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UVOD

Pohybovéa aktivita je celosvetovo chapana odbornou verejnostou ako jeden
Z najdolezitejSich faktorov pri rieSeni otazok prevencie verejného zdravia. Trendy moderného
sposobu zivota inklinuju k sedavému sposobu zivota, ¢i v pracovnej sfére, ale predovsetkym
Vv oblasti vol'ného Casu. Pasivny spdsob zivota sa tak prejavuje na zdravi kazdého jedinca.
Telovychovni odbornici mnoho rokov apeluji na Sirok verejnost’ a poukazuju na mnozstvo
rizik spojenych so zanedbavanim pohybovej aktivity v akejkol'vek vekovej kategorii. Jednym zo
zavaznych prejavov deficitu pohybovej aktivity je nadmerny narast telesnej hmotnosti. Stale
narastajlica prevalencia nadvahy aobezity ahlavne jej vyskyt v ¢oraz mladSich vekovych
kategoriach spoOsobuje, ze obezita sa stdva ¢im dalej tym viac jednym z najzavaznejSich
rizikovych faktorov —astava sa tak jednym znajvacsich problémov na celom svete. Jej
globalizaciu spdsobuje najméd konzumacia vysokoenergetickej stravy a nedostatok pohybovej
aktivity v dennom rezime. Vzostup nadvahy a obezity je dosledkom neadekvatneho prijmu
energiec vzhladom kjej vydaju - nedostatoénému pohybovému rezimu. Ako zékladny
prostriedok napravy tohto stavu sa ukazuje zvySenie objemu pravidelne realizovanych
pohybovych aktivit, nastolenie aktivneho zdravého Zivotného Stylu Zakladnym vztahom, ktory
musime rieSit’ pri ovplyviiovani nadvéhy je tzv. energetickd bilancia. Ak dlhodobo prevazuje
prijem energie nad vydajom, jeho désledkom je narast telesnej hmotnosti sposobeny zvySenim
mnozstva telesného tuku. V danom kontexte je dolezity vyber Sportovo — rekrea¢nej aktivity. Vo
vzt'ahu k redukcii telesného tuku je ddlezitou podmienkou zostavenie cvicebného programu,
ktory by mal pozostavat’ nielen z aerdbnych ale 1 anaerdbnych aktivit.

Tato vedeckd monografia podava subor vedeckych vyskumov pojednavajiacich
0 moZznostiach redukcie telesného tuku a jej vplyvu na svalovli hmotu a silové schopnosti za
pouzitia rdéznych rezimov silového a aerdbneho tréningu aich kombindcie u trénujucej aj

netrénujucej populacie.



1 SILOVE SCHOPNOSTI

Skuto¢nost,, ze bez svalovej kontrakcie by nemohol prebehnut’ ziadny pohybovy akt
(Celikovsky, 1990; Kos — Zizka, 1986; Pavlik, 1996), viedol v minulosti niektorych autorov
k hypotéze, ze silové schopnosti sii vo¢i ostatnym primarne. Z tohto déovodu bola na oblast’
silovych schopnosti zamerana najvacsia teoretickd pozornost’, a aj v sucasnosti sa ¢asto oznacuje
ako biologicky zaklad ostatnych pohybovych schopnosti (Choutka, 1976; Vomacka, 1986).
Existuju ale teorie zalozené na predstave, ze vSetky pohybové schopnosti st rovnako vyznamné
a nie st vzajomne nadriadené alebo podriadené (Celikovsky, 1990; Pavlik, 1996). Napriek tomu,
ze v niektorych Sportovych odvetviach ¢i disciplinach dominuji iné pohybové schopnosti,
svalova sila zostava podl'a Vomacku (1986) diferencovane ¢i Specidlne rozvijana, vzdy ich
hlavnym zakladom.

Pod pojmom silové schopnosti rozumieme taky systém v organizme, ktorym ¢lovek prekondva
odpor pomocou svalovej kontrakcie podl'a zadanej pohybovej tlohy (Belej, 2001; Blahusova,
1995; Celikovsky a kol.,1985; Choutka, 1983; Evans, 1999; Kasa, 1995; Kucera a kol., 1997),
alebo mu odoléva prostrednictvom napétia svalu (M¢kota, Blahus, 1983; Skopova, BlahuSova,
1991). Sila modze zvysit alebo znizit hybnost predmetu v pohybe, iniciovat’ hybnost’
staciondrneho predmetu, alebo zniZit’ hybnost’ predmetu na nulu (Knuttgen, 1995). Je dolezitym
ukazovatelom svalovej ¢innosti a stupna trénovanosti svalu. V Struktire Sportového vykonu sa
sila uplatiiuje spésobom, ktory do znacnej miery zavisi od podmienok konkrétnej Sportovej
discipliny. Za najdolezitejSiu z tychto podmienok mozno povazovat rychlost’ kontrakcie, od
ktorej zavisi nielen pdsobiaca sila, ale aj produkovany vykon (Hartmann a kol, 1993).

Silové schopnosti su podla viacerych autorov (Choutka, 1983; Kucera a kol., 1997; Seliger,
Choutka, 1982; Sykora a kol., 1985) zavislé od roznych faktorov. Niektoré su dané geneticky
a tréningom sa nedaju vel'mi ovplyvnit, iné je mozné tréningom vyrazne zmenit'.

Fe¢ (2010) klasifikuje faktory ovplyviiujuce prejav sily takto:

1. Anatomicko-fyziologické

- Fyziologicky prierez svalu (plocha kolmého rezu kazdym vlaknom prislusného svalu).
Fyziologicky prierez svalu zavisi od mnoZstva a velkosti myofibril vo svalovych
vladknach, od velkosti sarkoplazmatického objemu svalovych vlakien a od mnozstva
samotnych svalovych vlakien, ¢o je dané z velkej Casti geneticky. Hodnoty maximalnej
sily ovplyviluje mnozstvo a velkost' myofibril vo svalovom vlakne a lokalnu svalova

vytrvalost’ velkost’ sarkoplazmatického objemu. Fyziologicky prierez svalu pri svaloch



paralelnych zavisi od hrubky svalu, pri svaloch pierkovitych ovplyviiuje fyziologicky
prierez aj dizka svalu

- Pomer rychlych a pomalych motorickych jednotiek.

- Dizka svalového bruska (musi byt optiméalna, aby bolo moZné vytvorit najviac
elektrostatickych vizieb v bode prekonavania najvacsicho momentu sily tiaze).

- Vzdialenost Giponu svalu na kost’ od kibu (viésia vzdialenost’, vagsi prejav sily).

- Uhol uponu svalu na kost’ a uhol sperejnenia svalu.

- Pomer jednotlivych casti tela. Napriklad velky hrudnik a kratke horné koncatiny
zvyhodnuju pretekarov v tlaku v 'ahu na lavicke, pretoze umoziuju vykonat mensSiu
drahu pohybu. Mensia draha pohybu znamena menej vykonanej prace, a teda aj menej

spotrebovanej energie, ¢o umozni zdvihnit' va¢siu hmotnost'.

W=F.s=E

W — vykonand praca
F — prekonavana sila
S — dréha pohybu

E — spotrebovana energia

2. Biomechanické podmienky pohybu
- Uhol vzhl'adom na prekonavané silové momenty. Prekonavanie silovych momentov
moézeme chdpat’ vzhl'adom k uhlom, pod ktorymi svaly pdsobia v bode svojho tponu,

alebo vzhl'adom k vonkaj$im prekondvanym odporovym momentom.

a) Vzhl'adom k uhlu, pod ktorym svaly pdsobia

Pri vdcSine pohybov dochadza k rozkladu sil. Zlozka sily, ktora je rovnobeznd so smerom
pohybu, kona pracu ama otaCavy ucinok. Pri bicepsovom zhybe s velkou ¢inkou v stoji
nedochadza, schematicky - zjednodusene chapané, k rozkladu sil len v bode, kedy je predlaktie
kolmo vzhl'adom na ramennt kost’. Pri niektorych pohyboch mézu byt’ uhly, pod ktorymi svaly
pracuju, nepriaznivé, ¢o nepriaznivo ovplyvni prejav silovych schopnosti. Niektori silovi
trojbojari pri tlaku v 'ahu na lavicke tlacia lakte k telu, ¢im do Cinnosti zapajaji vo vacsej miere
triceps a deltové svaly, ini viac od seba, ¢im do Cinnosti viac zapajaju svalstvo hrudnika.
TlaCenie lakta k telu nemusi znamenat,, Ze svalstvo hrudnika je slabé, ale mdze byt upnuté

takym sposobom, ktory nedovoli pri zatlaceni laktov od tela vyuzit silu svalov hrudnika tak,



ako pri zatlaeni laktov viac k telu, pretoze pri laktoch tlacenych od tela moze dochadzat

Kk nepriaznivému rozkladu sil.

b) Vzhl'adom k vonkaj$im prekonavanym odporom

Ked’ze pohyb ¢lankov tela sa sklada z rotacnych pohybov, so zmenou uhla vzhl'adom na os
otatania sa mdZe menit’ aj velkost’ momentu, ktory je potrebné svalovou silou prekonavat’. Cim
je kolma zlozka sily, ktoru je potrebné prekonavat’, d’alej od bodu otacania, tym je prejav sily
mensi, pretoze je potrebné prekonavat’ vacsi odporovy moment. Pri bicepsovom zhybe s velkou
¢inkou bude najvacsi prekonavany moment vtedy, ked’ bude predlaktie rovnobezne so zemou,

pretoze vtedy bude vzdialenost’ ¢inky od bodu otadania (kib) najvacsia.

3. Biochemické
- energetické zasoby ATP a CP
- aktivita enzymov, hlavne ATP — fosfatazy (enzym Stiepiaci ATP) a CP — kindzy (enzym

podiel’ajuci sa prenose fosfatovej skupiny na ADP pri resyntéze ATP z kreatinfosfatu).

4. Neuroregula¢né

- uroven vnutrosvalovej a medzisvalovej koordinacie

- vykonnost’ nervosvalovej platni¢ky (plocha nervosvalovej platnicky vzhl'adom k objemu
svalového vlakna, mnozstvo neurotransmiterov a aktivita enzymov ovplyviujtcich jeho
resyntézu ...)

- senzitivita Golgiho teliesok nachadzajiicich sa v §lachach. Cim vacsia senzitivita, tym

vicsie tlmenie vzruchov prichadzajucich do svalov a tym mensi prejav sily.

5. Psychické

- motivacia a schopnost’ koncentricie.

6. Vedomostné
- spravne zvladnutie techniky s minimalizaciou prekonavanych odporovych momentov

S prihliadnutim na stavbu tela a silu jednotlivych svalov.

Cvicenie s odpormi (programy) mdze priniest’ vyznamné prirastky sily. Méze dojst' k 25 % az
100 % zlepSeniu silovych schopnosti uz v rozmedzi 3 az 6 mesiacov (Feigenbaum, Pollock,
1999).



1.1 Klasifikacia silovych schopnosti

Pri vS§eobecnom posudzovani svalovej sily ako pri¢iny svalovej prace vyhovuje najlepsie
fyziologické hladisko, pre ktoré je vhodnym kritériom spdsob svalovej kontrakcie (Vomacka,
1986). Kritériom pre pohybovu charakteristiku vykonu je prevazujici priebeh pohybu pri
podavani konkrétneho vykonu. Pri klasifikécii silovych prejavov, pre ktort pouzijeme ako

kritérium sposob svalovej kontrakcie, delime a charakterizujeme prejavy nasledovne:

1. Statické silové schopnosti
a) Jednorazova forma

b) Vytrvalostna forma

2. Dynamické silové schopnosti
Sem patria: Startova sila, akceleracna sila, vybusna sila, reaktivna sila, rychla sila, silovo-
vytrvalostnd schopnost’, vytrvalostno-silova schopnost, pomald sila, koncentricka sila,

excentricka sila (amortizacna sila).
Staticka silova schopnost’

Na jej prejave dominuje izometricky svalovy rezim (Belej, 2001; Celikovsky, 1990;
Choutka, 1983; Choutka — Dovalil, 1991; Knuttgen, 1995; M¢kota — Blahus, 1983). Pri tychto
prejavoch svalovej sily nedochadza k zmene dizky svalov podnecovanych k &innosti a teda ani
k pohybu, meni sa len napétie vo svale. Staticku silu delime na (Belej, 2001; Celikovsky, 1990;
Choutka, 1983):

- jednorazovu formu zotrvania v maximalnom statickom silovom prejave v rozpati do 6
sek. Staticko-silova jednorazova schopnost’, je schopnost’ sposobit’ deformaciu Casti tela,
alebo tychto objektov podla zadanej pohybovej tlohy.

- vytrvalostni formu, ktord suvisi s vytrvalostnymi schopnostami a ktorych podiel je
diferencovany vzhl'adom na intenzitu dlhodobo vynakladane;j sily. Staticka vytrvalostna

schopnost’ je schopnost’ udrzat’ telo, alebo jeho Casti, €i r6zne objekty v urcitej polohe.



Dynamicka silova schopnost’

Dynamicko-silové schopnosti predstavuji druhtt skupinu silového komplexu. Tato
schopnost’ spociva v dvoch spdsoboch ¢innosti svalu - excentrickom a koncentrickom.

Dynamicka sila je vymedzena ako sila, ktord moze svalova skupina vyvinuat’ proti odporu
Vv priebehu uré¢itého pohybu (Mékota, Blahus, 1983). Podl'a Kucéeru a kol. (1997) je zdkladnym
pohybovym prejavom predpokladajucim koordindciu agonistov i antagonistov. Prejavuje sa
pohybom hybného systému alebo jeho Casti; podstatou je izotonickd, koncentrickd, auxotonicka

alebo excentricka kontrakcia (Evans, 1999; Choutka, Dovalil, 1991; Sorichter a kol., 1997).

Dynamicku silu mézeme delit’ takto:

Startova sila

Startova silova schopnost’ je vlastnost’ &loveka, vyvinit' rychlo silovy prejav v podiatoénom
okamziku motorickej ¢innosti. Povedané inymi slovami, $tartova sila je schopnost’ generovat’ ¢o
najprudsi narast svalovej tenzie na zaCiatku pohybu. Je jednou zo zloziek vybusnej sily. Je pre
dany vykonnostny stav cvi¢enca konstantna a nezavisla na velkosti prekondvaného odporu, ani

na emocionalnom stave $portovca (Celikovsky a kol., 1985 s. 106 - 107).

Akceleracna sila
Akceleracna sila je schopnost’ pokra¢ovat’ v produkcii narastu tenzie po pociato¢nom prudkom

vzostupe (schopnost’ rychle vyvinat’ svalové usilie).

Vybus$na sila

Explozivna dynamicka sila, alebo vybusna sila, je schopnost’ vydat maximum energie v jednom
explozivnom akte alebo za minimalny ¢as (Choutka, 1983; Choutka — Dovalil, 1991 M¢kota —
Blahus, 1983). Je dand poctom zapojenych rychlych svalovych vldkien a rychlostou st'ahu
(Tvrznik — Segetova, 1998). Vybusna sila je kl'aicovou zlozkou vécSiny Sportovych vykonov
(Wilmore, Costill, 1994 ).

Explozivna silova schopnost’ (vybusna sila) je sumou Startovej a akceleracnej sily. Je to teda
schopnost’ prejavit’ ¢o najvacsiu silu, v ¢o najkratSom ¢ase. Vybusnu silu Zaciorskij (1970, s. 24)
chape ako schopnost’ prejavovat’ vel'ké hodnoty sily v ¢o najkratSom case. Pod pojmom vybusna
sila, alebo explozivna silova schopnost rozumieme latentni vlastnost' c¢loveka prejavit

maximélne zrychlenie v &o najkratSom Gase (Zatsiorsky — Kraemer, 2006, s. 28; Celikovsky



kol., 1985, s.104). Choutka — Dovalil (1991, s. 51) ju spajaju s prekonavanim odporov
nedosahujucich hrani¢nych hodnoét, ale s maximalnym zrychlenim.
Vybusna silova schopnost’ je podla Celikovského (1985, s. 107) ovplyvnena najmenej troma
zlozkami:

1. Startovou silovou schopnost'ou

2. schopnost’ou rychle vyvinut usilie

3. maximalnymi hodnotami statickej silovej schopnosti.

Rychla sila

Rychla sila je schopnost’ prekonavat’ odpor vysokou rychlostou, alebo vysokou frekvenciou
pohybu. Ide o schopnost’ prekonavat’ dany odpor ¢o najrychlej§im pohybom opakovane, tzn.
cyklicky, v danych podmienkach cviéebného vykonu (Celikovsky, 1990; Choutka — Dovalil,
1991; Tvrznik, Segetova, 1998; Vomacka, 1986; Kolektiv, 2002). Prejavuje sa pri prekondvani
odporov nedosahujticich hrani¢né hodnoty, s nemaximalnym zrychlenim (Choutka — Dovalil,
1991, s. 51). Rychla sila je neoddelite'ne spojend s vybusnou silou, pretoze v kazdej Sportovej
¢innosti, kde sa prevadzaju cyklicky opakované pohyby, vyzaduje zahdjenie kazdého
pohybového cyklu silovy impulz, za ktory je zodpovedna vybusna sila.

Cim vyssia je rychlost,, tym mensia je prejavena sila a naopak (Zaciorskij 1970, s. 18).

Tato zavislost’ zobrazuje tzv. Hillova krivka, ktoru prezentuje obr. 1 aktorda je vyjadrena

vzt'ahom:

(F+a)(V+b)=(Fmm+ab=C

F - sila

\Y/ — rychlost’

Fmm - maximalna izometricka sila daného svalu
a — konstanta s rozmerom sily

b — konStanta s rozmerom rychlosti

C — konStanta s rozmerom vykonu



Obr. 1 Znazornenie Hillovej krivky (upravené podl'a: Zatsiorsky — Kraemer, 2006)
Legenda: F — sila, V — rychlost, Fmnm — maximalna hodnota sily pri urcitej rychlosti, a — konStanta

s rozmerom sily, b — kons$tanta s rozmerom rychlosti.

Pomer a: Fnm variruje od 0,1 do 0,6 (obr. 1), kde Sportovci vybusnych typov Sportov maju pomer

vyss$i ako 0,3 a vytrvalci nizsi ako 0,3 (Zatsiorsky — Kraemer, 2006, s. 30).

Silovo-vytrvalostna schopnost’

Pri dynamickej silovo-vytrvalostnej schopnosti ide o opakovanie silovych pohybovych prejavov
¢o najdlhsie, alebo s najvacsim poctom opakovani, s intenzitou 30 — 50 % maximalnej sily
(Belej, 2001; Zrubdk, Stulrajter, 1999). Specidlnym ukazovatefom je schopnost opakovat
pohyby bez toho, aby doslo k poklesu pracovnej ucinnosti v danych podmienkach cvi¢ebného
vykonu. Svalova vytrvalost’ sa zvySuje vd’aka prirastkom svalovej sily a zmendm v lokalnom
metabolickom a cirkula¢nom systéme (Wilmore, Costill, 1994).

Dynamicka silovo-vytrvalostna schopnost’ je schopnost’ udrzat’ intenzitu motorickej ¢innosti pri
silovej ¢innosti. Aby bolo moZzné hovorit’ o prevahe silovej schopnosti, ¢innost’ by nemala trvat’

dlhsie ako 60 - 70 sekund. Z hl'adiska trvania ju mézeme rozdelit’ na:

1. silovo-vytrvalostnu schopnost’ alaktatovi
- trvanie svalovej ¢innosti do 5 sekind (zhruba 1 opakovanie)
2. silovo-vytrvalostnu schopnost’ laktatovi

- trvanie svalovej ¢innosti od 5 do 60 — 70 sekund.



Vytrvalostno-silova schopnost’
Schopnost’” udrzat’ produkciu sily dlhSie ako 60 sekund. Ak chceme hovorit’ o vyraznejSom

zapojeni silovych schopnosti, ¢innost’ by nemala trvat’ dlhSie ako 120 sekund.

Pomala sila

Choutka — Dovalil (1991, s. 51) prirad’'ujt k spominanim schopnostiam eSte pomalu silu, ktora
sa prejavuje pri prekondvani vysokych, az hranicnych odporoch nevelkou a stalou rychlost'ou,
takmer bez zrychlenia. Hodnoty sily v pomalych pohyboch sa podstatne neliSia od hodnot

izometrickej sily. Mohli by sme ju stotoznit’ s pojmom maximalna sila.

Amortizacna sila
Zaciorskij (1970) okrem dynamickych silovych schopnosti a statickych silovych schopnosti,
kam radi aj pomalé pohyby, rozliSuje eSte amortizaéni silu, ¢o znamend prejav sily

Vv ustupujucich pohyboch, v excentrickej kontrakcii.

Reaktivna silova schopnost’

Okrem vyssie spomenutych pohybovych schopnosti niektori autori rozliSuju aj reaktivnu silovl
schopnost’.  Celikovsky akol. (1985, s. 113) ju definuje vsalade s Verchosanskym ako
Specificku vlastnost’ prejavit mohutné pohybové usilie bezprostredne po tej faze pohybového
aktu, vktorej prevazuje ustupujica silova schopnost. Tato schopnost’ sa prejavuje v
takzvanom plyometrickom rezime (odrazy po rozbehu, odrazy bezprostredne nasledujice za

sebou, alebo odraz po zoskoku z vyvyseného miesta).

Hybridné silové schopnosti

Okrem zakladnych silovych schopnosti pozndme aj hybridné formy silovych schopnosti. Kasa
(2000) ich deli na: rychlostno-silové, silovo-rychlostné, vytrvalostno-silové, silovo-vytrvalostné
schopnosti. Specialnu formu hybridnych silovych schopnosti nam vytvara sila v koordinacii.

Pri prekondvani odporu tiaze vlastného tela alebo bremena moézeme hovorit’ o absolutne;,

maximalne;j a relativnej sile.



Absolutna sila

Stiff — Verkhoshasky (2004 s. 20) chapu absolatnu silu ako maximalny aktualny silovy potencial
Cloveka, ktory moze byt dosiahnuty len na zéklade nevolovych procesov, ako je napriklad
elektrostimulacia. To znamend, Ze absolttna sila tvori momentalny silovy potencidl, ktorym

dany jedinec v urc¢itom Case disponuje.

Maximalna sila

Maximalna sila je schopnost’ vyvinut’ ¢o najvicsie svalové usilie na zdklade volovych procesov.
Maximalna sila je ukazovatel'om schopnosti prekonat’ pohybom odpor predstavovany najvyssou
hodnotou pouzitej zadtaze v prevddzanom cviceni a v danych podmienkach. Pri izometricke;j
kontrakcii je ukazovatel'om maximalnej sily najvyssia hodnota sily, dosiahnutd na dynamometri.
Maximalna sila ma rozhodujuci vyznam pri vykonoch spojenych s prekondvanim velkych
bremien, odporu stpera a sily vlastného tela (Vomacka, 1986).

Tvori vysoké percento z absoltitnej sily. Cim je trénovanost’ $portovca vyssia, tym je vyssie aj

percento maximalnej sily vzh'adom k absolutnej sile.

Relativna sila

Relativna sila je podiel maximalnej sily a hmotnosti (Zrubak, Stulrajter, 1999). So zviéienim
hmotnosti Sportovca sa jeho absolutna sila zvacSuje a relativna sa zmensuje (Kasa, 1995).
Relativna sila = maximalna sila / telesna hmotnost’.

Pre porovnanie sily I'udi rdéznej hmotnosti sa obvykle pouZivajii ukazovatele relativnej sily,
ktorymi rozumieme hodnoty sily na jeden kilogram telesnej hmotnosti.

Struktirnost hmoty tela cvienca, ako $pecifickii formu Zivej hmoty, vyjadrujeme pojmom
Specificka hmotnost’, alebo hustota tela. Existuju interindividualne rozdiely v Specifickej
hmotnosti. Preto niektori I'udia m6Zu vyzerat’ masivnejSie a mat’ niz$iu telesntt hmotnost’ ako ini.
Oznacujeme ju gréckym pismenom g (rd) a uréujeme ju podielom hmotnosti (m) a objemom
(V):

Q=m/V=[kg]/[m*]=[kg /m?]

U l'udi priemerne rovnakej trénovanosti, ale r6znej hmotnosti, absolitna sila rastie s rastom
telesnej hmotnosti, zatial’ ¢o relativna sila klesa. Cim vys3ia je telesnd hmotnost’ $portovca, tym
viac je mozné urity druh silovej schopnosti podla zadanej pohybovej ulohy prejavit
(Celikovsky akol., 1985, 114). Klesanie relativnej sily je mozné vysvetlit' tym, Ze telesna
hmotnost’ Sportovca je Umerna objemu tela, tzn. kubickému objemu asila svalu jeho

fyziologickému prierezu, tzn. Stvorcovému obsahu. Linearne rozmery tela zodpovedaju



kvadratickému objemu z hodnét telesnej hmotnosti asila svalu zodpoveda fyziologickému
prierezu, to znamena kvadrantu linearnych rozmerov (Zaciorskij, 1970, s. 28). Matematicky to
modzeme vyjadrit’ takto:

F=a.(*m)’=a.m?®

F — maximalna sila, ktord moze Sportovec vyvinut’
m — vaha Sportovca

a — hodnota charakterizujuca pripravenost’ Sportovca.

Spravnost’ tohto vzt'ahu je overena analyzou svetovych rekordov vo vzpierani (Zaciorskij 1970,
s. 28). Ak logaritmizujeme dant rovnicu a zmenime ukazovatel’ stupnia telesnej hmotnosti (2/3)
jeho desatinnym vyrazom, (0,666) dostaneme: log F = log a + 0,666 . log m. Tato rovnicu je
mozné uspokojivo uplatnit’ predovSetkym u vzpieracov. Pre inych Sportovcov modzu platit’ iné
vzt'ahy.

V tychto suvislostiach je vSak nutné pripomenit, Ze korelaéna zavislost medzi telesnou
hmotnost'ou S$portovca a zdvihnutym bremenom sa zmenSuje rychlostou jeho zdvihu. Pri
vzpierani ¢inky je korelaény koeficient pre nadhod r = 0,706, a pre trh r = 0,685 (Celikovsky
akol., 1985, s. 115). To znamena, Ze s rychlostou pohybu klesa zavislost’ podielu absolttne;j sily
na vykone. Da sa povedat, ze zavislost medzi telesnou hmotnostou (svalovou hmotou)
a motorickym silovym prejavom je tym vicsia, ¢im viac prevlada pri pohybovom akte staticka
silovd schopnost’ arychlost bremena, alebo objektu mozZzeme povazovat za druhorady
faktor charakteristiky vykonu. Svalova sila taktiez klesa s telesnou vyskou (Stiff —
Verkhoshansky, 2004, s. 197).

1. 2 Adaptacia organizmu na silovy tréning

Zvysovanie svalovej sily sa deje dvoma hlavnymi adaptaénymi procesmi: hypertrofiou
svalovych vldkien a neurologickou adaptidciou (McDonagh, Davies, 1984; Schneck, 1994;
Sorichter a kol 1997; Wilmore, 1974). Pocas prvej fazy adaptacie (prvych 8 tyzdiiov) dochadza
k zvySeniu  sily svalovej kontrakcie vdaka reakcii nervového systému, ktoré zahfnaja
(Wilmore, Costill, 1994):

- zlepSenu koordinaciu
- zlepSené ucenie sa

- zvySenu aktivaciu dominantného svalu



Dlhodobé zmeny su vysledkom hypertrofie svalu (20 tyzdnov) (Wilmore, Costill, 1994; Masuda
a kol., 1999; Zrubak, gtulrajter, 1999). Jedna sa o tzv. myofibrilarne zhrubnutie aktinu a
myozinu. Popri myofibrildrnom zhrubnuti sa na adaptacii svalu podiela aj tzv. toxitropny efekt.
Pod vplyvom tréningovych podnetov sa adaptuje aj sarkoplazma, ktora sa z ,,polotekutej formy
meni na polopevnu a tym podporuje zvécSenie a spevnenie svalu.

Stiff — Verkhoshansky (2004, s. 84) rozoznavaju dva druhy svalovej hypertrofie. Prvym je
myofibrildrna hypertrofia, druhy predstavuje sarkoplazmaticka hypertrofia. Sarkoplazmaticky
objem vytvaraju nerozpustné komponenty, ktoré tvoria organely ako mitochondrie, lyzozomy,
ribozémy, peroxyzomy, niekol’ko vakuol a cytoskeleton sarkoplazmatického retikula.
Sarkoplazmaticky objem vytvaraji taktieZ sarkoplazmatické proteiny, ktoré tvoria hlavne
enzymy podielajice sa na anaerébnom kryti energie. Myofibrilarny objem tvoria myofibrily,
ktoré vytvarajui kontraktibilné proteiny aktin a myozin.

Mpyofibrildrna hypertrofia svalovych vldkien znamené zhrubnutie (Zatsiorky — Kraemer, 2006,
s. 50) a zvySenie poétu myofibril vo svalovej bunke. Na myofibrilirnom zhrubnuti sa v najvacse;j
miere podiela myozin. Myofibrilarne zhrubnutie sa nazyva aj funkéna hypertrofia, pretoze sa
vyznamnou mierou podiela na zvySeni kontrakénej sily svalu. Je typickd pre silovych
trojbojarov a vzpieraCov. Prevazne myofibrildrna hypertrofia nastava hlavne pri pocte opakovani
1 -5 a intenzite cvic¢enia 80 — 100% z maxima.

Myofibrildrna hypertrofia méze nastat’ dvoma sposobmi. Prvy je, ze v myofibrilach sa zmnozia
kontraktibilné bielkoviny. Druhy spdsob predstavuje zmnoZenie samotnych myofibril, ktoré
vplyvom vysokych tenzii na tirovni z diskov pozdizne prasknii. Do miesta prasknutia sa dostane
sarkoplazmaticka tekutina, o spdsobi rozdelenie myofibrily na dve casti, ktoré moézu d’alej
samostatne hypertrofovat’.

Sarkoplazmaticka hypertrofia znamena zvySenie mnozstva sarkoplazmy (Zatsiorky — Kraemer,
2006, s. 50) ¢o sa prejavi zvySenim energetickych rezerv organizmu, ktoré sa nachadzaju
v sarkoplazmatickom retikule svalového vldkna (ATP, CP asvalovy glykogén). Narast
mnozstva svalového glykogénu sa prejavi na zvicSeni sarkoplazmatického objemu svalovej
bunky, atym aj svalového objemu a naraste hmotnosti, pretoze svalovy glykogén vplyvom
osmotického tlaku na seba viaze pomerne vel'ké mnozstvo vody.

Sarkoplazmaticka hypertrofia je typicka pre kulturistov (Zatsiorsky — Kraemer, 2006, 50). Tento
typ hypertrofie sa podiela na zvySeni tolerancie vo¢i unave. Nastava pri cviceniach, ktoré
pouzivaju na energetické krytie pohybu ATP, CP a svalovy glykogén. VacSinou sa jedné o pocet
opakovani v rozmedzi 6 — 15. V tomto rozsahu, ¢o sa tyka poctu opakovani, nastava najvécsia

svalovd hypertrofia, pretoze tenzia vo svaloch je dostatocnd na vyvolanie myofibrilarnej



hypertrofie a zaroven nastiva aj sarkoplazmaticka hypertrofia. Cim vys3i je pocéet opakovani,
tym vAcCSi je podiel sarkoplazmatickej hypertrofie na celkovom zhrubnuti svalu.

Pri vysokych poctoch opakovani (15 — 50) dochadza prevazne k sarkoplazmatickej hypertrofii,
pretoze pri tak vysokych poctoch opakovani svaly nie su pod dostato¢nou tenziou, ktord by
sposobila zvySenie mnozstva kontraktibilnych bielkovin.

Je dobre zname, ze sila svalu je proporéne zavisla na priereze svalovych vlékien (Sale a kol.,
1987). Avsak mnoho $tadii zaoberajucich sa cvi¢enim s odpormi poukazalo na mala spojitost’
medzi prirastkom sily a muskuldrnou hypertrofiou. Je tomu tak preto, lebo vplyvom tréningu
dochadza nie len k svalovej hypertrofii, ale tiez k zmenam v Struktire svalovych vldken, ktoré
maju roéznu silu kontrakcie.

Pozname svalové vlakna rychleho (II) a pomalého typu (I). Rychle svalové vldkna sa kontrahuju
silnej$ie a az 2x rychlejsie ako pomalé svalové vlakna (0,05 sekund ku 0,10 sekundy) (Vrbova
1079, in: Foss — Keteyian, 1998, s. 150).
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Obr. 2 Casovy a silovy priebeh kontrakcie po jednorazovom podrazdeni rychleho a pomalého
svalového vldkna (Hamar — Lipkova, 1998)

Pomer rychlych a pomalych svalovych vlakien je zhruba 50 : 50 (Foss — Keteyian, 1998, s. 147).
Vyssi pocet pomalych svalovych vladkien sa nachddza v posturdlnych svaloch, pre ktoré je
charakteristicka tonickd aktivita s cielom udrzania vzpriamenej polohy. Pomalé svalové vlakna
sa nachadzaju tiez vo svaloch podiel'ajucich sa na dlhodobej aktivite ako je napriklad chodza,
kde sa vyrazne uplatiiuje praca svalu m. soleus.

Naopak pri behu a odrazoch je potrebny vyssi pocet rychlych svalovych vlakien. Do tychto
pohybov sa vyrazne =zapaja m. gastrocnemius ahamstringy (m. semitendinosus, m.

semimembranosus, m. biceps femoris). Tieto svaly st charakteristické vysokym poctom



rychlych svalovych vlakien. Pomer svalovych vlakien je dany geneticky a moze sa znac¢ne lisit
od jedinca k jedincovi.
Rozdelenie svalovych vldkien na rychle a pomalé je zjednoduSenim reality. V skuto¢nosti sa

rozliSuje priblizne 7 typov svalovych vlakien (Grasgruber — Cacek, 2008, s. 5):

I — pomalé svalové vlakna

IC — blizSie neurceny typ s ¢rtami pomalych svalovych vlakien

Inc - blizSie neurceny typ s ¢rtami rychlych svalovych vlakien

IHAC - blizsie neurceny typ s ¢rtami rychlych oxidativnych vlakien

HA - rychle oxidativne svalové vlakna

IHAB - prechodny typ medzi rychlymi oxidativnymi arychlymi glykolytickymi

svalovymi vldknami

B - rychle glykolytické svalové vldkna

Aj rozdelenie na 7 typov je iba zjednodusenim reality, pretoze svalové vlakna postupne
prechaddzaju zjedného typu na druhy a hranice medzi jednotlivymi typmi nie su ostro
ohranicené.

V skutoc¢nosti z hladiska Sportového tréningu nie je potrebné rozliSovat’ tak velké spektrum
svalovych vldkien. Preto sa pre ucely Sportového tréningu vo vacsine literatiry svalové vlakna
rozdel'uji na pomalé (typ 1), rychle oxidativne (typ Il1A) arychle glykolytické (typ IIB).
Rozdiely medzi tymito troma typmi svalovych vlakien prezentuje tabul’ka 1.

Svalové vlakna pomalého typu st urCené prevazne pre aerdbny typ zatazenia. Dokazu sa
kontrahovat” dlht dobu bez priznakov unavy. To znamend, Ze na ich unavenie je potrebny
vysoky pocet kontrakcii. Maji mensi prierez ako rychle vldkna, atieZ menSiu tendenciu

k hypertrofii v porovnani s vlaknami rychlymi.



Tab.1 Charakteristika rychlych a pomalych svalovych vlakien (Grasgruber — Cacek, 2008,

s.7)
Pomalé Rychle oxidativne | Rychle glykolytické
pomala rychla vel'mi rychla
Rychlost’ kontrakcie *
(70 — 140 ms) (50 — 100 ms) (20 — 50 ms)
Produkcia  dynamickej
] mala vysoka vel'mi vysoké
sily
Priecny prierez * 4000 pm? 4500 pm? 4000 pm?
u trénovanych 10 000 — 15 000 um? (vastus lateralis) *
Odolnost’ voci tinave vysoka stredna nizka
Obsah mitochondrii vysoky stredny nizky
Obsah myoglobinu vysoky stredny nizky
Hustota prekrvenia vysoka stredna nizka

u netrénovanych 300 kapildr na mm? u trénovanych 400 — 500

kapilar na mm? (vastus lateralis) *

Prah drazdivosti nizky vysoky vel'mi vysoky
Velkost” motoneurénu mala vel'ka vel'mi velka
Pocet vldkien
o maly stredny velky
v motorickej jednotke
Obsah kreatinfosfatu * 100% 115% 120%
Obsah glykogénu * 100% 120% 150%
Typ tazkého myozinu MHC | MHC 1A MHC 1B

Pocet svalovych vldkien v motorickej jednotke je dany geneticky. Neda sa tréningom znizit), ale
pravdepodobne sa da zvysit', ak vezmeme do uvahy, ze hyperplazia bola viacerymi vedeckymi
Studiami dokéazana.

Pri tréningu vacSinou nedochddza k zmenam v Struktire motorickych jednotiek z fyziologického
hl'adiska. Motoricka jednotka pomalého typu inervuje svalové vlakna pomalého typu I. Tieto
vldkna nemdzu byt’ zmenené na vlakna rychleho typu. To isté plati aj o motorickych jednotkach
rychleho typu. Svalové vlakna rychleho typu sa vSak d’alej delia na svalové vladkna rychle
oxidativne IIA a svalové vldkna rychle glykolytické 1IB (Existuju aj d’alSie prechodné alebo
hybridné typy svalovych vlakien IC, IIC, IIAC,IIAB).



Zmena vicsSinou nastava v prechode svalovych vldkien IIB na svalové vlakna IIA (Staron et al.,
2000; Liu et al., 2008), a taktiez v prechode hybridnych typov svalovych vlakien na vlakna IIA
(Williamson et al., 2001), ¢o je spdsobené funkénou prestavbou vsetkych svalovych vldkien
vzhl'adom na ich oxidativnu kapacitu, ktord sa prejavi v naraste poctu mitochondrii, zvySenim
svalového myoglobinu, ako aj venzymatickej aktivite oxidativnych enzymov a ATP-azy
V hlaviciach tazkého meromyozinu. Silovym tréningom dochéadza tiez k zmenam izoforiem
tazkého myozinu (Abernethy akol., 1994). Posiliovacim tréningom dochadza k zmene
izoforiem tazkého meromyozinu z 1B MHC na IIA MHC sprevadzané zmenou typu svalovych
vlakien z IIB na IIA (Adams et al., 1993). Posililovacim tréningom nedochadza k zmenam
tazkého meromyozinu I MHC. Prechod na iny typ svalového vldkna sa nedeje skokom, ale
plynulym prechodom s roznymi medzistupiiami v zavislosti od charakteru zatazovania.
Pri silovom tréningu, dokonca aj pri tréningu silovych trojbojarov a vzpieracov, dochéadza
k prechodu svalovych vlakien IIB na svalové vlakna IIA. Vlakna IIB st u ne$portujucich
jedincov velmi casto atrofované, ¢o vyplyva zich nedostatoéného zapdjania do Sportovej
aktivity sposobenej ich vysokym prahom drazdivosti. Najvacsi objem maja svalové vlakna I1A
ato pre vicSie zasoby energie vo svojom sarkoplazmatickom retikule (Grasgruber — Cacek,
2008, s. 6). Kulturisticky tréning jednoznacne spdsobuje prechod svalovych vldkien IIB na
vlakna I1A.
Vplyvom dlhodobého tréningu je moznd aj konverzia rychlych svalovych vlakien na vlakna
pomalé (Grasgruber — Cacek, 2008, s. 8). Svaly trénované na vytrvalost vykazuji vysSie
percento pomalych svalovych vlakien (Tesch — Karlsson, 1985). Deje sa to, ale v podstatne
menSom rozsahu, ako v pripade biochemickej prestavby svalovych vlakien.
Prirastky sily v kratkom c¢asovom rozpéti st Casto sprevddzané len miernou az ziadnou
hypertrofiou. Prirastky sily v tejto faze tréningu st podmienené adaptaciami nervového systému,
ako napr. zvySena aktivacia motorickych neurénov a synchronizicia motorickych jednotiek
(Sale, 1988).
Silu svalovej kontrakcie mézeme zvySovat’ dvoma zakladnymi sposobmi:

1. zvySenim frekvencie impulzov prichadzajacich do motorickej jednotky

2. pridanim d’al$ej motorickej jednotky

Jednym impulzom sa svalové vlakno skrati maximalnou moznou kontrakciou a uvolni. Jedna sa
0 princip ,,vSetko, alebo ni¢*“. To znamend, ze ak hranica podrazdenia prekroc¢i isti hodnotu,
svalové vldkno sa pri podrazdeni jednym impulzom skrati maximalnou moznou silou a potom

uvolni. Ak pocas skracovania pride d’alsi impulz, svalové vlakno sa skrati eSte viacSou silou,



ako pri podrazdeni jednym impulzom. ZvySovanim frekvencie impulzov mézeme zvySovat’ silu
kontrakcie az do urovne, kedy nenastane hladky tetanus, Co znamena, ze svalové vlakno sa
kontrahuje a ostava v kontrahovanom stave, ¢o nastava pri frekvencii od 35 - 55 Hz v zavislosti
na type motorickej jednotky. Malé motorické jednotky maji nizsiu frekvenciu vzruchov, pri
ktorej dosahuju tetanické napétie ako velké motorické jednotky (Zatsiorsky — Kraemer, 2006, s.
60).

Dalsie zvySovanie impulzov nema vplyv na silu svalovej kontrakcie a nadmerne vycerpava
nervosvalovu platni¢ku, ¢o sa moze prejavit’ predéasnou inavou z dévodu vycerpania medidtora,
ktory zabezpecuje chemicky prenos vzruchov z nervového vldkna na sval. Tomuto principu
zvySovania kontrakcie hovorime princip casovej sumdcie.

