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UvOoD

Dnesni doba s sebotiipasi vysoké naroky na psychické i fyzické zdrédeiveka.
Lidé si za&inaji stale vice wdomovat vyznam kompenzacéchto narok a snazi se
posilovat své zdravi. Ztohotoudbdu byvaji ¢asto diskutovanymi tématy relaxace,
meditace, zdrava vyzZivéi navStva wellness center. Zapominat bychom &erani na
pohybovou aktivitu, jeZ je prevenci hypokinezealizia¢nich chorob.

Vzhledem k stale vy$Sim nariok kladenym na moderni Zeny, jiz dnes nélgsné
cviceni jen doménou miiZ Motivy cviceni jsou vSak u muiza Zzen diametratnodliSné.
Zatimco u muti je kladen draz gedevsSim na tvarovanéla spojené s nastem svalové
hmoty a fyzické vykonnosti, u Zen je cilem dosazeatviaktivni postavy, redukce
podkozniho tuku, stresu a udrzeni dobrého zdravi.

BohuZel se i fes os¥tu najde v dnesni deébspousta Zen, které se pohybové
aktivit¢ newenuji a hledaji vymluvy typu: nedostaté&su, financi apod. \&hotenstvi pak
jejich zdjem o cvieni déle klesa. Na&ti se v dnedni debstale ¢astji objevuji
specializované ceebni programy cilené préwna £hotné zeny, které tuto situaci alespo
trochu obraceji k lepSimu.

Faktem vSak @stava, Ze existuje mnoho pohybovych aktivit neviyotinpro
tehotné Zeny, i kdyz, pr&wiky jiz vySe zmignym cvicebnim prograriim pro €hotné, se
situace v poslednich letech zlepSila.

Jelikoz jsem studentkou oboru Fyzioterapie a zajinsé o vliv pohybové aktivity
na zdravi Zeny jiz &kolik let, zvolila jsem si toto téma.

Pomoci sledovani tepové frekvence jsenelehbwiit, zda ma vhodh zvolena
pravidelré provad¢na pohybova aktivita pozitivni dopad na zdravi Zemshotenstvi.

Zajimalo mne proto, zda je mozné najit Zeny, ktejgich chu’ do cviceni vydrzi

celé obdobighotenstvi, coZz se mi nakonec ptilta



TEORETICKA CAST

1 TELESNY POHYB A JEHO FUNKCE V ZIVOT E
CLOV EKA

,,Pohyb je jednim ze zéakladnich prajewexistence Zivota“ (ELADOVA,
CEVELA, 2010, s. 62).

Slepicka, HoSek, Hatlova uvadi, Zoveék se do dnesni doby vyvijel odéhie a
lovce v sava#é zhruba gt milionia let. Motorika lidi nejdive slouZzila k adaptaim
procesm = motorika vazninag. obziva, Wk, atok atd.). Diky evoluci vSak doSlo ke
vzniku tzv. motoriky ,,nevazné‘(z hlediska adaptace santeiné, energeticky plytvajici
¢innosti, hra — pohyb osvobozeny od vaznébelu) (SLEPCKA,HOSEK, HATLOVA,
2009).

Lidské €lo je vyvinuto k pohybu a aktivittMACHOVA A KOL., 2009).

Pro vykonavanidesného pohybu jettezity funkeni hybny systériloveka, ktery
se sestava z nasledujicichsdlozek:

e Pohybové uastroji = pohybovy pasivni systém, godp (kosti,
klouby, vazy, Slachy) + pohybovy systém aktivnikeyny (svalova
tkén).

e Energetické systémy (apob Uhrady energetického kryti pohybu).

e Ridici slozka (samotné&izeni pohybové funkce, centralniho i
periferniho nervstva) (SKOPOVA, BERANKOVA, 2008).

Dle Dyrové, Lepkové a kolektivu bychom se pro ptiopinohodnotného Zivota
meli citit zdravi a fit, coZ znamena: ,,Udrzovat gnpienou €lesnou zdatnost, mit zdrave
a vykonné srdce, mitijnéierg silné svalstvo, udrzovat si pohyblivost Kldipredchazet
zdravotnim probléiim, mit dobrou néladu a radost z pohybu, navazate&pusky
kontakt* (DYROVA, LEPKOVA A KOL., 2008, s. 8).

VySe zmigné potvrzuji i Skopova, Berankova, které povazeéigsiny pohyb za
zakladni biologicky projev a p@bucloveka (SKOPOVA, BERANKOVA, 2008).

Pohyb je dlezity v kazdémeku. V kojeneckém a batolecingku hraje vyznamnou
roli vrozvoji cktské psychiky. Motorika je spontanni, odrazi ipby ditte, jeho

temperament i intelekt, coZz je mozneetelrt sledovat u mentaén zaostalych é&ti.
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S pibyvajicim wkem, m& na formovéani rozvoje/Gtlumu pohybu vliviabd prostedi
jedince (BURSOVA, 2005).

Télo poskytuje interakci s okolim. Motorika se odra# schopnosti vnimat,
hodnotit, coz ovliviuje naSe chovani a prozivani. Totéz plati icapaZ toho vyplyva, ze
telesny pohyb a psychické funkce jsou vzajempropojené (SLEPICKA, HOSEK,
HATLOVA, 2009).

Bursova dale upozouje na fyziologicky vyznampohybu v Zivot c¢loveka.
Optimalnim pohybem podoujeme pes nervovy a hormonalni systém cely organismus
k vyrazréjSimu metabolismu, podporujeme stde ¢innost (nap. sniZzujeme klidovou
srdeni frekvenci, coz se projevi efekti&jdi praci srdce), zvySujeme dechovy objem,
vitalni kapacitu plic, napomahame odgstaat toxické latky, harmonizujeme vegetativni
nervovy systém. Mimo jiné produkuji mozkoveénky pri za€zi hormonendorfin ktery
vyvolava nejen dobrou néaladu, ale i lepsi snasestitolesti (BURSOVA, 2005).

Machova a kolektiv dogliji vycet fyziologického vyznamu pohybu Bursové o
nasledujici: pohyb obeérzvySuje élesnou zdatnost, sniZzuje hladinu cholesterotispiva
k duSevni s¥Zesti i pohod a odolnosti uci stresu, zajituje lepsSi prokrveni a okysgkni
mozku, pomaha proti bolestem v zadech, #pgyv kosti (zmenSuje tak riziko zlomenin -
zvlase u lidi ve vysSim ¥ku), zlepSuje prokrvenitZe a tim i fyzicky vzhled, je prevenci
chronickych neinfeénich (tzv. civiliza&nich) chorob (MACHOVA A KOL., 2009).

Mezi civilizacni chorobyradime kardiovaskularni onemaaon, hypertenzi, anginu
pectoris, infarkt myokardu, mozkovou mrtvici, ale dhoroby traviciho dstroji
(dvanactnikové a Zaludei viedy), astma bronchiale, onemeénn kosterg-svalového
aparatu, vadné drzersid, psychické poruchy (deprese, poruchy spanku)stACHOVA
A KOL., 2009).

SvySe zmidnym souvisi rozvojhypokineze (nedostatku pohybu). Na tuto
problematiku m& vliv sedavy #pob Zivota, dopravni prasdky, vytahy, sezeni ve Skole
¢i u televize apod. Pohyb ma tedyrieventivni vyznamet® uz v oblasti élesného zdrauvi,
tak v oblasti psychorelaxai, komunik&ni ¢i socializa&ni (nag. u mladeze proti
nezadoucim socializaim vliva).

