
denné.

Déti a dospivajici by se méli vyhnout
dlouhému ¢asovému tseku, kdy vedou sedavy
zpusob zivota jako je televize, video, pocita¢
nebo surfovani na internetu.

Déti a dospivajici by neméli travit vice jak dvé
hodiny denn¢ uzivanim elektronickych médii
jako prosttedek zdbavy, zv1asté béhem dne.

Kanada

Déti ve véku 6 — 14 let by se méli vénovat
pohybové aktivité s primérnou intenzitou 60
minut denné¢ a 30 minut denné¢ pohybové
aktivité s vyssi intenzitou.

Neaktivni mladi lidé by se méli vénovat
zvySeni své pohybové aktivity v prib&hu 5
meésici:

- pro primérnou intenzitu: prvni meésic
zacCit s pohybovou aktivitou v délce 20
minut a nasledujici ¢tyfi mésice pridavat
dalsich 10 minut pohybové aktivity navic
za mesic.

- pro vyssi intenzitu: 10 minut kazdy den
prvni mésic a nasledujici Ctyfi mésice
ptidavat kazdy mésic 5 minut.

Fyzicky neaktivni déti by méli snizit ¢as, ktery
stravi u televize, hranim pocitacovych her
a surfovanim na internetu na méné jak 30
minut za den.

V prubéhu nékolika mésicti by déti a mladistvi
meéli snizit mnozstvi Casu stravené sezenim
u televize a u pocitace na méné jak 90 minut
kazdy den.

VB

Déti a dospivajici by méli dosdhnout
minimalné 60 minut pohybové aktivity kazdy
den v primérné intenzité.

Nejméné dvakrat tydné by méli provozovat
aktivity podporujici stavbu kosti, svalovou silu
a flexibilitu.

Bez doporuceni.

USA

Déti na  zékladni skole by méli travit
pfinejmensim 30 az 60 minut provozovanim
vékoveé vhodnych a rozvijejicich pohybovych
aktivit kazdy den a postupné to zvySovat na
vice hodin. Vhodné by byly také aktivity
v prumérné az vyssi intenzité po dobu 10 az 15
minut i vice, které by se realizovaly
prerusované s casem odpocinku a zotaveni.
Adolescenti by se méli denné nebo kazdy den
vénovat pohybové aktivité (hry, sport, prace,
rekreace, pfeprava, t€lesna vychova) s rodinou,
ve Skole anebo s prateli.

Adolescenti by méli provozovat tiikrat i vice
za tyden aktivitu v trvani 20 a vice minut
vyzadujici primérny az vyssi stupen Usili.
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Shrnuti

Kazda aktivita znamend fyzicky pohyb. V détstvi to je pfedev§im spontanni pohybova
aktivita, ktera s vékem prechazi v fizenou pohybovou aktivitu. Psobeni pohybové
aktivity v détstvi ma velky vliv a vytvari tim zaklad pro dobry zdravotni stav v dospélosti.
pohybového systému, ale také je u nich zvySené riziko vyskytu nemoci od
kardiovaskularniho systému az po vétsi pravdépodobnost vyskytu diabetu. Sedavy styl
zivota zacina byt velkym problémem nejenom dospélé populace, ale ¢im dél vice se tento
problém tyka détské populace. Tento trend je natolik alarmujici, Ze jednotlivé vladni
systémy zemi vytvorily programy a doporuceni pro zdravi pohyb jak pro déti, tak pro lidi
starSich generaci. Zejména u déti je diskutovana Castd otdzka mnozZstvi pohybové aktivity
v ramci télesné vychovy ve Skolach. Obecné by déti mély travit pohybem 30 az 60 minut
denné stfedni az vysokou intenzitou. Intenzitu/mnozstvi pohybové Cinnosti mizeme

vyjadiit pomoci energie, ktera je na aktivitu spotiebovana.

Jedna stranka je kvantita hodin, ale rozhodujici je také jejich kvalita, a zda déti na hodiny
télesné vychovy chodi rady. Zasadni je tedy forma a zptisob nabidky pohybové aktivity.
Nabidka pohybové aktivity je nastrojem pro provozovani pohybové ¢innosti. Pokud bude
tato nabidka dostate¢né¢ motivujici (lezecky krouzek), nemusela by se hledat striktni
hranice doby trvani a intenzity pohybové Cinnosti. Doporuceni pro zdravy pohyb déti
uvadéji mnoZstvi pohybové aktivity, které ma své pficinné nasledky a jiz se tato
doporuceni nezabyvaji nastrojem, ktery by umoznoval zménu pfistupu k pohybové

¢innosti.

2.2 Historie lezeni na umélych sténach a definice sportovniho lezeni

Pohybové ¢innosti jako lezeni se puvodné pouzivaly a stdle pouzivaji k odstraiiovani
strachu z pohybu do vysky, k osvojeni Cetnych pohybovych dovednosti, ke zvySeni
obratnosti a zaroven také jako prostfedek duSevniho rozvoje, jako vitézstvi ¢lovéka nad
tizi a zvySeni odvahy a sebedlvéry. To bylo jednim z impulsti pro rozSifovani lezecké
komunity. Lezci se zacali sdruzovat do skupin se stejnymi zajmy a dali pocatek vzniku

potadani lezeckych soutézi na mezinarodni Grovni.
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2.2.1 Historie lezeni na umélych sténach

S predchiidci lezeckych stén se mliizeme setkat v armadni piipravé na ptelomu 18. a 19.
stoleti. V roce 1937 byla vybudovana Schurmannova skala s umelymi chyty (um¢la sténa
postavena z kamenil) v Camp Long, nedaleko Seattlu v USA. S dalsi doloZzenou sténou
se setkdme v Patizi v obdobi Vichiho protektoratu poc¢atkem Ctyficatych let 20. stoleti,
objevovaly dalsi stény predevsim k pedagogickym uceliim - sténa v anglickém Leedsu,
kterou spole¢né postavili vyucujici se studenty nebo velmi stara sténa v télocvicné

Uralského technického institutu v Jekatérinburgu (Balas et al., 2008).

Od poloviny padesatych let se stalo zdolavani ptirodnich piekazek pomoci lan a strom,
trvalou soucésti letnich vycvikovych kurzi budoucich télocvikait. Fakulta télesné
vychovy a sportu Univerzity Karlovi méla lezeni a zaklady horolezectvi dokonce jako

soucast povinné vyuky (Neuman et al., 1999).

V Ceské republice vznikla prvni sténa na konci osmdesatych let minulého stoleti na pilifi

nepostaveného mostu pobliz Brna (Vomacko & Bostikova, 2003).

Prvni zavody svétové urovné na umelé sténé v zastiesené hale se konaly v listopadu 1987
v Grenoblu. V roce 1990 vzrostl pocet zavodl po celém svété, v italském Turing se
konalo 1. mistrovstvi svéta, ve Francii bylo zdvodni lezeni uznano jako profesionalni
a vrcholovy sport. V roce 1991 se Union Internationale des Associations d’Alpinisme
(UIAA) stava clenem Asociace mezindrodnich sportovnich federaci AGFIS, cozZ je
povinny krok k uznani sportovniho lezeni jako olympijské discipliny (Vomacko &

Bostikova, 2003).

Dal8im ditkazem zvySovani popularity lezeni je nartist poctu umélych stén a ptibyvajicich
&lentl v lezeckych oddilech u nas i v zahraniéi. V roce 2010 mél Cesky horolezecky svaz
(CHS) registrovanych 9 408 osob. K 31. 12. 2015 mé&l CHS témét 16,4 tisice ¢lent
a spadalo pod ng&j 420 horolezeckych oddili nebo &lenskych spolkil (Bulletin CHS, 2016).
Ke konci roku 2016 doglo k mensimu ubytku ¢lenti, CHS evidoval vice neZ 15 tisic lent

fyzickych osob ("HoroLezec Rocenka Ceského horolezeckého svazu," 2016).

Anglicky horolezecky svaz (BMC) mél v roce 1990 25 tisic ¢lentl a v soucasné dobé ma
vice jak 70 tisic ¢lenti. V poslednich deseti letech se Clenstvi vice nez zdvojnasobilo (od

22849 v roce 1999 na 46852 v roce 2009) (BMC-Press, 2015). Ve Francii bylo v roce
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2010 clenem horolezeckého svazu (FFME) 82 tisic lidi, spadd pod né&j 1100 oddili
a kazdoro¢né svaz potrada 250 tisic sportovnich udélosti (FFME-federation, 2015).

Pocet lezcii, kteti se ptidruzuji k lezeckym organizacim, stoupa, zaroven ale také stoupa
pocet lidi, ktefi se lezeni vénuji nebo zacinaji vénovat, ale netvoii clenskou zakladnu
horolezecké instituce. Divodem mutze byt pokles lezeckych oblasti, ve kterych bylo
lezeni dovoleno pouze ¢lentim CHS (Klauz, 2013). Dalsi ¢ast &lenské zakladny CHS tvoii
spolky a lezecké oddily. Na konci roku 2016 mél CHS evidovano 51 ¢&lenskych spolki
a 368 horolezeckych oddilti bez pravni osobnosti ("HoroLezec Rodenka Ceského
horolezeckého svazu," 2016). Vétsina spolkt a oddilii pracuje hlavné s détmi a mladezi.
Pravé tyto spolky a oddily potadaji a nabizi lezecké krouzky, piiméstské lezecké tabory
anebo lezecké vyjezdy do skal pro déti a mladez, ¢imz podnécuji a rozviji zajem o lezeni
u déti.

Na prelomu 18. a 19. stoleti se lezeni zacalo provozovat na umélych lezeckych sténach,
puvodné jako aktivita pro dospé€lé lidi. Pozdé&ji se lezeni zacalo objevovat jako soutézni
disciplina opét pouze pro dospé€lé. Nakonec pocet lezct a lezeckych soutéZzi presahl urcity
pocetni rdmec a lezci se zacali sdruzovat v zastit'ujicich organizacich, které do sebe pojaly
nejenom dospélé lezce, ale zacCaly nabizet rodinna Clenstvi. Déti se tak staly béznymi
navstévniky na umélych lezeckych sténach, které se zacaly ve velkém mnoZstvi stavét.
Zacaly se objevovat védecké studie zabyvajici se lezeckou problematikou, ale stézejni
zajem se tykal dospélych lezcii. AZ v poslednich par letech se objevuji studie zabyvajici

se lezenim a détmi.

Otazkou zustava, v jakém véku muize dité zacit s lezenim. Balas et al. (2008) uvadi, ze
dit¢ ma dostatecné zvladnuty lezecky pohyb jiz od 4. aZ 5. roku Zivota. Navic autofi
poukazuji na lezeni po sténé a na nafadi jako na vhodny prostiedek rozvoje détské
motoriky. Nejvhodnéjsi se autoriim jevi zacit s lezenim u déti v zajmovych krouZzcich od
zacatku Skolni dochazky, tedy od Sesti let ditéte. Balas et al. (2008) se nezmifiuji jenom
o vertikalnim lezeni, ale naopak poukazuji na dalsi aktivity, které maji déti rady a nemusi
byt spojené s lezenim do vysky. Jsou to aktivity jako je houpani na lané, obecné prace
s lanem, slaflovani nebo prusikovani. Je dilezité nabidnout détem ptedevs§im pestrou
Skalu riznorodych pohybii, aby mély dostatek pftilezitosti osvojit si co nejvice
pohybovych dovednosti, které pied padesati lety byly samoziejmosti (behani v riznych
terénech, skakani, preskakovani, Splhani po stromech a zidkéach). Lezeni jako pohybova

aktivita organizovand v lezeckych krouzcich na lezeckych sténéch nabizi détem houpani
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na lané, lezeni do vysky, ale také lezeni v rlznych sklonech stény. Kromé
vertikdlniho/kolmého lezeni to jsou rtzné pievislé profily, a to bud lezec zatézuje

prevazné dolni koncetiny a leze do vysky, jakoby Sel do kopce, anebo opacny sklon, kdy

wevr

S nedostatkem pfilezitosti se pak mohou nekteré déti jevit jako pohybové nenadané.
Celkové je pohyb pro déti dalezity nejen jako predpoklad pro piirozeny télesny rozvoj,
upevilovani zdravi, zvySovani télesné zdatnosti, ale také pro jejich socidlni rozvoj

(Kaplan et al., 2010).

2.2.2 Definice sportovniho lezeni

Lezeni je pohybova aktivita, ktera si diky historickému vyvoji vybudovala své misto jako
samostatné sportovni odvétvi, mluvime o tzv. sportovnim lezeni. Jedna se o sportovni
aktivitu, kterd ma rtiznd odvétvi: bouldering, lezeni s lanem (neboli lezeni na obtiZnost),
lezeni na rychlost a ledové lezeni. Dalsi déleni tohoto sportu pokracuje podle prostiedi,
ve kterém cClovek aktivitu provozuje, a to bud’ v ptirodnich terénech, nebo na umélych
sténach, a také pokud je provozuje ve vykonnostnim/soutéZznim duchu nebo cisté jako
rekreacni sport pro zabavu. Zamé&fenim nasi prace je lezeni s lanem a bouldering. Jsou to
aktivity, které se nabizeji détem a mladezi v lezeckych krouzcich. Pokud lezecka centra
vedou oddily, tak se mohou déti podivat 1 na skaly béhem letnich prazdnin, pokud ma na
to lezecké centrum kapacity a odbornost. Pak uZ je na détech, zda se chtéji sportu vénovat

Cisté€ pro radost, nebo se v pozd&j$im ve€ku zamétit vykonnostné.

Sportovni lezeni definuji Balds, Strejcovd a Vomdacko (2008) jako aktivitu se
stanovenymi pravidly, ktera se odehravad v ptirodnich terénech i na umélych sténéch,
jejimz smyslem je lezecky pohyb jako takovy s minimalizaci objektivniho rizika
nebezpeci. Podobné tak Vomacko & Bostikova (2003) poukazuji na bezpecnost tohoto
sportovniho odvétvi, kdy jsou vzdalenosti mezi jisticimi body na sténé¢ malé. Sportovni
lezeni je tak vhodné a pfistupné i pro mén¢ psychicky odolné jedince. Stejné tak Creasey
(2000) definuje sportovni lezeni jako styl lezeni, ktery pouZiva nyty a borhaky jako hlavni
prostfedek jisténi, coz lezci umoziuje soustfedit se na techniku a obtizné manévry.
Sportovni lezeni je disciplina, kterd se odehrava na umélych lezeckych sténach nebo na

skalach vétSich v podobé skaly nebo mensich v podobé¢ balvanti.
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Bouldering

Jednou z disciplin sportovniho lezeni je bouldering neboli lezeni bez lana. Bouldering se
odehrava na nizkych umélych sténach nebo na skalnich blocich, kde se prekonavaji
obtizné krokové sekvence ve vysce cca 1 m az 3 m nad zemi. Pro bezpecnost lezcii jsou
na zemi umistény dopadové matrace tzv. bouldermatky, v ptipadé padu dopadne lezec na
mékky povrch a nehrozi nebezpe¢i Urazu. Bouldrovani je zaloZeno pifevazné na
maximalni sile. Zakladnim vybavenim pro bouldering jsou lezecké boty a sacek

s magnéziem proti poceni rukou.

Lezeni s lanem

Dalsi disciplinou sportovniho lezeni je lezeni s lanem. Lezeni s lanem v sob& zahrnuje
disciplinu sportovniho lezeni, ktera je spojovéana pouze se soutézi. Mimo soutéz mizeme
o lezenim s lanem mluvit jako o tradi¢nim nebo sportovnim lezenim.

Bezpecnost lezeni s lanem je zajisténa postupovym jisténim na skale nebo na sténé tudiz
v ptipad¢ padu lezce je zachycen lanem skrz jistici postupové body. Pti lezeni s lanem
neni dominantni maximalni sila, ale pfedevsim silova vytrvalost.

Do vybavy patii lezecké boty, sac¢ek s magnéziem a sedaci ivazek, jistici pomticky a lano.

Jak lezeni s lanem, tak bouldering nejsou formy lezeni, které by byly uréeny pouze pro
vyhranény druh lidi. Ob¢ formy lezeni nejsou vyuZivany jen tizkou skupinou lidi, praveé
naopak. Svou nabidkou riznych forem lezeni se sportovni lezeni samo o sob¢ déla
zajimavé, atraktivni a hlavné bezpecné z hlediska zdravotnich trazl a tim je oteviené
nejenom lezcim na vykonnostni tirovni, ale 1 lidem a détem, kteti si sportovni lezeni zvoli
za pohybovou dodatkovou aktivitu a provozuji tento sport na rekreacni trovni, at’ uz
v détstvi nebo i v pozd¢jsim veéku. Podle studie Schoffla et al. (2010) patii sportovni
lezeni mezi sporty s nizkym vyskytem zranéni oproti jinym populdrnim sportiim jako je

napft. basketbal nebo fotbal.

Shrnuti

Lezecky pohyb pfedstavuje pohybovou kultivaci, ktera ptispiva k ovliviiovani

zdravotniho stavu jedince a vede k redukci pohybového deficitu. Vytvari kultivaci ve
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smyslu zdokonalovani, zuslechtovani a péstovani vztahu k aktivnimu Zivotnimu stylu po
cely zivot. Jak uvadi Novotna et al. (2006), i vrcholovy sportovci jsou ohrozenou
skupinou, aby se v pozd¢jsim véku stali fyzicky neaktivnimi. Zakladem neni byt aktivni
pouze v détstvi, ale klicem je setrvani ve fyzicky aktivnim zivoté¢ vhodnymi pohybovymi

¢innostmi po cely zivot.

Dnes je snaha se k t¢émto aktivitam vracet a zdUraziovat jejich atraktivitu pro podniceni
z4jmu déti o prirozeny pohyb. Lezeni samo o sob¢ je piirozenym pohybem a je potieba
zdUraznit jeho prospésnost pro fyzicky i dusevni vyvoj a poskytnout studie, které to

dokladaji.

2.3 Hodnoceni lezeckého vykonu

Obecné je sportovni vykon hodnotitelny vysledek specifické pohybové ¢innosti, ktera je
obvykle disledkem dlouhodobého planovani, pravidelného tréninkového procesu

a adaptace organismu sportovce na jeho podnéty (Dovalil et al., 2002).

To, jak maji sportovci vyladény sportovni vykon, poznéavaji ptevazné na soutézich, kde
dochézi k hodnoceni sportovniho vykonu. Kazdé sportovni odvétvi ma svilj systém
hodnoceni. At uz je hodnoceni jakékoliv, na jeho zaklad¢ se sportovci umistuji
v konkrétnim potadi od toho nejlepsiho az po ty neyjméné vykonné. Sportovec, pievazné
v individudlnim sportu, miZe byt sam sob& soupefem. Napiiklad v atletice pfi tréninku
nebo 1 v soutézi jde o cCas. Atlet bud’ chce pokofit Cas, ptekonat soupefe, anebo

zkombinovat oboji dohromady. Tuto prioritu si voli kazdy sam.

V lezeni je sportovni vykon hodnocen na zakladé klasifikacnich stupnic, které jsou
o subjektivni stupnice, kdy prvni lezec, ktery cestu vyleze, ur¢i obtiznost dané cesty podle

velikosti chytil, podle vysky, previslosti cesty a podle vzdalenosti jisticich bodi.

Stupnice vznikaly v riznych zemich a pro mozZnost porovnani lezeckych vykonl pak
vznikaly srovnavaci tabulky obtiznosti, na které je potieba nahlizet s obezietnosti.
Dlvodem je naptf. hodnoceni lezeckého vykonu z pohledu psychické narocnosti
v tradiénim lezeni v Anglii, kdy lezci pouzivaji vlastni postupové jisténi (vklinénce
a friendy). Otdzkou je moZnost porovnani té€chto tradi¢nich cest se sportovni cestou, ktera
ma piedevs$im naroky fyzické a postupové jisténi je na skale pfipravené v podobé¢ borhakt

nebo nytl a lezec zaklada do téchto fixnich postupovych jisténi expresky.
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2.3.1 Klasifikaéni stupnice a srovnavaci tabulka obtiZnosti

Klasifikacni stupnice zacaly slouzit k hodnoceni vystupli a porovnani obtiznosti cest.
cesty. Od konce 19. stoleti zacalo dochazet k posouvani hranic lezeckych moznosti. Lezci
se zacali vénovat specifickym silovym cvicenim, zvySovala se lezeckd vykonnost

a rozsifovaly se klasifikacni stupnice.

V Evropé se setkavame hlavné se dvéma klasifikaénimi stupnicemi pro lezeni na
obtiznost, s francouzskou stupnici a stupnici UIAA (Union Internationale des
Associations d’Alpinisme). Francouzska stupnice se vyjadiuje arabskymi cisly 1-9
a pismeny a, b, c, ktera slouzi jako jemn¢jsi rozliSeni obtiznosti. Naproti tomu UIAA
stupnice se vyjadiuje fimskymi Cislicemi [-XII a znaménky ,,+* a ,,-*, opét pro jemné;jsi
stupnice jsou oteviené, coz znamend, ze v budoucnosti je s rostouci schopnosti lezct

mozné ke stupnici pridavat vyssi obtiznost.

Se zvySujicim z4jmem védecké spolecnosti o lezeckou tématiku se zjistilo, Ze chybi
stupnice, kterd by napfi¢ t€émi nejpouzivanéj$imi stupnicemi vyhovovala statistickym
zpracovanim nebo by mohla byt pouZita ke srovnani efektu tréninku nebo vykonu. V roce
2014 se uskute¢nil druhy mezindrodni lezecky kongres v Pontresiné ve Svycarsku, ze
kterého vzesla IRCRA (International Rock Climbing Research Association) stupnice,
kterd je vhodnd pro statistické zpracovani a odpovidd napfi¢ nejCastéji pouzivanym
klasifika¢nim stupnicim (Tabulka €. 2). Nedostatkem této stupnice je uréeni rozdilli mezi
jednotlivymi stupni. Jedna se zatim o jedinou prakticky pouzitelnou stupnici tohoto

charakteru.
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Tabulka ¢. 2 - Klasifika¢ni a srovnavaci tabulka obtiZnosti ve sportovnim lezeni (Draper et al., 2015)

IRCRA
] ) Reporting French  British UIAA
Lezecké skupiny Vermin Font Scale YDS /sport Tech  Ewbank BRZ UIAA Metric Watts
1 5.1 1 4 I sup I 1.00
2
2 52 2 6 I I 2.00
3 53 O g Hsp M 3.00
3
Zacatecnik 1 R il
(aroven 1) 5 55 3 0 i 400
muzi a Zeny ’ IV+ 433
6 56 3+ 4 12 0.00
vV V- 4.66
7 57 4 i v Lsog 923
VB 3 8 58 4+ 0.50
. 16 Vsup V+ 533
______________ Vo- - 9 5.9 5 VI- 3.66 075
s 4+ 10 5102 5+ 18 vi VI 600 1.00
Pokrogili 5- 11 510b 6a ® | 19 VI+ 633 1.25
(uroven 2) 5 12 510c 6at VIL  6.66 1.50
Pokrocili zZeny VO+ 5¢ 20 Visup
~OKroci 5+ 13 510d 6b 1.75
(uroven 2) VII 7.00
muz Vi 5+ 14  5l1la 6b+ 21 - 2.00
V2 6A 15 511b  6¢ 6 - 7225
2
VII-  7.66
Vykonnostni V3 6A* 16  S.llc 6c+ 2.50
(uroven 3) v3+ 6B 17  511d 7a 23 7y 800 275
_______ Zeny
V4 6B+ 18 5.12a T7a+ &b 24 8a VIIL+ 833 3.00
Vykonnostni V4+ 6C 19 512b 7b 25 8b 3.25
irove IX- 8.66
(””r’n"‘lfi’i‘ 2 Vs 6C+ 20 512 b %6 S 3.50
ve A 21 512d e o 27 92 X 900 375
Elita o TA+ 22 5.13a T7ct+ 28 9b X+ 933 4.00
(uroveri 4) 7B 23 513b 8a 29 % . ggs 425
——————— Zeny =
; V8 7B+ 24 513 8a+ 30  10a 4.50
Ellia X 10,00
(uroven 4) V9 7C 25 513d 8 31 10b 475
AL V10 7C+ 26 5.14a 8b+ 3 10c X+ 1033 500
Srafesiong Vil 8A 27 5.14b 8c 33 1la XI- 10.66 5.25
_______ roresiona
@rovens) Y12 8+ 28 5.14c 8ct L3 Ub g0 550
Profesional ~ Zeny Vi3 8B 29 514d Ya 35 llc - 33 5.75
2 % + Al
(”r‘r’n“fzri‘ %) Vi4 8B+ 30 5152 Oa+ 36 12a 6.00
Vi5  8C 31 515 9% 37 12b Xl 1166 625
Vi6  8C+ 32 5.15¢c 9b+ 38 12¢ X 1200 6.50

Vermin = americka boulderingova stupnice zvana také jako V-scale

Font = boulderingova stupnice pouzivana v Evropé

IRCRA = numericka stupnice vhodna pro statistickd zpracovani

YDS = klasifika¢ni stupnice pouzivana v Yousemitech, vyjadiena desetinnymi Cisly
French/sport = klasifika¢ni stupnice, ktera vznikla ve Francii

v cesté

Ewbank = klasifikacni stupnice pouzivana v Australii, na Novém Zélandu a v Jizni Africe
BRZ= klasifika¢ni stupnice pouzivana v Brazilii

UIAA = Kklasifikacni stupnice zalozend Mezinarodnim svazem horolezeckych asociaci
UIAA metric = metricka stupnice navrzena pro statisticka zpracovani
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2.3.2 Hlavni styly prelezii

Obtiznost vylezené cesty neni urcena pouze jejim klasifikacnim stupném. V lezeni na
obtiznost je lezecky vykon dan i stylem pfelezu cesty, neboli jakym zplisobem byla cesta
vylezena, zda lezec vylezl cestu na prvni pokus nebo az na Sesty pokus, zda byla cesta
vylezena vkuse, nebo lezec v cesté¢ odpocival, zda lezec védél o klicovych tézkych
mistech, anebo o cesté védel pouze jeji obtiznost. Kazdy styl ma své charakteristiky
a zkratky. Styly jsou uvedené pro sportovce od toho nejcennéjsiho (Vomacko &

Bostikova, 2003).

OS; on sight

Znamena pielezeni cesty na poprvé bez odpocivani v postupovém jisténi. Lezec nesmi
mit pfedem informace o cesté a nesmi v ni vidét nikoho 1ézt. Jedna se o nejhodnotnéjsi

lezecky styl.

OS Flash

Styl podobny OS, pielezeni hned napoprvé, ale se znalosti blizsich informaci o cesté.
Lezec muze pozorovat zpisob pielezu jiné osoby. Nékdy to miize byt rozhodujici, napft.

pii objeveni nebo prozrazeni mista klicového chytu.

RP; redpoint, Rotpunkt

Lezeni ve smyslu €erveného bodu. Toto oznaceni zavedl piredni némecky lezec Kurt
Albert v 60. letech minulého stoleti. Cervenou barvou si oznacoval cesty, které prelezl
Cisté, bez odpocivani v jisténi, bez vyuziti technickych prostiedkid. Zkratka oznacuje
prelezeni lezecké cesty bez padu a bez odsednuti do postupového jisténi. Lezec si pii

ptelezu, zapiné expresky do jiSténi a do lana. Cestu zna a mohl si ji diive nacvicit.
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PP; pink point,

Pivodné styl volného lezeni odpovidajici RP, ale bez pridavani vlastniho jisténi. Lezec
ma v cesté predem piipravené jiSténi (expresky, smycky...). Nyni tento styl mnohdy

splyva s RP.

AF; all free, alles frei

Jde o zdolani cesty, nehled¢ na pocet odpocinkti v jisténich. Po padu lezec pokracuje od
posledniho jisticiho bodu a mlize k nému pomoci lana dosplhat. Styl mé niz§i sportovni

hodnotu oproti jinym stylim a jedné se predevs§im o styl zacinajicich lezct.

TR, top rope — lezeni s jistenim horniho lana

Pti téchto ptelezech nehrozi lezciim nebezpeci delSiho padu, protoze ptipadné pady jsou
pouze odsednutim do lana. Tento styl mizeme vidét predev§im u zacinajicich lezci,
anebo u lezeni déti, kdy tento styl zajist'uje relativni bezpecnost. Na druhou stranu tento

styl neni u lezcil pfili§ hodnotny.

