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ABSTRAKT

Anderlova S., 2021: Vliv chladové expozice na télesné charakteristiky dospélych.

Bakalaiska prace. Pedagogicka fakulta Jiho¢eské Univerzity. Ceské Budéjovice. 56 s.

Bakalaiska prace je zaméiena na chovani hnédé tukové tkané (BAT), je-li aktivovana
chladovou expozici. V této tkani poté probiha netfesova termogeneze, pii niz se vytvari
teplo. Ztohoto divodu se nabizi moznost aktivovat BAT studenou sprchou, pii niz
dojde k dané termogenezi, a sledovat dopad na zménu télesnych charakteristik dospélého
clovéka. Vyzkumu otuzovani se zicastnilo 48 studentii ve véku 19-26 let, kteti se sprchovali
studenou vodou nékolikrat tydné. Jedna skupina se otuzovala 11 mésicl, druhd tii1 mésice.
Jejich télesné slozeni bylo méfeno piistrojem Bodystat a kozni fasy na ¢tyfech mistech téla
pomoci kaliperu, a to vzdy na zac¢atku a na konci vyzkumu. Namétena data byla zpracovana
a vyhodnocena. Dilezity vysledek nalezneme u experimentalnich skupin, kde s pfibyvajicim
poctem otuzovani dochdzelo k nariistu tukové tkané€ i pfesto, Ze vysledek neni statisticky

prikazny.

Kli¢ové slova: chladova expozice, hnéda tukova tkan, netiesova termogeneze, kozni

fasy, télesné slozeni



ABSTRACT

Anderlova S., 2021: An effect of cold showers on physical characteristics of adults.
Bachelor thesis. Faculty of Education,University of South Bohemia in Ceske Budejovice.
56 p.

The bachelor thesis is focused on the behavior of brown adipose tissue (BAT) when
activated by cold exposure. Non-shaking thermogenesis then takes place in this tissue,
during which heat is generated. For this reason, it is possible to activate BAT with a cold
shower, during which a given thermogenesis takes place, and to monitor the impact on the
change in the physical charakteristics of an adult. The cold showers research involved 48
students aged 19-26 who took a shower with cold water several times a week. One group
was taking cold showers for 11 months, the other for three months. Their body composition
was measured with a Bodystat device and skin folds was measured at four parts of the body
using a caliper, always at the beginning and at the end of the research. The measured data
were processed and evaluated. An important result can be found in experimental groups,
where with increasing number of cold showers there was an increase in adipose tissue, even

though the result is not statistically significant.

Key words: cold exposure, brown adipose tissue, non-shaking thermogenesis, skin

folds, body composition
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1 UvOoD

Dnesni doba je doba mnoha moznosti. A moznosti znamenaji nabidku. Moderni ¢lovék
se nechce nechat o nic pfipravit, a proto je touzi vyuzit. Moderni pokrok nejen dobte slouzi,
ale také Clovéka motivuje ke stale vétSim vykonim v profesnim i soukromém zivoté. Ke
slovu se dostavaji 1 negativni dopady na$i hektické postmoderni doby jako napf. stres.
Ovsem staré znamé piislovi pravi: ,,Ve zdravém téle zdravy duch.“ Proto se dnes lidé vice

zaméfuji na to, jak si zdravi uchovat.

Jednim ze zptisobd, jak si udrzovat svoje zdravi, je pravidelné otuzovani. V této dobé
je velmi popularni napti¢ vékem. Otuzovani slouzi jako prevence proti chi'ipce a nachlazeni.
Dochazi 1 ke stazeni a opétovnému roztazeni cév, ¢imZz se udrzuje jejich prtichodnost.
Piedchazi se tak problémtm s krevnim tlakem. OtuZzovani ma také pozitivni u¢inky na

duSevni stav a naladu ¢lovéka.

Cilem této prace je vysledovat vliv chladové expozice na télesné charakteristiky

dospélych jedinct.
Vyzkumné otazky

1. Ma4 otuzovani sprchovanim chladnou vodou vliv na zastoupeni tukové tkane?
2. Ma otuzovani sprchovanim chladnou vodou vliv na tloustku koznich fas?

3. Ma otuzovani sprchovanim chladnou vodou vliv na ostatni télesné charakteristiky?

Prace byla zadana jako soucast $ir§iho projektu (vedeni projektu RNDr. Tomas Ditrich,
PhD.) ve vazbé na praci studentky Anny Burgerové, Mgr. Marie Ostré, Mgr. Nikoly
Schwachové a Mgr. Renaty Bednatikové.



2 LITERARNI PREHLED

2.1 Otuzovani

Otuzovani je proces, jehoZ vysledkem ma byt organismus schopny spravné reagovat
na zevni prostiedi a jeho vykyvy. V nasi zemé&pisné poloze mame na mysli zmény teploty
a slune¢niho zatfeni (Zeman, 2006). Otuzily ¢lovek je schopny beze skody zvladat zmény
pocasi i prostiedi a v neposledni fadé se vyporadat s nepiiznivymi podminkami. Jedna se
i 0 upevnéni charakterovych a moralnich vlastnosti. Otuzily organismus je z lékafského
pohledu preventivnim prosttedkem pied vznikem chorob, ptipadné lehkého prab&hu

a brzkého odeznéni nemoci (Patocka, 1965).

2.1.1 Historicky prehled

Clovek byl otuzovan piirodou od samého pocatku. Zjistil, Ze otuZovanim dostava jisté
vyhody. Uz ve starovéku se setkdme se Sokratem, o kterém Diogenes Laertsky pise, Ze
chodil bos po cely rok a byl velmi otuzily. Nesmime opomenout [é¢ebni metodu némeckého
knéze Kneippa. Metoda se zaklada na otuzovani pfi pobytu v piirodé za pomoci studené
vody. Prochazeni se vranni rose nebo ve studené vodé¢ se dochovalo pod nazvem
knajpovani. Novatorem otuzovani se stal lidovy 1éCitel Vincenz Priessnitz (1799-1851)
pochazejici z Moravy, ktery byl piezdivan vodni Iékaf, piestoze se lékafem nestal. Nechal
postavit 1é¢ebny astav v laznich Jesenik a byl povazovan za zakladatele moderniho zpusobu
vodolé¢by. Dodnes se po ném pouziva mokry obklad pokryty suchou latkou. Cesti 1ékati se
také zabyvali odolnosti viéi chladu. K. Chodounsky napsal knihu Nastuzeni a choroby
z nastuzeni v roce 1906. Dalsi 1ékaf L. Syllaba Nastuzeni a vyznam otuzovani z roku 1921
(Zeman, 2006).

2.1.2 Pravidla p¥i otuZovani

Kazdému bez rozdilu v€ku prospivd otuzZovani, ale je nutné¢ dodrZovat nékolik
zasadnich pokynu. Déti a starSi lidé by se méli otuzovat mirnéji. (Komarek, 2000).
Postupnost — zaciname lehkymi otuzovacimi prostfedky (voda, vzduch). Postupem casu

zvySujeme jejich intenzitu a dobu pusobeni. Soustavnost — otuzovani by mélo probihat



minimalné mésic v ur€ité pravidelnosti s ohledem na zdravotni stav kazdého ¢lovéka. Pokud
osoba po uréité dobé s otuzovanim skonéi, jeji vybudovana otuzilost klesa a bude zpét na
zacatku cesty. Otuzovani mtize probihat v jakémkoliv ro¢nim obdobi, jen je dilezité spravné

vybrat vhodny prostiedek (Tintéra & Kvapilik, 1985).

2.1.3 Otuzovani studenou vodou

Otuzovani vodou je mnohem efektivnéj$i nez otuzovani vzduchem, protoze voda ma
vice jak dvacetindsobnou vodivost tepla nez vzduch (Tintéra & Kvapilik, 1985). Tedy pii
styku téla s vodou je odvadéno mnohem vice tepla (Komarek, 2000). V piirodé vodu nejlépe
vyuzijeme na podzim, kdy teplota postupné klesa. Doma se teplota vody a doba ptisobeni
mutize regulovat podle nasi volby. Uginnym typem je sprchovani nebo polévani, méng G&inné
je pak potirani mokrym ru¢nikem, coz ale z poc¢atku postaci (Tintéra & Kvapilik, 1985).
Nejvice ucinna je koupel v potoce nebo v fece. Naopak se nedoporucuje napustit si studenou
vanu. Pti takové teploté€ by télo bez pohybu prochladlo. Doba otuzovani se doporucuje 1 az
2 minuty pfi sprchovani a 3 az 4 minuty pii potirani (Komarek, 2000). Pii polévani studenou
vodou se kombinuje silné drazdéni tepelnych receptoru pii neznatelnych ztratach tepla, a tim
se i1 od procedur se studenou sprchou, které siln¢ ochlazuji pokozku. Pfi pravidelném
polévani nebo pravidelnych kratkodobych koupelich ve studené vodé je piesnym
indikatorem ke skonceni procedur chvile, kdy se naméfi normalni tepova frekvence jako
u zdravého ¢loveéka (Svitkovskaja, 2009). Svitkovskaja (2009) také doporucuje procedury

polévani provadét venku, nikoli doma ve stoje pod sprchou ¢i ve vané.

2.1.4 Otuzovani vzduchem

Vzduchem se miZzeme otuzovat kdykoliv a kdekoliv (Staifova, 1989). Jedna se
0 nejjednodussi formu, pii které nemlzeme teplotu ovlivnit. Idedlni ¢as pro zacatek
otuzovani je na konci léta, kdy se teplota vzduchu pomalu snizuje. Nejlépe je spojit pobyt
i pohyb na Cerstvém vzduchu s co nejvétsi plochou odkrytého téla (Tintéra & Kvapilik,
1985). Specificka forma je vzdus$na lazen, pii které pusobi vzduch na celé té€lo nebo na
pfevaznou ¢ast téla. Pokud je béhem chladného pocasi zvySend vlhkost a proudéni vzduchu,

mohou nastat omrzliny (Komarek, 2000).



Stejna teplota pti rizné vlhkosti je ¢lovékem vnimana jinak. Pti vysoké vlhkosti
vzduchu a vysoké teploté téla dochazi k rychlejSimu piehiati organismu nez pii mirnéjsi
vihkosti vzduchu. Pfi sportovani nebo jiné fyzické zatézi za téchto okolnich podminek se
prehrati organismu dostavi velmi rychle. Nejdilezitéjsi je, aby se vlivem tepla nezrychloval
tep. U nizkych teplot s vysokou vlhkosti dochazi k proniknuti vlhka pod odév a mame pocit
vlezlé zimy (Svitkovskaja, 2009).

Organismus si uchovava tzv. teplotni komfort pii teploté vzduchu 22-28 °C, kdy se

neprojevuji znaéné naroky na tvorbu a vydej tepla (Staifova, 1989).

T¢lo ve studené vodé¢ ztraci mnohem vice télesného tepla neZ pii stejné teploté na
vzduchu (Zeman, 2006). Proto pii pobytu na chladném vzduchu dochazi k men$imu
nebezpeéi prochladnuti neZ ve vodé o stejné teplotd (Staifova, 1989). Ztratu tepla mize
zvysit i chladny vitr nebo vlhkost vzduchu, pocitova teplota miize byt vyrazné nizsi (Zeman,
2006).

V1hky vzduch snasi ¢lovek nejlépe, kdyz neni teplota ani ptiliS nizka, ani ptilis vysoka.
Cim je vlhkost vzduchu vyssi, tim méné se odpatuje pot jako regulator teploty organismu.
Pii teploté 21 °C a 40% relativni vlhkosti vzduchu ma ¢loveék nejlepsi subjektivni pocit

(Staifova, 1989).

2.1.5 Kryoterapie

Kryoterapie je moderni 1é¢ebnd metoda za pomoci extrémné nizkych teplot zhruba
- 120 °C az -150 °C, které pusobi kratkou chvili na organismus. Pomoci suchého mrazu
dochazi ke stimulaci celého téla, kterému se fikd celkovad kryoterapie a probihd

Vv kryokomoie (Kryoterapie, 2020).

Clovék je v kryokomote oble¢eny do kratkych kalhot a tricka, podkolenek, rukavic,
dale ma celenku, ustni rousku a na nohou dfevaky. Doporucuje se me¢lké dychani. Studeny
vzduch v plicich nabyva na vét$im objemu. Druhy zplsob je lokalni kryoterapie, ktera se

vyuziva v dermatologii, chirurgii a urologii (Zeman, 2006).

Celkova kryoterapie probihd ve 2—3 minutach pii nizkych teplotach s naslednou

aerobni aktivitou. Pisobeni nizké teploty na receptory chladu s naslednym ohiatim celého



povrchu téla zpisobi intenzivni prokrveni kuze, podkozi a svalového aparatu. Taktéz
dochazi k produkci prospé$nych latek putisobicich ucinné proti zanétim a bolestivosti.
V kryosauné¢ je mnohem niz$i vlhkost nez venku v zimnim prostiedi. Chlad je pouze

povrchovy a neprojde dovnitf téla, naptiklad do mogového méchyie (Matousek, 2021).

Uginnost kryoterapie spo¢iva v tom, Ze drazdi termoregulaéni systém organismu. Té&lo
postupné pfichazi do styku s kryogennim plynem a termoregula¢ni systém se uchyli k silné
negativni reakci (hypotermicky stres), pod jejimz vlivem se v organismu uskuteéiiuji
pozitivni reakce, jez napomahaji celkovému uzdraveni. Kryoterapeutické procedury jsou
bezpecné, pokud trvaji maximalné sto osmdesat vtetin, a jsou zakazané pii precitlivélosti na

chladivy faktor nebo pti nemocech perifernich cév (Svitkovskaja, 2009).