VySe zmigné souvisi s definici zdravi dle &ové zdravotnické organizace, jez jej
definuje jako kompletni stav psychické, fyzickéoaiélni pohody (WHO, 2013, on-line).

Pohybova aktivita tedy ovliwuje celou osobnostlovéka a pro zachovani i
upewiovani zdravi je nezbytnym a n#éjpzertjsim predpokladem (MACHOVA A KOL.,
2009).
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2 ZDATNOST

e

,,Fyzicky fitness neboli fyzicka zdatngshejdilezitéjSi sowasti wellness zivotniho
stylu. Je 8kdy popisovan jako schopnost prova#azdodenni Ukoly sviZgnbez gilisSné
namahy, s dostatkem energie a s do&taie rezervou pro spokojené prozivani volného
gasu a zvladani neégdvidanych udalosti* (BLAHUSOVA, 2009, s. 15).

»Telesnd zdatnost dlesna kondice, fitnessje dana nasledujicimi slozkami:
vytrvalosti neboli aerobni zdatnosti (schopnosti organismwlxdst tkag kyslikem),
svalovou silou pohyblivostikloubi, Slach a vat koordinaci pohybu (nervosvalovou
souhrou)* (MACHOVA A KOL., 2009, s. 43).

Pro zdravi je vSak nejtkzitéjSi slozka vytrvalostni, na niz ma vliv vykonnost
srdce, krevniho athu, plic a sval (CELADOVA, CEVELA, 2010).

V odborné literatte byvaji k pojmu zdatnostiipazovana nasledujici synonyma:
télesna kondice, fitness apod., coz je vidno i v daém Uvodu této kapitoly. Skopova,
Berankova ov8em poukazuji na nevhodnostosiéni vyznamuéchto slov. Zdatnost a
télesnou kondici definuji nasledo#n

,,Zdatnost je individualni pgipravenostclovéka vykonavat praci“ (SKOPOVA,
BERANKOVA, 2008, s. 29).

Zakladnimi slozkami zdatnosti jsoti¢glesné sloZzenfmorfologické parametry, néap
vySka, hmotnost),unk’ni predpoklady(aerobni, kardiovaskularni a resgimg zdatnost,
svalova sila, vytrvalost, pohyblivost),rzéni ¢#la a uroveé zakladnich pohybovych
stereotyfi (SKOPOVA, BERANKOVA, 2008).

,,Kondice je specifickd fipravenost k vybrané pohybowinnosti, jeji arové se
liSi podle druhu konané pohybové aktivity.ak&me ji také definovat jako schopnosti,
které souviseji s energetickymi moznostmi organisrt®KOPOVA, BERANKOVA,
2008, s. 29).

,,Kondici Ize tedy charakterizovat jakéledsny a psychicky statlovéka vzhledem
ke konkrétnimu pozadavku na jeho vykon ve sporBKQPOVA, BERANKOVA, 2008,
S. 29).

Dyrova, Lepkova a kolektiv (2008) sting shrnuji fyziologické zrény pri fyzické
ZagZi

e Organismus na zé&t reagujezvySenim krevniho tlaku a zrychlenim
pulsy jelikoZz pracujici svaly péebuji pokryt zvySeny ifjjem
kysliku a Zivin.
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e Vyplavuji se hormony nadledvin
a) Adrenalin, noradrenalin: fyzicka zatje vnimanadem jako
stresujici reakce, tudiz jéeba dodat pracujicim svah energii a
podpdit ¢innost srdce i cév. Tyto hormony tedy umozni zvggen
prengnu Zivin.

b) Kortison, kortisol: zajiguji zvySenou koncentraci cukru
v krvi, rovréz pri fyzické zatzi.

C) Mineralokortikoidy: g zatizeni hospoda s minerdly a
vodou.

e V pracujicim svalu se rozsiji cévy D¢je se tak kuli zvySenému
prokrveni v dané oblasti, spojené s odvodem tepl\atravicim
traktu naopak dochazi k zGzeni cév — zvySené zasalgslikem pi
fyzické zatzi zde neni nutné.

e Rozskuji se pridusky a zrychluje se declimz je zajisén VeétSi
piisun kysliku pracujicim sval

e Meni se pH vnimiho prostedi Se vznikem kyseliny mé@é
organismus bojuje udrzenim pH v hodnotach 7,35-7,45

e Pri opakovaném a fyzickém zatiZeni izbjytsvalova vlaknacoz je
dano adaptaci organismu nagzat

e P¥i zatiZzeni organismu igtdni intenzity seosiluje imunitni systém
(DYROVA, LEPKOVA A KOL., 2008).

Skopova, Berankova ovSem poukazuji na fakt, Ze ykagdhyb organismu
neprospivd. Jedna se ofigady nizké, nebo vysoké #ae, kdy neni dosaZzeno
poZzadovaného dinku. Nengli bychom zapominat ani na fakt, Ze reakce a odezva
organismu na z&t je individualni - ndni se s wkem, Zivotospravou, zdatnosti a dalSimi
proménnymi. Miru za¢Ze nesté odhadovat dle miry poceni, zadychaniinavy, ale Ize
vyuzit metitelnych fyziologickych paramair Jedna se mnozstvi energetické narwsti
(vyjadrené v kJ nebo kcal na kg hmotnosthanotu srdeni frekvencéSF) (SKOPOVA,
BERANKOVA, 2008).

Organismus tedy reaguje na fyzickou &Zatle trénovanostiCim vice jsme
trénovani, tim mensi ziny se v ¢le odehravaji. Bje se tomu diky adaptaci organismu na
zaez. Vysledkem je efektiw)Si reakce na zatiZeni, coz dasto diskutovano vzhledem
k prevenci civiliz&nich chorob. Adaptace ifppisobeni zati) zavisi na sile, frekvenci a
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délce msobeni podétu. Rekregnim sportovém je dopordovan pravidelny trénink 2-3x
tydrg, a to aerobniho (vytrvalostniho) charakteru (DYRQVEPKOVA A KOL., 2008).

2.1 Zdravotné orientovana #lesna zdatnost

Dle literatury rozliSujemestesnou zdatnost zdravata vykonow orientovanou.

U vykonow orientované zdatnosti klademeirdz na vykazovani sportovnich
vysledii. Pokud ovSenmovnornerné rozvijime vSechny sloZkslesné zdatnosti, hovione
0 télesné zdatnosti zdravatnorientované, na niz ma pozitivni vlipohybova aktivita
(CELADOVA, CEVELA, 2010).

Zdravotrgé orientovanou zdatnost posuzujeme pomoci sestaligrgé, testovych
baterii a nasledujicickomponento nichz se zniuji i v predchozi kapitole:

e Aerobni (kardiovaskularni, kardiorespifai) vytrvalostirozumime
zpasobilost gijimani, g'enédSeni a vyuziti kysliku. Pro jeji posouzeni
uzivame nap kinetiku srdéni frekvence (SF), Ruffiér test a
rizné modifikace step-tasto nichz bude psano v praktickésti
této prace. V laboratornich podminkach je mozZné viua
biochemickeé vyséeni krve, mei apod.

e U svalové zdatnostitestujeme nap statickou silu (vydrz v
z&klonu), dynamickou silu (sed-leh opakoyarkliky), explozivni
(vybusnou) silu (vertikalni skok) atd.

e Svalovou rovnovahu a flexibilituestujeme na hypermobilitu a
hypomobilitu.

e Somatické znaky a sloZzenélat hodnotime dle: vysky, vahy,
kaliperace, Body Mass Indexu (BMI) (KRISTGF12007).