Shrnuti

Sportovni vykon je vysledkem mnohaletého ptisobeni nejriznéjsich vlivli s optimalni
skladbou faktort. Lezecky vykon se hodnoti podle oteviené klasifikacni stupnice, kam
pfibyvaji vyssi stupné obtiznosti. S vy$Sim stupném obtiznosti roste naro¢nost pohybt,
S neustdle se rozvijejicimi naroky na vykon roste 1 vét§i vyzva/tlak na samotného
sportovce. To, co stacilo na vylezeni “tézké cesty” pred deseti lety, je dnes malo. Hranice
lezecké obtiznosti se posunula a posouva zatim neustile dal v zavislosti na
technologickém rozvoji (materidly) a na zvysujici se zdatnosti a dovednostni trovni

lezcu.
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2.4 Faktory lezeckého vykonu - strukturalni (morfologické a funk¢ni)

Lezecky vykon je zavisly na sladéni nékolika faktort. Rada studii se pokusila tyto faktory
nalézt, najit miru jejich zastoupeni a vysvétlit jejich plisobeni na lezecky vykon. Jedna se
o dv¢ skupiny faktor, morfologické a funk¢ni ukazatele. Do morfologickych faktorti
patii t€lesné sloZeni a stavba té¢la a do funk¢nich faktor fadime svalovou silu, aerobni

zdatnost, flexibilitu a rovnovahu.

S pohybovou c¢innosti jsou spojené terminy télesna zdatnost, kondice a pohybové

dovednosti (Celikovsky, 1990).

2.4.1 Télesna zdatnost a kondice

Pojem télesnd zdatnost ma blizky vztah k télesné kondici. Existuje nékolik zptsobi, jak
télesnou kondici definovat. Podle KriStofice (2007) je pojem télesnd kondice souhrnem
funkci organismu, které nam umoznuji obstat ve fyzicky narocnych podminkach
a adekvatn¢ reagovat v konkrétnich situacich. Jedna se o komplex pohybovych funkei ve
vztahu k vytrvalosti, sile, rychlosti, koordinaci a kloubni pohyblivosti. Skopova (2008)
definuje kondici jako specifickou pfipravenost k vybrané pohybové €innosti a jeji uroven
se pak 1i8i podle druhu konané pohybové aktivity nebo také jako schopnost, ktera souvisi

s energetickymi moznostmi organismu.

Télesna kondice je vazana na zpisob realizace pohybovych ¢innosti v oblasti sportovniho
tréninku (napf. kondi¢ni trénink zaméfeny na vytrvalost, silu aj.). Skopova (2008) uvadi,
ze kondici Ize tedy charakterizovat jako télesny a psychicky stav clovéka vzhledem ke
konkrétnimu pozadavku na jeho vykon ve sportu. Ziskavame ji ve sportu pomoci
kondi¢ni pfipravy, kterd ma za ukol rozvoj pohybovych schopnosti. Kondi¢ni pfiprava se
obvykle déli na obecnou (rozvoj vSestrannych pohybovych piedpokladl) a specialni

(maximalni rozvoj pohybovych schopnosti specifickych pro dané sportovni vykony).

Obdobny vyznam ma pojem télesna zdatnost, kterou miizeme vnimat jako vysledek
dlouhodobého procesu adaptace organismu na pohybovou zatéz, kdy proces adaptace

probiha podle fyziologickych zakonitosti (Bunc, 1998).

Podle Cechovské et al. (2005) pojmy zdatnost a kondice vyjadiuji aktualni stav
organismu, ktery je tieba vZdy doplnit informacemi o zdravotnim stavu jedince. Zdatnost
autofi definuji jako pfipravenost organismu konat praci, bez specifikace, o jakou ,,formu*

prace se jedna (béh, skok, ale i dusevni prace...), nebo jako schopnost clovéka vyrovnavat
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se s vn&jSimi naroky, resp. odolavat aktualnim vliviim okoli. T€lesna zdatnost je soucasti
obecné zdatnosti ¢loveka a umoziiuje danému jedinci zvladnout vetsi rozsah ¢innosti,
které miize vykonavat. Z Casti hraji dillezitou roli genetické dispozice jedince a z ¢asti je
dana adaptaci jedince na pohybovou c¢innost. Zdatnost je zdkladem pro celkovou
vykonnost ¢lovéka a ma tfi zdkladni slozky: télesné slozeni, funkéni predpoklady a drzeni
téla. Kondice se z tohoto pohledu jevi jako soucast obecnéjSiho pojmu zdatnosti jako

specificka piipravenost organismu pro konkrétni ¢innost.

T¢lesnd zdatnost je ve stale vétSi mife chdpana jako nezbytny ptedpoklad pro ucelné
fungovani lidského organismu jak po strance pracovni, tak i po strance duSevni. T¢lesna
zdatnost je chapana bud’ jako zdravotné nebo vykonovée orientovana zdatnost. Zdravotné
orientovana zdatnost je charakterizovana stavem, ktery dovoluje vykonévat kazdodenni
aktivity kvalitn€. Zaroven plsobi preventivné proti zdravotnim problémtm, které jsou
spojené s pohybovou necinnosti, piisobi na zdravotni stav kardiovaskularniho a svalového
systému, na kloubni flexibilitu a télesné slozeni. Je schopnosti organismu vyrovnavat se
s vn¢jSim stresem a zdroven respektuje vékové, pohlavni a zdravotni specifika jedince
(Kirchner, Louka & Hnizdil, 2005). Vykonové orientovana zdatnost podmiiiuje urcity
pohybovy vykon, vede ke zvySeni télesné vykonnosti ve sportovnich specializacich, klade
diraz na efektivni tréninkové metody a vyzaduje od trenérii vysokou odbornost

k minimalizaci poSkozeni zdravi (Machova et al., 2016).

Pojem télesnd zdatnost se pouZiva ve spojitosti s redukci nékterych negativnich dopada
soucasné¢ho zivotniho stylu spojenych €asto s hypokinézou. Existuje celé fada studii, které
dokladaji, Zze vyssi troven télesné zdatnosti jako disledek pravidelné provadénych
pohybovych aktivit redukuje nékteré rizikové faktory civilizanich chorob (Allen,
Pulling, Alpert, & Jackman, 2014; Armstrong & Welsman, 2006; Catenacci et al., 2014;
MacNamara et al., 2011; Monyeki, 2014).

2.4.2 Antropometrické faktory

Té¢lesna hmotnost a sloZeni téla jsou ukazatele, které 1ze do ur€ité miry ovlivnit. Zejména
télesna hmotnost byva odrazem stravovacich navykt jedince. Optimalni télesna hmotnost
je z pohledu zdravi a vykonu ddna individualné a je ovlivnéna vékem, pohlavim, télesnou

aktivitou, dédi¢nosti, somatotypem a dalSimi faktory (Havli¢kova et al., 1999).

Body Mass Index (BMI) je parametr, ktery vyjadiuje pomér télesné hmotnosti k vysce

a je pouzivany jako indikator oznacujici rozmezi podvahy, normélni hmotnosti, nadvahy
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a obezity. V praxi BMI neni vhodnou metodou pro hodnoceni mnozstvi tuku u sportovcet,

protoze se odvozuje z celkové télesné hmotnosti, ne z hmotnosti tuku (Clarkova, 2014).

Jak uvadi Kudlova & Mydlilova (2005), BMI neni vhodné pouzivat ani pro déti od 6 do
10 let. Ani u dospivajicich bychom nem¢li pouzivat hodnoceni BMI pro dospélé. Pokud
pouzivame BMI u déti a dospivajicich, je vhodné hodnoceni pomoci pasem
percentilovych grafii. V obdobi ontogeneze se BMI velmi vyznamné méni a je rizny

1 podle pohlavi.

Mnozstvi télesného tuku je pro fadu sportovcu diilezitou hodnotou. At uz nizké nebo
vysoké mnozstvi télesného tuku mize byt v jednom sportu benefitem (ragby, hokej)
a v druhém znac¢nou nevyhodou (vytrvalostni béhy, skoky do vody). Je tfeba také pocitat
pfi méfeni s ur€itou chybou, ktera se pohybuje v rozsahu 3-4 % a zaroven s chybou, ktera
muze byt zplsobena pouzitou metodou, kterd tvoii zpravidla 1-2 % (Havlickova et al.,

1999).

2.4.3 Funk¢ni faktory

Funkéni stav hybného systému ukazuje vliv pohybové ¢innosti na organismus a aktualni

stav jedince. Mezi funkéni faktory patii aerobni a svalové zdatnost a flexibilita.

Kazda pohybova ¢innost je identifikovana projevem vytrvalosti, sily a rychlosti a jejich

pomeér se podle pohybovych ukola lisi (Mékota & Novosad, 2005).

Vytrvalost

Vytrvalost definuje Celikovsky (1990) jako soubor schopnosti vykonavat déle trvajici
pohybovou &innost opakované submaximalni intenzitou. Urovei vytrvalosti reflektuje
funkéni kapacitu a pfipravenost organismu optimalné reagovat na stresové faktory
zevniho prostiedi (Hnizdil et al., 2012).

Déleni vytrvalosti mlZe vychdzet z vykonnostniho kritéria, nebo ze zdravotné
orientovaného hlediska. V obou ptipadech optimalni davkovani, intenzita a frekvence
pohybové Cinnosti ovliviiuje kvalitu naSeho zdravi a tim 1 kvalitu naSeho Zivota.
Vytrvalost je biologicky ur€ovana schopnosti organismu dodavat plynule pracujici
svalové bunice pifi déle trvajicim zatiZzeni kyslik a Ziviny, odvadét zplodiny latkové
vymeény a odolavat nepfiznivym zménam ve vnitinim prostfedi organismu v disledku

metabolického procesu. VSeobecnou vytrvalost mizeme vyjadiit pomoci ukazatele
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maximalni spotfeby kysliku (VOamax). V tomto pfipadé se jedna o vyjadfeni aerobni
neboli kardiovaskuldrni zdatnosti. Spotfeba je nutnym, nikoliv postacujicim
predpokladem vytrvalostniho vykonu (Bunc, 1989). Vyuziti spotifeby kysliku

a energetické kryti pfi pohybové Cinnosti je podrobn¢ rozebrano v kapitole 2.5.

Svalova sila a svalova zdatnost

Silu definuje Mé¢kota & Novosad (2005) jako souhrn vnitinich pfedpoklada pro vyvinuti
sily ve smyslu fyzikalnim a je spjata s ¢innosti svali, kterou lze oznacit jako svalovou

silu.

Svalova sila se obecné zlepsuje nejvice mezi 13. a 15. rokem. U chlapci a divek je tento
pokrok relativné linedrni v prepubertalnim véku (Linc & Havlickova, 1982). To potvrzuji
také Macek & Radvansky et al. (2011), ktefi uvadéji, ze vyvoj svalové sily béhem
prepubertalniho ristu u obou pohlavi je podobny. V obdobi mezi 12. a 14. rokem, pfi
dosazeni vysky cca 155 cm, se objevuji vétsi prirtistky u chlapet, zatimco u divek ztstava

prib&h beze zmén nebo se zvySuje jen omezené (Macek & Radvansky et al. 2011).

Rozdil v mnoZstvi svalové masy mezi muzskou a Zenskou populaci za¢ina byt vyraznéjsi
v puberté, kdy pod vlivem sekrece muzskych pohlavnich hormont dochazi k vétSimu

narastu svalstva u chlapct (Linc & Havlickova, 1982).

Rowland (2005) uvadi, Ze existuje fada dikaz, které podporuji tvrzeni, Ze testosteron
zvySuje mnoZstvi kosterniho svalstva a zvySuje tak i svalovou silu. Zmény ve svalové sile
v puberté souvisi se zvySenim hladiny testosteronu. Mechanismy, podle kterych

testosteron pusobi na t€lo a zvySuje svalovou sily, se zatim stale zkoumaji.

Flexibilita

Kromé terminu flexibilita se mizeme v literatufe setkat i s jinymi terminy jako je
pohyblivost, ohebnost nebo kloubni pohyblivost. Dovalil et al. (2002) definuji flexibilitu

jako schopnost vykonavat pohyby v kloubech a ve velkém rozsahu.

Meékota & Novosad (2005) uvadeji, ze veék jedince hraje v trovni flexibility dulezitou
roli. Obecné od adolescence flexibilita s v€kem klesd a k nejvyraznéjsimu poklesu
dochazi po 65 roce zivota a naopak nejsenzitivnéj$Sim obdobim pro rozvoj flexibility je

mezi 7. a 11. rokem zivota.
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2.4.4 Faktory lezeckého vykonu

Podle Goddarda & Neumanna (1993) je lezeni vSestrannym sportem. Samotny lezecky
vykon predstavuje plsobeni Sesti faktorii: psychickych aspektli, podminek zézemi,
taktickych aspektii, koordinace a techniky, vnéjSich podminek a fyzické zdatnosti.

Grafické znazornéni faktorti lezeckého vykonu je uvedeno na Obrazku ¢&. 1.

Psychické aspekty

nabuzeni, strach,

Fyzicka zdatnost

sila, vytrvalost, flexibilita .
oy B koncentrace, motivace

i

Podminky zazemi

Vnéjsi podminky
typ skdly, typ jisténi, podnekd

\ sténé, Zasova dostupnost

Lezeck\]‘ V\Fkon + talent, 2dravi, pfistup ke skaldm a ke

|

Taktické aspekty

Koordinace Zhutenosti, znalosti,

a technika

intelektualni pfistup,
periodizace

Obrazek ¢. 1 Struktura lezeckého vykonu podle Goddarda & Neumanna (1993)

Antropometrické faktory u lezcu

Antropometrickymi charakteristikami devadesati mladych lezci, ve véku 13,5 + 3,0 roky,
se zabyval Watts et al. (2003). Zjistil, ze mladi soutéZni lezci se vyznacuji podobnymi
antropometrickymi charakteristikami jako dospéli elitni lezci. Tyto charakteristiky
zahrnuji relativné malou télesnou vysku (158,5 + 15,2 cm), nizkou télesnou hmotnost
(47,8 = 13,4 kg), nizky soucet 9 koznich fas (66,5 = 20,5 mm) a vysokou silu stisku ruky
(0,67 £ 0,12 kg'kg') vztazenou k hmotnosti jedince. Tyto charakteristiky nejsou
dasledkem lezeni, ale jsou ptfedpokladem pro uspé$né lezeni a mohou zvyhodiiovat nebo
dopomahat lezci ke zvladnuti lezeckého problému.

Giles et al. (2006) upozoriiuji na nejednotnost pouzitych metod a predik¢nich rovnic
aplikovanych v fadé védeckych studii a tudiz nizka télesnd hmotnost a nizké procento
télesného tuku nemusi byt nutnym ptedpokladem pro elitni lezce. Stejné tak je zavadéjici
pouziti hodnot télesného slozeni u déti jako ptedpokladu pro talentovaného lezce nebo
lezkyni, protoZe kromé& pouzitych metod a predikénich rovnic, zasadni roli hraje u déti

stupeni télesného zrani a vyvoje.

Pro Cloveéka, ktery pracuje s détmi a mladezi, je dalezité mit znalosti o senzitivnich

obdobich a vyvojovych fazi déti, aby dochazelo k podpote zdravého pohybového rozvoje.
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Rozhodujici je nabidka pohybové aktivity a ptistup k détem, diky kterému si vybuduji
dobry vztah k pohybu obecné a nauci se zaklady nabizen¢ho sportu predev§im hernim
principem. Pohybova aktivita by méla byt zdbavna a dobrodruzna. Mezi 10. a 13. rokem
véku se mohou ucit tomu jak trénovat. Mezi 13. a 16. rokem je vhodné se zam¢fit na
pohybovou specializaci a po 16. roce je obdobi, kdy je vyvojové télo ¢loveka pripraveno
zamgéfit se na vykon a zacit pravidelné trénovat s ohledem na mentélni vyzralost. I v téhle
fazi je dulezity prvek zabavy, aby nedoSlo k znechuceni z drilu provadéného sportu.
Obzvlasté toto obdobi je dilezité pro tréninkovou kreativitu svéfence 1 s ohledem do
budoucnosti. V ptipad¢ ukonceni sportu, jde o to, aby mél jedinec chut sport nebo

jakoukoliv jinou pohybovou ¢innost provozovat i v dospélosti.

Svalova zdatnost a flexibilita u lezcii

Ve sportovnim lezeni se zapojuji velké svalové skupiny (Balas, Strejcova, Maly, Mala,
& Martin, 2009). Nejvétsi naroky se kladou na svaly predlokti, pletence ramenniho
a dolnich konéetin. Cim vice se lezeni odehrava v previslych profilech, tim se naroky
znasobuji a vice se také zapojuji svaly trupu (Hrdlickova, 2008). Jak uvadi Michailov
(2014) pti lezeckém vykonu stézejni roli hraje svalova vytrvalost flexort prstl, vybusna
sila a svalova vytrvalost pletence ramenniho a maximalni sila stfedu téla. VSechny tyto

slozky svalové sily by mély zapadat do koordinace lezeckého pohybu, coz byva tim

24

Jak uvadi Draper et al. (2009), v lezeni je dllezitd flexibilita kycelniho a hlezenniho

kloubu ve sméru abdukce a vnéjsi rotace pro efektivnéjsi praci dolnich koncetin.

Studie k predpokladiim lezeckého vykonu

V lezeni se pfedpoklady k lezeckému vykonu prolinaji, dopliuji navzajem a jsou
predmétem tady studii (Balas, Pecha, Martin, & Cochrane, 2012; Espafna-Romero et al.,
2012; Laffaye, Collin, Levernier, & Padulo, 2014; Artur Magiera et al., 2013;
Mermierova, Jeffrey M. Janot, Daryl L. Parker, & Jacob G. Swan, 2000; Nachbauer, Fetz,
& Burtscher, 1987).

Balas et al. (2012) se zabyvali vlivem jednotlivych komponentl lezecké vykonnosti
(délka lezecké praxe, pocet/objem vylezenych metrl), t€lesnym slozenim, svalovou silou

a vytrvalosti na vykon ve sportovnim lezeni. Autofi pouzili testy ruéni dynamometrie,

34



vydrz ve shybu a vydrz ve visu na listé. Autofi dosli k zavéru, ze pii pouziti téchto

komponentt jsou schopni vysvétlit 97 % variability lezeckého vykonu.

Mermierova et al. (2000) se pokusila vysvétlit lezecky vykon pomoci tfi komponentt;
1) antropometrii, ktera zahrnovala télesnou vysku, télesnou hmotnost, délku dolnich
koncetin, rozpéti pazi a pomer rozpéti pazi k télesné vysce; 2) tréninkového komponentu,
do které¢ho spadala lezeckd vykonnost, procento télesného tuku, anaerobni kapacita
a svalova sila a poslednim komponentem byla 3) flexibilita, kam se fadila lezecka
zkusenost (roky) a flexibilita v kycelnim kloubu. Stejné€ jako ve studii Balase et al. (2012),
Mermierova (2002) pouzila testy vydrz ve shybu a ru¢ni dynamometrii. Autofi dosli
k zavéru, kdy pomoci sestaveného modelu vysvétlili 61 % rozptylu lezeckého vykonu pro

zminéné komponenty.

Nejsilné€jsim prediktorem vykonu byl ve studii Espana-Romero et al. (2009) lezecky test
do “vycCerpani” navrzeny Boothem et al. (1999). Krom¢ tohoto testu model
obsahoval télesné slozeni a kinantropometrické charakteristiky. A jako v ptfedchozich
studiich se i1 zde pouzil zdkladni test pro testovani sily stisku ruky, ruéni dynamometrii.
Autofti dosli k zavéru, ze u vyzkumného souboru lezcii, rozdélenych na elitni (7b/7c+ fr.
stupnice) a vykonnostni (6¢/7a fr. stupnice) lezce neni vyznamny rozdil v relativni sile
stisku ruky. Pokud se vyzkumny soubor rozd€lil na muze a Zeny bez ohledu na
vykonnostni skupinu, projevil se vyznamny rozdil p < 0,01 mezi pohlavimi v maximalni

sile stisku ruky.

V lezeni se uplatiiuje jak vytrvalost malych svalovych skupin predevsim svali predlokti,
tak vytrvalost velkych svalovych skupin. Silova vytrvalost a maximalni sila flexort prstt
jsou nezbytnou podminkou pro elitni skupinu lezci (Espafia-Romero et al., 2009;
MacLeod et al., 2007; Watts, 2004, Magiery et al., 2013).

Zatim zistava nezodpovézeno, jakd je optimalni Urovenn maximalni spotieby kysliku,
kterd by mohla mit vliv na lezecky vykon s ohledem na lezeckou vykonnost a naro¢nost
lezené cesty. Studie Billatové et al. (1995) se zabyvala vlivem aerobniho metabolismu na
lezecky vykon. Osm probandil podstoupilo test maximalni spotieby kysliku na bézeckém
ergometru, dale pak specificky pfitahovaci test do vycerpani a poslednim testem bylo
lezeni cesty. Lezci byli schopni b&hem lezeni vyuzit pouze 45 % VOamax
(54,8 £ 5 mlkg!-min' b&hem bé&zeckého testu, 22,3 + 2,6 ml-kg'min' béhem
pfitahovani a 24,9 £ 1,2 ml- kg'!-min! béhem lezeni). Studie Baldse et al. (2014) ukazuje

na vyssi procentudlni podil VOamax béhem lezeni. Celkem 26 lezct podstoupilo
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maximalni test na bézeckém ergometru a maximalni lezecky test na polohovatelné stén¢,
kde se kazd¢ tii minuty sténa naklopila o 10° az do vyc€erpani lezce. Lezci ze studie Balase
et al. (2014) byli schopni vyuzit 68 % VOamax (40,3 = 3,5 ml-kg"-min™' pro lezecky test,
test na b&hacim pasu 59,7 = 5,1 ml'kg!'min') s ohledem na zavislost na mnoZstvi
zapojené svalové hmoty. Vysledky studie Balase et al. (2014) naznacuji souvislost mezi
lezeckou vykonnosti a spotiebou kysliku. Spotieba kysliku je tak nutnym ptedpokladem,
ktery se podili na urceni ekonomiky lezeckého pohybu, nebot’ lezeckd vykonnost
odpovidala (r = 0,89, R*> = 0,79) stupni pfevislosti lezecké stény v momentu vy&erpani.
Jinak feceno, se zvySujici vykonnosti dochdzelo ke sniZovani spotieby kysliku pfi dané
lezecké obtiznosti.

Ve zminénych studiich jsou uvedené testy, které vykazuji specificnost k lezeckému
pohybu a jsou ndm doporucenim pro terénni testovani na lezecké sténé€. Tyto studie ndm
zaroven davaji dalsi informace ohledné lezeckého vykonu, které je dilezité znat.

Jako vhodné testy se jevi pouziti ru¢ni dynamometrie, testy vydrz ve shybu a vydrz ve
visu. Zaroven hraji vyznamnou roli informace o lezecké vykonnosti, lezecké zkuSenosti
a poctu vylezenych metrt. Zjistovani spotieby kysliku je nejpfesnéjsi s pouzitim

specidlniho pfistrojového vybaveni prostfednictvim nepiimé kalorimetrie.

Dalsi faktory, které z casti ovliviiuji lezecky vykon, jak bylo uvedeno vysSe na Obrazku

¢. 1, jsou faktory psychické, taktické a technické.

Psychické faktory

Do psychickych faktorti patii mentalni pfipravenost, motivace a koncentrace dosdhnout
stanovené¢ho cile, zarovenn Uzkost a strach, kdy naseho lezeckého cile nemusime
dosahnout a dostate¢n¢ si nevétime. Patii sem i zavist, nadSeni, inava, pocit nebezpeci,
anebo soutézivosti. Goddard & Neuman (1993) mluvi o optimdlni aktivacni Grovni
organismu, ktera ptisobi na psychické, autonomni a motorické procesy. Podle autort je
pro lezeni, stejné tak jako pro jiné aktivity, nejoptimalnéjsi stfedni aktivacni troven
organismu. V pfipadé vysoké aktivacni trovné mulze byt lezec piemotivovany,
v opa¢ném piipad¢ laxni a ob& varianty vedou ke vzniku pohybovych chyb béhem

lezeckého vykonu.
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Draper et al. (2010) se zabyvali psychofyziologickou odezvou lezct pied a po lezeckém
vykonu u dvou styll lezeni. Lezci sami vyvadeéli cestu (RP) a pii druhém stylu lezeni lezci
byli jisténi lanem ze shora (TR). Autoii neshledali vyznamné rozdily ve vnimani uzkosti
pied a po lezeckém vykonu, ackoliv lezci uvedli vyvadéni cesty (RP) fyzicky a mentalné
vice naro¢né. Vyvadeéni cesty vyzaduje vice Usili a ndro¢nosti pii provedeni lezeckého
pohybu, kde hrozi riziko padu do jisténi. Na psychickou naro¢nost mize vyznamné
(p<0,05) poukazovat delsi Cas lezeni vyvadéné cesty 3,1 = 30 s oproti cest¢ lezené
s hornim jisténim 1,3 + 22 s, ackoliv vrcholové hodnoty spotieby kysliku nebyly rozdilné
vyznamné (40,9 + 6,6 ml-kg"min"! (RP) versus 38,3 = 5,9 ml'kg!'min™"). Oproti této
studii stoji studie Fryera et al. (2013), ktefi dosli k zavérim, Ze pro zkuSené lezce
vyvadéni cesty, kterou neznaji — OS lezeni, neni vice psychicky naro¢né nez styl top rope

lezeni.

Technické faktory

Dovalil et al. (2002) definuji techniku ve sportu jako zpisob provedeni pozadovaného
pohybového ukolu a jeho pribéh ve smyslu prostorového a ¢asového provedeni. Autofi
uvadgji ti1 zékladni faktory, které se na provedeni pohybu podileji: kondi¢ni pfipravenost,

koordina¢ni funkce centralni nervové soustavy a psychické vlastnosti jednotlivce.

V lezeckém pohybu se spravna technika projevuje ve snizeni ekonomickych narokii na
pohyb, coz je spojeno se schopnosti Setfit sily v cest¢ (Goddard & Neumann, 1993).
Rozdilnou fyziologickou odezvou organismu pii lezeni stejné cesty u rekreacnich
a vykonnostnich lezct se zabyvali Panackova et al. (2012). Autofi se zabyvali vlivem
sklonu s kontrolou rychlosti lezeni a naslednym porovndnim rychlosti lezeni mezi
rekreacnimi (5/6 UIAA) a vykonnostnimi (8+/9 UIAA) lezci. Vykonnostni lezci lezli na
polohovatelné sténé ve tiech sklonech stény (90° kolmy profil, 112° mirné ptevisly profil,
132° ptevisly profil). Rekreacni lezci vzhledem ke své vykonnosti lezli pouze kolmy
profil. V kolmém profilu odpovidala obtiznost cesty 4 UIAA. Lezecké tempo
vykonnostnich lezcti bylo o 5,4 krokti-min"! rychlej$i neZ tempo rekreacnich lezcil
a spotteba kysliku vykonnostnich lezct 22,5 + 1,4 ml-kg!'-min™! byla vyznamné nizsi
(p < 0,01) nez u rekreacnich lezct 25,6 = 2,2 ml-kg!'-min"!. Autofi shledali, Ze lezeni
kolmé stény s obtiznosti 4 UIAA u rekreacnich lezci patii mezi aktivity se stfedni

energetickou narocnosti a dale Zze sklon stény je dilezitym prediktorem energetické
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narocnosti lezeni. Ke stejnym zavérim dosel ve své studii Balas et al. (2014), kteii se
zabyvali vztahem submaximalni a maximalni fyziologické odezvy organismu pii lezeni
béhem zvySovani sklonu polohovatelné stény. Autofi ukézali vyznamny vztah mezi
sklonem stény, ktery urcoval intenzitu zatizeni, a spotiebou kysliku béhem lezeni.
A navrhuji spotfebu kysliku béhem submaximélniho lezeckého vykonu jako hodnotu pro

odhad urovné lezecké ekonomiky.

