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Anatomicky a fyziologicky zaklad

e stavba kardiovaskularniho systému

* uzavieny systém zajistujici trvalou cirkulaci krve
* srdce, cévy, krev

* funkce kardiovaskularniho systému
* transport dychacich plynu (O,, CO,)
* transport zivin a zplodin jejich metabolismu
* transport hormonu

e imunologické funkce (ochrana organismu)
* termoregulace
e udrzovani homeostazy a;.

* srdce jako pumpa (systém dvou tlakovych Eerpadel)

 dvojita cirkulace
e maly (plicni) obéh
 velky (télni, systémovy) obéh




SCHEMA TRANSPORTU 0, A CO,

(Wasserman, 1999)




Rizeni srdeéni ¢innosti

 cinnost myokardu: systola a diastola

e srdecni automacie a rytmicita, prevodni systém srdecni
* sinusovy rytmus, cca 60-80 tepl/min SA uzel
* nodalni rytmus, cca 30-40 tepl/min )

e autonomni nervovy systém
e sympatikus, parasympatikus

’ hOrmona'Im' V“Vy sifiové spoje
e adrenalin, noradrenalin (katecholaminy)
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Stres, stresor, stresova reakce

 homeostaza (dynamicka rovnovaha vnitfniho prostredi)
* naruseni homeostazy = stres
e pohybova aktivita (télesna prace) = stresor
» AKUTNI ZMENY - REAKCE (odpovéd)
* na jednordzovou zatéz, napr. > SF, I DF, vyplaveni stresovych hormond
* CHRONICKE ZMENY — ADAPTACE
* pri opakovani zatéze, napr. \, SF klidové a {, SF pfi stejné zatézi

* svalova ¢innost je spojena se zvysenim energetickych naroku, pokles
koncentrace ATP, zvySeni ADP (J ATP : ADP)

* resyntéza ATP: anaerobné (rychla cesta, maly vynos), aerobné (za spotreby
O,, pomalejsi cesta, velky vynos)
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Redistribuce krve

= prerozdéleni krve v organismu pf¥i zapoceti prace

rozSireni (vazodilatace) svalovych cév
(a€inek adrenalinu na B adrenergni receptory)
+
zuZeni (vazokonstrikce) utrobnich cév
kombinace noradrenalinu (a adrenergni receptory) a adrenalinu

REDISTRIBUCE krve z ttrob do svalli pfi zatézi

KLID ZATIZENI




Akutni odezva kardiovaskularniho systému
na zatez
Klidova SF (srdecni frekvence) = 60—80 tept/min
Maximalni SF (20 let muz) = 200 tep/min
(predikce: SFmax = 220 - vék)
Klidovy systolicky objem (SV) = 70 ml
V maximu SV = 100 ml (az 130 ml)

Minutovy srdecni vydej (Q) = SF x SV
Q wie = 4,9 | = 70 tepl/min x 70 ml
Q nax = 20 | = 200 tepl/min x 100 ml

netrénovany
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Minutovy srdecni vydej (Q) v ml/min

35 3

30

25

20

15

10

|

5

0

120 140

==@== Netrénovany
=== I€NOVany

Elitné trénovany

oq'_»_j_J_l_‘

160 180

Srdecni frekvence (tep/min)

Systolicky objem (SV) v ml/tep
o
o

200 &

—
(0]
o

—
(o]
o

—t
o
o

—_
o
(@)

80

Srdecni frekvence (tep/min)

Q uia = 4,9 | = 40 tepl/min x 120 ml
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Adaptace kardiovaskularniho systému

narust objemu cirkulujici krve
pokles klidové SF, pokles submaximalni SF (zvysena vagova aktivita)

SFmax beze zmeny (popf. pokles cca o 5 % vlivem snizeni hustoty beta-
adrenergnich receptoru SFmax neni ukazatelem trénovanosti)

pokles SF pri dané zatézi umoznuje delsi dobu pInéni srdce a tudiz vétsi vydej
rychlejsi pokles SF po zatezi

lepsi kontraktilita myokardu (Frank-Starlinguv zakon)

narust systolického objemu (SV)

nardst minutového srdeéniho vydeje (Q) ‘ zlepseni efektivity
nardst poctu erytrocytt, hematokritu prace KVS
narust kapilarizace svalu

strukturalni zmény myokardu (excentricka hypertrofie levé komory)




