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Oponentsky posudek na diplomovou praci Be. Zuzany Pleskotové ,, T¢lesné slozeni a
stravovaci zvyklosti triatlonisti*

Diplomova prace Bc. Zuzana Pleskotové ,, T¢lesné sloZeni a stravovaci zvyklosti triatlonisti*
je po formalni strance zpracovana peclivé, praci tvoii 92 stran textu, 9 pfiloh a seznam literatury
zahrnuje 49 literarnich zdroji. Ve své praci se diplomantka zabyva aktudlnim tématem, nakolik se
meéni parametry télesného slozeni a pomér jednotlivych zivin v potravé u vrcholovych triatlonisti
v zavodnim a mimozédvodnim obdobi. Dalsim cilem sledovani bylo stanovit somatotyp
vrcholovych triatlonistl. Experimentalni ¢asti prace predchazi podrobna literarni reSerSe k tématu
télesn¢ho slozeni a moznosti jeho objektivizace, k problematice triatlonu, zejm. vlivu télesné
hmotnosti a mnozstvi télesného tuku na vykon v triatlonu a v neposledni fad¢ k problematice
vyzivy sportovcl a konkrétnich vyzivovych doporuceni pro vrcholové triatlonisty.

Vlastni vyzkumné Setfeni probéhlo v mimozavodnim a v zdvodnim obdobi na vzorku 9
vrcholovych triatlonistil, u nichZ byly ovéfovany hypotézy o rozdilném vlivu pohybového zatizeni
v zdvodnim a mimozévodnim obdobi na parametry télesného slozeni (HI), o ektomorfné-
mezomorfnim somatotypu vrcholovych triatlonistt (H2) a zvySeni podilu sacharidi ve strave,
zejm. v zavodnim obdobi (H3). ktefi byli vySetfeni antropometricky k uréeni somatotypu, dale
bylo vysetieno télesné slozeni kaliperacni 1 bioimpedanc¢ni (Bodystat Quadscan 4000) metodou a
probéhlo 7 denni sledovéani pfijmu potravy dotaznikovou metodou. Vysledky obou Setieni byly
porovnany parovym t-testem a vécna vyznamnost rozdilii byla hodnocena koeficientem o’ (,,s1ze
of effect”). Setieni prokdzalo, Ze v zavodnim obdobi u vrcholovych triatlonistii klesa absolutni
mnozstvi 1 procentualni zastoupeni télesného tuku, nepatrné stoupd procento tukuprosté hmoty a
ponc¢kud se zvysSuje relativni hydratace organismu. Srovnani stravovacich zvyklosti prokazalo
mezi mimozavodnim a zdvodnim obdobim pokles energetického piijmu, v priméru z 12659 na
11925 kJ a zvySeni podilu sacharidl z 63,9 na 66,2 %. Hypotézy H1 a H3 byly studii potvrzeny,
ale jak télesné slozeni tak i stravovaci zvyklosti byly ale vyrazné¢ ovlivnény individualni
variabilitou. Hypotéza H2 o ekto-mezomorfnim somatotypu se nepotvrdila, somatotyp u
vrcholovych triatlonistl odpovidal vyrovnanému ektomorfu. Praci uzaviréd ptilis stru¢na (pouze 3
str.) diskuse, kde chybi porovnani vlastnich vysledkd s tidaji svétové literatury, poté nasleduji
piehledné zavéry, seznam pouzité literatury a prilohy.

V praci se vyskytuji drobné pieklepy a neptesnosti, napt. cela fada jich je v anglickém souhrnu
(s.6), nekteré citace literatury v textu nejsou uvedeny v soupisu literatury (napt. Bunc 1998, Novak
a kol., 1985), tdaj o aerobnim prahu u triatlonistti (nad 82,5 % VO,max) je neredln¢ vysoky, asi se
jedna o anaerobni prah (s 23), drobné formalni neptesnosti jsou v seznamu literatury.

Pro vlastni obhajobu bych se rad diplomantky dotdzal na jeji ndzor a vlastni zkuSenost
s interpretaci zjisSténych vysledki (zmény tukuprosté hmoty a hydratace organismu, somatotyp).
Jaké je jejich vyuziti ve sportovni piiprave, resp. nakolik lze zdvéry prace zobecnit s ohledem na
vysokou interindividualni variabilitu.

Co se tyka zastoupeni jednotlivych slozek stravy v celkovém, denni energetickém piijmu,
vyrazngj$i zastoupeni sacharidii u vrcholovych triatlonistli 1ze o¢ekévat, ale srovnatelné zastoupeni
tukii a bilkovin je pon¢kud ptekvapujici.

Celkové hodnotim diplomovou préaci Be. Z. Pleskotové jako velmi dobrou, peclivé a kvalitné
zpracovanou, v které diplomantka prokdzala schopnost pracovat s odbornou literaturou, dokézal
pfipravit a zrealizovat kvalitni experimentalni studii a néasledné vysledky zpracovat a vyhodnotit.
Diplomova prace Bce. Z. Pleskotové plné€ vyhovuje vSem kriteriim kladenym na diplomové prace.
Proto, v navaznosti na priibéh vlastni obhajoby, hodnotim diplomovou praci Bc. Z. Pleskotové
piredbézné znamkou velmi dobie az vyborné.

V Praze, dne 23.9.2010
Doc. MUDr. Jan Heller, CSc.