Pri podrazdeni alfa-motoneurénu sa skratia vSetky svalové vldkna, ktoré dany alfa-motoneurén
inervuje. Ak je potrebnd vicsia sila na prekonanie odporu, zvysi sa sila vzruchu, ¢im sa podrazdi
d’al$i alfa-motoneurdn a do ¢innosti sa zapoji d’alSia skupina svalovych vldkien. To znamena, Ze
organizmus tymto sposobom zvySuje silu kontrakcie skokom, pridanim d’alSej motorickej
jednotky. Tomuto druhému principu, ktorym sa riadi sila svalovej kontrakcie, hovorime
priestorovd sumdcia.

Nérast sily silovych trojbojarov je zvelkej CcCasti spdsobeny zlepSenim vnutrosvalovej
koordinacie. Nikto nie je schopny zapojit' do pohybu vsetky svalové vlakna. Silovi trojbojéri
dokazu do pohybu zapojit’ ovel’a viac svalovych vlakien sti¢asne, ako ini Sportovci. Vyplyva to
z charakteru poziadaviek na $portovy vykon. Sportovec potrebuje dvihnit ¢o najvacsiu
hmotnost’ a to len raz. To znamena, Ze nezapojené svalové vlakna po zdvihnuti ¢inky uz nebudt
mat’ moZznost’ sa zapojit'. Preto je potrebné trénovat’ schopnost’ zapojit' do ¢innosti o najvacsi
pocet svalovych vlakien pri jednom zdvihu.

Pri tréningu nezvyknu trojbojari robit’ vacsi pocet opakovani ako 5 a mélokedy vykonévaju sériu
do zlyhania. Dévodom je, Ze pri véacSej inave sa do ¢innosti zapoja aj svalové vlakna, ktoré sa
zo zaCiatku nezapojili a odpoja vldkna ktoré boli namahané skor. Tym sa vSak porusi vzor
zapojit’ do ¢innosti vzdy rovnaké svalové vlakna a pri zvySeni zataze pridavat’ d’alSie. Takyto
vzor sa dosiahne nizkym poctom opakovani 1 — 5, postupnym zvySovanim zataZze a vyhybanim
sa vykondvania sérii do zlyhania. Najvhodnej$i pocet opakovani na stimuldciu vnutrosvalovej
koordinécie je 1 — 3 pri intenzite 90 — 100% z maxima. Cim je podet vy3§i a intenzita nizsia, tym
je aj mensi efekt na stimulaciu vnutrosvalovej koordinacie.

Naopak, kulturisti vykonavaju vyssi pocet opakovani a v snahe precvicit’ o najviac svalovych
vlakien Casto vykonavaju série do zlyhania. Tym dochadza k upeviiovaniu iného typu vzoru ako

Vv pripade silovych trojbojarov.



V pripade kulturistické¢ho tréningu sa svalové vlakna v priebehu vykondvania série obmienaju.
To znamena, ze na zaciatku sa do ¢innosti zapoji motorické jadro s urcitym poctom svalovych
vlakien a s pribudajucim poctom opakovani a ndrastom Unavy pocas série sa niektoré svalové
vlakna z ¢innosti odpoja a zapoja iné, predtym oddychujuce. To umozni precvi€it’ v sérii ¢o
najviac svalovych vlakien. Zapojenim novych svalovych vlakien sa prediZi ¢as nastupu unavy,
¢o umozni vykonat’ vacsi pocet opakovani.

Kazdopadne, pri jednom druhu cvicenia sa do Cinnosti maji tendenciu zapajat’ isté svalové
vlakna, ktoré vytvaraji motorické jadro. Tieto svalové vldkna sa danym cvicenim precvicia
najviac. Preto je potrebné v jednom tréningu vykonat’ viacero druhov cviceni na jednu svalovi
skupinu, aby sa do ¢innosti zapojili rozne motorické jadra a tym doslo k dostatoénému zat'azeniu
¢o najvacsieho poctu svalovych vldkien.

Dal§im faktorom, ktory prispieva k zvyS$ovaniu silovych schopnosti bez vyraznej hypertrofie, je
zlepSenie medzisvalovej koordinacie. Do jedného pohybu je zapojenych viac svalov, ktoré
musia pracovat’ v istej navédznosti a st do pohybu zapojené v maximalnej moznej miere.
Navéaznost' zapajania jednotlivych svalov je dolezitda hlavne pri prepinani z jednej svalovej
skupiny na druhu. Napriklad, pri hlbokom drepe sa v spodnej Casti do Cinnosti zapaja vo
zvySenej miere sedacie svalstvo a vnutorna hlava Stvorhlavého svalu stehna (kvadriceps). Vo
vysSej polohe (stehna priblizne paralelne s podlozkou) su hlavnymi zapojenymi svalmi
hamstringy a kvadricepsy. Za predpokladu dodrzania spravnej techniky drepu, to znamena, ak sa
kolena tlacia od seba, sa akcent z vnttornej hlavy stehenného svalu prenasa na vonkajsiu hlavu.
Neskor, vo vyssej polohe, klesa zapojenie hamstringov a hlavnd tloha spoc¢iva na Stvorhlavom
svale stehna. Pocas pohybu sa do ¢innosti zapajaju aj vzpriamovace trupu.

KTIdcovt ulohu pri hypertrofii a rozvoji silovych schopnosti hra testosteron, avSak ten samotny
neurcuje rozsah hypertrofie vplyvom silového tréningu (Wilmore, Costill, 1994). Pokojova
hladina testosteronu vplyvom silovych cviceni je u kulturistov vysSia ako u jedincov
nevykonavajucich silové cvitenia (Cerny, in: Melicha et al., 1995, s. 56). Dlhodoby silovy
tréning u Spickovych Sportovcov moze viest’ k zvySenej hladine testosteronu v krvi (Hakkinen,
1988; Zatsiorky — Kraemer, 2006, s.58). ZvySena hladina testosteronu vytvara vhodnejSie
anabolické prostredie podnecujuce proteosyntézu, ako v pripade I'udi nevykonavajucich silové
cvicenia. Vplyvom silovych cvi€eni sa zmnoZuje aj pocet receptorov pre testosteron (Spiering et
al., 2009) v zatazovanych svaloch. Tym sa precvicovany sval stava senzitivnej$i na tastosteron

ako sval, ktory je tréningom zanedbavany.



Pozname 2 typy hypertrofie:

Prechodna (pri napumpovani svalu jednordzovym cvicenim) — vysledok akumulacie tekutiny vo
vnutrobunkovych priestoroch svalu z krvnej plazmy. Tato tekutina sa vracia do krvi behom
niekol’kych hodin po cviceni.

Chronicka — je charakteristicka hyperplaziou, t.j. zvySenym poc¢tom svalovych vldkien alebo

zvacSenim uz existujucich svalovych vlakien (hypertrofia).

Predchadzajice vyskumy nds utvrdzovali v tom, Zze pocet svalovych vlékien je od
narodenia nemenny, nanajvys sa meni v prvych tyzdnoch po narodeni (Handzo, 1988; Komadel
a kol., 1997; Kucera a kol., 1997). Podla tohto tvrdenia je chronickd hypertrofia vysledkom
hypertrofie jednotlivych svalovych vlakien, ¢o sa vysvetl'uje:

- vy$$im poctom myofibril

- zvySenym poctom aktinovych a myozinovych vlakien
- zvySeny objem sarkoplazmy

- viac spojovacieho tkaniva

- kombindaciou horeuvedenych.

Hyperplazia, teda zmnozenie poctu svalovych vlakien svalovych vlakien, je dodnes
diskutovanou témou medzi odbornikmi. Mnohi jej existenciu popieraju. Prirastky, alebo ubytky
na svalovom objeme sa deju prostrednictvom svalovej hypertrofie alebo atrofie a nie na zaklade
svalovej hyperplazie (Foss — Keteyian, 1998; McCall et al., 1996; MacDougall et al., 1984).

Na druhej strane, niektoré vyskumy by mohli poukazovat’ na existenciu hyperplazie. Napriek
prevazujucim tvrdeniam o nemennosti po¢tu svalovych vlakien existuju v sucasnosti nazory,
podla ktorych nastava hyperplazia aj v neskorSom obdobi (Wilmore, Costill, 1994). Ako tvrdia
vySSie uvedeni autori, existuju zmienky, Ze hyperplazia je mozné v priebehu Zivota ojedinele aj
u ¢loveka.

V stadii MacDougalla et al. (1982) vyskum prie¢neho prierezu svalom ukazal, ze Spickovi
kulturisti nemaju hrubS$ie svalové vlakna ako kontrolnd skupina, ktord sa venovala silovému
tréningu po dobu 6 mesiacov. A teda, ze kulturisti maju vyssi pocet svalovych vlakien vzhl'adom
na podstatne vacsi svalovy objem. Autori vyssi pocet svalovych vlakien prisudili celkovo
vysSiemu poctu svalovych vlakien u kulturistov a nie hyperplazii.

Odbornik v oblasti svalovych vlakien (Kraemer et al., 2008, s. 32) tvrdi, Zze sval mdze rést
dvoma sposobmi — svalovou hypertrofiou a svalovou hyperplaziou, pricom svalova hyperplazia

sa na svalovom raste podiela pravdepodobne menej ako 5%. Rovnako nedavne vyskumy



dokazali (Zatsiorsky — Kraemer, 2006, s. 48), Ze na naraste svalu sa podiel'aju ako svalova
hypertrofia, tak aj svalovd hyperplazia. Ruské vyskumy taktiez potvrdili, ze rast svalového
objemu sa deje aj na zaklade rozdelenia hypertrofovanych svalovych vlakien (Stiff —
Verkhoshansky 2004, s. 84). Svalova hyperplazia prispieva k prirastkom na svalovej hmote u
dospelych zvierat a pravdepodobne aj u Sportovcov (Antonio — Gonyea, 1993).

Ako dokaz Wilmore a Costill (1994) uvadzaji pokusy s mackami, kde sa potvrdil vyskyt
hyperplazie formou delenia povodnych svalovych vldkien na polovicu pri opakovanej aplikécii
velkej zataze na sval. Macky boli cvicené na premiestiiovanie tazkého zdvazia. Novovytvorené
svalové vlakna dorastli do rozmerov povodného (materského) vlakna. Vldkna boli spocitané a
vysledok ukézal 11 %-ny prirastok svalovej hmoty pri 9 %-nom zvySeni celkového poctu
vlakien, ¢o potvrdilo existenciu hyperplazie.

Existuju vsak aj vysledky stadii kulturistov nepriamo dokazujice vyskyt hyperplazie u ¢loveka.
Prierez vlékien bol u trénovanych kulturistov zisteny rovnaky ako u aktivnych netrénovanych
jedincov napriek tomu, Ze objem koncatin bol va¢si u kulturistov. Vyskumnici zistili u
kulturistov va¢si pocet svalovych vldkien pripadajicich na motoricki jednotku. Kedze tito
kulturisti mali va¢$i obvod svalov pri si¢asne normalnom priereze vlakien, svedci to o néraste
poctu svalovych vldkien.

Podla vyskumu, ktory uskuto¢nil D’ Antona et al. (2006) kulturisti mali 0 54% vacsi objem
svalov ako netrénovani l'udia, zatial' ¢o jednotlivé svalové vldkna mali hrubSie len o 14%
V porovnani s netrénovanymi jedincami. To by mohlo poukazovat na moznu hyperplaziu.
Vysvetlenim by vSak mohol byt aj celkové vyssie mnozstvo svalovych vlakien u kulturistov,
ktory predstavuje jeden z ukazovatelov talentu pre tento Sport. Adaptacia na silovy tréning je
pravdepodobne komplexnou zélezitostou vyuzivajiacou ako svalovl hypertrofiu, tak aj svalova
hyperplaziu (Alway et al., 1989).

Existuji dve teérie hyperplazie. Podl'a jednej hyperplazia vznika pozdiznym rozdelenim, alebo
lepsie povedané pozdiznym prasknutim svalovej bunky. Bunka moze prasknat’, ak je tenzia vo
svalovom vlakne dostato¢ne velka. Tymto spdsobom sa z jednej bunky stanti dve. Na to je
potrebna vel’ka tenzia vo svale. V prospech tejto tedrie svedcCi aj fakt, ze hyperplazia sa dava do
suvisu s excentrickym typom tréningu (Grasgruber — Cacek, 2008). Vyskum uskuto¢neny na
vtakoch potvrdil, Ze extrémna zataz sposobuje hyperplaziu a stredna len hypertrofiu svalovych
vlakien (Antonio — Gonyea, 1993).

Druhé teéria hovori o rozrastani arozvoji svalovych satelitnych buniek do nového zrelého
svalového vlakna. Hyperplazia teda moZe nastat’ pri dozrievani novych svalovych satelitnych

buniek, ktoré sa mézu vyvinut’ az do nového svalového vlakna.



Nové, hyperplazované svalové vldkna pravdepodobne nemaju taky potencial, ¢o sa tyka
hypertrofie, ako nehyperplazované svalové vlakna. Kazdopadne pri hyperplazii, ¢i uz jednym,
alebo druhym sposobom, materskd svalovd bunka odovzdd isti cast informacie
a pravdepodobne aj potencidlu k hypertrofii svojmu dcérskemu svalovému vldknu.

Z vyssie uvedeného vyplyva, Ze hyperplazia nie je vyznamnym faktorom podiel’ajucim sa na
naraste svalovej hmoty. Hlavnym faktorom narastu svalovej hmoty je svalova hypertrofia.
Tréning vyuzivajuci vysoku intenzitu, alebo velké odpory vyvolava vacSiu hypertrofiu
svalovych vldkien najméd rychlych svalovych vldkien, ako cvi€enie s nizSou intenzitou alebo
zat'azou (Wilmore, Costill, 1994).

Mechanizmus hypertrofie svalového vlakna je vysledkom zvySenia syntézy svalovych proteinov.
Syntéza odburania proteinov prebicha neustale, ale rozsah tohto procesu sa meni v zavislosti na
poziadavkach kladenych na telo. Pocas cvi¢enia preto dochadza Kk spomaleniu syntézy
proteinov a naopak po cviceni k jej zvySeniu. Vysledkom je kratkodobé zniZenie svalovej sily po
cviceni (Kauranen a kol., 1999). Svalovu hypertrofiu spdsobuje reakcia svalovych buniek na ich
poskodenie vplyvom silového tréningu. Pri silovom tréningu dochadza vo svalovych bunkach
k mikrotraumam (drobnym poskodeniam), ktoré sa organizmus v priebehu zotavovania snazi
reparovat’.

Po vzniknuti mikrotraumy sa aktivuje imunitny systém s komplexnym sledom dejov, ktory
nazyvame zapalovy proces. PoCas tohto procesu sa musia poSkodené casti tkaniva odstranit’. Po
poskodeni svalového tkaniva, ktoré vznika poSkodenim akomyozinového komplexu, a taktiez
porusenim integrity sarkolemy, do svalovej bunky za¢ne z krvi vnikat’ kalcium (Ca**) (viac
kalcia sa nachadza v krvi ako v svalovej bunke). Intracelularny vzostup kalcia aktivuje enzymy,
ktoré sa nazyvaju ,,calpains®, a ktoré¢ oddelia kusy poskodeného kontraktibilného aparatu (I'ahko
uvolnitelné myofilamenty). Intracelularny vzostup Ca™ aktivizuje tiez enzym fosfolipaza A2,
ktora z plazmovej membrany uvolni kyselinu arachidonovi, z ktorej sa tvoria prostaglandiny
(Silbernagl — Despopoulos, 1993, s. 235), hlavne PGE2, ktory sa z¢astiiuje zapalového procesu
(Ferencik et al., 2000, s. 635) ale aj d’alsie eikosanoidy, ktoré prispievaju k tvorbe zapalového
procesu a odburavaniu poskodeného tkaniva.

Ubiquitin, protein, ktory sa nachadza vo vsetkych svalovych bunkach, sa naviaze na uvolnené
poskodené tkanivo, aby ho identifikoval ako tkanivo ur¢ené pre deStrukciu. Proteiny, ktoré sa
maju degradovat’ sa musia naviazat na ubiquitin (Ferencik et al., 2000, s. 389). Na poskodené
tkanivo oznafené ubiquitinom sa chemicky naviazu neutrofilné granulocyty. Uvol'nia toxiny,
ako napriklad kyslikové radikaly, ktoré rozlozia poSkodené tkanivo do podoby, Vv ktorej mozu

byt fagocytované neutrofilmy.



Makrofagy, ktorych ulohou je pohltit’ poSkodené tkanivo zacnu taktiez migrovat na miesto
poskodenia, aby splnili svoju funkciu. Popri tom za¢ni vylucovat' cytokiny (Ferencik et al.,
2000, s. 558), rastové faktory a d’alSie substancie potrebné pre reparaciu poskodeného tkaniva.
Lifter a vedec zaoberajuci sa svalovym rastom, Casey Butt, PhD. (2010) tvrdi, ze makrofagy su
nevyhnutné pre aktivaciu satelitnych buniek.

Cytokiny stimuluji migraciu lymfocytov, monocytov na poskodené miesto za ucelom
odstranenia poskodeného tkaniva. Interleukin-1 (IL-1), a TNF-alfa (tumor necrosis factor)
spustaju zapalovy proces (poplachové cytokiny) a spolu s Interleukin-6 (IL-6) zosiliuja jeho
intenzitu (Ferencik et al. 2000, s. 559). Tieto tri zakladné cytokiny st zodpovedné za zapalovy
proces, pocas ktorého nastdva rozklad bielkovin a odstranovanie poskodené¢ho tkaniva za
zvySenej produkcie prostaglandinov, ktorych ulohou je kontrolovat’ zapalovi reakciu. Na
zapalovej reakcii sa podielaju aj d’alSie cytokiny ako napriklad interferony, ktoré zvysujt
ucinnost’ zdpalového procesu (Ferencik et al. 2000, s. 559). Odstranenim poskodeného tkaniva
sa svalové vlakno stava slabSim ako pred zaCiatkom tréningu.

Na povrchu svalovej bunky sa nachadzaji jednojadrové satelitné bunky, ktorych ulohou je
reparacia poskodenych svalovych buniek. Pri vzniknuti mikrotraumy sa aktivuju satelitné bunky,
delenim sa rozmnoZia. Tento proces sa nazyva proliferacia. Cast’ vnikne do miesta poskodeného
svalového vldkna, kde sa fuziou spoja, aby nahradili poSkodené tkanivo, popripade vytvorili
novu myofibrilu a Cast’ ostane na svalovom vldkne ako zasoba satelitnych buniek pre pripadné
d’alSie poskodenie.

Satelitné bunky, ktoré vnikli do poskodeného svalového tkaniva poslizia ako zdroj pre
vytvorenie novych bunkovych jadier svalového vlakna, ktorych tlohou je zasobovat' rastice
svalové vlakno proteinmi. Tento proces, kedy satelitné bunky daruju jadra poSkodenému tkanivu
sa nazyva diferencidcia satelitnych buniek, po ktorej sa satelitnd bunka stane sticastou svalového
vlakna.

S tymito dodato€nymi bunkovymi jadrami je schopné svalové vldkno syntetizovat viac
proteinov podielajicich sa na vystavbe rasticeho svalového vlakna. Pocet svalovych jadier je
limitujacim faktorom rozvoja svalového objemu (Kraemer et al., 2008 s. 39). Sportovci I'ahko
naberajlci svalovi hmotu maji celkovo vyssi pocet satelitnych buniek rovnako, ako aj viac
buniek vzhl'adom na jedno svalové vlakno a po tréningu maji tendenciu zvySovat mnozstvo
satelitnych buniek ovel’a viac ako ostatni Sportovci (Petrella et al. 2008).

Zvysena aktivita satelitnych buniek trva do 48 hodin a je ovplyvilovana rastovymi faktormi.
KTlacovh ulohu pri regulécii aktivity satelitnych buniek zohrava HGF (Hepatocyte Growth

Factor), ktory sa vylucuje poskodenim tkaniva (Tatsumi, et. al. 1997) a ktory aktivuje satelitné



bunky (Sheehan et al., 2000), ¢im spésobuje ich migraciu na miesto poskodenia. Podnecuje
taktiez proliferaciu satelitnych buniek (Hayashi et al., 2004). Patri do skupiny cytokinov.

Dal3im rastovym faktorom, ktory je stimulovany mechanickym poskodenim sarkolémy (Clarke
— Feeback, 1996) je FGF (Fibroblast Growth Factor). Ma viacero foriem a sposobuje
proliferaciu a diferenciaciu satelitnych buniek (Allen — Boxhom, 2005). Mnozstvo FGF je
priamo umerné vel'kosti poSkodenia tkaniva.

Jednym z hlavnych prostaglandinov podiel’ajucich sa na syntéze proteinov je PGF2-alfa (Trappe
etal., 2001).

Inzulin a Inzulin-Like Growth Factor (IGF) st kritické pre svalovy rast (Kraemer — Ratamess,
2005). Insulin-Like Growth Factor-1 a Il (IGF-1 a IGF-II) sa podiel’a na proteosyntéze na Girovni
DNA, potrebnej pre reparaciu poskodenych svalovych vlakien. Satelitné bunky sa premenia na
nové tkanivo len na zéklade proteosyntézy, kedy sa z genetického kodu pomocou IGF-I
stimuluje aj rozmnoZovanie (proliferacia), ale hlavne diferenciaciu satelitnych buniek (Allen —
Boxhom, 2005). Aj IGF II sa podiela ako na proliferacii, tak aj na diferencidcii satelitnych
buniek, ale nie v takom meradle ako IGF-I (Hayashi et al., 2004).

IGF | ma dve formy. Prva je parakrinnd, ktora sa syntetizuje v peceni, druha je autokrinna, ktora
sa vytvara priamo vo svalovej bunke ako reakcia na vysoké napidtie vo svale vznikajuce na
zéklade svalovej kontrakcie. Pre parakrinntl formu st potrebné receptory, na ktoré sa tato forma
IGF | naviaze, aby zacala plnit’ svoju anabolickt funkciu.

Inzulin pdsobi podobne ako IGF I (Insulin-Like Growth Factor I). Inzulin taktiez stimuluje
svalovy rast tym, Ze ulahcuje vstup glukézy do svalovych buniek. Svalova bunka pouZziva
glukozu ako zdroj energie pre procesy, ktoré v bunke prebiehaju, vratane proteosyntézy
a svalového rastu.

Rastovy hormon, ktory sa vo zvySenej miere vylucuje pocas silového tréningu, spusta tukovy
metabolizmus pre energetické tcely spojené aj so svalovym rastom. Taktiez stimuluje tvorbu a
uvolnovanie IGF 1ako v peceni, tak aj vo svaloch v trvani niekol'’ko hodin po tréningu (Butt,
2010). Tym napomaha rozmnozovaniu a diferenciacii satelitnych buniek, ktoré st potrebné aj
pre tvorbu vézivového tkaniva a ktoré je taktiez suCastou svalovej bunky. Hypertrofia svalov na
zaklade prispevku rastového horménu je viac v oblasti hypertrofie vidzivového tkaniva
a akumuldcie tekutiny ako v oblasti hypertrofie kontraktibilnych bielkovin.

Silovy tréning podnecuje tvorbu a vylucovanie testosteronu. Tento hormdn podporuje prenikanie
jadier satelitnych buniek do svalov (Grasgruber — Cacek, 2008, s. 93). Tym sa zvySuje pocet
jadier vo svalovom vlakne, prostrednictvom ktorych dochadza k tvorbe novych bielkovin

potrebnych na vystavbu svalovej bunky. Zvysuje aj produkciu rastového horménu a IGF | (Butt,



2010). Testosteron ma regulacny efekt na satelitné bunky (Kwon —Kravitz, 2004) tym, Ze
zvysuje ich senzitivitu na IGF Ia FGF, ¢im podporuje ich proliferaciu a diferenciaciu (Butt,
2010). Testosteron, ako hormoén s intracelularnymi receptormi, prenika buneénou membranou
a viaze sa na receptorové proteiny nachadzajuce sa vo vnutri bunky. Nasledne komplex hormén-
receptorovy protein vstupi do bunkového jadra (translokacia), kde sa naviaze na jadroveé
receptory, aby stimuloval zvySenu tvorbu mRNA (Silbernagl — Despopoulos, 1993, s. 244)
potrebnu pre proteosyntézu.

Syntéza proteinov nastava na zdklade transkripcie genetického koédu kédujuceho jednotlivé
proteiny. Dvojita Spirdla DNA (kyselina deoxyribonukleova), ktord sa nachadza v bunkovych
jadrach sa rozvinie a za pdsobenia enzymov sa rozdeli na dve jednotky. Jedna z nich sluzi ako
matrica pre syntézu mRNA (Messenger Ribonucleic Acid), na ktordt sa mRNA za pomoci
enzymu RNA polymeraza naviaze. Tak sa informdcia z DNA prepise do kodu RNA. Tento dej
sa nazyva transkripcia (prepis) genetického kodu. Po ukonceni prepisu sa mRNA oddel'uje od
DNA a prechadza pormi v jadrovej membrane, aby sa naviazala na ribozémy.

Samotna proteosyntéza potrebna pre zabudovanie bielkovin do svalového vldkna, na zaklade
c¢oho sa poskodené svalové vlakno reparuje, zacina aktivaciou aminokyselin, ktoré sa
nachadzaja v cytoplazme.

Aktivaciu kyselin v podobe fosforildcie zabezpecuje enzym aminoacyl-tRNA-syntaza. Tento
enzym je Specificky pre kazd( aminokyselinu (Ferak — SrSen, 1981, s. 41). TaktieZ kazda tRNA
(transférovda RNA) ma Specifické vdzobné miesto len pre jednu konkrétnu aminokyselinu
(Kadlecik, 1985, s. 31). Druhé Specifické vdzobné miesto je pre naviazanie sa na prislusny
komplex mRNA, ktora ur¢uje poradie aminokyselin v peptidovom ret’azci.

Aktivovana aminokyselina sa nasledne naviaZze na tRNA (transférovd RNA) a cely komplex
(aminokyselina a tRNA) difunduje do ribozémov, kde prebieha proteosyntéza. V ribozomoch sa
nachddza rRNA (ribozémovd RNA), ktord vytvara kostru ribozému, na ktort sa pripajaju
ribozomové bielkoviny (Necasek et al., 1979). rRNA ma rdézne Specifické funkcie, ale
neobsahuje geneticku informaciu (Ferak — SrSen, 1981, s. 41). rRNA interaguje s mMRNA
a s tRNA pri ich pripgjani k ribozomom (MiSurova, 1993, s. 45).

Proteosyntéza prebieha tak, Ze mRNA sa postiva po ribozomoch atRNA s naviazanymi
aminokyselinami sa postupne svojimi Specifickymi vdzobnymi miestami viaZe na prislusny usek
mRNA. Aminokyseliny s svojimi karboxylovymi skupinami napojené na tRNA. Po naviazani
tRNA sa aminokyselina svojim karboxylovym koncom odpoji od tRNA  aspoji sa
z karboxylovym koncom druhej aminokyseliny. Tak vznika polypeptidovy retazec, z ktorého sa

nakoniec vytvori pozadovana bielkovina.



Svalovy rast nastane, ak je pomer degradacie a tvorby proteinov v prospech tvorby. Jednotlivé
svalové vlakna sa liSia v sposobe ako reaguji na zat'azenie. ,,Pomalé svalové vldkna reaguju na
zat'az znizenim degradacie proteinov, rychle svalové vlakna zvySenim proteosyntézy (Fahey,
1998)“.

Takymto spdsobom poskodenie tkaniva sposobuje tvorbu nového tkaniva, ato vo zvysenej
miere, ktora sa prejavi nie len reparaciou poskodeného tkaniva, ale aj tvorbou nového tkaniva.
To predstavuje prispdsobovanie sa organizmu na stres vyvolany silovym tréningom. Vysledkom
je v kone¢nom dosledku hypertrofia svalu.

Je potrebné uviest, ze vysSSie popisany proces, v ktorom sme sa sustredili hlavne na popis
hypertrofie kontraktibilného aparatu svalu, tvori priblizne 80% velkosti svalovej bunky.
Popisany proces je zjednoduSenim reality a ulohou popisu bolo zjednodusene priblizit’ pomerne
zlozith problematiku narastu svalovej hmoty. Svalovad bunka okrem kontraktibilného aparatu
obsahuje aj d’alSie organely, ako napriklad mitochondrie, sarkoplazmatické retikulum atd’., ktoré
maju taktiez potencial zvicSovat svoj objem.

Anaerobny tréning, kam patri aj rozvoj silovych schopnosti, zlepSuje toleranciu svalu na kyslé
prostredie vznikajuce vyplavovanim idnov H' pocas svalovej prace pri nedostatku kyslika.
Kyselina mlie¢na sa hromadi vo svaloch. T4 v§ak nie je pri¢inou znizenia pH vo svalovej bunke
(Robergs et al., 2004). Kyselina mlie¢na vzniké z kyseliny phyrohroznovej naviazanim vol'nych
H*. Kyslost’ prostredia sa vytvorenim kyseliny mlie¢nej posunie viac na zasaditu stranu, pretoze
kyslost’ prostredia pH je zaporny dekadicky logaritmus koncentracie volnych H'. Kyselina
mliecna, ktord vznika pri praci za nedostatku kyslika sa vyplavuje zo svalov do krvi. Krvou je
prenasana na miesta, kde je kyslika dostatok, napriklad peceni, nepracujuce kostrové svalstvo,
srdcovy sval, ktory vyuziva kyselinu mlie¢nu pre svoju pracu ako zdroj energie, a tam sa
premeni na Kyselinu pyrohroznova (Wright et al., 1970, s. 495), ¢im sa uvolnia dva iony H.
Tymto sposobom kyselina mliecna zvySuje kyslost organizmu, na ktoru je citlivy nervovy
systém (Brozmanova, 1973, s. 165).

Znizenie pH sposobuje produkcia i6nov H* z hydrolyzy ATP. Jednou z pri¢in periférnej inavy
je nahromadenie volnych protonov H* (Messonnier et al., 2007), hlavne z hydrolyzy ATP
(Robergs et. al., 2004), ktoré spdsobia znizenie pH (zvysenie kyslosti) vnitorného prostredia.
Pre premenu energie potrebnej pre svalovi kontrakciu si nevyhnutné enzymy, ktoré st vSak
uéinné len v ur¢itom rozmedzi pH. Postupne sa hromadiace H" m6zu znizovat’ aktivitu enzymov
(Spriet et al. 1989) az do hranice, ktord ich vyradi natol’ko, Ze premena energie klesne pod

uroven pozadovaného vykonu, ¢o spdsobi ukoncenie svalovej prace.



ZvySena hladina H* zniZzuje vyplavovanie iénov Ca® zo sarkoplazmatického retikula, ¢im
znizuje odkryvanie vézobnych miest medzi aktinom a myozinom, o sa prejavi v zniZzeni
kontrakénej sily svalu. To by mohlo byt sposobené znizenim pH, ktoré spOsobuje zvysenie
permeability sarkolémy, v dosledku ¢oho dochadza k zvySenému vyplavovaniu K* zo svalovych
buniek a k difuzii Na* do svalovej bunky, ¢im sa porusi pomer koncentracie tychto dvoch iénov
adojde k zmene membranového potencidlu (Brozmanova, 1973, s. 164). Ten sposobuje
vyplavovanie Ca?*. Je mozné, ze hromadenie i6nov H* zniZuje senzitivitu kontraktibilnych
proteinov na Ca®* (Chin — Allen, 1998).

Odpoved'ou organizmu na tento druh stresu je zvysenie pufracnej kapacity organizmu o 12 — 50
% uz po 8 tyzdioch anaerdbneho tréningu (Wilmore, Costill, 1994). Vystavovanim svalu
vysokej koncentracii kyslych metabolitov dochédza k zvd¢Sovaniu sarkoplazmatického objemu.
Pri rovnakom mnozstve vylucenych metabolitov do zvidc¢Seného sarkoplazmatického objemu
klesa ich koncentracia, ¢im sa predlzuje doba, po ktort je sval schopny pracovat’.

K dalsim  metabolitom okrem H* spdsobujicim periférnu  navu  a stimulujicom
sarkoplazmatick hypertrofiu patri nahromadenie Pi (anorganicky fosfat, ktory wvznika
rozkladom ATP). Ten je jednou z hlavnych pri¢in periférnej unavy. Anorganicky fosfat Pi
difunduje do sarkoplazmatického retikula, kde je ulozeny Ca®". Ak koncentracia Pi
v sarkoplazmatickom retikule prekrodi isti hodnotu, zadne sa zlutovat s Ca®*, &im klesne
mnozstvo Ca?", ktoré je schopné prechodu cez sarkoplazmatickti membranu, aby sa naviazalo na
troponinové hlavice a umoZznilo vytvorenie elektrostatickej vizby aktinu s myozinom (Allen —
Westerblad, 2001). Unava znizuje vyludovanie Ca* zo sarkoplazmatického retikula, spitné
vstrebavanie a vizbu Ca* na troponin (Li et. al., 2002).

Vedecké stadie (Nielsen, et al., 2004; Mohr et al. 2004; Sjegaard, 2003) naznacuji, Ze aj
mnozstvo K™ vyli¢eného do extracelularneho priestoru by mohlo zohravat’ ulohu ¢o sa tyka
lokalnej svalovej unavy. Cinny sval straca K*, ktory prechadza do krvi. Strata K* vedie
k zhorSeniu resyntézy glykogénu (Seliger et al. 1976, s. 197). ZvySenim sarkoplazmatického
objemu klesne koncentracia vSetkych vyssie opisanych metabolitov v bunke.

Dal$ou pri¢inou lokalnej tnavy je vy&erpanie energetickych rezerv organizmu. To je
naj€astejSou pri¢inou unavy, ktord limituje pocet opakovani v sérii v posiliiovacom tréningu,
kedy dojde k vycerpaniu zdsob ATP a CP. Vykon vo vysoko intenzivnych cviceniach kratkeho
trvania zavisi na kapacite fosfatovych zdrojov (Hirvonen et al., 1987). Pri poklese zdsob CP na
takmer nulovli hodnotu pri cviceniach vysokej intenzity kontrakéna schopnost’ svalov ustava aj

napriek tomu, Ze svaly obsahujl eSte asi 40% ATP (Hultman et al., 1967). Silovym tréningom



dochadza k zvySeniu energetickych rezerv organizmu, Co sa opdt prejavi v naraste
sarkoplazmatickej hypertrofie.

Pri silovych cviceniach vysokej intenzity 90 — 100% z maxima sa za jeden z prejavov znizenia
vykonu po odcviceni série poklada taktiez poskodenie sarkolémy, ktord obal'uje svalové vlakno
(Westerblad — Allen, 2002). Je mozné, ze tym sa znizuje vedenie elektrického impulzu po
svalovom vlakne. Ddsledkom toho je znizenie schopnosti svalu produkovat’ napitie potrebné pre
prekondvanie hrani¢nych odporov.

Okrem samotného svalu sa vytvaraji mikrotraumy aj v §Pachach a kibnych puzdrach. Tym sa
zvySuje drazdenie Golgiho teliesok, ktoré aktivujui vmedzerené neurdny. Ich ulohou je spétne
utlmovat’ excitaciu alfa-motonerénov zodpovednych za kontrakciu svalovych vldkien. Prave
takyto utlm je mozné chapat’ ako unavu nervového systému. VSetky tieto komponenty sa

prispdsobuju silovému tréningu zvySovanim svojej pevnosti.

K d’al§im adapta¢nym zmenam na silovy tréning patria:

Zmena uhlu iponu svalov na §Pachu

Pri silovych cvi¢eniach dochddza k zmene uhlu Giponu svalov na §l'achu, ¢im sa vytvaraja lepSie
biomechanické podmienky pre vonkajsi prejav sily. Zmena uhlu Gponu méze vSak sposobit’ aj
chronické zapaloveé procesy.

Zvysenie aktivity enzymov

Vplyvom silového tréningu dochadza k zvySeniu aktivity enzymov podielajucich sa na
energetickom kryti pri svalovej praci silového charakteru. Aktivita enzymov znamena zvySenie
mnoZzstva enzymu. Enzymy su nevyhnutné pre ziskavanie energie pre svalovl ¢innost. Bez
enzymov by nebolo moZné ziskat’ energiu ulozenu vo svale.

Enzymy zniZuji aktivacnl energiu potrebnll na rozstiepenie substratu. Naviazanim enzymu na
energeticky zdroj sa molekula stane nestabilnou a ddjde k rozStiepeniu substratu a uvol'neniu
Casti energie, ktord sa mdze pouzit’ na svalovi kontrakciu. Cim je viac enzymu k dispozicii, tym
moze byt uvolfiovanie energetickych zdrojov rychlejsie, alebo dlhsie, ¢o sa prejavi v moznosti
zvysit zataZenie pre pracujuce svaly.

Zhrubnutie srdcového svalu

Vplyvom silového tréningu dochadza k zhrubnutiu srdcového svalu. Pri silovych cviceniach
dochadza vo svaloch ku kontrakcii svalov takmer celého tela, ktora stlaca cievy, ¢o zvySuje
krvny tlak. Srdce je teda nitené pumpovat krv proti vi¢Siemu odporu ako zvycajne, ¢o sa

prejavi vo funkénej odozve, ktorou je hypertrofia vldkien srdcového svalu.



Hypertrofia nadobliciek

Silové cvicenia predstavuju pre organizmus stres, ¢o sa prejavi vyplavovanim stresovych
horménov adrenalinu a noradrenalinu. Pravidelnym tréningom sa teda zvysuje funkcéné kapacita
nadobliciek, ktora sa prejavi ich hypertrofiou.

ZvySenie mnoZzstva krvnej plazmy

Po silovom tréningu sa tiez pozorovalo zvySenie mnozstva krvnej plazmy zhruba o 7% merané
po 24 hodindch po silovom tréningu, ktoré sa vratilo na pdvodnu troveit po 48 hodinach
(Wallace et al., 1990).

ZlepSenie koncentracie

Tréningom sa zlepSuje schopnost’ psychickej koncentracie na podanie maximalneho vykonu.
Silové cvicenie kladie urcité naroky na koncentraciu, bez ktorej by mohlo vel'mi 'ahko dojst
ku zraneniu. Pri silovych vykonoch sa do ¢innosti okrem agonistov (hlavnych pracujucich
svalov) zapéjaju aj synergisti (svaly vedl'ajsie, ktoré napomahaju pohybu) a svaly stabilizacné,
ktorych ulohou je vytvarat’ oporu pre pracujuce svaly. Okrem toho, sa do Cinnosti vplyvom
iradidcie nervového vzruchu zapajaji aj svaly, ktoré nemaju s vykondvanim pohybu
Z biomechanického hl'adiska ni¢ spolo¢né. Prikladom je zapojenie mimickych svalov pri dvihani
tazkého bremena.

Z fyziologického hladiska zapojenie aj zdanlivo nepotrebnych svalov pomaha zvySovat
generovanie nervovych vzruchov a tym do Cinnosti zapojit’ viac svalovych vlakien a podat’ va¢si
vykon. Zadrzanie dychu podl’a Zaciorského (1970, s. 47) pomaha zvysit’ silovy vykon. Preto je
potrebné pri silovych vykonoch koncentrovat’ sa nielen na pracujice svaly, ale takmer na kazdy
sval na tele. Zadrzanie dychu pri cviceniach vykondvanych s vysokou hmotnostou odportca aj
svetovo uzndvany expert na periodizaciu tréningu (Bompa, 1999, s. 69).

V doésledku chvilkového vypadku koncentracie a mierneho povolenia napétia vo svaloch, alebo
vybocenim zo zauZivanej drahy pohybu hrozi moznost’ zranenia. Sval si buduje svoju pevnost’
tak, aby odolaval silam pdsobiacim v zhode s namahanim svalu. Funkéne je ale sval spdsobily
generovat’ pomerne vela sily aj pod inymi uhlami. Na to v§ak nemusi byt stavany jeho vézivovy

aparat, ¢im moze vzniknut’ zranenie. To vSetko kladie zvySené naroky na koncentréciu.

1. 3 Vyznam rozvoja silovych schopnosti

Napriek tomu, ze vytrvalostny tréning sa pokladd za tradinej$i sposob zvySovania
kardiovaskularnej zdatnosti, zaciatkom 90-tych rokov inStiticia ACSM (1990, 1995)
publikovala svoj revidovany postoj k odporicanej kvantite a kvalite cviCenia pre rozvoj a

udrziavanie kardiorespiracnej a svalovej zdatnosti u zdravej dospelej populacie. V fiom



doporucuje silovy a odporovy tréning ako dolezita sucast’ fitness programu. NavySe, objavuju sa
Vv tom istom Case dokazy o ddlezitosti cvicenia s odpormi pre zdravie a prevenciu chordb.
Posledné prehlasenia, ktoré na adresu cvicenia vyslovili asociacie AACPR (1995) a AHA (2000)
ako aj veduci amerického uradu pre zdravotnictvo odporucaju cvicenie s odpormi ako sucast’
preventivnych a rehabilitacnych programov pohybovej aktivity, vratane prvkov pre aerdbnu
vytrvalost’ a cviceni na rozvoj flexibility. Aj lekari si Coraz viac uvedomuju potrebu sily rovnako
ako vytrvalosti pre vykonavanie mnohych aktivit v kazdodennom Zzivote (Evans, 1999; Kolouch,
1990; McCartney, 1998; Starkey a kol., 1996).