Takticke faktory

Zakladem taktické pfipravy je promysleny a uc¢inny zpusob vedeni sportovniho ukolu
v konkrétnich podminkach (Dovalil et al, 2002). Zakladem taktickych faktorti lezeckého
vykonu jsou lezecké zkuSenosti, nebo v ptipadé venkovniho lezeni jde také o vyckani
spravnych klimatickych podminek na provedeni vykonu, spravné rozloZeni sil anebo také
zvoleni spravné struktury lezeckého tréninku. Taktika v lezeni se méni pfi riznych
stylech lezeni. Pii RP lezeni lezec zna klic¢ova mista a vi, kde jsou chyty, na kterych si
muze piipadné odpocinout. Oproti tomu OS lezeni je vice o improvizaci, o schopnosti
okamzité reakce na charakter cesty a schopnosti si nacist cestu pied samotnym vykonem

(Goddard & Neuman, 1993).

Shrnuti

Uroveti jakékoliv pohybové ¢innosti je odrazem télesné zdatnosti a kondice. Zdatnost je
definovana jako schopnost reakce organismu na vnéjsi podnét a kondice je definovana
jako soucast télesné zdatnosti, kterd je vzdy vazana na konkrétni Cinnost. Podle toho
v jakych podminkdach télesnou zdatnost rozvijime, hovotime bud’ o vykonove orientované
zdatnosti, nebo o zdravotné orientované zdatnosti. Rada studii se zaméfuje na vykonové
orientovanou zdatnost lezeckého vykonu, tedy jakymi faktory je lezecky vykon
podminén. V piipadé studii zamétenych na déti nebo rekreacni lezce se jedna vétSinou o
studie zaméfené na zdravotné orientovanou zdatnost s pfinosem zdravotnich benefiti

nebo i1 negativnich dopadl na zdravi jedinct.

Nabidka pohybové aktivity a prace s détmi a mladezi vyzaduje odborné znalosti
vyvojovych fazi déti, aby nedoslo k poskozeni zdravi. Nabidka pohybové aktivity by méla
byt atraktivni, tvofiva a zabavna v kazdém véku. To pak eliminuje negativni dopady

soucasného zivotniho stylu spojenych s hypokinézou.
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Pti plisobeni lezeckého pohybu na télesny a dusSevni vyvoj jedincti je diilezité uvédomeéni
faktorii, které se na lezeckém vykonu podileji. Jsou to fyzickd zdatnost, psychické
aspekty, koordinace a technika, podminky vné&jsi a podminky zdzemi a taktické aspekty.
Kazdy faktor je zastoupen riznou meérou a riiznou intenzitou ptisobeni. Dohromady se
tyto faktory dopliuji a ovliviiuji. Béhem lezeckého pohybu stézejni roli hraje svalova
vytrvalost flexorti prstd, vybusnad sila, svalova vytrvalost pletence ramenniho, sila
hlubokého stabiliza¢niho svalstva a dobra flexibilita kycelniho kloubu ve sméru abdukce

a vng&jsi rotace pro efektivnéjsi praci dolnich koncetin.

Antropometrické a funkéni faktory hraji vyznamnou roli v lezeckém vykonu. Lezeni je
specifickym pohybem, kde stézejni roli hraji nepfimo méfitelné faktory psychiky,
techniky a taktiky. Lezecky pohyb je projevem propojeni zminénych faktorti. Neni

stanoven nejoptimalnéj$i pomér jednotlivych faktori.

2.5 Fyziologicka odezva organismu béhem sportovniho lezeni

Fyziologicka odezva organismu béhem pohybové ¢innosti znamend odpoveéd organismu
na intenzitu a objem zatizeni. Intenzita zatiZzeni ve smyslu vynaloZeného Usili a objem
zatizeni jako pocet opakovani. V lezeni je objem zatizeni nejCastéji kvantifikovan jako
mnozstvi nalezenych metrti, ¢as lezeni, nebo pocet lezeckych krokti (pohyb rukama
z jednoho chytu na druhy) a k hodnoceni intenzity se pouzivaji nejcastéji klasifikacni

stupnice, které odrazeji celkovou naro¢nost lezené cesty (Balas, 2016).

V kapitole se zabyvame rozdilnosti pojmul energeticka naro¢nost a energeticky vyde;j, co
znamena pojem metabolismus, jak ho ovliviiuje piijem kysliku a co z toho plyne pro
pohybovou ¢innost. Dale predstavujeme reakci organismu konkrétn€ na lezecky pohyb,
tudiz je dulezité védét, co lezecky pohyb charakterizuje a ovliviiuje. Kromé fyziologické
odezvy organismu béhem lezeni je zde vliv fyzikalnich principil, do kterych fadime

premistovani télesné hmotnosti nebo dynamické pohyby, které vyzaduji zrychleni.

Sportovni lezeni nepatii mezi cyklické sporty, kterymi jsou naptiklad plavani, chiize, b¢h,
jizda na kole nebo veslovani, kdy sportovec vykonava stale stejny, opakovany pohyb.
Lezeni je sportem, kde se neustéle stiidaji statické a dynamické faze. Statické faze slouzi
k nacteni dalSiho postupu, ptipadné odpocinku k zvoleni vyhodnéjsi polohy nebo
technickému, ale n€kdy vice vytrvalostné silovému kroku béhem lezeni. Dynamické faze

jsou vice o silove vybusnych ptesunech k dosazeni vzdalené¢ho chytu. Podle Billatové et
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al. (1995) statické faze v lezeni ptedstavuji 37 % Casu lezeni dané cesty. Watts (2004)
uvadi, ze lezec provede 38 % statickych fazi béhem 2 az 7 minut lezeni s lanem. Mnozstvi
statickych a dynamickych fazi se nasledn¢ odrazi ve funkéni odezvé organismu béhem
lezeni. Krom¢ statickych a dynamickych fazi existuje pét zédkladnich faktort, které maji
vliv na fyziologickou odezvu organismu pii lezeni (Balas, 2009; Balas, 2016; Billatova
et al. 1995; Mermierova et al., 1997; Bertuzzi et al., 2007; Draper et al., 2008; Geus et
al., 2006):

1) rychlost lezeni

2) obtiznost lezené cesty

3) sklon stény

4) lezecky styl

5) schopnosti a zkusenosti lezct

Stiidani statickych a dynamickych fazi béhem lezeni a styl lezené cesty maji vliv na
prabéh fyziologickych parametrt (respiraéni pomér, krevni laktat, minutova ventilace)
(Magalhaes et al., 2007). Pti opakovaném lezeni zndmé cesty se zkracuje Cas lezeni, ale
hodnoty spotieby kysliku a srde¢ni frekvence zlstavaji relativné konstantni (Espafia-
Romero et al., 2012). Lezeni stylem top rope (s jiSténim ze shora) nema vyznamny vliv
na funk¢ni odezvu organismu u pokrocilych lezcii. U zacate¢nikti ale mize snizit uzkost
a vnimani namahy (Draper et al., 2010). V nasi studii sledujeme fyziologické parametry
spotfeby kysliku a srdec¢ni frekvence pifi opakovaném lezeni zndmé cesty s hornim
jisténim u déti. Pfi lezeni s hornim jisténim muzeme u déti vyloucit tizkost a strach
z mozného padu do lana.

Dalsi fyziologické parametry jako jsou minutova ventilace, krevni laktat, hormonalni
odezva, respiracni pomér urcuji fyziologickou odpovéd’ organismu béhem lezeni (Balas,
2016). V nasi studii se zaméfujeme na akutni fyziologickou odezvu organismu béhem
lezeni v realnych podminkach pomoci vypoctu s pouzitim hodnoty spotieby kysliku jako
hlavniho ukazatele kardiovaskularni zdatnosti organismu, pro vypocet energetické
naroc¢nosti a energetického vydeje. Srdecni frekvence je dalsi zakladni kardiovaskularni
ukazatel intenzity pohybové ¢innosti. Vztah srde¢ni frekvence a spotfeby kysliku béhem

lezeni je popsan v podkapitole 2.5.3.
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2.5.1 Energeticka naroc¢nost a energeticky vydej
Energeticka narocnost

V literatuie se setkdvame s riiznymi pojmy a moznostmi vypoctl pii vydavani energie
beéhem pohybové aktivity. S pojmy, se kterymi se mizeme setkat, a velice Casto se
zaménuje jejich spravné pouziti, jsou pojmy energetickd narocnost a energeticky vyde;.
Pochopeni pouzivani téchto pojmil vychdzi ze znalosti kinetiky kysliku béhem pohybové

aktivity a také z porozuméni fungovani a zapojeni energetickych systémti.

V zahrani¢ni literatufe ekvivalentem pro energetickou néro¢nost je minéno vyjadieni
»energy expenditure®. Jak uvadi Reis (2011) energeticka naro¢nost je mnozstvi energie
potiebné pro zajisténi konkrétni pohybové cinnosti. Pojem energetickd naro¢nost je
vhodné pouzit, pokud se béhem pohybové aktivity uvolnila aerobni frakce spotieby
kysliku a pokud je anaerobni uvoliiovani energie téméf zanedbatelné. Dalsi podminkou
je konstantni intenzita pohybové aktivity a dostatecné dlouhé trvani aktivity po dosazeni
setrvalého stavu spotieby kysliku. V tomto ptipad¢ je vhodné pouziti pojmu energeticka

narocnost.

Hodnoceni energetické narocnosti

Termin energetickd ndroc¢nost vyjadiuje mnozstvi energie pii vykonu, ktery je udavan
v kilojoulech (kJ) nebo v kilokaloriich (kcal). Pfimé stanoveni produkce energie lze
provadét jen v kalorimetrickych komorach, kde se méfi zaroven jak spotieba kysliku
(VO») tak i tvorba tepla. Nepfimy zptisob méfeni energetického vydeje metodou nepiimé
kalorimetrie stanovuje mnozstvi energie vydané pii télesném zatizeni na zdkladé

zjiStovani spotieby kysliku (Biddle & Smith, 2008).

Davka pohybové aktivity miize byt rozdélena do rliznych kategorii dle intenzity zatéze.
Vychazi ze zékladni hodnoty, kdy je €lovek v klidu. Spotiteba kysliku v klidu ¢ini
piiblizné u Zen 3,4 a u muzti 3,6 ml-kg'min"' a u dé&ti je az 4 ml-kg"-min’!. Tato klidova
hodnota se oznacuje jako metabolicky ekvivalent (1 MET). Vyjadiuje skutecnost, kolikrat
je jedinec schopen v prubéhu zatéze zvysit svoji klidovou spotiebu kysliku (Jancik et al.,

2006).
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Tyto vicestupiiové urovné jsou uvadény jako metabolické ekvivalenty (METs). Na
zakladé METs muizeme rozdélit aktivity do skupin podle jejich intenzity, lehké (1,5-3,0
METs), primérna (3,0-6,0 METs) a naro¢na (6,0 < METs) aktivita (Pastucha et al., 2014).

Energeticky naro¢na pohybova aktivita se vyznacuje vyssi energetickou naro¢nosti, ktera
nastava za pomérné kratky ¢asovy usek. Oproti tomu lehkd aktivita se vyznacuje niz§im

rozsahem energetické narocnosti, ale za delsi ¢as (Biddle & Smith, 2008).

Cim vys$i intenzita zatizeni, tim vice energie je tfeba vynalozit na tuto ¢innost za pomérné
kratkou dobu a naopak. Plati tedy, Ze vztah mezi intenzitou a pohybovou aktivitou neni

obecné linearni. Hodnoceni intenzity zaté¢ze v nasobcich MET u nds nejsou zcela bézné.

Vypocty energetické naroCnosti mohou byt vyjadieny riznym zpisobem. Napt. z jiné
naméfené funkce jako je napft. srdecni frekvence ¢i ventilace. Nebo z tabulek pro urcité
¢innosti jako procento ndlezitého bazalniho metabolismu nebo pii pouziti ndsobku
bazalniho metabolického vydeje (BMR), u kterého pro sedavy zivotni styl je jeho

energetickd naro¢nost rovna BMR vyndsobenému koeficientem 1,2 (Maughan, 2008).

Dulezitym parametrem je minimalni objem zatizeni (energie), ktery vyvola dlouhodobé
zmeény, jednd se o podnétovy prah, kdy se dlouhodobé jedinec snazi udrzet alespoii
minimalni objem s optimalni intenzitou tydenniho zatizeni u riznych pohybovych aktivit.
Jde o pusobeni kauzélniho vztahu pfic¢in a nasledkd v otazce energetické naro¢nosti.
Minimalni energetickd naro€nost tydennich pohybovych aktivit by méla byt na Grovni
6 270 kJ (1500 kcal), u starSich osob 4 180 kJ (1 000 kcal). Takova naro¢nost je schopna
zachovat dosazenou Uroven zdatnosti a soucasné zamezovat fyziologickym zménam
télesné hmoty spojené se starnutim. Zaroven je vhodné respektovat urcité¢ zasady pii
realizaci pohybové ¢innosti. Jsou to 1) minimalni frekvence jsou 3 tréninkové jednotky
tydn€; 2) pohybova ¢innost by neméla byt kratsi nez 30 minut, optimalni délka je 45 az
60 minut v zavislosti na intenzit¢ zatizeni; aerobni aktivité odpovidd minimalni doba bez
pferuSeni 15 az 20 minut; 3) vhodné je stfidani rGznych pohybovych Einnosti; 4)
vytrvalostni zatéz plisobi podnétné€, pokud je provadéna intenzitou cca 60 az 90 % SFmax
a posledni dilezitou zasadou je provadéni pohybové ¢innosti s piijemnym zazitkem a ne

jako s pracovnim tvazkem (Novotna et al., 2006).
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Energeticky vydej

Oproti energetické narocnosti je zde pojem energeticky vydej s anglickym ekvivalentem
»energy cost. Energeticky vydej reprezentuje celkové mnozstvi energie vydané béhem
pohybové ¢innosti a miize obsahovat jak aerobni tak anaerobni frakci uvoliovani energie.
Pti pfevazujicim aerobnim hrazeni energetickych pozadavki dojde k dosazeni setrvalé¢ho
stavu vydeje energie, kterd je charakterizovana spotiebou kysliku. V praxi se pak jedna
o aktivitu s menSi intenzitou, ale delSim trvanim. Pokud setrvalého stavu neni dosazeno
a ani spotieba kysliku neni konstantni, jde o zajiSténi zakladnich zivotnich funkci
a o zajisténi pohybovych aktivit. K pfesnosti méteni pfispiva intenzita pohybu, ktera se
pohybuje pod laktatovym prahem a trva déle nez 3 minuty. Tento druh energetického

vydeje je jiz dobie ovéfen pro sporty jako plavani, béhani nebo cyklistika (Reis, 2011).

Druhou ¢asti energetického vydeje je anaerobni energeticky vydej. Pro zjisténi alaktatové
a laktatové faze béhem cviceni se pouzivalo vysetfeni svalové biopsie. Toto vySetfeni ma
dnes nejenom etickd omezeni, protoze se jednd o vysoce invazivni metodu, ale ve
skute¢nosti dal$im omezenim této metody je samotna jeji technika, kdy védec je schopen
provést analyzu pouze malého mnozstvi svalové hmoty. S tim souvisi dalsi limitace
ohledn¢ hloubky odbéru a poctu odbérl pro reprezentativni vzorek. Proto se v dne$ni
dobé piechdzi k jinym zplsobim meéfeni alaktitového a laktdtového metabolismu.
Jednim zptsobem je pouziti energetického pozatézového laktatového ekvivalentu, ktery
vychazi z rychlé ¢asti kinetiky kysliku s ohledem na typ zatéZe. Druhym alternativnim
zpusobem méfeni anaerobniho energetického vydeje je pouziti pfedpokladu alaktatového
uvolnéni energie béhem zatéZze z naakumulovaného kyslikového deficitu, ktery vznika
bezprostfedné po zahdjeni zatéze, kdy transportni systém neni schopen dodat dostate¢né
mnozstvi kysliku pracujicim tkanim. Kyslikovy deficit se splaci po ukonceni zatéze
formou kyslikového dluhu. Kyslikovy dluh, oznacovany jako O»-dluh, O>-debt, EPOC —
excess post-exercise oxygen consumption (v ¢eské literatute ekvivalent O2-pozatézovy),
vznika v prubehu zatéze anaerobnim ziskavanim energie pro pracujici svaly. Tzv. Cisty
kyslikovy dluh znamena pfijaty objem kysliku bezprosttedné po zatéZi po odecteni
klidové spotieby kysliku. Zatézovy a pozatézovy piijem kysliku je zvySen v dusledku
oxidativné (aerobn¢) probihajici regenerace energetického metabolismu, pfedevsim
dopliiovanim vycerpanych zasob glukosy a glykogenu. Doba, po kterou se tento
kyslikovy dluh ,,splaci®, zavisi na intenzit€ a objemu predchazejici zaté¢ze. Po maximalni

zatézi to byva priblizné 25-30 minut (Novotny, 2013). Bala§ (2016) upozoriiuje na
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moznou rozdilnost pojeti pojmit EPOC a kyslikovy dluh. V prvnim piipadé se miize
jednat o bezprostfedni déje, které nastdvaji ihned po ukonceni zatéze, anebo o

dlouhodobé;jsi procesy spojené s pozatézovou nadspotiebou Os.

Svalova Cinnost vyzaduje dodavku energie, kterou mizeme zméfit. Svalovou ¢innosti se
spotfebovana energie premenuje z nejveétsi Casti v teplo, ale urcitd mensi cast se projevi
ve vykonané, meéfitelné praci (max. do 30 %). Podil mezi vykonanou praci
a spotiebovanou energii je vyjadien pojmem mechanicka uc¢innost (efektivita) svalové
prace. Pojem svalova prace je pojmem fyziologickym, ktery neni totoZzny s pojmem prace
ve fyzikalnim slova smyslu (Macek & Radvansky et al., 2011). Jak uvad¢ji Macek
& Radvansky et al. (2011), pojem svalova prace se doporucuje uzivat jen pro takovou
svalovou ¢innost, jejiz ucinek lze vyjadiit fyzikalnimi jednotkami — préci v joulech nebo
kaloriich, vykon ve wattech. Pro jakoukoli jinou ¢innost je pfesnéjsi pouzivat pojmy

svalova ¢innost, motoricka ¢innost, pohybové aktivita a dalsi jiné.

K posouzeni fyzické zatéze se pouziva také respiracni kvocient (RQ). Jedna se
0 bezrozmérné C¢islo, které uddva pomér mezi objemem vyprodukovaného
CO2 a objemem spotiebovaného O. Pii vysoké intenzit¢ tclesného zatizeni
s pfevazujicim spalovanim cukrti je hodnota RQ vyssi nez 1,0. Pokud jsou spalovany
pfevazné tuky, klesa jeho hodnota az na 0,70. Respiracni kvocient 0,85 predstavuje
smiSeny metabolismus, kdy jsou tuky i cukry spalovany v podobném pomeéru. Pti oxidaci
substratl je zapotfebi urcitétho mnoZzstvi kysliku. MnoZstvi vyuZitelné energie ziskané
cestou piijatého kysliku zavisi na stavu metabolismu. Pti spalovani cukri je potfeba méné
kysliku nez pro spalovani tukl. Energie vyuzitelna z ptijatého kysliku pfi ptislusném typu
metabolismu se nazyvéa energeticky ekvivalent. Energeticky ekvivalent (EE), né€kdy
oznacovany také jako stfedni energeticky ekvivalent kysliku, je mnoZstvi energie, kterou
je organismus schopen vyuzit pii spotieb¢ 1 litru kysliku. Pi spalovani cukrti mé kyslik
nejvyssi energeticky ekvivalent 5,05 kcal-I'! (21,2 kJ) a pii spalovani tuk® nejnizsi 4,69
kcal-1"! (19,7 kJ). Pfi smiSené stravé (60 % cukry / 25 % tuky / 15 % bilkoviny) je
energeticky ekvivalent 4,82 kcal (20,1 kJ).

V praxi je stanoveni spotieby kysliku pfi zatizeni jedinou cestou pro urceni spotieby
energie. Spotieba energie zavisi zejména na rychlosti nebo vykonu. Protoze je maximalni
mnozstvi pfijatého kysliku fyziologicky omezeno a vlivem tréninku se nemulze zvySovat
do nekonecna, je dalsi zlepSovani vytrvalostniho vykonu mozné pouze cestou zvySovani

ucinnosti svalové prace. Prijaty kyslik je lépe vyuzivan, to znamena, Ze sportovec
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dosdhne s méné¢ kyslikem vyssiho submaximalniho vykonu (Neumann, Pfiitzner

& Hottenrott, 2005).

2.5.2 Metabolismus

Pojem metabolismus doslova znamena ,,zménu* a uziva se k vyjadieni vSech chemickych

a energetickych pfemén probihajicich v téle. Intenzita metabolismu je razna.

Metabolicky obrat je ovlivnitelny mnozstvim svalové hmoty, fyzickou aktivitou a zv1asté
pak intenzitou zatizeni. V dusledku zpomaleni metabolismu dochazi k nabyvani télesné
hmotnosti, tGnavé apod. Opétovné nastartovani  metabolismus  nastane
zpravidla pravidelnou pohybovou ¢innosti a zménou zpusobu stravovani (Michaels,

2013).

Zdroje a ziskavani energie pro organismus

Cukry, tuky a bilkoviny jsou makroergické substraty, které¢ jsou zdsobnimi latkami
organismil. Makroergické slouceniny jsou molekuly s vysokym obsahem chemické
je adenozintrifosfat (ATP) (Rowland, 2005).

Z makroergickych substrat mizeme ziskat energii dvoji cestou, aerobni a anaerobni.
Anaerobni zpiisob pfevazuje pfi vysokych intenzitdch zatiZzeni bez piitomnosti kysliku
a v pocatku zatizeni pak vznikd kyslikovy deficit. Kyslikovy deficit je rozdil mezi
skutecnym piijmem kysliku béhem supramaximalni prace, ktera predpoklada vztah mezi
praci a kyslikovym pfijmem béhem submaximalniho zatiZeni. Hladin€ naakumulovaného
kyslikového deficitu s rostouci supramaximdlni praci odpovida skutecna anaerobni
kapacita (Rowland, 2005).

Pti anaerobnim odbouravani glukézy hovoiime o tak zvané glykolyze, jejimZ kone¢nym
produktem je sil kyseliny mlécné laktat. Ziskdvani energie anaerobnim zplisobem je
charakteristické pro kratkodobé intenzivni rychlostni zatiZeni, kdy jsou svaly kyslikem
zasobeny nedostate¢né (Semiginovsky & Vranova, 1994). Déti maji anaerobni kapacitu
mensi nez dospéli, coz je zpisobeno mensi laktdtovou ¢asti kapacity, protoze déti nejsou

schopny tak mohutné anaerobni glykolyzy jako dospéli (Linc & Havli¢kova, 1982).

Udaje, které jsou dostupné, podporuji tezi, ze prace glykolytického mechanismu je

pomalejsi u déti nez u dospélych a to z toho divodu, ze prepubertalni déti maji nizsi
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glykolytickou enzymatickou aktivitu nez dospéli jedinci. DosvédCuji to studie
Haralambie (1980, In Rowland, 2005), ktery zjistil vyznamné nizkou aktivitu riznych

glykolytickych enzymt u prepubertalnich déti.

Aerobni zpusob piemény latek se uplatiiuje jediné€ v piipadé nizsich intenzit zatizeni, kdy
je zajistén dostatecny piivod kysliku tkdnim. Zde dochdzi k oxidaci makroergickych
substratii (mezi které fadime adenozintrifosfat ATP, adenozindifosfat ADP a kreatinfosfat
CP) az na vodu (H>0) a oxid uhlic¢ity (CO»). Zasoby ATP v organismu jsou malé, vystaci
na cca 2 svalové kontrakce, proto se musi neustale resyntetizovat z ADP pii dodani
energie z zivin. ATP pfi reverzibilni pfeméné na ADP uvoliluje v buiice energii pro
mnohé metabolické reakce a je hlavnim pfenaSeCem chemické energie v buiikach
organismil. N&které vysledky vyzkumu soustavné ukazuji, Ze zdsoby ATP v klidu jsou
stejné jak u déti tak u dospélych, a Ze ATP-CP ¢innost neni z4visla na zrani organismu

(Linc & Havlickova, 1982).

Dé&ti maji transportni kapacitu krve prakticky stejnou jako dospéli, ale vzhledem k nizsi
anaerobni enzymatické aktivité¢ a snadnéj$i difuzi kysliku, maji déti rychlejsi aktivaci
aerobniho metabolismu v porovnani s dosp€lymi. Déti tak rychleji mobilizuji aerobni

metabolismus na zacatku prace (Linc & Havlickova, 1982).

Metabolismus je proces velkych zmén v téle a je dulezité pochopeni rozdilnosti fungovani
vnitinich fyziologickych d&ji u déti a jejich nastaveni. Déti jsou citlivym tématem
vyzkumu. Védecky svét byl schopen fadu vnitinich déji u déti popsat, ale zaroven
u nékterych zatim nebyl schopen pfic¢iny objasnit. Pokud s détmi ¢loveék pracuje, jsou
dilezité védomosti o rozdilném fungovani organismu déti, aby dochazelo ke zdravé

podpofte jejich zrani a vyvoje.

2.5.3 Srdecni frekvence a spotifeba kysliku
Srdecni frekvence

Placheta et al. (1999) mluvi o srde¢ni frekvenci (SF) jako o zakladnim kardiovaskularnim
ukazateli lidského organismu. Pti pohybové ¢innosti se vzristajicim zatizenim SF stoupa
linearné aZz do oblasti submaximalni rovng. Déti maji podle Macka & Radvanského et
al., (2011) vyssi klidovou srde¢ni frekvenci (déti nad 10 let okolo 85 tepii za minutu

x tiicetilety nesportovec okolo 65-70 tepli za minutu) a vysSich hodnot dosahuji také pii
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submaximalnim a maximalnim zatiZzeni oproti dospélym. Vzestup srde¢ni frekvence je

doprovazen vzestupem piijmu kysliku a minutového srdecniho objemu.

Plsobeni zatéze je individudlni zélezitosti. Obecné udavana intenzita 50 az 60 % SFmax
je oznacovana za velmi lehkou podporujici zdravi. Intenzita 60 az 70 % SFmax je
oznacovana za lehkou, zlepSujici latkovou vyménu a pusobici na regulaci télesné
hmotnosti. Intenzita 70 az 80 % SFmax je povazovéana za stfedni, zlepSujici aerobni
vykonnost a jiz systematicky rozviji pohybovy trénink. Intenzita 80 az 90 % SFnax a vice
se tykd sportovnich vykonii, vede ke zvySovani odolnosti vi¢i anaerobnim staviim

a zlepSuje uroven rychlostni vytrvalosti (Novotna et al., 2006).

Spotieba kysliku (VO3)

Spotieba kysliku (VO2), nékdy uvadéna jako pifjem kysliku, je definovéna jako mnozstvi
kysliku, které vyuzije jedinec na resyntézu ATP-CP. Vysledky VO: se udavaji bud
v absolutnich &islech (ml'min'), nebo piepoctené na kilogram télesné hmotnosti za
minutu (ml-kg!-min™!). Relativni vyjadfeni slouzi pro srovnani, jelikoZ spotteba kysliku
je umé&rna velikosti svalové hmoty a ta je obsaZena v celkové hmotnosti. Spotieba kysliku
se pocita z mnozZstvi ventilovaného vzduchu a z procenta kysliku, ktery jedinec
z ventilovaného vzduchu vyuZivad, nasobené¢ho pfislusSnym koeficientem, ktery

charakterizuje standardni podminky (Macek & Radvansky, 2011).

Jancik et al. (2006) uvadeji spotfebu kysliku jako komplexni parametr, ktery odrazi
schopnost organismu reagovat na zat¢z, ktera je pfimo imérna vykonané praci a mnozstvi
svalové hmoty zapojené do dané pohybové Cinnosti. Vyjadfuje maximalni funkéni
aerobni kapacitu jedince a pouziva se pfi testovani funkcni zdatnosti sportovcl

i nemocnych.

Maximalni spotieba kysliku (VO2max)

Maximalni spotfeba kysliku oznacovand za maximalni aerobni kapacitu, je ukazatelem
pfi posuzovéani aerobni kardiorespiracni zdatnosti. Vyjadfuje schopnost organismu

transportovat co nejvétsi mnozstvi kysliku pracujicim svaliim pfi maximalnim zatiZeni.