Dinka et al., (2008) uvadi indikace, pfi kterych je 1é¢eni v kryokomote zadouci:

chronické onemocnéni kloubtl
e 7ancty cév

e poruchy imunity

e psoriazy
e migrena
e astma

e celulitida

Dalsi onemocnéni, které lze vylécCit kryoterapii, jsou ekzémy, alergie, popaleniny,
Urazy. Podafilo se sniZit i velmi vysokou hore¢ku nebo prah bolesti pii poSkozeni mékkych

tkani (Svitkovskaja, 2009).

2.2 Zmény télesné teploty pri pobytu v chladné vodé

Setrvani v chladné vodé ma pro ¢lovéka ziejmy vyznam ve vydeji télesného tepla.
Nelze udrzet pozitivni tepelnou bilanci organismu na delsi dobu s teplotou vody niz$i nez

10 °C (Zeman, 2006).

Ve vodé o teploté 4 °C staly osoby 6 minut. Rektélni teplota klesla o 0,6 °C, po 15

minutach od ukon¢eni chladové expozice teplota téla klesla jesté o 0,4 °C. Po 30 minutach



télesnd teplota mirné stoupla, ale nedosdhla ani na teplotu, kterd byla naméfena po
vystoupeni z vody. Termoregula¢ni pochody organismu se uplatiuji pti pobytu v klidu ve
studené vode¢. Pochody jsou spojené s periferni vazokonstrikci (zazeni cév) a posunem krve
z kize a podkozi. Pii pohybu jsou ruseny vazodilataci ve svalstvu, kterd je pro jeho ¢innost
dilezita. Z toho vyplyva vyssi tepelny vydej pii pohybu ve studené vodé. Zaroven pisobi
fyzikalni vlivy cirkulace vody okolo téla plavce. Nasledné probéhne rozcviceni a prokrveni
periferie. Proudici krev pfeda teplo, tim se ochladi a vysledkem je opét pokles télesné

teploty. Proto dochazi ke snizeni teploty i po skonceni chladové expozice (Zeman, 2006).

Voda o teploté 18 °C udava hranici, pod kterou klesa teplota téla rychleji pi plavani
nez v klidu. Pod 18 °C je tedy lepsi setrvat v klidu, bude tak dochézet k nejmensi mozné
ztraté télesného tepla. Nad 18 °C je vyhodnéjsi pohyb ve vodé. K nejvétSim ztratam
télesného tepla dochéazi na hlavée, partiich krku, oblasti kolem sterna, lateralni ploSe hrudniku

a Vv trislech (Zeman, 2006).

2.3 Regulace télesné teploty

Za normalnich okolnosti jsou vydej a tvorba tepla v rovnovaze a udrzuji se v rozmezi
teplotni pohody (35,8-37,0 °C). Po pftestoupeni hranic teplotni pohody nastupuje
termoregulace. Teplota téla se udrzuje zpétnovazebnym mechanismem a je regulovana
centralnim organem hypothalamem (Rokyta et al., 2015). Funguje obdobné jako termostat.
Dostava informace z perifernich chladovych a tepelnych receptori (termoreceptory) v kuzi,
dale z centralnich receptord, které se nachazeji podél velkych cév, v patefni miSe a na piedni
¢asti hypothalamu. V zadnim hypothalamu se nachazi vlastni termoregulac¢ni centrum.
Vyhodnocuje informace a vydava odpovidajici signaly, které aktivuji mechanismy nutné

Kk udrzeni stalé télesné teploty (Zeman, 2006).

2.3.1 Mechanismy sniZovani télesné teploty

Snizend tvorba tepla nastava pii snizovani metabolismu, napf. omezenim télesné
¢innosti nebo pocenim. Vazodilatace (rozsiteni cév) v kiizi zvysi az osmkrat piestup tepla
Z jadra na povrch téla a dochazi k vétsimu vydeji tepla. Ztrata tepla velice souvisi s okolnimi

podminkami organismu, jako je vlhkost, teplota a proudéni vzduchu. Kromé toho jesté zalezi



na izolaci téla (obleceni). Vydej tepla se miize uskute¢nit riznymi prostifedky (Rokyta et al.,

2015):

Odpafovani — Jediny mozny zpusob, jak snizit télesnou teplotu, pokud je okolni
teplota vyssi. Odpafuje se pot vylou¢eny na kiizi a svou pfeménou na paru odebira
urcité mnozstvi tepla. Pod kiizi ochlazena krev proudi hloubéji. Zalezi i na okolni
vlhkosti vzduchu (pfi 90% vlhkosti se pot neodpatuje). Neni mozné regulovat
odpatovani za uéelem udrzovani télesné teploty. Tento nejucinnéjsi zptisob ma 22%
podil na snizeni teploty téla (Rokyta et al., 2015).

Salanim — Teplo odejde formou paprski, které odchazeji vsemi sméry. Tyto
infracervené paprsky vyzaruji vSechny predméty, které maji vyssi teplotu nez 0 °C.
Z organismu se teplo vydava zafenim, pokud je télesna teplota vyssi nez okolni.
Touto formou odchazi teplota z téla nejvice, a to 60 % (Rokyta et al., 2015).
Vedenim — Molekuly téla pfedavaji teplo okolnim pfedmétum, s kterymi jsou
v blizkém kontaktu (zidle). Vedenim odchazi z té€la malé mnozstvi tepla — 3 %
(Rokyta et al., 2015).

Proudéni — Teplo se nejprve odvede do vrstvicky vzduchu kolem téla a pak se
proudénim vymeéni ohiaty vzduch za studeny. Pfi vétru ma vétsi tc¢innost — 15 %

(Rokyta et al., 2015).

2.3.2 Mechanismy zvySovani télesné teploty

Vazokonstrikce (zGzeni cév) zmensi vydej tepla z jadra do kuze, a tim také Ubytek

tepla skrze kuzi. Tvorba tepla probiha hlavné v t€lnim jadru, zejména v jatrech, protoZze maji

velmi aktivni metabolismus, a také ve svalech. Teplo se tvoii zpravidla jako vedlejsi produkt

pfi metabolickych d&jich. MiZze se vSak vytvéret i cilené, a to zvySenim metabolismu

ucinkem metabolickych hormonil nebo ¢innosti svali. ZvySeni tvorby tepla vznika témito

zpusoby (Rokyta et al., 2015):

Zvétsenou svalovou ¢innosti — Nejdiive se zvysi svalovy tonus (Elovek ztuhne) a pak
zacne svalovy tfes. Ten je vyvolan nekoordinovanymi stahy svalovych snopct, proto
nevznikd pohyb. Tyto déje jsou ovladany motorickymi centry. Novorozenci nemaji
tento systém jeste zraly, tudiz u nich prevlada netfesova termogeneze (Rokyta et al.,
2015).



e Chemicka (netfesova) termogeneze — Noradrenalin a adrenalin, ktery proudi v krvi,
zvySuje metabolismus bun¢k (Rokyta et al., 2015).

e ZvétSenym vydejem tyroxinu — ZvySeny vydej tyroxinu pfi vystaveni organismu
chladu stimuluje bunéény metabolismus a vznika vice odpadniho tepla. Jedna se
0 adapta¢ni mechanismus, nebot’ produkce tyroxinu ve §titné zlaze se nezvysi

okamzité po ochlazeni organismu, ale az po n€kolikatydenni expozici (Rokyta et al.,

2015).

2.4 Zdravotni rizika pri ochlazeni organismu

U netrénovaného ¢lovéka mohou po ndhlém ponofeni do studené vody nastat zdravotni
problémy. Mezi né patti zastava srdce, kiece a spazma v kréni oblasti (Svitkovskaja, 2009).
Pfi sportovani v chladu neni vhodné oblékat se pfilis teple, nebot’ tak dochazi k naslednému

poceni a prochladnuti. Propoceny odév ztraci izolacni funkci (Zeman, 2006).

2.4.1 Hypotermie

Jednim ze zdravotnich rizik je hypotermie. Dochazi pfi ni ke sniZeni teploty téla,
pri¢emz ztraty tepla nemohou byt vyrovnany jeho tvorbou (Trojan et al., 2003). Dochazi tak
ke snizeni télesné teploty pod 35 °C. Hypotermie se déli na tfi stupné podle zavaznosti.
Mirna hypotermie se objevuje pii naméteni télesné teploty 32 °C. Organismus se sam dokaze
zahi'at pomoci tiesu, konzumaci teplych napoji a pobytu v teplé mistnosti. Pii hodnotach
télesné teploty 30-32 °C mluvime o stiedni hypotermii. Zde vznikaji poruchy srdce od
leh¢ich pripadt, jako je brachykardie a poruchy srde¢niho rytmu, az po zavazn&jsi
tachykardii a fibrilaci komor. Tézka hypotermie nastane pfi teploté niz§i nez 30 °C a je
doprovéazena poruchami srde¢niho rytmu a poklesem krevniho tlaku. Uvedené poruchy
vedou k zadrzeni CO; a k metabolické acidoze. Za¢ina apatie a zmatenost. Clovék miize
upadnout do bezvédomi, nutnd je hospitalizace a intenzivni 1é¢ba. Hypothalamus za¢ina

ztracet schopnost regulovat télesnou teplotu pod 34 °C, ve 29 °C uz je organismus mimo

kontrolu hypothalamu. Pfi poklesu télesné teploty na 24-25 °C nastava smrt (Zeman, 2006).



2.4.2 Diving reflex

Extrémnim ptipadem reakce organismu na studenou vodu, zejména pii ponofeni
obli¢eje do ledoveé vody, je diving reflex. Jedna se o nahlou reflexni zastavu srde¢ni ¢innosti,
tzv. vagovou smrt. Aferentni (dostfediva) ¢ast za¢ina podrazdénim termoreceptori kize
obli¢eje, podili se iaferentace pii ztizeném venoznim (Zilnim) navratu pii apnoe
(nekontrolovatelném zadrzeni dechu), zvyseny arterialni tlak a intrathorakalni receptory pii
zvyseni nitrohrudniho tlaku. Eferentni (odstiediva) ¢ast obstarava bloudivy nerv, ktery tlumi
tvorbu vzruchti v sinusovém uzlu. Tento reflex se vyskytuje jak u netrénovanych osob, tak
i trénovanych sportovcu riznorodych disciplin. Srde¢ni poruchy se mohou vyskytnout

I U otuzovanych osob (Zeman, 2006).

2.4.3 Respiracni trakt

Chladny vzduch z okoli se pii cesté respiraénim traktem ohfiva na teplotu blizkou
télesné, a to dokonce i pii venkovni teploté —25 °C. U sportovce dychajiciho vyhradné usty
muze pii fyzické aktivité dojit k poskozeni hornich cest dychacich. Teplota trachealni
sliznice klesa az o 18 °C. Stimuluji se receptory a reflexné dojde k bronchokonstrikci.
Sliznice se nasledné snazi zahtat na puvodni teplotu a dochazi k dalSimu zazeni cév. Velmi
chladny vzduch pfivodi pokles dechové frekvence a snizi objem dechu. Pii kratké fyzické
zat€zi v chladném prostiedi se u astmatiki objevuje kasel, sipani, dusnost a tlak na hrudi.
Béhem jedné hodiny tyto ptiznaky bez pomoci odezni. Tento syndrom se nazyva pozatézovy
bronchospasmus a vyskytuje se u rychlobruslait, krasobruslait, hokejisti, fotbalistt

a mnoha dalSich sportovct (Zeman, 2006).

2.4.4 VIliv na pohybovy aparat

Kiece se mohou objevit u kazdého plavce. Nachylnost k jejich vzniku dochazi
intenzivnim pohybem, ktery zatéZuje dolni koncetiny v chladné vodé. Nejcastéji se objevuji
na trojhlavém svalu lytka. Prevenci je postupny trénink, adaptace na studenéjsi vodu
a omezeni prudkych pohybl. Nekoordinovany pohyb prochladlého svalu zpisobi jeho
rupturu (Zeman, 2006).



2.5 Reakce organismu na chlad

Organismus odpovida na chladové podnéty dvéma zakladnimi zptsoby — snizenim

ztréty tepla pomoci periferni vazokonstrikce a tvorbou tepla termogenezi (Zeman, 2006).

Reakce organismu na pusobeni chladu se odviji od velikosti plochy kize, na kterou
chlad pasobi. Rizné reakce lze predpokladat pii pisobeni vody o ur€ité teploté na kiizi na
riznych ¢astech téla s mensi ¢i vétsi citlivosti. To, co snese kuze na rukou nebo na nohou,
mnohem hiife snasi bi'iSni partie. Odpoveéd’ organismu na pusobeni chladné vody zaleZi i na

o¢ekavanosti nebo opakovaném plisobeni (Staifova, 1989).

Prvni reakci organismu na chlad byva zpravidla vazokonstrikce neboli zazeni cév.
Zasahuje kuzi, podkozi i neaktivni svaly. AZ 85 % celkové izolace organismu muze byt
zapii¢inéno z(zenim Cév v nepracujicich svalech. Proto také ve studené vodé ¢lovek ztrati
vice tepla v klidu nez pti plavani. Vazodilatace se objevuje v extrémnich chladu. Jedna se
0 obvyklou aklimatizaci napt. u Eskymaku. ZvySené prokrveni ma benefit v odporu proti

omrzlinam a v zabezpeceni dulezité funkce rukou v chladu (Zeman, 2006).

