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Abstrakt

Tato bakalarska prace se vénuje tématu dopliku stravy, které jsou urceny predevsim tém pro
sportovce. Aby byl vybér takovych doplnkl skute¢né urcen sportovctim, uréil jsem latky a
dopliiky dle prodejnosti v mnoha ¢eskych sportovnich centrech. Tak jsem zjistil, jaké latky jsou
nejvice vyuzivany. V nasledujicim kroku mé zajimalo, jaka je skute¢né ucinnost takovych latek
a zda je spravné nastaveno davkovani. Pii tomto zjiStovani jsem se soustiedil na hledani
kvalitnich védeckych zdrojii, idedln¢ meta-studii, ze kterych jsem vyvodil, zda je latka pro
sportovce vyuzitelnd a vzdy jsem se zaméfil 1 na to, pro které konkrétni jedince se takovy
doplnék hodi. Valna vétsina latek potvrdila na zéklad€ dostupnych informaci své u¢inky, hlavni
nedostatek byl vétSinou v povaze inzerovanych Uc¢inkd nebo v davkovani, které bylo tfeba
upravit. N&které latky v mém zkouméni viibec neobstaly. Castym problémem bylo, Ze latky
byly vhodné pouze pro urcité jedince ¢i pouze za urcitych okolnosti, coz v§ak nebylo vyrobcem
deklarovano. Mnoho latek proto kyzeny Ucinek, jaky sportovci ocekéavaji, neptinasi. Prace je
spiSe reSerSniho charakteru a v zavéru ma jednoduchy a prakticky manual k vybranym u¢innym
latkam, kde se vénuji uz pouze tém latkam, které jsou pro sportovce vhodné. Zaroven tyto latky

klasifikuji dle jejich ptinosu pro jednotlivé typy sportovcti.

Klicova slova: dopliiky stravy, sport, sportovni vykon, suplementy, i¢inné latky

Abstract

This thesis is dealing with supplements specifically the ones for athletes. To make the selection
as useful as possible, I basically chose the supplements according to the sales in sport centers.
On these foundations, I made the decision which supplements to research. The next step was to
find out the real efficiency of these supplements and if the dosage is set properly. To do so I
went through existing science papers, meta-analysis when available, and I made a conclusion.
The aim of the conclusion was to say if each of the supplements is useful and for whom. Most
of the supplements shown to be beneficial, though some of them needed correction in labeling.
Concretely the advertised effects and the dosage needed to be refined. But some of the
supplements shown as unadvisable at all. An often issue was that the supplements are useful
only for specific use — for specific athletes, or under specific conditions. This was not clearly
stated by the producers. And so, some of the supplements will not be beneficial in ways athletes

may expect. This thesis is more of a review essay, but in the end, there is a simple tutorial.

keywords: active ingredients, sport, sport performance, sport supplements, supplements
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1. Slovo uvodem

Téma sportovnich dopliiki jsem si vybral proto, ze se sam o tuto oblast jiz del$i dobu aktivné
zajimam. Pfi mém zjistovani jsem velmi zéhy zjistil, ze se jednd o téma pomérné
komplikované, ve kterém mezi sportovci, nesportovci i nutricnimi terapeuty koluje mnoho
nepodlozenych nebo Uplné¢ mylnych informaci. Pravé pro tézkou orientaci v relevantnich
zdrojich jsem si téma vybral k bakalarské praci. M4 prace je sice spiSe reSerSniho charakteru,

zato s velmi konkrétnimi a jednoduse pouzitelnymi zavery.



2. Sportovni dopliky stravy

Jako dopliiky stravy jsou v Ceské republice oznatovany produkty obsahujici konkrétni latky
v koncentrovanych mnozstvich, které jsou konzumovany napt. formou tablety, koncentrované
tekutiny aj. Je dualezité zdiraznit, ze pravé vysoka koncentrace a malé relativni velikost je u
tohoto typu produktu dilezitd. Nejedna se tedy napt. o fortifikované potraviny, 1éciva etc.
Dopliiky stravy mohou obecné obsahovat vitaminy, mineraly ale i jiné latky, viz dale. Smyslem
doplnku stravy je dopliovat urCitou latku, kterou konzument neni schopen v dostateCném
mnozstvi ziskat bud’ kvili nevyvazené stravé, nebo kvili nizké koncentraci aktivni latky

v potravinach. Nemuze tedy sam o sob¢ nikdy zastoupit pestrou stravu.

Sportovnimi dopliiky stravy potom rozumime ty dopliiky, které cili na rizné aspekty sportu.
Casto to byva zvyseni vykonu, narist svalové hmoty, snizeni mnoZstvi télesného tuku, rychlejsi
regenerace mezi vykony, zvySeni hladiny testosteronu a dalsi. Byvaji prodavany bud’ jako
jednotlivé ucinné latky, nebo jako udajné synergistické smesi. Nepatii sem nahrady jidla jako

jsou proteinové koncentraty, které byvaji k potravinovym doplitkkiim ¢asto ptifazovany.

Zajem lidi na celém svéte o doplnky stravy je vidét na tom, jaké jsou v tomto primyslovém
odvétvi ekonomické vysledky. Za rok 2012 byly trzby v USA odhadnuty na asi 12 miliard
dolard. [1] Neékteré odhady dokonce mluvi o vice nez 32 miliardach dolard. [2] Z toho
sportovni dopliiky tvoii asi jednu pétinu. Podle analytické spolenosti QuintilesIMS byly jen
v Ceské republice trzby za rok 2011 odhadnuty na vice nez 4,5 miliardy K&. S takovou trzbou
se muze prumysl potravinovych doplik fadit mezi jedny ze svétoveé nejvétsich primyslovych
odvétvi dneSka. V USA pouziva doplilky stravy vice nez polovina dospélé populace. [3] I
vzhledem k tomu je dobré védét, zda jsou potravinové dopliky ucinné a zda jsou jejich

slibované uc¢inky védecky podlozené.

V préci se nezabyvam moznou piitomnosti Skodlivych latek v piipravcich, protoze produkty
legaln¢ prodavané na naSem trhu nesmi zdravi ohrozit. Zdravy ¢lovek by tedy nemél mit obavy
z jejich uZivani. Doplnék stravy je definovan v § 2 pism. g) zdkona €. 110/1997 Sb., o
potravinach a tabdkovych vyrobcich jako: ,, potravina, jejimz ucelem je dopliiovat béznou
stravu a kterd je koncentrovanym zdrojem vitaminu a mineralnich latek nebo dalsich latek
s nutricnim nebo fyziologickym ucinkem, obsazenych v potraviné samostatné nebo v kombinaci,
urcena k primé spotrebé v malych odmérenych mnozstvich“. 1 pies ,,nutri¢ni nebo fyziologicky

ucinek* v definici nemusi vyrobce zddné ucinky ani jiné vlastnosti dokladat. Pokud ma clovek



jakékoliv zdravotni potize, piipadné pochybnosti o produktu, m¢l by se za vSech okolnosti
poradit s lékafem & farmaceutem. Skodlivosti plynouci znizké kvality nebo $patného
skladovani se zabyva Statni zemédélska a potravinarska inspekce. Déle je také mozné najit fadu
nezavislych testa kvality. Pfedpoklad prace tedy je, ze dopliiky u nas legélni cestou dostupné

jsou v zasad¢ bezpecné.

Jelikoz Evropskd Unie smérnici 2002/46/ES zakazala uvadét u vyrobki udaje, které by mohly
spotiebitele uvést v omyl, tedy i deklarovat ucinky doplnkt stravy, ¢erpal jsem udaje o ucincich

hlavné z webovych stranek oblibenych zahrani¢nich obchodu.



3. Hypotéza

Mou hypotézou v praci je, ze vyrobci v zdsad¢é neusiluji o vytvoreni skutecné efektivnich
vyrobk, tedy ze je pravdépodobné, ze ti¢inky ptipravki budou piehnané nebo budou informace
uvadét v nespravném kontextu. Proto si myslim, ze pii prostudovani dostupnych kvalitnich
zdrojti, které budou védecky podlozené, bude mozné zhodnotit U¢innost a déavkovani
sportovnich dopliikli stravy a nasledné bude na zaklad¢ téchto dat mozné vytvofit vlastni
efektivnéjsi variantu takovych doporuceni. Je pravdépodobné, ze nékteré dostupné sportovni
dopliiky stravy budou z takovych doporuceni v mé praci pro jejich neucinnost zcela vylouceny

a u jinych bude potieba zasadné piehodnotit zpiisob uzivani.



4. Metodologie

wevr

samotnym psanim prace provedl prizkum sortimentu dopliikkli riznych prazskych sportovist'.
Na zéaklad¢ toho jsem vybral konkrétni 0€inné latky ke zkoumani. Kazda je poté zhodnocena s
pomoci odborné literatury. Z toho je vyvozen jednoduchy zavér — zda ma latka prokézany
ucinek, za jakych okolnosti a jak ji pfipadné uzivat. Poté nasleduje zhodnoceni, zda vyrobky

splnuji tato kritéria.
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5. Konkrétni acinné latky

5.1. Aminokyseliny s rozvétvenym retézcem — BCAA

Ptipravky obsahujici pravé aminokyseliny s rozvétvenym fetézcem (dale jen ,,BCAA *) se spolu
s L-karnitinem objevily v mém priizkumu zdaleka nejcastéji. I podle internetovych obchoda
jsou to jedny z nejoblibengj$ich doplnku stravy viibec. Myslim, Ze jejich obliba se zaklada na
tom, Ze vyrobci chytie vyuZili okolnosti. BCAA jsou opravdu pro spravnou funkci svald
naprosto nezbytné. Jejich suplementace vSak az na velmi specifické podminky vétSinou vyhody

nepfinasi. Diivody rozvedu nize.

Jako BCAA byvaji oznadovany tfi esencialni aminokyseliny: leucin, izoleucin a valin. Casto
podavané v poméru 2:1:1, protoZe leucin se jevi jako nejucinnéjsi. Ve svalech zastupuji BCAA
asi tfetinu vSech aminokyselin. Podporuji proteosyntézu, mohou ovliviiovat vylucovani
inzulinu, utlumuji katabolismus a maji i mnoho dalSich funkci. Rad bych vSak podotknul, ze

napiiklad zvySena proteosyntéza jeSté nutné nevede k méfitelnym zméndm muskulatury.