Razna uroven trénovanosti a adaptace na fyzickou zatéz je velmi dobfe vyjadiena

maximalni spotfebou kysliku. Maximalni spotieba kysliku velmi tésné koreluje
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s maximalnim minutovym srde¢nim vydejem. Vrcholovi sportovei mohou mit az
dvojnéasobné hodnoty VOomax 1 minutového srde¢niho vydeje oproti nesportujici populaci

(Vilikus, 2012).

VOomax je dosazeno pfi stale se zvysujici zatézi, samotny parametr se pii dosazeni maxima
dale nezvySuje, je dosazeno tzv. platd. Dojde tak k maximalnimu vyuziti mnozstvi
kysliku, ktery je schopen organismus ¢lovéka metabolicky vyuzit. Zaté¢z mize nékolik

sekund jesté pokracovat, poté dochazi k ukonceni zatéze.

Zdravotn¢ oslabeni nebo starsi jedinci, ale také détska populace z divodu nizké motivace
a narocnosti testu nemusi maximalni spotfeby kysliku dosdhnout, proto se spotfeba
kysliku na urovni dosazené zatéze hodnoti jako vrcholova spotfeba kysliku (VO2peak),
kterd se v anglicky psanych zdrojich oznacuje jako ,,peak* hodnota. Anglické oznaceni

jsme nechali u zkratky této proménné.

Snizeni VOazpeak pod 20 ml-kg!min"! znamena funkéni postizeni transportniho systému
a je typické naptiklad pro nemocné se selhavajicim srdcem. Srdec¢ni transplantace je
doporu¢ena nemocnym s hodnotou pod 14 ml-kg''min"!. Hodnota spotieby kysliku
u nemocnych mensi nez 10 ml-kg "' min’!

2006). Chaloupka (2008) uvadi, ze hodnoty spotieby kysliku mezi 15-22 ml-kg!-min’!

znamena vysoké riziko umrti (Janc¢ik et al.,

vykazuji sniZeni rizika kardiovaskuldrniho umrti o 38 % a zlepSeni hodnoty spotieby

kysliku > 22 ml-kg"!'min"! dokonce o0 61 %.

Hodnota VOomax je do znaéné miry déna geneticky, piesto ji Ize cilenym tréninkem do
ur¢ité miry posunout, a to o 15 % az 30 %, coz je typické pro primérné nesportujici
jedince po Sestimési¢nim tréninku tfikrat tydné 30 minut denn€¢ (Wilmore, Costill, &
Kenney, 2008). Po dosazeni individualni hrani¢ni Grovné se u Spickové trénovanych
jedincti hodnota VOomax jiz téméf neméni. Za optimélni vysledek cileného vytrvalostniho

tréninku 1ze povazovat nartist ¢asu, po ktery je udrzeno co nejvyssi procento VOomax.

Fyziologické hodnoty maximalni spotieby kysliku u Zen ve vé€ku 20-29 let jsou 36 + 6,9
ml-kg'min’!, ve véku 30-39 let 34 £ 6,2 ml-kg!'-min’!, ve véku 40-49 let 32 + 6,2

ml~kg'1 ‘min’!

. U muzil jsou hodnoty maximalni spotieby kysliku vyssi, pro vékovou
skupinu 20-29 let jsou 43 + 7,2 ml-kg!-min’!, ve v&ku 30-39 let 42 = 7,0 ml-kg"!-min™!,
ve véku 40-49 let 40 £ 7,2 ml-kg'-min"! (Chaloupka, 2008). U $pi¢kovych sportovcii

s prevazujicim aerobnim zatizenim dosahuji hodnoty VOomax u zen 70 a u muzi
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80 ml-kg!'min’!, u vyjime¢né aerobné disponovanych jedincii i hodnot jesté vyssich

(Cohn, 2012).

Prib¢h ukazatele maximalni spotieby kysliku v zavislosti na véku neni identicky
s rastem. Pfiblizné€ do 12 let je pribéh maximalni spotieby kysliku stejny jak u divek, tak
u chlapcii. Primérny rozdil mezi obéma pohlavimi je 12 % ve prospéch chlapcii. Pred
pubertou se prirastky zacinaji zvySovat na 25 %, v 16 letech je rozdil az 37 %.
Postpubertalni rozdily mezi pohlavimi se vysvétluji menSim mnozstvim tuku u chlapct
ve vztahu k aktivni télesné hmotd. Pii srovnani VOamax déti réizného véku, stejné
hmotnosti a vysky, se ukaze piima zavislost na véku, coz znamena, Ze se projevuje stupen
zralosti. Pro moznost relativniho srovnani jedinct v rizném véku i rizného stupné vyvoje
se nejvice pouzivd VOomax vztazené na 1 kg télesné hmotnosti (Macek & Radvansky,

2011).

Rozdily ve spotiebé kysliku jsou podminény nejen charakterem, intenzitou a délkou
trvani télesné aktivity, ale i funkcemi jednotlivych komponentl transportniho systému
a v neposledni fad€ typem svalovych vldken, jejich vzajemnym pomérem a oxidativni
kapacitou. Podle Jancika et al. (2006) by méla byt celkovéa aerobni kapacita vyjadiena
maximalni spotfebou kysliku (VOamax) dillezitym kritériem pii vybéru talentovanych
jedinctt do sportu dlouhodobé vytrvalostniho charakteru jako nutnd podminka
pohybového vykonu. Struéné shrnuto, spotieba kysliku charakterizuje energii, maximalni

spotieba kysliku pak vytrvalostni kapacitu organismu.

Srdecni frekvence, spotreba kysliku a jejich odezva organismu béhem lezeni

Vztah spotieby kysliku (VO,) a srde¢ni frekvence béhem lezeni byl pfedmétem mnoha
studii, které ukazuji, ze rozmezi srdecni frekvence béhem lezeni dosahuje primérné
hodnot 129 az 180 tept za minutu s ohledem na intenzitu pohybu, Groven trénovanosti
a na mnozstvi zapojenych svalovych skupin (Bertuzzi, Franchini, Kokubun, & Kiss,
2007; Billatova et al., 1995; Booth et al., 1999). Vztah SF a VO, sledovala Billatova et
al. (1995). Vyzkum ukdzal nelinearni rist téchto dvou veli¢in. Probandi dosahli pii testu
na lezeckém trenazeru cca 80 % maximalni srde¢ni frekvence (SFmax), ale jenom 46 %
maximalni spotieby kysliku (VOamax) (Billatova, et al., 1995). Podobné vysledky ve své

A4

a 67 % VOamax; a pii lezeni lehéi cesty 66 % SFmax a 45 % VOomax.
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Nelinearita téchto dvou veli¢in muze byt zplisobena psychickym vypétim nebo
intermitentnimi kontrakcemi horni ¢asti téla, které jsou pro lezeni charakteristické, anebo

zde miize hrat roli zavislost na anaerobnim a acrobnim metabolismu (Giles et al., 2006).

Dalsi vysvétleni uvadi Watts & Drobish (1998), kdy mize jit o zvySené zatizeni na horni
cast téla, které roste se zvysujici obtiznosti lezeni. O’Leary et al. (1999) se zmiiuji
o moznosti, kdy metaboreflex aktivuje sympatikus zprostiedkované pies tlakovou
odezvu, coz nasledn¢ zptisobuje vyssi SF. Vyznamnou roli také hraje adaptace, intenzita

zatizeni a mnozstvi zapojenych svalovych skupin pii té€lesné zatézi.

Sledovani srde¢ni frekvence, ptipadné vztahu srdecni frekvence a spotieby kysliku u déti
muze ukdzat dal$i souvislosti fungovani détského organismu pii specifickém druhu

zatéze.

Viiv sklonu, rychlosti a lezecké zkusenosti na odezvu organismu béhem lezeni

Spotieba kysliku béhem lezeni se pohybuje mezi 20-45 ml-kg™!-min’!; toto rozpéti je dano
predevsim faktory uvedenymi na zacatku této kapitoly; rychlost pohybu, obtiznost lezené
cesty, sklon stény, lezecky styl a lezecké zkuSenosti. Sklon a rychlost lezeni znamenayji
intenzitu zatizeni a lezeckd zkuSenost znamend adaptaci na zatizeni (Balas et al., 2014;
Geus, Villanueva O'Driscoll, & Meeusen, 2006; Draper et al., 2010; Mermierova,
Robergs, McMinn, & Heyward, 1997; Sheel, Seddon, Knight, McKenzie, & Warburton,
2003; Watts, 2004).

Riznym sklonem stény na energetickou narocnost lezeni u zkusenych lezct se zabyvali
Mermierova et al. (1997). Lezeni v kolmém a mirné pfevislém profilu bylo méné
ml-kg!*min!, VO, pro 106° 21,9 + 5,3 ml-kg’'min?!, VO, pro 151° 24,9 + 49
ml-kg!'-min™!). Z namétenych vysledki, autoti dospéli k zavéru, ze lezec pii lezeni vyda
pomérné vysoky podil energie. Na zdklad€ toho pak miizeme lezeni fadit mezi sporty se
sttedni intenzitou zatéze, které zvySuji kardiorespiracni zdatnost organismu pievazné

u lidi se sedavym zptisobem zivota.

Podobnou studii provedli Watts & Drobish (1998) na lezeckém trenazeru se 16
zaCateCniky, ktefi lezli vlastnim tempem v péti riznych sklonech (80°, 86°, 91°, 96°
a 102°) po dobu 4 minut s Sestiminutovym odpo¢inkem mezi kazdym kolem. Se

zvySujicim sklonem se spotieba kysliku vyznamné neliSila a zlistavala relativné stejné na
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tirovni 30 ml-kg!-min!. Stejné& tak energeticky vydej zlstaval v rozmezi 10,4 + 2,5 az
11,2 + 2,8 kcal'min™!. Diivod téchto podobnych hodnot bychom mohli vysvétlit malym
rozdilem sklonl ve studii a nesledovanim rychlosti lezeni. Se zvySujicim sklonem se ale
snizovala celkova vylezena vzdalenost a energeticky vydej v pfepoctu na jeden vyskovy
metr se signifikantné zvysil a to pfi sklonu 80°-91° z 1,52,0 kcal'min’ na
5 kcal-min™! ve sklonu 102°, mohli bychom zde ptedpokladat vliv inavy a trénovanosti.
Giles et al. (2006) upozoriiuje na moznost ovlivnéni vysledkl studie v disledku mélo
zkusenych lezci (zacatecnikil) ve vyzkumném souboru, kdy zacinajici lezci vykazuji
vys$si hodnoty spotieby kysliku nez rekreaéni lezci z diivodu neschopnosti koordinace
lezeckého pohybu a nezvladnuté lezecké techniky. Giles et al. (2006) doporucuje pouzit

lezce na rekreacni nebo vykonnostni Grovni.

Booth et al. (1999) sledovali maximalni specifickou spotfebu kysliku (VOaspecmax)
u sedmiclenné skupiny vykonnostnich lezci na lezeckém ergometru pii maximalnim
zatizeni. Postupné zvySovali rychlost lezeni od 8 m'min™ aZz po 16 m-min™!. Lezci dosahli
VOaspec.max Na lezeckém ergometru 43,8 + 2,2 ml-kg!' -min"!. Pro srovnani chybi hodnoty

VO2max stanovené na béhacim koberci nebo na bicyklovém ergometru ve stejném case.

Vliv vykonnosti u rekreacnich a vykonnostnich lezct potvrzuje studie Bertuzziho et al.
(2007). Autofi shledali energetickou naro€nost lezeni kolmé cesty (6+ UIAA)
u rekreaénich lezcli vyznamné vyssi (VO2 30,3 = 7,7 ml-kg'-min™') neZ u vykonnostnich
lezct (VO2 23,0 £ 5,2 ml-kg™!min™). To potvrzuje i studie Panackové et al. (2012), kde
autofi shledali u rekreac¢nich lezcti pfi lezeni kolmého profilu energetickou naro¢nost
lezc vyznamng vyssi (p < 0,01) neZ u vykonnostnich lezct (42,1 = 4,9 kJ-min’!;
respektive 31,0 £ 1,3 kJ-min™!). Autoti dospéli k zavérim: 1) lezeckd zkuSenost se
projevuje v technice lezeni, respektive v ekonomice pohybu, kdy je horsi technika spojena
s vys$i spotiebou kysliku. Spotieba kysliku mize byt tedy pouzita jako parametr pro
kvantitativni hodnoceni lezecké techniky; 2) pii lezeni kolmé stény s obtiznosti
odpovidajici 4 UIAA u rekreacnich lezcii patii lezeni mezi sporty se sttedné energetickou
narocnosti. Nejen pro za¢atecniky, ale také pro rekreacni a vykonnostni lezce je lezeni

sportem, ktery mtiZze plisobit na aerobni zdatnost organismu.

Studie zabyvajici se spotiebou kysliku béhem lezeni se zamétuji hlavné na dospélou

lezeckou populaci. Souhrn studii je uveden v Tabulce €. 3.
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Tabulka €. 3 - Seznam studii zab

UIAA

. . Lezecka vykonnost UIAA metricka Rozdil mezi lezeckou .
. _ Pocet probandii . . . - .| metricka
Studie Previslost cesty (m; ) (lezecka vykonnnosti a obtiznosti (obtiznost
’ vykonnost) lezené cesty )
RP/0S Americka Francouzska UIAA lezené cesty)
Billat et al., 1995 kolma + previsla (informacné naroc¢néjsi) 4 ? 5.12b 7b?* VII+/IX- 8.33-8.50 0.00 8.33-8.50
previsla (informacné jednodussi) ? 5.12b 7b?* VII+/IX- 8.33-8.50 0.00 8.33-8.50
13 (7 rekreacnich,
etal., 2007 kolma = 90° 6 elitnich) RP >5.11c > 6+ >7.66 >1.33 6.33
kolma = 90° RP <5.12d <7c <9.00 <2.67 6.33
previslad = 120° RP <5.12d <7c <9.00 <1.50 7.50
previsld = 110° RP <5.12d <7c <9.00 <1.00 8.00
Mermier et al., 1997 kolmd 90° 14 (m=9; z=5) RP >5.11c >6c+ >7.66 >2.33 5.33
previsla 106° RP >5.11c >6c+ >7.66 >1.66 6.00
previsla 151° RP >5.11c >6c+ >7.66 >20.00-0.33 7.33-7.66
Bertuzzi et al., 2012 kolma + previsla 110° 7 rekreacnich RP 5.10a az5.11c 6a az 6c+ VI+az V- 6.33-7.66 0.00-1.33 6.33
kolma + previsla 110° 6 elitnich RP 5.12d az 5.13d 7caz8b IX az X 9.00 - 10.00 2.67-3.67 6.33
Rodio et al., 2008 ? skalni lezeni (zeny) 13 (m=8; z=5) RP 05.V Sb VI- 5.66 1.66 4.00
? skalni lezeni (muzi) RP 5.11d 7a Vil 8.00 4.00 4.00
Romero et al., 2012 kolma + previsla (jedna cesta, 9 pokusti béhem 10 tydn() 9 (m=8; z=1) RP 5.11aaz5.12b 6caz7b VII+/VIII- a2 VII+/1X- 7.50 - 8.00 1.17-1.67 6.33
kolma + pre (jedna cesta, 9 pokusd béhem 10 tydn(i) RP 5.11aaz5.12b 6caz7b VII+/VIII- az VII+/1X- 7.50 - 8.00 1.17-1.67 6.33
Booth et al., 1999 kolma + previsla cesta na skale 7 (m=7) RP 5.11aaz5.13b 6c az 8a VII+/VIII- aZ IX+/X- 7.50 - 10.50 0.84-3.50 6.66 - 7.00
Geus et al., 2006 previsla 15 (m=15) RP 5.12baz 5.13b 7b az 8a VIl az IX+/X- 8.00-9.50 1.00-0.50 9.00
kolma RP 5.12baz5.13b 7baz 8a VIl aZ IX+/X- 8.00-9.50 1.00-0.50 9.00
traverz v previslé profilu RP 5.12baz 5.13b 7baz 8a VIl aZ IX+/X- 8.00-9.50 1.00-0.50 9.00
traverz v komém profilu RP 5.12baz5.13b 7b az 8a VIl aZ IX+/X- 8.00-9.50 1.00-0.50 9.00
Watts et al., 2000 previsla 15 (m=15) [e}Y 5.12c az 5.14b 7b+ az 8c X- az X+/XI- 8.50 - 10.50 0.50 - 2.50 8.00
Draper et al., 2010 previsld = 95° 9 (m=9) ? 5.5az5.8 4b az 5b IV+az VI- 4.33-5.66 (-1.67) - (-0.67)** 6.00-6.33
previsld = 95° ? 5.5az5.9 4b az 5b IV+az VI- 4.33-5.66 (-1.67) - (-0.67)** 6.00-6.33
Draper et al., 2008 kolma (OS styl lezeni) 10 (m=10) ? 5.6/5.7 4c/5a VaziV+ 5.00-5.33 (-1.00) - (-1.00)** 6.00-6.33
kolma ? 5.6/5.8 4c/5a VaziV+ 5.00-5.33 (-1.00 - (-1.00)** 6.00-6.33
Sheel et al., 2003 9 (m=6; z=3) RP 5.12aaz5.14b 7a+ai 8c VII+az X+/XI- 8.33-10.50 0.83-0.50 7.50-10.00
Watts et al., 2014 kolma - 5 minutovy traverz 29 (m=18; 7=11) ? probandi méli minimalIni lezecké zkusenosti, kdy v pribéhu roku
lezeni ? absolvovali jednu lezeckou lekci
Dickson et al., 2012 kolma a previsla 7 RP 05.XII 7b VII+/1X- 8.00 0.00 8.00
kolma a previsla 5 RP 05.XIl 7b VII+/IX- 8.00 0.00 8.00
Fryer et al., 2013 kolma a previsla (OS styl lezeni) 9 RP 5.10a az 5.10b 6a aZ ba+ VI+az VII- 6.33 aZ 6.66 -0.33 az 0** 6.66
kolma a previsla (OS styl lezeni) 9 RP 5.10d az 5.11a 6b+ az 6¢ VIl+az VIlI- 7.33az7.50 -0.17 az 0** 7.33-7.66

* u lezecké vykonnosti U¢astnikd bylo uvedeno, Ze se pohybovala okolo podobného vykonnostniho stupné jako lezena cesta
** Ewbank stupnice je posunuta o jeden az dva stupné od francouzcské sportovni lezecké stupnice: tradi¢ni 4a odpovida VI UIAA
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Obtiznost lezené cesty
Studie Las lezend VOyea (Ml-kg ™ -min) Styl lezeni
A:i::n,; 2peak g Y
UIAA Francouzska Americka
Billat et al., 1995 7b 5.12b 3,77 £0,80 249+1,2 ?
7b 5.12b 3,73 £0,33 20,6 +0,9 ?
Bertuzzi et al., 2007 Vi+ 6a 5.10a 1,40+0,33 30,3+7,7 TR
Vi+ 6a 5.10a 1,23+0,30 23,0+5,2 TR
VII+/VI 6¢c 5.11b 1,35+0,25 30,1+6,9 TR
VIlI+/IX- 7b 5.12b 1,37 +£0,27 31,3+8,0 TR
Mermier et al., 1997 V+ 5a 5.6 5,00 (posledni minuta lezeni) primér: 20,7 + 8,1 TR - dolti a nahort
Vi 5c 5.9 5,00 (posledni minuta lezeni) primér: 21,9+ 5,3 TR - dolii a nahort
VII+/V 6C 5.11a 5,00 (posledni minuta lezeni) primér: 24,9 +4,9 TR - dolii a nahort
Bertuzzi et al., 2012 VI+ 6a 5.10a 3,00 47,7+8,9 TR - dolti a nahor
VI+ 6a 5.10a 3,00 51,8+7,3 TR - dolli a nahor
Rodio et al., 2008 \% 4a 5.5 4,80+2,22 39,7+5,0 TR
4a 5.5 4,80+2,22 39,1+4,3 TR
Romero et al., 2012 6a 5.10a 2,02 +0,60 prvni pokus 36,9 + 4,9 ?
6a 5.10a 1,38+0,30 devaty pokus 36,8 + 3,7 ?
Booth et al., 1999 6a+/6b 5.10b/5.10c 7,36 £0,55 32,8+2,0 TR
Geus et al., 2006 IX 7c 5.12d 3,15+0,42 41,6 £4,2 TR
IX 7c 5.12d 4,07 £0,63 44,1+5,8 TR
IX 7c 5.12d 3,17+1,13 40,5+4,3 TR
IX 7c 5.12d 3,25+0,78 39,1+5,4 TR
Watts et al., 2000 VIlI+/IX- 7b 5.12b 2,57+0,42 319+5,3 RP
Draper et al., 2010 VI/VI+ 5c/6a 5.9/5.10a 3,13 +0,50 40,9+6,6 vyvedeni cesty
VI/VI+ Sc/6a 5.9/5.10a 1,27 +0,37 38,3+5,9 TR
Draper et al., 2008 VI/VI+ 5c/6a 5.9/5.10a 3,55 +0,77 pramér béhem lezeni: 26,5+ 2,5 vyvedeni cesty
VI/VI+ 5c/6a 5.9/5.10a 3,32+0,55 pramér béhem lezeni: 26,0 £2,5 vyvedeni cesty
Sheel et al., 2003 VII+/VIII- a2 X 6¢c az 8b 5.11b az 5.13d 1,50 - 3,50 TR
lehéi lehéi lehéi primér béhem lezeni: 20,1 + 3,3
tézsi tézsi tézsi pramér béhem lezeni: 22,7 + 3,7
“téz8i"” = maximum minus 2 stupné “lehci” = TR
maximum minus 3 stupné TR
Watts et al., 2014 5,00 31,8+7,2
5x (1x1) 27,3+6,2
Dickson et al., 2012 VIlI+/IX- 7b 5.12b 2,27 £0,73 primér: 36,9+ 4,2 TR
VIlI+/IX- 7b 5.12b 2,78+0,17 primér:34,3+1,2 vyvedeni cesty
Fryer etal., 2013 6a+ 5.10b 1,97 £0,27 38,0 vyvedeni cesty
VII+ / V- 6C 5.11a 1,92+0,33 42,0 vyvedeni cesty

* u lezecké vykonnosti Ucast

U bylo uvedeno, Ze se pohybovala okolo podobného vykonnostniho stupné jako lezena cesta
** Ewbank stupnice je posunutd o jeden aZ dva stupné od francouzcské sportovni lezecké stupnice: tradi¢ni 4a odpovida VI UIAA

53



Rodio et al. (2008) ve sv¢ studii ukazuje, ze u nesoutéznich lezcl lezeni zastupuje aktivitu
dostate¢né intenzity (= 28 ml-kg!'-min™'; 70 % VOapeak) pro udrZeni aerobni zdatnosti. To
doklada i studie Siegelové et al. (2015), ktefi sepsali prehled studii zabyvajicich se vlivem
lezeni na zdravotni slozku u déti a mladeze. Autofi dosli k zavéru, Ze studie se shoduji
v tvrzeni, Ze pfi lezeni je zapojena jak aerobni tak anaerobni slozka organismu a intenzita
lezeni miize byt pfifazena k aktivitdm, které vyzaduji primérnou az narocnou odezvu

organismu.

Lezeni na sténé jako aktivitu s dostate¢nou intenzitou pro podporu aerobni zdatnosti u déti
shledala Panackova et al. (2014). Vrcholové hodnoty spotfeby kysliku se pohybovaly
okolo 40 ml-kg!-min’!. Autofi predstavili lezeni jako aktivitu, ktera ma kratsi pohybovy
charakter s intenzivnimi Useky lezeni stfidané dobami odpocinku. Tento druh pohybu
pfedstavuje u déti intervalovy trénink pomérné vysoké intenzity. Zaroveil autofi
poukazuji na obtiznost stanoveni energetické naro¢nosti u déti béhem lezeni, z divodu
diskutabilniho dosazeni mozného setrvalého stavu spotiteby kysliku, které je mozné

dosahnout po tfech minutach, k ¢emuz pii lezeni u déti nedoslo.

Studie, kterd se zaméfuje na metabolickou odezvu béhem lezeni u déti, provedli Watts
& Ostrowski (2014). Autofti zjist'ovali spotiebu kysliku a energetickou naro¢nost u déti
ve veku 10,9 + 1,7 let béhem lezeni. Lezecky protokol se skladal ze dvou typti pohybt,
kontinuélni traverzové lezeni a intervalové traverzové lezeni. Déti dosahly vrcholovych
hodnot spotteby kysliku (31,8 + 7,2 ml-kg!'min béhem kontinualniho lezeni
a 273 + 6,2 ml'’kg!'min' u intervalového lezeni), které odpovidaji energetické
naroc¢nosti sportovnich aktivit jako je naptiklad leh¢i jogging. Je zde dalsi studie od autort
Siegelové et al. (2015), ktefi se zabyvali tfimésicnim lezeckym programem a sledovali
energetickou narocnost a té€lesnou zdatnosti u rekreacnich lezcii ve véku od 8 do 16 let.
Autofi nedokoncili sledovani kardiorespiratnich komponent pomoci protokolu
Fitnessgram (americkd testova baterie télesné zdatnosti) a energetickou naro€nost
provedli odhadem na zakladé srde¢ni frekvence, kterou méfili u lezeni dvakrat tydné po
dobu dvou hodin. Autofi uvedli celkovou energetickou narocnost 599 + 227 kcal a
primérnou srde¢ni frekvenci 133 + 9 tepll za minutu. Zavérem studie autofi shledali
lezeni jako aktivitu, kterd miize predstavovat sttedné¢ naro¢nou pohybovou ¢innosti u

mladych rekreac¢nich lezc.

Uvedené studie se shoduji v nazoru, ze sklon stény vyznamné ovliviiuje spotrebu kysliku

béhem lezeni. Spotfeba kysliku je vyznamné vyssi u rekreacnich dospélych lezcl nez
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u vykonnostnich lezcti a také ze lezeni je sportem, ktery plisobi na kardiovaskulérni
zdatnost organismu, nejenom u dospélych lezct ale i u déti. Zadna nami dostupna studie
neuvadi parametry, jako jsou ¢as/doba lezeni a vhodnost lezeného profilu, které by bylo
zapotiebi 1ézt, aby dochazelo k podpoie kardiovaskularniho systému organismu. Zaroven
jsou to studie, které byly provedeny v laboratornich podminkach nebo na sténé s fizenym
lezeckym protokolem a chybi tdaje, které by vypovidaly o redlnych podminkach béhem

lezeni (kolik lezci vylezou cest/metrt, jakou intenzitou, v jakych profilech stény).

Shrnuti

Spotieba kysliku je hodnota, ktera komplexn¢ odrazi schopnost organismu reagovat na
zatéz a lze pomoci ni stanovit energeticky vydej a energetickou ndro¢nost béhem lezeni
u déti. Primérny rozdil hodnoty spotfeby kysliku u déti je 12 % ve prospéch chlapci, po
12. roce se rozdily mezi chlapci a dévc¢aty zvysuji. Hodnoty spotieby kysliku béhem
lezeni se u dospé&lych lezcti pohybuji v priiméru okolo 20-34 ml-kg!'-min™! a maximalni

hodnoty spotieby kysliku dosahuji hodnot 30-45 ml-kg™'-min’!

v zévislosti na rychlosti
pohybu, obtiZnosti lezené cesty, sklonu stény, lezeckém stylu a lezecké zkuSenosti.
Stejnymi faktory jsou ovlivnény hodnoty spotieby kysliku béhem lezeni také u déti. Déti
dosahuji vrcholovych hodnot v rozmezi 27-40 ml-kg'-min’!. Spotfeba kysliku je
prostiedek nepifimého hodnoceni energetické naroc¢nosti pohybu. VétSina studii at’ uz
s détmi nebo dospélymi lezci byla provedena v laboratornich podminkéach pod jasné
stanovenym lezeckym protokolem. Je otdzkou, do jaké miry 1ze hodnoty spotteby kysliku
béhem lezeni vztahovat k lezeni v redlnych podminkach. Zajimavy je také pohled na
lezeni jako na aktivitu s intervalovym charakterem, stfidani kratSich, ale intenzivnich
usekl stiidajicich se s odpocinkem. Proménlivost a intenzitu lezeckého pohybu udéava
neustalé stiidani statickych a dynamickych fazi. Je to pohyb, ktery se podobd tomu
v détstvi, kdy hovofime o spontanni pohybové aktivité déti a stfidani vysoké zatéze

s odpocCinkem.