2.5.1 Chladovéa adaptace

Reakce organismu na chladové podnéty, které se opakuji, nazyvame adaptacni zmeény.
Mohou se projevit zesilenou vrstvou podkozniho tuku (izola¢ni typ), zménami hormonalnich
parametri (metabolicky typ) nebo poklesem télesné teploty pii chladové expozici
(hypotermicky typ). Na zacatku adaptacnich zmén se projevuje habituaci neboli privykanim.
Tomu rozumime jako zmenSeni reakci nebo citlivosti po opakovaném chladovém podnétu.
Je dokazano, Ze tim stoupa odolnost organismu proti tzv. nemocem z nachlazeni (Zeman,

2006).

Pokud trva adaptace na chlad delsi dobu, dochazi zpravidla ke zvétSeni vrstvy
podkoZniho tuku. PodkoZni tuk slouzi jako docasné ochrana proti chladu, protoze ma malou
tepelnou vodivost a relativné nizkou vaskularizaci. Smithliv nomogram uvadi u osob se 4 %
podkozniho tuku kritickou teplotu vody 35 °C. U osob s 20 % tuku dokonce 32 °C. Jeden

milimetr tukové tkané necha snaset o jeden az dva °C chladnéjsi vodu. Podkozni vrstva tuku
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neni hlavni ochranny faktor u Clovéka v extrémnim chladu i pfes jeji nizkou tepelnou

vodivost, chudou vaskularizaci a nizky metabolismus (Zeman, 2006).

2.6 Expozice chladu

Chlad puisobici na organismus muze zapticinit smrt. Z tohoto ditvodu byly lidem jako
savcim dany evoluéni vyvojové vyhody, které umoziuji piezit hlavné chladna obdobi

(Cannon & Negergaard, 2004).

Existuji dva mechanismy, které pfeménuji energii na teplo. Na zakladé délky ptisobeni
chladové expozice na organismus se objevuji dva procesy. Akutni chladovy stres vyzaduje
zvySeni metabolismu Ctyfnasobné oproti bazalnimu metabolismu. Ttes je ocekavanou hlavni
reakci jako nahrada pii zvySené ztrat¢ tepla, a dochazi tak ke tfesouci termogenezi.
U chronického chladu se vyuzivaji mechanismy v hnédé tukové tkani, kterd je soucasti
netfesové termogeneze. Béhem plsobeni chladové expozice se netfesova termogeneze
(mnozstvi odpojovaciho proteinu v hnédé tukové tkani) postupné zvySuje a potieba tiesu se
naopak pribézné snizuje. Pfechod téchto dvou typt termogeneze trva nékolik tydnti (Cannon

& Negergaard, 2014).

2.7 Termogeneze

Termogeneze je déj, pii kterém organismus zaéne ve zna¢né mife produkovat teplo.
D¢li se na dva typy: tfesovou a netfesovou. Tiesovou termogenezi mizeme oznacit jako
svalovou c¢innost, kterd se vyuziva k okamzitému zvySeni télesné teploty predevSim
povrchovych ¢asti téla. V disledku toho klesa na télesném povrchu izola¢ni kvalita a tepelné
ztraty se zvétsuji. To plati, pfedev§im pokud je neoble¢eny ¢loveék vystaveny extrémnimu

chladu (Zeman, 2006).

Druhym typem je netfesova termogeneze, ktera zvySuje produkci tepla metabolicky
a je nejdokonalejsim mechanismem chladové adaptace (Zeman, 2006). Poskytuje teplo
organismu hlavn¢é béhem chladného obdobi. Musi dojit k aktivaci hnédé tukové tkang, aby
mohla byt producentem tepla. Po podrazdéni chladovych receptort v kiizi dojde k vyplaveni

noradrenalinu a adrenalinu ze sympatickych nervii do krevniho toku, coz ma za nasledek
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zvySeni metabolismu. Tyto neurotransmitery se v4zZOou na adrenergni receptory a spousti
signalni kaskady. Dochazi k odbouravani tuki a glykogenu, zvySuje se tepova frekvence

a koncentrace glukdzy v krvi (Nedergaard, Bengtsson & Cannon, 2007).

U dospélého ¢loveéka se predpokladalo, ze netiesova termogeneze neexistuje z diivodu
zakrnélé hnédé tukové tkané. Az pii pouziti pozitronové emisni tomografie (PET) k detekci
rakovinovych metastazi byla tato myslenka vyvracena, protoze se piitomnost malych lozisek
BAT potvrdila i v dospélosti (Paidisetty & Blodgett, 2009).

2.8 Tukova tkan

Jedna se o specialni druh vaziva, ve kterém ptevladaji tukové bunky (adipocyty), které
jsou rozprostieny po celém téle a mohou byt oznafeny za nejvétsi orgadn v lidském téle.
U muzi s primérnou vahou ptedstavuji 15-20 % télesné hmotnosti, u Zen s prumérnou
vahou 20-25 %. Tukova tkan je nejvétsi zasobarnou energie ve formé triacylglyceroli. Maji
niz$i hustotu nez glykogeny, ale obsahuji vice kalorii. Podle zabarveni rozeznavame dva
typy tukovych tkani. Bila tukova tkan neboli unilokularni a hnéda tukova tkan neboli
multilokularni. Oba tyto typy maji bohaté cévni zasobeni (Junqueira, Carneiro & Kelley,
1997). Lisi se ale svoji funkci, umisténim v organismu, morfologickou stavbou i regulaci.

Jejich spole¢ny ptivod je z mesenchymalnich kmenovych bunék (Park, Kim & Bae, 2014).

2.8.1 Typy tukovych tkani

Bila tukova tkan (white adipose tissue, WAT) piedstavuje pro organismus hlavni
zasobarnu energie. Je slozena z bunék, které nesou v cytoplazmé jednu velkou, stiedové
ulozenou tukovou vakuolu a malé mnozstvi mitochondrii (Carpentier et al., 2018). Barva
tkané se méni od bil¢, az po tmavozlutou. V téle dospelého cloveka je vétSina tukové tkané
tohoto typu. Jeji tvar je bud’ kulovity, nebo polyedricky, pokud jsou bufiky nahustény u sebe.
Lipidy, které jsou uloZeny v tukovych butikach, jsou piedevsim triacylglyceroly, tj. estery
mastnych kyselin a glycerolu (Junqueira et al., 1997).

Hnéda tukova tkan (brown adipose tissue, BAT) slouzi k vyrobé tepla v reakci na
vystaveni chladu (netfesova termogeneze) (Paidisetty & Blodgett, 2009). Obsahuje vice

tukovych vakuol nez WAT. Pokud dojde k jejich stimulaci, pfeménuji skladovou chemickou
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energii nateplo (Junquetra et al., 1997). Kromé malych lipidovych kapének obsahuje i hnédé
mitochondrie s kristami a stfedové uloZené kulovité jadro. Multilokularni adipocyty jsou
polygonalniho tvaru, jsou mensi nez unilokularni a jsou pfimo inervovany sympatikem
(Junqueira et al., 1997). Kviili bohatému cévnimu a nervovému zéasobeni pfipomina spise
endokrinni zlazu (Konradova, Uhlik & Vajner, 2000). U novorozenct muze BAT tvofit az
5 % jejich télesné hmotnosti (Junqueira et al., 1997). Kojenci si vytvaieji doplikové télesné
teplo, které je pro né zZivotné dilezité (Paidisetty & Blodgett, 2009). U erstvé narozenych
déti BAT nachazime u ledvin a mezi lopatkami. Pozdéji béhem vyvoje ubyva (Konradova
et al., 2000).

2.8.2 Fyziologie a vyznam BAT

Pii vystaveni chladu je do hnédé tukové tkané uvoliiovan norepinefrin za pomoci
nervovych podnéti. Tento neurotransmiter aktivuje hormon senzitivni lipdzu, kterd je
pritomna v tukovych buiikdch a podnécuje tak hydrolyzu triacylglycerolii na mastné
kyseliny a glycerol. Tim se zvétSuje konzumace kysliku a uvoliiovani tepla, teplota tkané
narista a ohfivd se i krev, ktera ji prochazi. ZvySovani teploty tkan¢ je zpusobeno

mitochondriemi (Junqueira et al., 1997).

Charakteristickym znakem BAT je vytvafeni velkého mnoZstvi odpojovaciho
proteinu 1 (uncoupling protein 1, UCP 1). UCP1 se vyskytuje ve vnitini membrané
mitochondrii BAT a odpojuje mitochondrialni dychani od syntézy adenosin-5¢-trifosfatu
(ATP). Pokud se aktivuje, zpusobi unik, jenz rozptyli elektrochemicky protonovy gradient.
Ten se hromadi pfes vnitini mitochondrialni membréanu pii oxidaci BAT mastnymi
kyselinami. (UCP1 je tedy aktivovano mastnymi kyselinami s dlouhym fetézcem). Tento
elektrochemicky protonovy gradient fidi pfeménu adenosin-5°-difosfatu (ADP) na ATP
pomoci ATP syntazy. V disledku toho pfitomnost aktivniho UCP1 rusi zpomaleni negativni
zpétné vazby, kterd je vyvoland vysokou hladinou ATP anebo nizkou hladinou ADP na
mitochondrialni Krebsuv cyklus a dychani. To vede k vysoké rychlosti oxidace mastnych
kyselin, ktera produkuje teplo piimo (Canpertien et al., 2018). Zahiata krev proudi
organismem, ktery je ohfivan, a zaroven odnasi mastné kyseliny metabolizované v tukove
tkani, aby se vyuzily v jinych organech (Junqueira et al., 1997). Diky vyznamnému mnozstvi

aktivnich proteintt UCP1 je tedy BAT jedinym organem, ktery mizZe doslova ,,spalovat* tuky
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(Canpertien et al., 2018). Bunky BAT v depozitech (mistech s vysokou koncentraci)
nazyvame bézové adipocyty. Tyto buiiky histologicky ptedstavuji mezifazovy fenotyp mezi
klasickymi bilymi adipocyty a hnédymi adipocyty (Canpertien et al., 2018).

Umisténi hnédé tukové tkané u dospélého cloveka (Obr. 1) (Park et al., 2014):

e Kircni oblast (cervikalni)
e Oblast nad kli¢ni kosti (supraklavikularni)
e V hrudniku (paravertebralni)

e Nadledvinn oblast (suprarenalni)

Cervikalni BAT

Supraklavikularni BAT \\‘

-

Paravertebralni BAT e—

Suprarenalni BAT =

Obr. 1. Mista hnédé tukové tkané (Park et al., 2014).

Skupina védct zkoumala aktivaci BAT chladem u 24 zdravych muzd, pfi
termoneutralnich podminkach (22 °C) a pii mirném vystaveni chladu (16 °C). 10 z nich bylo
v normé (BMI < 25) a 14 obéznich nebo s nadvahou (BMI > 25). BMI je rovno podilu
télesné hmotnosti [kg] ku t&lesné vysce? [m]. Piedpokladana aktivace BAT byla stanovena
pomoci integrované pozitronové emisni tomografie F-fluorodeoxyglukozy a poéitacové
tomografie. Vydej energie a sloZeni téla bylo méfeno pomoci rentgenové absorpciometrie.
Vysledkem bylo zjisténi aktivace BAT u 96 % muzl (23 jedincil) béhem vystaveni chladu,
ale ne za temoneutralnich podminek. Aktivace BAT byla vyssi u jedinct v normé (p = 0,01)
nez u obéznich a subjektii s nadvahou. BMI a procento télesného tuku mély negativni
korelaci s BAT, zatimco klidova rychlost metabolismu byla pozitivné korelujici. Zavérem

je, ze procento mladych muzi s BAT je vysoké, ale jeji aktivace je sniZzena u subjektt
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s nadvahou a obezitou. BAT muiize byt metabolicky dulezita a navzdory skute¢nosti, zZe jeji
aktivace je snizen4, je i pfesto pritomna u vétsiny jedinct s nadvahou, a to z ni mize ucinit

cil 1é¢by obezity (Lichtenbelt et al., 2009).