Casto byva sklofiovan vliv BCAA na vykon a vydrz. A opravdu se zda, Ze existuji situace, za
kterych by mohly byt BCAA uZite¢né. Dvojité zaslepend studie zkoumala vykon 218 lidi pfi
béhu na dlouhou vzdalenost (30 a 42,2 kilometru). BéZci na kratsi trati dostali o néco nizsi
davku nez maratonci. Pied 1 po vykonu byl méfen mentalni vykon ti¢astniki pomoci Stroopova
testu. Ukazalo se, Ze oproti placebu méla skupina s BCAA lepsi vysledky. U maratonct se navic
objevila zajimava skutec¢nost, Ze skupina pomalejSich béZct tézila z BCAA vice. U rychlejsich
bézcl (méné nez 3 hodiny a 5 minut) byly vysledky velice podobné s kontrolni skupinou,
nedoslo tedy ke zlepSeni [4]. Z této studie tedy vyplyva, ze BCAA jsou vhodné spise pro mén¢

trénované jedince.

To nas pfivadi k dalsi studii, ktera zkoumala vliv BCAA pravé na trénované jedince. Cilem
bylo zjistit, jak u nich pfijem BCAA v mensi i1 vétsi davce ovlivni vykon. Zkoumal se Cas
cviceni do vycCerpani sportovce. Vysledek vSak byl stejny pro skupinu s doplitkem 1 pro
kontrolni skupinu bez néj. [5] Zajimavé je, Ze soucasti této studie byl i test vlivu tryptofanu. Pii
dlouhém vycerpavajicim cviceni se pfirozen¢ zvySuje hladina tryptofanu v krvi. Tryptofan je
dalsi z aminokyselin, ktera se svym tvarem a velikosti d4 zaradit mezi aminokyseliny

s rozvétvenym fetézcem (BCAA). OvSem mél by mit opacény efekt od aminokyselin
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prodavanych jako sportovni doplné¢k — tedy zvySovat tinavu a ospalost. Proto se né¢kdy uziva
jako mozny doplnék pro lepsi spanek. V této studii na trénovanych sportovcich vSak ani
tryptofan v pomérné vysoké davce nemél zadny ucinek. I kdyz se ve skupinach s i¢innymi
latkami zvySovaly krevni hladiny podavanych aminokyselin, vysledny vykon ovlivnén nebyl.
Tato studie tedy potvrdila pfedchozi zavér tim, ze u trénovanych sportovcili neptinaselo uzivani

BCAA vyhody.

Dalsi studie zkoumala vliv BCAA na vykon po vyuziti zasob glykogenu. Jeden den studie
podstoupili ucastnici narocny trénink zaméfeny na vyuziti maxima glykogenovych zasob.
Nasledujici den pak byli podrobeni naroénému vykonnostnimu testu. Skupina s BCAA méla o
vice nez 17 % lepsi vykon. Doslo také k vyssi oxidaci lipidt a to beze zmén v mnozstvi lipidi
v krvi [6]. MiiZzeme tedy fict, ze uziteCnost BCAA stoupa s mirou vycerpani jedince. Prave
proto jsou BCAA obecné vhodnéjsi pro netrénované sportovcee, ktefi bodu vycerpani dosahnout

rychleji.

Pro zlepSeni vykonu tedy uzivani BCAA nevypadé jako jednozna¢na a U¢innd pomoc. Je
potieba sledovat a nejlépe 1 zapisovat svou vlastni individualni reakci na suplementaci, aby si
kazdy mohl byt jisty, zda u néj BCAA tyto poZadované schopnosti zlepSuji. Pfipadné za jakych
okolnosti — pii akutni spankové deprivaci, velmi niro¢ném tréninku, béhem piipravnych
soustfedi atd. Ud¢lat jednoznacny zavér zatim nelze, ale zatim nevypadaji vysledky

vSeobecného uzivani BCAA ptiznivé.

Védce také zajimalo, jaké maji BCAA Ucinky na bolest sval po naro¢ném fyzickém vykonu.
To zkoumala dvojité zaslepena studie z roku 2012. Studie se Gcastnilo celkem 21 Ucastnikil
v primérném véku 63 let. Vyzkumnici se zaméfili na ne€kolik fyziologickych ukazatelt pred,
béhem 1 po vykonu. Rozdily mezi skupinami nebyly vyrazné. Autofi popisuji ucinky BCAA
jako doslova ,,skromné* [7]. Dalsi studii, ktera se zabyvala piisobenim BCAA na bolest svald,
byla ta zamétena na tzv. DOMs, ¢ili svalovou bolest se zpozdénym nastupem. Jeji zavéry jsou
v§ak naopak pozitivni. Ugastnici byli podrobeni naroénému silovému tréninku. Po dvou dnech
od zatéze byl u BCAA skupiny zjistén vyrazné lepsi vysledek. Ubytek sily vlivem tnavy
z prvniho cviceni byl podstatn¢ sniZzen. SniZena byla také svalova bolest (DOM). Bohuzel, jak
uznavaji autofi studie, tyto vysledky pouze naznacuji mozné pozitivni Gcinky a je potieba
dalsiho zkoumani [8]. Co se tedy bolesti a unavy tyce, jsou zatim vysledky nejednoznacéné.
Zavérem by mohlo byt, Ze v oblasti unavy a bolesti zplisobené cvicenim by mohla byt

suplementace uzite¢na.
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BCAA jsou také Casto uzivany u kulturist a obecné u sportovct usilujici o lepsi vzhled. Studie
na toto téma, ktera zkoumala vliv leucinu na vykon a télesnou skladbu u za¢inajicich sportovci,
sice zjistila G¢inek nartstu sily oproti kontrolni skuping, ale zmény v télesné skladbé byly
s kontrolni skupinou totozné. BCAA tedy v tomto ohledu zlepsily silu, ale na vzhled nemély
vliv [9]. U této studie je ale potfeba upozornit na to, ze denni piijem bilkovin ucastnikl byl jen
0.9g/kg. U aktivnich sportovcil a obzvlast’ kulturistl se védecky ovétend doporuceni pohybuji
mezi 1.6 gramy na kilo [10] az po aktualné velmi kvalitnim vyzkumem potvrzenych 1.7 az 2.2
gramu na kilo [11]. Je tedy velkou otazkou, jaké by byly vysledky, pokud by m¢li Gcastnici
studie pokryty sportem zvySeny piijem bilkovin ze stravy. Dalsi studii zkoumajici vliv BCAA
na vzhled sportovcl méla pozitivni vysledky. Dokonce velmi pozitivni, oproti kontrolni
skupiné m¢la skupina s dopliikem dvakrat lepsi vysledky. Dvakrat vétsi ubytek tuku i dvakrat
veétsi narlst svalové hmoty. OvSem tato studie ma tolik nedostatkd, Ze se z jejich dat snad ani
neda vychéazet. Zaradil jsem ji spi$ z diivodu nedostatku kvalitnéjSich studii. Spolu s BCAA
totiz dostavali ucastnici zaroven citrulin malat a glutamin, coz je ve studii nejasn¢ znaceno.
Daleko vétsi vliv na vysledky ale musel mit fakt, ze jidelnicek ti¢astnikli nebyl kontrolovan,
dokonce ani zaznamenavan. Pochyby také plisobi fakt, Ze studii financovala spolecnost
vyrabé&jici doplnék obsahujici smés téchto latek [12]. Zavérem se da fict, ze doporuceni
k uzivani BCAA za Gcelem dosazeni lepSich estetickych vysledki je velmi odvazné a velmi

vagné podloZené. Sam bych uzivani BCAA za timto ¢elem nedoporudil.

Zaveér z téchto studii miZzeme udélat takovy, Ze pouzivani BCAA muze zlepSit mentalni tnavu
pii vy€erpavajicim cviceni u méné zdatnych jedinct. Jak u rychlych bézct, tak u trénovanych
cyklisth vSak vysledky nebyly pro BCAA pfiznivé. Po vyuziti glykogenu, kterého mayji
trénovani sportovci veétsi zasoby [13], by meély BCAA také pomoci. U méné trénovanych
jedincti mize tedy uzivani BCAA pted nebo béhem cviceni zlepsit schopnost sousttedit se,

pokud s tim ma jedinec potiZe.

Doporucit by se tedy BCAA daly sportovciim, kteti béhem delSich a vyCerpavajicich trénink
zazivaji pocit malatnosti a Spatného soustiedéni. Lepsi soustiedéni mize dopomoci zlepsit
vykon nebo alespoil pomoci piedejit zranéni. Kromé sportovci zacateCnikli by se daly
ptipravky s BCAA doporucit také opravdu narocné trénujicim sportovciim, kterym by pii velmi
naro¢nych trénincich mohly dopomoci k lep$im vykontm. Jak ale ukazal test u maratoncti, zde

je tfeba si vyzkouset individualni reakci sportovce na vyrobek.
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5.2. L-karnitin

Karnitin je derivat dvou esencidlnich aminokyselin — lysinu a metioninu. Vyskytuje se ve dvou
optickych izomerech — L a D. Jako potravinovy dopln€k se pouziva izomer L, protoze hraje
dualezitou roli v metabolismu mastnych kyselin. D izomer v lidském téle zadnou funkci nema.
L-karnitin se podili na pfenosu mastnych kyselin z intracelularni tekutiny do mitochondrii, kde
jsou nasledné oxidovany. Bez L-karnitinu by se nemohly mastné kyseliny s dlouhym fetézcem
do buiiky dostat. Proto jsou mu ptikladany schopnosti snizit podil t€lesného tuku. Télo ma
schopnost si L-karnitin samo syntetizovat, ale soucasné je 1 pfijiman v potraveé. Nejvic se, jak

naznacuje jeho nazev, vyskytuje v mase, a to hlavné v mase hovézim.

Jelikoz je L-karnitin ¢asto prezentovan jako ,,spalovac® tukili, zatnu rozborem jeho vlivu na
oxidaci tuku. Ve dvojit¢ zaslepené studii trvajici 4 tydny, které se ti¢astnilo 15 sportovcd, se
neukdzaly zZddné zmény ve vyuZiti Zivin pii zaté€zi. Oxidace tuki i sacharidii zlstala nezménéna.
Denni davka ptitom byla pomérné vysokd, 3 gramy denné. L-karnitin nemél vliv ani na vykon

sportovcu [ 14].