Hodnoceni dlesné zdatnosti jeutezité k odhadnuti fithess Uro¥rpii planovani
cvicebniho programu (bereme ohled i n&,vpohlavi) a jejimu hodnoceni v samotném
prabéhu (BLAHUSOVA, 2009).

Jednim z hlavnich ukazatetrénovanosti a zdravotniho stavlovéka je tepova
frekvence Informuje nas o zatiZzeni organismu a adaptacisédcévniho systému na
dlouhodobou fyzickou z&k. U netrénovanych jedificsrdce pracuje ménekonomicky a
po nizkémdlesném zatiZzeni tepova frekvence prudce stoup&®ARCTH, 2012, on-line).
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K hodnoceni dlesné zdatnosti se vyuzivdidové a maximalni tepové frekvence
(viz. kapitola 4 Srdéni frekvence). Nasledujici tabulka je sestavenaakéad doporéeni
kyjevského lékee Amosova (1980) a podklad americkych univerzit. Vychazi z hodnot
klidové srdeni frekvence (SPORTVITAL, 2010, on-line):

Tabulka 1 Klidovéa srde¢ni frekvence - pdet tepi za minutu

Hodnoceni MuZi Zeny
Zdatnosti

Vynikajici Pod 51 Pod 56
Nadpimer 51-60 57-66
Pramér 61-72 67-76
Podptimer 73-80 77-84
Slabé Nad 80 Nad 84

Poznamka: Nireni je nutné provad ihned po probuzeni, j&St posteli.
Zdroj: SPORTVITAL, 2010, on-line

Zvyseni klidové tepové frekvence je znamkou oner&iocrti pretrénovani.
Pravidelnym tréninkem Ize naopak klidovou TF sngtov znamka adaptace organismu na
zatizeni. Sportovci dosahuji az 50tte@ minutu (DYROVA, LEPKOVA A KOL., 2008).

Zeny maji Thig 0 10 tefi/min vy3si nez muzi (plati i pro T&) (SKOPOVA,
BERANKOVA, 2008).

Z hlediska % Skax rozliSujemeaerobni pasma srdai frekvence a zony zde

V aerobnim pasmu (80% Tk a mér) je €lo kyslikemdostaténé zasobeno.
Zdrojem energie je zdsvalovy glykogen afesny zasobni tukledna se o dlouhotrvajici
cvi¢eni kladouci naroky na shovy a dychaci systém (BLAHUSOVA, 2009).

V anaerobnim pasmu (nad 80%L prisun kysliku organismu nestaEnergie je
kradtce ziskdvana ze zasobnilgtykogenu v jatrech a kosternich svalech, néaskedn
z bilkovin Ve svalech se hromadigbyte&né produkty -laktat (kyselina miéna), coz
zpasobuje brzkou dnavu a bolestiikPadem jsou kratkodoba aeni (10-90 sekund)
s maximalnim usilim (BLAHUSOVA, 20009).

Vypocet jednotlivych pasem:

1. Vypocet Thnax 220-&k, u Zen 226-¥k.
2. Vypocet dolni hranice aerobniho pasma (60% z max.TR).PE0,6
3. Vypocet horni hranice aerobniho pasma (90% z max. Th)ax 0,9
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4. Ur¢eni aerobniho pasma:

e pasmo rozvijejici (trénujici): 75-90% ik

e  pasmo spalovani tuku: 65-75% Ik

e pasmo zdravotni: 55-65% Tk (FITCOACH, 2012, on-line).
Pro ugesreéni a konkrétni fedstavu uvadim nasledujici tabulku:

Tabulka 2 Optimalni tepova frekvence

Zdroj: FITNESS KULA TAK, 2013, on-line

Tabulka je dale dopéma nasledujicim popisem:

e Zdravotni zéna:
50-60% = odbouravani stresu, #iaani, stréink, rehabilitace
60-70% = aktivace metabolismu fykzakladni kardiovaskularni
trénink

e Fitness zona:
60-70% = aktivace metabolismu fykzakladni kardiovaskularni
trénink
70-80%

trénink

zvySeni aerobni kapacity, optimalni kardgkularni

e Vykonnostni zona:
70-80% = zvySeni aerobni kapacity, optimalni kardskularni
trénink
80-90% = zvySeni anaerobni kapacity, dynamickyitién
90-100% = zvySeni laktatové tolerance, trénovanchipsti
(FITNESS KULATAK, 2013, on-line).
Diky tréninkovym zénam tedy &ime, zda d¢lu nedavame nic (TFifiS nizka),
nebo mu Skodime (TFiitiS vysoka). Kontrola tepové frekvence jéleita u lidi, ktei
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nikdy nesportovali, nebo se ke sportu vraci gkotikaleté gestavce (prevence unavy,
svalové hor&ky, zaréta Slach apod.) (SPORT CENTRUM NIRVANA, 2013, on-lne

Pro udrZenti ziskani kondice dopotuji Dyrova, Lepkova a kolektiv: trénovat 2-
3x tydrg s intenzitou 70-80% (zatetnici 60-70%) svého tepového maxima, idéaln
alespa 40 min. Oilezité je nezapominat, ZégpuSenim tréninku kondice klesa a po delsi
doke se ¢lovék do pedchozi kondice ife dostava (DYROVA, LEPKOVA A KOL.,
2008).

V literature je mozné se setkat s poznamkou mkForo danou pohybovou
aktivitu“. Divodem je rozdilnost maximalnich tepovych frekverstejného jedinceip
riznych forméach pohybu. Proto jsou vytdvany hranice pasem pro jednotlivé sporty
(NUTRICOACH, 2013, on-line).

BlahuSova shrnuje pozitivniiinky aerobniho cwieni na zdravi takto:

e Srdce a kosterni svaly zesiflepSuje se vykonnost srdce, a tGza
pracovat pomaleji. Tzn., Ze jednim stahem vypumptigi objem
krve, nebo stejné mnoZstvi krve menSinitpm stak.

,,Primérné zdravé srdce ma klidovou tepovou frekvenci @dl@ 80
tepi za minutu, ale ip pravidelném aerobnim ai@ni se snizi o 10
az 20 tep za minutu* (BLAHUSOVA, 2009, s. 19).

e ZvySi se péet kapilar veéele, snizi se krevni tlak
,,FXi cviceni se krevni tlak zvySuje, protoZe srdce se statagtji a
tlaci vétSi mnozstvi krve skrze tepny. Zdravé tepny seatombu a
mohou pojmout velké mnozstvi krve bez probiém
(BLAHUSOVA, 2009, s. 20).