2.8.3 Vyzkumy télesnych charakteristik, télesného sloZeni a chladu

Cuttell, Hammond, Langdon a Costello (2007) provedli studii, kde zkoumali ucinky
celotélové kryoterapie (whole body cryotherapy, WBC) na rozdilnost pohlavi a sloZeni téla.
Na tento vyzkum se dobrovolné ptihlasilo 18 zdravych jedinct (10 muzi a 8 Zen) s v€kem
27 + 6 let. Na raznych ¢astech téla se zaznamenavala teplota (jadro, bubinek, kuze
a prumérna teplota téla) srde¢ni frekvence, krevni tlak a tepelny komfort pied a po (Okamzité
a kazdych 5 minut az 35 minut po) vystaveni jednomu pisobeni WBC. Dale se zaznamenaly
antropometrické Udaje — vyska, hmotnost, index télesné hmotnosti, povrch téla, tukova
hmota a netukova hmota. Na zac¢atku nebyly patrné zadné vyznamné teplotni rozdily (jadro,
bubinek, kuize a primérna teplota téla) v srde¢ni frekvenci, krevnim tlaku nebo teplotnim
komfortu mezi muzi a Zenami. IThned po WBC byla namétena prumérna teplota téla u muza
31,9+ 0,8 °Cauzen31,0+0,9 °C. Primérna teplota kize u muza byla 22,1 £2,2 °Cu zen
19,6 £ 2,8 °C. Teplota byla mezi zastupci obou pohlavi odlisna. Dalsi teplotni rozdily se
nachdzely na regionalni teploté kize, napf muzské stehno 20,8 + 1,1 °C a zZenské
16,7 £ 1,1 °C. Nizsi teploty u Zen byly naméfeny i na rameni a Iytku. Praimérny arteridlni
tlak se vyrazné lisil v ¢ase 0 minut — muzi: 94 = 10 mmHg, zeny: 85 = 7 mmHg. Po 35
minutach muzi: 88 + 7 mmHg, Zeny 80 + 6 mmHg. Kombinovany soubor dat ukazal silny
negativni vztah mezi teplotou kiize a procentem télesného tuku 35 minut po WBC a pro
teplotu jadra a index télesné hmotnosti bezprostfedné po WBC pouze u muzi. V dalSich
proménnych nebyly zjistény zadné vyznamné rozdily mezi pohlavimi. Z vyzkumu vyplyva,
7e v piipadé zen bylo zaznamenano vyraznéjsi snizeni teploty kiize nez U muzi, protoze zeny
maji tendenci k vétsi izolaéni reakci na WBC. To je dano vétsim pramérnym mnozstvim
télesného tuku, ktery ma dobré izolaéni vlastnosti. Muzi naopak vykazovali primérné mensi
mnozstvi télesného tuku, tim padem ztrceli vice té€lesné teploty prostfednictvim kize, coz

zpusobovalo jeji vys$si teplotu nez u Zen.

Vyzkum, ktery zkoumal termogenezi vyvolanou za studena u Stihlych lidi a lidi

s nadvahou nepifimo souvisejici S té€lesnou hmotou a bazalnim metabolickych mnoZstvim,
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provadéli Nahon et al. (2017). Zkoumali vztah mezi télesnym slozenim a klidovou rychlosti
metabolismu u lidi pfi termoneutralité¢ a béhem ochlazovani v rdmci netfesové termogeneze,
aby prozkoumali neoddélitelny vliv velikosti téla na metabolismus vystaveny chladu. Vydej
klidové energie a slozeni téla byly méteny u 20 Stihlych muzi a 20 muza s nadvahou pfti
termoneutralité a béhem individualizované expozici chladu. Metabolické rychlosti jako
funkce teploty okoli byly zkoumény s ohledem na variabilitu sloZeni a télesné hmotnosti.
Pozorovali prevraceny vztah mezi velikosti téla a nizsi kritickou teplotou (lower critical
temperature, LCT), tj. prahova hodnota, kde koné¢i termoneutralita a chlad aktivuje
termogenezi. LCT byla u $tihlych lidi vy$si nez u lidi s nadvahou (22,1 + 0,6 °C vs
19,5+ 0,5 °C). Pod LCT byla minimalni tepelna vodivost totozna u $tihlych a obéznich (100
+ 4 vs 97 = 3 kcal/°C/den). Jedinci s nadvahou méli vyssi bazalni metabolismus (BMR)
zpusobeny vét§inou vys§im mnozstvim tukuprosté hmoty a termogenezi vyvolanou vétsim
chladem. Pod bodem termoneutrality se energeticky vydej nefidil mnozstvim tukuprosté
hmoty. Osoby s nadvahou mély niz$i tepelné ztraty na povrchu téla (44,7 £ 1,3 vs
54,7 £ 2,3 kcal /den). Zavérem je, Ze jedinci vétsiho vzristu s vétsim mnozstvim tukuprosté

Cwwvr

neni zptisobeno vyssi tepelnou izolaci, nybrz vyssi produkci bazalniho tepla.

Zménou slozeni téla béhem 24hodinového zimniho béhu na horach v extrémné
chladnych podminkach prostiedi (-14,3 °C) se zabyvalo nékolik ¢eskych a $vycarskych
vyzkumnikti. Zavodu se zuacastnilo 14 muzi a 6 Zzen. Antropometrické vlastnosti,
plazmaticka mocovina, plazmaticky kreatin, kreatinkinaza, plazmaticky objem a celkova
télesna voda byly méfeny pied a po zavode¢. U muzii poklesla télesnd hmotnost a télesny tuk
[-1,1 kg (-1,4 %) a -1,1 kg (13,4 %)]. Celkova télesna voda a hmota kosterniho svalstva
zustaly ustaleny. U Zen télesny tuk poklesl [-1,3 kg (-7,8 %)] zatimco télesna hmotnost,
hmota kosterniho svalstva a celkova télesna voda zustaly stabilni. Zména (A) télesné
hmotnosti nesouvisela s A télesného tuku, A télesné hmotnosti v§ak souvisela s A hmoty
kosterniho svalstva a A celkové télesné vody. A hmoty kosterniho svalstva vzajemné souvisi
s A celkové télesné vody. Navic A télesného tuku byla negativné spojena se A hmoty
kosterniho svalstva. Plazmaticky objem, kreatinkinaza, plazmaticky kreatinin a plazmaticka
mocovina se zvySily a clearance (odbaveni kreatininu) se snizilo. Snizeni télesného tuku
negativné souviselo se zvySenim kreatinkindzy. A plazmatického kreatininu pozitivné

souvisi se A plazmatické mocCoviny. Zavérem je tedy, ze zvySeni kreatinkinazy,
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plazmatického kreatininu a plazmatické mocoviny souviselo S poskozenim hmoty
kosterniho svalstva s pfechodnou poruchou funkce ledvin (Chlibkova, Zakovska,
Rosemann, Knechtle & Bednar, 2019).

Stephens, Argus a Driller (2014) zkoumali vztah mezi slozenim téla a tepelnymi
reakcemi na ponoifeni do studené a teplé vody. Cilem této studie bylo vyzkoumat vliv
procenta télesného tuku na tepelné reakce pii ponotfeni do dvou teplotnich extrému.
Porovnavali teplotni reakce na teplou vodu (WHI) nebo studenou vodu (CWI) u lidi
s vysokym a nizkym obsahem tuku. Hodnoceni slozeni té€la (k zjisténi skupin s nizkym
a vysokym obsahem tuku) a 15 minut HWI (n = 19) nebo CWI (n = 20) dokon¢ilo 39
ucastnénych. Po 15minutovém vlivu vody nastal 30minutovy odpocinek. Teplota kiize
(Tsk), teplota jadra (Tc) a tepelny pocit (TSS) byly zaznamendny pii ponofeni v riznych
casovych bodech a béhem doby odpocinku. V pribéhu CWI nebyly zadné vyznaéné rozdily
mezi skupinami s vysokym a nizkym obsahem tuku. Kolektiv s nizkym obsahem tuku m¢l
vyrazné niz§i Tc ve srovnani se skupinou s vysokym obsahem tuku 10, 20 a 30 po CWI
(p < 0,05). Béhem HWI méla skupina s nizkym obsahem tuku po 5 minutach vyrazné vyssi
Tc (p < 0,05). Ve skupiné s nizkym obsahem tuku byl TSS vyrazné vyssi po 15 minutach
HWI (p = 0,03) a pfizna¢né nizsi po 15 minutaich CWI (p = 0,03) v porovnani se skupinou
s vysokym obsahem tuku. Nebyly naméfeny zddné vyznamné rozdily pro méfeni Tsk mezi
skupinami. Procento télesného tuku tedy ovliviiuje vjemové a fyziologické reakce na

ponoieni do teplé i studené vody.

Skupina polskych védeckych pracovniki Wesotowski, Mila-Kierzenkowska,
Wozniak, Boraczynski a Sutkowy (2013) zkoumali analytické slozeni téla u béznych
zimnich plavcu a u lidi, ktefi tuto formu rekreace nevoli. Jedna se o aktivitu, ktera zahrnuje
koupani ve studené vodé béhem zimniho obdobi, a slouzi jako fyzicka rekreace. Cilem této
studie bylo analyzovat slozeni téla u lidi, ktefi se pravidelné koupou v ledové vodé. Studie
se u€astnilo 20 muzl. Pravidelné se koupala polovina z nich (zimni plavci) (praimérny vék
27,7 = 7,1 roku) alespoti po dobu jednoho roku. Druha polovina (primérny vék 27,0 * 4,0)
tuto rekreaci nikdy neprovadéla (kontroly). U kazdého jedince bylo méfeno slozeni téla:
télesna hmotnost (body mass, BM kg), index télesné hmotnosti (BMI), procenta télesného
tuku (% body fat, BF), tukova hmota (fat mass, FM kg), tukuprostd hmota (fat-free mass,
FFM kg), pomér hmotnosti tuku k tukuprosté hmoté (FM / FFM %), celkova télesna voda
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(TBW % a TBW kg), a svalova hmota (MM % a MM kg). Méfeni bylo provedeno pomoci
analyzatoru sloZeni téla Tanica — BC 418 MA, ktery vyuzival metodu BIA (bioelektricka
impedanéni analyza) s pomoci antropometrickych méfeni. Namétené hodnoty BMI zimnich
plavct byly vyrazné vyssi nez u kontrolni skupiny. U zimnich plavci byly ve srovnani
S lidmi nepraktikujici zimni plavani zjistény vys$S$i hodnoty % BF a vys$§i pomér
FM / FFM %, stejné jako niz$i hodnota % MM. Ziskané vysledky naznacuji, Ze tato aktivita
muze zaviset na obsahu tukové tkané, kterd slouzi jako izolacni vrstva a chréani tak lidi

S nadvahou pfed nadmérnymi tepelnymi ztratami.

2.9 Télesné slozeni

SloZeni téla a jeho komponenty byly dany anatomickymi a chemickymi modely. Po
anatomické strance je télo tvofeno tukovou tkani, kostmi, svalstvem, vnitfnimi organy
a ostatnimi tkanémi. Chemické sloZeni téla se sklada z tuku, sacharidd, bilkovin, vody
a minerali. Dvoukomponentové slozeni, které je nejpouzivanéjsi, délime na tuk (FM)
a tukuprostou hmotu (FFM). Chemické slozeni FFM je pomérné stalé s obsahem
vody 72— 74 % a obsahem drasliku 50—60 mmol/kg u zen a 60—70 mmol/kg u muzi. Existuje
n¢kolik dal§ich modelt télesného slozeni — anatomicky, molekularni, celularni, tkanovy,

celotélovy (Riegerova, Pridalova & Ulbrichova, 2006).

Celotélovy model uplatiiuje antropometrické méteni k uréeni dil¢ich informaci, jako
je teélesna hmotnost, télesna vyska, index télesné hmotnosti, obvodové, délkové a Sitkové
rozméry, kozni fasy, objem téla a denzita (hustota) téla, z které¢ vyplyva aktivni télesna
hmotnost a depotni (ulozeny) tuk. Jedna se o nejvyssi postaveni z pétistupniového modelu

(Riegerova et al., 2006).

Komponenty tukuprosté hmoty (FFM) neboli aktivni télesné hmotnosti (ATH) se
skladaji z 60 % svali, z 25 % kosti a pojivové tkané, 15 % tvoii hmotnost vnitinich organt
(Riegerova et al., 2006). Velikost FFM ziskame tak, Ze z celkové télesné hmotnosti
ode¢teme hmotnost tuku (Skalska, 2021). Jedna se tedy o veskerou hmotu naseho téla kromé
tukovych zasob. FFM ma dilezitou roli pfi fungovani organismu. Obstarava chod

organismu, latkovou vyménu a dalsi (Snitily, 2019).
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Pasivni télesnou hmotu nazyvame jednoduse tuk (FM). Zasobni tuk se netadi mezi
aktivni hmotu, protoze energii pouze uskladiiuje. FM lIze rozd¢lit na tuk zasobni a esencialni,

kterého je mala ¢ast a je nutny k fungovani naSeho téla. Neni mozné mit 0 % tuku v téle

(Snitily, 2019).

2.10 Metody pro stanoveni télesného sloZeni

Meéifenim se ur¢i obsah tukové tkang, beztukové télesné hmoty, kostnich minerali,

vody a dalSich sloZek téla (Hainer, 2004).

2.10.1 Méfreni tloust’ky koznich ras

Metoda métici tloustku koznich tas (podkozniho tuku) se nazyva kaliperace, provadi
se za pomoci pfistroje kaliperu. Jeho Celisti v okamZiku méfeni stlacuji stanovenou silou
koZni fasu. Existuje mnoho rlGznych typl kaliperi. Mezi nejzndméjSi patii kaliper
Harpenden, Best, Lange a dalsi. Pfi dlouhodobém sledovani se doporucuje, aby opakovana
méfeni délala vzdy stejna osoba (Kleinwachterova & Brazdova, 1992). Mista méfeni museji
byt piesné¢ definovana, nebot’ tloustka tukové vrstvy se méni na velmi malé plose téla.
Soucet namétenych hodnot koznich fas je uveden do specifickych regresivnich rovnic pro
vypocet mnozstvi procentualniho tuku téla. Distribuce tuku se méni podle véku, v zavislosti
na pohlavi, pohybové aktivité, véku, pavodu (Obr. 1, 2) a dalsich faktorech. Z tohoto divodu
je platnost regresivnich rovnic pro odhad télesné kompozice z koznich fas omezena jen na
popula¢ni skupinu, ze které byly rovnice odvozeny. Skupina autort uvadi, Ze kaliperace je
jedna z piesnéjsich metod méfeni podkozniho tuku. Vyhodou kaliperovani je jeho rychlost.
Vysetieni nezatézuje probanda a muze se pouzit i v terénnich podminkach. Nevyhoda této
metody tkvi v dopousténi se chyb pti méfeni i u zkuSenych antropologt, a proto je dilezity

peclivy nacvik (Riegerova et al., 2006).