Dalsi studie na toto téma se zucastnilo 9 sportovct. Ti prosli velmi naro¢nou a ditkkladnou
piipravou, ktera je zbavila zasob glykogenu. Poté byl testovan jejich vykon a méfily se hodnoty
jako vnimand Unava, srdecni tep a pak hlavné€ oxidace tuki. I pfesto, Ze se oxidace tukl po
vycerpani zvysila zhruba pétindsobné, toto zvyseni bylo shodné pro placebo skupinu 1 pro L-
karnitin skupinu [15]. D4 se tedy doporucit L-karnitin jako ,,spalovac¢® tukti? Z védeckych studii
vyplyva, Ze rozhodné ne. I kdyZ se teoreticky jevi slibné, tak data z redlnych méteni takové

hypotézy nepotvrzuji.

Vliv na podil tuku je rozporuplny. Studie, které se ucastnilo 84 zdravych senioru, kteti trpéli
rychlou tinavou jiZ pfi velice mirné namaze, méla velmi pozitivni vysledky. Seniofi dostavali
pomérné vysokou davku L-karnitinu dvakrat denné¢ po dobu jednoho mésice. Jiz po takto
relativné kratké dobé byly vysledky jasné a vyrazné. Oproti kontrolni skupiné se seniofi
s dopliikkem zbavili 6x vice tuku. PtirGstek svalové hmoty byl oproti skupiné s placebem
desetindsobny. VIiv na cholesterol, triglyceridy a krevni hladiny dalSich latek byl podobné
pozitivni. Velmi zajimavy je také vliv na psychickou a fyzickou unavu. Oboji se oproti
kontrolni skupiné zlepsilo asi Ctyfikrat vice a tedy celkem skoro o 50 %. Zaroven pfi studii

nebyly zaznamenany zadné vedlejsi ucinky [16].
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Dalsi velmi podobna studie méla velmi podobné vysledky [17]. Dalo by se zde diskutovat, které
zmény mél na svédomi samotny L-karnitin a které byly uz nasledkem snizené unavy, a tedy
mozné veétsi aktivity ucastnikli. Vysledek je ale v tomto ohledu jasny a priikkazny. U seniort se
da suplementace L-karnitinem rozhodné¢ doporucit. Ve studii byly pouzity 2 gramy dvakrat

denné.

U mladsich a zdravych lidi se bohuzel podobné vysledky neopakovaly. Naptiklad studie na 36
zdravych obéznich zendch nezaznamenala absolutné zadné zmény. Nékolik ucastnic mélo
naopak vedlejsi €inky ve form¢ zaZivacich potizi, a to natolik silnych, Ze studii nedokoncily
[18]. Dalsi pro L-karnitin nepovzbudivou studii byla ta, kterd opét neukdzala rozdil mezi
skupinou se suplementem a bez néj. Davka sice byla nizsi nez v piedchozich studiich, ale stale
by méla byt dle jinych studii ¢i vyrobet €innd a navic se i ptiblizovala maximalni davce dle
Ministerstva zdravotnictvi Ceské republiky, kterou piedchozi studie nékolikanasobné
ptekracuji [19]. L-karnitin ma stejnou funkci v metabolismu mastnych kyselin u v§ech savci.
Proto bych rad zminil i studii, ktera byla provedena na krysach, ktera taktéz nezaznamenala

zadné pozitivni ucinky na ubytek tuku. [20]

Vliv L-karnitinu na mnoZstvi tukové tkané je tedy velmi specificky. U jinak zdravych mladych
lidi vliv nema. U seniord se naopak jevi velmi slibné. D4 se tedy doporucit prave jim, ptipadné

lidem s absolutnim nedostatkem L-karnitinu ze stravy, jako jsou vegani.

Poskozeni svalu po cviceni se ukazuje jako oblast, kde by L-karnitin mél mit prokazané
pozitivni u€inky. Studie zkoumajici vliv L-karnitinu na hladiny hormonti pfi silovém sportovani
zjistila, Ze sice neméni hladiny hormoni jako inzulin a testosteron, které v obnové tkani hraji
roli, ale ze tkan samotna neni sportem tak poskozena. ,,(...) s vétsim mnoZstvim neposkozené
tkané ziistava vetsi mnozstvi receptoru, které jsou schopné s hormony interagovat.* Tim padem
by mohl pfispivat k regeneraci mezi tréninky. Tento zavér tedy ukazuje, ze pro pravidelné a
téZce cvicici sportovee by mohlo byt pouzivani L-karnitinu uzitecné. Ve studii byly pouzity 2
gramy denné, a to ve form¢ L-karnitin L-tartrate (LCLT) [21]. Tato studie zaroven zjistila
razantni zvySeni hladiny proteinu IGFBP-3, ktery nejspi§ hraje roli mimo jiné v potlaceni

rakovinného bujeni [22].

Dalsi studie, kterd zkoumala poSkozeni svalii narocnym silovym cvicenim dosla k podobnym
zavéram. Biologické markery ukazujici na poSkozeni svalové tkané byly vyrazné€ sniZeny,

stejné jako subjektivné vnimana bolest svalii. Zajimavé ale je, Ze 1 presto nedoslo ke zlepSeni
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fyzického vykonu. Autofi tedy dosli k zavéru, ze ,, suplementace L-karnitinem u mladych lidi
muize snizit chemické poskozeni zpiisobené cvicenim a optimalizovat proces obnovy svalu“. [23]

Svalova regenerace je tedy ziejmée oblast, kde najde L-karnitin nejlepsi uplatnéni.

Velka review studie na vyuziti L-karnitinu ve sportu z roku 2004 dosla k podobnym zaveérim a

to, Zze L-karnitin ma u sportovcii své misto, protoze mtize zlepsit vykon i regeneraci [24].

L-karnitin se jevi jako bezpecny dopln€k. Ve velkych davkach (5g+) mize zpiisobovat prijmy.
Opét zde plati, Ze je nejlepsi se napted poradit s 1ékaiem. Obzvlast’ je tu potfeba zdlraznit, ze
pokud ma jedinec problémy se §titnou zldzou, je porada naprosto nezbytnd. L-karnitin se sice
jevi pro lidi s hypertyre6zou spiSe jako pozitivné uUcCinkujici latka, protoze pulsobi jako
antagonista hormonu $titné zlazy, ptesto je ale potfeba pouzivani zvazit a pravidelné

vyhodnocovat hladiny hormonti §titné z14zy a kortizolu [25].

Zaver této reserse je tedy takovy, Zze L-karnitin je uzite¢ny doplné€k stravy, ovSem s jinym nez
casto deklarovanym uUc¢inkem. L-karnitin uZivateli nepomiiZze zbavit se tukovych zasob, ale
muze pomoci sportoveim Iépe regenerovat mezi vykony. Zaroven muZze pomoci se
soustfedénim béhem a po cviceni. Obzvlast’ uzitecny mulze byt u seniori, kterym by mohl
pomoci k vEtsi vitalité. Davkovani se da pro vSechny tyto Ucely urcit jako 2-3 gramy denné.
Urcité je tfteba dat pozor na jakékoliv vedlejsi €inky, hlavné u lidi s problémy se Stitnou Zlazou.

Mnou zkoumané dopliiky ve fitness centrech toto davkovani splnuji.
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5.3. VyrobKky ovliviiujici oxid dusnaty (NO)

Vyrobky s oznacenim ,,NO* nebo také ,,PUMP*, jsou smési aminokyselin, které mdji pomahat
hlavné s ,,napumpovanim* svalu, ¢ili zvysit proudéni krve pfi cviceni. Cilem je zvysit hladinu
oxidu dusnatého v krvi. Nejvice se pouZzivaji pii silovém sportu, protoze mezi kulturisty a
sportovci snazici se o hypertrofii je rozsifen nazor, ze praveé ,,napumpovani‘ svalu béhem zatéze
je jeden z hlavnich nebo uplné hlavni faktor pro tispé$nou hypertrofii. To, Ze to tak neni, je véc
jina. Jak piSe autor v rozsdhlém piehledném c¢lanku na téma mechanismy hypertrofie ,, Zda
akutni, cvicenim zpusobeny, bunécny otok prispiva k hypertrofii je nejasné, ale na zdklade
dostupnych znalosti o vlivu hydratace na bunécnou funkci se to zda byt prijatelné,
pravdeépodobné* [26]. Déale ma oxid dusiCity pomdahat s koncentraci, vydrzi a celkovym

vykonem. Konkrétné se jedna hlavné o L-arginin a L-citrulin.

ZvySena hladina oxidu dusnatého v krvi je spojovéana s lepSim proudénim krve, ristem svall i
hospodafteni s energii [27]. Dusi¢nany se vyskytuji 1 pfirozen¢ v nékterych druzich zeleniny,
pitné vode¢ a jinde. Jejich obsah, hlavné v pitné vodg, je pfisné regulovan. Vyzkumy ale ukazuji,

ze naptiklad §tava z Cervené fepy, ktera je bohata na dusi¢nany, miize zlepsit vykon [28] [29].

Dopliiky maji ale oproti dusicnaniim ze zeleniny nevyhody. Arginin se vstiebava jen omezené
a je z téla rychle vylucovan. Citrulin se sice vstiebava lépe, ale je v ledvinach pfeménén na
arginin, ktery sice neni z téla rychle vyloucen, ale neni ani rychle dostupny v krvi. Misto toho

se uvoliiuje pomaleji, takZze nedojde ke kyzenému rychlému zvysSeni hladiny dusi¢nant.

L-arginin je semiesencialni aminokyselina, kterd ma v téle vicero funkeci, ale pro ucely doplnk
stravy se zdlraznuje prave jeho Gcast pii tvorbé oxidu dusnatého, ktery v téle zpisobuje mimo
jiné vazodilataci. Jak se ukazalo, tak produkce oxidu dusnatého pii cviceni stoupa [30], takze
by se doplnéni L-argininu zdalo jako logicky krok ke zlepSeni vykonu. BohuzZel, mimo jiné,
jeho vstiebavani z doplnkll podavanych per se je velmi omezené. Dal§im problémem je, Ze i
kdyz je to pfimy prekurzor pro oxid dusnaty, tak enzymy, které maji jeho syntézu na starost,

jsou zpravidla jiz dostatené€ saturovany, a tak suplementace nepiinasi chténé vysledky.