Strukturalni zmeny myokardu

e fyziologické zvétseni (,,excentricka hypertrofie), zvétseni objemu srdecnich dutin

e regulativni dilatace levé komory jako dusledek objemové prace srdce

Nesportovec & Vytrvalec

e zlepsend kontraktilita myokardu = vyssi ejekcni frakce (ESV/EDV) x 100



Pravda komora Leva komora

Morfologické zmeény srdce Srdce
(vytrvalostni vs. silovy trénink)

VYTRVALOST

e fyziologické zvétseni (,,excentricka hypertrofie“) :"'
zvetseni objemu srdecnich dutin
e akcentace objemové prace

SILOVY (RESISTENTNI) TRENINK

e fyziologické zvétseni (, koncentricka hypertrofie®)
hypertrofie myokardu levé komory
zmenseni srdecnich dutin u silového tréninku

e akcentace tlakové prace srdce Excentricks

hypertrofie



Pozatezovy pokles srdecni frekvence

—-0-- Netrénovany
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 trénovani (adaptovani) sportovci
vykazuji zrychleny pozatézovy pokles SF
e zmeéna regulace ANS
* rychlejsi pokles aktivity sympatiku
* rychlejsi nastup aktivity vagu
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Kvantifikace odezvy organismu

e Psychometricka data

e dotazniky — Daily Analyses Life’s Demanding for Athletes
e Skaly — Borgova skala, Visual Analogue Scale

° .B.lomarkery + hormony e testosteron, kortizol

e Srdecni frekvence

e |aktat, kreatinkinaza, cytokiny... e klidova, submaximalni a maximalni
e testosteron, kortizol, katecholaminy... e variabilita srdecni frekvence



Borgova skala RPE (Rate of Perceived Exertion)

ili

e subjektivni vyjadreni velikosti vnimaného us

e RPE jeden z nejpopularnéjsich a nejpouiivanéjSich indikatoru subjektivniho vnimani namahy

e ve stavu Unavy se hodnota RPE po absolvovani identického zatiZzeni zvysuje (!)

vnimani intenzity zatéze

BORGUV SYSTEM

VNiIiMANEHO USILI (RPE)

Slovni popis | Bodové hodnoceni I

#
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bez probléma mluvim, mdzu si i piskat nebo zpivat.

Zahtivaci faze 5-10 minut.

Zvlaste u lidf s vysokym
krevnim tlakem je vhodné
dodrzet zahtivacl fazi

a zméfit si krevni tlak

po 10 minutach.
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16— 9 Na hranici toho co zvladam. Dycham velmi intenzitvné,
T ﬁ Sy sotva zvladnu fict slovo.

Mate-li vysoky krevni tlak,
cukrovku nebo kardiovaskularni
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Srdecni frekvence

velicina velmi citlivé regulovana na zaklade aktualnich potfeb organismu

popularni neinvazivni ukazatel intenzity zatizeni, resp. vnitfniho zatizeni organismu
hodnota SF je ovlivnéna rfadou faktoru: vék, pohlavi (dynamika SF), biorytmy, poloha téla,
zivotni styl, pohybova aktivita, psychicky stres, genetika, environmentalni faktory (teplota,
vlhkost, hypoxie), hydratace, trénovanost, latky (kofein, drogy, 1éky...)

dominantnim regulatorem srdecniho rytmu: neurohumoralni systém (ANS + katecholaminy)
rozliSujeme SF klidovou, zatézovou (submaximalni, maximalni), pozatézovou

bradykardie — zpomaleni SF pod fyziologickou mez (pod 60 tept/min u dospélych); ¢asto
fyziologicky pritomna v klidu u vytrvalcl (sportovni bradykardie 35-45 tep(/min)
tachykardie — zrychleni SF nad fyziologickou mez (nad 90—-100 tepi/min); nejéastéjsi
fyziologickou priCinou je pohybova aktivita

vyvojova specifika (pokles SF a narust TK s vekem), objektivni ukazatel cca az od 15 let (u
mladsich je ale treba je postupné ucit pracovat se SF — edukace)