M¢ii se rlzny pocet tfas: na deseti mistech (Pafizkovd), na ctyfech (Durnin,

Womersley), na dvou i pouze na jednom misté (Kleinwéachterova & Brazdova, 1992).

Podrobné vySetieni zahrnuje métfeni deset koznich fas, které uvadi Patizkova (Hainer,
2004). Pti tomto poctu se snizuje moznost vzniku vétsich chyb, které se objevuji pfi vypoctu

procenta tuku z méné fas nebo pii neobvyklém rozlozeni tuku (Kleinwédchterovd &
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Brazdova, 1992). V této metodé se vyuziva kaliper Besttiv. Kozni fasy nalezneme na téchto
mistech — tvaf, krk, hrudnik I, hrudnik II, subskapularni fasa, triceps, suprailiakalni fasa —
bok, bricho, stehno, lytko (Hainer, 2004).
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Obr. 2. Primérné tloustky koznich fas u Zen Asiatek, ¢ernosek a bélosek (Wang,
Thornton, Kolesnik & Pierson, 2000).
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Obr. 3. Primérné tloustky koznich fas u muzia Asiatl, cernocht a bélochi (Wang et
al., 2000).
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Obr. 2. a 3. ukazuji primérné tloustky koznich tas na péti mistech: na stehn¢, pod
lopatkou, nad hiebenem kosti ky¢elni, na biise a tricepsu, a to u Asiatek, ¢ernosek a bélosek,
které se shodovaly vékem a BMI. Mezi témito tfemi etnickymi skupinami je zfejma
stejnorodost v rozdilech mezi pohlavimi. Zeny maji na viech péti mistech primérné vyssi

hodnoty nez muzi (Wang et al., 2000).

Pii méfeni koznich fas na Ctyfech mistech téla podle Durnina a Womersleyho se

vyuzivaji tyto fasy (Kleinwachterova & Brazdova, 1992):

e fasa nad bicepsem
e fasa nad tricepsem
e fasa subskapularni
e fasa suprailiakalni

Posouzeni mnozstvi tuku v lidském téle z méfeni tloustky koznich fas zkoumali
Durnin a Rahaman (1967). Vyzkumu se ucastnilo 105 mladych dospélych: muzi (n = 60)
a zen (n = 45) a 86 dospivajicich: chlapcu (n = 48) a divek (n = 38). Obéma témto skupinam
byla méfena tloustka koznich tfas na Ctyfech mistech: biceps, triceps, pod lopatkou a nad
hiebenem kosti kycelni. Mista byla méfena Harpendenovym kaliperem. Hustota téla se
meétila vdzenim jedince na vzduchu a nasledné pod vodou ve velké nadrzi s korekci na
zbytkovy vzduch v plicich. Jedinec pfed ponofenim vydechl z plic co nejvice vzduchu. Po
zaznamenani hmotnosti bylo provedeno méfeni zbytkového objemu vzduchu. Pii porovnani
téchto dvou metod byly zjistény velice podobné vysledky s korelacnim koeficientem: -0,80.
Bylo tudiz prokazano, ze je metoda méfeni kalipery vhodna pro Iékaiské, laboratorni i civilni
pouziti. Byly vypocteny regresni rovnice pro zjisténi mnozstvi télesné¢ho tuku z koznich tas

s chybou asi + 3,5 %.

Womersley, Durnin, Armstrong a Friskey (1973) provedli experimentalni studii
0 variabilité méfeni tloustky koznich tas u mladych dospélych. Tti pozorovatelé pouzili tii
rizné verze kaliperu (jeden Large a dva typy Harpendenova). VEkové rozhrani uc¢astnénych
bylo od 17 do 22 let a zadny jedinec netrpél obezitou. Bylo méfeno 27 muzi a 23 Zen
8- 9krét za mésic. Méfeni se provadéla na bicepsu, tricepsu, pod lopatkou a nad hiebenem
kosti ky&elni. Zadny pozorovatel pfi posuzovani skupiny jako celku nenalezl vyznamny

rozdil mezi obéma stranami téla pro méfeni ,,celkové kozni fasy,* pouze v misté tricepsu
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nasli vSichni pozorovatelé vyznamné rozdily. U jednotlivych subjekti se ovsem vyskytly
ptipady, kdy jeden pozorovatel zjistil vyznamny rozdil v ,,celkové kozni fase” mezi dvéma
stranami téla, ale takovy rozdil ziidka kdy nasli dva pozorovatelé u stejného subjektu, nikdy
tfi pozorovatelé. Nejvyssi reprodukovatelnost méfeni pro jednotlivé pozorovatele byla
nalezena pro ,,celkové télesné fasy*; pro jednotlivd mista byly nejvhodné&;jsi subskapularni

A4

na suprailiakdIni fase u muza a u Zen na bicepsu a suprailiakalni fase. Maximalni rozdil mezi
pozorovateli (rozdil mezi nejniz$i namefenou hodnotou jednoho pozorovatele a nejvyssi
namétenou hodnotou jiného pozorovatele) ukézal maximalni hodnotu v odhadu obsahu tuku

ve vysi 5 % télesné hmotnosti u muzti a 6 % u Zen.

Na skupinég starSich dospélych ve veéku 54 az 85 let byl veden vyzkum na velikost téla,
mnozstvi podkozniho tuku a celkovy télesny tuk. Ugastnilo se ho 24 muzi a 21 Zen.
Vyzkumnici nejprve métili antropometricka data. Té€lesnou hustotu zaznamenali z vazeni
pod vodou, podle které byl vypoé&itan odhad télesného tuku. Zeny byly podle velikosti t&la
mensi nez muzi. Ti méli na pazich a nohou mensi procento télesného i podkozniho tuku.
V odhadech celkového télesného tuku a hodnotach podkozniho tuku na trupu nebyl zadny
vyrazny rozdil mezi pohlavimi. Namétené hodnoty obvodu bficha a hrudniku nejvice
korelovaly s celkovym mnoZstvim tuku a procentem télesného tuku u muzi. U Zen nejvice
korelovaly subskapularni fasy a odvod biicha s procentem télesného tuku, stejné jako
midaxilarni (vertikalni) a subskapularni fasy s celkovym télesnym tukem (Chumlea, Roche
& Webb, 1984).

Kromé kaliperace byly vytvoteny dal$i metody pro méfeni procenta podkozniho tuku.
Tyto alternativni pfistupy se snazi odstranit technické chyby, které se béhem kaliperace
vytvareji. Zejména se jedna o odlisnou stladitelnost tkani u jedincti s nestandartnim télesnym

slozenim (Riegerova et al., 2006).

2.10.2 Bioelektrickd impedanéni analyza (BIA)

Jedné se o bezpecnou, rychlou a pifedevsim neinvazivni metodu rozsifenou po celém
svété. Vyuziva se jak u pacientl s klinickymi diagnézami, tak u zdravych jedinct pro
stanoveni konkrétnich parametrt. Tato metoda se zaklada na rozdilech v §iteni elektrického

proudu velmi malé intenzity v riznych biologickych strukturach — tukuprosta tkan, tuk,
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télesna voda. Tukova tkan obsahuje oproti ostatnim tkanim velmi méalo vody a slouzi jako
izolator. Oproti tomu tukuprosta tkan (svaly, kosti, organy, voda atd.) obsahuje velké
procento vody a elektrolytd, proto je dobrym vodi¢em (Riegerova et al., 2006). Podle tohoto
odliSného chovani tkani lze zjistit mnozstvi tukové tkéné oproti ostatnim tkadnim

(Kremlikova, 2021).

Tab. 1. Primérné zastoupeni télesnych slozek v lidském téle podle pohlavi ve véku

19-26 let podle Bodystatu.

Muz Zena
Tukova tkan v % 12-18 % 20-26 %
Aktivni télesna
hmotnost (ATH) v % 82-88 % 74-80 %
Télesna voda v % 55-65 % 50-60 %
BMI 20-25 20-25

ATH neboli tukuprosta tkan.

Odhad télesného tuku z koznich fas u sportovcti zkoumal Ostojic (2006). Cilem jeho
studie bylo porovnat dvé rtizné metody méfeni u vrcholovych sportovei. Prvni metodou bylo
méteni koznich fas, druhou metodou bylo méfeni pomoci bioelektrické impedance pro
odhad télesného tuku. Studie se zGcastnilo 219 muzd; profesionalnich atletd. Tloustky
koznich fas na sedmi mistech byly méfeny Harpendenovym kaliperem. Celkovy elektricky
odpor téla byl méfen bioelektrickym impedan¢nim noznim analyzatorem pii stalé frekvenci
signalu 50 kHz a 500 pA. Z vysledka vyplyva, Ze sportovci nevykazovali vyznamny rozdil
Vv procentu télesného tuku (% BF) mezi primérnym % BF koznich fas a % BF BIA
(P >0,05). Bylo zjisténo, Zze odhady télesného tuku byly velice podobné mezi koznimi
fasami a BIA s vyznamnou korelaci (r = 0,96) mezi metodami. Metoda BIA je méné casoveé
narocnd. Zda se tedy vhodnéjsi pro méfeni obsahu télesného tuku u fyzicky aktivnich jedinct

i profesionalnich sportovcu.
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3 METODIKA

3.1 Popis vyzkumneho vzorku

Do vyzkumu se zapojilo 48 studentt Pedagogické fakulty (PF) JihoCeské univerzity
(JU). Jedinci se ptihlasili dobrovolng. Nikdo nebyl vrcholovym sportovcem. Vyzkumny
vzorek tvofili mladi dospéli ve véku 19-26 let. Vyzkum probihal ve dvou skupinéch. U prvni
skupiny vyzkum probihal od 1. ledna 2020 do 30. listopadu 2020 (11 mésicti). Zde bylo
ucastnéno 17 studenttl, z nichz bylo 13 Zen a 4 muzi. Vyzkum druhé skupiny se konal od
poloviny listopadu 2020 do poloviny Gnora 2021 (3 mésice), kde se tcastnilo 31 studentu,

18 Zen a 13 muzi. Do priabéhu vyzkumu negativné zasadhla pandemie nemoci COVID-19.

Cilem této prace bylo zjistit vliv chladové expozice na télesné charakteristiky
dospélych. Pro zjisténi mnozstvi tukové tkané byly pouzity kalipera¢ni klesté (kaliper) typu
Harpenden a pro celkové zjisténi télesného sloZeni piistroj Bodystat typu 1500MDD
fungujici pomoci bioelektrické impedance. Tento typ je uréeny k méfeni na ¢tyfech mistech
téla. Kazdy ucastnik byl zméten na zacatku otuzovani a po jeho skonceni. Méfeni se konalo
v budové Pedagogické fakulty v Jeronymove¢ ulici, ve téid€ J312. Tato prace byla zadana ve
vazbé na praci Anny Blrgerové (Birgerova, v procesu), ktera se zabyva vlivem chladove
expozice na psychicky stav dospélych. Z tohoto divodu byl v obou vyzkumech pouzit stejny

vyzkumny vzorek.

3.2 Charakteristika vzorku

Pied samotnou praci doslo k seznameni s tématem a problematikou, ktera s vyzkumem
souvisi, a potfebnymi pomtuckami. Poté byla prostudovana odborna literatura, z které se

ziskavaly informace pro teoretickou ¢ast této prace.

Osloveno bylo asi 500 studentti PF. Ptihlasilo se vice nez 55 studentt, vyzkum
dokon¢ilo 48. Z tohoto poctu bylo 35 studentli zafazeno do experimentalni skupiny (ti, kteti
se otuzovali) a 13 studentt bylo zatazeno do kontrolni skupiny (ti, ktefi se neotuzovali, ani
nijak neménili svoje zvyklosti). Kontrolni skupina byla vytvofena proto, aby bylo mozné

odstranit ptipadny sezénni vliv na télesné parametry jedince prizkumu.
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Ugastnikiim nebyl sdélen zamér vyzkumu, aby nedoslo k jeho zkresleni. Viechna data
byla vyhodnocena anonymné s nemoznosti identifikace konkrétniho probanda. Jedinci
vyzkumného Setfeni souhlasili se zpracovanim dat a jejich naslednym vyuzitim pro odborné

ucely. Vyzkum probihal pod ndzvem: Vyzkum vlivu otuzovani na lidsky organismus.