U nepohybujicihaillovéka je tomu naopak — jeho tepny jsou tuhé,
mére flexibilni, proto se fi véSim mnoZstvi krve zvySi krevni tlak.
Zmeény vSak niizeme doséhnout pravidelnou pohybovou aktivitou.

e Zlepsi se kapacita plic

e ZwtSi se produkce ATP, zvySi se mnozstvi HDL a smbistvi
LDL i triglyceridi v krvi, ovlivni se hladina inzulinu.

e SniZi se riziko rakoviny

e Snizi se procento podkozniho tuku

e ZlepSi se schopnost odolavat Udaedstrani se symptomy nijpa
depresgBLAHUSOVA, 2009).
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2.2 Obecné pojeti glesné zdatnosti ve vztahu ke zdravi Zzeny

,Anatomické, fyziologické a zejména hormonalni igbsti zgsobuji utité

rozdily v reakcich zenského a muzského organismeagia“ (DYROVA, LEPKOVA A

KOL., 2008, s. 40).

Stackeova srovnava biologické rozdily mezi muzeaaini nasledowin

V oblastipohybového aparatmaji Zeny:

SirSi a niZSi panev, ktera je spojen&tSivanteverzi

kratSi kortetiny

uzsi ramena

vétSi kloubni rozsah

nizZsi svalovy tonus

specifické svalové dysbalance: syndrom hypermgbitiorni
a dolni zkiZzeny syndrom, syndrom ko&ér a panevniho dna
— s tim souvisi i jiny stereotyp dychéni (mensiipb#isniho,
dolniho, typu dychani, spojeny s vysSim &tap svah krku

a Sije)

V oblastimetabolické adesné kompozice u Zen prokazano:

nizsi podil svalové hmoty naélésné hmotnosti (diky
testosteronu u muzvyssi procento svalové hmoty a vysSi
fyzickd zdatnost — proto jsou rozdily patrné od aifid
dospivani)

vice podkozniho tuku

vice tuku na dolni polovintéla

niz&i bazalni metabolismus nez u mMUESTACKEOVA,
2013).

,,Zeny nejsou firozenou dlbou prace ufeny ke zvedaniskkych gednmiti a
vyvijeni velké sily, pimérné maji 60—-70% sily mui Fxi civilizacnim ,,nepohybu” vSak
trpi snizenim svalové hmoty a sily stejako muzi“ (TLAPAK, 2002, s. 247).

Tlapak dale poukazuje na fakt, Z&i ghypokinetickém zfisobu Zivota jsou
znatel®jSim Uubytkem svalové hmoty postizeny p¥éeny, a to diky menSimu vygovani
hodnot svalotvorného testosteronu (TLAPAK, 2002).

Co se tye psychologickych rozdi] byvd mui&m prisuzovana #tSi agresivita a

Zenam vyssSi citlivost. Mimo jiné maji Zeny vyssindence se sdruzovat,cehoz plyne
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vétSi (kast na kolektivnich ceenich apod. Nutné je vSak upozornit na fakt, Ze tgzdily
nebyvaji stoprocentni — vyskytuji se i Zeny s vysadinou agresivityi siln¢jSi vili, nez

je tomu u mui. Faktem #stava rozdil ve vnimangla, v hodnoceni jeho atraktivity i
vyznamu pro sebehodnoceni a sebepojeéghnz vyplyvaji rozdilné motivy ke aigni - u
Zen jsou to: tvarovankla, redukovanidesné hmotnosti, podkozniho tuku, snaha udrZet
dobré zdravi a byt psychicky v poliggomoci cuieni redukovat stres (STACKEOVA,
2013).

Opomenout nefize Zistat animenstruani cyklus charakteristicky subjektivnimi i
objektivnimi giznaky. Zménou hormonalni produkce dochazi keé¢mdm na vajénicich,
délozni sliznici, vejcovodech a pochiySTACKEOVA, 2013).

Pri pohybové aktivie by se Zeny rly fidit dle svych subjektivnich poéit ale
samotna menstruace neriivddem k peruseni pohybové aktivity (DYROVA, LEPKOVA
A KOL., 2008).

Stackeova déle dodavéa: ,,Vtuto dobu ale neni v@opodstupovat extrémin
intenzivni za&Z a doporduje se také omezeni takovych aviki aktivit, pii kterych
dochazi kintenzivnimu zapojeniiidnich sval a zvySuje se tak nitroiSni tlak"
(STACKEOVA, 2013, s. 15).

Co se tye fyzické vykonnosti ve vztahu k jednotlivym fazimenstruaniho cyklu,
uvadi Stackeova nasledujici: NejnizSi vykonnost mbdobi ped menstruaci, nejvyssi
naopak po ni. Bhem samotné menstruace jsou Zeny pod vlivem vagotproto podiuji
Gnavu. | zde vSak existuji individuélni rozdily. d@aovani této problematiky je navic
obtizné kwli ¢astému dlouhodobému uzivani hormonalni antikoncéBFACKEOQOVA,
2013).

Co se vSak te rekreaniho sportovani, vliv menstruace na vykonnost je
bezvyznamna (DYROVA, LEPKOVA A KOL., 2008).

U nékterych Zen se vyskytuje tzpremenstruani syndrom pro rgjz jsou typické
téelesné a psychické fiznaky v obdobi fed menstruaci. Jedna se o neschopnost
soustedni, Unavu, zvySenou Uzkost, depresecitlivélost, naladovost, tlak v podBku,
bolesti lficha, nadymani, poruchyistni peristaltiky (zacpa, fjjem), zneéna sexualni
touhy, bolest hlavy a zad igdevsim v dolnich Usecich péte bedra, KZ), zwtSeni a
zvySena citlivost prsou i bradavek, zvySena tchyidlu (obzvlia® chu’ na sladkeé,
tendence kigjidani), zvysSena retence vody spojena s otokgdgvSim dolnich kaetin,

v disledku toho zrna €lesné hmotnosti ¢asto i rkolik kilogrami) apod.
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Vystupiovanou podobu premenstimdho syndromu nazyvamepremenstruéni
dystroficka poruchgSTACKEOVA, 2013).

Udrzovani fyzické zdatnosti pomoci pohybové akyiviityva vhodné i v obdobi
fyziologickéhotéhotenstviiviz. kapitola Charakteristika a specifikachotenstvi.

Diky pravidel® provadgné pohybové aktivit je Zensky organismus schopen,
udrZet si &élesnou zdatnost aZz do obdddimakteria Dosahneme tak lepSiho metabolismu
tuka a nizSiho rizika srdmiho infarktu, nevyjimaje pozitivniho vlivu na p$ycky stav
zeny. V pfibéhu obdobi klimakteria se v3akldgsna vykonnost snizuje (DYROVA,
LEPKOVA A KOL., 2008).

2.3 Negativni faktory €hotenstvi ve vztahu k &élesné zdatnosti

,,Celé ¢hotenstvi je straSny napor na psychiku i fyzickodrarsu"
(KYNYCHOVA, KRUNTORADOVA, 2008, s. 30).

.,V obdobi &thotenstvi dochazi #ad zmén zasahujicich kardiovaskularni,
respirani, svalovy, kostni a gastrointestinalni systénTASKEOVA, 2013, s. 20).

Méni se stabilita da, flexibilita, koordinace a s fibpéhem thotenstvi klesa i
vykonnost. @je se tomu pravkvili zatizeni kardiovaskularnino a resgmého systému
(HOFER, SZASZ, 2006).