Srdecni frekvence a trénink

e pii hodnoceni odezvy SF na trénink je nutné vzit v potaz az 6 tepti/min mezidenni variabilitu
¢ absolutni SF se zpravidla vyjadruje v % hodnoty SFmax nebo maximalni tepové rezervy (MTR)
e dobry ukazatel trénovanosti je SF,;,, SF. .. POZatéZovy pokles SF, nikoliv vsak SF__, (!)

® SF, ;4 = indikator funkcniho stavu organismu

e systematické hodnoceni ranni SF,,,;, => nastroj pro detekci unavy, pretizeni nebo pretrénovani

SF = 42 tep.min-1 SF = 47 tep.min-1
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Srdecni frekvence a vodni prostredi

* diving reflex — pokles SF,,, 0 10-25 % pri zanoreni obliceje a vice pri zadrzeni
dechu a ponoreni celého téla (pri potapéni i vliv klesajici teploty a rostouciho tlaku)

* horizontalni poloha tela = zlepseny zilni navrat, lepsi plnéni srdce (tzv. centralizace
obéhu)

* hydrostaticky tlak — opét zlepsuje zilni navrat
* vliv chladnéjsich teplot — pokles metabolismu i SF pfi rychlejsim ochlazovani téla
* SFmax je ve vodé nizsi dle rlznych vyzkum@ o 10-13 tept/min

* presto existuji studie, které uvadeéji obdobné hodnoty SFmax ve vodé i na béehatku
nebo bicyklovém ergometru u nékterych elitnich plavcu (vliv techniky plavadni?

individualni odchylky?)



Uskali méteni srdeéni frekvence

e limitou pro hodnoceni intenzity zatizeni pomoci SF béhem konstantniho vykonu je tzv.
nkardiovaskularni drift«

Zacatek
1901 kardiovaskularniho driftu

180 W" A=10
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Srdecni frekvence (tep.min-1)
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o

5 10 15 20 25 30 35 40 45 50 55 60
doba zatizeni (min)

e vzestup SF je obvykle pozorovan kolem 30. min kontinualniho zatizeni

e souvisi s rustem teploty téla a termoregulaci, ztratou tekutin (N SV) nebo periferni vazodilataci

e komplikace v hodnoceni tréninku postaveném pouze na zonach srdecni frekvence (!)



Monitoring srdecni frekvence

Sport tester
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Monitory srdecni frekvence

 Zakladni princip: snimani R-R intervalu, jednosvodové EKG (vysilac-prijimac)

* Funkce: teréenni méreni srdecni frekvence (primarne) — hrudni pas + software
(online cloud)

* Vyuziti: vetsina sportovnich odvetvi, prednostne sporty s vyraznou vytrvalostni
(rychlostné-vytrvalostni) a lokomocni slozkou, ale i1 sportovni hry

e Kvantifikace tréninkové intenzity, sledovani odezvy na tréninkovy stimul
e Optimalizace a individualizace tréninkového zatézovani (tzv. , tailoring“)
* Odhad VO,max a energetického vydeje na zakladé spotreby O,

e Rizeni tréninku (napf. intervalového)

* Dalsi funkce: vestavéné testy zdatnosti (odhad VO, max), kaloricky vydej,
* GPS (vzdalenost, tempo/km), tréninkovy denik (online)

* noveé technologie, rapidni vyvoj



Technologie monitoringu srdecni frekvence

 sledovani elektrické aktivity srdce (EKG)
* presnéjsi metoda, ,zlaty standard® hrudni pas s elektrodami (napfr. Polar H10)

o o~ L

* pletysmografie (PPG)
e volumetrické (objemové) zmény velikosti organu, prusvitu cév aj., opticky snimac
(napf. Polar Verity Sense), méné presné (chyby vznikaji zejména pri pohybu snimace
po kUzi)