Podl'a Pollocka a Evansa (1999) vyskum v tejto oblasti jasne poukazuje na skuto¢nti hodnotu a
prinos cviéenia s odpormi pre rozvoj svalovej sily, vykonu a vytrvalosti, s naslednym rastom
svalovej hmoty. Uz niekol’kokrat bolo demonstrované, ze cvicenie s vel'kym odporom indukuje
zmeny V metabolizme svalov (zvac¢Suje rozmery kostrového svalstva) tak u muzov ako u Zzien,
nezavisle na veku a zabranuje atrofii svalovej hmoty (Abe a kol., 2000; Baldwin, 1996; Junger,
1991; Mc Cartney, 1998; 1999; Price a kol., 1998; Smithova, 1995; Svarc, 1998; Trika, 1990;
Vomécka, 1986; Zrubak, Stulrajter, 1999). Vplyv svalovej aktivity je podl'a Frolkisa (1989) tak
vel’ky, Ze meni aktivitu genetického aparatu, biosyntézu bielkovin.

Perspektiva potencionalneho vplyvu cvicenia so zadtazou na zmiernenie atrofie sa zdé o to lepsia,
ze na dosiahnutie 40 %-nej redukcie stupna svalovej atrofie staci cviCenie so zatazou v rozsahu
8 min./tyzden v porovnani so 640 min/tyzden vytrvalostného behu alebo 840 min./tyzden statia
v ,,pozicii“. Na zaklade tychto pozorovani vyslovil Baldwin (1996) navrh, Ze cviCenie so
zatazou by malo byt povazované za esencidlne pre podporu telesnej a svalovej homeostazy.
Udrzat’ si svalstvo je dolezité nielen preto, Ze svalovy tonus zvySuje krasu tela; svalové tkanivo
spotrebliva viac kalérii ako tukové tkanivo. Udrziavanim vysSieho objemu svalstva si
zvySujeme metabolizmus, t.j. denny vydaj kaldrii. To pomaha pri kontrole hmotnosti (Smithova,
1995; Zrubak, Stultrajter, 1999).

Posilnovacie cvic¢enia kostrového svalstva napomahaju o.i. aj zlepSeniu funkénych schopnosti
srdca, zabezpeCuju optimalne zat’azenie na udrzanie svalovej hmoty (Kolouch, 1985), zlepsuju
svalovy tonus, koordinaciu (Soumar, 1998), celkové drzanie tela (Junger, 1991) a znizuju
svalovu atrofiu (Abe a kol., 2000; Baldwin, 1996; McCartney, 1998; Price a kol., 1998 a 1i.).
Cvicenie spolu s adekvatnou stravou je nevyhnutné pre prirodzeny rast kosti (Wilmore, Costill,
1994). Ovplyviiuje Sirku kosti, ich hustotu a silu a slizi ako u¢inny faktor prevencie osteoporozy
(Alekel a kol., 1995; Evans, 1999; Hrcka, 1997; Kocian a kol., 1995; Kucera a kol., 1997;
Madsen a kol., 1998; Sanborn, 1990; Simonek, 1998; Walker a kol., 2001; Weider a kol., 1989;
Williams, 2000). Vplyvom vykondvania vhodnej aktivity sa d4 dokonca predist mnohym



fraktaram vplyvom stresu (Hough, Ray, 1994). NavySe, vysledky experimentu ukazuji, ze
cvicenie so zatazou urychl'uje zvySenie hustoty a sily kosti cez stimuldciu formovania kosti
ovela efektivnejSie ako aerdbne cvicenie (Egger, Champion, 1990; Kerr a kol., 1996; Notomi a
kol., 2001; Walker a kol., 2001). Nesmieme zabudat, ze cielené posiliiovanie a pretahovanie
napomaha aj odstrafiovaniu bolesti vznikajicich hlavne v oblasti chrbtice vplyvom sedavého
sposobu zivota a nedostato¢ného pohybu (Vanék, 2001). V poslednej dobe sa objavuju vedecké
dokazy, ze urcité formy posiliiovacieho cvi¢enia vedl taktiez k zlepSeniu lipidového spektra
(pomer HDL — LDL) (Soumar, 1997).

Tréning svalovej sily moéze vykonavat v podstate ktokol'vek. Doteraz sa pre pacientov
S chorobami koronarnych artérii z obavy pred nadmernym pretazovanim srdcového svalu a
zvySenia arteridlneho tlaku vyuzivali len aerébne aktivity typu bicykel a chodza. Kontrastne
narastajuci pocet sucasnych Studii pacientov, ktori prekonali infarkt myokardu potvrdzuji
zniZzeny rozsah ischémie pocas izometrickych cviceni a cviceni so zdvazim vychadzajic prave
z kombinacie niziej pulzovej frekvencie a vyssicho diastolického tlaku pre zlepSenie napiiiania
koronarnych artérii v porovnani s niz§im rozsahom rovnakych fyziologickych zmien pocas
aerobneho cviCenia s relativne rovnakou intenzitou na staciondrnych bicykloch (McCartney,
1998). Najnovsie vysledky dokonca ukazuji, Ze pri technicky spravne prevedenom aerdbnom
cviceni je narast systolického krvného tlaku omnoho vyssi nez pocas cvicenia s odpormi (Evans,
1999; Steffen akol., 2001). Silovo orientované kazdodenné aktivity mozu taktiez prispiet
k znizeniu naro¢nosti na obehovy systém (McCartney, 1999; Shinokara a kol, 1997; Williams,
2000). Potvrdzuje to aj vysledok Studie viac nez 26 000 ohodnoteni maximalnej dynamickej sily,
kde sa nevyskytla ziadna srdcovocievna prihoda (Pollock, Evans, 1999).

Silovy tréning sa rovnako da pouzit u populéacie stredného i starSicho veku a pacientov
s krehkym zdravim (Pollock, Evans, 1999). V historickej retrospektive sa silovy tréning so
zavazim nedoporucoval pri rozvoji sily u mladych l'udi kvoli vS§eobecnému presvedceniu, Ze
nizke alebo nedostacujice mnozstvo hormoénu androgénu v tele zabrafiuje rozvoju sily
(Gorostiaga a kol., 1999). Rovnako sa predpokladalo, Zze u adolescentov existuje potencialne
riziko poraneni ako aj Skodlivé tcinky na kostrovo-svalovy, kardiovaskuldrny a iné systémy.
Avsak sucasné profesiondlne vedecké organizicie odporucaju silovy tréning pre mladych l'udi
na zaklade zistenia, ze dodrzujic isté zadsady mozu deti aj adolescenti dosiahnut’ bezpecne a
uspesne prirastky svalovej sily (Gorostiaga a kol., 1999).

Takato forma cvicenia podl'a McCartneyho (1998) zlepSuje stav psychologického pocitu pohody
a sebestacnost, &im zlep3uje ukazovatele kvality Zivota. Focht a Koltyn (1999) dopliaju toto

tvrdenie a uvadzaju, Ze akatna tréningova jednotka formou odporového cviCenia pri pouZiti



zataze o velkosti 50 % opakovacieho maxima mé za nasledok zniZenie hladiny stresu a tzkosti
pocitovanej eSte aj 120 — 180 min. po ukonleni tréningu, tak u trénovanych ako aj u
netrénovanych jedincov. Toto zistenie je z psychologického hl'adiska o to vzéacnejsie, Ze aj
menej intenzivne cvicenie s nizSou zadtazou moze pritiahnut’ SirSie vrstvy obyvatel'stva. Nemenej
dolezitou ulohou je zvySenie sebavedomia a sebahodnotenia, ktoré je pozitivne ovplyvnené
zlepsenim vzhl'adu. To vSetko vedie k vitalnejSiemu a aktivnejSiemu pristupu k zivotu (Soumar,

1997).

1. 4 Vplyv silového tréningu na organizmus pocas redukcie podkozného tuku

Silové cvicenia je mozné s uspechom vyuzit' aj pri redukcii podkozného tuku. Cvicenie
S odpormi ma za nasledok signifikantny narast energetickej narocnosti a ovplyviiuje pracu
inzulinu v tele (Evans, 1999).
Thyroxin zvySuje premenu latok (BartoSova, 1969, s. 153), spotrebu kyslika a produkciu tepla
vo vSetkych organoch tela, okrem mozgu sleziny a semennikov, kde nie su prislusné receptory.
Prejavuje sa to obzvlast’ zvySenim pokojového metabolizmu, ktory mdze pod jeho vplyvom
stipnut’ az Stvornasobne. Tento hormoén okrem iného vypdja proces fosforilacie
v mitochondriach. Ak je ho v krvi menej, energia sa uvol'ni v podobe tepla a viac sa vyuzije na
tvorbu energetickych rezerv. To znamen4, Ze S energiou zacne telo Setrit. Thyroxin Stitnej Zl'azy
stimuluje metabolizmus v priebehu zat'azenia, hlavne pri intenzivnom vykone. Rovnako aj pri
zotaveni sa zvySuje jeho produkcia v trvani 1 — 3 dni (Seliger et al., 1980). To znamena, Ze
silové cvicenia okrem samotného zvySené¢ho vydaja energie pocCas zat'azenia zvySuju rychlost’
metabolizmu aj v pokoji, ¢o nie je také markantné o sa tyka vytrvalostnych cviceni, ktoré sice
tiez zvySuju rychlost” metabolizmu aj v pokoji, ale nie v tak velkej miere ako silové cvicenia.
Pri silovych cvi€eniach bez aerdbneho tréningu je menSia tendencia pocas redukcie telesného
tuku stracat’ svalovi hmotu. Je dokonca mozné pocas redukcie telesného tuku svalovu silu este

zvySovat, o ¢om svedci nasledujtci vyskum.

1. 4. 1 Vyskum 1 — Pripadova Studia redukcie telesného tuku pomocou

silového tréningu priemerne silovo trénovaného Sportovca

Vyskum sme realizovali na jednom probandovi, ktory mal sktisenosti s posiliovacim
tréningom, avSak nebol sutazny kulturista. Vyskum trval jedendst' tyzdiov, pocas ktorych

proband absolvoval silovy tréning 4 krat do tyzdna, kde 2 x do tyzdia odcvicil hornt polovicu



tela a 2 x do tyzdha dolni polovicu. Proband cvi¢il podla zasad objemového tréningu
Vv kulturistike. Tréningova jednotka netrvala viac ako 1 h. Proband vykonaval 8 — 10 opakovani
tak, aby posledné opakovanie bolo na hranici jeho silovych moznosti.

Proband mal redukovany kaloricky prijem o 20% vzhladom na energetické poziadavky
organizmu. Co sa tyka energetického prijmu, sacharidy mali priblizne 50%, bielkoviny 30% a
tuky 20% zastpenie.

Na meranie hribky koznych rias sme pouzili plastovy kaliper so silou pritlaénych ploch,
stanovenou medzinarodnou dohodou 10p na mm?, pri velkosti ploch najmenej 40 mm?
(Chytrackova, 1999).

Meranie hribky siedmich koznych rias a vypocet percenta podkozného tuku a jeho hmotnosti
sme vykonali podl'a metodiky Jacksona — Pollocka (1985).

Obr. 3 Telesny tuk probanda (v kg) v stadii 1
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Na obrazku ¢. 3 st zobrazené hodnoty podkozného tuku v kilogramoch pri jednotlivych
meraniach. Z obrazku je evidentné, Ze ubytok hmotnosti podkozného tuku mal pravidelne
klesajucu tendenciu, podla nasich predpokladov. Celkovy rozdiel hmotnosti podkozného tuku
V prvom merani a v poslednom merani bol 9,9 kg, pri hmotnosti podkozného tuku 3,4 kg, ktorti

sme namerali pri poslednom merani, bola hribka koZnej riasy na brusnom svalstve 4 mm.



Obr. 4 Svalova hmota probanda (v kg) v stadii 1
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Na obrazku ¢. 4 su zobrazené hodnoty hmotnosti svalovej hmoty vyjadrené v kilogramoch pocas
vyskumu pri jednotlivych meraniach. Ako vyplyva z obrazka, hmotnost’ svalovej hmoty mierne
kolisala. V prvych dvoch meraniach bola hmotnost’ svalovej hmoty identickd. V d’al§ich dvoch
mierne klesla. V piatom merani hmotnost’ svalovej hmoty narastla, ¢o vnimame ako pozitivny
ukazovatel' spravnosti nastavenia jedalneho listka a priebehu diéty. V d’alSich troch meraniach
hmotnost’ svalovej hmoty klesla, ¢o moze byt zapri¢inené aj odchylkou merania koznych rias.
V poslednych troch meraniach hmotnost’ svalovej hmoty opdtovne narastala, ¢o vnimame ako
pozitivny ukazovatel. Hmotnost’ svalovej hmoty sa ndm podarilo relativne udrzat’ pocas celého
vyskumu.

Obrazok ¢. 5 porovnava hodnotu svalovej hmoty a podkozného tuku pocas vyskumu 1. Ako
modzeme sledovat’ na obr., hmotnost’ podkozného tuku pravidelne klesala pocas celého vyskumu.
Hmotnost’ svalovej hmoty mierne kolisala, ale ubytky hmotnosti neboli tak vyrazné, ako pri
podkoznom tuku, ¢o je pozitivny stav aznamend, ze jedalny listok bol dobre nastaveny
a odburavanie podkozného tuku bolo vyraznejSie.oproti svalovej hmote. Ako uz bolo spomenuté
pri obrazku ¢. 3, rozdiel v hmotnosti podkozného tuku na konci vyskumu bol 10 kg a rozdiel
hmotnosti svalovej hmoty bol 0 kg. Tieto ukazovatele sved¢ia o tom, Ze nami zvolena diéta bola

spravna.



Obr. 5 Porovnanie hodnoty svalovej hmoty a podkozného tuku v $tadii 1
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Obr. 6. Porovnanie svalovej hmoty a hmotnosti zataze v studii 1
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Obrazok 6 porovnava hodnoty svalovej hmoty a hmotnost’ zataze pri jednotlivych meraniach
pocas vyskumu. Za priklad tréningu dolnych koncatin sme vybrali cvik drep s velkou cinkou.
Tréning dolnych koncatin sa realizoval raz za tyzden. Pri prvom merani hodnota svalovej hmoty
bola 60 kg a hmotnost’ zataze bola 115 kg. Pocas vyskumu hmotnost’ svalovej hmoty mierne

kolisala a napriek tomu, hmotnost’ zataze pravidelne stupala. V poslednych Styroch meraniach




hodnota svalovej hmoty stagnovala, rovnako aj pri zataz. Zaujimavé je, Ze v poslednom merani
bola hodnota svalovej hmoty rovnaka ako na zaciatku vyskumu, ale hmotnost’ zat'aze sa zvysila
z povodnych 115 kg na kone¢nych 130 kg. Tento ukazovatel je zaujimavy vzhl'adom k tomu, Ze
v zavere vyskumu uz zasoby svalového glykogénu neboli na takej trovni ako na zaciatku

vyskumu a hmotnost’ podkozného tuku bola 3,4 kg (vid’ obr. 3).

Tieto poznatky platia pre populaciu, ktora sa venuje posiliiovaniu rekreac¢ne. Sutazni kulturisti
nedokdzu udrzat’ svalovia hmotu pocas redukcie podkozného tuku, o ¢om sved¢i nas dalsi

vyskum.

1. 4. 2 Vyskum 2 — Pripadova Studia redukcie telesného tuku kulturistu

pomocou silového tréningu

Vyskum trval od 14.12.2011 do 17.5.2012. Pocas vyskumu sme sledovali kulturistu,
ktory sa pripravoval na svoju prva sutaz. O rok neskor tento kulturista vyhral medailu na
majstrovstvach Slovenska. Pouzili sme rovnakt metodiku merania percenta telesného tuku ako
Vv prvom vyskume. V nasledujicich obrazkoch je zachytend Cast jeho pripravy. Obrazky
neobsahuji hodnoty percenta telesného tuku tesne pred sutazou. Kulturista mal nastaveny
kaloricky prijem tak, aby chudol priblizne 0,5 kg tuku za tyzden. Pri zostavovani stravovacieho
rezimu sme manipulovali iba s prijmom sacharidov. Kulturista prijimal 2,5 g bielkovin na kg
telesnej hmotnosti. 20% z jeho kalorického prijmu tvorili tuky. Sacharidi sme postupne
reukovali tak, aby sme zachovali ubytok telesného tuku priblizne 0,5 kg za tyzdeil. Kulturista
pokracoval v tréningu pocas rysovacicho obdobia rovnakym systémom ako v objemovom
obdobi, ktoré Fec¢ (2010, s. 160) opisuje nasledovne:

-V objemovom tréningu sa pouzivajii zakladné viackibové cvidenia. Odporu¢a sa vsak
zaradit’ aj jedno izolované cvicenie na kazdu svalovu skupinu.

- Hmotnost’ zataze sa pohybuje v rozmedzi 60 — 85 % maxima.

- Vykonava sa 6 — 15 opakovani, niekedy aj viac.

- Pouziva sa 6 — 10 sérii na jednu svalovu skupinu v pripadne malych svalovych skupin a 8 —
12 v pripade velkych svalovych skupin.

- Dizka prestavky medzi sériami sa pohybuje priblizne v rozmedzi 1 — 4 minGt. U mensich
svalovych skupin je mensSia, u va¢Sich naopak vacsia. U Sportovcov s prevahou pomalych
svalovych vldkien je vhodné zaradzovat’ kratSie prestavky medzi sériami ako u Sportovcov

s prevahou rychlych svalovych vldkien, pretoze pomalé svalové vldkna regeneruju



rychlejsie. Sportovci s yvyssou vahou budu potrebovat’ dlhiu prestavku ako $portovei Iahsi.
Samozrejme dizka prestavky zavisi aj od trénovanosti a predchadzajucich typov tréningov.

- Kazda svalova skupina by mala byt precviCovana raz za 3 — 5 dni. U menSich svalovych
skupin méze byt oddych kratsi (2 — 3 dni), u vacsich svalovych skupin je oddych dlhsi (5 aj
viac dni). U Sportovcov s prevahou pomalych svalovych vldkien bude pravdepodobne
vhodnejsia kratSia prestavka medzi tréningovymi jednotkami ako u $portovcov s prevahou
rychlych motorickych jednotiek. DIhsi navratovy Cas (Cas, za ktory sa energetické rezervy
vratia na povodnu predtréningovi Groven) maja starsi a tazsi kulturisti.

-V objemovej priprave sa vo vSeobecnosti odporica vynechat’ aerdbne aktivity (Coleman,
Berg, 2004, s. 10; Aceto, 2006, s.123; Hatfield, 1984, s. 145; Hansen, 2005, s. 257). Taktiez
Stiff — Verkhoshansky (2004, s. 41) povazuju aerobne aktivity pre rozvoj sily za Skodlivé.

Pocas sledovaného useku nebola do tréningu zaradena Ziadna aerdbna aktivita.

Obr. 7 Percento telesného tuku probanda v stadii 2
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konci objemovej pripravy. Rysovacie obdobie je vel'mi narocnou a neprijemnou fazou Sportove;j
pripravy v Kulturistike. Preto je potrebné pocas objemovej pripravy strazit' si percento tuku.
U Sportovcov, ktorych hmotnost’ v objemovej priprave nepresahuje 10% vzhl'adom na hmotnost’
sutaznu, postatuje dizka rysovacieho obdobia podla Cerného et al. (1992 b) 8 tyzdiiov vratane
zavereCne] predsutaznej pripravy, ktora trva 2 tyzdne. Nie je zriedkavostou, Ze rysovacie

obdobie pri vicSom percente tuku trva aj 16 tyzdnov.




Percento telesného tuku malo postupne klesajucu tendenciu okrem 2 a 3 merania, kedy stuplo.
ZvySenie percenta telesného tuku bolo spdsobené prudkym zniZenim aktivnej svalovej hmoty na
zaCatku vyskumu. Na konci sledovaného obdobia mal kulturita 6,33% tuku. Este raz
zdoraznujeme ze jeho rysovacia priprava pokracovala d’alej, ale to, Ze sme boli ntteni zaradit’ aj
aerobne aktivity, preto tieto hodnoty neuvadzame. Jeho percento telesného tuku na
majstrovstvach Slovenska o rok neskor, kde ziskal medailu bolo 3,23, ¢o je hodnota, s ktorou
kulturisti chodia na sut'az. Hmotnost™ telesného tuku predstavovala 2,23 kg a hmotnost’ aktivnej

svalovej hmoty 66,77 kg. Dané hodnoty boli ziskané hned’ po absolvovani sutaze.

Obr. 8 Telesna hmotnost’ probanda Vv §tudii 2
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Obr. 9 Telesny tuk probanda (v kg) v studii 2
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Z obr. 8 mozeme sledovat, ze hmotnost’ probandovi postupne pocas pripravy klesala. Na
zaCiatku rysovacieho obdobia mal Sportovec hmotnost’ 85,8 kg. Na konci sledovaného tseku
pripravy bola jeho hmotnost’ 72,8 kg. Pocas sledovaného obdobia, ktoré trvalo priblizne 20
tyzdnov kulturista schudol 13 kg, ¢o znamena ze priemerny tbytok na tyzden bol priblizne 0,5
kg. To je v zhode s odportcaniami trénerov kulturistiky. Pri va¢Som ubytku telesného tuku je
vicsia tendencia redukovat’ aj svalovli hmotu.

Ubytok telesného tuku mé tiez klesajiicu tendenciu s vynimkou druhého a tretieho merania,
kedy sme namerali vysSie hodnoty telesného tuku ako pri prvom merani (obr. 9). Vyssie
hodnoty telesného tuku sme mohli namerat’ z dovodu znizenia svalovej hmoty na zaciatku
rysovacieho obdobia, ktoré mohlo byt spdsobené pociatoénym stresom v podobe znizenia
kalorického prijmu, ktory sme redukovali na tkor sacharidov. Ked’ze hmotnost’ tuku sa priamo
nemeria, ale sa vypocitava na zaklade percenta tuku, ktoré sa odhaduje na zaklade regresnych
rovnic, znizenie aktivnej svalovej hmoty sposobi vzostup percenta tuku a teda aj jeho hmotnosti.
Na zaciatku sledovaného obdobia mal kulturista 11.33 kg telesného tuku. Na konci sledovaného
obdobia to bolo uz len 4,61 kg telesného tuku. Celkove kulturista spalil 6,72 kg tuku, ¢o je nizSia
hodnota ako hodnota predstavujiuca ubytok hmotnosti tela. Z uvedeného vyplyva, ze kulturista

musel schudntt’ aj zo svalovej hmoty.

Obr. 10 Aktivna svalova hmota probanda v stadii 2
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Na zaciatku vyskumu mal kulturista 74,47 kg svalovej hmoty (obr. 10). Na konci sledovaného

obdobia to bolo uz len 68,19 kg svalovej hmoty. Celkove kulturista pocas sledovaného tseku
pripravy na sutaz stratil 6,28 kg svalovej hmoty aj napriek tomu, Ze kulturista mal dostatok

bielkovin, do tréningu nebola zaradena ziadna aerébna aktivita a trénoval rovnakym sposobom



ako v objemovom obdobi. Do 7 merania, ktoré sme uskuto¢nili po 13 tyzdioch, mal kulturista
priblizne rovnaké mnoZstvo svalovej hmoty. Od 7 merania, kedy sme namerali 10,08%
telesného tuku, jeho aktivna svalova hmota zacala postupne klesat. To mohlo byt sposobené
jednak stresom z nedostatku kalorii, ktory trval pomerne dlho a taktiez niz$im percentom
telesného tuku na Co organizmus mohol zareagovat znizovanim aktivnej telesnej hmotnosti
ateda aj znizovani bazalneho metabolizmu, ¢im sa snazil prisposobit’ znizenému kalorickému
prijmu.

Z uvedeného vyskumu vyplyva, Ze sutazny kulturista vzh'adom na mnozstvo svalovej hmoty
nie je schopny si ju pocas rysovacieho obdobia udrzat’. Musi jednoducho pocitat’ s tym, ze Cast’
svalovej hmoty pocas pripravy na sitaz sa strati.

Zaverom modzeme konstatovat’, Ze silovym tréningom je mozné redukovat mnozstvo telesného
tuku za zachovania aktivnej svalovej hmoty a dokonca je mozné pocas redukcie telesného tuku
silové schopnosti zvySovat. Na druhej strane, ak je potrebny vysoky ubytok telesného tuku je
vécsia tendencia stracat’ aj svalova hmotu, ¢o je typické pre kulturistov, ktori si nadobudnuta

svalovi hmotu nedokézu beznym tréningom bez pouzitia dopingu udrzat’.



2 VYTRVALOSTNE SCHOPNOSTI

Vytrvalostné schopnosti sa schopnosti, ktoré umoziujuo vykonavat pohybova ¢innost

v dostato¢ne dlhej dobe bez znizenia jej efektivity (Kasa, 2001, s. 93).

2. 1 Rozdelenie vytrvalostnych schopnosti

Vytrvalost mézeme rozdelit’ z tychto hladisk:

Z topografického hradiska

Lokalna (do ¢innosti sa zapaja menej ako 1/4 — 1/3 svalov tela)
- s malym vonkajsim odporom (30 — 60 % z maxima) — nad 30 opakovani
- s vel’kym vonkajsim odporom (50 — 70 % z maxima) — 20 — 40 opakovani

Globalna (do ¢innosti sa zapaja viac ako 1/3 svalov tela)

Podra charakteru svalovej kontrakcie

Staticka (izometricka kontrakcia — vydrze v r6znych polohach, p6zovanie)

Dynamicka (izotonicka kontrakcia)

PodPa prevladajuceho spésobu ziskavania energie, alebo doby trvania

I. Anaerobna

a)

b)

Anaerobna alaktatova

Prevlada anaerobny alaktatovy metabolizmus (ATP, CP systém)

Trvanie priblizne 5 sekand

Anaerobna laktatova (kratkodoba)

Prevlada anaerébny laktatovy metabolizmus (anaerobna glykolyza)

Trvanie priblizne 5 — 120 sekund

Anaerébno-aerébna (strednodoba)

Prevlada zmiesany aerobne-laktatovy metabolizmus (aerobna glykolyza + anaerobna
glykolyza)

Trvanie priblizne 2 — 10 minat

I1. Aerobna (dlhodoba)

Prevlada oxidativny metabolizmus (aerobna glykolyza + tukovy metabolizmus +

bielkovinovy metabolizmus)



e pasmo (trvanie 10 — 35 minut)
e pasmo (trvanie 35 — 90 minut)
» pasmo (trvanie 1,5 — 6 hodin
= pasmo (trvanie nad 6 hodin)

Podra druhu uplatiiovanej pohybovej schopnosti
- wytrvalost’ v sile
o schopnost’ prekonavat’ dany vonkajsi odpor alebo udrzat’ izometrickt kontrakciu
svalu ¢o najdlnhsi cas
o Vytrvalost' v sile mozeme stotoznit’ s anaerobnou vytrvalostou. Je teda dana
intenzitou zat'azenia, ktora dovoli vykonavat' pohyb nie dlhsie ako 120 sekuand.
Potom sa uz jedna o lokalnu vytrvalost.
- Vytrvalost' v rychlosti
o Schopnost’ udrzat’ urcita rychlost’ ¢o najdlhsi ¢as
o Prevlada anaerobny lakatovy metabolizmus (ATP, CP systém a anaerobna
gykolyza)
o Trvanie priblizne 10 — 20 sekand.

Na zaklade kombinacie hore uvedenych hladisk nam vznika konkrétny typ vytrvalosti, napr.
staticka anaerobna laktatova vytrvalost’ flexorov predlaktia.

2.2  Vyznam aerobneho tréningu

Prispdsobovanie organizmu stavu telesného pokoja a stupfiu pohybovej cinnosti je
schopnost’ prisposobit’ sa vplyvom vonkajSiecho prostredia. Na podnet prekracujuci urcita
intenzitu organizmus reaguje zmenami, ktoré mu umoziiuji vyrovnat’ sa s podobnymi podnetmi
vV budicnosti. V Sporte je na principe adapticie zalozeny rast trénovanosti a pohybovej
vykonnosti organizmu (Hamar, 1989).

Vplyvom pravidelného aerdbneho tréningu dochadza k funkénym zmenam  smerujucim
k optimalizacii a zvySeniu celkovej transportnej kapacity srdcovo-cievneho systému
(Bergamashi a kol., 1997; Blair, Powel, 1994; Brtkova, Bebcakova, 2001; Coyle, 1991; Cooper,
1990; Evans, 1999; Haskell, 1994). Charakteristickym prejavom adaptacie je zniZenie

frekvencie ¢innosti srdca a to tak v pokoji, ako aj pri telesnom zatazeni (Hamar, 1989; Komadel



a kol., 1985; Le Mura a kol., 2000). Zlepsenie ekonomiky ¢innosti srdca podmiefiuje zvysenie

minatového objemu. Stucast'ou adaptacie na telesné zat'azenie je i pokles krvného tlaku v pokoiji,

charakterizovany poklesom systolickej hodnoty a zuzenim tlakovej amplitudy, ¢o prispieva

k hospodarnej regulacii krvného obehu (Komadel a kol., 1985; gtulrajter, Scholtzova, 1999).

Nemenej podstatnym je aj vyznam zniZenia rizika arteriosklerozy, t.j. kornatenia ciev (Cooper,

1990). Ako potvrdzuju pocetné vyskumy v tejto oblasti, cieleny tréning zohrdva vyznamnt

ulohu v primarnej a sekundarnej prevencii kardiovaskuldrnych ochoreni (McCord a kol., 1989;

Shephard, Bouchard, 1995) a ukdzal sa byt G¢inny pri lieCbe pacientov s chorobou koronarnych

artérii a hypertenziou (Evans, 1999).

Prejavom adapticie na pravidelnil aerdbnu zataz je zlepSenie kvality vonkajSieho a
vnutorného dychania, prenosu kyslika a wvyuzitie kyslika v pracujicom svale. Zvysenie
schopnosti prijat, transportovat a vyuzit kyslik je najdolezitejSim efektom pravidelného
aerobneho tréningu (Cooper, 1990; Hamar, 1989; Sharkey, 1990). Viaceré experimentilne
sledovania potvrdzuji, Ze pri spravne zostavenom programe dochadza k signifikantnému
zvySeniu VO, max (Huthand a kol., 1988; McCord, 1989; Darby a kol., 1995), ako aj zvySeniu
arterioven6zneho rozdielu hladiny kyslika (Bergamashi a kol., 1997; LeMura a kol., 2000).

Ako uvadzaju Komadel a kol. (1985), adaptacné zmeny sa prejavujii vo vSetkych castiach

pohybového systému, avSak k najrozsiahlejSim zmendm dochddza vo svaloch. ZlepSenie

funk¢énych ukazovatel'ov svalu sa odzrkadl'uje v (Nieman, 1990; Wilmore, Costill, 1994):

- praci mitochondrii - vytrvalostnym tréningom sa zvysuje pocet (az o 120 %), rozmer (14 —
40 %) a efektivita svalovych mitochondrii a v kone€nom désledku schopnost’ vyuZivat
kyslik a produkovat’ ATP,

- zmenach typu svalovych vlakien - pomalé vldkna sa vplyvom tréningového stimulu zvacsia
0 7 — 22 %. Je to vSak vel'mi individudlne, niekedy az nepostihnutel'né. Ked'Ze rychle vlakna
typu II st zjavne pouzivané menej Casto ako typ I, maji niZSiu aerdbnu kapacitu.
Dlhotrvajici vytrvalostny tréning spOsobuje, Ze vldkna typu II nadobudnu oxidativny
charakter vladkien typu I, ¢o naznacuje viacSie vyuzitie rychlych vldkien pri dlhom
vycerpavajicom tréningu,

- kapilarnom zasobovani - zvySuje sa pocet kapilar v okoli kazdého svalového vldkna niekedy
az 0 15 %, v dosledku ¢oho je lepSia vymena plynov, tepla, vedl'aj§ich produktov a Zivin
Z krvi. Dochédza k tomu uz prvé tyzdne po zacati tréningového obdobia,

- obsahu myoglobinu - myoglobin pracuje na podobnom principe ako hemoglobin; obsahuje
zelezo a dopravuje kyslik do mitochondrii. Pomalé vlakna maji mnoho myoglobinu — st

cervené, viazu kyslik. Rychle vldkna su glykolytické, maju menej myoglobinu a st preto



belsie. Myoglobin skladuje kyslik a uvolfiuje ho v pripade jeho obmedzeného prisunu
(prechod z kI'udu do pohybu). Vytrvalostny tréning zvySuje obsah myoglobinu vo svale az o
75— 80 %,

- oblasti oxidativnych enzymov - aktivita oxidativnych enzymov sa zvySuje, ¢o znamena
zlepsenie oxidativneho rozkladu zivin a tvorbu ATP. VO2 max je vSak pravdepodobne vo
vacsej miere ovplyvnena obmedzeniami obehového systému pri doprave Oz ako samotnym

oxidativnym potencialom svalu.

V doésledku tychto zmien je trénovany sval schopny rychlejsie sa kontrahovat’, pracovat’ dlhsiu
dobu bez Uinavy, hospodarnejSie vyuzivat’ energetické zdroje a rychlejSie sa zotavit’ po zat'azi.
Pri sledovani ucinnosti aerdbneho programu na pohybovy apardt sa v spojeni
s posilnovacim tréningom potvrdil jeho pozitivny vplyv na hustotu kosti (Evans, 1999).
Endokrinny systém poméha riadit a vzajomne integrovat Cinnost' jednotlivych systémov
organizmu, ¢im prispieva k lepSej stabilite vnutorného prostredia (homeostdza) (Hamar,
Lipkova, 1998). Vplyvom pravidelného Sportovania vytrvalostného charakteru sa Sportovec
dostava pod zvySeny vplyv parasympatika. Prejavuje sa to hlavne zndmym trias: bradykardia,
hypotonia, bradypnoe (Somora, in Komadel a kol., 1997).
Kym v minulosti sa presadzovanie ddlezitosti telovychovnych aktivit takmer vyluéne opieralo o
ich vplyv na biologicki vyvaZenost organizmu cloveka, dnes sa vel'mi vyrazne dostava do
popredia ich uc¢inok na uvolnenie psychického stresu pritomného na takmer kazdom pracovisku
a v zivote kazdého z nas (Bartlitkova, 1990; Blahusova, 1992; 1995; Cepkova, 1997; Cullum,
Mowbray, 1992; Focht, Koltyn, 1999; Formankova, 1987; Hamar, 1987; Junger, 1996; Krejci,
Man, 1990; Kucera a kol. 1997; Labudova, 1978; Thomson, 1996). Zo vSetkych priaznivych
ucinkov telesnych cviceni sa najCastejSie uvadza komplexné zlepSenie celkového stavu jedinca,
pri ktorom sa zvySuje schopnost’ vyrovnat’ sa s distresom. Tento pocit je pre mnoho l'udi tak
silny, Ze zlepSenie fyzickej kondicie, zniZzenie koronarnych rizikovych faktorov ¢i redukcia vahy
su takmer druhoradé (Cooper, 1990). Prostrednictvom pohybovej aktivity sa vyznamne zvysSuje
odolnost’ voci stresu, Uzkosti a depresiam, zvySuje sa sebavedomie a upeviluju sa pozitivne
emocie (Bergamashi a kol., 1997; BlahuSova, 1992, 1995; Hamar, 1987; Krej¢i, Man, 1990; Le
Mura a kol., 2000; Mencak, 1990; Toriola, 1984; Zrubak, Stulrajter, 1999). Ako dokazuju
niektoré Stadie (Hill a kol., 1998; Choi a kol., 1993 a i.) aerobny tréning signifikantne vplyva na
zvySenie hladiny beta endorfinov, spravanie cviciacich, zniZuje pocity unavy a pozitivne

ovplyviiuje zmeny nélady.



2. 3 Vplyv aerébneho tréningu na organizmus pocas redukcie podkozného

tuku

Charakteristickou adaptacnou ¢rtou energetického metabolizmu ako reakcie na
vytravalostny tréning je schopnost’ vyuzivat’ vyssi podiel tuku a mastnych kyselin (Hamar, 1989;
Hamar, Lipkova, 1998), ¢o v kone¢nom dosledku vedie k odburavaniu nadbyto¢ného tuku
(DiPietro, 1999; Gutin a kol., 1996; Hamm, 1996; Harris, Crawford, 1986; Christmass a kol.,
1999; Mastna, 1999; Siders a kol., 1991; Thomson, 1996; Toriola, 1984). Tento fakt umoziuje,
ze svalovy a pecenovy glykogén sa odburava pomalSie (Wilmore, Costill, 1994). Ich mnozstvo
vV krvi (volné mastné kyseliny) sa zvysi a organizmus ich dokaZe pohotovo vyuzit' (je to
zaroven prevencia rychleho vycerpania svalového glykogénu a zabezpecenie nepretrzitého
zasobovania z ATP). U trénovanych vytrvalcov sa po tréningu naplnia zasoby svalového
glykogénu takmer dvojnasobne viac ako u netrénovanych jedincov. Podmienkou je dostatocny
odpoc¢inok a strava bohata na uhl'ohydraty (400 — 550 g/den). Vplyvom vytrvalostného tréningu
nastiva zmena v prospech ATH na tkor PTH (Zrubak, Stulrajter, 1999). Uginnost
vytrvalostného tréningu spociva podl'a Bergamashiho a kol. (1997) o.i. vo zvyseni hladiny HDL
cholesterolu, znizeni celkovej hladiny cholesterolu a triglyceridov a zlepSeni metabolizmu
glukézy. Taktiez prispieva k zlepSeniu profilu lipoproteinov (Brtkova, Bebcakova, 2001; Evans,
1999; Toriola, 1984) a ku zmenam zloZenia krvi (prirastok objemu ¢ervenych krviniek) (LeMura
a kol, 2000).

Pre aerobny tréning je charakteristicky pomerne velkym objem prace sprevadzany velkym
energetickym vydajom, ¢o sa vyuziva pri redukecii telesného tuku. Preto aerobny tréning tvori
neoddelitel'nu sti€ast’ programov zameranych na redukciu podkozného tuku. NaSe vyskumy vSak
naznacuju, Ze u trénovanych jedincov s vyssim podielom svalovej hmoty k jej tbytku vplyvom
vytrvalostného tréningu aj napriek vyraznému podielu silového tréningu pocas redukcie tesného

tuku.

2.3.1 Vyskum 3 - Pripadova §tudia redukcie telesného tuku priemerne silovo

trénovaného Sportovca pomocou kombinacie silového a aerébneho tréningu

Prvy experiment trval devat tyzdnov, pocas ktorych proband po dvojtyzdnovych
intervaloch striedal typy tréningovych zatazeni (tréning A atréning B popisany nizSie). V
obdobi trvania vyskumu mal proband upraveny energeticky denny prijem tak, aby dosiahol

ubytok podkozného tuku minimalne 0,5 kg tyZdenne.



Po vykonani vstupnych merani sme zostavili tréningovy program, ur€ili energeticky prijem a
zostavili jedalny listok.

Tréningovy program sa delil na dva druhy, ktoré sa striedali kazdé¢ dva tyzdne. Tréning ,,A*
pozostaval z posiliiovacich, najmd objemovych cviceni v jeden denl. Druhy den 45 min.
tréningovou jednotkou, v ktorej sa striedalo posiliiovanie brusného svalstva v trvani 3x10 min. a
preskoky cez Svihadlo v trvani 3x5 min. Posilfiovacie cvi¢enia brusného svalstva sa skladali z
troch cvikov a to klasicky sed - l'ah, prednozovanie v 'ahu vzadu a z treticho cviku, ktory bol
jednoduchsi, sluziaci na ,,oddych v kritickych momentoch®, 'ah vzad do prednozenia pokré¢mo,
pravou prinozit’ do vystretia a spat’, striedanie pravej a l'avej dolnej koncatiny.

Tréning ,,B“ pozostaval z posiliiovacich, najmé objemovych cvi€eni v jeden deil a 45 min. behu
v den druhy. Siedmy den bol uréeny na oddych v oboch tréningovych programoch.

Proband mal redukovany kaloricky prijem o 20% vzhladom na energetické poziadavky
organizmu. Co sa tyka energetického prijmu, sacharidy mali priblizne 50%, bielkoviny 30% a
tuky 20% zastpenie.

Na meranie hribky koznych rias sme pouzili plastovy kaliper so silou pritlaénych ploch,
stanovenou medzinirodnou dohodou 10p na mm?, pri velkosti ploch najmenej 40 mm?
(Chytrackova, 1999).

Meranie hrabky siedmich koznych rias a vypocet percenta podkozného tuku a jeho hmotnosti
sme vykonali obdobne ako v pripadovej stadii 1.

Na zaklade porovnania vysledkov vstupnych a vystupnych merani, ktoré st uvedené v
tabulke 2 mozeme konstatovat, ze probant dosiahol vyrazné ubytky podkozného
tuku v kazdej zo sledovanych oblasti tela. Najvacsi ubytok nastal v brusnej casti, kde je
rozdiel az 13,5 mm. Signifikantny ubytok tiez nastal v oblasti bokov (rozdiel 9 mm). Za
zmienku stoji aj oblast’ rebier s rozdielom 7 mm. Hodnota rozdielu na stehne bola 5,5 mm.
Blizke hodnoty rozdielu boli aj na hrudniku 5 mm a lopatke 4,5 mm. Celkovy ubytok
podkozného tuku bol 5,69 kg (6,66%). Hmotnost’ tela bola po ukonceni experimentu nizsia o
8,5 kg. Tato hodnota zodpoveda spravnemu nastaveniu denného energetického prijmu
z hladiska vhodného tyzdenného tubytku hmotnosti. Celkovo proband zredukoval takmer
polovicu zo sumy koznych rias z hodnoty 90 mm na hodnotu 48,5 mm, ¢o predstavuje

rozdiel presne 47,5 mm.