Dle Stackeové &hem prvnich dvanacti az patnacti tyddochézi ke zvyseni
vykonnosti (diky z¥tSenému krevnimu objemu, viz. kapitola Charaktéastobdobi
téhotenstvi), ovSsem ke konci vykonnost klesa. Totey@etlovano rostouci élohou, ktera
vytlacuje kisni organy smrem vzhiru, ¢imZ sniZzuje kapacitu plic. Zrychluje se tak
dychani a spi#éba kysliku stoupa az o 20%. ivrostouci d@loze, ktera se z¥Suje az
zvySena hladina progesteronu mohotusngiovat zacpu, paleni Zahy a zpomalit rychlost
traveni (STACKEOVA, 2013).

Béhem thotenstvi dochazi roé¥# ke zméné psychického stavu. V prvnim
trimestru mohou Zeny mimo radosti Zlodtreni poci’'ovat i negativni emoce. Jejicliynd
nachazime v psychosocialni oblasti &y v pracovni karige spojené s matgvim,
reakce nejblizSiho okoli) i somatickych obtizickh@tenské nevolnosti). V tomto obdobi
praw tyto skuténosti limituji pohybovou aktivitu. Diky stabilizabiormonalnich hladin ve
druhém trimestru se vSak etmd stavy i somatické obtize lepSi. Od této dobwSak
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nedoporduji provadt cviky v lehu na zadech — mozné utisknuti dolntédtily zwtSujici
se @lohou (STACKEOVA, 2013).

Kolar uvadi nasledujici ,,negativni* vlivghotenstvi:

Biomechanické a reflexni kaudalni omezeni pohyldmioe,éimz je
omezeno bragni dychani. Do dechové prace se musi zapojovat
pomocné dychaci svaly —&na gevazovat horni typ dychani.

S vySe zmidnym souvisi pettZovani uponovych mist auxiliarnich
svali, a to gredevsim v oblasti Kni patée a horni hrudni apetury.
Déloha vytla&uje branici vzliru, ¢imz dochazi k fyziologickému
Sikmému ulozZeni srdce &hbtenské dusnosti (vitalni kapacita plic se
snizuje).

Diky zvySené laxict pojiva miZze dochazet k diastazeimych
bfiSnich sval, coZ ma nefpznivy vliv na funkci lisnich sval a
hlubokého stabilizzniho systému péte.

Neurovegetativni zemy, naf.: zvySena tepova frekvence, zvySené
poceni.

ZvétSovani  prsnich  zZlaz  (roste jejich objem i hmothost
V navaznosti na laxicitu véizmuze dochazet kipttzovani hrudni
patege, tedy i kostovertebralnich skloubeni. Dochazikdknkinim
porucham (hl. blokdddm), které se mohou v pohybog§stému
retzit.

S poruchou dynamiky hrudniho koSe a hrudni igatsouvisi
zkracovani prsniho svalstva.

ZySena sekrece progesteronu a relaxindsapuje rozvalovani
mekkych tkani (svalové tka@na pojiva) gedevsim v oblasti panve.
BohuZel se uvaluji iostatni vazy vdle, coz ma vliv nap na
klenbu nohy (plochonoZzi), osovy systém atd.

Nasledkem z&tSujici se dlohy, oslabenych iiSnich sval a
omezeni praceit¥niho lisu je zpomaleniigtvni peristaltiky.

ZvétSena dloha tlai na Zilni vystupy z dolnich kaéetin. Dohazi
tak ke stagnaci krve s naslednym vznikem variXoto vede

k pocitu €zkych nohou a bolestem, zejmérfagmhybu.
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e U tehotnych jecasty zvySeny vyskyt gastroezofagealniho refluxu
z divodu omezeneé funkce branice a tlakiotly na steva a Zaludek
(KOLAR, 2009).
Volejnikova ovSem dodava, Z vSechny vySe zménnegativni ziny lIze ovlivnit
lécebnou &lesnou vychovou (VOLEJNIKOVA, 2002).

3 SRDECNi FREKVENCE

»Srdce je sval, ktery na tréninkovou&ateaguje podobnym #pobem jako kazdy
jiny sval — roste a sili” (BENSON, CONNOLY, 201229).

Promyokard(srde&ni svalovinu) jsou typické dvzakladni vlastnosti: excitabilita a
kontrakce.

,,Drazdivosti éxcitabilitod rozumime schopnost skaeho svalu se na vhodny
podret zkratit, smrstit se. Za normalnich okolnosti jedpitem ke smr&ni elektricky
impulz, vychéazejici ze zvlastnich oblasti myokar(@YLEVSKY, 2007, s. 77).

»Smrséni (kontrakcg srde&niho svalu vede ke zmenSeni objemu duting sigbo
komory a k vypuzeni krve. Stahu myokartikame systola Opakem systoly srdaiho
svalu jediastolg vyvolanad ochabnutim svaloviny aé&$enim objemu sini a komor”
(DYLEVSKY, 2007, s. 77).

Srdeni frekvence (SF) udava frekvenci sialsrdce za minutu (VELKY
LEKARSKY SLOVNIK, 2008, on-line).

Srdeni frekvenci Ize zjistimérenim negastji, na vetenni tepd, a to gloZzenim
3-4 prstu druhé ruky¢i presrgji pomoci sporttestery jenz snima elektrické impulzy
srdeéni ¢innosti (registrace cyklpomoci R vin - zaloZeno na principu EKG) (BURSOVA,
2005).

Tepova frekvence (TF) je pramliva velicina, zavisla na: aktualni fyzické kondici,
duSevnim rozpoloZeni (nervozita ji zvysuje), frekeievykondvanych pohyh teplog (ve
vySSich teplotach reaguje THimo un¥rné), Unav¥ (akutni, kratkodoba ji zvysuje,
dlouhodoba snizuje), lécich aku (SPORTVITAL, 2010, on-line).

U srdeni frekvence nas zajimaji dva zakladni parametspuJto klidova a
maximalni srdéni frekvence (BENSON, CONNOLY, 2012).
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Klidova srdeni frekvence (Tkq) vyjadiuje ¢innost srdce v klidu, ib odpainku.
Obvykle ji mstime rano po probuzeni (BENSON, CONNOLY, 2012).

»Srdeé&ni frekvencecini v klidu 60-80/mih (SILBERNAGL, DESPOPOULOQOS,
2004, s. 190).

,Maximalni srdeni frekvence (T Vvyjadtuje, jak rychle, kolikrat do minuty, je
schopné srdce tepat” (BENSON, CONNOLY, 2012, s.20).

Svou maximalni tepovou frekvenci zjistime u sponitv Iékade ¢i pomoci vzorce:
TFmax= 220 — ¥k (plati pro muze), neb®Fyax = 226 — ¥k (u Zen) (SPORT CENTRUM
NIRVANA, 2013, on-line).

Maximalni srdéni frekvence se sice vlive tréninku n&r ovSem s fibyvajicim
vékem se snizuje. Klidova srdéiei frekvence naopak vlivem tréninku obvykle klesa s
rostouci vykonnosti. ZvySeni hodnoty klidové srde frekvence znamena Uunavu,
pietrénovani, nebo nemoc (BENSON, CONNOLY, 2012).

3.1 Frevodni srde&ni systéem

Srdce pracujstale a rytmickyDéje se tak diky elektrickym vzrudm vznikajicim
piimo v srdci — v srd@im pgrevodnim systému.