Arginin, ptipadné agmatin, je dlleZity pfi diabetu II nebo tfeba riznych dysfunkcich cévniho
systému. Pfi téchto onemocnénich je zvySend aktivita arginasy, enzymu odbouravajicim

arginin. O vyhodach suplementace za téchto okolnosti se také zminim.
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Napiiklad studie s pacienty trpici endotelialni dysfunkci s chronickym srde¢nim selhanim
ukazala, Ze suplementace L-argininu mé na stav vasodilatace (zavislé na stavu endotelu) velmi
podobny pozitivni vliv, stejné jako cviceni. Pokud se spojilo cviceni s L-argininem, bylo
dosazeno synergistického ucinku. Ve studii bylo pouzito 8 grami L-argininu denné
rozdélenych do tfech davek [31]. Dalsi podobna studie pouzila asi tiikrat vyssi davky, ale dosla
k podobnym zavéram, kdy také doslo k vyraznému zlepsSeni dilatacnich schopnosti cév po
suplementaci argininem. Tato studie se netykala kardiakti, ale hypercholesteremiki [32]. Dalsi
studie provedena s dobrovolniky, kteii netrp€li zddnymi vaznéjSimi potizemi, ukazala také
vyrazné zlepSeni schopnosti cévniho endotelu. Studie trvala ptl roku a ke zlepSeni stacily pouhé
3 gramy L-argininu denné. ,, Tato studie nabizi ukazku terapeutické role L-argininu u pacientu
s bolesti na hrudi a koronarni endotalni dysfunkci. “ [33] Myslim, Ze ze zavéru jasné vyplyva,
7e pro pacienty potykajici se s mén¢ i vice zdvaznou dysfunkci cévniho endotelu by bylo
vhodné poradit se se svym lékafem o suplementaci L-argininem. Pfi vyzkumech se ani
neukazaly zadné vazné vedlejsi ucinky a latka by méla prokazatelné¢ pomahat. Jak zminuje
shrnujici ¢lanek na téma bezpecnosti mimo jiné i L-argininu, tak davka do 20 gramt za den se
da z dostupnych dat oznacit za bezpecnou. Pokud by pfibylo dat, nejspis by se dala tato hranice
1 zvysit. ,, I kdyz byly bez vedlejsich ucinki pouzivany i daleko vyssi mnoZstvi, a tak by mohla
byt bezpecnd, nemame zatim dostatecné mnozstvi studii, aby se dalo dojit k zaveru, Ze jsou

bezpecné dlouhodobé (...) “ [34]

U pacientl s plicni hypertenzi pfinesla suplementace L-argininu také zlepSeni. Pfi davkovani
0,5g argininu na 10kg hmotnosti pacienta doSlo k vyraznému snizeni plicni hypertenze a
zlepSeni kapacity pti cviceni. Po tydnu uzivani doSlo ke sniZeni hodnot markerit ANB a BNP,
které ukazuji na riziko selhéni pravé srdecni komory. Navic jedinym zaznamenanym vedlejSim

wvewr

jako je hypotenze, nedoslo [35].

U pacientd s diabetem II. typu se ukazal L-arginin také jako velmi u¢inny. 8 gramt denné
skombinované s hypokalorickou dietou a cvicenim po dobu tii tydni pfineslo jesté vyraznéjsi
zlepSeni, nez samotnd dieta a sport u kontrolni skupiny. I kdyz samoziejmée doslo ke zlepSeni
obou skupin, tak u skupiny pacienti s L-argininem byly vysledky vyrazné lepsi. Zlepsil se
metabolismus glukozy, citlivost na inzulin, funkce cévniho endotelu, oxidativni stres i podil
visceralniho tuku [36]. Podobné vysledky podporuji i studie na zvitatech. [37] Navic studie na

zvitatech naznacuji, ze by L-arginin mohl zlepsit hojeni diabetickych ran. [38]
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I kdyz jsou pro potiebu testu pouzity sportovni vykony, takovato zlepSeni jsou samoziejme
prenositelna do bézného zivota. Tam muize arginin dovolit lepsi pohyblivost, sobéstacnost a
celkové pti spravném pouziti zvysit kvalitu zivota. Navic nebyly objeveny v podstaté zadné

vedlejsi ucinky, takze lze arginin urcité¢ doporucit.

Jako hlavni u¢inek L-argininu pro sportovce byva uvadéno zlepSeni pritoku krve ve svalech.
Studie, které se timto u¢inkem zabyvaly u zdravych sportovct, ovSem pifinasi rozporuplné
vysledky. Hlavné u zdravych sportovct nejspis nebude mit ucinky jako u nékterych sportovct
trpicich cukrovkou nebo vysokym krevnim tlakem [39] . TudiZ se arginin jevi jako specificky

doplnék, u kterého je tfeba zvazit, zda jsou pro jeho vyuziti spravné okolnosti.

Dvojit¢ zaslepend studie na mladych zdravych sportovcich, které se zcastnilo 18
dobrovolnikii, nezaznamenala zadné zmény pii pouziti L-argininu v pritoku krve béhem ani po
cviceni. Jak autofi studie piredpokladali na zédkladné dostupnych dat: ,, Oxid dusnaty by mohl
cvicenti. “ Bohuzel autofi museli pozdéji na zékladé ziskanych dat dojit k zavéru, ze ,, L-arginin

zirejmé nemeni hemodynamiku ani cévni odpovéd’ pri silovém cviceni.* [40]

Dalsi dvojité zaslepend studie na 24 sportovcich také nepfinesla pozitivni vysledky. Studie
trvala tyden pii 12 gramech L-argininu denné. ,, Navzdory vyraznému velkému zvysSeni hladin
L-argininu v krvi, je vysledek studie takovy, zZe sedmidenni suplementace dvandcti gramy L-

argininu neprineslo vyrazné zmeény v krevnim tlaku ani prutoku... ““ [41]

Zavérem je, ze kupovat si preparaty s argininem za U€elem lepSiho vykonu a efektivnéjsi

hypertrofie u zdravych sportovct zadné vysledky nepfinese.

L-citrulin je druha aminokyselina b&Zné pouZivana se stejnym cilem jako L-arginin. Casto
byvaji také v preparatech zkombinované. Citrulin je v ledvinach pfeménén na L-arginin, a timto
mechanismem zvySuje jeho hladinu v krvi efektivnéji nezZ suplementace piimo argininem, ktery
byva hiif vstteban a pak vyloucen. Ale ani zvySend hladina argininu v krvi nemusi pfinést
zlepSeni prokrveni, jak uz jsem zminil vyse. [41] Takze jak uZ bylo ukdzano u argininu, uzivat
L-citrulin kvtli zvySenému pritokt krve ve svalu je zbytecné. L-citrulin by ale mohl piinaset

jiné vyhody.
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Co se sportovniho vykonu tyce, tak naptiklad studie zkoumajici silovy vykon (anaerobni
aktivitu) a naslednou svalovou bolest (DOMs) ukazala velmi pozitivni €inky. Zacastnilo se ji
41 muzi a zdjmem byl jejich vykon pfi tlaku s velkym zatiZzenim az do vycerpani. Osm gramil
citrulin malatu asi hodinu pfed testem zajistilo sportovctim o polovinu vice opakovani nez bez
n¢j. Svalova bolest v prubéhu dalsich dni se snizila o celych Ctyficet procent. Autofi upozoriiuji,
ze vzhledem k fyziologické povaze fungovani citrulinu budou tyto benefity viditelné hlavné pii
anaerobni velmi intenzivni aktivité. Pokud by mezi kazdou sérii cviceni byla delsi pauza, svaly
by nejspi§ mély dostatek Casu vyrovnat se se zatézi a podat lepsi vykon i bez citrulinu. O
vyhodach pfi aerobni zatézi maji autofi jeSt€ vEtsi pochybnosti. Jinad studie dokonce pfisla
s vysledkem, ze L-citrulin nepatrn€ snizuje vykon pii béhu (aecrobnim sportu). [42] Pokud se
ale jednd o intenzivni anaerobni sport bez velkych pauz, mize citrulin pfinaset opravdu
viditelné zlepSeni. Diky vétSimu vykonu a stresu vyvinutému na svaly by mélo dochazet k lepsi

stimulaci pro hypertrofii. Urychlend regenerace zase dovoluje trénovat intenzivngji. [43]

Citrulin podobné¢ jako arginin pomaha lidem s kardiovaskularnimi defekty k lepsim vykontim,
a to na zéklad¢ stejného mechanismu. L-arginin je pfitom v tomto kontextu prozkoumané;si

latkou, a proto bych za takové situace doporucil uzivat spiSe ten. [44]

U doplnka v této kategorii byva Casto zdlrazitované zlepSeni soustiedéni a tinavy. JelikoZ se
Casto jedna o kombinaci vice latek véetné kofeinu, je té¢zké fict, kterou inzerovanou latku maji

vyrobci na mysli. OvSem i L-citrulin se zda jako efektivni pro snizeni inavy. [43]

Zavérem tedy miZeme fict, Ze L-citrulin mize byt velmi uZitecny pro sportovce cilici na
zvyseni sily, svalové tkan€ a sniZeni inavy béhem i po cviceni. Mechanismus jakym toho ale

ree
1

dosahuje je ponékud jiny, nez se vSeobecné predpoklada. Nejde o ,,napumpovani* svalt krvi
pii cviceni, ale o to, Ze citrulin dovoli télo vice zatizit, tudiz vyvolat siln¢jsi reakci. Poté snizi
bolest pii regeneraci, a tak dovoli znovu trénovat v plném nasazeni v krat$i dobé. Pro tento ucel

se jako efektivni ddvka jevi 8 gramt asi hodinu pfed cvi¢enim.
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5.4. Glutamin

Glutamin se vétSinou mezi sportovci bere jako vhodny doplnék po cviceni. Mél by urychlovat
regeneraci po cviceni a také pomahat pii svalové syntéze, tedy zlepsit hypertrofii. Glutamin je
velice diilezita aminokyselina, jejiz nedostatek, i kdyZ neni esencialni, mtize byt fatalni. U¢astni
se proteosyntézy, je nezbytny pro detoxikaci amoniaku a tim pomahd udrzet dusikovou
rovnovahu organizmu. V kosternim svalstvu je to nejvice zastoupend aminokyselina. Jeji

suplementace vSak, az na zvlastni ptipady, neptinasi zlepSeni. Toto tvrzeni rozepisuji nize.