Tab. 2 Porovnanie vstupnych a vystupnych hodnot merani v $tadii 3

Hrubka koznych rias v mm Vstupné merania Vystupné merania Rozdiel
Hrudnik 8,5 3,5 5
Rebro 12 5 7
Brucho 21 75 13,5
Bok 18 9 9
Stehno 15 9,5 55
Lopatka 11,5 7 4,5
Triceps 10 7 3
Suma koznych rias 96 48,5 47,5
% koznych rias 13,66 7 6,66
Hmotnost’ tela (kg) 76,5 68 8,5
Hmotnost’ tuku (kg) 10,45 4,76 5,69
Aktivna svalova hmota (Kg) 66,05 63,24 2,81

(Zdroj: vlastné spracovanie)

Proband schudol aj zo svalovej hmoty a to 2,81 kg aj napriek tomu, Ze vykonaval

posiliiovaci tréning. Treba vSak zdéraznit' skuto¢nost, ze vzhladom na mnozstvo najma

aerobnej aktivity, vysokej energetickej narocnosti

programov sme ocakavali ubytok aj na svalovej hmote.

a celkovej

intenzity tréningovych

Celkovii hmotnost’ tela poc¢as jednotlivych merani méZzeme vidiet' na obr. 11. Prvé, teda

vstupné meranie ukazalo vahu 76,5 kg a posledné, desiate meranie 68 kg. Znamena to, Ze

proband schudol takmer 9 kg v priebehu deviatich tyzdnov. To sved¢i o spravnom nastaveni

dennej energetickej hodnoty vzhl'adom na zat'az organizmu pri redukovani tuku. Na obr. 11

mozeme sledovat’ pravidelné zniZovanie telesnej hmotnosti. V trefom merani, teda po druhom

tyzdni vyskumu, sme zaznamenali stagnaciu hmotnosti. Pripisujeme to skutocnosti, Ze sme

prakticky zacinali s vyskumom a proband eSte nemal vytvoreny navyk k objemu redukcnej

stravy. V dalSich tyzdnoch sa to vSak zlepSilo a stagnacia uz nenastala. Proband takmer

pravidelne chudol zhruba 1 kg tyZzdenne.




Obr. 11 Telesna hmotnost’ probanda v studii 3
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Obr. 12 Hodnoty podkozného tuku probanda v $tadii 3 (v kg)
r
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(Zdroj: vlastné spracovanie)
Obr. 12 zobrazuje hodnoty podkozného tuku v kilogramoch pri jednotlivych meraniach.

Podla naSich predpokladov, jasne vidiet pravidelny pokles podkozného tuku. Zaciatocna
hmotnost’ bola 10,45 kg. Uz po prvom tyzdni sme zaznamenali pokles hmotnosti takmer o 1 kg.

V priebehu nasledujucich Styroch tyzdinov merania ukézali ustdlenie poklesu hmotnosti na



hodnoty od 0,5 kg. NecCakand zmena nastala v Siestom merani, kde sme zaznamenali prirastok
hmotnosti tuku o 0,05 kg. V tom tyzdni proband konzumoval zvySené mnozstvo ovocia, Co sa
automaticky prejavilo zastavenim chudnutia a néslednym nepatrnym zvySenim hodnot
podkozného tuku. Nasledujuci tyzden proband schudol 0 1,08 kg a d’alsi tyzden dokonca 0 1,29
kg. Posledné meranie neukézalo taky vyznamny pokles tuku. Aj ked’ ubytok nastal, predstavoval
iba 0,17 kg.

Obr. 13 Aktivna svalova hmota probanda (v kg) v stadii 3
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(Zdroj: vlastné spracovanie)

Co sa tyka svalovej hmoty pocas trvania experimentu (obr. 13), pri vstupnom merani sme
zaznamenali hmotnost’ svalov 66,05 kg. Vysledok druhého merania nas upozornil na
skuto¢nost’, Ze proband v prvom tyzdni neprijimal bielkoviny v potrebnom mnozZstve,
dosledkom ¢oho bol ubytok svalovej hmoty na hodnotu 64,56 kg. Nasledujice tri merania sme
zaznamenali pravidelné prirastky svalovej hmoty, ktoré dosiahli vrchol na hodnote 65,66 kg v
piatom merani. Predpokladdme, ze od tohto momentu sa telo postupne prispésobovalo
znizenému dennému energetickému prijmu a energiu si zacalo brat’ aj zo svalov. To malo za
nasledok pravidelny ubytok svalovej hmoty nasledujucich pét’ tyzdnov. V poslednom merani
sme zaznamenali pokles svalovej hmoty az o 0,83 kg. Posiliiovacie cvicenia celého tela sa pocas
experimentu prakticky nemenili. M6Zeme konstatovat’, Ze hmotnosti zavazia nam az do piateho
merania neklesali a zaroven proband naberal na svalovej hmote. NizSia svalova vykonnost’ sa

zaCala prejavovat’ od Stvrtého tyzdina vyskumu. Hmotnosti zdvazia postupne klesali, zaroven



mnozstvo aerdbnej aktivity bolo zna¢né a tak proband nebol schopny si udrziavat' svalovu

hmotu.

2. 3.2 Vyskum 4 - Pripadova Studia redukcie telesného tuku priemerne silovo

trénovaného Sportovca pomocou kombinacie silového a aerébneho tréningu

Na&s§ dalsi experiment trval 8 tyzdnov. Pouzili sme rovnaki metodiku ako v prvom
pripade.
Z udajov uvedenych v tabul’ke 3 vyplyva, Ze najvicsie ubytky hrabky koznych rias nastali na
bokoch ana bruchu. Ubytok z brusnej Gasti predstavoval 13 mm, z boku az 15 mm. Treti
najvyssi ibytok sme zaznamenali v oblasti rebra (5 mm). Najmensie ubytky koznych rias sme
zaznamenali na stehne 4 mm, d’alej nasledoval hrudnik s 3,5 mm, lopatka 2,5 mm a najmensi
ubytok na tricepse, len 2 mm. Celkova hmotnost’ tela klesla v priebehu vyskumu o 6,7 kg
a hmotnost” svalov len 0 1,39 kg z ¢oho vyplyva, Ze proband dostato¢ne stimuloval svalstvo
pomocou silového tréningu a prijimal dostatoéné mnozstvo zivin aby mnozstvo svalov radikéalne

nekleslo a ubytky boli hlavne z tukov. Pocas experimentu probant spalil 5,31 kg tuku.

Tab. 3 Porovnanie vstupnych a vystupnych merani probanda v stadii 4

Hribka koZnych rias (mm) Vstupné meranie Vystupné meranie | Rozdiel
Brucho 26 13 13
Rebro 16 11 5
Bok 31 16 15
Hrudnik 9 55 3,5
Stehno 16 12 4
Lopatka 14 11,5 2,5
Triceps 9 7 2
Hmotnost’ tela (kg) 78,4 71,7 6,7
Hmotnost tuku (kg) 12,84 7,53 5,31
Hmotnost’ svalovej hmoty (kg) 65,56 64,17 1,39
Suma koZnych rias (mm) 121 76 45

(zdroj: vlastné spracovanie)




Obr. 14 Telesna hmotnost’ probanda v stadii 4
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Na obrazku 14 moézeme sledovat’ vyvoj hmotnosti tela pocas trvania vyskumu 4. Prvé
meranie bolo vstupné, pri ktorej mal proband hmotnost’ 78,4 kg a pri poslednom 71,7 kg z ¢oho
vyplyva, ze schudol takmer 7 kil po¢as 6smich tyzdiov. Najvacsie ubytky hmotnosti tela nastali
Vv prvych Styroch tyzdiioch a teda sa zobrazili v meraniach ¢islo 2 — 5. Meranie ¢. 6 nam ukazalo
stagnaciu na vahe a meranie ¢.8 dokonca narast hmotnosti tela. Pripisujeme to narastu hmotnosti
svalov, ked’ze hmotnost” tuku mala v tomto obdobi klesajuci trend.

Z obrazku 15 vyplyva, Ze hmotnost’ svalovej hmoty v priebehu vyskumu mala podobny
charakter ako hmotnost’ tela poc¢as vyskumu a teda, ze najvicsie ubytky svalovej hmoty sme
zaznamenali v prvych Styroch tyzdnoch. Po¢as merani ¢. 6 a 8 sme zaznamenali narast svalovej
hmoty. V tomto ¢ase sme zaznamenali aj najnizsie ubytky telesného tuku. Predpokladame, ze
tento rozdiel vznikol z dovodu zvyseného energetického prijmu.

Znizenie svalovej sily proband vyraznejSie nepocit'oval, ked’Ze hmotnost’ a druhy silovych
cviCeni sa takmer vobec nemenili, ¢omu nasvedCuje aj fakt, Ze rozdiel medzi vstupnym

a vystupnym meranim je len 1,39 kg svalovej hmoty.



Obr. 15 Aktivna svalova hmota probanda v studii 4
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Ako vyplyva z obr. 16, hodnota podkozného tuku sa pocas vyskumu postupne znizovala.
Najmensie ubytky sme zaznamenali v 6.,8. a 9 merani, kedy sa ubytok tuku pohyboval okolo 0,3
kg. V6 a8 merani sme zaznamenali tieZ narast svalovej hmoty, ten bol pravdepodobne
spdsobeny zvysSenim energetického prijmu, ktory sposobil pokles ubytku telesného tuku, ale na
druhej strane nérast svalovej hmoty. To vedecky potvrdzuje opodstatnenost’ sacharidovych vin,
ktoré sa Casto pouzivaju v kulturistike. Znizenim energetického prijmu v podobe sacharidov sa
stimuluje redukcia podkoZného tuku, ale zaroven dochadza aj k spomalovaniu metabolizmu
a k tendencii redukovat’ svalovi hmotu. Preto sa po dnoch znizeného sacharidového prijmu
zaradi jeden den s vyS$Sim sacharidovym prijmom, ktorého tilohou je nastartovat’ metabolizmus
a zamedzit’ bytku svalovej hmoty. NajvyraznejSie poklesy hmotnosti tuku sme zaznamenali,
rovnako ako pri poklesoch hmotnosti tela, v prvych $tyroch tyzdiioch vyskumu. Pocas trvania

vyskumu proband schudol 5,31 kg telesného tuku.



Obr. 16 Telesny tuk probanda v stadii 4
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(zdroj: vlastné spracovanie)

Z uvedenych experimentov vyplyva, ze aerObny tréning svojou naro¢nostou na energeticky
vydaj vyrazne prispieva k redukeii telesného tuku, ale mé aj tendenciu pdsobit’ katabolicky na
svalovi hmotu, ¢o sa prejavi jej znizenim a tym aj celkovym znizenim energetického vydaja
v pokoji. To plati hlavne v pripade vyraznej redukcie telesného tuku za pomoci redukcie
kalorického prijmu a pri vyraznej strate telesného tuku. V pripade normélnej populacie nie je

badat’ ibytok telesnej hmoty pri redukcii telesného tuku o ¢om sved¢i nas d’alsi experiment.

2. 3.3  Vyskum 5 - Stidia redukcie telesného tuku a narastu vybranych
silovych ukazovatel’ov cvi¢eniek prostrednictvom 8 — mesa¢ného vytrvalostno

— silového programu

Program trval 8 mesiacov, cvicenky zo skupin E1 a E2 realizovali vytrvalostno-silovy
program 3 krat tyzdenne Experimentdlnu skupinu E 1 tvorilo 14 Studentiek s priemernym
vekom 20,59 rokov (+ 1,77 r.). Ich vyskovy priemer dosahoval 167,7 cm (£ 6,3 cm), priemer
telesnej hmotnosti bol 60,71 kg (+ 8 kg). Experimentalnu skupinu E 2 tvorilo 13 Zien
s priemernym vekom 35,54 rokov (+ 5,09 r.). VySkovy priemer skupiny dosahoval 165,23 cm (+
6,2 cm), priemer telesnej hmotnosti 65,38 kg (+ 15,8 kQg).



Kontrolnu skupinu K 1 tvorili Studentky v pocte 12, s priemernym vekom 20,33 rokov (+
1,87 r.). Ich priemerna vyska dosahovala 167,67cm (+ 8,1cm), priemerna hmotnost’ 61,67 kg (+

8,1kg). Kontrolnu skupinu K 2 tvorilo 11 Zien s priemernym vekom 34,91 rokov (£ 4,1r.).

2. 3. 3.1 Somatické ukazovatele

Zakladné Statistické charakteristiky a vyznamnost’ rozdielov aritmetickych priemerov
vstupnych, priebeznych a vystupnych ukazovatel'ov telesného rozvoja experimentalnych skupin
Studentiek (E1) a zien (E2) su uvedené v tabulke 4, Statistickli vyznamnost' zmien v oboch
suboroch v priebehu programu uvadza tabulka 5. Hodnoty percenta tuku experimentalnych
suborov E1 a E2, $tatisticki vyznamnost’ rozdielov medzi nimi a Statistickli vyznamnost’ zmien
V priebehu programu prezentuje obr. 13. Zékladné Statistické charakteristiky a vyznamnost’
rozdielov medzi vstupnym a vystupnym meranim somatickych ukazovatel'ov experimentalnych
a kontrolnych stuborov Studentick (E1, K1) azien (E2, K2) uvadzame v tabulke 4.
V sledovanom obdobi boli probandky vo veku, kedy je telesny rast védcSinou ukonceny
a minimalne zmeny v hodnotach telesnej vysky mozu vyplyvat’ aj z metodiky merania. Potvrdil
sa fakt, Ze telesnou aktivitou v obdobi dospelosti uz neovplyvnime telesni vysku (Chromik,
1993; Sykora, 1995).

Telesna hmotnost’ sa v oboch experimentalnych stuboroch v priebehu experimentu postupne
znizovala od L. po IV. meranie. Statisticky vyznamné zniZenie hmotnosti sme zaznamenali uZ po
6 mesiacoch cvicenia (Studentky p<0,01; Zeny p<0,05) a pokratovalo az do
ukoncenia experimentu (oba stibory - p<0,01).

Paralelné zmeny s hmotnostou vykazoval index BMI. V oboch experimentalnych suboroch
doslo v priebehu prvych 6 mesiacov cvicenia k vyraznému zniZeniu hodnét BMI (p<0,001
u Studentiek, p<0,01 u Zien). V Givode programu sa v pasme nadvahy nachadzali 4 probandky zo
suboru zien (>25 kg.m™). Uz po troch mesiacoch intenzivneho cvienia v tomto pasme zotrvala
iba jedna probantka. Tato v pasme nadvahy napriek vyraznému znizeniu hodnoty BMI zostala

az do ukoncenia programu.



Tab.4 Charakteristika  vstupnych, priebeznych a vystupnych antropometrickych
charakteristik suborov Studentieck (E 1) azien (E 2) Stadie 5 a Statistickd vyznamnost’

rozdielu medzi nimi

E1 n=17 E2 n=13 Stat.
X S max. min. X S max. min. vyzn.

vyska [cm] 167,8 3,75 [175 162 1652 4,71 (175 157 0,11
|hm0tn0st’ 1 160,71 3,93 |69 51 6538 66 (85 60 0,022*
|[kg] 2 58,29 3,57 67 53 62,15 16,18 (80 55 0,050*

3 56,35 (3,39 65 51 58,08 569 [75 53 0,31

4 56,12 3,06 64 51 57,38 541 |73 52 0,66
|BMI 1 2158 1,37 (22,86 |17,24 23,88 2,09 29,41 |21,46 [***
|[kg. m-2] 2 20,82 |1,08 (22,13 18,25 22,74 2,16 |28,57 20,2 **

3 20,04 10,89 |21,47 |18,25 21,18 |1,79 25,95 |18,62 |0,038*

4 1996 0,84 21,14 |18,25 20,95 |1,62 (25,26 |18,62 0,057
tuk [%] |1 2491 3,39 |30,6 18,7 30,68 2,13 (33,7 26,7 fleal

2 2045 3,04 (249 15,1 24,02 311 |28,9 20,7 el

3 1555 3,28 21,4 11,5 20,5 3,29 254 13,1 el

4 14,04 2,88 19,5 91 18,25 (3,04 |23,7 12,9 el
tuk [kg] 1 1514 2,51 (19,11 |10,2 19,86 3,25 28,64 |16,29 [***

2 11,71 245 |1548 7,02 15 29 20,88 |12,2 el

3 838 2,11 11,98 5,86 11,97 |2,67 |18,07 7,73 falelal

4 17,9 1,72 10,92 4,64 10,53 24 |16,5 7,61 el
ATH [kg] |1 4557 (3,01 51,35 40,8 45,53 4,05 56,36 40,38 |0,97

2 4658 2,28 5152 43,18 46,16 4,27 59,12 4195 0,89

3 4755 2,69 (53,04 43 46,11 4,11 56,93 41,78 0,25

4 48,22 2,82 |55,42 43,47 46,85 4,01 |56,5 41,2 0,28
*  p<0,05 1 —uvodné meranie 3 — meranie po 6 mesiacoch programu
** p<0,01 2 — meranie po 3 mesiacoch programu 4 — meranie vykonané v zavere, t.j. po 8 mesiacoch
**% 0<0,001 - plati pre vietky tabul’ky v kapitole 2.3.3

Podiel tuku na zlozeni tela, vyjadreny v percentach, sa v priebehu programu v oboch
experimentalnych skupinidch vyrazne znizoval. Signifikantné zniZenie percenta tuku sme
zaznamenali v oboch skupinach uz po 3 mesiacoch cvienia (p<0,001) (tab. 4, obr. 17).
Redukcia percentualneho zastipenia tuku v organizme bola, s vynimkou merania medzi 6. a 8.
mesiacom, Statisticky vyznamna aj medzi jednotlivymi meraniami navzajom (tab. 4). Tieto

vysledky nam v sulade s literatirou (Harris, Crawford, 1986) potvrdzuju efektivnost’



intenzivneho odporového tréningu pri odburavani tuku porovnatelna s klasickou aerébnou
formou cvicenia. Gettman a kol. (1978) dospeli pri realizacii podobnych programov dokonca
k rozporuplnym vysledkom. Vykonavanim 8 tyzdnového programu kruhového tréningu
a nasledne 8 tyzdnového joggingu zistili, ze k redukcii podkozného tuku doslo uz v prvej faze
programu (pocas kruhového tréningu), avsak k Ziadnemu d’alSiemu vyraznému ubytku nedoslo
pocas bezprostredne nadvézujuceho joggingu.
Hodnota aktivnej telovej hmoty (ATH) sa Vv oboch experimentalnych suboroch postupne
zvySovala v priebehu celého programu (tab.4). V experimentalnej skupine Studentiek bol narast
v zavere signifikantny na 5 %-nej hladine vyznamnosti, v sibore Zien postupny narast
nevykazoval Statisticki vyznamnost. Ztoho modZeme usudzovat, Ze zmeny proporcii,
z hladiska formovania siluety, boli vysledkom postupného dlhodobého odburavania prebytku
telesného tuku pri sic¢asnom malom naraste ATH. Ako potvrdzuju viaceri autori komplexné
odporové cvitenia, ako su tie, ktoré zabezpetujii pohyb vo viac nez jednom kibe pocas
vykonavania cviku, m6zu vyvolat’ dlhSiu pociato¢nu nervovu adaptaciu v porovnani s pouZzitim
cvikov zapéjajucich jeden kib, ¢o méze mat’ za nasledok oneskorenti hypertrofiu (Chilibeck,
Calder, Sale, 1998; Rutherford, Jones, 1986; Sale, 1988; Sorichter a kol., 1997). Na druhej
strane, naSim cielom bol rozvoj vytrvalostnej sily a spevnenie svalstva predovSetkym
problémovych zon (boky, brucho, sedacie svalstvo), ked’ narast ATH nie je tak vyrazny.
Pri porovnavani ukazovatelov telesného rozvoja oboch experimentalnych stborov navzajom
sledujeme vyssie vychodiskové hodnoty u pracujicich Zien. NajvyraznejSie rozdiely, tak
VvV uvode, ako aj pocas celého programu, boli v hodnotach podkozného tuku (p<0,001). Vyssie
vychodiskové hodnoty u Zien zrejme spdsobil prirodzeny pokles pohybovej aktivity s vekom.
K podobnym zaverom o vplyve veku na hodnotu podkozného tuku dospeli aj Kanehisa a kol.
(2004), pricom podla autorov doleziti ulohu nepochybne zohrava spOsob Zivota. Evans
akol.(1999) uvadzaju, ze zasoby telesného tuku st prepojené nie tak s vekom, ako s poctom
hodin stravenych tyZzdenne cvicenim.
Dokonca aj medzi jednotlivcami so sedavym sposobom Zzivota sa v 75 % pripadoch rozdiel
V hodnotéch telesného tuku medzi mladSou a starSou generaciou vysvetl'uje mnoZstvom energie
denne spotrebovanej pri telesnych aktivitich. Jednou z pric¢in vacsieho objemu tuku v tele
dospelych zien méze byt’ podl'a Seligera a kol. (1976) tiez endokrinny dosledok materstva.

Pri prvych dvoch meraniach telesnej hmotnosti sme zaznamenali Statisticky vyznamne
vysSie hodnoty v experimentalnom subore Zien oproti Studentkdm (p<0,05). Po 6 mesiacoch

intenzivneho cvicenia sa rozdiel medzi sibormi zmensil a bol nesignifikantny. Podobne aj v



hodnote BMI boli hodnoty zistené u Zien v uvode programu signifikantne vyssie (p<0,001).
Pocas programu sa rozdiel linearne znizoval a na konci experimentu bol nesignifikantny (tab. 4).
V priebehu experimentu moézeme sledovat’ Statisticky nevyznamne vysSie hodnoty ATH

V subore Studentiek ako v subore Zien.

Tab. 5 Statisticka vyznamnost’ zmien somatometrickych hodnét tudie 5 v stbore $tudentiek (E

Y%

1) a zien (E2)

Studentky (E 1) 1-2 1-3 1-4 2-3 2-4 3-4
hmotnost’ [kg] 0,19 ** ** 0,37 0,28 0,99
BMI [kg. ™?] 0,16 ikl ikl 0,14 0,09 0,99
tuk [%0] falake folake Hx ool il 0,51
ATH [kg] 0,7 0,12 0,02* 0,72 0,3 0,98
Zeny (E 2)

hmotnost’ [kg] 0,52 0,016* ** 0,31 0,19 0,99
BMI [kg. ™?] 0,44 *x *x 0,18 0,09 0,99
tuk [%0] falake folake falake 0,018* ikl 0,22
ATH [kg] 0,8 0,56 0,45 0,94 0,93 0,99
Obr. 17 Percento tuku experimentalnych suborov, Statistickd vyznamnost’ rozdielov medzi

nimi a $tatisticka vyznamnost’ zmien v priebehu studie 5

meranie

Ostudentky
B3ieny




K pozitivnym zmenam doSlo aj v telesnom rozvoji v kontrolnych skupinach (K1, K2). Pokles
telesnej hmotnosti, BMI a hodnote podkozného tuku v oboch suboroch bol Statisticky vyznamny
(p<0,01). Potvrdil sa fakt, ze aerobnou aktivitou mézeme vyrazne ovplyvnit’ niektoré zdkladné
somatické parametre (Cooper, 1990; DiPietro, 1999; Gutin a kol., 1996; Hamar, 1989; Hamm,
1996; Siders a kol., 1991 a i.).

Tab.6 Porovnanie vstupnych a vystupnych somatometrickych hodnét v siboroch
Studentiek (E1, K1) a zien (E2, K2) a Statisticka vyznamnost rozdielov medzi sibormi

E1 n=17 (K1 n=12 Stat. [E2 n=13 K2 n=11 [Stat.
X S X S vyzn. X S X S vyzn.

vySka [cm] 1678 |3,75 |(167,7 (3,75 (0,95 (1652 4,71 |1656 (4,3 0,83

hmotnost’ 1 160,71 3,93 61,67 421 (053 [6538 16,6 [64,82 (421 (0,81

[ka] 4 56,12 (306 |57,92 3,65 (0,16 [57,38 |541 [59,18 3,97 [0,37

BMI 1 |2158 (1,37 21,91 (0,67 (0,94 [23,88 (2,09 [23,62 (1,15 (0,26

[kg.™?] # [19,96 (0,84 [20,58 (0,56 [0,03* [20,95 |1,62 [21,56 (0,94 [0,88

tuk [%0] 1 2491 (3,39 25559 (3,01 (057 (30,68 (2,13 [29,32 (3,61 [0,71
4 114,04 2,88 (17,79 (3,35 |** 18,25 (3,04 (21,44 (3,11 [**

tuk [kg] 1 |15,14 251 16,18 2,83 (0,71 |19,86 (3,25 [19,06 (3,06 (0,68
4 (7,9 1,72 (10,29 2,37 [** 1053 2,4 (10,89 (3,51 [**

ATH [ko] 1 445557 3,01 (45,49 (3,02 |0,94 4553 [4,05 [45,76 (2,95 [0,87

4 (48,22 |2,82 47,63 (3,77 |0,63 [46,85 4,01 (46,29 (3,9 0,39

V ukazovateloch telesného rozvoja sme pozorovali vyraznejSie zlepSenie v oboch
stiboroch, ktoré realizovali vytrvalostno-silovy program oproti kontrolnym suborom. Statisticky
vyznamny rozdiel medzi stibormi $tudentiek i zien sme zaznamenali v hodnote podkozného tuku
(p<0,01) a vhodnote BMI medzi subormi Studentick (p<0,05) (tab.6). K podobnym
vysledkom pri porovnavani programu kruhového tréningu so zavazim a beZeckého tréningu
s frekvenciou 3 krat tyzdenne po dobu 20 tyzdinov dospeli Gettman a kol. (1978), ktori zistili, Ze

kruhovy tréning bol efektivnejsi nielen pre zlepSenie sily, ale i pre zmenu zloZenia tela.

Analyza dynamiky zmien v experimentalnych stboroch ukazuje, Ze vplyvom pravidelnej
pohybovej aktivity vykonavanej 3 krat tyzdenne dochadzalo ku kvalitativnym zmenam
Vv telesnej stavbe. Somatické zmeny v ré6znych vekovych kategoriach prebiehali vel'mi podobne.

Prvé vyrazné zniZenie telesnej hmotnosti, a tym aj BMI, nastalo po 6 mesiacoch pravidelného



cviCenia, postupny pokles percenta tuku bol vSak Statisticky vyznamny uz po prvych 3
mesiacoch. Narast ATH v priebehu programu bol maly a Vv zédvere programu vyznamny len
v subore Studentiek. To poukazuje na fakt, ze pre lepSie zhodnotenie vplyvu pohybového
programu je dolezité sledovat’ aj zmeny v zlozeni tela, nie iba zmeny v hmotnosti. Mierny
pokles telesnej hmotnosti v prvych mesiacoch je v stilade so zavermi Waehnera (2004), ktory
tvrdi, ze je zbytoné Cakat’ signifikantné zmeny od uplného zacCiatku, pretoze hoci mysel je
pripravena na zhadzovanie Kkil, telo nie je. Na druhej strane, podl'a Harrisa a Crawforda (1986)
dostatocne intenzivny odporovy tréning moze viest k ndrastu hustoty svalu, iked najmi
U muzov, co moze Ciastocne negovat’ ubytok vahy spalovanim tuku.

Z horeuvedenych zisteni je mozné vyvodit’ zaver, podla ktorého zmieSany vytrvalostno-silovy
tréning moze byt rovnako efektivny na redukciu telesnej telesného tuku ako samotny aerobny

tréning, ak je program dostato¢ne intenzivny, dobre zorganizovany a dostato¢ne dlhy.

2. 3. 3. 2 Obvodové parametre

Zakladné statistické charakteristiky a vyznamnost’ rozdielov aritmetickych priemerov vstupnych,
priebeznych a vystupnych hodndt obvodovych parametrov trupu a koncatin experimentalnych
skupin Studentiek (E1) a Zien (E2) sl uvedené v tabul'ke 7, zdkladné Statistické charakteristiky
a vyznamnost’ rozdielov medzi vstupnym a vystupnym meranim obvodovych parametrov trupu
a koncatin experimentalnych a kontrolnych suborov Studentiek (E1, K1) azien (E2, K2)
uvadzame v tabul’ke 8.

Jedini vyznamnti zmenu v zmysle spevnenia tela v subore Studentick sme zaznamenali
pri opakovanom merani obvodu pésa (p<0,05), v sibore Zien nastalo podstatné zmenSenie
obvodov bokov, ramien stehien alytka. V obvode ramien apravého lytka bolo spevnenie
vyrazné uz po 6 mesiacoch cvicenia (p<0,05), v obvode bokov, stehien aTavého lytka sme
zaznamenali zmenSenie objemu v zavere experimentu (p<0,05). Ako vyplyva z tabulky 7,
V zavere experimentu sa vyrovnali rozdiely v obvode lytka pravej a 'avej konCatiny namerané
Vv tivode programu v experimentalnych skupinach, o bolo pravdepodobne dosiahnuté rovnakou
a najma pravidelnou zatazou oboch koncatin v priebehu programu.

Pri porovnavani oboch experimentdlnych skupin navzdjom sme pri obvode trupu
zaznamenali vyrazne vysSie hodnoty u Zien oproti Studentkam. Rozdiely namerané v tivode
programu v obvode bokov (p<0,01) sa zniZzovali uz po troch mesiacoch cvicenia (p<0,05).
Rozdiely zaznamenané pri ostatnych parametroch na zaciatku sledovania sa nezniZili ani po

ukonceni programu (p<0,01 - hrudnik, resp. p<0,001 - pas) (tab. 7).



Tab. 7 Charakteristika obvodovych parametrov experimentalnych suborov Studentiek (E1)
a zien (E2) a Statisticka vyznamnost’ rozdielov medzi nimi (hodnoty udavané v cm)

E1 n=17 E2 n=13 Stat.
X S max. min. |x S max. |min. |vyzn.
Obvod 1 8488 (3,79 |91 80 90,08 5,72 |105 85 o
hrudnika 2 (84,88 (3,41 |90 80 89,85 4,63 (103 84 s
3 185 3,39 [91 81 89,77 4,32 |102 84 ook
4 (84,76 345 |91 80 89,77 4,32 |102 84 o
Obvod 1 16894 426 |76 62 7592 559 |90 69 ok
pasa 2 67,12 |392 |73 61 73,62 5,35 |87 67 skl
3 6565 |3,76 |71 61 72,38 5,24 |85 65 skl
4 165,29 3,46 |71 61 71,54 5,22 |84 64 ok
Obvod 1 1[94,53 4,58 (102 87 99,15 4,24 ]109 93 oo
bokov 2 193,59 4,44 (100 87 97 3,11 |104 91 0,026*
3 192,71 4 99 87 96,08 2,27 |102 92 0,013*
4 19265 3,97 |99 87 9523 2,45 |100 89 0,048*
Obvod 1 |26,29 1,45 |28 23 2846 (1,51 |32 27 ok
ramena 2 |25,94 1,14 |28 23 27,31 (1,49 |30 25 il
|(pravé) 3 125,35 1,37 |27 23 26,46 (1,05 |28 25 0,022*
4 (25,26 1,32 |27 23 26,15 0,99 |28 25 0,052
Obvod 1 |25,82 14 28 23 27,92 (1,54 |31 26 ek
ramena 2 |25,65 1,22 |27 23 27,08 (1,55 |30 25 il
|(Pavé) 3 [25,32 1,33 |27 23 26,38 (1,04 |28 25 0,025*
4 25,24 1,3 27 23 26,23 0,83 |28 25 0,023*
Obvod 1 |53,41 3,26 |58 48 56,23 2,77 |61 52 0,018*
stehna 2 |52 2,93 |58 49 5446 2,67 |59 50,5  |o,025*
[(pravé) 3 51,29 [252 |56 47 5362 [2,35 |58 51 0,016
4 (51,24 2,44 |56 47 53 2,25 56,5 50 0,052
Obvod 1 |53,44 (3,98 |60 46 55,78 2,85 60,5 52 0,035*
stehna 2 52,18 3,23 |58 47 5458 2,76 |59 51 0,041*
[(Pavé) 3 51,47 253 |56 48 53,62 [2,66 |58 50 0,032*
4 51,24 2,44 |56 A7 53,04 24 57 50 0,053
Obvod 1 [35,21 2,2 40 32 36,77 |1,79 |40 34 0,056
lytka 2 |34,85 2,07 395 32 35,85 |1,28 |38 34 0,14
|(praveé) 3 34,65 2,12 |39 31 35,23 10,83 |37 34 0,41
4 13465 2,12 |39 31 3515 0,69 |36 34 0,46
Obvod 1 [35,18 1,88 |39 32 36,31 |1,93 |40 34 0,12
lytka 2 (34,88 2,03 |39 32 35,85 |1,28 |38 34 0,15
|(Pavé) 3 (34,71 2,11 |39 31 35,23 10,83 |37 34 0,5
4 (34,65 2,12 |39 31 35,15 10,69 |36 34 0,46




Tab.8 Charakteristika obvodovych parametrov experimentalnych a kontrolnych stuborov
Studentiek (E1, K1) a zien (E2, K2) a Statistickd vyznamnost’ rozdiclov medzi nimi (hodnoty
udavané v cm)

E1 n=17 K1 n=12 [Stat. |[E2 n=13 |K2 n=11 [Stat.

X S X S vyzn. (X S X S vyzn.
Obvod 1 84,88 (3,79 |85 3,25 10,93 90,08 |5,72 (90,18 (3,52 0,96
hrudnika 4 84,76 |3,45 84,83 2,41 0,95 89,77 (4,32 90,27 [3,55 (0,76
Obvod 1 168,94 4,26 |68,58 |3,68 10,82 [7592 |5,59 (74 588 0,42
pasa 4 165,29 (3,46 66,83 (3,54 0,25 (71,54 |5,22 72,55 [5,86 |0,66
Obvod 1 19453 458 (94,33 (4,46 0,91 (99,15 4,24 98,18 |3,31 |0,54
[bokov 4 192,65 3,97 935 4,01 |0,57 [95,23 2,45 97,09 (3,42 |0,14
Obvod ramenajl [26,29 (1,45 [26,83 |1,19 0,3 28,46 [151 (28,23 |1,6 0,72
pravé 4 (25,26 |1,32 |26,25 (1,06 |0,041*|26,15 (0,99 27,45 |1,57 [0,02*
Obvod ramenall |25,82 |1,4 26,46 (144 10,25 27,92 |154 28,09 [1,51 0,79
Pavé 4 125,24 1,3 26,42 |1,16 |0,018*|26,23 |0,83 |27,91 (1,58 |**
Obvod stehna |1 [|53,41 (3,26 54,25 (2,42 (0,46 [56,23 (2,77 [56,18 (2,18 (0,96
pravé 4 151,24 2,44 53,83 2,21 |** 53 225 54,36 |1,96 |0,13
Obvod stehna |1 [53,44 (3,98 54,08 (2,22 (0,62 [55,78 (2,85 [56,09 (2,21 (0,76
Pavé 4 151,24 2,44 53,67 2,06 [** 53,04 2,4 54,73 (1,95 0,08
Obvod Iytka |1 (3521 [2,2 35,17 2,08 (0,96 |36,77 |1,79 |36,68 (2,03 0,91
pravé 4 34,65 |2,12 34,75 (1,96 [0,89 (35,15 (0,69 |36 19 0,22
|[Obvod Iytka |1 |35,18 |1,88 34,96 |1,81 [0,76 36,31 (1,93 (36,55 2,16 [0,78
Pavé 4 134,65 2,12 (34,67 (2,02 10,98 (35,15 0,69 36,18 (1,94 |0,13

V hodnotach obvodu koncatin sme, podobne ako pri obvode trupu, zaregistrovali vysSie
vstupné hodnoty Zien (E2) oproti Studentkam (E1). Najvyraznejsi rozdiel bol v obvode ramien
(p<0,001), mensi v obvode stehien (p<0,05), v obvode lytka boli rozdiely nevyrazné (tab. 8).
Rozdiely vo vSetkych opisanych obvodovych parametroch sa na konci experimentu zmensili
a boli nesignifikantné (vynimka - l'avé rameno - p<0,05).

Kontrolné subory  vykazovali po absolvovani 8 mesaéného aerdobneho programu
zmenSenie obvodovych parametrov, avSak jedind Statisticky vyznamna zmena bola zistena
v stubore Studentiek v obvode bokov (p<0,05).

V experimentalnych stiboroch sme oproti kontrolnym zaznamenali vyraznejSie zmensenie
obvodovych parametrov. Statisticky vyznamny rozdiel bol zisteny v obvode ramena v oboch
suboroch (u Studentiek obe koncatiny p<0,05; u Zien prava p<0,05 a l'ava koncatina p<0,01)

a stehna, avSak iba v subore Studentiek (p<0,01).

Somatometrické merania obvodov tela poukazuji na redukciu objemov a tieto zmeny

ofividne ovplyviiuji vizudlne vnimanie formovania siluety jedinca. Vysledky merani



jednotlivych obvodov zodpovedali o¢akavaniam cviceniek, t.j. spevnenie svalstva a zostihlenie,
c¢omu boli prispdsobené jednotlivé tréningové programy. Prvotnym ciel'om bolo zostihlenie pasa
a bokov, ¢o sme prevaznej miere dosiahli. V niektorych pripadoch Zeny ocakévali vyraznejSie
zmeny, avSak ako uvadzaji niektori autori v praxi je jednoduchSie ovplyvnit obvodové
parametre hornych koncatin v porovnani so svalstvom trupu, resp. dolnych koncatin prave
vd’aka menSiemu celkovému objemu ako aj poc¢tu zapajanych svalov (Evans, 1999; Gettman,

1977; MacDonald, 1983).

2. 3. 3. 3 Silové ukazovatele

2. 3. 3. 3. 1 Staticka sila

Zakladné Statistické charakteristiky a vyznamnost’ rozdielov aritmetickych priemerov
vstupnych, priebeznych a vystupnych hodndt ukazovatelov statickej sily experimentalnych
skupin E1 a E2 st uvedené v tabulke 9; Statisticki vyznamnost’ zmien v experimentalnych
stiboroch v priebehu programu prezentujeme v tabulke 10. Zakladné Statistické charakteristiky
a vyznamnost rozdielov medzi vstupnym a vystupnym meranim ukazovatelov statickej sily
experimentalnych a kontrolnych suborov Studentiek (E1, K1) azien (E2, K2) uvadzame
Vv tabul’ke 11.

Prostrednictvom  vytrvalostno-silového programu sme v ukazovateli statickej
jednorazove;j sily ruky zaznamenali vyrazny prirastok v oboch experimentalnych suboroch, a to
uz po troch mesiacoch cviGenia (p<0,001). Statisticky vyznamné zmeny boli aj medzi
niektorymi meraniami navzajom (u Studentiek pri l'avej ruke, u Zien pri pravej) (tab. 10).
Podobne aj v statickej vytrvalostnej sile hornych koncatin (vydrz v zhybe) sme zaznamenali v
oboch experimentalnych suboroch vyrazny nérast sily uz po troch mesiacoch cvicenia (p<0,001)
(tab.9, 10). Vyznamné zlepSenie v oboch suboroch sme zaznamenali aj medzi 3. a 8. mesiacom
(p<0,01).

Signifikantne vysSie hodnoty statickej jednorazovej sily ruky u zien v tivode sledovania
(p<0,05) prisudzujeme skutoCnosti, Ze Zeny neustale vyuzivaji horné koncatiny pri
kazdodennych domacich pracach, ¢o potvrdzuju vysledky Kremsa a kol. (2004). Po troch
mesiacoch sa tento rozdiel vyrazne znizil, avSak zeny stile vykazovali nevyznamne vysSie
hodnoty.

V statickej vytrvalostnej sile hornych koncatin sme sledovali opacny trend; v uvode

experimentu boli Zeny nevyrazne slabsie, ¢o mohlo byt’ zapri¢inené aj ich vysSou pociato¢nou



hmotnostou. Rozdiel v prospech Studentiek d’alej postupne narastal a bol Statisticky vyznamny
na hladine p<0,05 po troch, resp. p<0,01 po 6 mesiacoch cvic¢enia. Tieto vysledky odporuja
tvrdeniu Macalusa a kol. (2003), ktori uvadzaju, ze rozvoj izometrickej sily nie je vyrazne
ovplyvneny vekom.

Kontrolné¢ skupiny Studentiek (K1) i1 zien (K2), vykonavajuce cviCenie aerobiku
srovnakou diZkou a frekvenciou tréningov ako experimentilne skupiny, dosiahli v zavere
sledovania len malé, nevyznamné zlepSenie statickej sily hornych koncatin.

V zavere programu sme zaznamenali signifikantne vysSie prirastky statickej sily v

suboroch vykonavajucich vytrvalostno-Silovy program oproti kontrolnym stborom (p<0,001)

(tab.11).