Funkenimi jednotkami srdani svaloviny jsousrde’ni svalova vlakna(rettzce
myokardialnich bugk obalenych spol#ou sarkolemou) (TROJAN A KOL., 1999).

Tyto zvI&stni biky srde&ni svaloviny maji schopnost samostatné tvorby vz
jejich vedeni ssrde’ni automacigVELKY LEKA RSKY SLOVNIK, 2008, on-line).

Trojan a kolektiv uvadi: ,,Tato schopnost samo¥diroiit vzruchy je typicka pro
¢ast srdenich vidken, ktera té#n postradaji staZlivost a nazyvaji sede’ni prevodni
soustavou Naproti tomu vlakngpracovniho myokardwnejsou za normalnich okolnosti
schopna spontanni tvorby vzrucla jejich hlavni funkci je mechanick&rpaci prace
srdce” (TROJAN A KOL., 1999, s. 149).

Dylevsky k dané problematice dodava: ,,Mikroskopickstavbou se ipvodni
systém gkterymi znaky podoba svalové tkani, ze které vznjiklymi funkénimi znaky
piipominéa nervovou tkg jejiz funkci revzal” (DYLEVSKY, 2007, s. 78) .

Prevodni srdéni systém je uloZzeny veésiach srdce, kdeytvai a rozvadi nervove

vzruchy vyvolavajici synchronizované stahy smdesvaloviny (ABRAHAMS, 2003).
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Prevodni systém tu@ sinoatridlni uzel (SA), atrioventrikularni uzel (AHisiv
svazek (HS), pravé a levé Tawarovo raménko a Roxky vlidkna
(KARDIOCHIRURGIE.CZ, 2013, on-line).

Obrazek ¢. 1: Prevodni srdeni systém

Hissliv svazek

levé Tawarovo
rameénko

- Purkyriova
\/ vldkna

\ XYY
/ % N> pravé Tawarovo
. g g raménko
atrioventrikularni uzel

Zdroj: STUDIUM.YAROUSCH-STUDIINi MATERIALY PRO BUDO UCI ZDRAVOTNI
SESTRICKY A NEJEN PRO NE, 2008, on-line

Sinoatrialni uzlik je slozen z b&kumisgnych ve siné pravé pedsir, a to f#i usti
horni duté Zily (ABRAHAMS, 2003).

Patet vzruchi vznikajicich v SA uzlu za minutu odpovida shdiefrekvenci — jedna
se o tzvsinusovy rytmuéKARDIOCHIRURGIE.CZ, 2013, on-line).

,,Uzlik vysila asi 70 elektrickych impuiza minutu, které vyvolavaji stejny ¢et
systol. ProtoZe sinusovy uzekuje zakladni (primarni) rytmus srife ¢innosti, nazyvame
jej ,éasovaem rytmu" nebo uzlikem priméarni staé automacie” (DYLEVSKY, 2007, s.
78).

Atrioventrikularni uzel vysila do myokardu komorraha 40-50 impulz. Za
normalnich podminek je tento impulegryt primarnim srdsim rytmem. Pokud oviem
dojde k geruSeni pevodniho systému mezi sinoatridlnim a atrioventéiknim uzlem,
vadei aktivitu prebira jiz zmigny atrioventrikularni uzel a srdce secire stahovat
pomaleji (DYLEVSKY, 2007).

3.2 Projevy srde&ni ¢innosti

,,»Srde&ni ¢innost se projevujeozvami, Udery hrotu, zfnami velikosti a tvaru srdce
a elektrickymi proudykteré vznikaji i kontrakci srdéni svaloviny” (DYLEVSKY, 2007,
S. 79).
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Veskeré tyto projevy Ize vySéta hodnototit tak stav myokardu.

V piedeslé kapitole jsem sénovala gevodnimu srdenimu systému, ktery vytva
elektrickou aktivitu srdce. Tento jev lze vyi&stat pomocielektrokardiografie (EKG)O
mechanick&innosti srdce nas informuji sréld ozvy, arterialni a vendzni pulzi uder
srde&niho hrotu. Srdéni ¢innost Ize déle monitorovat pomoci ultrazvuku -
echokardiografie (ECHQ)indukovaného magnetického palebo fizné modifikovaného
rentgenoveho vyS&ni Podle zjfisobu monitorovani biosignarozclujemevysSeteni na
neinvazivni a invazivi(iTROJAN A KOL., 1999).

Dylevsky uvadi, Ze rozliSujeme éwsrde&ni ozvy. Stahem srdeiho svalstva a
uzawenim shokomorovych chlopni (dvojcipé a trojcipé) vznikérgr systolicka ozva
Uzawenim polondsicitych chlopni a chénim stény aorty pak vznika druh& srétd ozva,
diastolicka Sytolicka ozva byva delsi, tiSSi a tlumena, diista ozva je kratSi a ds{Si.
(DYLEVSKY, 2007).

VySe zmirné vySetujeme pomociauskultace coz je vySdeni poslechem.
Ziskdvame tak informace o stavu smieh chlopni. VySéeni provadime pomoci
fonendoskopu (TROJAN A KOL., 1999).

Dle Dylevského jsou udery hrotu hmatné v patém asd¥ii vlevo, a to 8 cm od
strednicary. Jedna se &innost srdce, kdy hrot, jakoZto jeho nejpohy§Bvcast, nardzi na
hrudni s¢énu (DYLEVSKY, 2007).

Vypuzovanim krve z levé sréiei komory do aorty vznika arterialni tep. Pulsace
venosniho tepu jsou viditelné na v. jugularis —nzém se nazyv@ugularni flebogram
(ziskame tak informace o funkci pravé poloviny sidérterialni tep souvisi serde’ni
frekvencj ktera se u zdravéhtiovéka pohybuje kolem 60-90 téfmin. Zryhleni tepové
frekvence nazyvame tachykardie, zpomaleni brady&ardTepovou frekvenci
zaznamenavame pomoafaitobuiky, mikrofonu, palpéné, z EKG zaznaminejpresr|si)
nebopalpané (a. radialis, a. karotis, a. brachialis). Tepoly\Wwezi po tepnach rychleji,
nez jimi proudi krev (WIKISKRIPTA, 2010, on-line).

Na velkych tepnach &ime krevni tlak (TK) ktery kolisa vlivem srdi ¢innosti.
Jeho hodnota je viiznych ¢astech krevnihd@eciste rizna (smérem do periferie klesd).
Pojmem krevni tlak myslime arterialni krevni ti&kery dosahuje své nejvysSi hodnoty v
systole (TKs 100-120 systolicky tlak a a nejnizsi v diastole (TKd 60-80d#astolicky
tlak). Rozdil mezi obma hodnotami nazyvame tlakovou amplitudou. DaleliSope

hypotenzi (nizky TK) a hypertenzi (vysoky TK). Tldikve vySetujeme auskultane,
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automaticky (mikrofonem), dopplerometrickyltrazvukem — ale jen TKs) &rvavou
cestou(WIKISKRIPTA, 2010, on-line).

»Tlak krve ve vénach (ale i v arteriich!) je z&yisa gravitaci, tedy prakticky na
poloze €la. Zmena polohy &la tedy niize vyznama ovlivnit hemodynamické poény
obe¢hu, zejména pak Zilni navrat” (TROJAN A KOL., 1999,187).