Svalové poskozeni zkoumala dvojité¢ zaslepend studie na tficeti profesiondlnich hracich
amerického fotbalu. Jako marker pro sledovani svalového poskozeni byl pouzit kreatinin, na
jehoz hladinu neméla suplementace glutamanem vliv. Pouzita davka byla pomérné vysoka a
zmeény nepiisly ani po péti dnech kazdodenniho uzivani. Co pozitivniho studie ukazala, bylo
snizeni moc€oviny v krvi. Ta se po velmi naroéném cviceni standardné zvySuje, takze velmi
narocné cviceni jako je profesiondlni fotbalovy zapas by mohl byt pro glutamin dobrym

uplatnénim. Jeji vysoka hladina je totiz neurotoxicka. Pro bézné sportovce je ale zbytecny.

Pro zlepSeni vykonu se glutamin jevi jako nespolehliva latka. U lidi se srde¢nimi potizi muze

[45], ale také nemusi pomoci [46]. U zdravych jedincl neukazal viibec Zadné zlepSeni. [47]

Co se syntézy bilkovin tyc€e, glutamin ji sice zvySuje, ale jinde, neZ je béZné inzerovano.
Nejednd se totiz o syntézu v kosternim svalstvu, ale v zazivacim traktu [48]. To je jisté
prospésné, obzvlast’ po traumatech, ale dovozovat z této skutecnosti vliv na sportovni vykon

nebo regeneraci bez dalSich studii neni mozné.

Misto suplementace glutaminu se jevi jako lepSi moZnost zatadit do svého piijmu bilkovin
syrovatkovy koncentrat/izolat. Ten ma v kazdé porci (béZné 30 gramil) asi 4 gramy glutaminu,
takze si sportovec mtiZze byt jisty, ze nebude trpét jeho nedostatkem a zarovent ma syrovatkova
bilkovina mnoho vlastnich vyhod. Kromé toho, Ze je velmi snadno stravitelnd a ma nejlepsi
mozné aminokyselinové spektrum, zvysuje proteosyntézu [49] [50], je prospésna pro funkci

jater [51], ale mtze 1 pomoci pii hubnuti [52] [53].
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5.5.MCT

MCT, tedy triglyceridy se stfedni délkou fetézce, vyrobci prodavaji ve forme prasku nebo oleje.
Mezi tyto triglyceridy se fadi naptiklad kokosovy tuk, palmovy tuk nebo i ¢ast mlééného tuku
[54]. Vyrobci inzeruji, Ze by mély prispivat k lepsi sportovni vydrzi nebo pomahat pii hubnuti.
MCT putuji na rozdil od triglyceridi s dlouhym fetézcem rovnou do jater, kde mohou slouzit
jako zdroj energie, proto byva inzerovano ono zlepSeni pii vytrvalostnich sportech. Dale se

zamétim hlavné na kokosovy olej, protoze je zfejmeé nejlépe prostudovany.

Jako prvni jsem se zaméfil na MCT a jejich vliv na hubnuti. Ctyftydenni studie na obéznich
zenach ptinesla pomérné zajimavé vysledky. VSechny Zeny dostavaly izokalorickou dietu,
kazda skupina ale méla jiné slozeni. Dieta byla velmi nizkokalorickd (578 kcal) a méfilo se
mnozstvi télesného tuku a pocit nasyceni. Pro podil tuku byl pouzit asi nejptesné€jsi dostupny
prostiedek, DEXA skener. Vysledek je takovy, Ze prvni dva tydny skupina s MCT vykazala
oproti kontrolni skupin€ zna¢né vyssi tbytek tuku a pocit sytosti byl také vyrazné vyssi. Tyto
vysledky se ale béhem dalSich dvou tydnii zacaly vyrovnavat, takze se t€lo na MCT ziejmé
adaptuje, jak naznacuji sami autofi studie. [55] Pokud bychom tedy chtéli pouzit MCT, tak je
tieba brat v uvahu kratkodoby ti¢inek. Ten zminuje i dalsi studie, kterd zkoumala vliv MCT na
celkovy energeticky vydej. [56] Dale je tfeba brat v tivahu, Ze u Stihlych zdravych lidi se tyto
vysledky neobjevily viibec. [57] Meta-analyza na toto téma ma pomérné opatrny, i kdyz stale
pozitivni zavér: ,, Nahrazeni MCT za LCT ve stravé by potencidalné mohla podporit skromné
snizeni hmotnosti bez negativniho vlivu na profil krevnich lipidu. Ale je potieba provést dalsi

zkoumani... “ [58]

U lidi trpicich cukrovkou druhého typu doslo ke zlepSeni, a to dokonce dlouhotrvajicimu.
Konkrétné ke zlepSeni citlivosti na inzulin, télesné hmotnosti i cholesterolu. K témto zlepSenim
vedlo kazdodenni pfijiméani 18 grami MCT oleje denné v rdmci jinak nezménéné stravy. [59]
Jedna se o pilotni studii, takZe se na vysledky neda pevné spolehnout. Navic byla provedena na
¢inskych pacientech, takze neni jisté, zda se daji vysledky jednoduse vztahnout i na evropské
pacienty. Ale vzhledem k nulové rizikovosti MCT by mohl za téchto podminek takovy

experiment u pacientil stat za zkousku.

Pomérné slibné se jevi vysledky studie zkoumajici vliv MCT na celkovy denni pfijem energie.

Studie srovnavala vliv pouzitého oleje pii snidani, kdy byl pouzit MCT, CLA a obycejny
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rostlinny olej pro kontrolni skupinu. MCT snizil celkovy denni piijem asi o 500 kalorii.
Podobny vysledek zaznamenaly i CLA. Vliv na pocit sytosti nebyl zadny. Vysledek je opravdu
vyznamny, bohuzel studie trvala ptili§ kratce a jeji vysledek je az podeziele dobry. Pro jasny
zéaver je potieba dals$i zkoumani. Jak uz ale bylo feceno, urcité je doporucenihodné si na sobé
tento postup vyzkouset, protoze nejhorsi mozné vedlejsi ucinky mohou byt zazivaci potize,

které po vylouceni MCT zase rychle odezni. [60]

Vyrobei déle inzeruji, Ze by mohl pomoci vytrvalostnim sportoveim. Na to se zaméfilo hned
nékolik studii. Dvojité zaslepend studie zkoumala vliv MCT na vliv trénovanych bézct. Ti
konzumovali kazdy den po dobu dvou tydnt bud’ MCT olej, nebo kukuti¢ny olej, ktery je LCT.
Bohuzel vysledek studie byl jasné negativni a k Zadné zméné mezi skupinami nedoslo. [61]
Dalsi studie se naopak zaméfila na vliv MCT pied samotnym béhem. Ani zde nedoslo k zadnym
vysledky dokonce zhorSené. Trénovani cyklisté méeli nezménény vykon pii vytrvalostni ¢asti
testu a pfi sprintu se vykon dokonce asi o pétinu zhorsil. U skupiny s MCT navic doslo i
k zazivacim potizim. [63] Z té€chto studii se tedy da udélat jasny zavér, Ze i ptes teoretické

vhodné vlastnosti MCT pro vytrvalostni sportovce se jim tyto produkty doporucit nedaji.

Zaveér u MCT je tedy takovy, ze fadit je do jidelni¢ku kvili sportovnimu vykonu smysl nema.
Pti hubnuti by mozna mohly byt uZitecné, ale jen v omezené mife a jen jako ¢aste€na nadhrada
za jiné tuky, ne jako pfidand energie navic. Pro zajemce, ktefi by si tento efekt chtéli na sobé

vyzkouset, by ziejmé& bylo nejefektivnéjsi pouzit zhruba 25 gramt MCT pfi piipravé snidang.
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5.6. Kreatin

Kreatin monohydrat je jeden z nejlépe védecky zdokumentovanych dopliiki stravy viibec. Jeho
ucinky jsou bezpecné prokdzané a zaroven se jevi jeho uzivani jako velice bezpecné. Je uziteCny
hlavné pfi anaerobnich aktivitach, ale jak se budu dale zminovat, ma i dalsi pozitivni ucinky,
nekteré 1 mimo sport. Zasoby kreatinu jsou pfirozené ve svalech, hlavné kosternich, ale také v
mozku. Suplementace kreatinem tyto zasoby zvySuje az asi o polovinu. Télo kreatin vyuziva
k tvorbé kreatinfosfatu, coz je molekula, ktera dokdze poskytnout rychle mobilizovatelnou
zasobu fosfatu pro anaerobni tvorbu ATP z ADP. Byva vyuzit v prvnich n¢kolika sekundach
intenzivni zatéze, nez télo zacne vyuzivat glukézu. Naopak pokud je ATP nadbytek, je
ptretvoieno na ADP a piebytecny fosfat zapracovan do kreatinfosfatu. Diky svym vlastnostem
je velice vhodny jako zdroj energie pro tkan¢, kde byva nepravidelna a velmi intenzivni zatéz,
tedy prave kosterni svalstvo a mozek. Kreatin proto méa kromé vlivu na sportovni vykon vliv i
na neurologické funkce. I kdyz se kreatin vyskytuje i v bézné stravé, jak nazev naznacuje
suplementace nelze dosdhnout jen béznou stravou, a to kvili jeho nizké koncentraci v
potravinach. Suplementy se vyrdbi synteticky a jsou tedy vhodné i pro vegany nebo
vegetariany, u kterych miiZze pfinéset jest¢ o néco lepsi vysledky. Vyrobci u kreatinu inzeruji
zlepseni sily, vydrze. Pro to vSe existuji dobré dikazy, jak budu rozvadét dale. Nékdy byva
zminovan 1 vliv na mnoZzstvi svalové hmoty. Tady je ovSem problém s tim, Ze kreatin zvySuje
mnozstvi vody v téle a je proto tézké spolehlive toto zkoumat. Déle je Casto zminéna urychlena

regenerace, pro kterou ale mame rozporuplné, nejednoznaéné dikazy.