CNT9

Na zacatku vyzkumu byl pfedan probandim ,,denik otuzilct* (pfiloha 1). Na tvodni
strané byly uvedeny pokyny a hlavni informace tykajici se otuzovani. Chladova expozice
byla zvolena formou studené sprchy, kdy voda méla stékat od krku doli po celém téle po
dobu nekolika vtefin, a to v intervalech minimalné dvakrat az tiikrat tydné. Doporuc¢enou
délkou studené sprchy bylo pro zacatek 10 sekund. Bylo potieba, aby jedinci pfi otuZzovani
citili intenzivni chlad. V piipadé nemoci ¢i jinych subjektivnich potizich mohlo byt
otuzovani preruseno. Pro rozliSeni pravidelnosti ¢i nepravidelnosti otuzovani kazdy jedinec

zaznamenaval svij pribéh do jiz vySe uvedeného deniku (piiloha 1). Do tabulek v deniku

zapisoval datum, ¢as a délku studené sprchy.
U v8ech ztc¢astnénych se zjist'ovaly nasledujici udaje:

e jméno a piijmeni

e m¢sic a rok narozeni

e pohlavi

e télesna vyska

e télesnd hmotnost

e obvod pravé paze

e obvod pasu

e obvod boku

e kozni fasa nad bicepsem
e kozni fasa nad tricepsem
e kozni fasa pod lopatkou

e kozni fasa suprailiakéIni

Tyto uvedené informace se zaznamenavaly do pfedem piipravenych zdznamovych

list (pfiloha 2).
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3.3 Zjistovani somatickych rozméru

T¢lesna vyska je méfena ve stoje u stény, na niz je upevnén papirovy metr tak, aby
nulova hodnota Skaly odpovidala Grovni podlozky. Paty musi byt opieny o zed’, proto je
nutné se vyvarovat podlahové listé. Alternativou mize byt ski'in, kde bo¢nice dosahuji az na
podlahu. Méfeny jedinec stoji bez obuvi maximalné vzptimené. Paty a $picky nohou jsou
u sebe. Svislé stény se dotykaji pat, hyzdi, lopatek, jen vyjime¢né tylu hlavy. Hlava nesmi
byt zaklonéna dozadu ani dopiedu, tedy v poloze pii pohledu do dalky (Obr. 4). Vyska se
odecita na Skale papirového metru pomoci pravouhlého trojihelniku, jehoz vodorovné
rameno se dotyka nejvysSiho bodu na temeni hlavy a svislé rameno je piiloZzeno
k papirovému méfidlu. Pfed méfenim je zapotiebi odstranit upravu ucesu na temeni hlavy.

M¢time s presnosti na 0,5 cm (Vignerova et al., 2006).

Obr. 4. Méfeni télesné vysky (Vignerova et al., 2006).

Me¢éfeni télesné hmotnosti probihd na osobni naslapné vaze, ktera je polozena na

rovném pevném podkladu. Méfime s piesnosti 0,5 kg, vzdy bez obuvi (Obr. 5) (Vignerova
et al., 2006).
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Obr. 5. Méfeni télesné hmotnosti (Vignerova et al., 2006).

Obvod pravé paze métime krejcovskym metrem vedenym kolmo na osu pravé paze
V polovi¢ni vzdalenosti mezi ramennim a loketnim kloubem (mezi akromialnim vybézkem
lopatky — akromion a hrotem lokte — olecranon) (Obr. 6). Krejcovsky metr nesmi stlacovat

kazi ani byt volny. Paze visi volné podél téla (Vignerova et al., 2006).

Obr. 6. Méfeni pravé paze (Vignerova et al., 2006).

Obvod bokli métime krejcovskym metrem ve vodorovné roviné pies nejveétsi vyklenuti
hyzdé kolmo na osu téla (Obr. 7). Metr je vedeny vodorovné i na zadni strané téla méfeného.
Méfidlo musi ptiléhat k télu, ale nesmi kizi stlaovat ani byt moc volné. Méfeni probiha

vestoje (Vignerova et al., 2006).

27



Obr. 7. Mé&feni obvodu boki (Vignerova et al., 2006).

Obvod pasu dostaneme také pomoci krejcovského metru méfenim vestoje. Misto
meéfeni je v poloviné vzdalenosti mezi poslednim Zebrem a hornim krajem kycelni kosti
(Obr. 8). Pupek mize byt u lidi s krat§im trupem niZe, proto neni dobré se podle ného
orientovat. Metr piikladame opét tésn¢ na kizi, ale nesmi Skrtit, ani byt volny. Paze jsou

svéSené volné podél téla (Vignerova et al., 2006).
)

56
\\=p/

(J

Obr. 8. Mé&feni obvodu pasu (Vignerova et al., 2006).
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3.4 Méreni tukové slozky kaliperaci a pristrojem Bodystat

Mc¢teni koznich tas bylo provadéno kaliperem typu Harpenden na zminénych ¢tyfech
mistech.

Kleinwachterova a Brazdova (1992) popisuji mista ¢étyf koznich fas (Obr. 9).

e fasa nad bicepsem (1) — fasa probiha v ose paze, tvofime ji nad vrcholem biiska
bicepsu, métime ji na volné visici pazi

e fasa nad tricepsem (4) — svisla fasa v polovin¢ vzdalenosti acromion — olecranon
(loketni vybézek)

e fasa subskapuldrni (2) — pod dolnim tthlem lopatky, leZi ve sméru od patefe Sikmo
dold v uhlu 45°

e fasa suprailiakalni (3) — nachazi se nad hiebenem kosti kycelni v pfedni axilarni
care

Obr. 9. Ctyti kozni fasy (Anonym, 2021)

Palcem a ukazovackem levé ruky se uchyti a vytahne koZzni fasa na stanoveném misté
téla. Mezi Celisti kaliperu uchytime zdvizené kozni fasy cca 1 cm nad prsty, tak aby byly
ob& kozni vrstvy rovnobézné k sobé navzajem (Riegerova et al., 2006). Celisti piiblizujeme
k sobé do okamziku, nez dosahneme pozadovaného tlaku, ktery indikuje ryska. Pockame
dvé sekundy po stlaceni fasy kaliperem a tuto namétenou hodnotu identifikujeme. Pozdéji
se u siln€jSich fas odecitand hodnota vyrazné¢ zmenSuje. Méfeni uskuteciiujeme vzdy na

pravé strané téla (Kleinwéchterova & Brazdova, 1992).
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Tab. 1l. Regresni rovnice pro vypocet hustoty téla (Durnin & Womersley, 1974).

Vék MuZzi Zeny
17-19 H=1,1620-0,0630 x log KR |H =1,1549 - 0,0678 x log KR

20-29 H=1,1631-0,0632 x log KR |H=1,1599 - 0,0717 x log KR

H je hustota téla, log KR je logaritmus souétu &ty koznich fas.

Procenta télesného tuku jsou vypocitany pomoci Siriho rovnice (Durnin &

Womersley, 1974):
O/BF—(ﬁ) 450
7N \H

Druhé méteni bylo uskute¢néno pomoci Bodystatu, ktery je zaloZen na bioelektrické
impedanci. Jak jiz bylo zminéno, tato metoda vyuziva elektricky proud, ktery prochazi
raznymi strukturami lidského téla. Proud prochazi dobie beztukovou hmotou, ktera obsahuje
hodn¢ télesné vody na rozdil od tukové tkang, ktera slouzi ptfevazné jako izolant
(Kremlikova, 2021). Aplikace konstantniho stiidavého proudu nizké intenzity vyvolava
impedanci vici Sifeni proudu, kterd je zavisla na frekvenci proudu, délce, prurezu
a konfiguraci vodiCe. Bioelektricka impedance (hodnota odporu tkang) je nepiimo imérna
objemu tukuprosté tkang, kterou elektricky proud prochazi. To znamena Ze, ¢im vice ma

jedinec tukuprosté tkang, tim mensi je elektricky proud (Riegerova et al., 2006).

Pro stanoveni BIA pti odborné studii je vhodné pouzit tetrapolarnich pfistroji, které
maji k dispozici ¢tyfi elektrody. Dvé se nachazeji na horni koncetiné (hlavicka 3. metatarzu
na hibetu ruky a mezi zapéstim) a dvé na dolni koncetiné (hlavicka 2. metatarzu a mezi

kotniky) u leZici osoby (Riegerova et al., 2006).

Aby vysledky byly co nejpiesnéjsi, doporucuje se pied métenim dodrzet nékolik rad.
Meéteni by mélo optimaln€ probihat na lacno a mél by byt omezen vysoky piijem tekutin.
Den pted vySetfenim je vhodné nepit alkohol, kofeinové napoje a nejist tézka jidla.
Zékladem opakovatelného méfeni je dodrzeni stejnych podminek jako pii predchozim
méfeni, napt. stejnd denni doba, ptedchozi fyzicka aktivita, mnozstvi odévu a odstup od

jidla. Z&kaz podstoupit méteni plati pro osoby s kardiostimulatorem (Kremlikova, 2021).
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Probandi byli instruovani nésledujicimi pokyny:

e Dostavit se v rannich hodinach na méfeni dle pfedem domluveného data a ¢asu.
e Byt nala¢no, aby nedochazelo ke zkresleni a vysledky a byly co nejpiesnéjsi.
e Mit na sob¢ sportovni odév.

e Pied méfenim odstranit kovové predméty (prstynky, pasek...).

e Byla jim poloZena otazka, zda maji kardiostimulator, v tomto piipadé by

k méfeni nemohlo dojit.

3.5 Statistické hodnoceni dat

Z namétenych charakteristik pfed a po otuZzovani byl vypocitan rozdil t€chto hodnot

podle vzorce:
Rozdil télesnych charakteristik [kg], % =a - b,

kde a je hodnota t¢lesné charakteristiky po otuzovani [Kg], %,

b je hodnota télesné charakteristiky pted otuzovanim [Kg], %.

Pii kladném rozdilu doSlo k nartstu, pfizaporném rozdilu k poklesu dané télesné

charakteristiky.
Napt. télesnd hmotnost:
Rozdil té€lesné hmotnosti [kg] = tél. hmotnost po o. [Kg] — tél. hmotnost pied o. [Kg].

Zmény télesnych charakteristik v zavislosti na pfislusnosti ke kontrolni ¢i
experimentalni skupiné byla vyhodnocena pomoci analyzy rozptylu (ANOVA)
opakovanych méteni se skupinou (kontrolni vs experimentédlni) jakozto kategorialni
proménnou. Kromé toho byly ob& experimentdlni skupiny (prvni skupina bez piislusné
kontroly, druhd méla odpovidajici kontrolni skupinu) analyzovany linedrni regresi —
zavislost zmény jednotlivych télesnych parametri na celkovém poctu otuzovani. Hladina
vyznamnosti byla zvolena 0.05, analyzy byly provedeny v softwaru Statistica 13.5. (Tibco
software, USA).
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4 VYSLEDKY

Do vyzkumu bylo zapojeno 48 studentli, znichz bylo 31 Zen a 17 muzul.
Experimentalni skupiny byly dvé. Prvni experimentalni skupina se otuzovala 11 mésici,
zucastnilo se 17 studentti. Tato experimentalni skupina nema kontrolni skupinu. Druha
experimentalni skupina se otuzovala 3 mésice, zacastnilo se 18 studentt. Kontrolni skupinu

tvofilo 13 studentu.

Tab. I11. Rozd¢€leni probandu do skupin.

Pohlavi Muzi| Zeny | Obé& pohlavi
Prvni experimentalni skupina (el) | 4 13 17
Druha experimentalni skupina (e2) | 7 11 18
Kontrolni skupina k e2 (k) 6 7 13

V Tab. Ill. jsou rozdéleny muzi a Zeny do jednotlivych skupin. Ve skupiné el bylo
celkem 17 studentu, z toho 4 muzi a 13 Zen. Ve skupiné 2 bylo celkem 18 studenti, z toho

7 muzi a 11 zen. Skupina kontrolni méla 13 studentii, z nichz bylo 6 muzi a 7 Zen.

Tab. V. Otuzovani experimentalnich skupin.

. v Pramérny . v Primérna
PrUmeérny . Prumeérna
. Y pocet , doba
Skupina pocet v celkova doba .
% B otuzovani 2B otuzovani
otuzovani i otuZovani [s]
za tyden [s]
el 194 4,1 17 172 76,2
e2 53 4,1 3964 66,7

V Tab. V. vidime dvé experimentalni skupiny a jejich hodnoty otuzovani. Skupina el
se primérné otuzovala 194x s tydennim primérem 4,1. Celkovéa primérnd doba otuzovani
byla 17 172 sekund, tedy 4,8 hodin s primérnou dobou 76,2 sekund. Skupina e2 se pramérné
otuzovala 53x s tydennim primérem také 4,1. Celkova primérna doba otuZovani byla 3 964

sekund, tedy 1,1 hodin s primérnou dobou 66,7 sekund.
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Tab. V. T¢lesné charakteristiky souboru

Pramér télesné | Prlimér télesné | Primér obvodu | Primér obvodu | Priimér obvodu
) vysky [cm] + sm. | hmotnosti [kg] * | pravé paZe [cm] | pasu [cm] £ sm. | bokd [cm] £ sm.
Skupina odchylka sm. odchylka | #sm. odchylka odchylka odchylka
pred o. poo. |predo.| poo. | predo. | poo. |predo.| poo. |predo.| poo.
el 1709 | 170+9 |66+11 (68+11| 27+3 | 29+3 |77+10|77+10| 99+8 |101+9
e2 170+7 | 170+7 |68+13 [68+15| 30+3 | 304 | 77+8 | 78+9 [100+7|100+8
+ +
k 171%_ 171%_ 68+15|68+16| 29+4 |29+4 | 76+£9 |75+10| 98+8 | 998
. u , Pramér aktivni | Prmér bezvodé oy Pramér BMI
Pramér télesného . , . , Primér vody
télesné aktivni télesné (Body Mass
. tuku [%] + sm. - . [%] £ sm.
Skupina odchvlka hmotnosti [%] + | hmotnosti [kg] odchvlka Index) + sm.
¥ sm. odchylka + sm. odchylka ¥ odchylka
pred o. poo. |prfedo.| poo. | pfedo. | poo. |pfedo.| poo. |prfedo.| poo.
el 229 239 78+9 | 77+9 | 16+3 | 16+3 | 54+7 | 53+6 | 23+4 | 245
e2 207 21+7 | 80+7 | 79+8 | 17+4 |17+4 | 55+6 | 55+6 | 23+3 | 23+3
k 17+6 17+6 | 83+6 | 83+6 | 18+5 |17+5| 57+4 | 58+5 | 22+3 | 21+3

Pfed o. je pfed otuZzovanim. Po o. je po otuZovani. T¢lesny tuk az BMI bylo méteno

pristrojem Bodystat.