3.3 Srde&ni ¢innosti

Mezi ¢innosti srdéni pati elektricka aktivita a mechanickénnost srdce

Sdce pracuje stale a rytmicky, coz je z@jignosrde’nim prevodnim systémem
Jedna se o zvlastni typ sédé svaloviny, v niz fimo vzruchy vznikaji a jsou ji rozvéaly
ke svalovig sini a komor. Svou stavbou zdjife prevodni systém zpomaleni rozvodu
vzruchu myokardem, dikgemuz dochazi k postupnému stiogani sini a komor, tedy
systol a diastol (SILBERNAGL, DESPOPOULOS, 2004).

Ke vzniku normalniho vzruchu dochazi v sinoatridnizlu, odkud se 8ipo celém
pracovnim myokarduipdsini. Jelikoz je sokomorové rozhrani t¥eno nevodivou tkani,
k ptevodu vzruchu ze s¥ma komory dochéazi diky atrioventrikularnimu uzbug rgjz je
typické pomalé vedeni akiho potencialu. Timto Zigobem je zajigho zpomaleni vedeni
vzruchu z pedsini na komory. V mezikomorovém septu je vzruddew Hisovym
svazkem, dale pak Tawarovymi raménky az d® Biirkyhovych vldken (DYLEVSKY,
2007).

Doba rozvodu vzruchuipvodnim systémem je sama re@ulan faktorem, proto je
vyse zmigné povazovano za zéakladni redgwia mechanismus srdce (VELKY
LEKARSKY SLOVNIK, 2008, on-line).

,,VYSSi stup regul@&nich mechanisin piredstavuji u srdcerganové (autonomni,
vegetativni) parasympatické a sympatické rief@y LEVSKY, 2007, s. 80).

Toto potvrzuje také Abrahams: Na sfdan rytmu se projevi tasté€neé fizeni
vegetativnim nervstvem fipzagzi zrychleni, pi spanku zpomaleni), ovSem srdce se
smrfuje nezdvisle na inervaci. Ta ma piazeni srdéniho rytmu pouze regulativni
vyznam (ABRAHAMS, 2003).

Zpomaleni srdeni ¢innosti zajiuje n. vagus svymi parasympatickymi viakny.
Zrychleni srdéni akce naopak #gobuji sympaticka vlakna zdaiho sympatiku
(SILBERNAGL, DESPOPOULOQOS, 2004).
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Vegetativni nervy vyt mimo jiné i pletea kolem koronarnich tepen
zésobujicich myokard. Sympaticka vidknasagbuji jejich roz&eni, parasympatikus vsak
na toto nema vliv (konstréki (inek nebyl pimo prokazan) (DYLEVSKY, 2007).

Dylevsky dale uvadi, Ze s &ma typy vegetativnich vlaken probihaji i vlakna
senzitivni. Ta informuji centralni nervovy systémnagti ve stné srdce i cév. Tyto
informace jsou nutné pro fungujici souhru sympatikyparasympatiku (DYLEVSKY,
2007).

Mechanick&ginnost srdce se projevuje sttém cyklem, sestavajicim se ze dvou
z&kladnich fazi: systoly a diastoly.

Systolourozumime koordinovany stah stdé svaloviny sinigi komor. Diastolou
nazyvame uvolini (relaxaci) srdéniho svalu. B systole sini dochazi k s¢asné diastole
komor a opané¢ (KARDIOCHIRURGIE.CZ, 2013, on-line).

Béhem diastoly siniiftéka do pravé sinhorni a dolni dutou Zilou krev z velkého
krevniho olhu a sodasre do levé sit krev z olghu plicniho. V této fazi dochazi zarave
k systole komor. Systolou obou sini je krev vypazdn komor, které jsou relaxovany (v
diastole). Zptnému toku krve do sini je zabego diky trojcipé a dvojcipé chlopni. Diky
systole komor je krev vypuzena do plicniho kmer®my. | zde brani zpnému toku krve
chloprt, a to polondsicité (DYLEVSKY, 2007).

4 CHARAKTERISTIKA OBDOBI T EHOTENSTVI

Tehotenstvi (gravidita) trva 273 dntzn. 9 kalendidich/10 lunarnich #sial.
Pomoci ultrazvuku lzeshotenstvi prokazat jiz v 5. - 6. tydnu, kdy je eytbvelké 5 mm
(GREGORA, VELEMINSKY, 2011).

Téhotenstvi se projevuje tzvhotenskymi signaly a vynechanim menstruace. Diky
zvySené hladihormonu progesteronu dochazi k: ranni nevolnostlipbam, paleni zahy,
zvySené slinivosticastému meeni, citlivosti na pachy auwné, spavosti, unavenosti,
precitlivélosti, plattivosti, naladovosti. Po 12. tydnghotenstvi se Zensky organismus
zmenam grizputsobi a pedchozi piznaky ustavaji (ORDINACE.CZ, 2013, on-line).

Matersky organismus seébem thotenstvi mini — vyvijejici se plod zasahuje do

vSech jeho funkci. dlesna hmotnost se zvySuje 0 9 - 15 kg (rostosloiha, plod, plodova
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voda), a to pedevSim ve 2. polovintehotenstvi v dsledku zadrzovani tekutin vlé
(HOFER, SZASZ, 2006).

Pochva se prodluzuje, jeji sliznice je prosakldekgvena. Totéz se tyk&ldzniho
gipku. Zlazy v @loznim hrdle produkuji velké mnozstvi hlenu, ktegjvaii zatku branici
vstupu infekce dodohy. ZvySuje se objem krve i jeji srazlivost, ana za nasledek vyssi
riziko trombd6z v tomto obdobi. Sréld frekvence stoupd, dochazi k tzv. hypotenznimu
syndromuci otokim dolnich kogetin. Stoupa sp&tba kysliku a samotné dychani je
ztizené. V dsledku tlaku dlohy na Zaludek a uvodni swrate jicnu rkdy dochazi
k paleni zahy. Mni se cht k jidlu a¢asto dochazi k za&pMocovody se roz$uji a jejich
pohyblivost se snizuje — zvySeny sklon kdomeym infekcim. Ke konci &hotenstvi je
bézné castjSi mateni (hlavtka plodu tl& na ma@ovy méchyk). V panevnim pletenci
dochazi k rozvalovani vazivovych sp&j(BABY ON LINE, 2013, on-line).

Mimo jiné dochazi ke zSeni prsou, prsnich bradavek a jejich zvySenému
prokrveni spojenému s pigmentaci dvorida kiZzi se mohou objevovat Zlutokahé skvrny
na tvéich, hornim rtui cele. Bszné je i tvdieni tzv. strii (HOFER, SZASZ, 2006).

Veskeré tyto zrny se odrazi v psychice Zeny: zvySena nervozitaitipbst,
podraz@nost, depresé zvySena agresivita (BABY ON LINE, 2013, on-line).

Téhotenstvi roz8lujeme do 3 trimestr Jednim trimestrem rozumime 3&sice
(GREGORA, VELEMINSKY, 2011).

V I. trimestru dochazi na&le Zeny k velkym zrnam. Svalova vlaknagtbhy se sili
a Eloha se tak ztSuje. Toto byva potovano jako bolest v podiBku. MI&né Zlazy i
z&soby tuku na prsou mohutni, proto se prsa ndp@najtSuji. Peristaltika $évni se
zpomaluje, coz vyvolava zacpu. Tepova frekvence zsgSuje a dech zrychluje
(ORDINACE.CZ, 2013, on-line).