Tab.9 Charakteristika statickej sily experimentalnych suborov Studentiek (E 1) a Zien
(E 2) a statisticka vyznamnost’ rozdielov medzi nimi

E1 n=17 E2 n=13 Stat.
X S max. min. [X S max. |min. |vyzn.
Dynamometria |1 [27,53 |5,2 36 18 31,31 4,77 |38 22 0,05*
prava ruka [kg] 2 |3559 501 |46 26 37,69 2,69 140 32 0,08
3 [39,06 |49 50 30 41,38 1,71 |44 38 0,04
4 140,53 |4,58 |52 32 41,85 2,23 |46 38 0,23
Dynamometria |1 |25 436 |22 16 29,07 1491 |34 22 0,023*
Pava ruka [kg] 2 (3247 (4,09 |40 24 35,62 (4,89 |42 30 0,06
3 [36,06 14,34 |48 28 37,85 465 |44 32 0,29
4 137,29 4,74 |50 30 38,15 4,28 |44 32 0,61
Vydrz 1 26,88 [11,49 |50 9 20 8,06 |30 3 0,07
v zhybe [sek.] [2 |46 12,3 |68 26 34,31 (11,2 |60 21 0,012*
3 57,18 13,77 |89 38 43,15 11,38 |75 30 *x
4 164,47 (124 |92 45 51,92 9,98 |78 40 *x
Tab. 10 Statisticka vyznamnost’ zmien staticke;j sily $tadie 5 v subore $tudentick (E 1)
a zien (E 2)
Studentky (E 1) 1-2 1-3 1-4 2-3 2-4 3-4
dynam.prava.r. [*** ke il 0,18 0,024 0,82
dynam. Pavar. [*** ke il 0,09 0,011* 0,084
vydrZ v zhybe il ke kel 0,0544 ol 0,33
Zeny (E 2)
dynam.prava.r. [*** ke il 0,018* ol 0,98
dynam. Pavar. [*** ekl ikl 0,062 0,052 0,99
vydrZ v zhybe ikl ikl il 0,13 il 0,14




Tab. 11 Staticka sila suborov Studentiek (E1, K1) azien (E2, K2) experimentalnych
a kontrolnych skupin a Statisticka vyznamnost’ rozdielov medzi nimi

E1 n=17 [K1 n=12 [tat. [E2 n=13 |[K2 n=11 [Stat.
X S X S vyzn. X S X S vyzn.

Dynamom. 27,53 5,2 26,92 16,4 0,78 31,31 4,77 31,09 |2,88 0,89
pravar. [kg] 40,53 4,58 28,67 |542 [*** 4185 2,23 3191 298 [***

Pava r. [kg] 37,29 4,74 |26,83 [3,24 [*** 38,15 4,28 30,18 |3,28 [***

Vydrz v zh. 26,88 [11,49 |25,67 [12,08 |0,79 |20 8,06 |20,36 [13,24 |0,93
[sek] 64,47 (12,4 |27,83 [11,54 [*** |51,92 9,98 |21,64 |12,48 [***

1
4
Dynamom. (1 25 4,36 255 14,1 0,76 29,07 491 [29,45 4,01 0,84
4
1
4

Zmeny v organizme vyvolané pravidelnou pohybovou aktivitou st v znac¢nej miere
ovplyvnené vychodiskovym statusom probandiek, a to predovsetkym zastupenim pohybovej
aktivity vich Zivotnom S§tyle. Je viac ako pravdepodobné, ze ¢im su vychodiskové parametre
nepriaznivejSie, tym budu zmeny vyvolané pravidelnou pohybovou aktivitou vyraznejsie. To sa
odzrkadlilo v oboch testoch postihujtcich faktor statickej sily, kde sme zaznamenali vyznamny
narast uz po troch mesiacoch cvicenia (p<0,001).

V subore pracujicich Zien sme ocakévali celkovo nizsie vychodiskové hodnoty nez u Studentiek
vd’aka ich niz8ej zdatnosti pred aplikaciou pohybového programu a vyssej hmotnosti tela, o sa
nam potvrdilo iba ¢iastocne. V sile stisku ruky Zeny oproti Studentkdm dosahovali v priebehu
celého experimentu vyssie hodnoty.

Experimentdlne subory v porovnani skontrolnymi zaznamenali v zavere experimentu

vyraznejSie prirastky v oboch testoch statickej sily (p<0,001).

2. 3. 3. 3. 2 Dynamicka sila

2. 3. 3. 3. 2. 1 Faktor dynamickej sily bez pridavnej zat’aze

Zakladné Statistické charakteristiky a vyznamnost’ rozdielov aritmetickych priemerov
vstupnych, priebeznych a vystupnych hodnot ukazovatel'ov dynamickej sily experimentalnych
skupin Studentiek (E1) a zien (E2) su uvedené v tabulke 12, Statisticki vyznamnost’ zmien v
experimentalnych stboroch v priebehu programu prezentujeme v tabulke 13. Zakladné
Statistické charakteristiky a vyznamnost' rozdielov medzi vstupnym a vystupnym meranim
ukazovatelov dynamickej sily experimentdlnych a kontrolnych stborov Studentiek (E1, K1)

azien (E2, K2)uvadzame v tabul’ke 14,



V ukazovateli vybusnej sily hornych koncatin (hod plnou loptou) sa vstupné hodnoty
V oboch experimentalnych stboroch V priebehu programu postupne zvySovali, napriek tomu
zmeny neboli ani v jednom pripade vyznamné (tab.12,13). Za Senzitivne obdobie pre explozivnu
silu je vo vSeobecnosti povazované obdobie od 10 do 15 rokov veku (Belej, 2001; Macaluso,
DeVito, 2003), po tomto obdobi nastava stagnacia v rozvoji tejto schopnosti. Ako mdzeme
sledovat’ v tabul’ke 12, aj prostrednictvom cviceni nie priamo zameranych na explozivnu silu je
mozné dospiet’ k uritému rozvoju tejto schopnosti. V tomto teste sme zaznamenali len
nevyznamny narast v priebehu programu, ten vSak nastal vo vsetkych pripadoch, ¢o pokladame
za pozitivny prinos nami vytvoreného programu.
Vybusna sila dolnych koncatin u dievéat dosahuje podl'a Moravca a kol. (1996) maximum v 13.
roku, as pribaidajicim vekom sa prejavuje jeho stagnacia. Aj v tomto pripade sa prejavil
pozitivny vplyv cvitenia na silu dolnych konéatin. Statisticky vyznamny nérast v sibore
Studentiek i Zien nastal po 6 mesiacoch cvi¢enia (p<0,01, resp. p<0,05) (tab. 12). Po tomto Case

sme zaznamenali v oboch suboroch len minimalne zlepSenie.

Tab. 12 Charakteristika dynamickej sily (1) stborov Studentick (E 1) azien (E 2)
experimentalnych skupin a $tatisticka vyznamnost’ rozdielov medzi nimi

E1 n=17 E?2 n=13 Stat.
X S max. |min. [x S max. |min. |vyzn.
1 1640,3 (91,57 [950 535 621,5 64,37 |[700 520 0,53
2 |661,8 87,93 [970 575 6519 [70,81 |750 530 0,74
3 |669,7 88,54 |980 590 664,6 169,45 |760 540 0,87
4 1670 88,26 980 590 666,9 [70,58 |[760 540 0,92
1 |1656 [19,91 |195 120 1519 |14,8 170 125 0,048*
2 1779 |11,73 |200 155 163,1 11,64 |175 135 il
z miesta 3 |181,9 12,08 |205 165 165 11,54 175 140 il
[cm] 4 11825 12,22 |205 165 165 11,54 175 140 X
Kl'uky 1 |16 4,4 24 9 14,08 |5,92 21 4 0,32

2

3

4

1

2

3

4

Hod plnou
loptou [cm]

Skok
[do dialky

[pocet] 25,12 16,03 35 15 23 7,29 32 12 0,39
30,12 16,63 40 17 27,08 7,72 39 15 0,26
31,12 66,39 40 17 29,15 16,8 40 20 0,42
17,53 |4,06 25 10 16,23 3 23 12 0,34
23 2,98 27 17 20,62 2,84 26 17 0,035*
24,94 3,07 29 17 23 2 27 20 0,058
25,29 2,37 29 19 23,69 [1,49 27 22 0,042*

Lah - sed
[pocet za
30s]

Hodnoty dynamickej vytrvalostnej sily, v porovnani s explozivnou silou, sa v experimentalnych

suboroch v priebehu programu zvysili vyraznejSie. To nasvedCuje moznosti rozvijat



vytrvalostnu silu vo vi¢Som rozsahu bez vekového obmedzenia. Statisticky vyznamné zlepSenie
pri oboch testoch dynamickej vytrvalostnej sily sme zaznamenali uz po prvych 3 mesiacoch (tab.
12,13). V teste kl'uky vo vzpore kl'aémo i§lo o narast vytrvalostnej sily hornych koncatin na 1%
(u Studentiek) resp. 5 % hladine vyznamnosti (u zien); po 6 mesiacoch cvicenia doslo v oboch
suboroch k vyraznejSiemu zlepSeniu (p<0,001). V stbore Studentiek sme zistili vyrazny narast
sily aj medzi Il. a IV. meranim (p<0,05). V teste 'ah — sed sme zaznamenali vyrazné zlepSenie
uz po 3 mesiacoch cvicenia v oboch stiboroch (p<0,01 u Studentiek, resp. p<0,001 u Zien).
V stbore zien bola zmena signifikantna aj medzi II. a IV. meranim (p<0,05).

V sulade s viacerymi autormi sa v ukazovateli vybusnej sily viac ako pri ostatnych
faktoroch sily prejavuje vplyv veku (Celikovsky a kol., 1985; Macaluso, DeVito, 2003) (tab.12).
V teste hod plnou loptou boli hodnoty u Zien v porovnani so Studentkami nevyznamne nizsie pri
kazdom merani, v teste skok do dialky z miesta v uvode sledovania namerany rozdiel (p<0,05)
v priebehu experimentu narastal (p<0,01) (tab. 12).

V dynamickej vytrvalostnej sile  hornych koncatin (kl'uky) dosahoval subor Studentiek
nevyrazne vysSie hodnoty pocas celého sledovania. Podobne aj v sile brusného svalstva bol
vykonnejsi subor Studentiek, pri druhom a Stvrtom merani Statisticky vyznamne (p<0,05).

Po 8 mesatnom programe aerobiku sme zaznamenali v kontrolnych skupindch len
nevyznamné zlepSenie dynamickej sily. Vynimkou bol ukazovatel' sily bru$ného a bedrovo-

stehenného svalstva u oboch skupin (p<0,01).

Tab. 13 Statistickd vyznamnost' zmien dynamickej sily (1) $tadie 5 v stiibore §tudentiek (E1)
a zien (E2)

Studentky (E 1) 1-2 1-3 1-4 2-3 2-4 3-4
Hod pl. loptou 0,98 0,97 0,99 0,99 0,99 0,99
Skok do dialky 0,06 *x *x 0,84 0,78 0,99
Kl'uky lolal flokal iokal 0,076 0,022* 0,96
Lah — sed *x flokal iokal 0,29 0,16 0,98
Zeny (E 2)

Hod pl. loptou 0,99 0,75 0,32 0,99 0,94 0,99
Skok do dial’ky 0,11 0,048* 0,037* 0,97 0,9 0,99
Kl'uky 0,011* ekl ekl 0,45 0,12 0,87
I’ah — sed ek kel ekl 0,07 0,011* 0,88

Ako mozZeme sledovat vtabulke 14, signifikantne vysSie hodnoty v suboroch
absolvujucich vytrvalostno-silovy program oproti probandkam, ktoré cvicCili aerobik, sme

zaznamenali v teste kl'uky vo vzpore kI'atmo (p<0,001- v oboch suboroch), v teste I'ah — sed za



30 sekund (p<0,05 - v subore Studentiek, resp. p<0,001 - v subore zien) a Vv teste skok do dial’ky

z miesta (p<0,01 - v subore Studentiek).

Tab. 14 Testy dynamickej sily (1) experimentalnych a kontrolnych stborov Studentiek (El1,
K1) a zien (E2, K2) a $tatisticka vyznamnost’ rozdielov medzi nimi

E1 n=17 |[K1 n=12 [Stat. E2 n=13 |[K2 n=11 |Stat.

X S X S vyzn. X S X S vyzn.
Hod plnou 1 |640,3 191,57 |644,2 55,34 |09 6215 |64,37 |620,9 [83,51 |0,98
loptou [cm] 4 |670 88,26 |650,4 |52,76 0,5 [666,9 |[70,58 [622,3 84,03 0,17
Skok do dialky |1 |165,6 |19,91 |1654 |13,56 |0,98 [151,9 [14,8 |152,3 |17,37 |0,96
z miesta [cm] |4 [182,5 |12,22 (167,1 (1453 |[** 165 |11,54 |157,7 |15,23 |0,2
Kl'uky 1 |16 44  |1533 [3,82 0,68 |14,08 5,92 |15,18 |6,13 |0,65
[pocet] 4 31,12 16,39 [17,92 |36 [*** [29,15 |68 |16 523 [***
Lah - sed 1 [1753 1406 |[17,75 (3,67 0,88 |16,23 |3 16,09 2,47 |09
[pocetza 30s.] 4 [2529 2,37 23,42 2,15 |0,03* [23,69 |1,49 20,09 [2,17 [***

Z vysledkov merani vyplyva, ze ndrast dynamickej sily nastal uz po 3-mesa¢nom
vytrvalostno-silovom programe Vv oboch experimentalnych suboroch, avSak Statisticky
vyznamné zlepSenie sme zaznamenali len vo vytrvalostnej sile. Po 6 mesiacoch tréningu oba
subory zaznamenali narast explozivnej sily dolnych koncatin (p<0,01 - Studentky, p<0,05 -
zeny). Po tomto ¢ase sme vo vSetkych testoch dynamickej sily zaznamenali miernu stagnaciu.
Pri porovnavani oboch experimentalnych skupin navzdjom sme zistili nizSiu poc¢iato¢ntl troven
silovych schopnosti zien v porovnani so Studentkami. Rozdiely zotrvali pocas celého programu.
Najvyraznejsi, dokonca narastajici rozdiel v neprospech suboru Zien sme zaznamenali vo
vybusnej sile dolnych koncatin, ¢o je v zhode so v§eobecnymi tvrdeniami o0 poklese explozivnej
sily s pribudajicim vekom (Celikovsky a kol., 1985; Macaluso, DeVito, 2003).

Experimentalne subory zaznamenali v testoch dynamickej sily v zavere programu v porovnani
S kontrolnymi subormi vyraznejSie prirastky. Vynimkou je explozivna sila hornych koncatin,
kde boli oba experimentalne subory silnejsie len nevyznamne, a dolnych koncatin, kde boli

zistené rozdiely vyznamné len v subore Studentiek.

2. 3. 3. 3. 2. 2 Faktor dynamickej sily s pridavnou zat’azou

Zakladne Statistické charakteristiky a vyznamnost’ rozdielov aritmetickych priemerov
vstupnych, priebeznych a vystupnych ukazovatel'ov dynamickej sily s vyuzitim pridavnej zataze
u experimentalnych skupin Studentiek (E1) a zien (E2) st uvedené v tabulke 15, Statisticka

vyznamnost' zmien v experimentalnych suboroch E1 a E2 v priebehu programu prezentujeme



v tabulke 16. Zakladné Statistické charakteristiky a vyznamnost’ rozdielov medzi vstupnym
a vystupnym meranim ukazovatelov dynamickej sily (2) experimentalnych a kontrolnych
suborov Studentiek (E1, K1) a zien (E2, K2) uvddzame Vv tabul’ke 17.

Hodnoty dynamicke;j sily v testoch vyuzivajtcich pridavna zat'az sa zvySovali v priebehu celého
experimentu. Vo vSetkych pripadoch boli prirastky Statisticky vyznamné (tab. 15, 16).

V sile dolnych koncatin a sedacieho svalstva (drep s velkou ¢inkou na prsiach) a v sile trupu
(fah v l'ahu) sme najvyraznej$i ndrast v oboch experimentalnych siboroch zaznamenali uz
V priebehu prvych 12 tyzdiov experimentu (p<0,001). Dalsie zvySovanie sily nebolo tak vyrazné
(medzi II. a IV. meranim - p<0,05 - studentky; resp. p<0,01 - Zeny) (tab.15).

V teste bench press sme zaznamenali vyrazné prirastky sily taktiez uz po 3 mesiacoch cvicenia
(p<0,001 v subore Studentiek, p<0,01 v stbore zien). Medzi II. a IV. meranim vSak bol zisteny

signifikantny narast len v subore studentiek (p<0,05).

Tab. 15 Charakteristika dynamickej sily (2) stborov Studentick (E 1) azien (E 2)
experimentalnych skupin a Statistickd vyznamnost rozdielov medzi nimi

E1 n=17 E2 n=13 Stat.
X S max. |min. |X S max. |min. |vyzn.
Drep OM |33 552 143 23 31,65 |7,61 |43 205 0,58
[pocet] 1 7,12 2,67 |12 3 4,46 12 |7 2 *x
2 1476 5,62 (24 7 10,31 2,59 |15 8 0,06
3 18,71 16,25 |28 9 12,23 3,24 |18 9 *x
4 19,94 16,67 |30 9 13,31 3,07 |19 10 *x
Tah v Pahu |[OM (30,65 [3,36 |38 255 31,85 [3,48 |38 28 0,34
[pocet] 1 [706 [2,33 |12 4 769 (2,02 |12 5 0,44
2 1165 2,69 |17 9 12,23 242 |17 10 0,54
3 1418 3,43 |21 11,5 14,15 291 |19 11 0,98

4 1541 4,21 |23 10 1508 25 |20 12 0,8

Bench press |[OM 28,24 3,38 |33 205 28,77 2,06 |33 25,5 0,62

[pocet] 1 6 25 |12 3 6,15 2,79 11 3 0,88

2 12,06 4,23 |24 8 12 529 |17 6 0,97

3 1482 479 |28 10 13,08 3,25 |19 7 0,27

16,12 5,66 |30 10 13,46 3,43 |20 7 0,15

Biceps OM 1595 2,98 [224 13 16,19 2,8 |20,5 13 0,82
[pocet] 6,12 3,46 |15 5,54 2,18 |12 0,6

1 2 3

2 10,18 3,09 |17 5 9,46 3,31 |20 6 0,54
3 1253 29 |18 7 11,62 3,93 24 8 0,47
4 13,18 3,17 |20 7 12,15 4,47 |26 9 0,47

Podobne ako pri predchadzajucich testoch aj v teste bicepsovy zdvih dosiahli Studentky 1 Zeny

vyznamné pokroky uz po troch mesiacoch programu (p<0,001, resp. p<0,05). V tomto teste ako



jedinom z testov vyuzivajucich pridavna zataz neboli medzi jednotlivymi meraniami navzajom
vyznamné rozdiely.

Pri porovnavani oboch experimentalnych stiborov navzijom sme v testoch vyuzivajucich
pridavnu zataz zaznamenali nevyrazne vysSie opakovacie maxima v stbore Zien, s vynimkou
testu drep s velkou ¢inkou. Najvyraznejsie rozdiely v pocte opakovani boli v teste drep, kde
Studentky dosiahli vyznamne vyssi pocet opakovani (p<0,01), S vynimkou 2. merania (rozdiel
bol nevyznamny) V ostatnych testoch s pridavnou zéatazou rozdiely medzi sibormi boli
nesignifikantné. V teste tah zdola a bench press dosiahli zeny v ivode programu nevyznamne
vyssi pocet opakovani, avSak po 3 mesiacoch (v teste bench press) resp. po 6 mesiacoch tréningu
(v teste tah zdola) Studentky predstihli Zeny. V teste bicepsovy zdvih dominovali Studentky
Vv priebehu celého programu.

Kontrolné skupiny K1 a K2 dosiahli v ukazovateli dynamickej sily s pridavnou zat'azou
pocas 8 mesacného tréningu len mierny narast. V dvoch testoch doslo signifikantnym prirastkom
u Studentiek (bench press, bicepsovy zdvih (p<0,05) a v dvoch testoch u zien (drep, bench press

(p<0,05)). V ostatnych testoch boli zmeny nevyznamné.

Tab. 16 Statistickd vyznamnost’ zmien dynamickej sily (2) §tidie 5 v subore $tudentiek (E 1)
azien (E 2)

Studentky (E 1) 1-2 1-3 1-4 2-3 2-4 3-4
Drep el folaied el 0,17 0,039* 0,91
Tah v Pahu el folaied el 0,11 *x 0,68
Bench press Hrx ikl kel 0,27 0,047* 0,83
Biceps el olael el 0,84 0,78 0,99
Zeny (E 2)

Drep el iolei iolieied 0,07 0,011* 0,88
Tah v Pahu e il ke 0,21 0,026* 0,77
Bench press *x ekl ek 0,88 0,76 0,94
Biceps 0,035* ioliaied ol 0,42 0,23 0,98

Pri porovnavani experimentalnych a kKontrolnych skupin navzajom (tab.17) sme zistili
Vv zévere programu signifikantne vyS$Sie hodnoty dynamickej sily v experimentalnych skupinach
(p<0,001).



Tab. 17 Charakteristika dynamickej sily (2) experimentalnych a kontrolnych suborov
Studentiek (E1, K1) a Zien (E2, K2) a Statisticka vyznamnost’ rozdielov medzi nimi

E1l n=17 |[K1 n=12 [|Stat. |E2 n=13 K2 n=11 [Stat.
X S X S vyzn. |X S X S vyzn.

Drep OM 33 552 32,38 356 0,73 [31,65 |7,61 |31,64 692 0,99
[pocet] 1 (712 267 1683 (229 0,77 |446 |12 5 3,32 0,55
4 ]1994 6,67 |7,67 1,92 [*** 13,31 [3,07 [6,27 [2,45 [***

Tah v Pahu (OM [30,65 (3,36 [29,88 [241 |05 31,85 3,48 31,18 |2,98 0,62
[pocet] 706 233 675 (196 0,71 7,69 (2,02 818 2,14 0,57
4 15,41 421 [742 2,42 [*** 15,08 2,5 8,94 157 [***

=

Bench pressOM (28,24 3,38 (30,5 1,85 [0,05* [28,77 [2,06 28,45 |4 0,68
[pocet] 6 2,5 583 (1.8 085 6,15 2,79 6,27 2,94 10,92
4 16,12 566 6,67 |15 *** (13,46 3,43 [8,18 [3,74 [***

[

Biceps OM (15,95 [2,98 15,71 3,2 0,83 [16,19 2,8 16 245 10,86
[pocet] 1 1612 |346 1608 [1,62 (0,64 [554 2,18 |6 2,24 0,61
4 13,18 3,17 692 1,73 [*** 12,15 4,47 7,64 2,58 [***

Podla o€akavania bol prirastok vytrvalostnej sily najintenzivnej$i v tvodnych troch mesiacoch
cvi¢enia. Po tomto Case pokroky neboli tak vyrazné, ¢o koreSponduje so zavermi viacerych
autorov, ktori uvadzaju zjavné prirastky sily v rozmedzi prvych 8 — 12 tyzdnov (Bell a kol.,
2000; Campos akol., 2002; Fleck, Kraemer, 2000; Starkey akol., 1996 ai.). Hoci $tadie
poukazuju na pokracujuci prirastok sily s d’al§imi tyzdiiami tréningu aZ do trvania 2 rokov, d’alsi
prirastok sily je mensi a ma tendenciu stagnovat’ na tirovni 3 — 6 mesiacov. Dokonca aj u zien po
menopauze bol zisteny podstatny prirastok sily vplyvom silového tréningu po dobu prvych 12
mesiacov, s najvacsim prirastkom pocas prvych 3 mesiacov cvi¢enia (Morganti a kol.,1995).
Zaujimavé je, ze predpoklad o nizSich vychodiskovych hodnotach pracujicich Zien plati len
Vv pripade dolnych koncatin. Pri testoch sledujicich silu hornych koncatin Zeny dosiahli vyssie
hodnoty opakovacieho maxima a vyssi pocet opakovani v dvoch zo Styroch testov (t'ah, bench
press). Vplyvom tréningu vSak Studentky prekonali v po¢te opakovani Zeny uz po 3 resp. 6
mesiacoch cvicenia. Z toho mdézeme konstatovat’, ze vek je pravdepodobne jednym z atributov
ovplyviiujiicich mieru rozvoja sily.

Pri porovnavani experimentalnych stuborov s kontrolnymi sledujeme v zavere programu
vysoko vyrazny narast sily v suboroch, ktoré sa zucastnili nami vytvoreného vytrvalostno-
silového programu.

Podl'a viacerych autorov rozvinat silu je mozné aj v strednom ¢i starSom veku (Brown a kol.,
1990; Celikovsky, 1984; Evans, 1999), preto sme v zavere programu o¢akavali malé rozdiely

medzi oboma experimentalnymi subormi. Tento predpoklad sa vSak potvrdil len Ciastocne.



Vyrazne nizSie hodnoty v subore Zien v zadvere programu sme zaregistrovali vo vytrvalostnej
statickej sile hornych koncatin a v dynamickej sile v oboch testoch postihujucich silu dolnych
koncatin (skok do dialky z miesta, drep s vel'kou ¢inkou). V ukazovateli vybusnej sily, podla
tvrdenia viacerych autorov, sa vo vi¢sej miere prejavuje vplyv veku (Celikovsky a kol., 1985;
Héakkinen a kol., 2001; lzquierdo akol., 1999; Macaluso, DeVito, 2003), ¢o negativne
ovplyvnilo vysledok v teste skok do dialky z miesta. NiZsie vykony Zien v teste drep je mozné
odovodnit’ tvrdenim niektorych autorov, Ze s pribudajicim vekom dochadza k ubytku sily
nasledkom straty svalovej hmoty a znizenou schopnost'ou nervového systému aktivovat’ svaly.
Ako uvadzaju autori, k signifikantnému vyskytu spominanych zmien dochédza vac¢sinou az v 5.
a 6. decéniu, to vSak nevylucuje pritomnost’ svalového upadku aj v skorSom obdobi Zivota.
(Willmore, Costill, 1994). Navyse, vyssia hmotnost’ tela ajeho segmentov moze byt pre

pohybovy vykon negativnym faktorom (Sukop 1997 b).



3 TVORBA POHYBOVYCH PROGRAMOV SO ZAMERANIM NA
REDUKCIU TELESNEHO TUKU

Zatazovanie organizmu roznymi pohybovymi podnetmi moéze vyvolat v organizme
ziaduice adaptaéné zmeny, ale nie kazdd pohybova aktivita ich vyvola (Blair, Connely, 1996;
Bebcakova, Brtkova, 1998). Ich volba je podla viacerych autorov zavisld predovSetkym na
objektivnych moznostiach, veku, pohlavi, zdravotnom stave a osobnom zaujme (Belej, 1994;
Bunc, 1996; Hrcka, 1990, b); Hubka, 1981; Krej¢i, Man, 1990; Labudova, 1990 a i.). Velmi
dolezitou podmienkou je zostavenie cvicebného programu, ktory by mal pozostavat
z aerobnych i1 anaerobnych aktivit (ACSM, 1995; Bell a kol., 2000; Burleson a kol., 1998;
Egger, Champion, Hurst, 1989; Egger, Champion, 1990; Evans, 1999; Feigenbaum, Pollock,
1999; Hubka, 1981; Kloudova, 1989; Labudova, 1998; LeMura kol., 2000; McCartney, 1998;
Minarovijech, 1988; Pollock, Evans, 1999; Smithova, 1995; Simonek, 1996, 1999 a i.).

Pri realizacii pohybového programu, a plati to i pri vykonavani r6znej pohybovej ¢innosti, je
potrebné respektovat’ predovsetkym vSeobecne platné zéasady, ktoré sa v odbornej literatire
uvadzaju pod skratkou FITT (Bebcakova, Brtkova, 1998, 2001; Blahusova, 1995; Blair, 1990;
Blair, Connelly, 1996; Bunc, 1999; Burleson a kol., 1998; Cooper, 1990; Feigenbaum-Pollock,
1999; Hamar, 1987, 1989; Harris, Crawford, 1986; Hodan, 1989; Hrc¢ka, 1987, 1990b, 2000;
Hrc¢ka-Drdéacka 1992; Hubka, 1981; Junger 1995; Junger, Zuskova, 1998; Kyselovicova, 1995;
Krej¢i, Man, 1990; Macek, 2001; Marks a kol., 1995; Minarovjech, 1988; Labudova, 1990;
Siders a kol., 1991; Sigmund, a kol. 2001 Smithova, 1995; Simonek, 1999; Zuskova, 1997, b;
al):
e Frekvencia (Frequency), tzn. kol'kokrat, ako Casto je pohybova aktivita v danom cykle
realizovana;
e Intenzita (Intensity), s akym usilim vykonavame danu aktivitu. Je potrebné odliSovat
intenzitu s podprahovym efektom od intenzity nadprahovej;
e Celkovy objem (Time), tzn. mnoZstvo Casu, ktory je pohybu venovany, pripadne iné
objemové¢ ukazovatele, napr. energeticky vydaj atd’.;
o Struktara (Type), tzn. aké formy a prostriedky pohybovej &innosti sa v pohybovom

rezime zahrnuté.



3. 1 Zasady tvorby pohybovych programov

3. 1. 1 Frekvencia tréningu

Na Olympijskom vedeckom kongrese v Soule v roku 1988 boli prednesené zavery prace
Americkej spoloc¢nosti telovychovného lekarstva (ACSM, 1990), kde sa pre zdravé osoby
odporuca frekvencia tréningu 3 — 5 krat do tyzdna. K tejto frekvencii sa priklafa mnoho nasich i
zahrani¢nych autorov (Blair, 1990; Bunc, 1999; Burleson a kol., 1998; Cooper, 1990;
Feigenbaum, Pollock, Evans, 1999; Harris, Crawford, 1986; Hr¢ka, 1987, 1990b; Marks a kol.,
1995; O'Hagan a kol., 1995; Pollock, Evans, 1999; Seliger, Choutka, 1982; Simonek, 1998;
Vitazka, 1974). AvSak ako uvadzaji Marks a kol. (1995) nedostatok ¢asu je uz chronicky znadmy
faktor obmedzujuci tto teoriu. Realnym sa javi cvicenie s frekvenciou 3 krat tyzdenne v trvani
priemerne 30 min. (od 20 — 40), &o podla Americkej rady pre $portové lekarstvo spiiia
podmienky pre definiciu relevantnej zat'aze pri optimalnom vyuziti ¢asu. Cvicenie v pocte 1 — 2
krat tyzdenne sa Casto oznacuje ako nedostacujuce a nevedie k Ziaducim adaptaénym zmendm
(Minarovjech, 1988).

Nase vyskumy naopak naznacuju, ze je mozné aj cvicenim 2 x do tyzdna efektivne znizovat

mnozstvo telesného tuku.

3. 1. 1. 1 Vyskum 6 - Stidia redukcie telesného tuku a narastu vybranych
silovych ukazovatel’ov cvifeniek prostrednictvom vytrvalostno — silového

programu vykonavanej s frekvenciou 2 krat tyZdenne

Program trval 3 mesiace. Probandky vykonavali zadanu pohybov aktivitu 2 krat tyZdenne. Oba
experimentalne stibory (E3, E4) absolvovali vytrvalostno-silovy program; kontrolné stibory K 3
a K 4 cvicili aerobik s rovnakou frekvenciou.

Experimentalnu skupinu E 3 tvorilo 21 Studentiek s priemernym vekom 20,95 rokov (+
1,66 r.). Ich priemerna vyska bola 166,9 cm (+ 7,5 cm), hmotnost’ 61 kg (£ 10,6 kg). VSetky
spominané respondentky boli Studentkami. Experimentdlnu skupinu E 4 tvorilo 18 zien
s priemernym vekom 35,8 rokov (x 4,92 r.). VSetky Zeny z tejto skupiny povazovali svoje
zamestnanie za prevazne sedavé. Priemerna vyska v skupine bola 165,22 cm (+ 6,8 cm),
priemerna hmotnost’ 64,9 kg (£ 14,1 kg).

Kontrolnu skupinu K 3 tvorilo 14 §tudentiek s priemernym vekom 20,3 rokov (+ 1,49 r.).

Ich priemerna vyska bola 167,4 cm (+ 6,2 cm), priemerna hmotnost’ 61 kg (+ 7,8 kg).



Kontrolnu skupinu K 4 tvorilo 14 zien s priemernym vekom 34,9 rokov (£ 4,78 r.). Ich vySkovy

priemer dosahoval 164,9 cm (+ 8,2 cm), priemer telesnej hmotnosti 63,9 kg (+ 14,4 kg).

3.1.1.1.1 Somatické ukazovatele

Zakladné Statistické charakteristiky a vyznamnost' rozdielov aritmetickych priemerov
vstupnych, priebeznych a vystupnych hodnét ukazovatel'ov telesného rozvoja experimentalnych
skupin Studentiek (E3) a zien (E4) su prezentované Vv tabulke 18; Statisticki vyznamnost’ zmien
oboch suborov v priebehu programu uvadza tabulka 19. Zakladné Statistické charakteristiky
a vyznamnost rozdielov medzi vstupnym a vystupnym meranim ukazovatel'ov telesného rozvoja
experimentalnych a kontrolnych suborov Studentiek (E3, K3) azien (E4, K4) navzdjom
uvadzame v tabulke 20.

Hodnoty telesnej vysky sa v sledovanom obdobi, vzhl’'adom k veku probandiek vSetkych
stiborov, menili podobne ako v §tadii 5, minimalne.

Telesna hmotnost sa v priebehu programu Vv oboch experimentalnych stboroch postupne
znizovala, av§ak ani po ukonceni programu zmeny neboli $tatisticky vyznamné. K tomu, aby
doslo k vyraznym zmendm v tomto parametri je pravdepodobne potrebny dlhsi ¢asovy interval,
¢o koreSponduje s tvrdenim Waehnera (1999), ktory uvéadza, Ze je zbytocné Cakat signifikantné
zmeny V telesnej hmotnosti od uplného zaciatku, pretoze telo sa potrebuje adaptovat’ na zataz.
Paralelne s telesnou hmotnost'ou sa znizovali hodnoty BMI. V zavere programu bola v sibore
Studentiek zistena jeho Statisticky vyznamna zmena (p<0,05).

Podiel tuku na zloZeni tela sa vo€i dvom predchadzajicim somatickym charakteristikdm
znizoval vyraznejSie. Signifikantny pokles v oboch suboroch E3 a E4 nastal uz po 6 tyzditoch
cvi¢enia (p<0,05, resp. p<0,001), priCom v siibore Zien sme zaznamenali vyznamny rozdiel aj
medzi 6. a 12. tyzdiiom (p<0,01). Signifikantné zniZzenie mnozstva telesného tuku uz po 6
tyzdiioch kruhového posiliiovacieho tréningu zaregistrovali vo svojej §tidii aj MacDonald
(1983) a po 8 tyzdioch Gettman a kol. (1978).

Napriek postupnému zvysovaniu ATH v priebehu programu, zmeny zistené v oboch suboroch
v zavere boli nevyznamné. Dovodom je pravdepodobne charakter nasho cvicenia, ktorého
hlavnym zdmerom nebolo zvySovanie maximalnej sily, pri ktorej sa ATH prirodzene zvysuje
(Cullinen, Caldwell, 1998; Chilibeck a kol., 1998; Stone a kol., 1991), ale vytrvalostnej, priCom
vacSinu Casu sa probandky pohybovali v aerobnom pasme, pri ktorom sa troveit ATH meni
minimalne (Broeder a kol., 1992; Komadel a kol., 1986). Taktiez, ako uvadzaju Bell a kol.

(2000), zmieSany silovy a vytrvalostny tréning prinaSa niektoré adaptacné zmeny odliSné od



samotné¢ho silového alebo aerdbneho tréningu a spdsobuje Ciastocné potlacenie hypertrofickej

reakcie svalu vd’aka zvySenému stavu katabolizmu.

Tab. 18 Charakteristika vstupnych, priebeznych a vystupnych somatometrickych hodnot
Studentiek (E 3) a zien (E 4) stadie 6 a Statistickd vyznamnost’ rozdielu medzi sibormi

E3 n=21 E4 n=18 Stat.
X S max. |min. X S max. |min. |vyzn.
vySka [cm] 166,5 4,31 |175 159 165,22 4,1 174 157 0,53
hmotnost’ (1 |61 3,85 |68 56 64,94 549 |83 60 0,015*
[ka] 2 (59,52 (3,84 |68 54 63,56 5,258 (81 59 *x
3 58,76 (3,62 |66 54 62,22 5,23 |79 57 0,03*
BMI 1 21,83 |1,01 |24,52 |18,93 238 [1,6 28,72 2,31  [r**
[kg.™] 2 21,3 0,98 [23,73 (18,25 (23,27 |15 28,03 21,77 [***
3 21,05 |0,95 (23,33 |18,25 (22,78 |1,49 27,24 |21,19 [***
tuk [%] |1 [2493 (3,16 (30,2 |19,8 (30,42 (2,52 (341 [265 [**
2 2241 |2,88 |26 179 27,18 2,03 299 24,3 [***
3 20,53 |2,6 249 (16,6 (24,82 1,99 27,9 21,1 r**
tuk [kg] |1 (15,32 (3,57 (18,37 |11,85 (19,82 4,87 (27,97 |18,46 [***
2 (1352 3,72 (17,28 9,94 (17,28 4,29 [24,22 |16,7 [***
3 (12,41 |2,362 (15,75 7,8 1551 4,42 21,41 |13)95 [***
ATH [kg] |1 145,68 (3,38 |52,63 41,15 [45,12 3,12 |55,03 41,24 0,93
2 |46 3,61 [53,72 |40,06 (46,28 (3,34 [56,78 42,3 0,79
3 /46,35 (3,62 |53 41,2 46,71 3,61 |57,59 |42,05 0,98
*  p<0,05 1 — Gvodné meranie 3 — meranie v zavere, t.j. po 3 mesiacoch programu

** p<0,01 2 — meranie po 12 tyzdnoch programu
***n<0,001 - plati pre vietky tabul’ky v kapitole 3.1.

Pri porovnavani oboch experimentalnych skupin navzidjom sme zaznamenali, podobne
ako pri programe s dlh§im trvanim, vySSie vychodiskové hodnoty telesnej hmotnosti, BMI
a percenta tuku pracujucich zien nez u Studentiek (tab. 18). Najvicsie rozdiely pocas celého
trvania pogramu sme zaznamenali v hodnotach podkozného tuku a BMI (p<0,001); v hodnote
telesnej hmotnosti bol rozdiel v ivode a v zavere programu na 5 % hladine vyznamnosti; pri II.

merani bol rozdiel dokonca vyraznejsi (p<0,01).



Tab. 19 Statistickd vyznamnost’ zmien somatometrickych hodnét tudie 6 v sibore $tudentiek
(E3) a zien (E4)

Studentky (E 3) Zeny (E 4)

1-2 1-3 2-3 1-2 1-3 2-3
hmotnost’ [kg] 0,48 0,16 0,81 0,59 0,34 0,88
BMI [kg. ™2] 0,19 0,031* 0,67 0,3 0,15 0,71
tuk [%0] 0,017* > 0,09 falaied el *k
ATH [ka] 0,99 0,19 0,99 0,99 0,35 0,99

Tab. 20 Porovnanie vstupnych a vystupnych somatometrickych hodnot u studentiek
stborov (E 3, K 3) a zien (E 4, K 4) a Statisticka vyznamnost’ rozdielov medzi stibormi

E3 n=21 K3 n=14 [stat. [E4 n=18 |[K4 n=14 [§tat.

X S X S vyzn. [X S X S vyzn.

vySka [cm] 167 4,31 (167,4 {352 (0,98 |[165,2 41 (1649 |45 0,99
hmotnost® |1 |61 3,85 |61,5 (3,67 (0,97 [64,94 541 63,93 |2,89 0,87
[ka] 3 [58,76 [3,62 [59,14 (3,51 0,98 62,22 5,23 61,36 2,9 [0,9
BMI 1 [21,83 1,01 21,92 |0,54 (0,99 [238 (1,6 (2355 1,04 (0,85
[kg.™2?] |3 |21,05 0,95 (21,06 [0,62 (0,99 [22,78 1,49 (22,57 |1 0,92
tuk [% ] 1 12493 3,16 |25/41 2,7 (0,94 |30,42 2,52 |29,55 2,44 0,92
3 [20,53 [2,6 22,04 259 |0,89 [24,82 1,99 |26,01 2,03 (0,76

tuk [kg] 1 |15,32 3,57 15,71 [3,22 0,96 (19,82 |4,87 |18,89 2,8 |0,99
3 12,41 2,362 (13,63 (3,27 0,94 |15,51 4,42 (16,51 |2,79 (0,84

ATH [kg] |1 145,68 3,38 |45,79 (2,77 (0,99 45,12 3,12 |45,04 |2,7 0,99
3 46,35 [3,62 (46,21 [3,03 0,99 46,71 3,61 (45,85 |2,67 (0,85

Pozitivne zmeny v telesnom rozvoji vykazovali po 3 — mesa¢nom programe aerobiku aj
kontrolné subory. Statisticky vyznamny pokles v oboch siiboroch v zavere sledovania sme
zaznamenali v hodnote podkozného tuku (p<0,01) av stbore Studentick aj v hodnote BMI
(p<0,05).

V jednotlivych antropometrickych charakteristikach sme u Studentiek
z experimentalneho stboru (E3) zaznamenali nevyznamne vécSie zmeny ako u Studentiek
z kontrolného suboru (K3). Zeny z kontrolnej skupiny (K4) vykazovali v hodnotich telesnej

hmotnosti a BMI  nesignifikantne vyraznej$i pokles v zavere programu oproti Zenam



z experimentalnej skupiny (E4), ¢o odovodnujeme prevazne aeroObnym charakterom cvicebnej
jednotky kontrolnych stborov v priebehu programu a s tym stvisiacim niz§im narastom ATH

pri sucasnom rovnako efektivnom spalovani tukov.

Analyza dynamiky zmien ukazuje, ze vplyvom pravidelnej pohybovej aktivity

vykonavanej 2 krat tyzdenne doflo k pozitivnym zmenam v telesnej stavbe. Statisticky
vyznamny pokles sme vSak zaznamenali iba v hodnote podkozného tuku (v oboch
experimentalnych suboroch) av BMI (v subore Studentiek). K podobnym vysledkom dospeli
Cullinen, Caldwell (1998), ktori po 12 tyzdioch posiliovacicho tréningu dvakrat tyzdenne zistili
signifikantné zniZenie telesného tuku bez vyraznych zmien telesnej vahy.
Podrla teoretickych poznatkov by mal silovy tréning kladne vplyvat na regulaciu hmotnosti,
ked’ze s narastom ATH hladina metabolizmu v pokoji a nasledné energetické poziadavky tela
vzrasta (Cullinen, Caldwell, 1998). Jednako vsak, rozsah, v akom silovy tréning dokaze zvysit
pokojovy metabolizmus nie je dosial’ dostato¢ne zdokumentovany.