V Tab. V. nalezneme porovnani priméru s odchylkou u télesnych charakteristik, a to
vzdy pied a po otuzovani. K poklesu hodnot doslo u skupiny KV téchto télesnych
charakteristikach: obvod pasu, bezvoda aktivni télesna hmotnost a BMI. Aktivni télesna
hmotnost poklesla u skupin el a e2, télesna voda poklesla pouze u skupiny el. Ke zméné
hodnoty vlivem otuzovani nedoslo u télesné vysky. Hodnoty se nezménily ani u skupiny
k v charakteristikach: obvod pravé paze, télesny tuk a aktivni t€lesna hmotnost. Bezvoda
aktivni télesnd hmotnost se nezmeénila ani u jedné z experimentalnich skupin. U télesné vody
a BMI nedoslo ke zméné ve skupinach e2. Obvod pasu zlstal stejny u skupiny el. U
ostatnich charakteristik doslo k naristu.

Télesna vyska méla nulové rozdilné hodnoty pied a po otuzovani, proto nebyla jeji
data dal zpracovana formou obrazkd. Primérna vyska muzu byla 181 cm, primérna vyska

Zen byla 167 cm.
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Tab. V1. Porovnani TV a BMI naSeho souboru s CAV.

2020 2001
TV (cm) P

N %] S.D. N %] S.D.
Muzi 17| 180,8 6,9 | 1193 |180,2| 7 | 0,73
Zeny |31| 1673 6,4 | 1701 | 167,3 | 6,3 | 1,00

2020 2001
BMI P

N @ S.D. N @ S.D.
Muzi 17 23,2 3,3 (1193 | 22,2 |29 | 0,16
2eny 31 22,3 3,8 {1696 | 21,2 | 2,8 | 0,03

V Tab. VI. Ize vidét rozdily praimérnych hodnot u naseho souboru (v€kova kategorie
19-26 let) a souboru CAV 2001 (veékova kategorie 18-18,9 roku). U télesné vysky nebyly
vyhodnoceny jako statisticky vyznamné. U BMI zaznamenavame vys$i hodnoty u naSeho

souboru muzu i zen, u Zzen byly rozdily vyhodnoceny t-testem jako statisticky vyznamné.
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Obr. 10. Porovnani télesné hmotnosti u skupin e2 a k.
Zatimco v kontrolni skupiné télesna hmotnost béhem sledovaného obdobi mirné
poklesla, v experimentalni nepatrné vzrostla (Obr. 10). Rozdily ale nejsou statisticky
prikazné — podle Anovy opakovanych méfeni neni vyznamny vliv ¢asu (F1,29 = 0,16;

p = 0,69) ani vliv skupiny na zménu télesné hmotnosti (F1,29 = 1,4; p = 0,25).

10

8+ =1
<}

Rozdil télesné hmotnosti [kg]

0 50 100 150 200 250 300 350
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Obr. 11. Rozdil télesné hmotnosti pted a po otuzovani u skupin el + e2 v zavislosti

na poctu otuzovani.

Jak Ize vidét z obr. 11, s rostoucim poétem otuzovani roste i rozdil télesné hmotnosti
(TH) ve sledovaném obdobi (kladny rozdil znamena nardist hmotnosti). Zména télesné

hmotnosti je na poctu otuZzovani signifikantné zavisla (p < 0,01), pocet otuzovani vysvétlil
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19,75 % variability zmény TH (12 = 0, 1975, r? se oznaduje jako koeficient determinace).

Rovnice linearni regrese je zména TH = -0,56 + 0,013x, kde X = pocet otuzovani.

Obvod pravé paze [cm]
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Obr. 12. Porovnani obvodu pravé paze u skupin e2 a k.
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Zatimco Vv kontrolni skupiné obvod pravé paze béhem sledovaného obdobi vzrostl,

V experimentalni skupiné se téméf nezménil (Obr. 12). Rozdily ale nejsou statisticky

prikazné — podle Anovy opakovanych méfeni neni vyznamny vliv ¢asu (F1,29 = 3,5;

p = 0,07) ani vliv skupiny na zménu obvodu pravé paze (F1,29 = 2,75; p =0,11).

Rozdil obvodu pravé paze [cm]
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Obr. 13. Rozdil obvodu pravé paze pied a po otuzovani u skupin el + e2 v zavislosti

na poctu otuzovani.

Jak je vidét z obr. 13, s rostoucim poctem otuzovani roste i rozdil obvodu pravé paze

(OPP) ve sledovaném obdobi. Zména obvodu pravé paze je na poctu signifikantné zavisla
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(p < 0,00), pocet otuzovani vysvétlil 34,29 % variability zm&ny OPP (r?= 0,3429). Rovnice

line4rni regrese je zména OPP = -0,31 + 0,008x, kde x = pocet otuzovani.
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Obr. 14. Porovnani obvodu pasu a skupin e2 a k.

Zatimco v kontrolni skupiné¢ obvod pasu béhem sledovaného obdobi mirné klesl,

V experimentalni skupiné mirn¢€ vzrostl (Obr. 14). Rozdily ale nejsou statisticky prukazné —

podle Anovy opakovanych métfeni neni vyznamny vliv ¢asu (F1,29 =0,1; p = 0,76) ani vliv

skupiny na zménu obvodu pasu (F1,29 =2,0; p = 0,16).
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Obr. 15. Rozdil obvodu pasu pied a po otuzovani u skupin el + e2 v zavislosti na

poctu otuZovani.

S rostoucim poétem otuzovani roste i zména obvodu pasu (Obr. 15), ale dana

zavislost neni statisticky prikazna (p = 0,15).
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Obr. 16. Porovnani obvodu bokt u skupin €2 a k.

Zatimco Vv kontrolni skupiné obvod bokii béhem sledovaného obdobi mirn¢ narostl,
v experimentalni skupiné zlstal stejny (Obr. 16). Rozdily ale nejsou statisticky prikazné —
podle Anovy opakovanych métfeni neni vyznamny vliv ¢asu (F1,29 = 0,7; p = 0,42) ani vliv
skupiny na zménu obvodu boku (F1,29 = 0,8; p =0,38).
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Obr. 17. Rozdil obvodu boku pted a po otuzovani u skupin el + e2 v zavislosti na

poctu otuZovani.

Jak je vidét z obr. 17, s rostoucim poctem otuzovani roste i rozdil obvodu boki (OB)
ve sledovaném obdobi. Zména obvodu boku je na poctu signifikantné zavisla (p < 0,00),
pocet otuzovani vysvétlil 23,3 % variability zmény OB (r? = 0,2330). Rovnice linearni

regrese je zména OB =-0,843 + 0,0123x, kde x = pocet otuzovani.
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Obr. 18. Porovnani télesného tuku u skupin e2 a k.

V kontrolni skupin¢ télesny tuk meétfeny piistrojem Bodystat béhem sledovaného

obdobi vzrostl minimalng, v experimentalni vzrostl patrné (Obr. 18). Rozdily ale nejsou

statisticky prikazné — podle Anovy opakovanych méfeni neni vyznamny vliv Casu

(F1,29 =1,1; p = 0,29) ani vliv skupiny na zménu télesného tuku (F1,29 = 0,7; p = 0,42).

Rozdil télesného tuku [%]
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Obr. 19. Rozdily télesného tuku pied a po otuzovani u skupin el + e2 v zavislosti na

poctu otuZovani.

S rostoucim poctem otuzovani roste i zména télesného tuku (Obr. 19), ale dana

zavislost neni statisticky prikazna (p = 0,41).
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Obr. 20. Porovnani aktivni télesné hmotnosti u skupin e2 a k.

V kontrolni skupiné aktivni télesna hmotnost méfena piistrojem Bodystat béhem
sledovaného obdobi mirn¢ poklesla, v experimentélni poklesla vice (Obr. 20). Rozdily ale
nejsou statisticky prikazné — podle Anovy opakovanych méfeni neni vyznamny vliv ¢asu
(F1,29 = 1,1; p = 0,29), ani vliv skupiny na zménu aktivni télesné hmotnosti (F1,29 = 0,7;
p = 0,40).
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Obr. 21. Rozdily aktivni t€lesné hmotnosti pted a po otuzovani u skupin el + e2

v zavislosti na poc¢tu otuzovani.

S rostoucim po¢tem otuzovani klesa i zména aktivni télesné hmotnosti (Obr. 21), ale

dana zavislost neni statisticky prikazna (p = 0,60).
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Obr. 22. Porovnani bezvodé aktivni té€lesné hmotnosti u skupin e2 a k.

V kontrolni skupiné bezvoda aktivni télesna hmotnost vyhodnocena pfistrojem
Bodystat béhem sledovaného obdobi mirné poklesla, v experimentalni poklesla take (Obr.
22). Rozdil je statisticky prikazny podle Anovy opakovanych méteni pouze ve vlivu Casu
(F1,29 = 7,0; p = 0,01), vliv skupiny na zménu bezvodé télesné hmotnosti neni prukazny

(F1,29 = 1,5; p = 0,23).
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Obr. 23. Rozdily bezvodé aktivni télesné hmotnosti pied a po otuzovani u skupin el

+ e2 v zavislosti na poctu otuzovani.

Jak lze vidét z obr. 23, s rostoucim poctem otuzovani roste i rozdil bezvodé aktivni

télesné hmotnosti (BATH) ve sledovaném obdobi. Zména BATH je na poctu signifikantné
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zavisla (p < 0,01), pocet otuzovani vysvétlil 18,09 % variability zmény BATH (r?= 0,1809).

Rovnice linearni regrese je zména BATH = -0,311 + 0,003x, kde x = pocet otuzovani.
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Obr. 24. Porovnani vody v téle u skupin e2 a k.

Zatimco v kontrolni skupiné télesna voda vyhodnocena piistrojem Bodystat béhem

sledovaného obdobi mirné vzrostla, v experimentalni mirné poklesla (Obr. 24). Rozdily ale

nejsou statisticky prukazné — podle Anovy opakovanych méfeni neni vyznamny vliv ¢asu

(F1,29 =0,1; p=0,76) ani vliv skupiny na zménu té¢lesné vody (F1,29 = 1,0; p = 0,32).

Rozdil vody [%]

4

:. o — py B &
a _ —
o - a
o
o
o
0 50 100 150 200 250 300 350

Pocet otuzovani

Obr. 25. Rozdily v obsahu télesné vody pied a po otuzovani u skupin el + e2

Vv zavislosti na po¢tu otuZovani.

S rostoucim po¢tem otuZzovani klesa i zména télesné vody (Obr. 25), ale dana zavislost

neni statisticky prukazna (p = 0,35).
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Obr. 26. Porovnani BMI u skupin e2 a k.

—§— skupina
a2

—~ skupina
k

V kontrolni skupiné primérna hodnota BMI (Body Mass Index) béhem sledovaného

obdobi mirn¢é poklesla, v experimentalni naopak mirn¢ vzrostla (Obr. 26). Rozdily ale nejsou

statisticky prikazné — podle Anovy opakovanych méfeni neni vyznamny vliv Casu

(F1,29 = 0,02; p=0,89) ani vliv skupiny na zménu BMI (F1,29 = 1,8; p = 0,19).
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Obr. 27. Rozdily v BMI pied a po otuZzovani u skupin el + e2 v zavislosti na poétu

otuzovani.

Jak je vidét z obr. 27, s rostoucim poétem otuzovani roste i rozdil BMI ve sledovaném

obdobi. Zména BMI je na poctu signifikantné zavisla (p < 0,01), pocet otuzovani vysvétlil

21,55 % variability zmény BMI (1> = 0,2155). Rovnice line4rni regrese je zména

BMI =-0,171 + 0,005x, kde x = pocet otuzovani.
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Obr. 28. Porovnani kozni fasy nad bicepsem u skupin e2 a k.

V kontrolni skupiné koZni ¥asa nad bicepsem (KRnB) béhem sledovaného obdobi
mirné vzrostla, v experimentalni vzrostla o néco vice (Obr. 28). Rozdily ale nejsou
statisticky prukazné — podle Anovy opakovanych méfeni neni vyznamny vliv Casu

(F1,29 = 0,30; p = 0,60) ani vliv skupiny na zménu KRnB (F1,29 = 0,07; p = 0,80).
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Obr. 29. Rozdily kozni fasy nad bicepsem u skupin el + €2 v zavislosti na poctu

otuzovani.

S rostoucim po¢tem otuZovani mirné roste i zména kozni fasy nad bicepsem (Obr. 29),

ale dana zavislost neni statisticky prikazna (p = 0,65).
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Obr. 30. Porovnani kozni fasy nad tricepsem u skupin e2 a k.
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V kontrolni skupiné koZni Fasa nad tricepsem (KRnT) b&hem sledovaného obdobi

poklesla, v experimentalni naopak vzrostla (Obr. 30). Rozdily ale nejsou statisticky
prukazné¢ — podle Anovy opakovanych métfeni neni vyznamny vliv ¢asu (F1,29 = 0,43;
p = 0,52) ani vliv skupiny na zménu KRnT (F1,29 = 2,02; p = 0,17).
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Obr. 31. Rozdily koZni fasy nad tricepsem u skupin el + e2 v zavislosti na poctu

otuzovani.