Ve Il. trimestru dochazi ke ztnam gedevSim na &i. Prsni bradavky i dvorce
tmavnou, na $edu richa se skdy objevuje tzv. linea fusca (tmavy pigmentovylpryez
po porodu zmizi. Prvni néjfemné giznaky ghotenstvi mizi, proto Zénaji mit Zeny chtl
k jidlu a z&inaji pribirat na vaze (HOFER, SZASZ, 2006).

Ve lll. trimestru mohou prsy produkovat kolostrumlg¢zivo). Nekdy dochazi ke
krvacivosti dasni a vaginalni sekreci, vytokKiasté jsou i bolesti v zadech ackygh, jeZ
otoky na rukou, nohou,ékdy i podhisku. Pupik je vystouply — vyttaije jej objem BisSni
dutiny. Rostouci &oha vytl&uje branici a tak dochazi k dusnosilasta je i Gnava
(ORDINACE.CZ, 2013, on-line).
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V téhotenstvi se vSak objevuji i 2my pozitivni: kvalita vlag i pleti se zlepSi a
téhotné tak vypadaji zdré\a krasi (GREGORA, VELEMINSKY, 2011).

5 CHARAKTERISTIKA A SPECIFIKA CVI CENi V
TEHOTENSTVI

Béhem thotenstvi seéto matky neustale 8mi a gizpusobuje se péeébam plodu.
Pokud probih& dhotenstvi bez problém mize se Zena &novat pravidelné pohyboveé
aktivité. Pri cviceni se vSak musi brat ohled na stupéhotenstvi, a to ij@devsim
v poslednichiech nésicich. V této dobomezuje z¥tSena dloha dychaci pohyby, nést
biicha snizuje pohyblivost a#ni postaveni pate (BEJDAKOVA, 2006)..

Berankova upozauje na fakt, Ze¢hotenstvi neni obdobim, kdy by se seterim
melo z&inat. Pokud ovSem ahi cvicici Zeny dal provozovat svou pravidelnou
pohybovou aktivitu, rily by v3e konzultovat se svym |&ian (BERANKOVA, 2002).

Stackeova poukazuje na skiriest, Ze peruSenim aktivity pravidethsportujicich
Zen miZze dojit kElesnym i psychickym probléam (tzv. abstinetni priznaky)
(STACKEOVA, 2013).

V dnesSni dob stoupa poet Zen podstupujicich ué oplodréni. D¢je se tak
z davodu neschopnosti pi dit¢ prirozenou cestou. Uéthto Zen pakiasto hovéime o
rizikovém €hotenstvi, na coz bychomiipvybéru vhodné pohybové aktivity nein
zapominat (STACKEOVA, 2013).

Pokud je vSak Zena zdrava, citi seigdoh nema vigdchozi anamnéze potraty
jiné komplikace Bhem ghotenstvi, nemusi se ¢eni obavat (SIKOROVA, 2009).

Kynychova, Kruntoradova tvrdi, Ze aktivni Zeny lépdi, po porodu nejsou tolik
fyzicky, ani psychicky, viizené a jejich navrat do formyqd othotrenim je jednodussi
(KYNYCHOVA, KRUNTORADOVA, 2008).

Tehotné Zeny by se &y vyhnoutpohybovym aktivitam finasejicim vysoka rizika
biiSniho traumatu, tzn. drncani, nadskakovani, pruztkény pohybu. Konkrété jde o
jizdu na koni, gkteré akrobatické nebo gymnastické prvky, kolekti&nmicové sporty
apod. (VYBORNA, D@EKALOVA, 2004).

Berankova dopiuje vyet nevhodnych pohybovych aktivit o squash, alpské
lyzovani, jizdu na kéandaii kajaku, windsurfing, klasicky aerobic (BERANKOVAR002).
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Vhodnymi aktivitamisou naopak dle Berankové: plavani acewi pro udrzeni
kondice, které navic ulevuji odkinych £hotenskych obtizi (bolesti v bedrech #zR
(BERANKOVA, 2002).

Kynychova, Kruntoradova upozasji na vykr kvalitni plovarny z dvodu
piipadné infekce z vody (KYNYCHOVA, KRUNTORADOVA, 2@).

Vyborna, D@ekalova dale uvadi gravidjégu (jogu pghatné), lehké posilovani,
teéhotensky aerobic, akvaaerobic, @mi na mdi, cviceni s overbally, &Ky, jizdu na kole,
spinning, clizi ¢i beh, streink a relaxaci (VYBORNA, DO@EKALOVA, 2004).

Pro budouci matky, které byly dosud neaktivni, exispecialni ¢hotenské kurzy.
Necvitici maji ochablé svaly panevniho dna, prototjeipouzivaji i porodu. Pro dosud
pohybo¥ neaktivni Zenu jsou tedy idedlrzvolenymi aktivitami prochazky a plavani
(KYNYCHOVA, KRUNTORADOVA, 2008).

Vyborna, D@&ekalova povazuji zabsolutni kontraindikaceviceni: slabsi srdce,
poruchu srdénich chlopni, Zeny trpici na krvaceni &athy, kylou, nebo které nemaji
v paradku keek cglozni, Zeny s fedchozimiitemi spontannimi potraty, hrozictgatasny
porod, vicéetné Ehotenstvi, inkompetenci¢tbzniho hrdla, krvaceni nebo diagndzu
vcestné placenty,étka plicni onemoaini, patologie placenty, poruchyistu plodu,
preeklampsii (VYBORNA, D@EKALOVA, 2004).

Nemeli bychom zapominat ani npodminkycviceni: prostorgyjSi, dolfe Wtrana
mistnost, Zignky (deky, prostradla), pohodiny c¥ebni Ubor. Samotny cvik provadime
vétSinou 3 — 5x, pozgi 10x. Cvicitelky by meély kontrolovat spravné provéadi cvika
s dirazem na pravidelné dychani. Unava bylanbyt vzdy respektovana! V takovém
piipadt je treba z#adit relaxaci, nebo dechové ¢eni. Ve lll. trimestru by se na kurzu
cvi¢eni mélo za&it i s psychickou fipravou na porod (VOLEJNIKOVA, 2002).

V konci €hotenstvi se od posilovanfqehazi k uvalovani. Uziva se uvibvacich
cviku, které se podobaji cvikn dle MojziSové. Tyto cviky jsou &eny pro vSechny, hl.
pro sportovkys (piredeSlym pohybem jsou ho#lzpevréné, proto by se jim mohlouke
rodit) (BEJDAKOVA, 2006).

Benefity cviceni €hotnych tedy jsou: UdrZzeni organismu v dobré pskahii
fyzické kondici, a tak vytvitt podminky pro zdarny vyvoj plodu (ovli¢ni negiznivych
neurovegetativnich zén, nadeni sprdvnému drZzerdla, posileni prsnich ainich sval,
udrzeni/zvySeni vitalni kapacity plic) . Minimalaazngn, jez thotenstvi a porod Zenam
zpiusobuje (zabrami vzniku plochych nohou a i#&ovych Zil, podpeeni stevni
peristaltiky — zabrami vzniku zacpy). Rpravit thotnou na porod s co nejsnazSim 