PPG



Prace s monitory SF — vychozi hodnoty

* SFklid — mereni rano tesne po probuzeni v poloze vleze, pravidelne, systematicky
(nastroj pro detekci Unavy, pretizeni, pretrénovani, signal bliziciho se onemocnéni)

* SFmax — odhadem ¢i pomoci stupnovaného testu (terén, laborator)
* SFsubmax — |ze sledovat zmény SF na dané Urovni konstantni zatéze
* SF-AP — srdecni frekvence na urovni aerobniho prahu (pro trénink)

* SF-ANP — srdecni frekvence na urovni anaerobniho prahu (pro trénink), odhad u
plavce SF,\p = (210 - 1,06 x vék) x 0,9

* pozatézova SF — u trénovanych rychlejsi preladeni do vagotonie, pokles sympatiku
vysetreni — napfr. Ruffierova zkouska)

* maximalni tepova rezerva (MTR)
* stanoveni intenzity zatizeni (%SFmax, %MTR), linearni vztah mezi SF a VO,

* urceni prahu a zon — srovnatelna dynamika SF a VO, u plaveckych (specifickych) a
bicyklovah/béiecchhénespecifick ych) zatézovych testu (hodnoty ze ,sucha“ Ize po
prepoctu pouzit i ve vodé diky vysoké korelaci)

e zOony srdecni frekvence x metabolické zony



Prace se zonami SF

* v hodinkach (softwarech) preddefinované zony obvykle pracuji s presné
danymi rozmezimi (50-60 %, 60-70 %, 70-80 % SF_ ., atd.)

* pouze mirna az stfedni shoda (r? = 0,14-0,42) mezi planem intenzity
tréninkového zatizeni a zonami SF (Sixsmith et al., 2023)

* Vyhodnéjsi je mit zény stanovené napr. na zakladé maximalniho
zatézového testu, ktery urci dané intenzity a jim odpovidajici SF:
* aerobni prah AEP (cca 50-60 % VO, max)
* smiSena zona aerobné-anaerobni (mezi aerobnim a anaerobnim prahem)

* anaerobni prah ANP (cca 70-80 % VO, max), ale vysoce individualni (velké rozdily
sprinter vs. vytrvalec)

* z6na maximalniho usili (90-100 % VO,max €i SF,__ )



% of

Zone Max HR
1 50-60
2 60-70
3 70-80
4 80-90
5 90-100

Effort
Level

Light

Moderate

Strong

Hard

Maximum

Example

Warm-up,
Warm-Down

Easy Aerobic Training

Tempo or ‘Sweet
Spot’ Training

Threshold Training

All-out effort

Description

Very low intensity to allow your body to
get ready for, or recover from, your
training.

Smooth swimming that can be held for a
very long time, potentially over an hour.
Drill and Technique would also be in this
zone.

Stronger swimming that is challenging but
can still be held for longer periods, 30-60
minutes.

Cannot sustain for more than 10-15
minutes. Effective for pushing the
boundaries of your aerobic training.

Maximum speed that cannot be sustained
for more than 3-5 minutes. With proper
recovery, effective training for short (400m
or less) distances.



Srdecni frekvence
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Fyziologicka krivka zatizeni — priklad souvislé metody

tepyimin tepymin
200 ~ 200
180 7 - 180
160 7 - 160
140 7 - 140
1207 ~ 120
100 ~ 100
801 - 50
60 - 650
A0 - 40
209 - 20
T 151 tepyimin [
0 " Cas

16:58:30 17:04:30 17:09:30 17:14:30 17:19:30 17:24:30



Fyziologicka krivka zatizeni — priklad opakované metody

tepymin tepyimin
200 7 - 200
180 7 - 180
160 7 - 160
140 - 140
120 1 - 120
100 - 100
80 1 - 80
B0 - 60
A0 7 - A0
20 1 - 20
T 133 tepy'min [
0 " Cas
07