S rostoucim poctem otuzovani mirné roste i zména kozni fasy nad tricepsem (Obr. 31),

ale dana zavislost neni statisticky prikazna (p = 0,20).
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Obr. 32. Porovnani kozni fasy pod lopatkou u skupin e2 a k.

V kontrolni skupiné keZni Fasa pod lopatkou (KRpL) béhem sledovaného obdobi
vzrostla, v experimentalni vzrostla nepatrné¢ (Obr. 32). Rozdily ale nejsou statisticky
prikazné — podle Anovy opakovanych méfeni neni vyznamny vliv ¢asu (F1,29 = 0,71;

p = 0,41) ani vliv skupiny na zménu KRpL (F1,29 = 0,22; p = 0,64).
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Obr. 33. Rozdily kozni fasy pod lopatkou u skupin el + e2 v zavislosti na poctu

otuzovani.

S rostoucim poctem otuzovani minimalné klesa i zména kozni fasy pod lopatkou

(Obr. 33), ale dana zavislost neni statisticky prikazna (p = 0,96).

46



liakalni [mm]

Zni fasa suprai

v

Ko

14
13
12
1

10

—4— skupina
e2

- skupina
k

Pred otuzovanim

Po otuzovani

Obr. 34. Porovnani kozni tasy suprailiakalni u skupin e2 a k.

V kontrolni skupiné koZni ¥asa suprailiakalni (KRS) b&hem sledovaného obdobi

mirné vzrostla, v experimentalni vzrostla patrné (Obr. 34). Rozdily ale nejsou statisticky

prukazné — podle Anovy opakovanych métfeni neni vyznamny vliv ¢asu (F1,29 = 0,33;

p = 0,57) ani vliv skupiny na zménu KRS (F1,29 = 0,08; p = 0,78).
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Obr. 35. Rozdily kozni tasy suprailiakalni u skupin el + e2 v zavislosti na poctu

otuzovani.

S rostoucim poctem otuzovani poklesla i zména kozni fasy suprailiakalni (Obr. 35),

ale dana zavislost neni statisticky prukazna (p = 0,71).
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Vypocet procentuilniho zastoupeni télesného tuku z koZnich Fas pomoci

regresnich a Siriho rovnic.

Nejprve byla vypocitana regresni rovnice, jiz byla zjisténa hustota téla. Tato hodnota
byla nasledné pouzita do Siriho rovnice pro vypocet télesného tuku v procentech.
Procentudlni hodnota télesného tuku byla vypocitdna pro kazdého jedince samostatné.
Nasledné byl vypocitan primér s odchylkou pro kazdou skupinu zvlast, a to pred a po
otuzovani. K porovnani byly tyto hodnoty vypocitany také z dat naméfenych pfistrojem

Bodystat.

Tab. VII. Porovnani hodnot vypocitanych pomoci regresnich a Siriho rovnic s daty
z Bodystatu.

Primér % BF £ sm. | Prlmér % tuku
] odchylka (kozni sm. odchylka
Skupina rasy) (Bodystat)
pfed o po o pred o. po o.
el 2318 24+8 22+9 2319
e2 2216 22+7 207 217
k 19+6 19+6 17+6 17+6

V Tab. VII. vidime porovnani priméru s odchylkou u procenta tuku vypocitané pies
regresni rovnice z naméfenych koznich fas pomoci kaliperu v porovnani s praimérem, kde
hodnoty byly ziskany pomoci Bodystatu. Hodnoty byly méteny vzdy pied otuzovanim a po
ném. Vysledky ukazuji, Zze vypocet priméru z koznich fas je vzdy vétsi nez u dat z Bodystatu
Vv kazdé skupiné. Dale je vidét, Ze u obou experimentalnich skupin je hodnota po otuzovani
vys§i nez pred otuzovanim. V kontrolni skupiné se primérna hodnota télesného tuku

nezménila vlivem otuzovani pfi vypoctu pies rovnice ani pii dat z Bodystatu.
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5 DISKUZE

Analyza rozptylu potvrdila statistickou prikaznost u rozdilu: télesné hmotnosti
(p < 0,01), obvodu pravé paze (p < 0,00), obvodu boku (p < 0,00), BMI (p < 0,01), bezvodé
aktivni télesné hmotnosti (p < 0,01). Statisticky vyznamny je dle Anovy opakovanych

méfeni vliv ¢asu na hodnotu bezvodé aktivni télesné hmotnosti (p = 0,01).

Statisticky pritkazny rozdil télesné hmotnosti znamena, Ze ¢im vice krat se ob¢
experimentalni skupiny otuzovaly béhem sledované doby, tim byla jejich télesnd hmotnost
vys§i. S pfibyvajicim poétem otuzovani dochazelo ke zvyseni také dalsich télesnych
charakteristik (obvod boki, obvodu pasu, obvod pravé paze). Otuzovani mélo statisticky
vyznamny vliv také na zvySeni rozdilu bezvodé aktivni t€lesné hmotnosti a BMI, nebot’ BMI
souvisi s télesnou hmotnosti. S ptibyvajicim poétem otuzovani doslo také ke sniZzeni obsahu

télesné vody.

Na zacatku studie bylo pifedpokladano snizeni mnozstvi té€lesného tuku u otuzujicich
se skupin. Tento ptfedpoklad vSak nebyl potvrzen, jelikoZ jedinci provozujici otuzovani
naopak nabrali télesny tuk a télesnou hmotnost, zvysilo se rovnéz BMI. Narist hmotnosti

ved| ke zvétseni obvodu pasu, obvodu pravé paze a obvodu bokd.

Okolni faktory mély nejspiSe vyznamnéjsi vliv nez samotné otuzovani. Lze
spekulovat, Ze tento vysledek byl ovlivnén pandemii COVID-19 a jejimi omezenimi. To
mohlo zptGsobit, ze studenti byli v mnoha ptipadech bez pravidelného pohybu, tudiz mohlo

dochazet ke snizeni kalorického vydeje.

Vzhledem Kk vyssimu objemu télesného tuku kozni fasy vzrostly u experimentalnich
skupin na vSech ¢tyfech mistech. Rozdil koZnich fas u obou experimentélnich skupin mirné
vrostl, v jednom piipadé se nezménil (kozni fasa pod lopatkou). Vysledky z rovnic vysly
vetsi nez hodnoty télesného tuku z Bodystatu. U kontrolni skupiny se hodnota pted a po

otuzovani nezménila ani v jednom ptipadé — kozni fasy vs Bodystat (Tab. IV.).
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5.1 Vyuiiti vysledki kvalifikaéni prace v pedagogické praxi

Vzhledem ke zvyseni mnozstvi tukové tkan€ béhem vyzkumu otuzovani za probihajici
distanéni vyuky ve Skolach se ukazuje jako zadouci zapojeni pohybovych aktivit také do této
formy vyuky. Pfes on-line vyucovani lze uskutecnit té€lesnou vychovu na dalku, ktera muze
probihat formou tane¢nich cviceni pro divky a silovych cvika pro chlapce. Alternativou
télesné vychovy mize byt vybér ze 4 sportd: chize (3 km), béh (3 km), in-line brusle (5 km),
kolo (10 km). Kazdy zak by si mohl zvolit jeden z navrzenych sporta a jedenkrat tydné jej
splnit. Trasu zaznamena pomoci mobilni aplikace (napt. Sports Tracker, adidas Running by

Runtastic), kterou pak posle uciteli. Pro vétsi motivaci je idealni zapojit rodice.
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6 ZAVER

Hlavnim cilem bakalatské prace bylo zjistit, jaky vliv ma chladova expozice (studena
sprcha) na télesné charakteristiky dospélych. Konkrétné se jednalo o prokazani, zda dojde
Kk redukci télesného tuku aktivaci hnédé tukové tkané vlivem chladu. Do vyzkumu se
zapojilo 48 studentt Pedagogické fakulty Jiho¢eské Univerzity v Ceskych Bud&jovicich ve
véku 19-26 let.

Cil této prace je vysledovat vliv chladové expozice na télesné charakteristiky

dospélych jedinct.

Vyzkumna otazka 1: Ma otuzovani sprchovanim chladnou vodou vliv na zastoupeni tukové

tkané?

Dilezitym vysledkem je, Ze k redukci télesného tuku nedoslo. Hodnoty z Bodystatu
(p = 0,41) ikozni fasy ukazaly narast tukové tkané. Zmény hodnot nepovazujeme na

signifikantn¢ z4vislé na poctu otuzovani.

Vyzkumna otdzka 2: Ma otuzovani sprchovanim chladnou vodou vliv na tloustku koznich

ras?

Na konci vyzkumu mély kozni fasy vétSi hodnotu nez na zacatku pied otuzovanim,
ovSem zmeény hodnot nepovazujeme za signifikantn¢ zavislé na poctu otuzovani.
S rostoucim poctem otuzovani se jen mirné zvysila tloustka kozni fasy nad bicepsem
(p = 0,65), kozni tasy nad tricepsem (p = 0,20) kozni fasy pod lopatkou (p = 0,96), kozni
fasy suprailiakalni (p = 0,71).

Vyzkumna otdzka 3: Mé otuzovani sprchovanim chladnou vodou vliv na ostatni télesné

charakteristiky?

S rostoucim poctem otuzovani doslo u naSeho souboru k nartistu télesné hmotnosti
(p < 0,01) obvodu pravé paze (p < 0,00), obvodu pasu (p = 0,15), obvodu boki (p < 0,00),
bezvodé aktivni télesné hmotnosti (p < 0,01) a BMI (p < 0,01). Vyjma obvodu pasu zmény

hodnot povazujeme za signifikantn¢ zavislé na poc¢tu otuzovani.

51



S rostoucim poctem otuzovani doslo u naseho souboru k poklesu hodnot u aktivni
télesné hmotnosti (p = 0,60) a télesné vody (p = 0,35), ovSem zmény hodnot nepovazujeme

za signifikantné zavislé na poctu otuzovani.

Pro piesnéjsi zhodnoceni vlivu chladové expozice na télesné charakteristiky ¢lovéka

je tieba vyznamné zvysit pocet probandid ve studii.
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Priloha 1:

Vyzkum vlivu otuZovani na lidsky organismus

Viazené a milé otuzilkyné, vazeni a mili otuzilci,

predev§im vam velmi dékujeme za ucast vtomto vyzkumu. Véfime, Ze pravidelnym
otuzovanim pomiiZzete nejenom nam pii vyzkumu, ale také sami sob¢ zlepSenim zdravotniho
stavu.

Pokyny pro otuzovani jsou pomérné jednoduché — po bézném sprchovani ¢i koupeli
(libovolng vecer €irano) se jesté osprchujte studenou vodou. Ze zacatku klidné zkuste vodu
vlaznou, postupné béhem 5-10 dnti ji vSak zkuste ochlazovat az po uplné studenou. I kdyz
nebude upln¢ ledova, nevadi. Méli byste vSak pri sprSe pocit'ovat intenzivni chlad. Ve
studené sprse zkuste vydrzet alespon 10, pozdéji 20-30 sekund (tfeba si v klidu a pomalu
pocitejte do 20). Kdyz vydrzite déle, tim Iépe. Voda by vam méla stékat po celém téle,
pfedevsim od krku dolii po zadech. Idedlni je zchladit si 1 hlavu, ale nutné to neni.

Otuzovat se prosim zacnéte co nejdiive, cely vyzkum bude dlouhodoby. Samoziejmée se
nemusite otuZovat kazdy den — v pfipadé akutnich zdravotnich potiZzi ¢i jinych, 1
subjektivnich diivodech, si studenou sprchu davat nemusite. Abychom vSak rozlisili, kdo se
otuzuje pravidelné¢ kazdy den a kdo tfeba jen 2x tydné, piipravili jsme pro vas denik.
Zapisujte tam prosim konkrétni datum a cas, kdy jste se studenou vodou sprchovali a
piiblizn¢ délku otuzovani (nemusite to méfit na stopkach, stac¢i piiblizné¢ pomalym
pocitanim).

Po pftiblizn¢ 30—60 dnech, kdy by se jiz teplota vody méla ptiblizit cilovému, konstantnimu
stavu, vas pozadame o zmeteni teploty vody, kterou se otuzujete. Toto zméteni se bude poté
jesté 2—3krat opakovat. Pozadame vas vzdy, abyste si k zméfeni teploty vody vyzvedli
teplomgr.

ProtoZze chceme zaznamenavat nckteré zmény, které se tykaji vaSeho télesného 1
psychického stavu, pozaddme vas také v nejblizsi dobé, a poté cca 2—3 x rocné, o vyplnéni
dotaznikt tykajici se va$i psychické pohody a také jednoduché zméfeni nékterych vasich
télesnych parametr piistrojem BodyStat. Termin méfeni si prosim vyberte na Moodle-
katedra biologie-Vyzkum otuzovani-uzivatelské jméno a heslo jako do STAGu-kli¢:cool.
V piipadé jakychkoliv dotazii nas nevahejte kontaktovat: mhruskova@pf.jcu.cz,
ditom@pf.jcu.cz.

S ptatelskym pozdravem

Stépanka Anderlova
Anna Birgerova
Martina Hruskova
Tomas Ditrich
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otuzovani
v sekundach

(pocita se ¢as, kdy vam
od krku dolt proudi studena
voda)

Datum

Délka

otuzovani
v sekundach

(pocita se Cas, kdy vam
od krku dolt proudi studena voda)
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