ZlepSenim vykonu se zabyvalo mnoho studii, vysledky jsou pomérné koherentni, a tak tu
zminim jen nékteré z nich, a to predev§im meta-analyzy. Naptiklad meta-analyza z roku 2003
zvyseni sily bylo 20-26 %. Coz je asi 0 10 % vice, nez ¢eho dosahly placebo skupiny. Konkrétné
u benchpressu bylo zvyseni vykonu az 0 46 %. OvSem rozptyl je tu velky, od 3 % po zminénych
46 %. To je nejspi§ dano tim, Ze néktefi lidé jsou vici ucinkiim kreatinu imunni. O tom se
zminim az déle. [64] Dalsi meta-analyza dosla k podobnym zavérim. Zajimavé ale naptiklad
je, ze se kreatin jevi u€¢innéjsi pro silu horni poloviny téla. U spodni poloviny téla uz je zlepSeni
mensi. A dale — pfinos pfi zatizeni celého téla je potfad velice znatelny, ale nejmensi. U ¢eho
naopak kreatin efektivni neni, je béh, plavani a dalsi aerobni aktivity. I kdyz samoziejmé pokud

jde o méné anaerobni, vice silové cviceni, jako je napft. sprint, tak kreatin pomoci mtize, [65]

24



[66] nicméné bohuZel ne tak spolehlivé [67]. Pozitivni je, ze nejsou rozdily mezi pohlavimi a

fyzickou kondici, diky tomu Ize kreatin o to snaz doporucit. [68]

Pozitivni vliv kreatinu na vykon je velice dobie prozkoumany, proto se tési velké oblibé mezi

sportovci. Minimalné na zkousku se da doporucit vSem silovym sportovcim, ale i

4

Svalové poskozeni a regenerace byva ve spojitosti s kreatinem také ¢asto zminovana. Studie
zkoumajici svalové poskozeni podporuje zavér, ze kreatin poméha v regeneraci tkani. Opét
doslo ke zlepSenti sily, ale po testu markery svalového poSkozeni klesly az o 80 %. Regenerace
byla také rychlejsi. [69] Tyto zjisténi podporuje dalsi studie provedend na zdvodnicich IronMan
(triatlonu). Kreatin v této studii snizil akutni svalové poskozeni a nasledné¢ i zrychlil regeneraci.

[70]

Stejné vysledky ma i dalsi studie zkoumajici zavodniky prochéazejici velmi narocnou sout&zi.
[71] OvSem dalsi studie, kterd dokonce sledovala stejny marker, nezaznamenala viibec zadné
zlepSeni. Ani co se poSkozeni ty€e, ani co se zotaveni tyce. [72] Jind studie pfisla s nejasnymi
vysledky, kde u nékterych markerti doslo ke zlepSeni a u nékterych k zadnym zménam nedoslo.
[73] Zavérem se tedy da fici, Ze pokud méla byt regenerace jediny cil suplementace kreatinem,

musel by sportovec pozorné sledovat svoje vlastni individudlni zmény.

U silovych sportovetl a kulturist byva také cilem zvysit hladinu testosteronu. Kreatin ma
ziejme schopnost zvysit dlouhodobé hladinu testosteronu o 10-20 % [74] [75], coZ se miize
zdat jako vyznamné zlepSeni, ale ve skute¢nosti neni. Fyziologické hodnoty u dospélych muza
maji velmi Siroké rozpéti, od asi 9 nmol/l v séru az po asi 38 nmol/l. Zakdzané anabolické
steroidy zvySuji hladiny testosteronu az o 300 %. Je tedy jisté, Ze 1 kdyz se hladina zvysi o deset

nebo dvacet procent, nemusi se to vlibec projevit.

V tvodu zminénym uzite€nym nesportovnim benefitem mize byt naptiklad vliv na hladinu
krevni glukdzy. Studie s nesportovci se sedavym zaméstndnim pfinesla zajimavé vysledky.
Suplementace kreatinem byla kombinovand s pravidelnou aerobni aktivitou a zjisténi bylo
takové, ze kreatin sice nema vliv na hladinu krevni gluk6zy béhem hladovéni, avSak hladina po
jidle, métend ordlnim gluk6ézovym tolerancnim testem, byla oproti placebu vyrazné lepsi. Vliv
na inzulin nemél kreatin zZadny. [76] Podobné zmény zjistila i dalsi studie, kterd také dokazala

zlepsenou toleranci glukézy. [77]
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Dalsim zajimavym uplatnénim miize byt pomoc pii 1é¢bé depresi pomoci SSRI antidepresiv,
kdy tfi studie zaznamenaly vyrazné zlepSeni stavu pacienta. [78] [79] [80] Jedind nevyhoda
byla, Ze pacienti s bipolarni poruchou zaznamenaly naopak zhorseni. Déle je také tfeba pocitat
s tim, ze dosavadni poznani 1 studie jsou znacn¢ limitovany. Pocet ucastnikii byl pomérné€ nizky
a navic tak komplexni potize, jako jsou psychiatrické potize, vyzaduji velmi dikladnou
ptipravu metodiky studie, méfeni atd. Tudiz tyto zminéné studie miizeme brat jako vlasStovku

budoucich vyzkumi a poznani.

Dalsi vliv na nervové funkce zkoumaly dalsi studie s pfedpokladem, Ze u vegetariani by mohla
suplementace zlepsit kognitivni funkce. Hypotéza se ukézala jako spravna a po suplementaci
doslo k vyznamnému zlepSeni paméti i vysledka v inteligenénich testech, které se zamétuji na
rychlost. [81] Dalsi studie srovnavala vegetariany a osoby, které jedly i maso. Ta dosla

k zavéru, ze vEtsi benefity pfinasi kreatin praveé vegetarianiim, 1 kdyz ne vyluéné tém. [82]

Déle jsem v tivodu zminil, ze je kreatinfosfat vyuzivan také v mozku. Proto se vyzkumnici
zam¢tili na mozné zlepSeni, které muze kreatin v tomto ohledu pfinést. Napiiklad studie
zkoumajici spankovou deprivaci zjistila, ze pfedchozi suplementace kreatinem mutze znacné
zlepsit mentalni vykon, ¢as k rozhodnuti i ndladu. [83] Dale miiZe zlepSit unavu béhem sportu.
[84] Dalsi studie zase ukézala zlepSené vyuziti kysliku pfi naroéném matematickém testu, a i

diky tomu tak snizit unavu ucastniki. [85]

Co se ty€e bezpecnosti, tak ani dlouhodobé uzivani by nemé¢lo mit vedlejsi Gc€inky. [75] Pfi
uzivani velkych davek, obzvlast' nedostate¢né zapitych vodou, mize zplsobovat zaZivaci
potize. Vzhledem k tomu, Ze suplementace zvySuje hladiny kreatininu, ktery se pouZziva jako
jeden z markert funkce ledvin, dochdzi n€kdy k omylu, Ze kreatin ledviny poskozuje. I kdyz
hladiny kreatininu mohou vypovidat o stavu ledvin, kreatin je zvySuje jinym mechanismem nez
jejich poSkozenim. Kreatinin je metabolit kreatinu, takZe se zvySenym mnozstvim kreatinu
v organismu se zvysi i mnozstvi metabolitu. Navic k tomuto zvySeni vétSinou dochézi jen pfi
pouziti ,nabiraci faze“, kdy se konzumuji vétSi davky. Ale ve skuteCnosti se nejedna o
poskozeni ledvin, coz dokazuji ostatni spolehlivé markery. [86] [87] Dokonce studie u mladych
muzi, kteti meli pouze jednu ledvinu, nemél kreatin ani spolu s vysoko-proteinovou dietou
negativni U¢inky. [88] Odbornici samoziejmé doporucuji zvysenou opatrnost, obzvIast’ u lidi
s rizikem nebo jiz nemocnymi ledvinami. Ale u zdravych lidi by nemélo k Zddnym vedlej$im

ucinkiim dochazet.
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Na kreatin bohuzel nemusi reagovat kazdy. [89] Studie zjist'uji, Ze jsou asi tfi mozné odezvy
podle miry zvyseni hladiny kreatinu po suplementaci. Tyto tii skupiny se daji jednoduse oznacit
jako osoby s odezvou, ¢astecnou odezvou a bez odezvy. Divody téchto rozdilii jsou zatim
nejasné, ale zda se, ze roli muze hrat mnozstvi svalové hmoty pfed zacatkem suplementace,
pomer typu svalovych vlaken, veék [90] a dal$i faktory. Jednoduchy test, ktery odhali, do které
skupiny jedinec patii, si mize udélat kazdy sam. Pokud jiz pfed suplementaci nezaznamenaval
svij silovy vykon, tak si n€kolik tréninkli zaznamena. Poté zacne s pétidenni ,,nabiraci fazi®,
tedy 3-4x denn¢ uzivat pét grami kreatin monohydratu. Pokud po téchto dnech nezaznamena
jedinec skok ve svém vykonu, ziejmé patii do skupiny bez odpovédi. Neni sice nutné se

suplementaci prestavat, ale nejspis nepiinese zadné, nebo jen minimalni, vyhody. [91]

Kreatin se da tedy doporucit v podstaté vSem sportovcim. Zdaleka nejvétsi benefity prinasi
silovym sportovciim, ale vzhledem k jeho bezpecnosti, moznym benefitim a velmi nizké cené
rozhodné neni tfeba s vyzkouSenim vahat. Kreatin byva casto doporucovan ve zbytecné
vysokych davkach a ve slozitém zpiisobu uzivani. Jako nejjednodussi doporuceni ptisobi uzivat
pet gramt kreatin monohydratu kdykoliv béhem dne. Asi po mésici uzivani by se mély dostavit
ucinky. ,,Nabiraci faze* ani vétsi davky nejsou potieba. MiiZou sice proces urychlit, ale jakmile

dojde k saturaci svalt, vysledky budou dale stejné nehled¢ na davku.
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5.7. Beta-alanin

Beta-alanin je upravend neesencialni aminokyselina, stavebni kamen karnosinu. Beta-alanin
zvysuje svalovy vykon, hlavné mezi prvni a ¢tvrtou minutou zatéze. Navic karnosin, jak se zda,
ma dalsi pozitivni G¢inky na zdravi, zfejmé jako antioxidant. Pfi poziti je beta-alanin ulozen
jako karnosin a ten poté funguje jako pufr pii poklesech pH. Hned za kreatinem je zafazen

zamérng, protoze ziejme maji lehky synergicky efekt. [92] [93]

Co se svalové vydrze tyce, jevi se beta-alanin jako sice slaby, ale zato stabilni pomocnik. Meta-
analyza na toto téma dosla k zavéru, Ze suplementace beta-alaninem piinasi zlepSeni vydrze

v priméru o 3 %. Rozptyl byl az po 10% zlepSeni. [94]