2.6 Diagnostika pohybovych ¢innosti

Kazda sportovni ¢innost ma riznou narocnost podle svého charakteru, objemu a intenzity
a muze pusobit pfiznivé nebo nepiiznivé podle okolnosti zavislych na jedinci (napf.

télesny a duSevni stav) i na zevnim prostiedi (napf. teplota a vlhkost ovzdusi, ekologicka
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situace) ze zdravotniho hlediska. Riziko poskozeni organismu nevhodnou zatézi je
zvlasté vysoké u mladeze, ale nevyhyba se ani dospélym rekrea¢nim a vykonnostnim
sportovcim (Brandejsky, 2007).

Cilem testovani je diagnostika obecné zdatnosti neboli kondice (vyuziva se k tomu prace
velkych svalovych skupin, ktera nevyzaduje zvlastni dovednost ¢i techniku) a diagnostika
trénovanosti neboli specialni vykonnosti (zatizeni svalovych skupin, typickych pro danou
sportovni disciplinu, prace by méla vyzadovat ur¢itou dovednost nebo techniku pohybu)
(Neuman, 2003).

Objektivni diagnostika trénovanosti se vesmes zakladda na modelovém zatizeni, které
musi jedinec byt schopen zvladnout. Modelové zatizeni v sob¢ skryva obtize spojené
s interpretaci ziskanych vysledki. Proto je zakladnim ptfedpokladem tGspé$né diagnostiky
ujasnéni Ucelu diagnostiky a vhodny vybér diagnostickych metod (Psotta et al., 2006).
Diagnostiku sportovniho vykonu miizeme chapat jako sledovani tréninkového procesu
prostfednictvim testovacich baterii, kde jsou kvantifikovany sledované proménné.
Diagnostika je pak prostfedek zpétnovazebniho fizeni pohybového tréninku (Bunc,
2009).

V diagnostice trénovanosti se uplatiiuji dva zakladni pfistupy. Prvni je zaloZen na zméteni
vykonu (findlniho vysledku), druhy na posouzeni pribéhu (provedeni) pohybového aktu.
V tomto ptipadé mizeme mluvit o posuzovani kvantitativniho a kvalitativniho hlediska.
Kvantitativni diagnostika je hodnoceni aktualni trénovanosti na zékladé posouzeni
vysledk kvantifikovatelnych testl. Vysledky testti jsou ve fyzikalnich jednotkach.
Kvalitativni hodnoceni vétSinou pouziva Skalovani. Kvantitativni diagnostika se
prednostné uplatiiuje pfi hodnoceni kondi¢nich pfedpokladi. Pohybové dovednosti maji
kvalitativni charakter. Pro dosaZeni nezbytné urovné pohybovych dovednosti je tfeba
dosdhnout jist¢ minimalni Grovné kondicnich pifedpokladid. Ur€eni standardd pro
kvalitativni diagnostiku je vzdy podminéno dobrou znalosti konkrétni pohybové ¢innosti
a hlavné prioritou nebo Cetnosti vyskytu dané ¢innosti v konkrétnim pohybovém vykonu
(Bunc, 2009). Zaznamenany vysledek motorickych testli se porovnavéa s normou (pro
pfislusny v€k a pohlavi) odvozenou statisticky nebo standardem stanovenym expertizou.
V ptipad¢ kvalitativniho hlediska se jedna o hodnoceni techniky. Zde se pti diagnostice
uplatiuje pozorovani, registrace a zhodnoceni prubéhu dovedného pohybového aktu,
ktery miize byt zaznamenan na filmu ¢i videu. To je ozna¢ovano jako expertni hodnoceni,
které se nejCastéji vyuziva k charakterizovani pohybového stereotypu v redlnych

podminkach. Casto se posuzuje vice neZ jedna pohybova dovednost. Je vhodné hodnotit

56



pohybové dovednosti nékolika experty (pf. tanec, krasobrusleni, snowboarding —
U rampa aj.) (Mckota & Cuberek, 2007).

Nastrojem pro testovani, jak je pohybova cCinnost provedena, jsou motorické testy
a zatézova diagnostika v laboratornich €i terénnich podminkach. Tyto testy by mély
splitovat zakladni kritéria pro moznost pouziti pro praxi, t€émi jsou validita, reliabilita

a objektivita.

2.6.1 Pohybové dovednosti

Pohybovou dovednost mizeme stru¢n¢ definovat podle Mékoty & Cuberka (2007)
nasledovné: ,,Motorickym ucenim a opakovanim ziskand pohotovost (zpusobilost,
ptipravenost) k pohybové ¢innosti, k feSeni pohybového ukolu a dosazeni uspésného
vysledku. Jedna se o zpusobilost vykonavat pohybovou cCinnost spravné, usporné,

vhodnym zpiisobem, a to i pii zménénych podminkach.*

2.6.2 Motorické testy

Podle M¢koty & Cuberky (2007) jsou motorické testy objektivnim nastrojem dovolujicim
vyjadtit progres ¢i regres pii opakovaném testovani. Neuman (2003) uvadi, ze test je
urCitym typem zkousky, jehoz obsahem je pohybova c¢innost. Pohybovou c¢innost
a méfeni vykonu v zadaném pohybovém ukolu miizeme vyjadrit konkrétnimi ¢isly, které
jsou vysledkem motorického testu. U motorickych testi jsou tfi na sebe navazujici stupné
zkousek se testy odliSuji standardizaci a statistickym piistupem k vyjadieni
a vyhodnoceni vysledkd, které se nazyvaji testovym skore. Testova baterie se vyznacuje
tim, Ze vSechny testy do ni zafazené jsou standardizovany spolecné¢ a vysledky se
kumuluji. Testovy profil je volné&jsi seskupeni jednotlivych test. Spole¢ny vysledek se
obvykle neurcuje. Hlavni rozdil mezi baterii a profilem je ve zpiisobu validovani

(Neuman, 2003).

Testy musi spliiovat nasledujici kritéria — validitu, reliabilitu a objektivitu. Validita neboli
platnost testu, postihuje, jak dobfe test méfi to, co chceme méfit. Validitu posuzujeme
v nékolika oblastech. Prvni je obsahova validita, kterou nejlépe vystihuje otazka, zdali
odpovida obsah testu vlastnosti, kterd ma byt méfena. Nasleduje kritériova validita, kde

cilem je zjistit, jak vysokd je shoda mezi zvolenym kritériem a vysledky dosazenymi
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v testu. A konstruktova validita, coz je mira, ve které test skutecné reprezentuje urcity

teoreticky stanoveny konstrukt (Ferjencik, 2012).

Dal§im kritériem je reliabilita — spolehlivost. Ta vypovida o pfesnosti nebo mozné
velikosti chyb pii méfeni, protoZe neexistuje zddny merny piistroj s absolutni pfesnosti.
Existuji dvé mozné chyby méfeni. Tzv. systematickd chyba, ktera se pohybuje jednim
smérem a nabyva téZe hodnoty, a pak nesystematickd chyba, kterd je zplsobena
ndhodnymi a nekontrolovatelnymi veli¢inami. Reliabilita je podminkou validity.
Poslednim kritériem je objektivita — souhlasnost. Je to stupen shody testovych vysledkd,
které ziskévaji rizni rozhod¢i, casoméfi¢i a vedouci testovani. Jednd se o miru
nezavislosti posouzeni. Cim vys§i je objektivita vyzkumu, tim vice se zavér blizi

skute¢nosti (Ferjencik, 2012).

2.6.3 Zatézova diagnostika

Zatézova diagnostika slouzi ke zjistovani funkéniho stavu jedince, zpusobilosti

k pohybové aktivité a ke sledovani odezvy organismu na rizné typy zatizeni.

Funkéni stav organismu posuzujeme hodnocenim reakce organismu v klidu, pii zatizeni
a po ukonceni zaté€ze v dobé zotaveni. ZaleZi na tom, co chce vyzkumnik diagnostikovat.
Zatézovou diagnostiku Ize odlisit podle mista provedeni na diagnostiku v terénu a na
diagnostiku v laboratofi. V ptipad¢ terénnich testl se jedna o testovani pfimo v prostiedi,
které je podobné soutéZnimu vykonu, nebo piimo pfi soutéZnim vykonu. V takovém
pfipad¢ je béhem testovani obtizné stabilizovat podminky méfeni a zajistit standardizaci
testu hlavné z diivodu klimatickych podminek a Casto také s nizsi presnosti vysledki.
Vétsina terénnich testli obvykle vyuziva jednoduchych parametrii (predevSim srde¢ni

frekvence a koncentrace laktatu v krvi). Vyhodou je nizka cena, lepsi dostupnost

a testovani vétsitho mnozstvi probandii (Placheta et al., 2001).

Télesna zdatnost je teoreticky konstrukt, ktery nelze pfimo méfit, ale mtizeme ji hodnotit
pomoci laboratornich testi. Bud’ se miiZze jednat o laboratorni funkcni zatéZovou
diagnostiku, ktera vyzaduje naro¢né ptistrojové vybaveni a zkuseny obsluhujici personal,
anebo se miiZe jednat o jednoduché funkéni zkousky, které jsou orienta¢nim vysetfenim
kardiorespiracni zdatnosti. Jsou méné naro¢né na vybaveni 1 klasifikaci a zkuSenost
vySetiujicich. Podstatou ob&hovych zkousek jsou nejcastéji reaktivni zmény

kardiovaskularniho systému vyvolané napt. ptfesuny vlastni hmotnosti (pt. diepy pii
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Ruffierové zkousce) nebo zménami polohy téla (napf. ortoklinostaticka zkouska) (Heller

& Vodicka, 2011).

Ve sportovni praxi se zpravidla vyuziva kombinace laboratorniho a terénniho testovani.
V laboratoii se obvykle pfi praci na vhodném ergometru (béhaci koberec, bicyklovy
ergometr, klikovy ergometr pro praci hornich koncetin a trupu a trenazéry) stanovuji
zpravidla maximalni funkéni parametry, zmény kardiorespiracnich parametri v prubc¢hu
zatizeni, zmény v zotaveni i uroven anaerobniho prahu. K vysledkiim laboratornich
vysetieni se pak vztahuji vysledky terénnich testii. Na rozdil od tzv. motorickych testii se
funkéni zatézova diagnostika v terénnich podminkach zaméfuje nejen na dosazeny
rychlostni, silovy ¢i vytrvalostni vykon, ale zejména na vztah mezi pohybovym vykonem

a jeho biologickou odezvou (Heller & Vodicka, 2011).

2.6.4 Vyuziti testii a zatéZova diagnostika ve sportovnim lezeni

Sportovni lezeni neni sportem, ktery by vice zatézoval levou, nebo pravou cCast téla.
Provedeni lezeckého pohybu vychazi z komplexniho zapojeni celého téla a dominantnost
zapojeni konkrétni ¢asti téla vychazi z charakteru lezené cesty (velikost a rozmisténi
chytt, délka cesty), z profilu stény a vykonnosti lezce. Zacatecni lezci vétSinou chybné
pouzivaji dominantn€ horni koncetiny bez pouZiti opory dolnich koncetin, nepouzivaji
pohyb celého téla pro efektivnéjsi postup v cesté dal. At uz se jedna o lezce zacCatecnika
nebo vykonnostniho lezce, provedeni lezeckého pohybu vychazi pfevazné ze sily horni
¢asti t€la a trovné flexibility kycelniho kloubu. Na tyto ¢asti téla je prevazné zaméteno

testovani lezeckého pohybu v fad¢ védeckych studii.

Vyuziti testit na silu horni casti téla a testovani ve sportovnim lezeni

Védecké studie zamétujici se na testovani lezecké vykonnosti pouzivaji ve svém
vyzkumu obecné testy zdatnosti (Unifittest 6-60, Fitnessgram): vydrz ve shybu a ru¢ni
dynamometrii, které jsou zaroven specifickymi lezeckymi testy pro svalovou silu

a vytrvalost.

Balas et al. (2012) pouzili jednoduché testy (vydrz ve shybu, vydrz ve visu a rucni
dynamometrii) pro hodnoceni sily a vytrvalosti horni €asti té€la spolecné s télesnym
slozenim a tréninkovymi charakteristikami (pocet vylezenych metra, lezecké zkuSenosti)

jako dostate¢né vhodné prediktory pro lezecky vykon u skupiny 205 lezcii. Vyzkumna
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skupina se skladala ze zacate¢nikd, kteti byli schopni 1ézt obtiznost cesty 4 UIAA az po
vysoce vykonnostni lezce s vylezenou obtiznosti 10+/11- UIAA. Pro silu stisku ruky byl
pouzit ru¢ni dynamometr. Vydrz ve shybu byla provedena na hrazd¢ o priméru 2,5 cm,
zékladem bylo udrzet bradu nad hrazdou a v ptipad¢ sniZzeni brady, byl test ukoncen. Vis
na prstech byl proveden na napnutych pazich na 2,5 cm dfevéné 1isté. Zékladem bylo se
co nejdéle udrzet na listé a v piipad€ neudrzeni listy byl test ukoncen. Pouzity strukturalni
model s latentni proménnou silou a vytrvalosti horni ¢asti téla vysvétloval 97 % rozptylu

k lezeckému vykonu (Obrazek €. 2).
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Obrazek ¢. 2 - Standardizované FeSeni strukturalniho modelu lezeckého vykonu u muZzi a u Zen.
Ciselné hodnoty jednosmérnych Sipek vyjadiuji koeficientni vztah mezi proménnymi a oboustranné
Sipky vyjadi‘uji vzajemné korelace. Upraveno dle Balase et al. (2012)

Naméfené hodnoty sily a vytrvalosti horni ¢asti téla, télesné slozeni a pocet vylezenych
metrt s lezeckou zkuSenosti jsou vyznamnymi prediktory lezeckého vykonu. Za pouziti

mnohonasobné linearni regrese byli autofi schopni vysvétlit 86 % rozptylu lezeckého

vykonu u muzl a 85 % rozptylu u zen. Autofi upozornuji, Ze tento vytvoreny strukturalni
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model neposkytuje celkové porozuméni struktury lezeckého vykonu, ale zdlraziuje

stézejni roli specifické sily horni ¢asti téla.

Grant et al. (1996) sledovali antropometrické rozdily a rozdily v sile, vytrvalosti
a flexibilité u tf skupin lezcli. Autofi pro testovani sily pletence ramenniho zvolili test
vydrz v pritahu na dvou velkych chytech a silu prstii testovali pomoci ru¢niho
dynamometru a specialné vyrobeného pfistroje (Obrazek ¢. 3), ktery mél simulovat
podobnou pozici ruky, jako pii lezeckém pohybu. Test byl proveden pro dva typy tchopi,

tzv. polootevieny uchop a uzavieny uchop. Pii testovani uzaviené¢ho tichopu si probandi

stézovali na bolestivost uchopu, a proto je nutné brat vysledky s opatrnosti.

Obriazek €. 3 - Specidlné upraveny pristroj pro testovani sily prsti, A - polootevieny tchop;
B - uzavi‘eny uchop. Upraveno podle Granta et al. (1996)

Pro zjistovani urovné flexibility pouzili autofi test z testové baterie Eurofit test Hloubka
ptedklonu v sed€. Druhy test pfedstavoval testovani flexibility kycelniho kloubu. Lezci
stali 23 cm od zdi, ob€ dlané€ se dotykaly zdi v urovni vySky ramen a piimo pted télem
zvedali probandi pravy palec bez lateralniho pohybu do co nejvyssi vysky. Test byl

proveden se zvedanim pouze pravé nohy. Vysledky studie ukazuji prevahu sily pletence
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ramenniho u elitnich lezcl, stejné tak vétsi silu prstd a kycelni flexibilitu nez méli

rekreacni lezci a fyzicky aktivni jedinci.

Podobné testovani provedli Grant et al. (2001) opét na tfech skupinich probandi, ale
jednalo se o Zeny. Studie ukdzala na nizkou silu pletence ramenniho u Zen oproti skupiné
elitnich lezci—muza. Tyto vysledky mohou poukazovat na moznost zvyseni lezecké

vykonnosti u Zen v ptipad¢ tréninkového zaméfeni na silu pletence ramenniho.

Nasilu pletence ramenniho se zamétuje studie Drapera et al. (2011). Autofi testovali ¢tyfi
vykonnostni skupiny lezcl (zacatecniky, pokrocilé lezce, vykonnosti a elitni lezce) na
specialné upravené desce pro uzky a Siroky tichop (Obrazek €. 4). Lezci zacinali z visu
na pozitivnich chytech v plné extenzi hornich koncetin a naslednym $vihem do ptitahu se
snazili dosahnout jednou rukou co nejvyse na métené desce. Testovani bylo provedeno
jak pro pravou tak levou horni koncetinu. Test uk4zal velice dobrou rozliSovaci schopnost
mezi vykonnostnimi skupinami lezcli pro obé ruce a jak pro Siroky tak uzky uchop
(r ~0,7). Ac¢koliv testova skore jsou podobna pro Siroky i uzky uchop, autoti doporucuji

pro dalsi pouziti upfednostnit pouziti uzsiho uchopu.

E
E
L
.2
£
E
¥E
£
£
A

Obrazek ¢. 4 - Specialné upravena deska pro testovani izkého (A) a Sirokého (B) ichopu. Upraveno
dle Drapera et al. (2011)

Podobné testovani na silu pletence ramenniho provedli Laffaye et al. (2014). Autofi se
zaméfili na test, ktery by dokézal rozlisit profil lezce (bouldrista vs. lezec s lanem).

Michailov et al. (2009) upozornili, Ze bouldering klade vyssi ndroky na pouziti maximalni
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vybusné sily pletence ramenniho nez lezeni s lanem. Laffaye et al. (2014) vytvofili
specidlné upravenou desku pro testovani maximalni vybusné sily pletence ramenniho
s pouzitim akcelerometru, ktery byl upevnén na bederni pas (Obrazek €. 5). Studie
ukézala, Ze lezci, ktefi upfednostiiuji bouldering, maji vyssi rychlost vybusné sily
1,8 £ 0,3 vs. 1,6 £ 0,6 m's”!, vy$§i maximalni vykon vztazeny k hmotnosti lezce
28,4+ 7,6 vs. 23,4+ 3,7 W-kg'!, rychlejii ¢as provedeni 743 + 12 vs. 788 + 13 s a vyssi
testové skore 77,0 £ 11,3 vs. 61,3 = 10,4 cm. Studie ukazuje, Ze lezci vénujici se
pfedevS§im boulderingu disponuji vyS$i vybuSnou silou se schopnosti rychlejSiho

provedeni posunu smérem nahoru.

akcelerometr

Obrizek €. 5 - Specialné upravena deska pro testovani maximalni vybus$né sily pletence ramenniho.
Upraveno dle Laffaye et al. (2014)

Flexibilita hraje u lezcl stéZejni roli. Optimalni mira flexibility slouZi jednak jako
prevence zranéni a zaroven také rozsifuje lezci pohybové moznosti k vymysleni
a provedeni lezeckého pohybu. Védecké studie ukazaly (Giles et al., 2006; Grant et al.,
2001; Grant et al., 1996), Ze pouzivany test méteni hloubky ptedklonu v sed¢, ktery je
zaméfen predevSim na testovani flexibility v oblasti dolni ¢asti zad a na flexibilitu
hamstringii, se nevyznacuje dostateCnou specificnosti a blizkosti lezeckému pohybu.
Nejrozsahlejsi studii zaméfenou na hodnoceni flexibility a ur€eni vztahu k lezeckému

vykonu se zabyval Draper et al. (2009).

Schweizer & Furrer (2007) sledovali vztah mezi lezeckym vykonem a silou ptredlokti

vztazenou na hmotnost jedince. Vytvoftili specialni isokineticky pfistroj (Obrazek €. 6),
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ktery umozioval testovat excentrickou a koncentrickou isokinetickou maximalni silu pfi
flexi v zéapésti, pii flexi na urovni baze prstt a flexi v PIP kloubu. Nebyla shleddna
vyznamna korelace mezi absolutni maximalni silou a lezeckym vykonem. Vyznamna
korelace byla shledana u relativni sily (sila/télesna hmotnost) ve vSech tfech testech

vzhledem k vykonnosti RP a OS, kromé¢ flexe na tirovni baze prsti a OS stylu.

-
— \-\\ o
- . e
S
T8
i
A)

Obrazek ¢. 6 - Isokineticky pristroj A), testovani flexe zapésti B), testovani flexe prsti C), testovani
PIP kloubu D), pi‘evzato od Schweizera & Furrera (2007)

Pouziti metabolickych analyzatorii ve sportovnim lezeni

Zatézova diagnostika ve sportovnim lezeni vyuZzivad laboratorniho 1 terénniho
pristrojového vybaveni. Nejcastéji se jedna o stanoveni maximalni spotieby kysliku na
behacim koberci v laboratornich podminkach a porovnéni téchto hodnot se spotifebou
kysliku béhem lezeni, at’ uz v laboratornich, nebo terénnich podminkach (Balés et al.,
2014; Bertuzzi et al., 2007; Billatova et al., 1995). V terénnich i laboratornich
podminkach se pouzivaji pfenosné metabolické analyzatory (Booth et al., 1999; Draper
etal., 2010; Espafia-Romero et al., 2012; Rodio et al., 2008). Testovani lezeckého pohybu
v laboratornich podminkéch je predevsSim prostorové narocné. Stény obvykle dosahuji
vysky od 10 do 20 metrti, coZ je v laboratofi neredlné. Proto se stavi v laboratofich mensi
boulderingové stény (Obrazek €. 7), (Watts & Ostrowski, 2014) s ptipadnou moznosti
naklapéni (Panackova, Balas, & Bunc, 2012; Watts & Drobish, 1998).
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Obrazek ¢. 7 - A) Porovnani boulderingové stény v laboratornich podminkach, vyska stény 2,44 m;
obvod 8,20 m. Pievzato od Wattse & Ostrowskiho (2014), B); lezecka sténa s vySkou 10 metra
v terénnich podminkach (vlastni zdroj)

Shrnuti

Pro diagnostiku a hodnoceni pohybové ¢innosti se v lezeni vyuzivaji jednoduché
motorické testy a zat€Zova diagnostika s vyuzitim pfenosnych metabolickych
analyzatorti. Vznikaji noveé specialné upravené desky s pouZitim pfistroji hodnoticich
provedeni pohybové ¢innosti pfevazné zamétenych na silu horni ¢asti téla a flexibilitu
v oblasti kycelniho kloubu. Studie pak davaji dohromady souvislost mezi vysledkem
provedené ¢innosti a moznosti rozliSeni stupné lezecké vykonnosti anebo moznosti uréeni

profilu lezce.

Pro nasi studii jsou nejvhodnéjsi testy, které Ize pouzit v terénnich podminkach lezeckych
stén, testy vydrz ve shybu, vydrz ve visu a rucni dynamometrie. Tyto testy jsou vhodné
pro posouzeni rozvoje sily vlivem lezeni na ptikladu hornich koncetin. Hlavni vyhodou
testll je jejich nendro¢nost na piistrojové vybaveni. Ackoliv stézejni roli pii lezeckém
pohybu hraje také uroven flexibility kycelniho kloubu, z ¢asovych diivodu a naro¢nosti
studie se testovanim flexibility kycelniho kloubu u déti nebudeme zabyvat. Laboratot
sportovni motoriky UK FTVS nam zapijcila terénni metabolicky analyzator, ktery

umoziuje zjiStovani funkéni odezvy organismu béhem lezeni.
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S pftistrojovym vybavenim jsme schopni posoudit funk¢éni odezvu organismu déti pfi
lezeni v redlnych podminkach a zjistit vyuziti lezeni pro rozvoj sily na ptikladu hornich
koncetin béhem opakovaného méfeni. Vysledky testli mizeme vyuzit k urceni intenzity

zatéze pti lezeni u déti a mladeze.

2.7 Shrnuti teoretické ¢asti a stanoveni vyzkumného problému

Pro dit¢ je zakladem pohybové aktivni rodi¢, ktery muze byt pro dit€¢ vzorem. Takové
déti v aktivnim stylu zivota vétSinou pokracuji zbytek zivota a nedotyka se jich pohybovy
deficit. Dochézi u nich k pozitivnimu pienosu pohybovych navyki, které jsou schopny
predavat svym vlastnim détem. Soucasnym trendem je snizend pohybova aktivita u déti
a mladeze. Dochézi k sedavému zplsobu Zivota, ktery s sebou nese rizika ohrozujici
zdravi. Misto rodicu pfebiraji casem tlohu vzdé€lavaci instituce, které mohou neaktivnim
détem oteviit dvefe k pohybu. Cim dél tim vice zakladnich $kol kromé t&lesné vychovy
a povinného plavani zac¢ind davat poptdvky po moznosti navstévovat misto télesné
vychovy lezecké stény.

Pro nabidku pohybové €innosti je dlilezité znat jeji zdravotni benefity. U déti je podstatna
znalost jejich vnitinich fyziologickych déjti a adaptace na zatéz, aby dochazelo ke zdravé
podpote jejich zrani a vyvoje. DalSim aspektem, krom¢ zdravotnich benefitd, je takeé
atraktivita pohybové Cinnosti, kterd mize do budoucna znamenat pravidelnost jejiho

konani a pfedchazeni pohybového deficitu nebo jeho sniZovani.

Lezeni je jednim z néstroji ke zvyseni pohybové aktivity. Védecké studie ukazaly, ze
pravidelné lezeni muize pozitivné ovlivnit silovou vytrvalost hornich koncetin a silu stisku
ruky. Stézejni roli hraje svalova vytrvalost flexorl prstii, vybusdna sila, svalova vytrvalost
pletence ramenniho, hluboky stabiliza¢ni systém svalstva a dobra flexibilita kycelniho

kloubu ve sméru abdukce a vnéjsi rotace pro efektivnéjsi praci dolnich koncetin.

Lezeni je sportem, pii kterém dochéazi k pohybu celého téla, kde se stfidaji statické
a dynamické faze a riznorodost ,.terénu‘ (obtiznost cesty, sklon stény), zptisob pohybu
(rychlost lezeni), lezecky styl, schopnosti a zkuSenosti lezcl jsou faktory, které odrazeji
odezvu organismu pii lezeni. Ze znamych studii vime, Ze podle intenzity pusobeni
uvedenych faktort se odviji odlisna spotieba kysliku, ktera se pohybuje v priiméru okolo

20-34 ml'kg!'min! a maximalni hodnoty spotieby kysliku dosahuji hodnot
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30-45 ml-kg!-min’'. To fadi lezeni mezi aktivity se stfedni energetickou naro¢nosti, kdy

doba lezeni obvykle trva od 2 do 7 minut.

Bylo prokéazano na specifickych lezeckych testech (vydrz ve shybu, vydrz ve visu a ru¢ni
dynamometrie), ze lezeni podporuje rozvoj sily horni Casti téla u dospélych lezct. Plati
stejné tvrzeni také pro déti a mladez? Je redlné a vhodné pouziti testli vydrz ve shybu,
vydrz ve visu a ruéni dynamometrie ke zjisténi rozvoje sily na ptikladu hornich koncetin

vlivem lezeni?

Bylo prokazano, ze lezeni je sportem, ktery podporuje kardiorespiracni zdatnost
u dospélych lezct. Mlizeme to samé fici v piipadé détskych lezci? A jaka je intenzita

zatéze pri lezeni u déti a mladeze v redlnych podminkach lezeckych krouzkt?
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3 CIL, HYPOTEZY A UKOLY PRACE

3.1 Cil

Stanovit fyziologickou odezvu organismu béhem lezeni v redlnych podminkach a zaroven

posoudit vyuziti lezeni na rozvoj sily na ptikladu hornich koncetin u déti a mladeze.

3.2 Hypotézy

1. Pohybovy trénink zalozeny na lezeni v dobé trvani 16 tydnli (minimaln¢ 16
tréninkovych jednotek s hodinovou ¢asovou dotaci) vyznamné ovlivni adaptaci
na tuto ¢innost hodnocenou pomoci spotteby kysliku u 21 déti ve véku 9,2 + 1,3

let.