Pri porovnavani oboch experimentalnych skupin navzéjom sme zistili, podobne ako pri
programe s dlh§im trvanim, vysSie vychodiskové hodnoty antropometrickych charakteristik
pracujucich zien. S vynimkou ATH boli rozdiely medzi sibormi Statisticky vyznamné, pricom
najvacsie rozdiely pocas celého sledovania sme zaznamenali v hodnotdch podkozného tuku

a BML.
3.1.1. 1. 2 Obvodové parametre

Zékladné Statistické charakteristiky a vyznamnost' rozdielov aritmetickych priemerov
vstupnych, priebeznych a vystupnych hodnét obvodovych parametrov trupu a koncatin
experimentalnych skupin E3 a E4 st uvedené v tabulke 21; zakladné Statistické charakteristiky
a vyznamnost’ rozdielov medzi vstupnym a vystupnym meranim obvodovych parametrov trupu
a koncatin experimentalnych a kontrolnych suborov Studentiek (E3, K3) azien (E4, K4)
uvadzame v tabul'ke 22.

V obvodovych parametroch trupu 1koncatin oboch experimentalnych stborov nastali
v priebehu programu len minimalne zmeny v zmysle spevnenia tela (tab. 21). Statisticky
vyznamny pokles nastal iba v obvode pravého ramena, a to v subore zien (p<0,05); v ostatnych

obvodovych charakteristikdch zmeny zistené v zavere programu neboli vyrazné.



Tab. 21 Charakteristika obvodovych parametrov experimentalnych stiborov studentiek
a zien a Statisticka vyznamnost’ rozdielov medzi nimi

E3 n=21 E4 n=18 Stat.
X S max. |min. X S max. |min. |vyzn.
Obvod 1 8452 3,31 90 80 90,67 5,2 105 85 el
hrudnika 2 (84,24 3,16 90 80 90,36 4,7 104 85 ikl
3 84,1 3,24 90 80 90,22 4,35 103 85 il
Obvod 1 68,1 2,77 73 65 75,89 16,13 90 69 ol
pasa 2 6721 (2,94 73 63,5 74,83 16,19 89 67 ikl
3 166,52 (2,91 72 63 74,06 16,14 88 66 il
Obvod 1 94,3 4,1 102 87 99,22 3,7 109 93 ol
bokov 2 193,86 (3,94 101 87 98,17 (3,47 107 92 **
3 193,33 (4,07 100 87 97 3,14 105 91 **
Obvod 1 [26,38 1,36 28 23 28,39 |15 32 27 falelel
ramena 2 |25,8 1,2 27 23 27,5 1,45 30 25 ikl
(pravé) 3 [25,67 0,91 27 23 26,94 (1,43 30 25 **
Obvod 1 |25,9 1,11 28 23 28,14 154 31 26 fleled
ramena 2 [257 1,09 27 23 27,3 1,52 30 25 ikl
I(Pavé) 3 [25,57 1,03 27 23 27 15 30 25 *x
Obvod 1 |53,33 (3,17 58 48 56,39 (2,49 61 52 **
stehna 2 |526 (2,98 57 48 55,3 2,5 60 51 0,017*
|(pravé) 3 52,19 (2,62 56 49 54,36 |2,59 59 50 0,03*
Obvod 1 |5355 (3,21 58 48 56,06 (2,53 60,5 52 **
stehna 2 |525 [3,06 57 48 55,2 2,97 60 51 0,019*
|(Pavé) 3 152,29 (2,68 57 49 5453 (2,76 59 50 0,031*
Obvod 1 (34,88 (1,84 35 32 37,08 |1,66 40 34,5 falelel
lytka 2 |345 1,76 |37 32 36,5 1,59 39,5 34 **
|(pravé) 3 (34,48 1,66 35 32 36,06 |1,53 39 33,5 0,012*
Obvod 1 [34,86 1,53 37 32 36,92 |1,56 40 34,5 ikl
lytka 2 (34,6 151 37 32 36,4 15 39 34 **
|(Pavé) 3 3443 1,75 |37 31 3594 [141 385 [335 |0,02*

Medzi oboma experimentdlnymi sibormi navzajom sme zistili v obvodovych
parametroch na zaciatku sledovania vyrazne vyS$ie hodnoty v subore zien (tab. 21). V obvode
bokov a ramien sa v ivode namerany vysoky rozdiel (p<0,001) zmensil po 6, resp. 12 tyzdiioch
(p<0,05 resp. p<0,01), rozdiel v obvode stehna (p<0,01) sa zmensil po 6 tyzdioch (p<0,05).
Rozdiel v obvode lytka (p<0,001) sa znizoval linedrne do konca experimentu (p<0,01 po 6
tyzdnoch; p<0,05 v zavere). Vynimkou boli obvody hrudnika a péasa, kde v Givode zistené
rozdiely zotrvali pocas celého experimentu (p<0,001). Je pravdepodobné, Ze stavba tela je
ovplyvnitel'na a pohotovejSie kontrolovate'nd pouzivanim cviceni zatazujucich vel'ké svalové
objemy (Stone a kol., 1991). V nasom programe sme sa zameriavali predov§etkym na spevnenie

svalstva problémovych zon a zvySenie vytrvalostnej sily, nie na narast svalovej hmoty.



Aerobny program v kontrolnych skupinidch mal v zévere programu za nasledok len
minimalne, $tatisticky nevyznamné zmeny v obvodovych parametroch.
Medzi experimentdlnymi a kontrolnymi subormi sme v zdvere experimentu nezaznamenali

ziaden Statisticky vyznamny rozdiel.

Tab. 22 Charakteristika obvodovych parametrov experimentalnych a kontrolnych suborov
Studentiek (E3, K3) a zien (E4, K4) a Statisticka vyznamnost’ rozdielov medzi nimi

E3 n=21 [K3 n=14 [Stat. [E4 n=18 |K4 n=14 |Stat.

X S X S vyzn. X S X S vyzn.
Obvod 1 8452 3,31 185 3,21 10,97 190,67 5,2 89 3,23 0,54
hrudnika 3 84,1 [324 (84,93 2,81 0,85 |90,22 14,35 |89 2,54 10,67
Obvod 1 68,1 2,77 168,64 (3,31 1|0,91 |75,89 |6,13 |74,36 |3,84 0,87
pasa 3 166,52 |2,91 |67 3,42 10,98 |74,06 16,14 73,59 3,83 0,94
Obvod 1 (94,33 /4,1 94,07 4,38 10,99 [99,22 3,7 98,36 (2,92 10,89
[bokov 3 [93,33 14,07 (93,64 429 0,98 [97 3,14 197,07 2,62 0,99
Obvod ramenall [26,38 (1,36 [26,64 |1,34 0,92 |28,39 |1,5 28,07 |1,07 10,88
pravé 3 [25,67 0,91 |[26,07 |1,14 0,66 [26,94 (1,43 |27,93 |1,09 0,56
Obvod ramenall 25,9 (1,11 [26,14 |161 |0,94 |28,14 |1,54 |27,89 |1,2 0,94
Pavé 3 [2557 |1,03 26,21 |1,25 0,32 |27 15 27,43 [1,02 0,69
Obvod stehna (1 |53,33 3,17 [54,43 2,44 0,55 [56,39 [2,49 |55,86 (2,44 0,93
pravé 3 62,19 [2,62 53,79 2,22 0,17 [54,36 259 |54,68 |2,49 0,97
Obvod stehna |1 |53,55 3,21 |54,21 |2,28 0,85 [56,06 [2,53 [55,43 [2,46 0,88
Pavé 3 52,29 [2,68 |53,64 |2,21 0,32 |54,53 2,76 |[54,71 (2,52 0,99
Obvod Iytka |1 34,88 1,84 [3536 |1,91 [0,8 37,08 |1,66 (36,57 |1,33 0,78
pravé 3 [34,48 1,66 (34,71 |19 0,96 36,06 |1,53 36,04 (1,25 0,1
Obvod lytka |1 |34,86 |153 |35,18 |1,64 0,91 (36,92 (1,56 (36,32 (1,42 0,62
Pavé 3 [3443 |1,75 (34,68 |1,92 0,96 [3594 |1,41 3546 |1,34 0,99

Vysledky merani obvodov tela vykazovali v priebehu experimentu iba nevyznamné
zlepSenie. K tomu, aby sme dosiahli relevantné zmeny tykajice sa spevnenia trupu a koncatin,
¢o sa potvrdilo aj v programe s dlh§im trvanim, je pravdepodobne potrebny dlhodobejsi tréning.
Napriek tomu, probandky v oboch experimentalnych stiboroch vzhladom na kratke Casové
obdobie trvania experimentu a frekvenciu cvi¢enia iba 2 krat tyzdenne pozitivne hodnotili
zmeny V obvodovych parametroch tela, predovsetkym vd’aka spevneniu svalstva problémovych

zon a viditelnému ubytku podkozného tuku, o vizuélne ovplyvnilo siluetu celej postavy.



3.1.1. 1. 3 Silové schopnosti
3.1.1.1. 3.1 Staticka sila

Zakladné Statistické charakteristiky a vyznamnost' rozdielov aritmetickych priemerov
vstupnych, priebeznych a vystupnych hodnot ukazovatel'ov statickej sily experimentalnych
skupin E3 a E4 su uvedené v tabulke 23, Statistickii vyznamnost’ zmien v experimentalnych
stboroch E3 aE4 v priebehu programu prezentujeme v tabulke 24. Zakladné Statistické
charakteristiky a vyznamnost’ rozdielov medzi vstupnym a vystupnym meranim ukazovatel'ov
statickej sily experimentalnych a kontrolnych stiborov Studentiek (E3, K3) a zien (E4, K4)
uvadzame v tabul’ke 25.

Ako vyplyva z tabul’ky 23, v teste statickej jednorazove;j sily ruky sme v subore Studentiek

zaznamenali Statisticky vyznamny narast sily stisku oboch ruk uz po 6 tyzdnoch cvicenia
(p<0,01, resp p<0,001); v subore zien nastalo vyznamné zlepSenie az v zavere programu
(p<0,001).
Vo vytrvalostnej statickej sile hornych konéatin sme zaregistrovali narast sily v oboch stiboroch
uz po 6 tyzdnoch cvicenia (Studentky p<0,001; Zeny p<0,05). Narast sily v oboch suboroch
pokracoval az do ukongenia programu (p<0,001). Statisticky vyznamny prirastok sily v oboch
experimentalnych skupinach nastal aj medzi 6. a 12. tyzdiiom (p<0,001, resp. p<0,05) (tab. 23).

Pri porovnavani statickej sily oboch experimentdlnych stborov sledujeme podobné
vysledky ako v programe s dlh§im trvanim. V stisku ruky boli Zeny v tivode programu silnejSie
oproti Studentkam (prava ruka p<0,05, Tava p<0,01). V priebehu programu sa rozdiely
zmenSovali, avSak Zeny stile vykazovali nevyznamne lepSie vysledky. Doévodom moéZe byt
CastejSie vykonavanie manualnych prac u Zien, ¢o potvrdzuju aj vysledky dotaznika, v ktorom
takmer 70 % Zien ako jednu z troch najCastejSie vykondvanych aktivit vo vol'nom c¢ase uvadza
prave doméace préace.

V teste vydrz v zhybe sledujeme opacény trend: v uvode programu Studentky dosiahli lepSie
vysledky arozdiel sa uz po 6 tyzdioch programu vyrazne prehlbuje (p<0,001) (tab. 23).
Najvacsi podiel na tejto skutocnosti ma podla naSho nazoru vyssia hmotnost’ Zien zicastnenych
V programe, sedentarny spdsob zivota a vek, a to aj napriek tvrdeniu, ze izometricka sila je
ovplyvnena vekom v mensej miere ako explozivna sila (Macaluso, DeVito, 2003). Zaroven, ako
vyplyva zvysledkov dotaznika, formy pohybovych aktivit a hlavne nepravidelnost' ich
vykonavania u Zien pred realizadciou programu neprispeli k dosiahnutiu vychodiskovej tirovne

statickej sily porovnatelnej so $tudentkami. Studentky pred zadatim nasho programu vykonavali



pravidelni pohybovt aktivitu v ramci povinnych hodin telesnej vychovy, pricom zeny boli

dlhsiu dobu pred zacatim experimentu bez pravidelnej pohybovej aktivity.

Tab. 23 Charakteristika statickej sily experimentalnych stuborov Studentick (E 3) a zien
(E 4) astatisticka vyznamnost’ rozdielov medzi nimi

E3 n=21 E4 n=18 Stat.

X S max. |min. X S max. |min. |vyzn.

Dynamometria (1 |27,24 5,23 (36 18 31,56 4,31 |38 22 0,05*

prava ruka [kg] 2 (32,67 4,95 |40 22 34,44 13,47 |40 26 0,19
3 35,71 4,87 |46 26 37,11 3,15 (42 30 0,76

Dynamometria 1 25,52 3,84 (32 18 29,61 4,13 (34 22 **

[Pava ruka [kg] 2 (31,43 4,11 |40 24 32,22 14,02 |38 24 0,55
3 1339 4,71 |48 26 34,89 14,07 |40 28 0,87

Vydrz 1 (25,19 [9,2 50 11 19,22 7,05 |30 5 0,12

v zhybe [sek.] [2 37,86 [9,29 |59 24 28 9,84 |55 13 *xx
3

50,1 (118 |75 34 36 10,36 |63 21 il

Tab. 24 Statistickd vyznamnost zmien statickej sily $tudie 6 v sibore $tudentiek (E 3) a Zien
(E4)

Studentky (E 3) Zeny (E 4)

1-2 1-3 2-3 1-2 1-3 2-3
dynam.prava.ruka [** el 0,13 0,06 falead 0,09
dynam. Pava ruka [*** leielel 0,16 0,15 Fekk 0,14
vydrZz v zhybe il kel falalel 0,018* okl 0,035*

Kontrolné stbory Studentiek (K3) a zien (K4) dosiahli v Grovni statickej sily hornych
koncatin po absolvovani programu aerobiku iba malé zlepSenie. V subore Zien sme jediny
Statisticky vyznamny prirastok sily zaznamenali v stisku l'avej ruky (p<0,05).

Ako mozeme vidiet’ v tabul'ke 25, minimalne rozdiely v urovni statickej sily zistené v uvode
programu medzi experimentalnymi a kontrolnymi stbormi sa v zavere vyrazne zvacSuju

Vv prospech oboch experimentalnych skupin (p<0,001).



Tab. 25 Charakteristika statickej sily stborov Studentieck (E3, K3) azien (E4, K4)
experimentalnych a kontrolnych skupin a Statistickd vyznamnost’ rozdielov medzi nimi

E3 n=21 K3 n=14 §tat. |E4 n=18 |[K4 n=14 |[Stat.

X S X S vyzn. X S X S vyzn.

Dynamometriall 27,24 5,23 28,57 5,68 |0,85 (31,56 |4,31 (30,57 6,15 0,94
pravaruka [3 35,71 4,87 |29,43 4,67 [*** |34,44 3,47 (30,86 5,53 [***
Dynamometriall (25,52 (3,84 |26 3,68 (0,97 |29,61 14,13 |28,86 4,2 |0,93
I'ava ruka 3 339 |4,71 26,86 3,11 [*** |34,89 |4,07 29,43 46  [***
VydrZz v zhybe 1 25,19 9,2 |24,79 (11,41 0,99 (19,22 |7,05 (19,64 5,51 [0,99
3 [0, 11,8 (26,07 |11,37 [*** |36 10,36 |20 591 [**

Vysledky merani statickej sily hornych koncatin Studentiek i zien z experimentalnych
suborov poukazuji na vyrazny ndrast sily uz po 6, resp. po 12 tyzdnoch cvic¢enia. Vyznamnu
zmenu Vv oboch stiboroch registrujeme aj v ¢ase medzi 6. a 12. tyzdnom.

Pri porovnavani oboch experimentalnych siborov navzdjom sledujeme podobne ako pri
programe s dlh$im trvanim paradoxné vysledky; zeny v dynamometrii ruky dosiahli v Gvode
lepsie vysledky, pricom si naskok udrzali pocas celého sledovaného obdobia. Naopak, v teste
vydrz v zhybe boli Zeny slabSie a tento rozdiel sa v priebehu programu vyrazne prehlboval.
Uroveii vytrvalostnej statickej sily svalstva hornych koncatin na zaklade naSich vysledkov,
rovnako ako ipodla tvrdenia Sukopa (1997, b), v najviacSej miere ovplyviluje vysSia telesna
hmotnost’ a vek Zien.

Podl'a ocakavania boli rozdiely v statickej sile medzi experimentalnymi a kontrolnymi
stibormi v zavere experimentu vysoko Statisticky vyznamné v prospech Studentiek a zien

vykonavajucich vytrvalostno-silovy program

3.1.1.1. 3. 2 Dynamicka sila
3.1.1. 1. 3. 2. 1 Faktor dynamickej sily bez pridavnej zataze

Zakladne Statistické charakteristiky a vyznamnost’ rozdielov aritmetickych priemerov
vstupnych, priebeznych a vystupnych hodnot ukazovatel'ov dynamickej sily experimentalnych
skupin E3 a E4 st uvedené v tabulke 26; Statistickl vyznamnost’ zmien experimentalnych
siborov E3 aE4 vpriebehu programu prezentujeme v tabulke 27. Zakladné Statistické

charakteristiky a vyznamnost’ rozdielov medzi vstupnym a vystupnym meranim ukazovatel'ov



dynamickej sily experimentalnych a kontrolnych suborov Studentick (E3, K3) a zien (E4, K4)
uvadzame v tabul’ke 28.

V ramci explozivnej sily doslo v priebehu programu v oboch experimentalnych suboroch
k zlepseniu vybusnej sily hornych koncatin, tieto zmeny vS$ak neboli ani v jednom pripade
Statisticky vyznamné.

Vo vybusnej sile dolnych koncatin Statisticky vyznamny ndrast v zdvere programu vykazuje
jedine subor S$tudentiek (p<0,05); v stbore Zzien zmeny neboli vyrazné. Tieto zistenia
korespondujii s tvrdeniami Hakkinena a kol. (2001) a Macalusa akol. (2003) o zniZzenej
schopnosti rozvinut’ explozivnu silu so zvySujicim sa vekom.

Prirastky zistené vo vytrvalostnej dynamickej sile v priebehu programu boli vyraznejsie, ¢o
potvrdzuje aj ich Statistickd vyznamnost’. V teste kl'uky vo vzpore kl'aémo zaznamendvame
vyrazny narast sily v sibore Studentiek i zien uz po 6 tyzdioch cvicenia (p<0,05 resp. p<0,01).
Zaujimavé je zistenie, Ze u Studentiek nastava najvyraznej$i narast medzi 6. a 12. tyzdnom
(p<0,001), kdezto u Zien bolo vyraznejSie prave zvySovanie sily v prvych tyzdioch (p<0,01).
Moézeme predpokladat, ze tento fakt bol ovplyvneny nizSou vychodiskovou uroviiou
vytrvalostnej sily Zien (E4), preto v prvych tyzdnoch tréningu je narast sily v tomto sibore vyssi;
avSak po 6 tyzdnoch cvicenia, po dosiahnuti urCitej Urovne sily, je jej zvySovanie miernejSie.
V zavere programu oba sUbory zaznamenali vyrazné prirastky vytrvalostnej sily hornych
koncatin (p<0,001).

V urovni sily brusného a bedrovo — stehenného svalstva sme zaznamenali v oboch stiboroch
vyrazny narast sily tieZ uz po 6 tyzdnoch vytrvalostno-silového programu (p<0,05); po skonceni
programu bola zmena oproti ivodnym meraniam este vyraznejsia (p<0,001). Domnievame sa, Ze
vyraznej$i ndrast sily bruSného svalstva pritomny az po uplynuti 3 mesiacov tréningu bol
ovplyvneny skutocnost'ou, Ze pred zacatim programu probandky oboch suborov uz dosahovali
urcitu relevantna Groven sily svalstva brucha vd’aka predchadzajlicemu, i ked’ nepravidelnému,
navstevovaniu hodin aerobiku.

Experimentalne subory navzijom vykazovali na zaciatku experimentu nevyznamné
rozdiely s vynimkou explozivnej sily dolnych koncatin, kde boli Zeny oproti Studentkam
vykonnostne slabsie (p<0,05). Tento rozdiel sa v priebehu programu zvicsoval (p<0,01). Narast
dynamickej sily brusného svalstva a svalstva hornych koncatin bol vacsi u Studentiek, a tak

Vv zavere programu sledujeme signifikantny rozdiel v neprospech zien (p<0,05).



Tab. 26 Charakteristika dynamickej sily (1) experimentalnych suborov studentiek (E 3)

azien (E 4) a Statistickd vyznamnost’ rozdielov medzi nimi

E3 n=21 E4 n=18 Stat.
X S max. |min. [X S max. |min. |vyzn.
Hod plnou |1 [642,1 [81,91 [950 |[540 [626,1 |61,01 [700 |520 |0,87
loptou [cm] |2 [652,9 [79,24 960 [560 |637,2 |59,86 (720 530 |0,48
3 659,1 (78,97 970 |570 |6453 59,52 (730 530 |0,91
Skok 1 |167,1 |17 195 120 |153,6 |13,26 |170 (125 |0,019*
do dial’ky 2 |175,7 11,97 |200 155 160,8 (14,17 |175 130 **
z miesta [cm] |3 |177,5 11,72 200 |160 |163,3 |12,37 (175 |135 [**
Kluky 1 |1571 |4,87 |24 7 13,44 4,71 |23 4 0,45
[pocet] 2 120,62 546 (31 13 19,22 5,19 |27 9 0,4
3 281 1611 (40 19 2333 |53 |30 14 0,03*
Pah - sed 1 171 445 |26 11 15,83 2,75 |23 12 0,66
[pocet za 30 s]2 20,24 4,02 |27 15 18,33 2,79 |25 15 0,08
3 23 371 |29 16 20,06 2,69 |26 17 0,017*

Tab. 27 Statistick4 vyznamnost’ zmien dynamickej sily $tidie 6 v subore $tudentiek (E3)

a zien (E4)

Studentky (E 3) Zeny (E 4)

1-2 1-3 2-3 1-2 1-3 2-3
Hod pl. loptou 0,99 0,78 0,99 0,99 0,63 0,99
Skok do dial’ky  |0,12 0,045* 10,91 0,24 0,08 0,84
KPluky 0,015*  [*** kel ** falaie 0,048*
Lah — sed 0,039*  [*** 0,08 0,02* okl 0,15

Kontrolné subory Studentiek a Zien zaznamenali iba nevyznamny narast dynamicke;j sily, S

vynimkou sily brusného svalstva (p<0,05), spdsobeny pravidelnym posiliiovanim tejto svalovej

skupiny pocas cvi¢ebnych jednotiek aerobiku.

Ak porovname celkovi zmenu dynamickej sily v priebehu programu v experimentalnych
a kontrolnych stboroch, vyraznejs$i prirastok sily vo vSetkych jej ukazovateloch nastal
v suboroch, ktoré realizovali vytrvalostno-silovy program. Signifikantny rozdiel v neprospech

kontrolnych stiborov vSak zaznamendvame iba vo faktore vytrvalostnej sily, konkrétne v teste

kl'uky v oboch stboroch (p<0,001) a v teste 'ah-sed, v stubore zien (p<0,05).




Tab. 28 Charakteristika dynamickej sily siborov Studentiek (E3, K3) a zien (E4, K4)
experimentalnych a kontrolnych skupin a Statistickd vyznamnost’ rozdielov medzi nimi

E3 n=21 K3 n=14 [§tat. |E4 n=18 K4 n=14 [Stat.

X S X S vyzn. (X S X S vyzn.
Hod plnou 1 1642,1 |81,91 642,9 53,19 (0,99 |626,1 |61,01 [623,9 63,28 (0,99
loptou [cm] 3 [659,1 (78,97 |646,1 52,08 |0,92 |645,3 |59,52 |623,6 63,5 |0,73
Skok do dial’ky |1 [167,1 |17 165 (12,56 0,96 [153,6 (13,26 |151,8 |13,67 |0,98
z miesta [cm] 3 [177,5 11,72 168,6 (13,93 (0,12 (163,3 (12,37 |153,2 |13,53 |0,07
Kluky 1 |15,71 4,87 [15,93 4,21 [0,99 (13,44 4,71 (13,93 6,03 0,99
[pocet] 3 28,1 6,11 17,07 |3,91 | *** |23,33 |5,3 |14,21 5,82 [***
Lah-sed 1 |171 445 |18 3,51 (0,84 (15,83 2,75 (16,07 |2,81 0,99

3

[pocet za 30 s] 23 3,71 (22,57 2,53 10,87 |20,06 2,69 |17,14 3,16 [0,03*

Analyza dynamiky zmien v testoch dynamickej sily experimentalnych siborov poukazuje
na prirastok sily poc€as celého programu. K signifikantnym zmendm uz po 6 tyzdnoch cvicenia
dochadzalo v oboch stiboroch vo faktore vytrvalostnej sily (kl'uky, 'ah-sed). V explozivne;j sile
hornych a dolnych koncatin zlepSenie nie je vyrazné; jediny Statisticky vyznamny narast sily
sme zistili v zavere programu u dolnych konéatin Studentiek. Jednou z pri¢in tejto skutocnosti je
fakt, ze v experimente sme sa zameriavali predovSetkym na vytrvalostnu silu; d’alSou moZznou
pri¢inou je pokles explozivnej sily s vekom (Celikovsky a kol., 1985; DeVito, 1999; Hikkinen,
2001).

Teoria o0 poklese explozivnej sily svekom sa potvrdila predovSetkym pri porovnavani
experimentalnych stborov navzajom, ¢€i uz vuvode programu, kde vidime rozdiely
V neprospech suboru zien, ¢i dokonca v zavere, kde sa rozdiely zvacsuju.

Rozdiely pri vystupnom merani dynamickej sily sme sledovali aj medzi experimentadlnymi
a kontrolnymi subormi navzijom. Signifikante vysSie hodnoty v suboroch, ktoré realizovali

vytrvalostno-silovy program sme vsak zaznamenali iba vo vytrvalostnej sile.

3.1.1.1. 3. 2. 2 Faktor dynamickej sily s pridavnou zat’azou

Zakladne Sstatistické charakteristiky a vyznamnost’ rozdielov aritmetickych priemerov
vstupnych, priebeznych a vystupnych hodnét ukazovatelov dynamickej sily s vyuzitim

pridavnej zataze experimentdlnych skupin E3 a E4 st uvedené v tabulke 29; Statisticka



vyznamnost' zmien v experimentalnych suboroch E3 a E4 v priebehu programu prezentujeme
v tabulke 30. Zakladné Statistické charakteristiky a vyznamnost’ rozdielov medzi vstupnym
a vystupnym meranim ukazovatel'ov dynamickej sily experimentalnych a kontrolnych suborov

Studentiek (E3, K3) a zien (E4, K4) uvadzame v tabul’ke 31.

Tab. 29 Charakteristika dynamickej sily (2) experimentalnych stiborov studentiek (E 3)
azien (E 4) a statistickd vyznamnost’ rozdielov medzi nimi

E3 n=21 E4 n=18 Stat.
X S max. [min. X S max. [min. |vyzn.

Drep OM|32,02 3,86 |40 255 31,31 4,51 |38 20,5 10,94
[pocet] 1 7 245 |12 3 456 (1,2 7 2 hlaie
2 919 (2,87 (14 4 6,28 [|156 |9 4 el

3 4,33 |24 8 10,94 2,58 |15 8 el

Tah vPahu |OM|[30,86 2,88 |38 255 31,28 (3,23 (38 28 0,97
[pocet] 1 643 (18 |9 4 7,67 254 |12 4 0,28

2 824 219 |12 5 8,94 (324 |14 5 0,41
3 (12,95 252 (18 8 12,72 2,89 |18 9 0,99

Bench press |(OM|28,43 (3,13 |33 225 (28,53 2,12 33 255 0,99
[pocet] 1 59 261 |12 3 6,06 (1,89 9 3 0,99
2 824 (236 |14 6 7,22 226 |11 3 0,16
3 [13,14 3,6 22 9 12,11 2,59 |16 7 0,62

Biceps OM(16,05 296 22,4 |13 1592 266 205 |13 0,99
[pocet] 1 59 2,89 |12 2 583 169 |9 3 0,99
2 681 258 (11 4 6,83 (1,72 9 3 0,97
3 11,81 (3,09 |17 7 9,78 2,02 |13 6 0,03*

Priemerné hodnoty dynamickej sily, testovanej pouzitim pridavnej zat'aze (vel'ka ¢inka) sa
postupne zvySovali v priebehu celého 3 mesaéného programu. Vo vsetkych pripadoch boli
prirastky sily v oboch experimentidlnych stiboroch na konci programu Statisticky vyznamné
(p<0,001) (tab. 29, 30). Prirastky, aj ked’ menej vyrazné sme zaznamenali uz po prvych Siestich
tyzdnoch programu v subore Studentiek (tah v 'ahu, bench press (p<0,05)) aj v sibore Zien
(drep s velkou c¢inkou (p<0,05)). Zaujimavé je vyrazné zlepSenie v oboch suboroch medzi 6.

a 12. tyzdiiom, a to vo vSetkych testoch s pridavnou zat'azou (p<0,001).



Pri sledovani opakovacieho maxima v testoch sily dolnych koncatin asily ramien
dominuje subor Studentiek a Vv sile chrbtového a prsného svalstva stibor zien. Tieto rozdiely
vSak neboli ani v jednom pripade signifikantné. V stibore zien sme pocas celého trvania
programu zaregistrovali Statisticky vyznamne niz$i pocet opakovani v teste sily dolnych
koncatin oproti Studentkdm (p<0,001). V testoch sily hornych koncatin a trupu boli rozdiely

medzi Studentkami a Zenami minimalne, nevyznamné.

Tab. 30 Statistickd vyznamnost’ zmien dynamickej sily §tidie 6 v sibore $tudentiek (E 3)
a zien (E 4)

Studentky (E 3) Zeny (E 4)

1-2 1-3 2-3 1-2 1-3 2-3
Drep 0,09 felaied *kk 0,02* Hokk —
Tah v Pahu 0,026%  [*** ok 0,39 - s
Bench press 0,031*  [*** el 0,28 falaled Fkk
Biceps 0,59 ek ek 0,23 *kk ek

Kontrolné stubory po absolvovani 3 mesacného programu aerobiku vykazovali v testoch
dynamickej sily s pridavnou zatazou len mierny narast. Vynimkou st drep s ¢inkou na prsiach
a bench press, kde sme u Studentiek zaznamenali Statisticky vyznamny nérast (p<0,05).

Subory, ktoré realizovali vytrvalostno-silovy program dosiahli v zdvere programu
V porovnani s kontrolnymi sibormi vyznamne lepSie vysledky vo vSetkych testoch s pridavnou
zatazou (p<0,001).

Vysledky merani dynamickej sily hornych a dolnych koncatin poukazuju na vyrazny
narast sily po absolvovani vytrvalostno-silového programu v oboch experimentalnych suboroch.
Je pozoruhodné, Ze v porovnani s nevyraznym zlepSenim sily v priebehu prvych 6 tyzdinov
tréningu sme vyrazny ndrast zaznamenali medzi II. a IIl. meranim. V sulade s literaturou
modzeme konStatovat’, Ze k signifikantnému prirastku svalovej sily nedochadza do 4. az 6. tyzdia
silového pohybového programu (Abe a kol., 2000). Pre dosiahnutie zjavnych prirastkov sily
viaceri autori doporucuju 8 — 12 tyzdnov silového tréningu (Bell a kol., 2000; Campos, 2002;
Fleck — Kraemer, 1999; Kanehisa a kol., 2002; Starkey a kol., 1996 a i.).

V zhode s tvrdeniami Hékinena a kol. (2001) a Izquierda (1999), ze systematicky tréning aj
Vv strednom ¢i dokonca v starSom veku mdze viest’ k podstatne zvysenej silovej vykonnosti, sme
zistili nevyznamné rozdiely medzi oboma experimentalnymi sibormi navzajom, s vynimkou sily

dolnych kon¢atin a v jednom pripade sily ramena.



Tab. 31 Testy dynamickej sily (2) suborov studentiek (E3, K3) a zien (E4, K4)
experimentalnych a kontrolnych skupin a Statistickd vyznamnost’ rozdielov medzi nimi

E3 n=21 K3 n=14 stat. [E4 n=18 |[K4 n=14 |Stat.

X S X S vyzn. X S X S vyzn.

Drep OM 32,02 3,86 (32,64 [3,65 (0,96 (31,31 4,51 (30,61 4,13 (0,95
7 245 7,21 204 098 456 |12 4,71 1,14 (0,99
3 1595 433 8,71 2,13 [*** 10,94 2,58 [529 (091 [***

=

[pocet]

Prit’ah OM 30,86 2,88 (29,43 |2,54 0,41 (31,28 3,23 (31,04 |3,13 (0,99
6,43 |1,86 (6,57 (1,99 |0,99 (7,67 (254 [7,57 |2,53 (0,99
3 12,95 252 (7,07 24 [*** 12,72 2,89 (7,71 1,98 [***

[

[pocet]

Bench press|OM 28,43 3,13 (28,18 2,55 (0,99 28,53 2,12 28,54 2,16 10,99
59 2,61 564 1,74 |098 6,06 1,89 6,07 |1,77 (0,99
3 1314 36 |7 2,18 [*** 112,11 259 6,36 |1,86 [***

[

[pocet]

Biceps OM 16,05 2,96 15,79 [3,03 1|0,99 1592 2,66 (15,57 2,27 0,98
[pocet] 1 9% 289 |65 (1,56 (0,84 583 (1,69 |6,14 |1,75 10,97
3 11,81 3,09 [7 1,47 > 19,78 2,02 6,5 |1,7 [***

Analyza dynamiky zmien ukazuje, Ze aj vplyvom pravidelného vytrvalostno-silového

tréningu vykonavaného 2 krat tyzdenne dochadza k pozitivnym zmenam v telesnom rozvoji a v
rozvoji sily.
V somatickych parametroch boli ubytky signifikantné v oboch suboroch uz po 6 tyzdioch
programu V hodnote podkozného tuku aVvsubore Studentiek v zdvere programu v BMI.
K podobnym pozitivnym zmenadm v hodnote podkozného tuku bez vyrazného poklesu telesne;j
hmotnosti vyvolanych silovym tréningom dospeli aj Cullinen a Caldwell (1998).

Jedinou vyznamnou zmenou v obvodovych parametroch bolo zmenSenie obvodu pravého
ramena Vv subore zien. K dosiahnutiu relevantnych zmien, ¢i uz v zlozeni tela alebo telesnej
stavbe, je pravdepodobne potrebné dlhsie trvanie.

Podl'a viacerych autorov pocas prvej fazy adapticie dochddza k zvySeniu sily svalovej
kontrakcie vdaka reakcii nervového systému (Enoka, 1988; Chilibeck, 1997; Sale, 198S;
Wilmore, Costill, 1994). Hypertrofia svalu je vysledkom dlhodobych zmien (Masuda a kol.,
1999; Wilmore, 1974; Wilmore, Costill, 1994; Zrubak, gtulrajter, 1999), ¢o v naSom sledovani
koreSponduje s nizkym narastom ATH a nevyznamnymi zmenami obvodovych parametrov tela.
Zaujimavym sa nam javi zistenie, ze zeny z kontrolnej skupiny (K4) vykazovali v zavere

programu Vv hodnotach telesnej hmotnosti a BMI vyraznejsi pokles ako zeny z experimentalnej



skupiny (E4). Dovodom je aerdébny charakter cvicebnej jednotky kontrolnych stborov
v priebehu programu a s tym stvisiaci mensi narast ATH.

Nasim sledovanim sme zistili vyrazné zlepsenie vo faktore statickej a dynamickej sily po 3
mesiacoch intenzivneho cvicenia, z ¢oho usudzujeme, a ¢o potvrdzuji viaceri autori, Ze
k relevantnému prirastku sily je potrebny tréning Vv trvani minimalne 3 mesiace (Cullinen,
Caldwell, 1998; Morganti a kol, 1995; Starkey a kol., 1996 ai.). Vynimkou je explozivna sila
hornych a dolnych koncatin.

Program, ktory absolvovali Studentky a zeny 2 krat tyzdenne v priebehu troch mesiacov
hodnotili probandky vysoko pozitivne. U vSetkych probandiek doSlo k pozitivnym zmenam
v telesnej stavbe, ako aj Kk vyznamnému narastu sily. V neposlednom rade vSak islo
0 subjektivne pocity pocas a po cviceni. Prave frekvencia dvakrat tyzdenne sa z doévodu ich
zaneprazdnenosti javila ako ideédlna, pricom 1 pri takejto frekvencii cvicenia Zeny pocit'ovali
prinos cviCenia, ato nielen po strdnke fyzickej, ale ¢o je velmi ddlezité, aj po stranke
psychickej. Ako vyplyva z vysledkov dotaznika, vel'ky vyznam pripisuju Studentky i zeny prave
psychickej stranke cviCenia, rovnako ako udrzaniu pripadne zlepSeniu zdravia, ¢i zlepSeniu
postavy.

Vsetky probandky, ktoré absolvovali tento program, zotrvali pri takomto druhu cvicenia aj
nad’alej, prave z dovodu vSestrannosti vytvoreného vytrvalostno-silového programu. Snazili sme
sa skibit' aerobny tréning a cvitenie s odpormi, &im sme rozvijali nielen vytrvalost, ako pri
klasickom aerobnom cviceni, ale 1 vytrvalostnt silu. VacSina respondentiek si nasledne zacala
zostavovat’ svoj vlastny program, predovSetkym pre cvicenie v posiliiovni. Ako uviedli vo
vstupnom dotazniku, pred realizdciou programu nemali dost’ informdcii pre planovanie
a realizacii vlastnej Sportovej ¢innosti.

Z uvedeného vyplyva, ze aj frekvencia 2 x tyzdenne je efektivna pre rozvoj pohybovych

schopnosti udrZanie aktivnej svalovej hmoty a redukciu podkozného tuku.

Posledné stadie zistili tiez pozitivny vplyv opakovanych kratkych cvicebnych jednotiek pocas
diia na celkové zdravie a funkénost’ organizmu. (najmenej 30 min. PC strednej intenzity denne)
(Blair, Connely, 1996; Kemper, 2001). U sedentarnych osob vSak mozu signifikantne prispiet
k zachovaniu zdravia aj kazdodenné aktivity ako prechadzky, chddza do schodov, rekreacné

aktivity s nizkou intenzitou a domace prace (Blair, 1990; Terjung, 1995).



3. 1. 2 Intenzita tréningu

Intenzita aerébneho tréningu sa pohybuje v rozmedzi medzi aerobnym a anaerobnym prahom,
¢o predstavuje interval 60 — 85% (90 %) maximalnej frekvencie srdca. Stanovenie intenzity
zavisi od rozsahu vykonavanych pohybov, tempa a rytmu, vyuzitia nacinia a naradia a pod.

Pri metodach neprerusovaného zat'azenia by pulzova frekvencia nemala klesnat’ pod 130 pulzov
za minutu, kedy dochadza k zniZeniu pulzového objemu. Pre l'udi, ktori chct vykonavat’ iné
aktivity ako beh, uvadzame odportc¢ania pre konkrétne Sporty.

Pre plavanie v aerdbnej zone Jursik (1990, s. 63) odporuca intenzitu 70 — 90 % z intenzity
vypoditanej z najlepsicho osobného vykonu plavca na danej trati a dizku trate v rozsahu 400 —
1500 m. Fitzgerald (2003, s. 74) pre triatlonistov odporaca plavecké trate 1000 — 5000 m. Friel
(2003, s. 81) odporuca pre cyklistov stvisla metodu pre rozvoj vytrvalosti v trvani 3 hodiny pri
pulzovej frekvencii 65 — 93 % z pulzovej frekvencie zodpovedajiicej anaerobnemu prahu.

Suvisla forma sa vyuZiva hlavne na rozvoj aerobnej kapacity.

Extenzivna sivisla metoda
Trvanie behu: 1 -2 hodiny
Tempo: uroven aerobneho prahu

Pulzova frekvencia: 160 pulzov/min. pripadne menej

Nilsen (2009) pre veslarov odportaca 90 minut veslovania (16 — 20 km) tempom 18 — 22 zaberov
za minatu pri pulzovej frekvencii 130 — 150 pulzov za minutu. Fitzgerald (2003, s. 97) pre
triatlonistov odporaca 2 h. jazdy na bicykli. Pri vel'mi nizkej intenzite behu a jeho dlhom trvani

sa rozvija hlavne tukovy metabolizmus.

Intenzivna suvisla metoda
Trvanie behu: 15 — 30 min.
Tempo: urovein anaerébneho prahu

Pulzova frekvencia: okolo 175 pulzov/min. pripadne aj viac.

Intervalové metody zamerané na rozvoj aerobnej vytrvalosti

Bompa — Haff (2009, s. 302) odporucaju zistit' Cas, po ktory je Sportovec schopny udrzat
intenzitu na Grovni VO2max. Interval zatazenia by mal trvat 60 % ztohto ¢asu a intenzita
zatazenia by mala byt na Grovni anaerobneho prahu. Odpocinok by mal trvat dovtedy, kym

pulzova frekvencia S$portovca nedosiahne 65 % zjeho maximalnej pulzovej frekvencie.