Se svalovou vydrzi souvisi i inava. Ta byla méfena naptiklad u hraca fotbalu, kde byla jasné
snizena. Subjektivné sice ne, ale pti objektivnim testu bylo zlepSeni vyznamné. [95] ZlepSeni

neuromuskuldrni inavy zaznamenala 1 dalsi studie. [92]

Vice studii ukdzalo, Ze beta-alanin dovoluje navysit mnoZzstvi cviceni. [96] [95] Moznd i1 diky
tomu dochazi béhem studii ke zméné poméru télesnych tkani. Casto ubyvéa tuku a naopak
piibyva svalové hmoty vic nez u kontrolnich skupin. Naptiklad u studie na zépasnicich se
ukdézalo, Ze zatimco kontrolni skupina béhem studie ztratila asi ptl kila svalové hmoty, skupina
s beta-alaninem naopak asi kilo pfibrala, coZ je pomé&rné¢ vyznamny rozdil. V té samé studii ale
u fotbalisti doslo ke dvojndsobnému nartstu svalové hmoty oproti placebu. [97] Dalsi studie
ukazala, ze je mozné diky beta-alaninu ziskat lepsi vysledky na obou frontach, tedy snizit podil
tukové tkan€ a naopak tu svalovou zvysit. [98] Jak zmifiuji sami autofi studii, je t€zké odlisit,
zda se jedna o né&jaky vlastni mechanismus, kterym by beta-alanin tyto parametry ovliviioval,
nebo zda jsou pozitivni vysledky dosazeny jen diky lepSimu vykonu, ktery beta-alanin zajisti.
Tak jako tak, jevi se vysledky koherentn¢, takze mald pomoc by se méla pfi suplementaci

dostavit.

Beta-alanin se jevi jako velmi bezpe¢ny doplnék, ale je potieba pocitat s jednim vedlejSim
uc¢inkem. Ten je sice neSkodny, ale muze byt nepiijemny, obzvlast pokud o ném ¢lovek nevi
piedem. Jedna se o svédéni hlavné na obliceji, ale 1 jinde po téle. Trva piiblizné 30 minut,
nasledné tento efekt sdm odezni. Diky tomuto efektu byva Casto zatfazovan jako doplnék pred
cvienim, protoze nékteti cvicenci si tento vedlejsi efekt oblibili. Mira nepfijemnosti i mira
projevu tohoto svédéni je individudlni. Pokud je pfili§ nepfijemné, ale piesto chce sportovec se

suplementaci pokracovat, tak je mozné davku rozdélit na mensi, vétSinou pod 1 gram. Takovou
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davku brat nasledn¢ vicekrat denné, a to s rozestupem alespon tfi hodin. Pfipadné je mozné

pouzit kapsle s postupnym uvoliiovanim. Jiné vedlejsi u¢inky zndmy nejsou.

Efektivni davka beta-alaninu jsou 2-6 gramil. Uinky by se mély dostavit po nékolika dnech az
tydnech. Na rozdil od kreatinu nejsou zndmy ptipady, kde by clovék na suplementace nemél
viubec zaddnou odpovéd’. 1 kdyz byva Casto fazen jako doplnék ptfed cvicenim, na Case
konzumace nezélezi. Funguje podobn¢ jako kreatin, tedy tak, ze zvySuje mnozstvi latky ve
svalu. Plné saturace tkdn¢€ néjakou dobu trva, a to zhruba nékolik dni az tydnti. Po dosazeni této
hladiny ji uz staci jen dopliovat, z toho tedy vyplyva, Ze nacasovani nehraje roli. Dulezita je

jen pravidelnost.
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5.8. Kofein a L-theanin

Kofein je alkaloid obsazeny v rtiznych rostlinach a je to patrné nejrozsifencjsi stimulant na
svété. Je obsazen samoziejmé v kave a ¢aji (hlavné zeleny a Cerny), ale také v mnoha dalSich
rostlindch od kakaa, pies matu az po fazole. Rostliny si ho tvofi, protoze piisobi jako pesticid.
Na ¢loveéka ma ale také ucinky. Plsobi pfedevsim na centralni nervovou soustavu, dale také na
srdce a jiné organy. Mezi nejznaméjs$i a nejvyhledavanéjsi G€inky patii potlaceni Gnavy a
ospalosti. Vzhledem k jeho rozsifenosti a oblibenosti byva také Castym tercem kritiky.
Dosavadni vyzkumy vSak ukazuji, Ze by mél byt aZ na vyjimecné piipady bezpecny. FDA ho
také tadi mezi bezpecné latky. Kofein mé také diuretické ucinky, které ale pfi pravidelné
konzumaci mizi, protoZe se vytvaii tolerance na vétsSinu ucinkd. Jediny pretrvavajici ucinek je
potlaceni ospalosti. Diky této toleranci sice netrpi lidé dehydrataci, ale u sportovcil je pro
vyuziti maximdlniho potencidlu kofeinu tfeba ho vyuzivat stfidmé, piipadné cyklicky
abstinovat. Tolerance navic nefunguje v klasickém smyslu a vétsi ddvka nepomaha k ptivodnim
Gginktim, které ptichazely s niz$i davkou. Uginky se prosté nedostavi viibec ani pii enormnim

mnozstvi.

Ne na vSechny uc¢inky tato tolerance pusobi. Zalezi na mechanismu G¢inku. Ty se v zdsad¢ daji
rozdélit na tfi druhy. Napfiiklad utlumeni ospalosti funguje velice mechanicky, kdy kofein
zabere misto na adenosinovém receptoru. Zvyseni hladiny adrenalinu uz tolerance postihne.
Sice tato reakce na kofein nevymizi uplné¢, ale snizi se. Jednak se snizi mnozstvi vylucovaného
adrenalinu v reakci na kofein, a déale se snizi mnozstvi aktivnich adrenergnich receptort.
BohuZel mezi Uc¢inky zplisobené timto mechanismem patii vétSina téch vyhleddvanych —
zvysena schopnost se sousttedit, oxidace tuku, snizeni chuti k jidlu a zvySeni sily. Zaroven je
dobré zdiraznit, Ze timto stejnym mechanismem kofein také zvySuje tlak a srdecni ¢innost,
takZe neni tfeba se obavat mezi lidmi rozsifen¢ho ,,infarktu z ptemiry kavy “ u zdravych lidi.
Jak uz jsem zminil, tyto G¢inky Uplné nezmizi, ale pii pravidelné abstinenci od kofeinu a poté
jeho cileném znovuzarazeni budou tyto ucinky opét silné, jako pii prvni konzumaci, coz mtize
byt u sportovci zadouci. Posledni mechanismus je ovlivnéni signdlni dradhy dopaminu ve
striatu. Tento mechanismus zplsobuje hlavné pocity euforie, ktery je ale u sportovct spis

nezadouci.

Na druhou stranu, pokud je cilem prevence nemoci, chronické uzivani je naopak dobré. Slibné
vypadaji vysledky, které ukazuji, ze pravidelna konzumace kavy nebo Caje snizuje riziko

Parkinsonovy nemoci nebo diabetu druhého typu. Dokonce i u vytrvalostnich sportovci by si
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m¢él kofein drzet svoje zlepSeni vydrze i pti pravidelné konzumaci. Jako efektivni Casovy usek

pro pauzu, kterd opét zptistupni akutni uc¢inky kofeinu, je asi tyden. [99]

Na sportovni vykon, vzhledem k dostupnym zdrojim se da celkem spolehlivé fici, ze kofein
ma stabilni a pomérné vyznamny pozitivni vliv. Naptiklad dvojité zaslepena studie z roku 2012
provedena na profesiondlnich sportovcich ukazala asi 10% zlepSeni sily. [100] Studie u
sprinterd ukédzala velmi malg, ale prokazatelné zlepSeni. V této studii doslo ke zlepSeni jen asi
o jedno procento. [101] V dalsi studii zaméfené na vykon pfi sprintu pfitom doslo k zlepSeni az
o skoro 10 %. [102] Zvlastni je, Ze obé€ studie pouzili velmi podobné davkovani. Dokonce i
dalsi studie, kterd pouzila stejné davkovani zjistila zlepSeni o 8 %. U poloviéni davky ke
zlepSeni nedoslo. [103] Myslim, Ze se ale da celkem bezpec¢né fici, ze zlepSeni vykonu by se
pfiuzivani kofeinu mélo dostavit. Bohuzel vzhledem k mechanismu t¢inku nelze pti pravidelné

konzumaci kofeinu ocekévat tak velky efekt.

U sily doslo ve studii s amatérskymi sportovci k jasnému zlepSeni. Kofein dokézal v davce Smg
na kilogram zvysit vykon o deset procent hned ve dvou sledovanych parametrech. O deset
procent se zvySila hmotnost zavazi, které dokazali sportovci zvednout a o deset procent se
zvysil 1 pocet opakovani. Takovy vysledek se d4 oznacit za statisticky vyznamny. [104] Dalsi
studie na téma sily méla jesté zajimavé§jsi zadani a jeji vysledky koresponduji s tou pfedchozi.
Po poziti kofeinu byly vysledky opét vyznamné zlepSené, asi o deset procent. Tato studie ale
zahrnula 1 sportovce s akutni spankovou deprivaci. Nejvétsi rozdil se nakonec ukdzal mezi
vyspalou skupinou s kofeinem a nevyspalou skupinou bez kofeinu. Za této situace byl rozdil
kolem tfetiny. Logicky byl rozdil i mezi deprivovanou skupinou s a bez kofeinu. Ta s kofeinem
meéla opét zlepSeni asi deset procent oproti skupiné bez kofeinu. Zajimavé také je, ze v této
studii nebyl nikdo ze sportovcl objektivné schopny urcit, zda dostal kofein, nebo ne. Ptitom
studie zaroven ukdzala, Ze sportovci, kteti podle svého minéni dobfe reaguji na kofein, méli
lepsi vysledky nez ti, kteti to o sob& netvrdili. D4 se tedy fici, Ze 1 kdyZ jsou v Gcincich kofeinu
znatelné individudlni rozdily, jeho G€inky na silu pfi odporovém tréninku jsou velice stabilni.