2. Objem lezeckého tréninku v dobé 16 tydnl (minimalné 16 tréninkovych jednotek
s hodinovou ¢asovou dotaci) vyznamné ovlivni silu hornich konc¢etin hodnocenou
pomoci testll vydrz ve shybu, vydrz ve visu a ruéni dynamometrii u 91 déti ve

véku 10,4 + 3,0 let.

3.3 Ukoly

e Analyza relevantni literatury a teoreticka ptiprava.

e Vybcér a osloveni lezeckého centra pro realizaci vyzkumu.

e (Ovéfeni diagnostickych metod.

e Kuvantifikovat energeticky vydej a energetickou ndro¢nost lezeni na umélé sténé
pomoci nepiimé kalorimetrie.

e Posoudit vyuziti lezeni pro rozvoj sily na ptikladu hornich koncetin.

e Ziskané udaje zpracovat, analyzovat a na zadklad¢ ziskanych vysledki stanovit

zaveéry prace.
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4 METODIKA PRACE

4.1 Charakteristika vyzkumného souboru

Vyzkumny soubor tvotilo 112 déti ve veéku 9,8 + 1,4 let, 91 z nich podstoupilo testovani
specifickych lezeckych testi a 21 z nich podstoupilo méteni fyziologické odezvy
organismu béhem lezeni na lezecké sténé Ruzyné v Praze. V Tabulce €. 5 jsou uvedeny
pocty chlapct a divek ve skupindch a morfologické charakteristiky vyzkumného souboru.
VSichni probandi byli osloveni pfed zac¢atkem lezeckého kurzu a podstoupili méteni

télesné vysky a télesné hmotnosti.

Nahodn¢ vybrané déti, které se zucastnily jak meéteni specifickych lezeckych testi tak
méteni fyziologické odezvy béhem lezeni, bud’ mély lezecké zkuSenosti, anebo se jednalo
o zacinajici lezce. Vykonnost déti byla posuzovana na zdkladé uvadéné stupnice
obtiznosti Union Internationale des Associations d’Alpinisme (UIAA), kterou nam déti
uvedly a nasledn¢ jsme ji ovétili u jejich instruktord. V soucasnosti ma stupnice 12 stupiii
a mezistupn¢ + a - , kde + znaci vyssi stupen obtiznosti. Klasifikace stupné obtiznosti je
déana subjektivnim hodnocenim lezce, ktery vyleze cestu jako prvni a na zéklad¢ diskuzi

mezi lezci.

VSsichni probandi byli dotdzéani na dalsi pohybové krouzky, které navstévuji a které trvaly
nejméné¢ 60 minut za tyden a mohly mit potencidlni vliv na méfeni pii testovani
specifickych testli (vliv na rozvoj sily horni ¢asti téla). Tuto informaci jsme nésledné
u kazdého probanda zaznamenali a ovéfili u rodicl. Z vyzkumného souboru 112 déti se
dalSich pohybovych krouzk kromé lezeni ucastnilo 24 déti. Jednalo se o pohybové
krouzky: plavéni, joga, tanec, jizda na koni, jachting, tenis, stielba, badminton, balet,
florbal, bojova umeéni, orientaéni béh, miové hry, brusleni, sokolska vSestrannost

a atletika.

Déti a jejich zakonni zastupci byli pfedem sezndmeni s cilem studie a zakonni zastupci
podepsali informovany souhlas s anonymnim zpracovanim a pouzitim namétenych dat

(Ptiloha 2). Studie byla schvalena etickou komisi UK FTVS (Ptiloha 1).
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4.2 Design studie

Studie ma charakter experimentalniho vyzkumu s vicefaktorovym designem (3x2x2).
S vnitroskupinovym faktorem poctem méfeni a meziskupinovym faktorem pohlavim
a pohybovou aktivitou s vlivem na silu horni ¢asti téla s kovarianéni proménnou poctem
vylezenych metrti. Studie trvala 16 tydna a byla rozdélena do tii ¢asovych obdobi, viz
Tabulka ¢. 4. B€hem 16 tydnt déti navstévovaly lezecky krouzek jednou nebo dvakrat
tydné. Délka studie odpovidala jednomu skolnimu pololeti. Jedna jednotka lezeckého
krouzku trvala 60 minut. Do organizace lezecké hodiny patfily pravidelné ukony,
tj. prezentace déti, oblékani sedakd, rozdéleni déti do skupin, vlastni lezeni a pravidelné
zaznamenavani vylezeného objemu (=pocet vylezenych metrii). Na jednoho instruktora
pfipadaly maximalné dvé déti.

Tabulka ¢. 4 - Chronologie studie. Behem prvniho, druhého a tietiho méreni se sbirala data

fyziologické odezvy organismu pfi lezeni a zaroven se mérila sila horni ¢asti téla. Béhem 8 tydni
lezeni déti navstévovaly lezecky krouZek

prvni mereni druhé méteni

| treti méreni

8 tydnt 8 tydnt

lezeni lezeni

4.3 Meéreni morfologickych ukazateli

Té€lesna hmotnost byla méfena na digitalni vaze (Tanita HD 366, Japonsko) s pfesnosti
na 0,1 kg. Déti byly bez obuvi a ve sportovnim obleceni. T€lesna vySka byla métena
antropometrem (s pfesnosti 0,5 cm) ve stoji snozném, v napiimené pozici, bez obuvi
s hornimi koncetinami podél téla. Z téchto hodnot byl nasledné vypocitan Body Mass

Index (BMI) (Tabulka €. 5).

Tabulka ¢. 5 — Pocty déti ve skupinach a prumérné hodnoty (+ smérodatna odchylka) véku, télesné
vySky, télesné hmotnosti a body mass indexu

Méfeni , Vek Télesna Telesna Body mass
Pohlavi N Ly hmotnost . 2
(roky) vyska (cm) (ke) index (kg-m™)
tsel:‘g’ma déti - specifické lezecke 7 41 104+34 1398+174 363+137 18+3
M 50 103+28 144,1+17,4 372+127 17+2
Skupina déti - fyziologicka odezva V4 11 93+13 1390+9,0 346+89 18+2
M 10 9,1+14 1326+74 293+56 17+2
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4.4 Lezecky protokol a fyziologicka odezva pri lezeni

Lezecky protokol

Kolmy profil (90°) byl vysoky 9,8 m a ptevisly profil (110°) byl vysoky 10,0 m. Tti tydny
pred vlastnim méfenim byly na uvedenych profilech postaveny zkusenym stavécem dveé
cesty, jedna na kazdém profilu z dlivodu sezndmeni déti s cestou béhem lezeckého kurzu.
Kazd¢ dité si mohlo vyzkouset ob¢ cesty tiikrat pied zahajenim studie. Obtiznost cesty
a profil stény byly vybrany na zdklad¢ preferovanych lezenych cest déti béhem
predchozich kurzi a na zaklad¢ diskuzi s jejich instruktory. Cesta v kolmém profilu byla
ohodnocena stupném obtiznosti [V UIAA a cesta v pievislém profilu stupném obtiznosti
IV+ UIAA. Stejny lezecky protokol platil jak pro cestu v kolmém profilu tak pro cestu
v pfevislém profilu. Obé cesty byly lezeny stylem top rope a vlastni rychlosti. Cas
straveny lezenim jedné cesty jsme ziskali zprimérovanim ziskanych ¢asiti behem tiech

méfeni v 16 tydnech, jak u kolmé tak u previslé cesty.

Pted prvnim méfenim byly déti ndhodné vybrany pro méfeni a béhem nasledujicich 16
tydnt bylo provedeno stejné méfeni se stejnymi détmi. Méfeni jednoho probanda trvalo

20 az 40 minut.

I kdyZ nékteré déti mély stejnou lezeckou vykonnost, pouze 9 z nich bylo schopnych
vylézt cestu v previslém profilu. Tyto déti byly vybrany na zéklad¢ diskusi s jejich

instruktory.

Po rozcviccee a pred lezenim déti absolvovaly tfiminutovy odpocinek. Potom 21 déti lezlo
cestu v kolmém profilu (Obrazek €. 8). Po odpocinku, ktery trval do doby navraceni do
pocateénich hodnot (SF, VO») jako pied lezenim, 9 déti lezlo cestu v pievislém profilu.
Po dolezeni opét nasledoval odpocinek do navraceni pocate¢nich hodnot (SF, VO) jako
pied lezenim. Déti lezly obé€ cesty do posledniho chytu cesty, poté bylo 30 s na spusténi
dold na zem a déti lezly tu samou cestu podruhé. Divodem opakovani lezeni cesty byla
vyska stény. Dnes je rozSifené stavét stény, které maji okolo 15 metrt, tudiz témér
dvojnéasobnou vysku. Druhym diivodem bylo dosazeni ustaleného stavu spotieby kysliku,

na ktery je zapotiebi, jak bylo zjiSténo Wattsem et al. (2000) minimalné 3 minuty lezeni.

71



Obrizek €. 8 - Lezeni kolmé a mirné previslé cesty

Fyziologicka odezva pri lezeni

Diagnostika fyziologické odezvy pted lezenim, béhem lezeni a po lezeni byla provedena
pomoci metody nepfimé kalorimetrie s vyuzitim ventilacnich parametrii; spotieby kysliku
(VO»), oxidu uhligitého (CO,) a ventilace (V). Ventilace, kyslik a oxid uhli¢ity byly
zaznamenavany po celou dobu pomoci pienosného metabolického analyzatoru
(MetaMax 3B, Cortex, Némecko, Obrazek €. 9). Analyzator byl pfipevnén na t¢lo pomoci
hrudniho pasu tak, aby neptekazel béhem lezeckého pohybu. Kalibrace ventilace, plynt

a tlaku byla provedena na zéklad€ doporuceni vyrobce.

Srdecni frekvence byla zaznamendvana pomoci sporttesteru (Polar SX 800, Finsko).
Maximalni srde¢ni frekvence byla odhadnuta z rovnice 220-vék (Wilmore, Costill,

& Kenney, 2008).
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Obrazek ¢. 9 - Méreni s pi‘enosnym metabolickym analyzatorem MetaMax 3B, Cortex

Energeticka narocnost

Energetickou naro¢nost (kJ-min™), s kalorickym ekvivalentem pro smisenou stravu (20,1
kJ), jsme pouzili pro hodnoceni lezecké dovednosti podle nasledujici rovnice (Macek &

Radvansky et al., 2011):

Energeticka naroc¢nost (EE) = VO2peak - EEO2

EE (kJ-min™") = energetick4 naro¢nost.

VOopeak (I'min') = vrcholova = nejvyssi dosazena hodnota spotieby kysliku b&hem

poslednich 20 s lezeni.

EEO: (kJ) = primérné mnoZstvi uvolnéné energie na 1 litr spotiebovaného kysliku je 20,1
kJ (4,82 kcal); oznacuje se jako stfedni energeticky ekvivalent.

Béhem 16 tydnii déti lezly stale stejnou, obtiZznostné nejfrekventovanéjsi lezeckou cestu
na sténé. Se zvysujici lezeckou dovednosti by energetickd naro¢nost lezené cesty méla
byt nizsi a vzhledem k znamosti cesty by se mél ¢as lezeni zkracovat. Pak by mély mit
déti vice ¢asu a prostoru pro lezeni vice cest, coz by se melo projevit ve vylezeni vét§iho

poctu vylezenych metri.

Energeticky vydej

Prostiednictvim energetického vydeje jsme hodnotili funkéni odezvu organismu béhem
lezeni u déti. Pro ziskdni poc¢atec¢nich hodnot, déti sedély 3 minuty pted lezenim na zidli.

Pro rychlejsi uklidnéni a odvedeni pozornosti od analyzatoru, ktery mély na hrudniku
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pfipevnény, jsme jim dali na c¢teni/listovani barevné magaziny. Po tfech minutach
absolvovaly lezecky protokol. Po lezeni si opét sedly na zidli a sedély do té doby, nez
doslo k navraceni ventilacnich parametrti na Groven pred lezenim, coz bylo do péti minut
po dokonceni lezeni. Data byla po celou dobu nahravana dech po dechu do pocitace pies

analyzator a nésledn¢ exportovana po 20 sekundovych intervalech.

Energeticky vydej (I'min') byl vypoé&itin z hodnot spotieby kysliku (VO2) podle

nasledujici rovnice (Maughan, 2008):

Energeticky vydej (VO2vjaej) =
= [VOpr'ﬁmér lezeni+po lezeni * (tlezem’ + tpo lezem’)] - [VOpr'ed lezenim ° (tlezem’ + tpo lezeni)]

VOaygaej (I'min™') = primér energetického vydeje béhem lezeni a po lezeni

VOaprimer lezeni + po lezeni (1'min™") = primér spotieby kysliku béhem lezeni a po lezeni

tiezeni (S) = Cas lezeni

tpo lezeni (S) = odpocinek po lezeni do navraceni poc¢atecnich hodnot jako pted lezenim (4,5
minuty do zotaveni + 0,5 minuty trvani spusténi lezce na zem, pied druhym
lezenim stejné cesty

VOopied lezenim (I'min™') = primér posledni minuty spotieby kysliku pred lezenim

Energeticky vydej byl pouZit pro vyjadieni celkové lezecké prace (mechanické

ucinnosti/efektivity lezeni).

4.5 Specifické lezecké testy

Détem byla zméfena télesnd vyska a télesnd hmotnost. Nasledovalo desetiminutové
rozcviCeni: 3 minuty svizné chlize, 2x2 minuty lehky lezecky traverz, 3 minuty
mobilizace. Nasledné¢ déti podstoupily méfeni specifickych lezeckych testli. Ruéni
dynamometrii jako ukazatele maximalni sily flexora prsta, test vydrz ve visu, ktery urcuje
svalovou vytrvalost flexort prsti a test vydrz ve shybu, ktery hodnoti svalovou vytrvalost
pletence ramenniho. VSechny tfi testy predstavuji izolované méteni svalovych skupin,
které se zapojuji pii lezeckém pohybu. Ru¢ni dynamometrie zastupuje zptsob uchopu
horni koncetiny na tzv. stisk, kdy je palec v opozici oproti ostatnim prstim. Test vydrz
ve visu ukazuje izolované schopnost udrzet se na chytu co nejdéle. A test vydrz ve shybu
zastupuje pohyb, kdy je lezec ve flexi pti pfechodu z chytu na chyt. Tyto testy byly
vybrany pro svoji jednoduchost a nenarocnost pro méfeni v terénnich podminkach

a zaroven se jedna o testy, které jsou ovéiené u dospé€lé lezecké populace. Béhem vSech
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testll byly déti hlasité povzbuzovany a motivovany pro co nejlepsi dosazeni lezeckych

vykont.

Rucni dynamometrie

Na méfeni maximalni sily stisku ruky jsme pouzili ru¢ni dynamometr (Takei TKK 5401,
Japonsko). Méfeni jsme provedli vsed¢€, bez moznosti opteni se o opéradlo. Déti uchopily
dynamometr dominantni rukou, kterd byla v plné extenzi vedle téla. Byly povzbuzovany
k maximalnimu vyvinuti stisku ruky po dobu 2 sekund bez dotyku kterékoli ¢asti téla
a zidle. Pohybliva ¢ast rukojeti byla détem nastavena tak, aby doséhly rukojeti prvniho
mezi¢lanku prstu prstenicku. Na kazdou ruku byly provedeny dva pokusy a nejlepsi
vysledek byl zapocitan do konecné analyzy. Celkova sila stisku ruky byla pocitana jako
soucet nejvyse dosazen¢ho vysledku na kazdé ruce. Relativni sila stisku ruky byla

pocitana jako pomér absolutniho stisku (kg) ruky k télesné hmotnosti (kg).

Vydrz ve visu

K testu vydrz ve visu jsme pouzili 2,5 cm dievénou listu. Déti visely na napnutych hornich
koncetindch na §ifi ramen a podle preference si vybrali otevieny nebo uzavieny uchop
s moznosti pouziti palce jako stisku ze spodni strany listy (Obrazek ¢. 10). Ani jeden
z Gchoptl neposkytuje zadné vyhody k dosazeni lepsiho vysledku (Vigouroux & Quaine,
2006). Test byl ukoncen padem na Zinénku, tudiz neschopnosti udrzet listu. Vysledky
byly méfeny s digitdlnimi stopkami (Junso JS509D).

Obrazek €. 10 - Méfeni sily horni ¢asti téla: vydrz ve visu
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Vydrz ve shybu

Pro test byla zvolena hrazda o priméru 2,5 cm. Déti byly zvednuty nad hrazdu, uchopily
jina §itku ramen nadhmatem s palcem pod hrazdou, tak aby mély skréené horni koncetiny
a brada byla nad hrazdou (Obrazek €. 11). Test se zac¢al méfit, jakmile mély déti bradu
nad hrazdou a byly pustény. Test konc¢il ve chvili, kdy brada klesla pod hrazdu. Vysledky
byly méteny digitalnimi stopkami (Junso JS509D).

Obrazek €. 11 - Méfeni sily horni ¢asti téla: vydrz ve shybu

4.6 Vyhodnoceni vysledki

Nejdiive jsme u déti hodnotili antropometrické charakteristiky, lezecké zkuSenosti

a pocet vylezenych metrti.

Dale déti byly rozdéleny do dvou skupin; podle pohlavi (chlapci, divky) a podle pohybové
aktivity, ktera by mohla mit vliv na silu horni ¢asti téla (s pohybovou aktivitou trvajici
déle nez 60 minut za tyden — tenis, micové hry, tancovani, jizda na koni, badminton,
jachting... a bez pohybové aktivity). Rozdéleni do téchto skupin bylo s cilem zjistit, zda
budou témito proménnymi vyznamné ovlivnény vysledky, ackoliv i literatura uvedena
v teoretické Casti uvadi, ze do 12 let je pribéh spotieby kysliku stejny jak u divek, tak
u chlapct a zaroven priibéh spotieby kysliku v zavislosti na véku neni identicky s ristem

(Méacek & Radvansky et al. 2011). Také slouceni vysledkti divek a chlapcti ve

76



specifickych testech je podpofeno literaturou. U déti prepubertdlniho veku je vyvoj
svalové sily u obou pohlavi podobny (Macek & Radvansky et al. 2011).

Pro hodnoceni vysledkl jsme pouzili statistickou a vécnou vyznamnost. Statistickou
vyznamnost ve smyslu ndhodného vybéru pokusné skupiny ze zékladniho souboru
charakteristického ptitomnosti davky faktoru a jedna se tak o vliv experimentalniho
faktoru. A vécnou vyznamnost jako nestatistické hodnoceni rozdilu ¢i vztahu ve
vyzkumnych vysledcich jakozto procenta vysvétleného rozptylu zavisle proménné

experimentalnim faktorem (Blahus, 2000).

Za statisticky vyznamné byly povazovany rozdily na hladin¢ p = 0,05. K hodnoceni
relativni vécné vyznamnosti jsme pouzili koeficient parcidlni n?. Hodnoty parcidlniho
n? 0,5 (tj. 50 % vysvétleného rozptylu) a vyssi jsme pokladali za vyznamné (Levine
& Hulett, 2002). Pro spotiebu kysliku a srdecni frekvenci jsme povazovali za absolutné
vécné vyznamné rozdily 2 ml-kg!-min"! a 2 tepy. Pro ventilaci 5 I'min’'. Kazdé méfeni
je zatizeno chybou. Chyba méfenti je rozdil mezi skute¢nou (spravnou) hodnotou métené
veli¢iny a hodnotou zjiSténou méfenim. Presnost méfeni je mira tésnosti, se kterou se
vyjadiuje spravnd hodnota. V praxi Zddnym méfenim nelze GpIn€ presné zjistit skutecnou
hodnotu méfené velic¢iny (Blahus, 2000). Test rucni dynamometrie byl méten s presnosti
na 0,1 kg arozdily 0,5 kg jsme povazovali za vyznamné. Vysledky, kde se méfil €as, byly
méteny s presnosti na 0,1 s arozdil 5 s jsme pokladali za vyznamny. Vyska lezecké stény
byla stejnd, ale lezecké cesty nejsou postaveny rovné nahoru, dochazi k pohybim do
stran, pak také kazdy lezec ma jinou vysku a proto pocitani vylezenych metrti mize byt
problematické. V nasi studii jsme se fidili vySkou jisticich bodl a dosaZeni rukou do této
urovng, kdy byly zapocitany vylezené metry. Pocet vylezenych metrii byl méfen

s presnosti 1 metr a rozdil 5 vylezenych metrt jsme pokladali za vyznamny.

Statistické analyzy byly provedeny pomoci statistického softwaru SPSS pro Windows
verze 19 (Chicago, IL, USA).

T¢lesné ukazatele, lezeckou zkuSenost a pocet vylezenych metrti jsme hodnotili zakladni

deskriptivni statistikou (primér + smérodatna odchylka).
Rozdily mezi skupinami jsme hodnotili opakovanou analyzou kovariance (rANCOVA).

Pro zavérecnou analyzu vysledkl specifickych lezeckych testii jsme pouzili opakovanou

analyzu kovariance (rANCOVA) s kovarian¢ni proménou poctem vylezenych metri
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k posouzeni zavislosti na vylezenych metrech. Pro fyziologickou odezvu organismu u déti

pfi lezeni jsme pouzili opakovanou analyzu rozptylu (rANOVA).

Po zjisténi vyznamného rozdilu jsme provedli post-hoc test Bonferroniho korekci

k vySetfeni rozdili mezi trovnémi.
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5 VYSLEDKY

Vysledky studie jsou rozdéleny do tii ¢asti. V uvodu vysledkt je uvede vliv pohlavi na
energetickou naro¢nost a energeticky vydej béhem lezeni u déti. V Tabulce €. 6 jsou
uvedeny lezecké charakteristiky déti a jejich pocet ve studii.

Druhé ¢ast se vénuje vysledkim fyziologické odezvy béhem lezeni. V Tabulce €. 7 jsou
uvedeny hodnoty energetické naro¢nosti, respira¢niho koeficientu, ventilace a srde¢ni
frekvence beéhem 16 tydnt lezeni u déti. Na Obrazku ¢. 12 jsou zobrazeny hodnoty
energetického vydeje, vrcholovych hodnot spotieby kysliku a lezeckého casu u kolmé
a previslé cesty béhem 16 tydnt lezeni u déti.

Treti ¢ast vysledki se vénuje specifickym lezeckym testim. Vysledky tfech métenich
béhem 16 tydnl jsou zobrazeny v Tabulce ¢. 8. Posun v testech vydrz ve shybu
vztazeného k poctu vylezenych metril je zobrazen na Obrazku €. 14 a na Obrazku €. 15 je

pro stejnou proménnou zobrazen posun vysledki v testech vydrz ve visu.

Mezi chlapci a divkami nebyly vyznamné rozdily v télesnych ukazatelich (Tabulka €. 5),
stejn€ tak mezi chlapci a divkami nebyly vyznamné lezecké rozdily (pocet vylezenych
metrli, lezeckd vykonnost a lezecké zkuSenosti). Nepotvrdil se vliv pohlavi na
energetickou naroc¢nost a energeticky vydej organismu béhem lezeni, ktery jsme hodnotili
nepfimou kalorimetrii. A nebyl shledan ani vyznamny vliv pohlavi na vysledky testl

vydrz ve shybu, vydrz ve visu a vliv pohlavi na test ru¢ni dynamometrie.
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Tabulka ¢. 6 — Pocet ucastnikii a primérné hodnoty (+ smérodatni odchylka) poctu vylezenych
metri, lezecké vykonnosti a lezecké zkuSenosti na konci studie

Pocet Median (rozmezi Lezecké
Meteni N vylezenych lezeckého vykonu  zkuSenosti
metrti (m) RP) (UIAA) (roky)
Specifickych lezeckych testt 91 424+286 V- (IV to VII+) 1,512
Funkéni odezvy pii lezeni kolma cesta 21 511+207 IV+ (IV to VI+) 1,6 +1,4
pievisla cesta 9 514+ 207 V- (IVto V+) 23+£1,8

5.1 Fyziologicka odezva pri lezeni

Vysledky fyziologické odpovédi béhem lezeni jsou rozdéleny do dvou skupin podle
lezené cesty. Ne vSechny déti byly schopné vylézt mirn€ pfevislou cestu. Prvni skupina
je tvotfena 21 détmi, které lezly kolmou cestu a tato skupina je oznacena jako kolmada cesta
(n=12+9). Devét déti z této skupiny bylo schopnych 1ézt mirné previslou cestu, tato

skupina je oznacena jako previsla cesta (n=9).

Energetickd naro¢nost

Bé&hem 16 tydnt nedoslo k vyznamné zméné v hodnotach energetické naro¢nosti béhem
lezeni obou cest. Nicméné za zminénou dobu 16 tydnil je patrnd tendence ke sniZovani

energetické ndroc¢nosti u obou lezenych cest, viz Tabulka €. 7 a zlepSeni techniky pohybu.

Hodnoty energetické naro¢nosti se pohybovaly pro kolmou i ptevislou cestu v podobnych
hodnotach ~ 25 kJ-min™! (respektive vrcholové hodnoty spotieby kysliku pro kolmou
cestu byly ~ 37,5 ml-kg™!'min™! a pro ptevislou cestu ~ 40,0 ml-kg'-min'), jak je uvedeno

v Tabulce ¢. 7 s dal§imi fyziologickymi ukazateli.

Bonferroniho korekce potvrdila signifikantni vyznamnost (p < 0,05) vysledkii ventilace

a srde¢ni frekvence mezi 1. a 3. méfenim pfti lezeni kolmé cesty.
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Tabulka ¢. 7 - Primérné hodnoty (+ smérodatna odchylka) energetické narocnosti, respiracniho
koeficientu, ventilace a srdecni frekvence béhem 16 tydni lezeni u déti

rozdil mezi

méfeni 1 méfeni 2 méfeni 3 l.a3. p- Pazr.
s hodnota
méfenim
Kolmé cesta (n=12+9) VOzpeak 379+4,8 388+48 374+46  05+0,2 0.17 009
Previsla cesta (n=9) (ml'kghmin™) 412440 407+47 392+3,1 20+09 036 0,12

Kolma cesta (n=12+9) ** Vg (I'min™') 341+7,0 342+7,7 308+44 33+26 0,00 0,28

Previsla cesta (n=9) * Ve (I'min‘l) 38,1+78 350+63 33,0+49 51+29 0,03 0,36

Kolma cesta (n=12+9) ** RER 0,91+0,07 0,90+0,08 0,92+0,08 0,01+0,01 0,00 0,35

Previsla cesta (n=9) RER 0,96+0,08 092+0,07 0,95+0,08 0,01+0,00 022 0,17

Kolmd cesta (n=12+9) *  Srresk ¥ 176 +13  171+14 169+ 10 7+3 0,02 029
(tepy-min™')

Pievisl4 cesta (n1=9) SFpeak 180+18 180+ 12 178 + 8 2+10 0,75 0,02
(tepy min™")

Kolmé cesta (n=12+9) EE (k'min')  242+53 250456 241+52 0,1+01 008 0,13

Previslé cesta (n=9) EE (kI'min') 25.1%41 250+44 241+34 10407 048 0,09

Kolmd cesta (n=12+9) L& 0,75£07 077+07 075£0,7  0%0 0.19 0,08
(kJ'min'l'kg'l) ) ) ) ) £ £ ) )

Previsla cesta (n=9) EE 0,82+0,8 081+09 0,79+0,7 0,03+0,1 0,37 0,12
(kJ-min'-kg")

* vyznamné rozdily mezi méfenimi p < 0,05

** yyznamné rozdily mezi métenimi p < 0,01

Kolma cesta (12+9) = vSech 21 déti

Previsla cesta (9) = devet deti, ktere byli schopne lézt pfevislou cestu
VOzpeak = vrcholova spotieba kysliku

VE = minutova ventilace

RER = respiraéni pomér

SFpeak = vrcholova spotieba kysliku

EE = energeticka naro¢nost

Tabulka ¢. 7 ukazuje vrcholové hodnoty spotieby kysliku jak pro kolmou cestu tak pro
mirné previslou cestu, které¢ se vyznamné nezménily, ackoliv je zjevna tendence k poklesu
hodnot. Stejné tak zmény hodnot vrcholové srde¢ni frekvence nebyly vyznamné pro
ptrevislou cestu, ale opét je zjevna tendence k poklesu hodnoty. U kolmé cesty doslo
k vyznamnému snizeni p < 0,05. Ob¢ hodnoty vyjadiuji intenzitu zatéze béhem lezeni a
pokles obou hodnot, spotieby kysliku a srde¢ni frekvence, vysvétluje lepsSi adaptaci
organismu na zatéz. Dal$im vstupujicim faktorem intenzity je rychlost lezeni, kterou jsme

nesledovali. Déti lezly vlastnim tempem.
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Energeticky vydej

Obrazek €. 12 ukazuje vyznamny posun hodnot v energetickém vydeji jak v kolmé ceste,
00,6 I'min’'; p < 0,01, tak v pfevislé cesté, 0 0,9 I'min™'; p < 0,05. Bonferroniho korekce
potvrdila signifikantni vyznamnost (p < 0,05) vysledkii energetického vydeje mezi
méfenimi pii lezeni kolmé cesty.