Napriklad 8 x 5 min. na Grovni anaerébneho prahu s intervalom odpoc¢inku 1 min. Tuto metodu
sa odporuca pouzit’ 2 x tyzdenne.

Vo vseobecnosti pri rozvoji aerébnych schopnosti by pulzova frekvencia nemala klesnut’ pod
120 — 130 pulzov. Intervalové metédy zamerané na rozvoj anaerdbnej vytrvalosti sa odporticaju

pouzivat’ 2 - 3 x do tyzdna.

Intenzita vhodna pre rozvoj svalovej hypertrofie sa v kulturistike pohybuje v rozmedzi 60 — 85%
z maxima pre jedno opakovanie v zavislosti od typu svalovych vlakien, ktorymi pretekar
disponuje, a od zamerania tréningovej jednotky. Takejto intenzite zodpoveda 6 — 12 (15)
opakovani. Prave takato intenzita je najvhodnejSia pre naberanie svalového objemu, aj pre
redukciu telesnej hmotnosti, pretoZze takato intenzita v najva¢sej miere zamedzi strate svalovej
hmotnosti pocas redukéného programu. Vysledky je vSak mozné dosiahnut’ aj pri nizSich

intenzitach 30 — 40 % z maxima s po¢tom opakovani 20 — 50.

3. 1. 3 Trvanie tréningu

V pripade aerobneho tréningu sa odporaca 20 — 60 min. nepretrzitej aerdbnej aktivity. Trvanie
zavisi od intenzity cinnosti. Pri optimalizécii telesného zat'azenia ma byt intenzita svalovej
prace v obratenom vztahu k dobe trvania, t.j. ¢im vysSia je intenzita prace, tym kratSie ma byt
jej trvanie a naopak (Blair, 1990; Burleson a kol., 1998; Celikovsky a kol., 1985; Hréka, 1986;
Jurca a kol., 1999).

V kulturistike a vSeobecne pre silovy tréning sa za optimalny Cas trvania povazuje 45 — 60
minit. Pre rast svalov si vhodné kratke a intenzivne tréningy s nizkym poctom opakovani
(Kmec — Kopcek, 1995, s. 11).

Pocas tréningu sa vycerpavaji zasoby svalového glykogénu a zvySuje sa pocit Gnavy, ktora
znizuje kvalitu tréningu. VycCerpavanie zasob svalového glykogénu stimuluje zvySenu tvorbu
a vylucovanie kortizolu, ktory podnecuje Stiepenie svalovych bielkovin. Pre udrZzanie stalej
hladiny krvnej glukézy zacne telo Stiepit’ svalové bielkoviny, aby z nich pomocou alanynového
cyklu v peceni vyrobilo glukézu. Tym sa vSak telo dostava do prilisného katabolizmu po
tréningovom zat'azeni v dosledku priliSnej straty bielkovin, ktoré je potrebné spitne
resyntetizovat’, na ¢o je potrebny dodatoény &as, o ktory sa prediZi trvanie regeneracie. Z danych
dovodov by trvanie cvicenia nemalo presiahnut’ 60 minut.

DiZka tréningovej jednotky sa zaklada na informaciach o hormonalnej regulacii anabolickych
hormoénov, testosteronu a rastového horménu. Ako prezentuju Kmec — Kopcek (1995, s. 37)

rastovy hormoén pocas zat'azenia stipa a vrchol dosahuje v 20. — 30. mintte, potom postupne



klesa az na nulovi hodnotu, ktort dosiahne po asi 75. minute. Z dan¢ho trvenia vyplyva, ze

hladina rastového horménu zavisi od intenzity zat'azenia (obr. 18).
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Obr. 18 Hladina rastového hormoénu pri stupajlcej intenzite zatazenia na bicyklovom ergomentri

(Hamar — Lipkova, 1998, s. 117)

Dostato¢ne intenzivne je vSak mozné trénovat’ len isty Cas, kym sa nevyCerpaji  zasoby
svalového glykogénu. Preto je dost pravdepodobné, Ze s vyCerpavanim zdsob svalového
glykogénu a s nastupujucou inavou bude klesat aj uroveni tohto horménu v Krvi.

Podl'a udajov S$portového fyziologa Johna Comereski (1993), pracujiceho na University of
South Carolina v USA, testosteron stipa pri silovych cviceniach vysokej intenzity a vrchol
dosahuje po 45 minutach, potom postupne klesa, najprv pozvolne, potom prudko (obr. 18).
Preto je vhodné trénovat’ intenzivne v rozsahu 30 — 45 mintt, kazdopadne nie viac ako 60 mint.
Z hl'adiska vylucovania anabolickych hormoénov je tendencia zvySovat' intenzitu tréningovej
jednotky a skracovat’ Cas jej trvania niekedy az na 30 minut, zvlast’ pri tréningoch rozdelenych

do dvoch faz a pri tréningu menSich svalovych skupin.



Obr. 19 Hladina krvného testosteronu v zavislosti od dizky tréningového zatazenia (Comereski, 1993)

3. 1. 4 Sposob aktivity

Pri vybere pohybovej aktivity je potrebné splnit’ dve zdkladné podmienky. Po prvé, vybrat’ si
aktivitu, ktora je dostatocne narocna. To znamena dosiahnut’ pri jej vykonavani cielova srdcova
frekvenciu aspoit 20 — 30 minut nepretrzite. Po druhé, vyber takej aktivity, ktord zaujme a
cvi¢enec ma k nej pozitivny vztah (Junger, Zuskova, 1998; Kolektiv, 2002).

e vhodna je kazda aktivita, pri ktorej st v ¢innosti velké svalové skupiny, mdze sa
dostato¢ne dlho vykonavat’ bez preruSenia a ma teda rytmicky a aerdbny charakter.
Takymi st napr. chodza, poklus, beh, veslovanie, chodza hore schodmi, pldvanie,
korculovanie a r6zne herné ¢innosti.

e odporové (posiliovacie cvicenia) strednej intenzity su dostaujiice na to, aby udrzali a
rozvinuli ATH a integritu kosti. Odporuca sa minimalne 6 az 10 cvieni zapajajicich

velké svalové skupiny, najmenej 2 krat v tyzdni.



3. 1.5 Zavere¢né poznamky a odporucania

Odbornici z oblasti telovychovy a mediciny na zaklade Setreni v poslednych rokoch dospeli
k zaveru, Ze preventivny G¢inok (najmé proti chorobam krvného obehu) moézu mat’ aj menej
naro¢né cvicenia, ktoré by inak neboli dostacujice pre rozvoj telesnej zdatnosti. Preto sa zacala
rozliSovat’ telovychovna aktivita pre zdatnost’ a cvicenie pre zdravie (Blair, 1990; Hrcka, 1990b;
Nieman, 1992; Pollock, Evans, 1999). Napriklad ked’ sa pre zdatnost’ vyzaduje intenzita 50 — 80
% maximalnej spotreby kyslika, pre zdravie sta¢i 35 — 50 % (Bemben a kol., 2000; Junger,
1991; Soumar, 1998).

Vel'mi dblezitou podmienkou tvorby pohybovych programov je dodrziavanie zédsad vykonavania
pohybovej aktivity (Blair, Connely, 1996; Feigenbaum, Pollock, 1999; Hrcka, 1990, b; Kucera,
1990, 1997; Minarovjech, 1988 a i.). Myslime tym zasady primeranosti, i¢innost’ davkovania,
jednoduchost’, ekonomicnost’, vSestrannost, zasadu postupného zvySovania zat'azenia,
individualizacie a maximdlneho zat'azenia a zdsadu dlhodobosti.

Pre redukciu mnozstva telesné¢ho tuku, tak ako to uz bolo prezentované vyssie, postaci silovy
tréning 2 x tyzdenne s redukciou kalorického prijmu o 20 — 25 %. Zalezi od ciel'a a typologie
Sportovca. V pripade zdujmu o relevantnejSie zmeny, je potrebné kaloricky prijem redukovat
viac, alebo zvysit' frekvenciu tréningovych jednotiek, ¢o je podla naSho nazoru vhodnejSie.
Optimalne odportcame vykonavat’ posilfiovaci tréning 3 x do tyzdna kruhovou formou, ktora
okrem silovych schopnosti pdsobi aerdbne, pretoZe prestavky medzi sériami u netrénovanej
populdcie mézu byt redukované takmer na nulu. To znamend, Ze cvicenec bude 45 minut
vykonévat silovy tréning s prestavkami nutnymi len na prechod na dalSie stanoviste. Okrem

toho je vhodné 2 x tyzdenne zaradit’ aerobnu aktivitu.

3. 2 Stravovaci rezim pocas redukcie telesného tuku

Neoddelitelnou suc¢astou kazdého pohybového programu zameraného na redukciu
telesnej hmotnosti je stravovaci rezim. Z hl'adiska vyvazenej energetickej bilancie nie je dolezité
len mnozstvo skonzumovanych kalorii, ale aj ich rozlozenie v priebehu dna. Nie je dolezité len
to ¢o sa konzumuje, ale aj samotny rezim stravovania. Pre udrzanie optimalneho mnozstva tuku
v tele je potrebné pravidelne ranajkovat. Vysoké hodnoty BMI indexu stvisia s nepravidelnym
ranajkovanim adolescentov (Keski-Rahkonen et al., 2003). Ranajkami sa rozbehni pochody
trdvenia a spracovania zivin a organizmus zacne spal'ovat’ viac energie. Tymto spdsobom je

mozné zvySovat’ energeticky vydaj organizmu a predchadzat’ tak obezite. V jednej prehl'adove;j



Studii bolo analyzovanych 16 vedeckych vyskumov, z ktorych 13 preukdzalo ochranny efekt
ranajok proti obezite (Szajewska - Ruszczynski, 2010).

Okrem ranajok je dolezitym faktorom aj samotnd frekvencia stravovania. Je dokazané, Zze
frekvencia stravovania ovplyviiuje riziko obezity u deti a adolescentov (Jaiskeldinen et al.,
2013). Nizsou frekvenciou stravovania je potrebné skonzumovat vysSie mnozstvo kalorii
v jednom jedle, ¢o negativne ovplyviiuje mnozstvo telesného tuku. Obézne deti konzumuja 3
a menej jedal denne s vyrazne vy$$im kalorickym obsahom v jednom jedle v porovnani s detmi
s normalnou hmotnost'ou (Cassimos, et al. 2011). Frekvencia stravovania moze ovplyvnit
koncentraciu inzulinu a hladinu krvnej glukézy (Buyken, et al. 2008). Konzumaciou vysokého
mnozstva kalorii v jednej davke sa zvysi vstrebavanie zivin do krvi, medzi ktoré patri aj
glukdza. Vyssia hladina glukézy spdsobi vylucenie inzulinu, na ktory pri vyssich davkach zac¢ne
byt senzitivne aj tukové tkanivo. Preto je potrebné udrzat’ priblizne stalu hladinu Kkrvnej
glukdzy. To je mozné iba na zaklade pravidelného stravovania tak, aby prestdvky medzi jedlami
neboli prili§ dlhé, ¢o vyzaduje frekvenciu stravovania 5 — 6 krat do diia. O doleZitosti spravneho

rezimu stravovania svedc¢i aj nasa nasledujuca stadia.

3. 2. 1 Vyskum 7 — Vplyv rezimu stravovania na percento telesného tuku

vysokoSkolacok

Cielom vyskumu bolo zistit', ktoré zlozky rezimu stravovania by sa mohli vyznamnou mierou
podiel’at’ na mnozstve telesného tuku u zien Studujtcich na vysokej skole.

Vyskumu sa z&astnilo 620 vysokoskoladok $tudujucich na Univerzite Pavla Jozefa Safarika
v Kosiciach. Priemerny vek Zien bol 20,8 roka. Priemerné percento telesného tuku nasho stiboru
bolo 27 % so smerodajnou odchylkou 9,3 %. Median percenta telesného tuku mal hodnotu 27 %
S dolnym kvartilovym rozpdtim 20,8 % ahornym 33 %. Podl'a manudlu Omron BF 551 za
normalne hodnoty mozno povazovat’ rozpitie percenta tuku pre 18 — 39 ro¢né zeny 21 % - 32,9
%. Nizke hodnoty st pod 21 %, vysoké hodnoty st 33 % - 38,9 % a vel'mi vysoké hodnoty st
nad 39 %. Nas subor teda spada do rozpétia normalnych hodnét.

Na zistovanie stravovacich navykov sme pouzili nami vytvoreny neStandardizovany dotaznik.
Cast’ dotaznika prezentovana v tomto ¢lanku zamerana na zistovanie stravovacieho rezimu sa
skladala z 5 otazok. Otazky predstavovali nezavislé premenné v nasom vyskume, ktoré sme pre
lep$iu manipuldciu pomenovali nasledovne: 1. Otdzka — Frekvencia, 2. Otazka — Ranajky, 3.
Otazka — Vecera, 4. Otazka — Vecera hod., 5. Otazka — Mnozstvo stravy. Znenie otazok bolo

nasledovné:


http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed?term=Szajewska%20H%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=20112153
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed?term=Ruszczynski%20M%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=20112153

1. Otazka - Frekvencia

Kol’kokrat do diia sa stravujete?

a) 1x b) 2x c) 3x d) 4x e) 5x f) 6x a viac
2. Otazka - Ranajky

Ranajkujete kazdy den?

a) ano b) prevazne ano C) prevazne nie d) nie
3. Otazka - Velera

Vecleriate kazdy den?

a) ano b) prevazne ano C) prevazne nie d) nie
4. Otazka — Vecera - hod.

Ak veceriate, je to pred spanim prevazne:

a) Neveceriam b) 1h c) 2h d) 3h e) 4haviac
5. Otazka — MnoZstvo stravy

NajvicSie mnoZstvo stravy skonzumujete prevazne

a)rano  b) dopoludnia c)naobed d)popoludni e) vecer

f) mnozstvo stravy je rovnomerne rozlozené

Zavisli premenntl, percento telesného tuku, sme zistovali vahou typu Omron BF511.

Na spracovanie zistenych vysledkov sme pouzili aritmeticky priemer, smerodajnii odchylku,
medidn, kvartilové rozpdtie. Na zistenie Statisticky vyznamnych rozdielov sme pouzili
neparametricki Kruskal — Valis analyzu rozptylu (H — test) a Man — Whitney U test. Za

Statisticky vyznamnu sme ur¢ili 5 % hladinu alfa.

Tab. 32 Percentualne rozlozenie odpovedi na jednotlivé otazky dotaznika v stadii 7

A B C D E F G H
Frekvencia |0,161031 |7,246377 |35,58776 |31,23994 |22,86634 [2,73752 |0 0
Ranajky 6,441224 |20,77295 |29,14654 |43,47826 |0 0 0 0
Vecera 4251208 (43,47826 |10,46699 |3,381643 |0 0 0 0
Vecera
hod. 3,059581 |10,46699 |28,01932 |36,87601 |21,25604 |0 0 0
MnozZstvo
stravy 2,898551 |5,31401 |45,2496 |26,57005 |14,17069 |5,636071 |0 0

A B, C,D, E, F, G, H—moznosti odpovedi v ramci jednotlivych otazok. (¢isla vyjadruji percentd) C. —
¢islo otazky, Frekvencia - Kol'kokrat do dna sa stravujete? a) 1x b) 2x c) 3x d) 4x e) 5x, f) 6x a viac,
Ranajky - Ranajkujete kazdy deni? ano b) prevazne ano c) prevazne nie d) nie Ve€era - Veceriate kazdy
deii? ano b) prevazne ano c) prevazne nie d) nie, Ve€era hod. - Ak veceriate, je to pred spanim prevazne:
skonzumujete prevazne a) rano b) dopoludnia ¢) na obed d) popoludni €) vecer f) mnozstvo stravy je
rovnomerne rozlozené



Tabulka 32 podava obraz o stravovacich navykoch skiimaného suboru. Na otazku frekvencie
denného stravovania (tab. 32 — otazka 1 - premenna frekvencia) najvacsie percento opytanych
(35,6 %) odpovedalo 3x. 31,2 % z opytanych respondentiek sa stravuje 4 x pocas dna a 22,8 %
5x pocas dna. To znamend, ze viac ako 70 % Studentiek sa stravuje minimalne 3x pocas dna.
Z uvedeného vyplyva, ze stravovacie navyky nasho skimaného suboru, Co sa tyka frekvencie
stravovania su na dobrej urovni.
Ovel'a horSie odpovede sme dostali na otazku pravidelnosti ranajok (tab. 32 — otazka 2 -
premennd ranajky). Len 6,44 % opytanych odpovedalo na otazku jednoznac¢ne ano. 43,5 percent
neranajkuje vobec, €o nie je poteSujuca odpoved’, a29,1 % sa vyjadrilo, ze prevazne
neranajkuje. Ranajky su, ako sme vysSie uviedli, z hl'adiska zdravého stravovania vel'mi
dolezité, prebudia telo aj po metabolickej stranke. Na zéklade danych odpovedi mozeme
konstatovat, ze stravovacie navyky vzhl'adom k tejto premennej, su na zlej Grovni, pretoze viac
ako 70 % skamaného stiboru ma tendenciu ranajky vynechavat’.
Na otdzku pravidelnosti vecere (otazka 3) jednozna¢ne ano odpovedalo 42,5 % opytanych.
Najviacsie percento opytanych (43,5 %) odpovedalo na otazku prevazne ano alen 3,8 %
neveceria vobec. Z hl'adiska spravneho rezimu stravovania je dolezita aj vecera. Absencia vecere
spdsobi, ze telo je dlhy ¢as bez prisunu energie, ked’Ze pocas spanku sa energia neprijima. To ma
za nasledok spomalovanie metabolizmu a zvySovanie tendencie ukladat’ tuk do zasoby. Uvedené
data naznacuju zlé stravovacie navyky a neusporiadanost rezimu stravovania skimanych
vysokoSkolacok.
Na otazku kol'’ko hodin pred spanim nasi respondenti konzumuja posledné jedlo (otazka 4), sme
zistili, Ze najviacsie percento respondentov (36,9 %) konzumuje posledné jedlo 3 hodiny pred
spankom. 28 % uviedlo Ze posledné jedlo konzumujt 2 hodiny pred spankom a 21,5 % veceria
1 hodinu pred spankom. 3 % respondentov uviedli, Ze vobec neveceraju.
V nasledujlicej otdzke (otazka 5) nas zaujimalo, kedy skonzumujii nase respondentky najvicsie
mnozstvo stravy. Najvacsie mnozstvo stravy (45,2 %) Studentky skonzumuju na obed, 26,6 %
popoludni a 14,2 % vecer. Rovnomerne rozlozeny prijem stravy malo 5,6 % Studentiek,
dopoludnia najvac¢si objem stravy konzumuje 5,3 % opytanych a rano 2,3 % vysokoskolacok.

V tabulke 33 su prezentované vysledky H testu, ktorym sme chceeli zistit, ¢i existuje
Statisticky vyznamny rozdiel medzi % tuku vysokoskoladcok zadelenych do skupin, podla ich

odpovedi na jednotlivé otazky.



Tab. 33 Vysledky H testu Studie 7

H - test Pronabilities
Frekvencia 0,0213
Ranajky 0,82980
Vecera 0

Vecera hod. 0

MnoZzstvo stravy 0,3056

Vysledky H testu odhalili Statisticky vyznamné rozdiely v % tuku v ramci premennych
frekvencia, veCera a veCera - hodina. To znamena, Ze frekvencia stravovania by mohla vo
vyznamnej miere ovplyviiovat mnozstvo telesného tuku rovnako ako ¢as posledného jedla pred
spanim. Na zaklade vysledkov H testu mozeme konStatovat, Ze v naSom vyskume sa to, ¢i
respondenti rafajkuju alebo nie, neukazalo vyznamné z hl'adiska mnozstva telesného tuku (p =
0,8). To je v rozpore so vSeobecnymi fyziologickymi poznatkami, podla ktorych sa ranajkami
spusta travenie ¢im sa urychluje metabolizmus. Podla Schlundta et al. (1992) st ranajky
dolezitou sucastou odtuc¢novaciecho programu. Na druhej strane autori Timlin et al. (2008)
napriek tomu, ze uznavaji dolezitost’ ranajok z hl'adiska znizovania mnozstva telesného tuku,
zaroven tvrdia, ze je potrebny experimentalny vyskum, aby potvrdil priamu zavislost’ medzi
ranajkami atelesnou hmotnostou. Podla nasho nazoru mnozZstvo telesného tuku je
multifaktorovy jav a ranajky predstavuju len jeden faktor ovplyviiujiici mnozstvo telesného
tuku. Vzhladom ku konkrétne; skladbe stravovacich ndvykov sa tento faktor nemusel
v dostato¢nej miere prejavit, pretoze mohol byt zatieneny Specifickou skladbou ostatnych
faktorov charakteristickou pre nas subor. Rovnako ani ¢as, kedy Studentky skonzumovali
najvacsie mnozstvo stravy (p = 0,3) sa vnaSom vyskume neukazal ako vyznamny faktor
ovplyviujici mnozstvo telesného tuku.

Vysledky H testu identifikovali premenné, ktoré by sa mohli vyznamnou mierou podielat’ na
mnozstve telesného tuku, preto v d’alSom texte sa zameriame prave na tieto premenné. Tabul'ka
34 prezentuje aritmeticky priemer a median % tuku vysokoskolacok zadelenych do skupin podl'a
ich odpovedi na otazku frekvencie denného stravovania. V tabul’ke 34 mdZeme sledovat’ tbytok
percenta tuku s pribudajiicou frekvenciou, ¢o je v stilade so zisteniami Toschke et al. (2005),
ktori tiez zistili znizovanie mnozstva telesného tuku s pribudajicou frekvenciou jedal u deti.
Jedini vynimku tvori skupina s odpoved’ou 1x do dna, ktord vSak bola reprezentovana len
jednou Studentkou. Z uvedeného vyplyva, Ze frekvencia stravovania moze vo vyznamnej miere
ovplyvnit mnozstvo telesného tuku. Ak sa pozrieme na tabul'ku 34, vidime vyrazny skok v %

telesného tuku medzi frekvenciou 3 a menej a frekvenciou stravovania 4 aviac. To je v stlade



zo zisteniami Ma, et al. (2003), ktori zistili niz$ie riziko obezity u skupin ktoré sa stravovali 4 x

a viac v porovnani so skupinami, ktoré sa stravovali 3 x a menej.

Tab. 34 Mnozstvo telesného tuku v % v skupinach zadelenych podl'a odpovedi na otazku 1 —
frekvencia denného stravovania

Frekvencia N Mean Median Lower Upper Std.Dev.
1x 1 21,30000 |21,30000 [21,30000 |21,30000
2X 45 28,59111 |28,70000 [20,00000 |34,80000 |10,10438
3x 221 28,41991 |28,30000 [23,10000 |33,70000 [9,164733
4x 194 26,64588 |26,60000 [20,40000 |32,80000 |8,856174
5X 142 25,74437 | 25,85000 |19,20000 |31,90000 |9,736161
6X 17 22,40588 |25,70000 [17,10000 |27,80000 |8,316660

N — pocet, Lower — spodna hranica kvartilového rozpétia, Upper — horna hranica kvartilového rozpitia,
Std.Dev. — smerodajna odchylka Frekvencia - Kolkokrat do dia sa stravujete? a) 1x b) 2x ¢) 3x d) 4x e)
5x, ) 6x a viac

Tab. 35 Rozdiely v % tuku medzi skupinami zadelenymi podla odpovedi na otazku 1 —
frekvencia (U test)

Frekvencia | ‘sor | o | U 2 adjfsted adjupsted NN g dided
2% — 3x 61415 |29369,5|4838,5 |0,2838|0,7766|0,2838 |0,7766 |45 | 221

X dx 5916,5 |22763,5|3848,5 |1,2349|0,2169 | 1,2349 |0,2169 |45 |194

2% — 5x 48325 | 12745525925 |1,0026|0,0571|1,9027 |0.0571 |45 |142

2% Bx 1558,0 |3950 |242,0 |2,2091]0,0272|2,2092 |0,0272 |45 |17 |0,0262
3x — 4x 481815 | 38138,5 | 19223,5 | 1,8152 | 0,0695 | 1,8152 | 0,0695 | 221 | 194

3x  5x 42811,0 | 23255,0 | 13102,0 | 2,6531 | 0,0080 | 2,6531 | 0,0080 | 221 | 142

3% — 6x 27040,0 | 1401,0 |1248,0 |2,3031|0,0213 |2,3031 |0,0213 | 221 |17 |0,0204
4% — 5x 33584,0 | 23032,0 | 12879,0 | 1,0170 | 0,3092 | 1,0170 |0,3092 | 194 | 142

4% _ 6x 20964,0 | 14020 | 12490 |1,6551|0,0979 | 1,6551 |0,0979 |194|17 |0,0982
Bx — 6x 11588,0 | 1132,0 |979.0 |1,2681|0,2048|1,2681 |0,2048 |142 |17 |0.2067

1x — 6x — frekvencia stravovania, Rank Sum — sucet poradi pre kazda skupinu, U — testovacia
charakteristika Mann-Whitneyovho testu, Z — normovana U charakteristika pre n > 20, p -
pravdepodobnost’ omylu pre prislusnu charakteristiku (hodnota mensia ako 0,05 je Statisticky vyznamna),
Z adjusted — upravena Z pre pripad rovnakych poradi, N - pocet p 2*1sided — pravdepodobnost’ omylu
pre malé skupiny Frekvencia - Kol'kokrat do dia sa stravujete? a) 1x b) 2x c) 3x d) 4x e) 5x, f) 6x a viac

H test odhalil Statisticky vyznamné rozdiely v percente telesného tuku medzi skupinami
Studentiek, avSak nehovori ni¢ o tom, medzi ktorymi skupinami existuju signifikantné rozdiely.
Vzhladom na to, Ze data si spracované na bodovej stupnici, na zistenie rozdielov medzi
Studentkami zadelenymi do skupin na zdklade ich odpovedi na otdzku frekvencie denného
stravovania sme pouzili neparametricky Mann-Whitney test (tab.35). Tento test odhalil
Statisticky vyznamné rozdiely medzi skupinou 2, ktora odpovedala, Ze sa stravuje 2x do dna

a skupinou 6, ktora odpovedala, ze sa stravuje 6 a viac krat do dna (p = 0,027). Rovnako sme




zistili signifikantné rozdiely medzi skupinou 3, ktora sa stravuje 3x do diia a skupinou 5, ktora sa
stravuje 5x do diia p = 0,008. Statisticky vyznamné rozdiely sme zistili aj medzi skupinou 3 a 6,
to znamena medzi Studentkami, ktoré sa stravuju 3x a 6x do dna (p = 0,02). Medzi ostatnymi
skupinami sme nezistili S$tatisticky vyznamné rozdiely, ¢o mohlo byt zapri¢inené jednak
nedostatoénymi rozdielmi medzi skupinami a jednak nizSim poc¢tom respondentov v patricnych
skupinach.
Na zéklade vysSie uvedenych vysledkov mdézeme konstatovat, ze frekvencia stravovania je
s velkou pravdepodobnost’ou vyznamnym faktorom ovplyviiujicim mnozstvo telesného tuku.
Tabulka 36 podava prehl'ad o aritmetickom priemere a mediane skupin Studentiek
rozdelenych podla ich odpovedi na druht otazku, pravidelnosti vecere. Z tabul’ky je zrejmé, ze
vysoky rozdiel v telesnom tuku je medzi skupinou, ktord pravidelne veceria a ostatnymi
skupinami, ktoré nepravidelne veceraju. Nicklas, et al. (2001) tiez zistili zvySené mnozstvo
telesného tuku u 'udi, ktori sa nepravidelne stravuji vynechavajt jedla so svojho stravovacieho
rezimu. V tomto pripade pravidelnost poukazuje pravdepodobne na isti disciplinovanost’
Vv stravovacich ndvykoch. Modus % telesného tuku skupiny, ktora pravidelne veceria bol o 3,8 %
(prevazne nie) - 4,65 % (prevazne ano) niz$i v porovnani so skupinami, ktoré sa stravuju
Tuto skupinu vSak tvorilo len 21 Studentiek a opat’ by to mohlo poukazovat’ na isti pravidelnost,
¢o sa tyka stravovacich navykov. Aritmeticky priemer tejto skupiny je vsak vyssi ako v skupine,

ktoré veceria pravidelne.

Tab. 36 Rozdiely % tuku medzi skupinami zadelenymi podl'a odpovedi na otazku 3 - vecera

Vedera Valid N Mean Median Lower Upper Std.Dev.
Ano (skupina 4) 264 24,67121 |25,00000 |18,25000 |31,15000 |8,728233
Prevazne 4no (skupina 3) | 270 29,05630 |29,65000 |23,40000 [33,90000 |9,358423
PrevaZne nie (skupina 2) |65 28,65846 |28,80000 |22,30000 |34,90000 [9,611287
Nie (skupina 1) 21 27,30476 |24,00000 |22,10000 |28,90000 |8,712834

N — pocet, Lower — spodnd hranica kvartilového rozpétia, Upper — horné hranica kvartilového rozpétia,
Std.Dev. — smerodajna odchylka Veéera - Veceriate kazdy den? ano b) prevazne ano c) prevazne nie d)
nie

Vysledok Mann — Whitney U testu ukazuje $tatisticky vyznamné rozdiely medzi skupinou, ktora
pravidelne veceria (skupina 4) a skupinami, ktoré nepravidelne veceraji (skupiny 3 a 2) (tab.
37). Medzi ostatnymi skupinami sme neodhalili Statisticky vyznamné rozdiely. Z uvedeného
vyplyva, ze pravidelné vecere a pravidelnost’ stravovania mozu tiez prispiet’ k niz§im hodnotam

telesného tuku.



http://www.tandfonline.com/action/doSearch?Contrib=Nicklas%2C+T+A

Tab. 37 Rozdiely v % tuku medzi skupinami zadelenymi podl'a odpovedi na otazku 3 — Vecera
(U test)

Vetera Féirr;k Féirr;k U Z P adjuzsted adjL?sted N | N g dieq
4-3 | 608705819745 | 2589050 | -5,4688 | 0,000000 | -5.4689 |0,000000 |264 |270
4.2 |414350 128500 | 6455000 | 3,0927 | 0,001984 | -3,0927 |0,001984 | 264 |65
4.1 |37498,5|3256,5 |2518,500 | -0,6960 | 0,486422 |-0,6960 |0,486414 264 |21
3.2 |45456,5|108235 | 8678,500 | 0,1369 | 0,891072 | 0,1369 |0,891070 |270 |65
3.1 | 399620 |2524,0 |2293,000 | 1,4578 |0,144889 |1,4579 |0,144881|270 |21
2-1 |29415 |7995 |568,5000 |1,1409 |0,253898 | 1,1410 |0,253865 |65 |21 |0,25391

1 — skupina s odpoved’ou nie, 2 — skupina s odpoved’ou prevazne nie, 3 — skupina s odpoved’ou prevazne
ano, 4 — skupina s odpovedou ano, Rank Sum — suéet poradi pre kazda skupinu, U — testovacia
charakteristika Mann-Whitneyovho testu, Z — normovana U charakteristika pre n > 20, p -
pravdepodobnost’ omylu pre prislusnu charakteristiku (hodnota mensia ako 0,05 je Statisticky vyznamna),
Z adjusted — upravena Z pre pripad rovnakych poradi, N - po¢et p 2*1sided — pravdepodobnost’ omylu
pre malé skupiny Ve€era - Veceriate kazdy de? ano b) prevazne ano c¢) prevazne nie d) nie

Tabul'ka 38 prezentuje aritmeticky priemer a median Studentiek zadelenych do skupin podla ich
odpovedi na otazku, kolko hodin pred spanim probandky veceraju. Najniz§i median (22,1%)
sme pozorovali v skupine, ktora veceria 1 hodinu pred spanim. V tabulke mézeme pozorovat’
prirastok % telesného tuku s predlZovanim casu posledného jedla. To plati ako pre aritmeticky
priemer, tak aj pre median. Najvyssi median % telesného tuku (29,8 %) sme pozorovali
u Studentiek, ktoré vecerajii 4 a viac hodin pred spankom. Druhy najvys$si median (28,4 %)

a aritmeticky priemer (29 %) sme zaznamenali u Studentiek, ktoré nevecéeraju vobec.

Tab. 38 Rozdiely v % tuku medzi skupinami zadelenymi podl'a odpovedi na otazku 4 — vecera
- hod.

Vecera (hod) Valid N Mean Median Lower Upper Std.Dev.
neveceriam (1 skupina) |19 29,08421 |28,40000 |22,10000 |36,00000 |9,233770
1 hod (2 skupina) 65 22,19077 |22,10000 |15,80000 |27,60000 |7,707154
2 hod (3 skupina) 174 24,11667 |23,85000 |17,40000 |30,30000 |8,749739
3 hod (4 skupina) 229 28,64323 |29,50000 [22,70000 |33,50000 |9,568525
4 hod (5 skupina) 132 30,39394 | 29,80000 |24,95000 |34,75000 |8,347123

hod — hodina vecere pred spanim, N — pocet, Lower — spodna hranica kvartilového rozpitia, Upper —
horna hranica kvartilového rozpitia, Std.Dev. — smerodajna odchylka Vecera hod. - Ak veceriate, je to
pred spanim prevazne: a) NeveCeriam b) 1h ¢) 2h d) 3h e) 4h a viac

Statisticky vyznamné rozdiely (tabulka 39) sme zaznamenali medzi skupinou, ktora sa
konzumuje posledné jedlo 1 hodinu pred spanim (skupina 2) a skupinami, ktoré konzumuju
posledné jedlo 3 hodiny pred spanim (skupina 4) a 4 aviac hodin pred spanim (skupina 5)

a skupinou ktora vobec neveceria (skupina 1). Rovnaké signifikantné rozdiely sme zaznamenali



aj ¢o sa tyka skupiny, ktora vecCeria 2 hodiny pred spanim (skupina 3). To znamena, ze
najvhodnejsi Cas posledného jedla pred spanim sa podla nasho vyskumu javi 1 hodina pred

spanim.

Tab. 39 Rozdiely v % tuku medzi skupinami zadelenymi podl'a odpovedi na otazku 4 — vecéera
hod (U test)

Vecfera | Rank | Rank Z p p
hod Sum Sum U z P adjusted | adjusted N N 2*1sided

1-2 1057,5 |2512,5 |367,5 |2,6676 |0,007640 |2,6678 |0,007635|19 |65 |0,0068

1-3 2287,5 |16433,5|1208,5 |1,9205 |0,054792 |1,9206 |0,054786 |19 |174 |0,0541

1-4 2318,5 |28557,5|2128,5 |-0,1548 |0,877013 |-0,1548 |0,877010 19 |229 |0,8767

1-5 1269,0 |10207,0|1079,0 |-0,9790|0,327561 |-0,9791 |0,327540 |19 |132 |0,3303

2-3 7090,0 |21590,0 |4945,0 |-1,4918|0,135757 [-1,4918 |0,135748 |65 |174

2-4 6489,5 |36875,5|4344,5 |-5,1205|0,000000 |-5,1207 |0,000000 |65 |229

4180,0 |15323,0|2035,0 |-5,9919 |0,000000 |-5,9921 |0,000000 |65 |132

29533,0 | 51873,0 | 14308,0 | -4,8475|0,000001 |-4,8476 |0,000001 |174 |229

22134,0 | 24837,0 | 6909,0 |-5,9677 |0,000000 |-5,9678 |0,000000 [174 |132

39763,0 | 25578,0 | 13428,0 | -1,7651 | 0,077554 | -1,7651 |0,077547 | 229 |132

1 — skupina s odpoved’ou neveceriam, 2 — skupina s odpoved’ou ve¢eriam 1h pred spanim, 3 — skupina
s odpoved’ou veceriam 2h pred spanim, 4 — skupina s odpoved’ou ve¢eriam 3h pred spanim, 5 — skupina
s odpoved’ou veceriam 4h a viac pred spanim, Rank Sum — st¢et poradi pre kazda skupinu, U —
testovacia charakteristika Mann-Whitneyovho testu, Z — normovana U charakteristika pre n > 20, p -
pravdepodobnost’ omylu pre prisluSna charakteristiku (hodnota mensia ako 0,05 je Statisticky vyznamna),
Z adjusted — upravena Z pre pripad rovnakych poradi, N - pocet p 2*1sided — pravdepodobnost’ omylu
pre malé skupiny Vecera hod. - Ak veceriate, je to pred spanim prevazne: a) Neveceriam b) 1h c) 2h d)
3he) 4h a viac

Dané zistenia su v stlade s tedriou o frekvencii stravovania sa 5 — 6 x do dna. Pri frekvencii
stravovania 6 x do dna sa skonzumuje pomerne malé mnozstvo stravy v jednom jedle
a organizmus je nastaveny na konzumaciu kalorii priblizne kazdé 2,5 hodiny. Ak vynédsobime
2,5 x 6 dostaneme casovy interval rafajky - vecera 15 hodin. Ak k tomu pripocitame jednu
hodinu pred spanim a 8 hodin spanku dostavame 24 hodin. Pri frekvencii 5 - 6 x do dia nie je
mozné posledné jedlo konzumovat’ ovela skor ako 2 hodiny pred spanim. Ak sa posledné jedlo
skonzumuje 1 h pred spanim pri frekvencii stravovania 6 x do diia, zaspavanie sa nebude diat’
s prazdnym zaludkom, ale ¢lovek nebude zaspavat’ ani prejedeny. Pocas 1,5 hodiny spanku
popripade aj trochu dlhSej doby vzhl'adom na niZSie energetické naroky organizmu pocas spanku
ddjde ku straveniu potravy a zbytok noci bude organizmus spotrebovavat’ svoje zasoby na chod
organizmu. Metabolizmus sa znova nastartuje rafiajkami. Castou frekvenciou jedal a kratkym
casom medzi jedlami sa teda maximalizuje praca organizmu v zrychlenom reZime metabolizmu

pocas dna s vynimkou spanku. Za predpokladu, Ze sa neskonzumuje najvicsie mnozstvo stravy

v poslednom jedle aje dodrzana frekvencia stravovania 5 — 6 x do dna, mézeme na zéklade




vysledkov U testu konstatovat,, ze nie je vhodné konzumovat’ posledné jedlo viac ako 2 hodiny

pred spanim a taktiez nie je vhodné nevecerat’ vobec.

3. 2. 2 Odporucania tykajuce sa skladby stravy a kalorického prijmu

Medzi d’alsie v§eobecné zasady ktoré by sa mali dodrziavat’ patri:
e Vyhybanie sa sladenym népojom

e Vyhybanie sa sladkym potravindm

e Opatrne s ovocim (obsahuje fruktozu, ktord pdsobi tukutvorne)
e Vyhybanie sa mésovym vyrobkom (obsahuju vela tuku)

e Vyhybanie sa tuénym jedlam

Vo vSeobecnosti kaloricky prijem odporti¢ame znizit' na zaciatku o 20 — 25 %. Pre zdravych
Pudi odporacame prijimat 50 % kalorického prijmu v podobe sacharidov, 30 % v podobe
bielkovin a 20 % v podobe tukov. To predstavuje konkrétne pre 57 ro¢nt zenu vaziacu 75 kg
s percentom tuku 31,5 % (24,5 kg tuku) a kaloricky prijem 1500 kcal (prijem znizeny o 25 %) a
110g bielkovin. To je 1,5 g bielkovin na kg telesnej hmotnosti. Je potrebné si uvedomit’, ze 30 %
energetického prijmu sa pocita zo zniZzenej hodnoty kalorického prijmu. Aj napriek tomu,
bielkoviny poc€as chudnutia budi mierne zvySené v porovnani s odporucaniami o zdravej vyzive
pre beznych ludi. ZvySenie mnoZstva bielkovin v strave sa odpori¢a z dovodu ich
termodynamického efektu.

Je potrebné si uvedomit’, Ze neodporucame redukovat’ telesnii hmotnost’ bez Sportovej aktivity,
pretoze by doslo k ubytku viac zo svalovej hmoty ako zo samotného tuku. Na udrzanie svalovej
hmoty je pohybové aktivita nevyhnutna. NajlepSie sa na tento ticel hodi kombinacia aerébneho
tréningu so silovym. Hlavnou adolezitou ulohou aerdbneho tréningu je zvySovanie
energetického vydaja.

Pre Sporujicu populaciu sa udavaji vyssie hodnoty bielkovinového prijmu ako pre neSportujicu
populéciu. Pre kulturistov sa uvadzaju vysSie mnozstva prijmu bielkovin v porovnani
S ostatnymi Sportovcami. Vo vSeobecnosti v objemovej priprave by mal kulturista konzumovat’
minimalne 2g proteinov na lkg telesnej hmotnosti. Chris Aceto (2006, s. 149) odportca 2,2 —
3,3g proteinov na 1 kg Cistej svalovej hmoty. Tréner slovenskej reprezentacie v kulturistike
MVDr. Milan Cizek (osobna konzulticia) odportda 2,5 g bielkovin na 1 kg hmotnosti. Strava
kulturistu v objemovej priprave by mala obsahovat 20 % tukov. Z uvedeného vyplyva, zZe
zvySené mnozstvo bielkovyn podla nasich odportcani bude stale nizSie ako odporicania pre

kulturistov.



Vo vSeobecnosti sa neodporica spalit’ viac ako 1 kg telesného tuku za tyzden. Optimalne hranice
redukcie telesného tuku by sa mali pohybovat’ v rozmédzi 0,5 — 1 kg telesného tuku za tyzden.
Pre vyssi ubytok telesného tuku je potrebné vyrazne redukovat’ kaloricky prijem, ¢o sa moze
prejavit’ na strate svalovej hmoty. Tym sa znizi celkova energetickd potreba organizmu, ¢o je
neziaduce.