[105]

Kofein také byva zminovan jako prostfedek na hubnuti. Byva i soucast riznych smési. Jako
jindy, uzivani samotné aktivni latky bez kalorického deficitu nemiva valné uc¢inky. Co je ale

jisté je, ze kofein miize ovlivnit rizné metabolické d¢je. Napiiklad posunout pomér
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energetického substratu od glukézy k mastnym kyselinam. To miize byt zplisobeno tim, Ze
kofein docasn¢ snizuje citlivost na inzulin. [106] Nebo miize zvySit mnozstvi dostupnych
mastnych kyselin v séru. Na to se zam¢fila studie se seniory, kterd se snazila o zopakovani
vysledkti u mladsich jedincti. A podafilo se, i u seniorii se zvysilo mnozstvi masnych kyselin
v séru asi o polovinu. [107] Kofein také zvySuje termogenni aktivitu téla, coz mize pii hubnuti
nepatrné pomoci. [108] Tato studie také ukézala, ze pti davce 400mg se zvySuje spotieba
Odpovida napt. péti salkiim sedmigramového espressa, dva a pul Salkim filtrované kavy

nebodeseti plechovkam pepsi-coly.

Kofein mize u nékterych jedinct zptisobovat pocity uzkosti, predpoklady k tomu jsou ziejmée
hlavné vrozené. [109] I kvuli tomu jsem k suplementaci kofeinem pfipojil theanin. L-theanin
je aminokyselina, ktera si vyskytuje primarné v zeleném a cerném caji. Pisobi relaxa¢né bez
sedativnich u€inkl. Pravé theanin je diivod, pro¢ nékomu mize vic vyhovovat piti ¢aje oproti
kave, ktera mize zpusobit nepiijemny excitovany a roztékany pocit. Diivodem k doporuceni
uzivani theaninu spolu s kofeinem je kromé tohoto ale vic. Opakované se totiz ukazuje, ze
theanin s kofeinem ptlisobi synergicky, minimélné co se soustiedéni tyce. Napiiklad studie na
zdravych dospélych zaznamenala zlepSeni soustiedéni u ukoli narocnych na soustiedéni. [110]
Jind studie zjistila, Ze kombinace kofeinu a L-theaninu ma oproti samotnému kofeinu fadu
benefitd, naptiklad rychlejsi rozhodovani, rychlej$i numerickou pamét’, snizenou inavu a dalsi.

[111]

Déavkovani L-theaninu zalezi na dévce kofeinu, obecné byva pouzito 100mg L-theaninu na

100mg kofeinu a konzumuji se spole¢né.
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6. Prakticka doporuceni

U doporuceni je tfeba zdlraznit, ze aby mohly dopliky fungovat, musi mit v prvni fad¢ co
doplnovat. Sami o sobé vyhody nepfinasi. Nejen, ze doplilkky stravy samoziejm¢ nemohou
nahradit pestrou stravu, ale v kontextu sportu také nemohou nahradit pilny trénink a spravnou
stravu. At uz je cil jedince zlepS$it vykon, svalova hypertrofie, zbaveni se tukové tkan¢ nebo
cokoliv jiného, vzdy bude hrat hlavni roli trénink a strava. Pokud je ale oboje spravné nastavené,

muzou vhodné zvolené dopliiky tuto snahu ulehcit.
6.1. Pro silové sportovce a amatérské kulturisty
Univerzalni

Mezi latkami pro silové sportovce a amatérské kulturisty jednoznaéné vévodi svou uc¢innosti
kreatin monohydrat. Nem4 smysl investovat do jiné formy kreatinu, nez je monohydrat, protoze
zatim nebyly nikdy prokazané vyhody jinych forem kreatinu. Doporuceni tedy je — 5 grami
kreatin monohydratu denng, nejlépe s jidlem a dostate¢né zapit. U sportovell s velmi rozvinutou
muskulaturou miize byt lepsi brat takovou davku dvakrat denné&. Pro piedejiti moznym

zazivacim potizim je lep$i vétsi davku deseti gramii rozd¢lit na dvé.

Pro opravdu tvrdé¢ trénujici silové sportovce mize byt velmi uzite¢ny 1 L-citrulin. Zdiiraznil
bych, Ze nejvétsi uzitek prinese citrulin aZ pfi kratkych pauzach mezi vykony nebo sériemi.
Pokud bude cvicenec mit ¢as dostate¢né odpocivat, vyhody L-citrulinu se zmenSuji. Jako
efektivni davka pfi sportu se jevi 6-8 gram citrulin malatu asi hodinu pfed vykonem. Bohuzel

bézné dostupné predem davkované dopliiky toto davkovani viibec nespliuji.

Pro zlepSeni vykonu je také uziteCny kofein uzity ptedem. Pfipadné¢ kombinovany s L-
spi$ na pfislusnou kapitolu v préci. Jako jednoduché doporuceni pro maximalni vyuziti vS§ech
potencialnich vyhod kofeinu u sportovcii je vhodné brat 200-600 mg kofeinu asi hodinu pied

naro¢nym cvic¢enim. L-theanin se bézn¢ davkuje 1:1 s kofeinem. Produkty ve fitness centrech

samotného kofeinu tomuto davkovani odpovidaji.

Pokud by silovi sportovci chtéli zlepsit regeneraci, nabizi se pomoc v podob¢ L-karnitinu. Dva
gramy L-karnitinu nebo L-karnitin L-tartatu (LCLT) denné. I kdyz se jevi bezpecn¢, muze

interagovat s hormony S§titné zlazy, a proto je potfeba byt obezietny. Proddvany L-karnitin
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z fitness center davkovani splnuje. I kdyz LCLT, ktery se zda byt efektivnéjsi, neni nabizen

vubec.
Pro zacdtecniky

Pro zacateCniky, ktefi maji problémy s unavou, je mozné doporucit i BCAA. V takovém
ptipadé se da doporucit davka 10-20 gramtt BCAA asi hodinu pied cvicenim. Bohuzel, vétSina
prodavanych produkti ve fitness centrech absolutné tohoto mnozstvi nedosahuje a nejspis tedy

nebude mit zadny uzitek.

6.2. Lidé s kardiovaskularnimi potiZemi a seniofi

Nejdiive je samoziejmé dilezité extrémné zdlraznit, ze lidé, kteti prod¢€lali napt. infarkt nebo
trpi anginou pectoris a dal§imi srde¢nimi onemocnénimi, musi byt velmi opatrni a vSe dikladné
konzultovat s 1ékafem. Stejné varovani plati pii pravidelném uZzivani jakychkoliv 1ékti. Tento

soupis slouzi jako inspirace a seznam zajimavych moznosti.

Jako prvni volba pfi potiZich se kardiovaskularnim systémem jako je plicni hypertenze a dalsi,
je ur€ité L-arginin, pfipadné L-citrulin. L-arginin miiZe prokazateln€ pomoci zlepsit fadu
markert i subjektivniho vnimani a mél by mit velmi bezpe¢ny. Efektivni davka L-argininu ma
velmi Siroky rozptyl a asi bude tedy lepsi urcit si ji individualné. Zacit se da se tremi gramy
denn¢, po tydnech ptidavat dalsi tfi gramy. Maximalni davka by podle dostupnych informaci

neméla presdhnout 20 gram.

U jinak zdravych seniort je zase prvni volbou L-karnitin. Nejcastéji se pii studiich pouziva
ALCAR (acetyl-L-karnitin), proto by bylo nejlepsi pouzit pravé ten. Zacind se na 250mg
dvakrat denn¢, nejlépe pired jidlem. Po tydnu uzivani je optimalni ddvku zdvojnasobit, tedy
dvakrat denné 500mg a celkovych 1000mg denn€¢. L-karnitin by mél byt bezpecny a mél by

zlepsit jak kognitivni funkce, tak 1 inavu a fyzicky vykon.

Druhou a nemén¢ zajimavou moznosti pro seniory je kreatin. Ten mé u seniort podobné tcinky
jako u sportovct — zlepSuje silu a mize pomoci s budovanim nebo udrzenim svalt. Diky tomu
dokonce u seniort snizuje riziko padi. Mlze mit pozitivni vliv i na kognitivni funkce. Davka
je stejna jako u sportovcetl, i kdyz byva doporucovano zacit s nizsi davkou, nez je cilenych 5

gramul denné a postupné se k ni béhem nékolika tydnt propracovat. Jako vychozi davka nejlépe
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poslouzi 2 gramy kreatin monohydratu denné. Pokud se po dvou tydnech nedostavi zadné

vedlejsi ucinky, nejcasteji zazivaci potize, davka se zvysi na 3-5 gramtll denné.
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6.3. Nedoporucditelné, vyrazené latky

MCT oleje jsem do doporuceni viibec nezaradil, protoze navzdory tvrzeni vyrobct, jejich
pouziti pfi sportu nema opodstatnéni. Vyuziti ve specifickych ptipadech, kdy by mozna mohly

byt uzitecné, jsem uvedl v ptislusné kapitole.

Dalsi latkou, kterou jsem do svého doporuceni nezaradil, je glutamin. Jeho vyhody jsou spise
teoretické a méfeni je nepotvrzuji. Uplatnéni miize najit pfi rGznych onemocnénich, hlavné
zazivaciho traktu, nebo pfi velmi intenzivni z&tézi, jako jsou tfeba sportovni utkani

profesionalt.
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7. Zavér

Je jisté, ze dopliky stravy véetné téch sportovnich se t&si velké oblibé. Jak ukéazala i tato reSerSni
bakalafska prace, tyto ptipravky mohou snadno najit své uzite¢né uplatnéni. Je ale potieba
spravné urcit jejich ucinky a uzitky a podle toho je zatradit. A 1 v pfipad¢, ze si kazdy zvoli
spravné vybrany doplnék a bude ho uzivat i spravnym zplisobem a ve spravném mnozstvi, je
potieba mit neustdle na paméti relativitu jejich ucinku a tomu pfizplsobit sva ocekavani. Jak
z nazvu vyplyva, dopliky pouze dopliuji, nic nenahrazuji. Musim fict, Ze mé velmi piekvapilo,
ze bézn¢ dostupné doplitky sice ne vzdy respektuji kvalitni védecky podlozené informace o
jejich uzivani, ale i piesto mohou byt s korekci pokynt k uzivani a ocekavanych ucinki

uzitecné. Pied zacatkem prace jsem mél o poznani horsi predstavu.
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