16:35:07 16:40:07 16:45:07 16:50:07 16:55:07 1700



Fyziologicka kfivka zatizeni — priklad intervalové metody

tepyimin tepymin
200 A - 200
180 1 : -180
160- -160
AT ISR MU, TV SN DS I G I 57 S 10 NN 1 NN PSS OC S SN OF SN, U SR YRR (U S ¢ SR S U, PO N VD S VA SRR SR ) S N il

120 - - 120
100 - - 100
50 - 80
60 - 60
40 - 40
20 - 20

139 tepy/min

0

172335 173335 174335 175335 18:03:35 18:13:35 cas



Aerobni kapacita a odlisna uroven ANP

VO,max = 70 ml'min-kg VO,max = 70 ml'min-kg

‘ ‘ |I |I ANP =90 % VO, max

ANP =80 % VO, max

vytrvalec A vytrvalec B



VO, max
[ml/kg/min]

45

AnP
70-90 %
VO2max

AP
50-60 %
VO2max

3,5

platé

Intenzita zatizeni

Aerobni prah

* maximalni intenzita pfi které prestava
vyhradni“ aerobni kryti

* intenzita, od které se zacina zapojovat
anaerobni kryti a ve vétsi mire vznika
laktat

e hladina laktatu 2 mmol/l krve

Anaerobni prah

* hranicCni intenzita, pri které zacina
prevladat anaerobni kryti

* intenzita, pri které dochazi k naruseni
dynamické rovnovahy mezi tvorbou a
metabolizaci laktatu

* hladina laktatu (2,5-6,0 mmol/Il krve) a
zacind se zvySovat (kolem 8 mmol/I
krve nemoznost pokracovat, ale
trénovani kratkodobé zvladnou az 30
mmol)



Dynamika SF pri stupnovaném zatizen
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Ventilacni odpoveéd pfi stupnovaném testu vita maxima

" V-slope metoda — detekce ANP

vykon na ANP =360 W (5,2 W.kg™)




Stanoveni metabolickych prahu: laktatova krivka

e 4 az 8 stupnu
: délka trvani kazdého stupné: 4—8 min
: determinace AP (1,5-2,0 mmol/L)
: determinace ANP (3,5-6,0 mmol/L) — exponencidlni vzestup La
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Stanoveni priblizné intenzity zateze (MTR)

prace s maximalni tepovou rezervou

. * vychazi ze vztahu, kdy % MTR pfiblizné
Karvonen et al. (1957): odpovidd % VO,max

MTR = TFpax = TFuig » napt. 70 % VO, max = 70 % MTR

~ * na zakladé tohoto vztahu Ize stanovit
cilovou SF pro kontinualni zatizeni

> MTR =130 tepﬁ/min- pfi vypoctu nesmime zapomenout pficist
klidovou SF

70 % MTR = 130X 0" @

77 % 91+70=161

Tk, .« 200

161




Zjisténi SFmax u plavcu

 stuprfiované testy (napr. 8 x 50 m danym plaveckym zpusobem)

* neni tfeba rozliSovat protokoly pro sprintery a stfedotratare

* SFmax byva béhem plavani nizsi v porovnani s behatkem nebo
bicyklovym ergometrem — potreba specifického plaveckého testu

* je ale dulezité stanovit i hodnotu SFmax napr. u béhu (v ramci suché
pripravy)



Specifické testy: stupnovany test 5 (7) x 200 m

e cil — objektivni informace o aerobni kapacité plavce

 stupnovany test sledujici parametry SF, RPE, La, pocet temp (tempa/50
m) a frekvence zabérl (tempa/min) v odpovédi na zvysujici se rychlost
plavani

* tj. sledovani adaptacni odpovedi na plavecky vytrvalostni trénink

e 200m useky — pro dosazeni setrvalého stavu a plavecké rychlosti blizké
specifikum soutéze, start z vody

* 5 (7) stupnovanych dvoustovek od pomalého tempa po maximalni (80
—85—-90-95-100 % cilového ¢asu) v intervalu 5 min (u prsart 6 min)

* kontrolni testy opakované — porovnani parametru, vytvoreni normativu
blize viz Australian Institute of Sport