Pol kilogramu tuku obsahuje priblizne 3500 kcal. Ak vydelime 3500 / 7 dostaneme hodnotu 500
kcal, o ktort musime znizit’ kaloricky prijem, aby doslo k ubytku 0,5 kg tuku za tyzden. Ak sa
energeticky prijem znizi o 1000 kcal malo by dojst’ k ubytku 1 kg za tyzden.

Problém je vsak v tom, ze kaloricky prijem len odhadujeme. Jeho konkrétna hodnota zavisi na
mnozstve faktorov, ako napriklad, mnozstvo thyroxinu v organizme, teplota prostredia, stres,
fyzicka a psychicka aktivita atd’.

Dalsi problém spo¢iva v adaptabilite organizmu. Organizmus sa snazi na znizeny energeticky
prijem prispdsobit’ zvySenim tvorby thyroxinu a taktiez znizenim mnozstva svalovej hmoty. Aby
sa zabranilo znizenej produkcii thyroxinu je nutna vysoka frekvencia stravovania (5 — 6 x do
dna). Pre zabranenie redukcie svalovej hmoty je potrebny silovy tréning. Aj napriek tomu nie je
mozné vzdy zabranit’ adaptatnym mechanizmom organizmu aby sa prejavili. V tom pripade
dojde k zniZeniu a neskor aj k zastaveniu ubytku telesného tuku. V tomto pripade je nutné

podniknut’ d’alSie kroky, aby sa redukcia tuku opét’ rozbehla.

3. 3 Odporucania pre pripady vyraznej redukcie telesného tuku

V d’alSom texte uvddzame postup, ktory pouzivaju kulturisti v rysovacom odbdobi. Tento
postup méze vyuzit’ kazdy, kto potrebuje vyraznejSie redukovat’ mnozstvo telesného tuku a teda
je tam predpoklad, ze po istom case by sa mohla redukcia telesného tuku zastavit. V pripade
kulturistov nie je mozné bez dopingu svalovii hmotu udrzat. Je tomu tak preto, ze kulturisti
potrebuji redukovat’ tuk na ¢o najnizs$iu hodnotu. To trvd pomerne dlhy cas, pocas ktorého sa
ma organizmus VAacSiu Sancu sa prisposobit’ ako v pripade kratkeho Casového trvania. Taktiez,
¢im niZSie je percento telesného tuku, tym viac sa organizmus brani d’alSej redukcii. Opacne je
to so svalovou hmotou. Cim je jej viac, o tym viac je organizmus nachylnejsi k jej strate. Preto
V kulturistike je vhodné pouzivat’ nasledujuci postup.

Vytrvalostné aktivity sa snazime do tréningu zaradit' o najneskor. Na druhej strane, tréner
slovenskej reprezenticie v kulturistike MVDr. Milan Cizek, PhD. (osobnd konzultacia)
odporuca zaradit’ aerdbne aktivity hned’ od zaciatku, potom sa manipuluje uz len s kalorickym

prijmom. Ak sa aerdbne aktivity zaradia na zaliatku, nie je potrebné natol'ko redukovat



kaloricky prijem, ako ked’ sa zaCina bez aerobnych aktivit. Je vhodné vyskusat, ¢o je pre
konkrétneho Sportovca vhodnejsie.

Co sa tyka aerobnych aktivit, v kulturistike sa jedna prevazne o chodzu na beZiacom pése,
stepper alebo o Sliapanie na stacionarnom bicykli v trvani 30 — 60 minat. Kazdopadne sa
neodporuca beh pre jeho vysoky katabolicky efekt a pretazovanie oporno-pohybového aparatu.
To plati aj pre 'udi s vysokymi hodnotami telesného tuku.

Pocty opakovani a hmotnosti spolu s prestavkami medzi sériami sa pohybuji v tom istom
rozmedzi ako v pripade objemového tréningu. Snazime sa udrzat’ hmotnosti, S ktorymi sme
cvi€ili v predstitaznom obdobi. Znamy tréner kulturistov (Chris Aceto 2006, s. 135) neodporuca
znizovanie telesnej hmotnosti v rysovacom tréningu rovnako ako vitaz sataze ,Natural
Olympia“ Hansen (2005, s. 235), alebo osemnasobny Mr. Olympia Ronnie Coleman (Coleman,
Berg, 2004, s. 161). V pripade, Ze pri rysovacom tréningu dochadza k nadmernému tbytku
svalovej hmoty niektorej svalovej skupiny, je potrebné tito svalova skupinu zatazovat' len
jednotlivymi sériami (2 — 3) zakladnych cvi€eni s po¢tom opakovani 5 — 7, zatial' ¢o na dobre
drziace svalové skupiny je vhodné aplikovat’ vyssi pocet opakovani v podobe supersérii, trojsérii
a gigantickych sérii (Cerny, in: Melicha a kol., 1995 s. 61). To znamena, Ze pre redukciu
telesného tuku nie st nevyhnutné vysoké pocty opakovani, ale zaklad by mali tvorit’ pravidla pre
objemovy tréning.

Supersérie, trojsérie a gigantické série znacne zvySuju energeticky vydaj, ¢o napomdha
redukovat’ telesny tuk. Tym, Ze zvySime energeticky vydaj pocas posiliiovacieho tréningu,
znizime mnozstvo aerobnych aktivit, ktoré maji vyssi katabolicky efekt ako posiliiovacie
cvienia. Na druhej strane aj supersérie, trojsérie a gigantické série moZzu zvySovat’ uz aj tak
vysoku uUroven katabolického metabolizmu, ktory je ddsledkom redukovaného kalorického
prijmu. To by mohlo sposobit’ ubytok svalovej hmoty. Preto by sa takéto postupy mali aplikovat’
len na svalové skupiny, ktoré nemaji tendenciu stracat’ svalova hmotu.

V pripade zniZzenia kalorick¢ého prijmu pod potreby organizmu, ¢o je nevyhnutnym
predpokladom redukcie telesného tuku, nastdva v tele poplachova reakcia za ucelom udrzania
tela nazive Co najdlhsiu dobu. Z hl'adiska hormonalnej regulacie dochadza k znizeniu
vylu€ovania testosterénu, na zéklade ¢oho klesa syntéza bielkovin vo svaloch a za¢ne prevladat’
ich rozpad. Tym sa znizi mnoZstvo svalovej hmoty, ktoré spotrebiiva najviac energie. Dalsim
opatrenim je znizenie produkcie thyroxinu a trijédtyroninu, ¢im sa znizi bazalny metabolizmus.
Tieto hormény okrem iného vypajaji proces fosforilacie v mitochondriach. Ak je ich v krvi
malo, menej energie sa uvolni v podobe tepla a viac sa vyuzije na tvorbu energetickych rezerv.

To znamena, Ze energiou zacne telo Setrit’.



Pre udrZzanie konstantného ubytku telesného tuku pocas rysovacieho obdobia je
Vv neskorSich fazach pripravy potrebné stale viac a viac redukovat’ energeticky prijem spolu so
zaradzovanim stale vicSieho objemu aerdbnych aktivit za ucelom zvySenia energetického
vydaja, atym aj d’alSej stimulacie zniZovania hrubky podkozného tuku. To pOsobi na svaly
znacne katabolicky. Z daného dovodu je potrebné udrziavat’ tréning s tazkymi hmotnost’ami,
aby sme telu dali jasny signal, Zze svalovii hmotu potrebuje. Vplyv supersérii je hlavne na
protoplazmatické zhrubnutie svalu, avSak najviac bielkovin obsahuji myofibrily, ktoré su preto
najnachylnejSie na atrofiu. Myofibrilarne zhrubnutie spdsobujii najviac tazké hmotnosti pri
pocte opakovani do osem. Preto je potrebné tazkymi hmotnostami a nizkym po¢tom opakovani
davat’ telu stimul na udrzanie svalovej hmoty.
Je mozné zaradit’ viac izolovanych cviceni s ¢inkami, na kladkach a pod. za u¢elom tvarovania
svalstva v pripade, ak je to potrebné. V pripade posiliiovania brucha, ak sme sa mu
V objemovom tréningu patri¢ne venovali, mézeme zaradit' gigantické série, ktoré zvysia vydaj
energie pocas posiliiovacieho tréningu. Odporaca sa do tréningu na kazdd svalovi skupinu
zaradit’ minimdlne jedno zékladné cvicenie na udrzanie svalovej hmoty.
Odportuc¢ame zmerat hribku koznych rias kaliperom a vypocitat hmotnost’ telesného tuku
Vv kilogramoch, ktoré je potrebné spalit. Na zaklade poznatku, Ze by kulturista nemal chudnat’
rychlejSie ako 0,5 kg za tyzden, pokial' chce minimalizovat’ Ubytok svalovej hmoty, mdzeme
pomerne presne odhadnut dizku rysovacieho obdobia. Pouzitie kaliperu taktieZ napovie,
nakol’ko Sportovec straca tuk a nakolko svalovli hmotu. Len vdhou na véazenie a pohl'adom to
nie je mozné dostatocne posudit’.
Percento telesného tuku mézeme odmerat’ aj pouzitim magnetickej impendancie. Je potrebné
vediet, Ze tato metdda je znacne ndchylna na stav hydratacie organizmu, preto je potrebné
merania vykonavat’ za stalych podmienok.
Pozname aj d’alSie metddy, ako meranie tuku ultrazvukom alebo magneticku rezonanciu. Pre
potreby praxe sa nam javi ako najvhodnejsia metéda meranie kaliperom.
Kombinovanie jednotlivych svalovych skupin sa neli$i od objemového tréningu, ale pocet
precvidenych svalovych skupin v jednej tréningovej jednotke podla Cerného et al. (1992 b)
nesmie presiahnut’ 2. V prospech nemenného tréningu v rysovacom obdobi hovori aj
odporaéanie Cerného (1992 b) ,Pri dodrzani rozdielu medzi sufaznou hmotnostou
a hmotnostou v objemovom obdobi blizko hranice 7 % sa metodika tréningu v rysovacom
obdobi takmer nemeni v porovnani s objemovym tréningom a vSetky opatrenia sa odohravaji
Vv ramci manipulédcie s diétou”. Kulturisti v objemovej priprave by nemali prekrocit’ hranicu

telesného tuku 12 % pre muzov a 17 % pre Zeny (Aceto, 2006, s. 212).



Pocas rysovacieho obdobia prijem bielkovin ostdva nezmeneny. Je potrebné znizit' kaloricky
prijem o0 20 — 25 % oproti zdkladnému kalorickému prijmu tak, aby kulturista palil ¥ - 2 kg
tuku za tyzden (Aceto 2006, s. 168). Kazdopadne nie viac ako 1 kg tuku za tyzden. VAc¢si ubytok
by isiel aj na ukor tazko nadobudnutej svalovej hmoty. V stave znizeného kalorického prijmu
ma telo tendenciu ako prvé redukovat’ svalovi hmotu, ktord je pren energeticky najnaro¢nejsia.
Preto nie je vhodné znizovat hmotnost’ rychlejSie. V pripade zaradenia acrobnch aktivit hned’ na
zaciatku rysovacieho obdobia kaloricky prijem postaci redukovat’ o 15 — 20 %.

Ak zniZenie prestane fungovat’, je potrebné pridat’ aerobne aktivity, ktoré sa budi zvySovat’ z 30
na 45 minat. Aerobne aktivity moézeme pridat v dni ked’ sa nevykonava silovy tréning
a frekvenciu aerobneho cviéenia zvySovat na 5 — 6 krat za tyzden. Mozeme napriklad, ak sa
zastavi ubytok tuku, zvysit' ¢as aerobnych aktivit vykonévanych v dni tréningového volna z 30
na 45 minuat, a ked’ sa ubytok opdt’ zastavi, mézeme pridat’ d’al$i aerobny tréning v trvani 30
minat v niektory den tréningu, atymto sposobom pokra¢ovat’ az kym nebudeme vykonavat
aerébnu aktivitu 5 — 6 krat za tyzden v trvani 45 minut. Najlepsi ¢as pre aerobnu aktivitu je rano
na prazdny zaltdok (Aceto, 2006, s. 169). Vhodnou aktivitou je jazda na stacionarnom bicykKli.
Nie je vhodny beh, pretoze posobi dost’ katabolicky, a taktiez to nie je vhodné pre kiby
kulturistov, ktorych pohybovy aparat nie je stavany na takd hmotnost’ aki nadobudli
posilinovacim tréningom.

Ak prestane fungovat zaradzovanie a prediZovanie aerobnych aktivit je potrebné znizit
kaloricky prijem o d’alsich 25 %. To je potrebné realizovat’ formou sacharidovych vin, kedy je
po 3 dni kaloricky prijem znizeny a 1 den sa zdvihne na povodnt troven, pri ktorej sa redukcia
podkozného tuku zastavila (na uroven prvého zniZenia sacharidov). V dni zniZeného
sacharidového prijmu Aceto (2006) odporuca zvysit' prijem bielkovin z 2,2 g na 3,3 g alebo
z33 gnadgnal kg telesnej hmotnosti podla toho, kol’ko gramov bielkovin kulturista

konzumoval. Pre beznych l'udi postacia bielkoviny v mnozstve 30 % energetického prijmu.

3. 4 Lokalna redukcia podkozného tuku

Vzhl'adom na mnozstvo rekldm vztahujicim sa k posilfiovacim zariadeniam zameranym na
redukciu podkozného tuku réznych oblasti, ako st napriklad stehna alebo pas, je vhodné zmienit
sa aj o tejto problematike. Aj ked’ lokalna redukcia podkozného tuku bola viacerymi Studiami
dokazana (Krotkiewski, 2009, Stallknecht et al. 2006, Kostek et al. 2007, Olson, Edelstein,
1968, Fe¢ akol., 2013), dokazy su vo vseobecnosti neucelené (Kostek et al., 2007). Vo

vSeobecnosti sa veda priklana k nazoru, Ze lokalna redukcia tuku nie je moZna (Foss, Keteyan,



1998). Vo svetle tychto skuto¢nosti je otazne, ¢i zvySeny pocet opakovani dokdze vo zvysenej
miere redukovat’ hribku podkoznych rias na precvicovanych miestach. To znamena, Ze nema
pravdepodobne velky vyznam precvicovat brusné svalstvo za Gcelom redukcie podkozného
tuku z tejto oblasti. V naSich vyskumoch realizovanych na Studentkach pedagogickej fakulty sa

lokalna redukcia tuku nepotvrdila.

3. 3.1 Vyskum 8 — Lokalna redukcia podkozného tuku v oblasti brucha

Vyskumnu skupinu v naSom vyskume tvorilo 13 Studentiek pedagogickej fakulty, ktoré
boli nahodne rozdelené na kontrolnti a experimentalnu skupinu. V kontrolnej skupine bolo 7
a v experimentalnej 6 Studentiek. Obidve skupiny absolvovali 2x tyzdenne aerobnu aktivitu.

Experimentalny Cinitel’ predstavoval posiliiovaci program. Na kazda svalovu skupinu bolo
zamerané jedno cviCenie, ale pre kontrolni skupinu chybalo cvicenie na brusné svalstvo.
Studentky vykonavali 12 opakovani z kazdého cvi¢enia formou kruhového tréningu. Kazdé
cvicenie zopakovali 3x. Prestdvky medzi cvi¢eniami boli Co najkratSie aslazili len na
premiestnenie na dalsie stanoviste. Studentky vykonavali dany cvi¢ebny program po dobu 8
tyzdinov.

Obidve skupiny mali redukovany kaloricky prijem o 20 % vzhl'adom na energetické poziadavky
organizmu. Sacharidy mali priblizne 50 %, bielkoviny 30 % a tuky 20 % zasttpenie, o sa tyka
energetického prijmu.

Na meranie hribky koZnych rias sme pouZili plastovy kaliper so silou pritlacnych ploch,
stanovenou medzinirodnou dohodou 10p na mm?, pri velkosti ploch najmenej 40 mm?
(Chytrackova, 1999). Meranie hrabky siedmich koznych rias (hrudnik, rebro, brucho, bok
lopatka, stehno a triceps) a vypocet percenta podkozného tuku sme vykonali podl'a metodiky
Jackson — Pollock (1985).

V tabulke 40 su prezentované priemerné hodnoty hrubky koznych rias experimentalnej
a kontrolnej skupiny na sledovanych miestach a taktiez priemerna hmotnost’, percento tuku
a aktivna svalova hmota na zaciatku experimentu.

Priemernd hmotnost’ Studentiek v experimentalnej skupine bola 57 kg (tab. 40). Kontrolna
skupina bola v priemere 03 kg lahSia. V experimentalnej skupine sme namerali v priemere
priblizne 27,5 % tuku, ¢o predstavovalo 15,75 kg tuku. V kontrolnej skupine to bolo 0 1,55%
menej, ¢o predstavuje 1,6 kg tuku. Priemer beznej populacie, podla noriem meranych na
americkych Zenéch, je 25 %. To znamend, ze obe vyskumné vzorky boli pod priemerom beznej

populécie. Najviac tuku mali Studentky experimentdlnej skupiny na bruchu, kde sme namerali



priemerna hodnotu 29,5 mm. V kontrolnej skupine bola najvyssia hodnota hriabky koznych rias

na boku, kde sme namerali 27,71 mm. Nad 20 mm sme namerali ako v experimentalnej, tak aj

v kontrolnej skupine na bruchu, boku, stehne a tricepse.

Tab. 40 Priemerné hodnoty kontrolnej a experimentalnej skupiny na zaciatku experimentu
v stadii 8
Hribka koZnych rias (mm) Experimentélna n=6 : Ko-ntrolné n=7 : Rozdiel
Priemer Odchylka Priemer | Odchylka |E-K
Hrudnik 14,50 3,15 14,71 5,47 -0,21
Rebro 15,67 5,99 14,71 5,06 0,95
Brucho 29,50 7,18 26,14 7,78 3,36
Bok 28,17 8,18 27,71 6,70 0,45
Stehno 28,17 5,04 25,86 7,36 2,31
Lopatka 16,83 4,62 14,86 4,67 1,98
Triceps 24,50 5,47 21,71 3,50 2,79
Suma koZnych rias 157,33 31,92 145,71 | 37,78 11,62
% koznych rias 27,48 3,97 25,92 4,54 1,55
Hmotnost’ tela (kg) 57,05 4,00 54,03 4,82 3,02
Hmotnost’ tuku (kg) 15,75 2,99 14,14 3,57 1,60
Aktivna svalova hmota (kg) |[41,30 2,58 39,88 2,51 1,42

Rozdiel E-K — rozdiel hodnét experimentalnej a kontrolnej skupiny

Tab. 41 Rozdiel vstupnych a vystupnych absolitnych hodndt na zadiatku a po skonéeni

experimentu v studii 8

Rozdiel vstup —vystup

Experimentalna n =6

Kontrolnan=7

Rozdiel
Hribka koZnych rias (mm) |Priemer Eiil;ﬁzjné Priemer (S)gl;r),lolizjné E-K
Hrudnik -0,5 4,04 0,43 1,27 -0,93
Rebro 2,17 2,32 1,86 1,46 0,31
Brucho 4,17 3,6 3 2,83 1,17
Bok 5,83 8,61 6,86 3,58 -1,03
Stehno 3,17 4,36 1 1,15 2,17
Lopatka 2,67 2,8 1,43 1,9 1,24
Triceps 1,83 2,23 0,71 1,98 1,12
Suma koZnych rias 19,33 18,5 15,29 8,6 4,04
% koZnych rias 2,51 2,53 1,58 1,79 0,93
Hmotnost’ tela (kg) 1,38 1,99 2,36 1,26 -0,98
Hmotnost’ tuku (kg) 1,8 1,87 1,30 1,54 0,50
Aktivna svalova hmota (kg) |-0,42 0,82 0,76 0,76 -1,18

Rozdiel E-K — rozdiel priemerov v tabul’ke (experimentalna priemer minus kontrolna priemer)




Tabulka 41 prezentuje, nakol'ko doSlo k redukcii podkozného tuku na jednotlivych
sledovanych miestach, o kol'ko kleslo percento podkozného tuku v oboch sledovanych
skupinach a aky bol vplyv posiliiovacieho tréningu na aktivnu svalovi hmotu.

Na zéklade vysledkov prezentovanych v tabulke 41 mdzeme konstatovat,, Ze telesnd hmotnost’
V experimentalnej skupine klesla takmer o 1 kg menej ako v kontrolnej. Na druhej strane,
hmotnost’ telesného tuku v experimentalnej skupine sa v priemere znizila o 1,8 kg ¢o je 0 0,5 kg
viac ako v kontrolnej. Aktivna svalova hmotnost sa V experimentalnej skupine zvysila
v priemere takmer 0 0,5 kg, zatial’ ¢o v kontrolnej skupine klesla o 0,76 kg. To znamena, Ze
vacsi pokles telesnej hmotnosti v kontrolnej skupine bol zapri¢ineny hlavne vplyvom ubytku

aktivnej telesnej hmoty.

Z vysledkov sa da usudit, Zze experimentdlna skupina pravdepodobne pristupovala

k posiliilovaciemu tréningu zodpovednejsie ako kontrolna skupina, ktora sa snazila nedostatok
snahy Vv posililovni vykompenzovat redukciou kalorického prijmu.
Studentky najviac schudli na bokoch, kde v experimentalnej skupine poklesla hriibka koznych
rias 05,83 mm av kontrolnej skupine dokonca 0 6,86. Druhou castou tela s najviacsou
redukciou podkozného tuku bolo brucho, kde experimentalna skupina schudla v priemere 0 4,17
mm a kontrolna o 3 mm. Dal§ie koZné riasy uz vykazovali rozliéné poradie v ramci skupin, o sa
tyka ich hrubky.

Ked’Ze boli zna¢né rozdiely v mnozstve redukovaného podkozného tuku u sledovanych
Studentiek, nemohli sme pouzit” absolitne hodnoty pre zistenie lokéalnej redukcie. Preto sme
vypocitali percento, ktoré tvorila kazda kozna riasa z celkovej sumy hrabok vsetkych koZnych
rias. Tabulka 42 ukazuje, na ktorych miestach doslo k percentudlnemu ubytku a ktorych
miestach doslo k percentudlnemu zvySeniu podielu hrabky koznej riasy z celkovej sumy hribok
vsetkych koZnych rias.

Co sa tyka zmien percentudlneho podielu koznych rias na celkovej sume koznych rias, na
hrudniku doslo k menSiemu zniZeniu hrabky koznych rias v porovnani s ostatnymi riasami, ¢o
sposobilo relativne zvysenie percentualneho podielu hribky koznej riasy na hrudniku (tab. 42).
Rovnaky trend ako v experimentélnej skupine o sa tyka zmeny koZnej riasy na hrudniku, sme
zaznamenali aj v kontrolnej skupine.

Na rebre, bruchu a boku doslo v oboch skupinach k relativne va¢S§iemu znizeniu hriibky koznych
rias, ¢o sposobilo relativne znizenie ich percentudlneho podielu v porovnani s inymi riasami. Na
lopatke doSlo v experimentalnej skupine k percentudlnemu zniZeniu tejto koznej riasy

V porovnani s inymi riasami, zatial ¢o v kontrolnej skupine sme zaznamenali prave opacny



trend. Na tricepse sme v oboch skupinach namerali zniZenie percentualneho podielu tejto koznej

riasy.

Tab. 42 Rozdiel vstupného a vystupného percentualneho podielu hrabky jednotlivych koznych
rias zo sumy hrubky vSetkych koznych rias

Percentuilny rozdiel | Experimentilnan =6 Kontrolna n =7 Rozdiel
vstup-vystup Priemer | Smerodajna odchylka |Priemer | Smerodajna odchylka | E-K
Hrudnik -1,32 2,08 -1,01 1 -0,31
Rebro 0,32 1,04 0,44 1,06 -0,12
Brucho 0,3 0,73 0,05 0,89 0,25
Bok 1,71 3,65 3,05 1,68 -1,34
Stehno -0,37 2,62 -1,34 0,72 0,97
Lopatka 0,34 1,85 -0,05 1,31 0,39
Triceps -0,99 1,95 -1,13 1,75 0,14

Rozdiel E-K — rozdiel priemerov v tabul’ke (experimentalna priemer minus kontrolna priemer)

Tabul'ka 43 prezentuje, u kol'kych Studentiek doslo k znizeniu hrubky koznej riasy na bruchu
vzhl'adom k celkovej redukcii podkozného tuku. Pravdepodobnost’ chi-kvadrat testu ukazuje, Ze
zniZenie hribky koznych rias bolo s velkou pravdepodobnost'ou ndhodné a nebolo sposobené

vplyvom experimentéalneho Cinitela.

Tab. 43  Pocetnost’ vyskytu znizenia percentualneho podielu koznej riasy na bruchu
a pravdepodobnost’ omylu, Ze lokélna redukcia bola spésobend silovym tréningom

Experimentilna skupina Kontrolna skupina
ZniZenie percenta 3 2
Bez zmeny, alebo zvysenie percenta 3 S
Chi-kvadrat test
(pravdepodobnost’ omylu) 0,4285

V experimentdlnej skupine sme utroch Studentieck zo Siestich namerali zniZenie
percentualneho podielu hrabky koznych rias na bruchu v porovnani so vstupnymi tdajmi.
V kontrolnej skupine sme znizenie zaznamenali u dvoch Studentiek zo siedmich (tab. 43).

Na zaklade pravdepodobnosti vypocitanej na zdklade chi-kvadrat testu p = 0,4285,
mozeme konStatovat, ze hypotéza sa nam nepotvrdila. To znamena, Ze vyskumom sa nam

nepodarilo preukazat’ moznost’ lokélne redukovat’ hrabku koznych rias.




3. 3.2 Vyskum 9 — Lokalna redukcia podkozného tuku v oblasti tricepsu

V nasledujicom experimente sme sa snazili lokélne redukovat’ hribku koZznych rias na
tricepse. Experimentalnu skupinu tvorilo 8 a kontrolni skupinu 6 Studentick pedagogickej
fakulty. Metodika vyskumu bola totozné s prvym experimentom.

Tabulka 44 prezentuje priemerné hodnoty hribky koznych rias experimentalne;j
a kontrolnej skupiny na sledovanych miestach, priemerni hmotnost’, percento tuku a aktivnu
svalova hmotu na zaciatku experimentu.

Hmotnost’ dievcat v experimentalnej skupine bola 57,38 kg (tabulka 44). Kontrolna
skupina bola 0 0,83 kg l'ahSia. V experimentalnej skupine sme namerali priemernti hodnotu 27,6
% tuku, ¢o predstavovalo asi 16 kg. V kontrolnej skupine sme namerali priemerni hodnotu
26,99 %, co znamend, ze Studentky mali v priemere 15,43 kg. Priemernd hodnota pre beznt
populaciu zien je do 25 % (merané na americkych Zzenach). To znamena Ze experimentélna aj
kontrolna skupina bola pod priemerom beznej populacie. Najvyssiu priemernt hrubku koznych
rias sme v experimentalnej skupine namerali na stehne 29,75 mm. V kontrolnej skupine bola
najvac¢sia hrubka koznych rias namerand na bruchu 28,5 mm. Druhou najvys$Sou hodnotou
Vv experimentalnej skupine bola hrabka rias na bruchu 28,75 mm. Pre kontrolnt skupinu bola
hrabka koznych rias na boku 27,67 mm. Triceps predstavoval v oboch skupinach Stvrta

najvyssiu hodnotu (experimentalna skupina 24,38 mm, kontrolna skupina 23,67 mm).

Tab. 44 Priemerné hodnoty kontrolnej a experimentalnej skupiny $tudie 9

] - . Experimentalna n =8 Kontrolna n =6 Rozdiel
Hrubka koznych rias (mm) Priemer Smerodajna Priemer | SMmeredajnd | g
odchylka odchylka
Hrudnik 14,75 4,46 16,00 4,94 -1,25
Rebro 15,25 4,95 16,67 7,53 -1,42
Brucho 28,75 6,80 28,50 6,28 0,25
Bok 26,88 6,75 217,67 9,18 -0,79
Stehno 29,75 5,37 26,50 4,14 3,25
Lopatka 18,88 7,86 16,83 5,91 2,04
Triceps 24,38 6,35 23,67 4,93 0,71
Suma koZnych rias (mm) 158,63 36,38 155,83 38,70 2,79
% koZnych rias 27,60 4,57 26,99 4,99 0,61
Hmotnost’ tela (kg) 57,38 6,78 56,55 6,35 0,83
Hmotnost’ tuku (kg) 16,08 4,43 15,43 4,46 0,65
Aktivna svalova hmota (kg) 41,30 2,66 41,12 3,32 0,18

Rozdiel E-K — rozdiel hodndt experimentalnej a kontrolnej skupiny




Tabulka 45 prezentuje, nakolko doslo k redukcii podkozného tuku na jednotlivych
sledovanych miestach, o kolko kleslo percento podkozného tuku v oboch sledovanych
skupinach a aky bol vplyv posiliiovacieho tréningu na aktivnu svalovi hmotu.

Na zaklade udajov prezentovanych v tabulke 45 mdzeme konstatovat, Ze priemerna
hmotnost’ Studentiek Klesla v priemere v oboch skupinach priblizne o 1 kg. Hmotnost’ redukcie
telesného tuku sa v oboch skupinach pohybovala v priemere okolo 1,5 kg. Aktivna telesna
hmotnost’ sa v oboch skupinach zvysila priblizne 0 0,5 kg. ZvySenie aktivnej telesnej hmoty
poukazuje na snahu Studentiek vykonévat' posililovaci program poctivo. Najvacsi celkovy
ubytok hrubky kozZnych rias v experimentalnej skupine sme zaznamenali na boku a lopatke 4,5
mm. V kontrolnej skupine sme najvacsi bytok zaznamenali na boku 5,33 mm a bruchu 4,67
mm. Dalgie ubytky hribky koznych rias v experimentalnej skupine nad 3 mm sme namerali na
bruchu a stehne. V kontrolnej skupine to bolo len pod lopatkou.

Je zaujimavé, Ze v experimentalnej skupine, ktord bola zamerana na redukciu koZnych
rias z tricepsu sme prave na tricepse zaznamenali nulovi hodnotu redukcie podkozného tuku
(tab. 45). V kontrolnej skupine hodnota poklesu hrubky koznych rias dosiahla 2,67 mm. Aj
napriek tomu, ze triceps patri do kategorie Casti Zenského tela so zvySenou hribkou koznych

rias, absolutne Uibytky z tejto oblasti neboli prili§ velké v porovnani s inymi castami tela.

Tab. 45 Rozdiel vstupnych a vystupnych absolitnych hodndt na zaciatku a po skonceni
experimentu

Rozdiel vstup-vystup Experimentalna n = 8 Kontrolnan =6 Rozdiel
Hrubka koZnych rias (mm) | Priemer (S)(rirzelzlry,olizjné Priemer (S)(rirzi:l;’?lﬁzjné E-K
Hrudnik -0,50 2,27 1,50 3,15 -2,00
Rebro 1,63 1,69 2,00 1,67 -0,38
Brucho 3,63 3,07 4,67 2,42 -1,04
Bok 4,50 4,93 5,33 3,88 -0,83
Stehno 3,00 2,62 1,33 1,03 1,67
Lopatka 4,50 571 3,33 3,01 1,17
Triceps 0,00 2,83 2,67 1,51 -2,67
Suma koZnych rias 16,75 12,10 20,83 8,18 -4,08
% koZnych rias 2,06 1,39 2,37 1,11 -0,30
Hmotnost’ tela (kg) 1,09 1,13 0,97 1,84 0,12
Hmotnost’ tuku (kg) 1,51 1,12 1,62 1,11 -0,11
Aktivna svalova hmota (kg) |-0,42 0,95 -0,65 1,02 0,23

Rozdiel E-K — rozdiel priemerov v tabul’ke (experimentalna priemer minus kontrolna priemer)

Vzhl'adom na fakt, Ze celkové mnozstvo redukovaného podkozného tuku bolo u réznych

Studentiek rozdielne, museli sme vypocitat’ relativne hodnoty ubytku hrubky koznych rias na



jednotlivych sledovanych miestach. Preto sme vypocitali percentualny podiel hrubky
jednotlivych koznych rias z celkovej sumy hrubok vSetkych koznych rias. Tabulka 46 ukazuje,
na ktorych miestach doSlo k percentudlnemu ubytku a naktorych miestach doslo
k percentualnemu zvySeniu podielu hrubky koznej riasy z celkovej sumy hrabok vsetkych
koznych rias.

Co sa tyka zmien percentualneho podielu koznych rias na celkovej sume koZnych rias,
Vv experimentéalnej skupine bola najvécsia percentudlna zmena v smere znizenia percentualneho
podielu zaznamenand na lopatke, kde percentualny rozdiel podielu tejto koznej riasy na
celkovom percente tvorenom vsetkymi koznymi riasami medzi vstupnou a vystupnou hodnotou
¢inil 1,38 % (tab. 46). Druhu najviacsiu hodnotu, ¢o sa tyka znizenia percentualneho podielu na
celkovom percente tvorenom vsetkymi koznymi riasami, predstavovala kozna riasa na boku
(1,37 %). V kontrolnej skupine sme najvacsi percentualny rozdiel medzi vstupom a vystupom
zaznamenali na bruchu (0,89 %), boku (0,88 %) a lopatke (0,74 %).

Celkové zvySenie percentudlneho podielu na celkovej sume koZnych rias
Vv experimentalnej skupine sme zaznamenali na hrudniku (0,5 %), stehne (0,13 %) a tricepse
(1,84 %). Aj napriek zameraniu cvi¢ebného programu na redukciu koznych rias z oblasti
tricepsu, prave na tejto oblasti sme zaznamenali v priemere najmensiu relativnu redukciu
podkoZzného tuku v porovnani s ostatnymi riasami. V kontrolnej skupine sme zvySenie
percentualneho podielu na celkovej sume koznych rias zaznamenali na hrudniku (0,38 %), rebre

(0,21 %), stehne (1,55 %) a tricepse (0,34 %).

Tab. 46 Rozdiel vstupného a vystupného percentualneho podielu hrabky jednotlivych koznych
rias zo sumy hrabky vSetkych koznych rias

Percentualny rozdiel Experimentdlna n = 8 . Kontrolni n = 6 — Rozdiel
vstup-vystup Priemer ?ﬁ;‘;ﬁ?na Priemer ig:;r),?l(li{:ma E-K
Hrudnik -1,35 2,00 -0,38 1,70 -0,98
Rebro 0,10 0,89 -0,21 0,69 0,31
Brucho 0,48 1,40 0,89 1,81 -0,40
Bok 1,37 2,87 0,88 2,00 0,50
Stehno -0,13 1,45 -1,55 0,57 1,42
Lopatka 1,38 2,82 0,73 1,54 0,65
Triceps -1,84 0,80 -0,34 1,25 -1,50

Rozdiel E-K — rozdiel priemerov v tabulke (experimentalna priemer minus kontrolna priemer)

Tabulka 47 prezentuje, u kolkych Studentiek doslo k percentualnemu znizeniu hribky
koznej riasy na bruchu vzhl'adom k celkovej sume hrabok vSetkych koznych rias. Pocetnosti

v tabul’ke naznacujii, ze po experimente doSlo vo viacerych pripadoch k percentualnemu



zvyseniu podielu hrubky koznej riasy na tricepse vzhl'adom k celkovej sume hrabok vsetkych
koznych rias, ako k znizeniu tohto podielu. To znamena, Ze posiliiovaci tréning nemal vplyv na
redukciu podkozného tuku v oblasti tricepsu.

V experimentalnej skupine sme zaznamenali v kazdom z 6smich pripadov relativne
zvysenie percentudlneho podielu hribky skumanej koznej riasy (triceps) na celkovej sume
koznych rias (tab. 47). V kontrolnej skupine sme v dvoch pripadoch zo Siestich zaznamenali

zniZenie percentualneho podielu skiimanej koznej riasy (triceps) na celkovej sume koznych rias.

Tab. 47 Pocetnost’ vyskytu zniZenia percentudlneho podielu koznej riasy na tricepse

Pocet pripadov Experimentalna skupina Kontrolna skupina
ZnizZenie percenta 0 2
Bez zmeny, alebo zvysenie percenta 8 4

Zuveden¢ho vyplyva, Ze ani v druhom experimente sa ndm nepodarilo preukizat
moznost’ lokélnej redukcie podkozného tuku. To znamena, ze pre beznych l'udi nema velky
vyznam nadmerne trénovat napriklad brusné svalstvo za ucelom vyraznejSej redukcie
podkozného tuku v tejto oblasti.

Je mozné, ze lokalna redukcia podkozného tuku by sa dala stimulovat’ tvrdym tréningom. Z
fyziologického pohl'adu podmienky pre lokdlnu redukciu podkozného tuku predstavuji po prvé
rozklad tuku v tukovych bunkadch na mastné kyseliny a glycerol. To sa deje vplyvom
vyplavovania réznych hormoénov zabezpe€ujucich energetické krytie po€as svalovej prace.
Kortizol zvySuje lipolyzu v tukovom tkanive (Foss — Keteyian, 1998, s. 478) rovnako ako
glukagon (Trojan a kol., 1999), tyroxin (Rokyta et al., 2000, s. 199), alebo adrenalin (Komadel a
kol., 1986, s. 51), ¢i rastovy hormén (Ferencik 2000), ktorého najvyssie koncentracie boli
zistené hned’ po skonceni tréningu (Kraemer et al., 1995). Po druhé, mastné kyseliny musia byt
krvou vyplavené do krvného obehu a po tretie, mastné kyseliny musia byt ,,spalené®. Prekrvenie
podkozného tukového tkaniva a vysSSia Uroven lipolyzy bola pozorovand v oblastiach nad
pracujucimi svalmi (Stallknecht et al., 2006).

Z fyziologického pohl'adu su podmienky pre lokalnu redukciu podkozného tuku splnené, avsak
podla McDonalda (2008) tbytky hribky koznych rias vzhiadom k mnozstu energie v tukovom
tkanivu st zanedbatelné. Nam sa vhodnou kombinaciou silového a vytrvalostného téningu
podarilo lokalnu redukciu podkozného tuku dokazat (Fe¢ akol., 2013). Vyskum sme vSak
realizovali len na jednom probantovi a preto si myslime, Ze tento problém si vyzaduje d’alSie

skiimanie.




Zaverom by sme mohli zhrnut, Ze lokalna redukcia podkozného tuku, aj ked’ bola niektorymi
Stadiami dokazana, nepredstavuje podla sucasného stavu vedeckého poznania nastroj na
formovanie tela, preto neodporuc¢ame pokusat’ sa redukovat’ tuk lokalne na zaklade zvySeného
poCtu opakovani na prislusné Ccasti tela, pretoze vynalozené usilie bude s velkou

pravdepodobnost’ou neté¢inné, alebo neprimerané vynaloZzenému usiliu.



ZAVER

1. U netrénovanej populacie je mozné stiCasne rozvijat’ svalovi hmotu aj redukovat’ telesny
tuk kombinaciou tréningov zameranym na rozvoj silovych a aerébnych schopnosti.

2. Tréning 2 x do tyzdna je postacujici pre miernu redukciu telesného tuku a pre rozvoj
silovych schopnosti.

3. Pre nesportujicu a rekreacne Sportujucu populaciu je idedlne vykonavat silovy tréning 3
x do tyzdia a 2 x tyzdenne aerdbny tréning

4. Silové schopnosti je mozné uspeSne rozvijat' aj pocas redukcie telesného tuku
U Sportovcov priemerne trénovanych na silu.

5. Telesny tuk je mozné efektivne redukovat’ vyuzitim programu zameran¢ho na rozvoj
svalovej hypertrofie bez pouzitia aerébnych aktivit.

6. U Sportovcov trénovanych na silu nie je mozné sucasne rozvijat svalovii hmotu aj
redukovat’ telesny tuk.

7. Hlavnou ulohou silového programu pocas redukcie telesného tuku je udrzat’ svalova
hmotu. Taky tréning by mal byt dominantny pocas redukcie podkozného tuku u silovo
trénovanych Sportovcov. Aerobny tréning odportéame zaradit' V pripade, kedy je
potrebné redukovat’ velké mnoZstvo telesného tuku ato az v pripade stagnéacie a
Vv neskorsSich fazach pripravy.

8. Pre udrzanie svalovej hmoty pocas redukcie telesného tuku sa javi byt vhodnejsi silovy
tréning bez vyuzitia aerObnych aktivit. Takymto tréningom je mozné udrzat’ svalovl
hmotu u priemerne silovo trénovanych Sportovcov. Zaradenim aerdébnych aktivit sa zvysi
celkovy vydaj energie, ¢o je kladny prinos, no zaroven sa zvysi aj tendencia redukovat
svalovi hmotu. Zaradenim aerdbneho tréningu pocas redukcie telesného tuku dojde
pravdepodobne k redukcii aj svalovej hmoty u priemerne silovo trénovanych Sportovcov.

9. U vysoko silovo trénovanych Sportovcov nie je mozné pocas redukcie telesného tuku
udrzat’ svalovii hmotu.

10. Pocas redukcie telesného tuku odporacame:

- stravovat'sa 5 — 6 x do dila

- pravidelne ranajkovat’

- posledné jedlo by nemalo byt neskor ako 2 hodiny pred spankom s idealnym
¢asom 1 hodina pred spankom

- vyhybat sa sladenym napojom a jedlam s vysokym glykemickym indexom

- vyhybat sa jedlam s vysokym podielom tukov



- pre vacsinu populéacie bude vhodné kaloricky prijem redukovat o 20 — 25 % s 50
% energetickym podielom sacharidov 30 % podielom bielkovin a 20 % podielom
tukov.
11. Lokalna redukcia podkozného tuku bola niektorymi vyskumami dokéazana, ale jej
moznosti ¢o sa tyka formovania postavy si dost’ obmedzené na to, aby vytvarala G¢inny

nastroj formovania postavy.
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