Vrcholové hodnoty spotieby kysliku se béhem 16 tydnt lezeni vyznamné nezménily

(hodnoty ~ 1,20 I'min’!).

Na zacatku studie byl ¢as lezeni previslé cesty delsi o 0,8 minuty oproti lezeni kolmé
cesty. Po 16 tydnech déti lezly previslou cestu témeér za stejny Cas (rozdil 0,1 minuty)
jako déti, co lezly kolmou cestu. Zlepseni lezeckého ¢asu bylo vyznamné u obou lezenych
cest (p < 0,03 u kolmé cesty, p < 0,01 u ptevislé cesty). Bonferroniho korekce potvrdila
signifikantni vyznamnost (p < 0,05) lezeckého €asu mezi mezi 1. a 3. méfenim pfti lezeni

kolmé i ptevislé cesty.
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Obrazek €. 12 - Primérné hodnoty (+ smérodatna odchylka) energetického vydeje, vrcholovych
hodnot spotieby Kysliku a lezeckého ¢asu u kolmé a pievislé cesty béhem 16 tydnit lezeni u déti

* yyznamné rozdily mezi méfenimi p < 0,05
** yyznamné rozdily mezi méfenimi p < 0,01
VOacost = energeticky vydej

VO2peak = vrcholova spotieba kysliku

t lezeni = Cas lezeni

Lezecky krouzek trval 60 minut. B€hem této doby déti stravily lezenim 10,8 & 0,2 minut.
To odpovida pfiblizné tfem vylezenym cestam na sténé, ktera ma vysku 10 metra.

Mezi energetickym vydejem lezeni kolmé a ptevislé cesty nebyly vyznamné rozdily.
Béhem 60 minut trvani lezeckého krouzku odpovidala energetickd narocnost lezeni

260 £ 0,9 kJ, respektive cca 65 kcal pro Cisty ¢as lezeni, coz odpovida 2,02 kcal na 1 kg
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télesné hmotnosti pro vyzkumny soubor déti. Oddélené pro divky energetickd naro¢nost
lezeni odpovida pro Cisty ¢as lezeni 64 kcal a u chlapct 59 kcal, potazmo 2,00 kcal na
lkg télesné hmotnosti u chlapci a 1,84 kcal na 1kg télesné hmotnosti u divek. Hodnoty

uvadime v desetinném tvaru pro vyjadieni piesného rozdilu mezi chlapci a divkami.

Ukézka kinetiky spotteby kysliku v nasi studii béhem lezeni kolmé cesty je zobrazena na
Obrazku €. 13. Na obrazku je zobrazeno dosazeni podobné vrcholové hodnoty spotieby
kysliku béhem dosazeni konce cesty (=topu) jedna a dvé pti lezeni stejné cesty a neni zde
dosazena faze setrvalého stavu spotieby kysliku. Vrcholové hodnoty spotieby kysliku
dosahovaly hodnot mezi 30 az 40 ml-kg!'min™!, v priiméru 38,7 + 4,5 ml-kg"!-min™! pro
obé¢ lezené cesty. Hodnoty ventila¢nich parametri a energetické naroky béhem lezeni
kolmé cesty dosahovaly podobnych hodnot jako lezeni mirné€ ptevislé cesty a neprokazal
se statisticky vyznamny rozdil mezi spotiebou kysliku lezeni kolmé a ptevislé cesty. Vliv
sklonu na spottebu kysliku se projevil na mezi pfesnosti ve vécné vyznamnosti. Rozdil
mezi spotiebou kysliku kolmé a mirné pievislé cesty byl vétsi jak 2 ml-kg!'min'. Vyssi
spotieba kysliku se projevila nejen pfi lezeni ptevislé cesty, ale také pii lezeni kolmé
cesty u déti, které lezly ptevislou cestu. Tyto déti byly v kolmé cesté rychlejsi v priméru
0 0,7 £ 0,1 minutu a spotiebu kysliku mély vy3si 0 4,0 £ 0,7 ml-kg!-min’!, ob& hodnoty

jsou vécné vyznamné.
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Obraizek €. 13 — Ukazka kinetiky spotieby kysliku u vybraného probanda - fize pi‘'ed lezenim, vlastni
lezeni kolmé cesty a faze zotaveni po lezeni
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5.2 Specifické lezecké testy

Tabulka ¢. 8 ukazuje vysledné hodnoty tfech testl, vydrz ve shybu, vydrz ve visu
a maximalni silu stisku ruky v relativnich hodnotach (hodnoty vztazené k télesné
hmotnosti jednotlivee) i v absolutnich hodnotach béhem 16 tydnli konani lezeckého

krouzku.

Tabulka ¢. 8 - Prumérné hodnoty (+ smérodatna odchylka) specifickych lezeckych testii na za¢atku
studie = méfeni 1, uprostied studie = méfeni 2 a na konci studie = méieni 3 béhem 16 tydnii lezeni u
déti

rozdil mezi

Testy méfeni 1 méfeni 2 méfeni 3 l.a3. p - hodnota Par. 1
méfenim

Vydrz ve shybu (s) */** 13,5+123 154+12,6 182+152 4,7+£29 0,02 0,04

Vydrz ve visu (s) * 16,0+ 11,5 18,0+12,0 20,5+13,6 45+2]1 0,04 0,04

Maximalni sila stisku ruky

L 0,49 + 0,08 0,49+0,09 0,49+0,10 0,00=+0,02 0,48 0,01
(relativni)

Maximalni sila stisku ruky

(ke) 18,2+7,8 18,4 £8,1 18,9 £8,5 0,7+0,7 0,13 0,02

* vyznamné rozdily mezi méfenimi p < 0,05

** yyznamné rozdily s kovarianéni proménnou (vylezené metry) p < 0,05

Kovarian¢ni proménnd, pocet vylezenych metrii, méla vyznamny vliv (p = 0,02;
N> = 0,04) v testu vydrz ve shybu. Vyznamné posuny lezeckych ¢&asti jsou vidét
na Obrazku €. 14. Nejvyssi posun je mezi prvnim a tfetim méfenim, 0 9,5 sekundy u déti,
které vylezly vice jak 51 metrii (z 33,0 s na 42,5 s) béhem 16 tydnii. Déti, které vylezly
mezi 21-50 metry béhem 16 tydnti byl posun o 5,8 s (z 12,5 s na 18,3 s) a déti, které
vylezly méné, nez 20 metrti byl posun 3 s (z 11,7 s na 14,7 s).

Bonferroniho korekce potvrdila signifikantni vyznamnost (p < 0,05) vysledki testu

vydrz ve shybu mezi méfenimi.
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Obrazek €. 14 - Primérné hodnoty (+ smérodatna odchylka) posunu v testu vydrZz ve shybu
vztaZeného k poctu vylezenym metrim béhem 16 tydni u déti

* yyznamné rozdily mezi méfenimi p < 0,05

Kovarianéni proménnd, pocet vylezenych metrii, neméla vyznamny vliv na dal$i ze
specifickych lezeckych testil, vydrz ve visu (p = 0,71; np> = 0,00). I piesto je vidét trend
ke zlepSeni v tomto testu vzhledem k vylezenému poc¢tu metrli, viz Obrazek €. 15.
Obrazek ¢. 15 ukazuje posun mezi prvnim a tfetim méfeni cca o 4 sekundy (u prvni
skupiny je posun 3,2 s, u druhé skupiny 5,7 s, a u tfeti o 4,5 s). Je vhodné upozornit, ze
smérodatnd odchylka nabyvala vysokych hodnot, a tudiZ je dobré na vysledky nahlizet

s opatrnosti.

Bonferroniho korekce potvrdila signifikantni vyznamnost (p < 0,05) vysledku testu vydrz

ve visu mezi méfenimi.
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Obrazek ¢. 15 - Primérné hodnoty (+ smérodatna odchylka) posunu v testu vydrZ ve visu vztaZeného
k poc¢tu vylezenych metrim béhem 16 tydnii u déti

Déti se v lezecké vykonnosti zlepSily v priméru o jeden IRCRA stupen. Ty, které lezly
obtiznost VI az VII+, se ve vykonnosti dale nezlepSily. To ukazuje na to, ze u za¢atecnikl
jde vykonnost rychleji nahoru, ale pokud se chce lezec zlepsit v lezecké vykonnosti a 1ézt
cesty o obtiznosti nad VII+, je pravdépodobné tieba zapojit do tréninku specifické
aktivity, které prerusi moznou adaptaci. Bonferroniho korekce potvrdila signifikantni
vyznamnost (p <0,01) zlepSeni v lezecké vykonnosti, hodnocenou IRCRA stupnici, mezi

méfenimi.

Energetickd naroCnost, jakoZto zdatnosti parametr, vykazovala klesajici tendenci. DoSlo
k mirnému zlepSeni techniky pohybu. Vyznamné se zlepSila mechanickd ucinnost
pohybu, coZ ukazuje adaptaci organismu na lezeni u déti. Specifickd lezecka zatéz se
vyznamné projevila ve vysledcich specifickych testii a to u vydrzi ve visu a ve vydrzi

v ptitahu, v méfeni maximalni sily stisku ruky se zatéz neprojevila.
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6 DISKUSE

Do studie se zapojilo celkem 138 déti. Sest déti se nezacastnilo viech ti méfeni
fyziologické odezvy béhem lezeni a 20 jinym détem chybély hodnoty z nékterych
méienich specifickych lezeckych testi. Hodnoty téchto déti jsme nezapocitali do
vysledkii. Déti méfeni zvladaly velice dobfe, potieba byla spravna motivace, aby
v lezeckych aktivitich pokracovaly. Vybér vyzkumné skupiny déti neumoziiuje

zobecnovat prezentované nazory, z toho vychdazi jista opatrnost pii interpretaci vysledki.

Studie Wattse & Ostrowskiho (2014) je ndm jedinou znamou a dostupnou studii, ktera se
zabyva energetickou narocnosti béhem lezeni u déti. Tato studie a vétSina dalSich studii,
které se zabyvaji fyziologickou odezvou béhem lezeni, maji charakter jednorazového
méfeni. Je nam dostupna pouze jedna studie od autorti Espafia-Romero et al. (2012), ktefi
provedli opakované méteni na lezecké sténé€. Vysledky této studie se shoduji s nasi studit,
kdy béhem desetitydenni intervence doSlo k vyznamnému zkriceni lezeckého casu

a snizeni energetického vydeje.

Studie Geuse et al. (2006) a Bertuzziho et al. (2007) se shoduji s nasi studii v pouziti
stejného lezeckého protokolu. Studie se odehrdla na lezecké sténé a cestu lezci lezli
stylem top rope vlastni rychlosti a jeden nebo dva stupné¢ UIAA pod jejich maximalnim

lezeckym vykonem.

Hodnoty spotfeby kysliku béhem lezeni u déti z naSi studie v priméru
38,7 + 4,5 ml-kg!'min! odpovidaji doporu¢enym hodnotdm minimélni intenzity
pohybové ¢innosti, kterd je potfeba k minimalnimu rozvoji télesné zdatnosti u déti a

mladistvych pro evropské zemé (Adegboyeova et al., 2011).

Nase studie se shoduje s tvrzenim dalSich studii (Balas & Bunc, 2007; Balas et al. 2009),
které uvadi lezeni jako vhodnou pohybovou aktivitu pro rozvoj svalové sily a vytrvalosti.
Dilezitym parametrem je pocet vylezenych metrii, od kterého se odviji doporuceni
k udrZeni nebo rozvoji sily horni ¢asti téla zamefenou na horni koncetiny. V nasi studii
sila horni ¢asti téla na ptikladu hornich koncetin rostla linearn€ s poctem vylezenych

metrd u déti s nizsi lezeckou vykonnosti.
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Prvni ¢ast diskuse se vénuje fyziologické odezve pii lezeni, druhd ¢ast vyvoji sily horni
casti téla na ptikladu hornich koncetin béhem lezeni. Dale navazuje diskuse k hypotézdm

a limity préace.

Fyziologicka odezva pri lezeni

U 21 déti jsme sledovali fyziologickou odezvu béhem lezeni na nejvice preferovanych
profilech stény (kolmy a mirn¢ previsly profil). Zaroven obtiznost cest IV a [V+ UIAA

odpovidala nejcastéjSimu vyberu cest déti.

Studie Wattse & Ostrowskiho (2014) se zabyva energetickou narocnosti béhem lezeni
u déti. Vyzkumny soubor tvotilo 29 déti ve véku 10,9 = 1,7 let. V této studii autofi
porovnavali spotiebu kysliku béhem kontinualniho pétiminutového lezeckého traverzu
s intervalovym lezenim, které ptredstavovalo pét sérii: 1 minuta lezeni a 1 minuta
odpocinku v pozici sedu. Jednalo se o déti, které mely minimalni zkuSenosti s lezenim.
Watts & Ostrowski (2014) pouzili pro vypocet energetické narocnosti lezeni Weirovu
metodu a dosli k zavéru, Ze intervalové lezeni (16,4 + 5,5 kJ-min™') vykazuje vyznamng
vy$$i hodnoty neZ kontinualni lezeni (14,3 + 5,5 kJ'min'). Autofi dile sledovali
vrcholové hodnoty spotieby kysliku béhem kontinualniho lezeni kolmé cesty a dosli
k hodnoté 31,8 £ 7,2 ml-kg'min’!, coZ je niz§i hodnota nez v nasi studii. Rozdilné
hodnoty nasi studie a Wattse & Ostrowskiho (2014) mohou byt vysvétleny pouzitim
jiného lezeckého protokolu a také pouzitim jiného stylu lezeni. Ve studii Wattse
& Ostrowskiho (2014) déti lezly nizky traverz, coz znamend lezeni pouze do strany,
oproti klasickému lezeni s lanem na sténé, kde se leze pfevazné smérem nahoru s mirnymi
vybocenimi do stran. Rozdil ve vysledcich mohou zpiisobovat jiné lezecké zkuSenosti
probandd, pouzité lezecké vybaveni (lezeni bez lezecké obuvi v ptipad¢ studie Wattse &
Ostrowskiho (2014)), pocet vylezenych metrii, doba lezeni, prostiedi (laboratot x lezecka
sténa), konfigurace a velikost chytll. Ve studii Wattse & Ostrowskiho (2014), v porovnani
s nasi studii, je obdobny vek skupiny déti a zaméteni studie na energetickou naro¢nost
béhem lezeni u déti. Nicméné se jednalo o déti s menSimi (rekreacnimi) lezeckymi
zkuSenostmi. Déti nemély dostatecné lezecké vybaveni, které vykon ovliviiyje, stejné tak

je vyznamny rozdil mezi vertikdlnim a horizontalnim lezenim.

Studie zabyvajici se spotfebou kysliku béhem lezeni u mladych ¢i starSich lezct, ukazuji

pomérné §iroké rozpéti hodnot od 20 az po 50 ml-kg™!-min™! (Bertuzzi et al., 2007; Booth
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et al., 1999; Geus et al., 2006; Draper et al., 2010; Espana-Romero et al., 2012;
Mermierova et al., 1997; Rodio et al., 2008). Rozdily ve studiich jsou v nejednotnosti

zatizeni, lezecké zkuSenosti probandt, vliv mize mit také trénovanost.

Geus et al. (2006) a Bertuzzi et al. (2007) pouzili ve zminiovanych studii podobny lezecky
protokol, jaky jsme pouzili v nasi studii, lezci lezli stylem top rope, vlastni rychlosti,
vertikalni a lehce pfevislou cestu, kdy obtiznost cest byla maximaln¢ jeden nebo dva
stupné UIAA pod jejich maximalnim lezeckym vykonem. Ob¢ studie byly realizovany
na lezeckych sténach. Vrcholové hodnoty spotieby kysliku u dospélych lezci ve studii
Geuse et al. (2006) byly u kolmé 15 metrové cesty 44,1 = 5,8 ml-kg!-min’!, ¢as lezeni
byl 4,1 + 0,6 min a lezci lezli cestu jeden stupen pod jejich maximalnim vykonem. Ve
studii Bertuzziho et al. (2007) spotieba kysliku odpovidala 36,0 £ 5,5 ml-kg ' min™! pro
10 metrovou kolmou cestu. Ve studii Bertuzziho et al. (2007) lezci lezli cestu dva stupné
pod jejich lezeckym maximem a ¢as lezeni byl 1,4 = 0,3 min. Je mozné, Ze tento Cas lezeni
je prili§ kratky na dostate¢né hodnoceni podilu metabolickych energetickych pozadavki
pfi lezeni. Vzhledem k pomérné kratkému casu lezeni se zdd byt pfesnéj$i pouziti
vrcholovych hodnot spotfeby kysliku a ne primérnych hodnot, které vysledek EE
podhodnocuji. Bunc (1989) doporucuje pti zatizeni ¢as sledovani probandi 4 minuty, kdy
je zajisténo alespont po dobu jedné minuty, Ze organismus sledovanych osob pracuje
v blizkosti rovnovazného stavu. Pfi lezeni s lanem je moZzné tuto podminku splnit, ale
zalezi na charakteru a obtiZznosti cesty a lezecké vykonnosti probandid. Obvykle doba
lezeni trva od 2 do 7 minut. Ve studiich Geuse et al. (2006) a Bertuzziho et al. (2007) byl
pouzit podobny lezecky protokol, nicméné vysledky neumoZiuji pfimé porovnani
vysledkt s nasi studii. PfedevSim se ve studiich Bertuzziho et al. (2007) a Geuse et al.
(2006) jednalo o dospélé lezce s lezeckymi zkuSenostmi, které se mohou projevovat
v efektivit¢ pohybu a nasledné ve fyziologické odezvé organismu béhem lezeni.
Dilezitou roli také hraje nastaveni lezeckého protokolu, pokud je umoznéno lezcim po
padu pokracovat dale v opétovném lezeni cesty Ci nikoliv. Ve studii Geuse et al. (2006)
byly lezclim umoznény tii pady a opétovné navraceni do lezené cesty, coZ mize mit opét
vliv na fyziologické ukazatele béhem lezeni a také na Cas, ktery lezci na sténé stravi. Obé
studie Geuse et al. (2006) a Bertuzziho et al. (2007) jsou zdrojem k hledani ptihodného
lezeckého protokolu lezeni s lanem, ktery by nejvhodnéji odrazel fyziologickou odezvu

organismu béhem lezeni u déti na lezecké sténé.
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V nasi studii déti dosahly hodnot spotteby kysliku od 37 do 40 ml-kg'-min! s lezeckou
zkuSenosti v priméru 1,6 + 1,4 let. Rozpéti hodnot miize byt zptisobeno ristem a vyvojem
déti na jedné strané, coz vzhledem k délce intervence muze byt irelevantni. A na druhé
stran¢ muze mit svlj vliv trénink, potazmo lezecké aspekty jako jsou rychlost lezeni,
profil stény, rozdilny styl lezeni, lezecké zkuSenosti a také obtiznost lezenych cest. Proto
je analyza miry adaptace na zatéz u déti ve srovnani s dospélymi obtiznd, ackoliv vime,
ze hodnoty spotieby kysliku u mensich déti jsou vyssi nez u dospélych. Tato skutecnost
znamena, ze mensi dité¢ vydava pii pohybu vice energie na kilogram hmotnosti nez vétsi
déti nebo dospély (Méacek & Radvansky et al., 2011). V ptipadé porovnani je vhodné
zam¢éfit se na vyjadreni ubytku, pfirtstku nebo stagnace mechanické ti¢innosti v delSim
¢asovém obdobi. Timto parametrem bychom byli schopni porovnat adaptaci organismu

na lezeni déti a dospélych.

Souvislost mezi vlivem tréninku a stupném trénovanosti vyjadienou pomoci Grovné
spotieby kysliku uvadi Macek & Radvansky et al. (2011). Predpoklada se, ze vétSina
zdravych déti v pribehu dospivani do puberty cvici a spontanné se pohybuje s dostatecné
podnétnou intenzitou pro ziskani odpovidajici urovné spotieby kysliku. U dospélych
lezct byl prokézan vliv lezecké techniky a zkuSenosti na posun spotieby kysliku (Draper
etal., 2008; BalasS et al., 2014). To ukazuje na specifika lezeckého pohybu a vysoky faktor
podilu techniky. ZlepSeni lezecké techniky souvisi s niz§i funkéni odezvou organismu
béhem lezeni. Draper et al. (2008) s Balasem et al. (2014) poukazuji na souvislost lezecké
zkuSenosti ve smyslu lepsi lezecké techniky, ktera miize byt vyjadiend poctem let lezeni
nebo lezeckou vykonnosti. Obecné lepsi technika znamena niz$i energetickou naro¢nost.
Oba autofi dochazeji k zavéru, Ze lezci s vyssi lezeckou zkuSenosti maji podstatné nizsi
energeticky vydej pii submaximalni intenzité lezeni nez lezci s nizsi vykonnosti. V nasi

studii se jednalo o déti, predevs§im zacatecni lezce, s minimalnimi lezeckymi zkusenostmi.

Neni ndm znéma studie, kterd by se zabyvala vykonnostné stejnorodou skupinou déti
a podilem vyssiho Casu straveného lezenim ve vztahu k vyvoji vykonnosti nebo vlivem
opakovani lezené cesty s riiznym Casovym odstupem. Touto skutecnosti se zabyvala
u dospélych lezcii Espana-Romero et al. (2012) b&hem desetitydenni intervence.
Vyzkumnou skupinu tvofilo 9 lezci ve véku 22-58 let s lezeckou vykonnosti 7+ az 8+
UIAA. V lezeckém centru byla zkuSenymi stavéci postavena cesta o obtiznosti 6 UTAA.
Autorka neuvadi, jakym lezeckym stylem byla cesta lezena. Lezena cesta byla tvofena

traverzem o Sifce cca 6,5 metru, na ktery navazalo vertikélni lezeni v mirné pfevislém
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profilu do vySky cca 6,8 metri. Lezci dosahovali pofad stejnych hodnot vrcholové
spotieby kysliku, okolo 36 ml-kg!-min' béhem opakovaného lezeni stale stejné cesty
behem deseti tydni. Cas lezeni se snizil z 2,02 + 06 min na 1,38 + 0,3 min. Cas lezeni
byl o 30 sekund kratsi, coz vedlo ke sniZzeni energetického vydeje o 4,3 kcal. Je dilezité
v této souvislosti poznamenat, Ze tento jev muze ovlivnit hodnoceni energetickych
pozadavki u lezcl s vyssi lezeckou zkuSenosti/vykonnosti. Je pravdépodobné, ze lezci
s vys$i lezeckou zkuSenosti/vykonnosti budou potifebovat vyssi pocet vylezenych metra
k zdravotnim benefitim nez lezci s nizsi lezeckou zkuSenosti/vykonnosti. Jak jsme
zminili v predeslém odstavci, v nasi studii po opakovaném lezeni obou cest, jak v kolmém
tak v previslém profilu, doslo také ke snizeni energetického vydeje a zkraceni ¢asu lezeni.
Déti z nasi studie, které lezly kolmy profil, dosahly za 16 tydni vyznamného sniZeni asu
o cca 0,5 minuty stejné jako probandi ze studie Espafia-Romero et al. (2012), kteti za 10
tydni lezeni snizili ¢as také o 0,5 minuty. Dé&ti v nasi studii snizily ¢as svého lezeckého
vykonu v previslém profilu o vice nez jednu minutu. Je evidentni, ze lezecka zkuSenost
ma vyznamny vliv na energeticky vydej. Dochazi k adaptaci organismu na télesnou zatéz,

coz se u lezeni projevuje v Case, ktery pottebuje jedinec pro piekondni lezecké cesty.

Pro hodnoceni energetické naro¢nosti je nezbytné dosazeni faze setrvalého stavu spotieby
kysliku (Reis, 2011). Ve studii Wattse et al. (2000) probandi dosahli setrvalého stavu
spotieby kysliku za tfi minuty kontinudlniho lezeni. V dalsi studii Wattse & Ostrowskiho
(2014) byli blizko k dosazeni setrvalého stavu spotieby kysliku béhem péti minutového
kontinuadlniho lezeni. Pro dosaZzeni setrval¢ho stavu, je tfeba zpravidla ovliviiovat
intenzitu zatizeni. V nasi studii tfi minuty lezeni nebyly dostacujici k dosazeni setrvalého
stavu spotfeby kysliku, jak je zobrazeno na Obrazku €. 13. Pro ur€eni setrvalého stavu je

v

setrvalého stavu dosahnout.

S doporucenim pohybovych aktivit vyvstava pro nasi studii otazka, zda-li lezeni s 35
vylezenymi metry za jednu 60 minutovou lekci poskytuje dostate¢né zdravotni benefity?
Autofi, Balas & Bunc (2007); Balas et al. (2009) shledavaji parametr pocet vylezenych
metrd jako dilezity faktor pro posouzeni vlivu lezeni. Janssen (2007) udéva doporuceni
pro pohybové aktivity pro déti Skolniho véku a mladistvé: zapojeni se minimalné 3x tydné
do pohybové aktivity primérné az velmi intenzivni aktivity v trvani od 20 minut vyse

nebo provozovani aktivity kazdy den 30 minut primérné intenzity. V nasi studii lezecky
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krouzek svoji ¢asovou dotaci a intenzitou spliiuje denni doporuceni pohybovych aktivit,

které by méli déti a dospivajici provozovat.

Adegboyeova et al. (2011) definovali minimalni intenzitu pohybové cinnosti
k minimélnimu rozvoji télesné zdatnosti u déti a mladistvych pro evropské zemé. Test
byl proveden na bicyklovém ergometru do maximalniho vykonu. Vysledky spotieby
kysliku dosahovaly hodnot 42 az 52 ml-kg"!-min™! u déti ve vé&ku 9 az 15 let. Fawknerova
et al. (2002) dospéla k podobnym vysledkiim pro déti ve véku 11-12 let jako piedchozi
studie s pouzitim bicyklové ergometrie do tiplného vy&erpani, 50,3 = 6,3 ml-kg!-min’!
hodnoty pro chlapce a 43,9 + 6,1 ml-kg!-min! pro divky. Adegboyeova et al. (2011)
urcili optimalni davku pro efektivni rozvoj aerobni zdatnosti pro devitileté chlapce 43,6
ml-kg!'min?! a 46,0 ml-kg!'min! pro patnactileté chlapce, pro stejné staré divky
optimélni intenzita je nad 37,4 ml-kg-min™' a 33,0 ml-kg-min™! pro devitileté a patnictileté
divky. Hodnoty spotieby kysliku déti v naSi studii se pohybovaly okolo
40 ml-kg'min'. To je dostatetnd intenzita zatizeni, kterd vede k pozitivnimu
zdravotnimu benefitu takto starych déti skrz pohybovou aktivitu lezeni s lanem. Déti
z nasi studie v této intenzité stravily 3-4 minuty lezecké doby. Touto intenzitou a Casem
byly déti schopné vylézt 3-4 cesty. Pro optimalni nastaveni rozvoje aerobni zdatnosti déti
a mladistvych by bylo potieba, aby déti pti lezeckém krouZku trvajicim 60 minut stravily

na sténé lezeckym pohybem 20 minut stfedni aZ vysokou intenzitou.