Specificke testy: stupnovany test 8 x 100 m

e zZamereno vice na sprintery

* stuprfiovany test, parametry SF, La, pocet temp, frekvence zabéra v
odpovédi na zvysuijici se rychlost plavani (tj. opét parametry
kardiovaskularni, metabolické, mechanické — tj. efektivita techniky)

* 3x100 m A1l (cca 80 % OR), 200 m vyplavat

2 x 100 m A2 (cca 85 % OR), 200 m vyplavat

1 x 100 m LT (cca 90 % OR), 200 m vyplavat

1 x 100 m MVO, (cca 95 % OR), 400 m vyplavat

1 x 100 m MAX

* opét normativy, komparace

blize viz Australian Institute of Sport
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FIGURE 1 Bland-Altman-Plots of the H10, Polar Verity Sense placed on the temple (Verity-Temple) and arm (Verity-Arm) during the d rz IIC Im U na h ru d i
incremental intermittent swimming test, with bias (dotted line) and with lower and higher values of agreement (dashed black lines).

(Gobe et al., 2020)
(Lopez-Belmonte et al., 2023)



Variabilita srdecni frekvence (VSF)
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— Casove rozdily mezi po sobé jdoucimi srde¢nimi stahy — R kmity na EKG krivce
reflektuje funkci ANS, zejména aktivity vagu (beat-to-beat control)

vysledek zejména respiracnée vazané aktivity vagu

fyziologicky fenomén — respiracni sinusova arytmie (RSA)

RSA = cyklicky utlum aktivity vagu (VA) pfi dychani

nadech = L VA + 1 SF; vydech = P VA + | SF
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Autonomni nervovy systém
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e kontrola
E e koordinace
E
gﬁ ¢ regulace
-

e adaptace

e nespecificky ukazatel homeostatickych zmén v organismu



Vegetativni regulace srdce
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- trvani 5-15 min

Variabilita srdecni frekvence - poloha leh-stoj-leh

- tj. standardni podminky
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VSF jako zrcadlo adaptacnich dispozic organismu

Vysoka
adaptabilita
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Faktory ovlivnujici VSF (adaptabilitu)
J Unava, pretiZeni, pretrénovani
1 spanek
J zanét
1 zdravy Zivotni styl

J» onemocnéni (DM II, IM, obezita, I TK)
1 pravidelna pohybova aktivita

J spankova deprivace

PSD
PSD

9 1000*msszz
I 1000%ms Hz
400 l %
400 4




Dynamika VSF béhem kontinualniho zatiZeni a zotaveni

UUUUUUUUUU

20 -30-40 % MTR 7" 50% MTR 1™ 60-70% MTR

1000"ms Hz

— | |
I intenzity vede k poklesu VSF z diivodu MSY + VA

000000 hz 45 min pOSt

' SY a reaktivace VA vede ke * VSF



Zmena adaptability po preletu casovych pasem zapadnim smérem

e rychly prfesun pres vice casovych pasem
e casova zmeéna dne (slunecniho svitu) a noci

e poruseni vnitfnich biologickych hodin
ncirkadianniho rytmu«

e hormony »melatonin, kortizol« rano pred odletem

o
=]

e pfechodné snizeni adaptability » NVA +SY« -
e prechodné snizeni vykonnosti

¢ resynchronizace 1 pasmo =1 den (?)

2. den po priletu



Vyznam monitoringu VSF pri tréninkovém zatézovani

e hodnoceni klidové aktivity vagu pomoci VSF

e neinvazivni biomarker aktualniho stavu trénovatelnosti (adaptability) jedince

¢ vysledky VSF je dulezité vidy doprovodit subjektivnimi pocity (!)

e prevence patologické unavy »chronické unavy, pretizeni a pretrénovani«

7

® V/SF je efektivni zplsob fizeni tréninkového procesu s vyssi senzitivitou na vytrvalostni
nez na silovy trénink

e predikce adaptacni odezvy na aerobni zatézovani € hledani talentu

marketingové nazvy: napr. BODY BATTERY (Garmin)
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