AAdland et al. (2014) zjiStovali maximalni spotiebu kysliku u 113 desetiletych déti (66
chlapcti ve véku 10,3 + 0,3 let a 47 divek ve véku 10,3 + 0,3 let) na béhacim koberci pfi
stupfiovaném zatézovém protokolu do vycerpani pii konstantnim sklonu 5,3 %. Autofi
détem po p&timinutové chiizi zvySovali rychlost o 1 km-h ! kaZdou minutu do vy&erpani.

U chlapcti byly nejvyssi hodnoty spotfeby kysliku 56,6 = 9,1 ml-kg-min’

, u divek
50,5 + 7,5 ml-kg'min™!, dohromady 54,0 + 9,0 ml-kg'min™'. Hodnoty spotieby kysliku pti
lezeni u déti v nasi studii dosahovaly 69—76 % maximalnich hodnot spotieby kysliku
zjisténych ve studii AAdlanda et al. (2014). To ukazuje na to, ze déti v nasi studii lezly
intenzitou submaximalni zatéze, kterd je definovana jako niz$i (naptf. 20 %) nez je

maximalni testova zatéz pro danou vékovou kategorii (Kohoutek, 2005).

Rodio et al. (2008) pouzili respiratni nebilkovinovy ekvivalent pro hodnoceni
energetického vydeje béhem lezeni s lanem na skale. Autofi se zabyvali otazkou, zda
lezeni s lanem splituje doporuceni k udrzeni dobré aerobni télesné zdatnosti. Celkovy

energeticky vydej byl hodnocen ze spotieby kysliku béhem a po lezeni. Celkovy
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energeticky vydej pro muze a Zeny byl 0,28 az 0,33 kJ-min™'-kg™!. Vysledky nasi studie
jsou vyrazné vyssi, v priméru pro obé cesty 0,78 = 0,8 kJ-min'-kg!. Divodem bude
predevsim slozeni probandii (déti x dospéli) s jinou lezeckou zkuSenosti. Rozdilnost
vysledkii mohla byt také zplisobena vyrazné nizsi ekonomikou pohybu v souvislosti

s lezeckou technikou - pfi lezeni na skale se lezecka technika projevuje vyraznéji.

Specifické lezecké testy

Nase studie ukazuje, ze lezeni je vhodna pohybova aktivita pro déti s ohledem na rozvoj
svalové sily a vytrvalosti. Stejné tak toto tvrzeni potvrzuji dalsi studie (Balas & Bunc,
2007; Balas et al. 2009). Balas et al. (2009) zjistili, ze lezeni na umélé sténé s vysokym
poctem vylezenych metrit miZe ovlivnit silu stisku ruky a vytrvalostni silu horni ¢asti téla
po osmi tydnech lezeni u déti ve véku 10 az 17 let. Studie ukazuje, Ze pro zacinajici
a pokrocilé lezce je dostacujici vylézt 80 metrti tydné pro udrzeni nebo rozvoj sily horni
Casti téla zamétenou na horni koncetiny. V nasi studii sila horni ¢asti téla na piikladu
hornich koncetin rostla linearné¢ s poctem vylezenych metri u déti s niz$i lezeckou

vykonnosti.

Déti s mensi lezeckou vykonnosti (>4 UIAA) byly schopné vylézt 2 cesty v priméru na
desetimetrové sténé béhem jedné lezecké lekce, oproti détem s vyssi lezeckou vykonnosti
(<6 UIAA), které byly schopné vylézt béhem jedné hodiny v pruméru 7 az 8 cest. Déti
s vyssi lezeckou vykonnosti lezly jak kolmé tak ptevislé cesty. Z toho bychom mohli
usuzovat, ze lezeny profil stény odrazi riznou adaptaci/odezvu sily horni ¢asti téla, na
coz poukazuji vysledky testi sily horni ¢asti téla, vydrz ve shybu a vydrz ve visu. Déti se
zminénou vyssi vykonnosti < 6 UIAA byly schopné provést test vydrz ve shybu okolo
40 s v priméru a test vydrz ve visu okolo 30 s v primeéru, oproti détem s mensi vykonnosti
>4 UIAA, které zvladly test vydrz ve shybu okolo 10 s a druhy test, vydrz ve visu okolo
18 s.

Zakladem nasi studie je pocet déti zapojenych ve studii a délka trvani studie. Ve studii
Balase et al. (2009), ktera trvala 8 tydnt, autofti zjistili, ze 30-40 vylezenych metrt tydné
odpovida odpoledni pohybové aktivite, avSak ma svd omezeni. Autofi shledali v testu
vydrz ve shybu zlepSeni u skupiny déti, které vylezly vice jak 320 metr za 8 tydnt,
u chlapcti 0 13,0 s au divek o 5,2 s. U déti, které vylezly méné metrti, neshledali Zzadné

vyznamné zlepSeni (o0 3,3 s u chlapctia o 1,0 s u divek). V nasi studii se déti, které vylezly
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> 50 metra za tyden, zlepSily o 10 s v testu vydrz ve shybu. Déti s menSim poctem
vylezenych metrii (50-21 m/tyden) dosahly zlepSeni o 6 s a déti s méné jak 21 m/tyden se
zlepsily o 3 s. Tento vztah nam ukazuje silnou spojitost vyvoje sily horni Casti téla
s poCtem vylezenych metri a zarovenn podnétovy prah, jako minimalni objem zatizeni,

ktery vyvola pretrvavajici zmény stavu organismu.

Na zvySeni sily horni ¢asti téla by také mohly mit vliv jiné pohybové aktivity, které déti
mohou provozovat ve svém volném case, jak bylo ukdzano ve studii BalaSe & Bunce
(2007). Autofti zjistili zlepSeni v testu vydrz ve shybu u déti, které provozovaly 1 jiné
pohybové aktivity. V nasi studii se nam ale nepotvrdil vyznamny vliv nelezeckych
pohybovych aktivit na test sily vydrz ve shybu, ackoliv jsme nezjistovali celkovy
pohybovy rezim déti, ale pouze jejich dalsi pohybové krouzky kromé lezeni. Zjistovani

celkového pohybového rezimu déti je problematické a nebylo to v nasich moznostech.

Z dosud dostupnych zdroji jsou tfi studie (Grant et al., 2001; Grant et al., 1996;
Mermierova et al., 2000), které pouzily test vydrz ve shybu pro hodnoceni vytrvalostni
sily pletence ramenniho u lezcl. Autofi pouzili pro tento test misto kovové hrazdy
lezeckou desku, na které byly umistény dva velké chyty. V nasi studii jsme pouzili
kovovou hrazdu z praktickych diivodl, pro moznost stejného pouziti méticiho nastroje
pro jiné studie. Z téchto studii mizeme vyvodit porovnani mezi détmi a dosp&lymi,
ackoliv je tfeba mit na paméti, ze absolutni svalova sila roste s velikosti té¢la (Baechle &
Earle, 2008). D¢ti, které v nasi studii vylezly do 50 m/tyden, maji o néco lepsi vysledky
v testu vydrZ ve shybu neZ rekreacni lezkyné a fyzicky aktivni Zeny (18,3 £ 15,0 vs. ~ 14
s). A vysledky déti, které vylezly nad 50 m/tyden, se blizi hodnotam elitni skuping lezct
(42,5 + 13,8 su déti vs. ~ 50 s u muzii).

V pievislych profilech obtiZznost cesty je dana predevsim velikosti pfevisu, ackoli velikost
chytli mize ziistat stejnd jako v kolmé cesté (Bertuzzi et al., 2007; Billatova et al., 1995;
Mermierova et al., 1997; Watts & Drobish, 1998). Cim pievisleji je profil lezené stény,
tim vice se télo lezce dostava do horizontalni polohy a je kladen vétsi narok na zapojeni
svalil pletence ramenniho, oproti kolmé cesté, kde stézejni roli hraje sila flexort prsti.
V nasi studii u déti, které vylezly vice jak 50 m/tyden doslo ke zlepSeni sily v testu vydrz
ve shybu az o cca 50 % oproti détem, které vylezly metri mén€. Z toho vyplyva, ze déti,
které¢ vylezly vice nez 50 m/tyden, lezly pfevazné v mirné ptevislych az ptevislych

profilech stény a zlepsily se v testu vydrz ve shybu, ktery je ukazatelem trovné sily svalti
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pletence ramenniho, bez vyrazného zlepseni v testu vydrz ve visu, potazmo sily flexorti

prsti (Balas, 2016).

Pro test vydrz ve visu jsme pouzili dfevénou listu o priméru 2,5 cm stejné jako studie
Balase et al. (2012). Obou studii se ucastnili probandi s lezeckou vykonnosti 3 az 5+
UIAA. Ve studii Balase et al. (2012) lezci dosahli horSich vysledkli ve vydrzi ve visu,
stejné tak dosahli mensiho poctu vylezenych metrl. Jak je mozné, ze déti z nasi studie
potfebovaly méné vylezenych metri pro lepsi vykon ve vydrzi ve visu? Déti z nasi studie
mohly vylézt mensi pocet metrti, ale vice cest ve vEtsi intenzite, které se blizily obtiznosti
5+ UIAA. Vice tim rozvijeli silu flexort prstd, coz se mohlo projevit v lep§im vykonu

v testu vydrz ve visu i s mens$im poctem vylezenych metrti.

V nasi studii béhem 16 tydnt doslo u skupiny déti, které lezly tydné 21-50 metra ke
zlepSeni sily v testu vydrZz ve visu o 6 sekund. U skupiny déti, které lezly vice jak 51
metrd tydné, nedoslo ke zlepSeni v tomto testu. Nebyl prokdzan vliv vylezenych metrti
na vysledky testu vydrz ve visu. Lezeni tento test ovliviiuje pouze do urcitého poctu
metrd, ale s vét§im poctem vylezenych metrt se vliv snizuje. Roli hraji i1 specifika testu,

tedy vztah pohybu pfi lezeni a ve visu.

Poslednim testem pro hodnoceni sily horni ¢asti téla byl test maximalni sily stisku ruky
za pouziti ruéni dynamometrie. Maximalni sila stisku ruky vztaZzena k télesné hmotnosti
jednotlivce podhodnocuje/nadhodnocuje lidi s vétSi/mensi télesnou hmotnosti (Giles et
al., 2006). Hodnoty maximalni sily stisku ruky se u lezcti pohybuji v rozmezi mezi 0,45
a 0,52 pro zeny a 0,62 az 0,81 pro muze (Balas et al., 2012; Cheung et al., 2011; Watts,
Martin, & Durtschi, 1993). V nasi studii se hodnoty déti maximalni sily stisku ruky
vyznamné nezmeénily, v priméru byly 0,49 + 0,09. Stejné tak se neukdzal ani vyznamny
vztah mezi poctem vylezenych metrl a timto testem. Zde je nékolik navrhi, ¢im to mohlo
byt zpiisobeno 1) ruéni dynamometrie nemusi byt vhodnym lezeckym testem pro
zjistovani sily horni ¢asti téla z dlivodu malé specifi¢nosti testovaciho pfistroje (Giles et
al., 2006) a 2) obecné déti jsou schopné spise zvysit svalovou vytrvalost nez maximalni

svalovou silu (Bouchard, Malina & Perusse, 1997).
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Diskuse k hypotézam

1. Pohybovy trénink zalozeny na lezeni v dobé trvani 16 tydnli (minimaln¢ 16
tréninkovych jednotek s hodinovou ¢asovou dotaci) vyznamné ovlivni adaptaci
na tuto ¢innost hodnocenou pomoci spotieby kysliku u 21 déti ve véku 9,2 + 1,3

let.

Béhem 16 tydni se energeticka narocnost u déti vyznamné nezmeénila, pohybovala se
okolo 24-25 kJ-min’!, ackoli jsme shledali mirnou tendenci ke snizovani energetické
naroc¢nosti u obou lezenych cest. Doslo k vyznamnému poklesu energetického vydeje pro
kolmou p < 0,01 a ptrevislou p < 0,05 cestu a vyznamng¢ se snizil ¢as lezeni pro obé¢ cesty
(Obrazek €. 12), tj. 0 0,4 min pro kolmou cestu a o 1,1 min pro mirné pievislou cestu.
Nase studie ukézala, mirnou tendenci ke zlepSeni lezecké dovednosti béhem 16 tydn
u vyzkumného souboru déti. PredevSim se lezeckd technika projevila ve vyznamném
snizeni Casu lezeni u obou cest. Lezecky pohyb stal déti mén¢ energie s mensimi naroky
na horni polovinu téla a doslo k fyzickému zlepSeni a k adaptaci organismu v disledku

pouzitého pohybového zatizeni a zlepSeni mechanické ucinnosti svalové prace.
Hypotézu €. 1 potvrzujeme.

2. Objem lezeckého tréninku v dobé 16 tydnd (minimalné 16 tréninkovych jednotek
s hodinovou ¢asovou dotaci) vyznamnég ovlivni silu hornich kon¢etin hodnocenou
pomoci testll vydrZ ve shybu, vydrZz ve visu a ruéni dynamometrii u 91 déti ve

véku 10,4 + 3,0 let.

Déti s lezeckou vykonnosti IV UTAA a mensi vylezly béhem 60 minut o 5 cest méné nez
déti s vykonnosti VI UTAA a vyssi. Zarovei s rostouci vykonnosti déti lezly nejen kolmé,
ale také ptevislé cesty, coZ se projevilo v odezvé sily horni ¢asti téla pii lezeckych testech.
Déti s vyssi vykonnosti dosahly v priméru o 30 s lepSich vysledkl v testu vydrz ve shybu
a o 12 s lepsich vysledk v testu vydrz ve visu. Zaroven déti, které se zlepSily v testu
vydrz ve shybu o cca 50 %, vylezly vice jak 50 m/tyden oproti détem, které vylezly metra
méné. To odpovida zjisténi, ze déti pod vykonnosti IV UIAA vylezly 2 cesty v priméru
na desetimetrové sténé béhem jedné lezecké lekce, oproti détem s lezeckou vykonnosti
VI UIAA a vyssi vylezly v priméru 7 az 8 cest. V nasi studii sila horni ¢asti téla na
pfikladu hornich koncetin rostla linedrné¢ s pocCtem vylezenych metri u déti s nizsi

lezeckou vykonnosti.

Hypotézu €. 2 potvrzujeme.
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Pti lezeni déti z nasi studie dosahly doporu¢ovanych hodnot spotieby kysliku (okolo 37
az 40 ml-kg''min™") pro efektivni rozvoj aerobni zdatnosti déti a mladistvych podle
doporuceni studie Adegboyeové et al. (2011). Intenzita lezeni na irovni submaximalni
intenzity je dostatecna, ale Cas, ktery déti stravi lezenim na sténé, je nedostacujici (okolo
11 minut) v pfipad€ doporuceni Biddle & Smith (2008). Pro optimalni nastaveni rozvoje
aerobni zdatnosti déti a mladistvych by bylo potieba, aby déti pii lezeckém krouzku
trvajicim 60 minut, stravily na stén¢ lezeckym pohybem 20 minut stfedni az vysokou

intenzitou.

Déti z nasi studie béhem 16 tydni vykazovaly mirnou tendenci ke zlepSeni lezecké
dovednosti, doslo u nich ke zlepSeni mechanické uc¢innosti svalové prace, lezecky pohyb
stal déti mén¢ energie a doslo k fyzickému zlepSeni a vyznamnému sniZeni €asu lezeni

u obou cest.

Pravidelné lezeni s lanem na um¢lé sténé vede ke zlepSeni sily horni ¢asti téla, ackoli
pocet vylezenych metrl je maly (cca 30 m za tyden), ale zaroven realizovany pravidelné
po dostatecné dlouho dobu (1x tydné€, cca 11 minut Cistého Casu lezeni strdvené¢ho na

sténg).

Déti se v lezecké vykonnosti zlepSily o jeden IRCRA stupeit v praméru. Ty, které lezly
obtiznost VI az VII+, se ve vykonnosti dale nezlepSily. To mlZe poukazovat na to, Ze
intenzita lezeni (jednou az dvakrat tydné; 60 az 120 minut pfi obtiZnosti lezeni cest VI aZ
VII+) nebyla dostateCnym stimulem pro zlepSeni v lezecké vykonnosti a mohl se zde
objevit ,,efekt stropu‘ anebo s ¢im vyssi urovni vykonnosti déti do studie vstupovaly, tim
k mens$im zménam doSlo, tzv. princip pocate¢ni hodnoty. Oproti tomu déti, které lezly
pod touto vykonnostni hranici, se zlepSily béhem 16 tydnti o pil IRCRA stupné
v priméru. To by mohlo ukazovat na rychlou adaptaci svali a zlepSeni koordinace pfi
setkani se s novym pohybem u zacate¢niki, kterym jde vykonnost do urcité chvile

rychleji nahoru nez détem s vyssi vykonnosti.

Pokud se chce lezec zlepsit v lezecké vykonnosti a 1ézt cesty s obtiznosti nad VII+, je
potieba zapojit do tréninku specifické aktivity, které nabouraji pohybovy stereotyp

a prerusi adaptaci.
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Zda déti u lezeni zistanou a budou krouzek pravidelné navstévovat, nevime. Kazdopadné
jsme méli v nasi studii nizkou ztratu testovanych déti, z toho si dovolujeme usuzovat, ze
déti krouzek navstévovaly pravidelné. To je podnét pro budouci studie.

Dalsi védecké studie by se mohly zamétit na déti na vykonnostni trovni se zasazenim do
konkrétniho tréninkového obdobi, jak z pohledu funkcéni odezvy organismus béhem
lezeni tak z pohledu vlivu sily horni ¢asti téla vztazené k poctu vylezenych metrii. Z praxe
je znamy fakt, ze vykonnostni déti by meély byt vedeny k vSeobecnému rozvoji
pohybového fondu. Jaka je mira odezvy vSeobecného pohybového rozvoje na lezeckou
vykonnost nebo regeneraci u déti, neni z ndmi dostupnych zdroji, znama.

Nase studie miize byt odrazovym mtistkem pro dal$i védecké prace zamétené na lezeckou

populaci déti.
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Limity prace

Realizace studie byla pomérné¢ naro¢na na organizaci po celou dobu trvani. Jednalo se
0 pracovni nasazeni a seznameni se studii nejenom vyzkumného tymu, ale také personalu
lezecké stény, déti a jejich rodict. Vysoka zodpovédnost byla za pfistrojové vybaveni,

které bylo ve studii pouzito a vyzadovalo zarovent manualni a technické znalosti piistroje.

Prace s détmi vzdy vyzaduje patiicnou motivaci. Béhem prvniho méteni byla na détech
vidét zvédavost z néceho nového a nezndmého. Méfeni doprovazela ostychavost
z pristroje—naustku. Lepsi pro pouziti u déti je jednoznacné maska na obli¢eji oproti
naustku. Test ruéni dynamometrie se jevi jako méné vhodny pro méteni u déti jednak pro
malou miru specifi¢nosti pro lezecky pohyb a zaroven bylo na détech vidét, Ze jim tichop
a provedeni testu maximalni sily stisku ruky bylo nekomfortni. Do druhého méfeni se
nékterym détem nechtélo, ale kdyz jsme je pozadali o pomoc, nakonec s usmévem
souhlasily. Na tfeti méteni jsme méli pro déti pripravené sladké odmény se slibem, Ze jde
o posledni méteni a posledni jejich pomoc a ze vysledky s vysvétlenim, jak na tom jsou,

se dostanou do rukou rodict, které jim je ukazi.

Limitem prace jsou vné&jsi vlivy pfii realizaci lezeckého protokolu, tj. instruktofi a pfistup

k détem. Snazili jsme se tyto limity omezit stejnym personalnim sloZzenim pii vyzkumu.

Nemuzeme mluvit o reprezentativnim vybéru détské a mladeznické lezecké populace,
nebot’ studie byla limitovana zdmérnym vybérem lezecké stény, kterda ma vlastni
organizaci lezeckych krouzkd. Limitem prace je vliv konkrétniho prostfedi vybrané
lezecké stény a slozeni instruktord, kteti krouzky vedou. Systém vedeni lezeckych
krouzki se miize na riznych lezeckych sténach v riznych méstech lisit a ma vyrazny vliv
na dlouhodoby pristup ditéte. Zaroven je kvalita ovlivnéna poftem déti na jednoho
instruktora, tzn. kolika détem je instruktor schopny se v ramci dodrzeni bezpecnosti

vénovat. V nasem piipadé hodnotime vedeni krouzku jako nadprimérné.

Lezecké krouZky jsou vedeny ve formé lezeni s lanem, boulderingu nebo oboji. Nas§
vyzkum je zaméten na krouzky lezeni s lanem a hodnoty se tykaji ¢istého ¢asu lezeni.
Rovnéz s tim souvisi i kvalita lezecké stény a cest. Méfeni jsme provadéli u krouzku,

ktery se vénuje primarné lezeni s lanem. Lezecka sténa a cesty byly kvalitni.

Struktura lezeckych krouzkl se sklada vétSinou z rus$né ¢asti, kdy se déti zahteji hrou,
rozcvi¢i se, rozlezou a nasleduje hlavni lezecka ¢ast. VSechny tyto ¢asti maji vliv na

celkovou télesnou pripravenost pro nasledujici lezeni. S ohledem na idealni strukturu
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tréninku nebyl tento krouzek dlouhodobé¢ pfili§ kvalitni, nicméné pfed nasim testovanim

byl protokol nastaven u vSech stejné, viz. kap. 4.4.

Intenzita lezeni v krouzcich je rozdilna a odviji se od organizace jednotky. Tento aspekt
je ptimo ovlivnén trenérem/instruktorem. Vzhledem k vlastnim sedmiletym zkuSenostem
ve vedeni a organizaci lezeckych krouzki, si dovolujeme hodiny lezeckych krouzki,
vedené na lezecké stén¢, kde vyzkum probihal, z expertniho pohledu, hodnotit jako
pramérné.

Vyznamnym aspektem ovliviiujicim vykon déti je jejich vnitini motivace, at uz
k samotnému lezeni, obecné k pohybu ¢i jakémukoliv jinému vykonu. Ze zkuSenosti

vime, Ze silna motivace ditéte se diive ¢i pozdéji pozitivné projevi v lezeckém vykonu.

Vyse uvedené limity mohly ovliviiovat instruktory a také déti pfed zapocetim naseho
vyzkumu, tj. zejména kvalita vedeni tréninkii. NaSe pfitomnost a realizace vyzkumu
mohla pusobit jako povzbuzujici faktor k vyssi kvalité vedeni hodin a vétSimu zaméteni

A4

instruktorti na déti k podpofte napt. vyssiho poctu vylezenych metra.

Pro vyzkum jsme se limity snazili prakticky odstranit. Byla vybrana kvalitni lezecka sténa
a kolmy a mirné previsly profil. Lezecké cesty jsme nechali postavit mistnimi odbornymi
staveédi, aby odpovidaly détskym parametrim (vzdalenost a velikost stupti a chytl).
Béhem méfeni fyziologické odezvy organismu pii lezeni jsme déti béhem lezeni
nemotivovali a nepodporovali. Hlavnim divodem byla redlnost podminek jako pfi
samotném lezeckém krouzku. Motivace déti by mohla vést ke snaze vylézt cestu co
nejrychleji a nemusely by koordina¢né zvladnout lezecky pohyb, coZ by mohlo vést
k pferuSeni pokusu o vylezeni cesty. NaSim stéZejnim ukolem bylo zaméfeni na
fyziologickou odezvu organismu déti pii lezeni v redlnych podminkach lezeckého
krouzku. Naopak jako motivatofi jsme fungovali pii méfeni testlt vydrZz ve shybu, vydrz
ve visu a v ruéni dynamometrii, protoze $lo hlavné¢ o podani maximalniho vykonu
v kazdém z testli. Aby byla zachovana regulérnost provedeni testu, vyzkumny tym se
skladal ze stejnych lidi béhem vSech méteni. Tito lidé absolvovali vzdy pfed zaatkem

méteni Skoleni k jednotlivym testlim.
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7 ZAVER

Jiz n€kolik studii ukazalo, ze pravidelny lezecky pohyb pozitivné ovliviiuje silovou
vytrvalost hornich koncetin, silu stisku ruky, ale i celkové zapojeni horni poloviny téla
do pohybovych vzorct.

Spotfeba kysliku u lezeni se pohybuje v priméru okolo 20-34 ml-kg™! min™' a maximalni
hodnoty spotieby kysliku dosahuji hodnot 30-45 ml-kg'-min™!. To fadi lezeni mezi
aktivity se stfedni energetickou naroc¢nosti, kdy doba lezeni jedné cesty obvykle trva od
2 do 7 minut.

Lezeni je sportem s vyraznym prvkem faktort techniky a zkuSenosti, které¢ maji ptimy
vliv na spotiebu kysliku.

Nase studie trvala 16 tydni a zGc¢astnilo se ji 112 déti ve veku 9,8 £ 1,4 let. Tyto déti se
ptihlésily do dlouhodobého lezeckého krouzku, kterému odpovidd délka Skolniho
pololeti. U vyzkumné skupiny déti jsme zjiStovali funkéni odezvu organismu béhem
lezeni na nejvice preferované obtiznosti cest IV-IV+ UIAA v kolmém a mirné pievislém
profilu stény. Dale jsme zjistovali vliv lezeni na silu horni ¢asti t¢la na ptikladu hornich
koncetin pomoci testl ru¢ni dynamometrie, vydrz ve shybu a vydrz ve visu. Vysledné
hodnoty jsme vztahli k proménné poctu vylezenych metrii. V nasi studii sila horni ¢asti
téla na ptikladu hornich koncetin rostla linearné s poctem vylezenych metrii u déti s niZsi
lezeckou vykonnosti. Hodnoty energetické narocnosti lezeni béhem 16 tydnd se
pohybovaly v podobnych hodnotach ~ 25 kJ-min™!. Spotfeba kysliku pro oba profily
odpovidala hodnotdm 37 az 40 ml-kg'-min™!. Déti z nasi studie lezly submaximalni
intenzitou po celou dobu 16 tydnt. U déti tato intenzita vedla k mirné tendenci zlepSeni
lezecké dovednosti s mensimi energetickymi naroky a s fyzickym zlepSenim adaptace
organismu na télesné zatizeni.

Pfi lezeni na praimérné kvalitnim krouzku dosahuji déti doporu¢ovanych hodnot spotieby
kysliku pro efektivni rozvoj aerobni zdatnosti déti a mladistvych. Pro optimalni nastaveni
rozvoje aerobni zdatnosti déti a mladistvych by bylo potieba, aby déti pii lezeckém
krouzku trvajicim 60 minut, stravily na stén¢ lezeckym pohybem 20 minut stfedni az
vysokou intenzitou. Zaroven ale jiz pii ¢ase 11 minut, ktery déti v naSem vyzkumu
stravily lezenim, doSlo k vyznamnému sniZeni energetického vydeje, tj. zefektivnéni

kvality svalové prace.

Ackoliv déti vylezou maly pocet metrii cca 30 m/tyden, ale zaroven pravidelné minimalné

jednou tydné, vede tato intenzita k obecnému zlepSenti sily horni ¢asti téla v testech vydrz
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ve shybu a vydrz ve visu. U testu maximalni sily stisku ruky nebyly vyznamné zmény
béhem 16 tydnii. Pouze test vydrz ve shybu byl v pozitivnim vztahu s poctem vylezenych
metr a test vydrz ve visu nikoliv, oba testy ukazaly vyznamnou zménu v hodnotach
behem 16 tydnii lezeni.

Déti by mély vice kombinovat lezeni kolmych cest s menSimi chyty, ale stale se zptisobem
lezeni prevazné na otevieny uchop a previslych profili s vétsimi chyty. V tomto piipade
jsou pravdépodobné schopny zapojit intenzivnéji v kolmém profilu flexory prstii a zlepsit
vykon v testu vydrz ve visu. S doplnénim lezeni pievislych profili by mohly docilit
zlepseni sily pletence ramenniho a zlepSeni testu vydrz ve shybu a celkove zapojit veétsi
skupiny svali celého téla.

Sportovni lezeni je moderni zabavny komplexni atraktivni sport, ktery ziskava stale vice
pfiznivet z fad déti, mladeze i dospélych. Popularitu lezeni jde vyuzit k ovlivnéni
pohybového deficitu soucasné doby. Lezecky krouzek svoji ¢asovou dotaci a intenzitou

spliiuje denni doporuceni pohybovych aktivit, které by méli déti a dospivajici provozovat.
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