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�� DDŮŮVODY K PROVEDENVODY K PROVEDENÍÍ (INDIKACE) (INDIKACE) ZZÁÁTTĚŽĚŽOVOVÉÉHO TESTUHO TESTU
�� DDůůvody kvody k provedenprovedeníí zzááttěžěžovovéého testu u pacientho testu u pacientůů i sportovci sportovcůůjsou rjsou růůznznéé. . 

�� diagnostika stavu diagnostika stavu 
–– zdravzdravíí (reakce na z(reakce na zááttěžěž) ) 
–– „„trtréénovanostinovanosti““ (adaptace na zat(adaptace na zatíížženeníí) ) 

�� kontrola zmkontrola změěny stavu ny stavu 
–– po urpo urččititéém obdobm obdobíí
–– po urpo urččititéém pohybovm pohybovéém rem režžimu imu 

�� plpláánovnováánníí pohybovpohybovéého reho režžimu imu 
–– trtrééninku ninku 
–– pohybovpohybovéé llééččby atd. by atd. 

�� PrognPrognóóza                                                      za                                                      Novotný 2003Novotný 2003
–– výbvýběěr talentovaných jedincr talentovaných jedincůů
–– nanaččasovasováánníí vrcholu výkonnostivrcholu výkonnosti



ZZÁÁTTĚŽĚŽOVOVÉÉ TESTYTESTY
DYNAMICKDYNAMICKÉÉ
STATICKÉ
ELEKTRICKÉ
FARMAKOLOGICKÉ
CHLADOVÉ
HYPOXICKÉ
PSYCHICKÉ

ZDROJ:
vlastní pohyb
stupně
ergometr
běhátko
spec. ergometry

INTENZITA:
nízká
střední
submax.
maximální

TYP:
jednostupňový

kontinuální
zvyšování

stupňovaný s 
přestávkami

stupňovaný bez 
přestávek





�� DDŮŮVODY NEPROVEDENVODY NEPROVEDENÍÍ (KONTRAINDIKACE) (KONTRAINDIKACE) ZZÁÁTTĚŽĚŽOVOVÉÉHO TESTUHO TESTU
�� absolutnabsolutníí

–– celkovcelkovéé akutnakutníí onemocnonemocněěnníí infekinfekččnníí, hore, horeččnatnatéé(ch(chřřipka, angipka, angíína atd.) na atd.) 
–– floridnfloridníí ststáádium zhoubndium zhoubnéého nho náádoru doru 
–– selhselháánníí funkcfunkcíí žživotnivotněě ddůůleležžitých orgitých orgáánnůů a funkca funkcíí(srde(srdeččnníí infarkt, metabolický rozvrat atd.) infarkt, metabolický rozvrat atd.) 

�� relativnrelativníí
–– onemocnonemocněěnníí, jejich, jejichžž prprůůbběěh mh můžůže být prome být proměěnlivý nlivý (diabetes (diabetes mellitusmellitus, astma , astma bronchialebronchiale, , anginaanginapectorispectoris, hypertenzn, hypertenzníí nemoc atd.) nemoc atd.) 

�� ve fve fáázi (stavu) dobrzi (stavu) dobréé kompenzace a uspokojivkompenzace a uspokojivéé llééččby je by je momožžno za urno za urččitých podmitých podmíínek test provnek test provéést st 
�� ve fve fáázi zhorzi zhorššeneníí stavu nelze test provstavu nelze test provééstst

Novotný 2003                                                  Novotný 2003                                                  



�� DDŮŮVODY K PVODY K PŘŘERUERUŠŠENENÍÍ ZZÁÁTTĚŽĚŽOVOVÉÉHO TESTUHO TESTU
�� U testovaných osob se vU testovaných osob se v prprůůbběěhu zhu zááttěžěže e mohou objevit zmmohou objevit změěny, kterny, kteréé jsou djsou důůvodem vodem kk ppřřerueruššeneníí testu:testu:
znznáámky selhmky selháánníí a zhora zhorššeneníí ddůůleležžitých itých žživotnivotníích ch funkcfunkcíí

�� objektivnobjektivníí
–– nebezpenebezpeččnnéé a se za se zááttěžěžíí se prohlubujse prohlubujííccíí poruchy poruchy srdesrdeččnníí ččinnosti innosti 
–– pokles krevnpokles krevníího tlaku, pho tlaku, přříílilišš vysoký TK, nezvyvysoký TK, nezvyššujujííccííse TK pse TK přři vyi vyššíšší zzááttěžěži i 

�� subjektivnsubjektivníí
–– bolest, dubolest, duššnost, slabost, znost, slabost, záávravraťť, vy, vyččerperpáánníí

Novotný 2003Novotný 2003



ErgometrieErgometrie je zje zááttěžěžový test sový test s ppřřesnesněě
ddáávkovaným nebo mvkovaným nebo měřěřeným výkonem eným výkonem 

(za pou(za použžititíí ergometru).ergometru).



SNSNÍÍMMÁÁNNÍÍ
systsystéém vakuových podtlakových elektrodm vakuových podtlakových elektrod





HodnocenHodnoceníí zzááttěžěžovovéého testu.ho testu.
klinickklinickáá odpovodpověďěď--ppřřííznakyznaky
hemodynamickhemodynamickáá odpovodpověďěď--krevnkrevníí tlak a srdetlak a srdeččnníífrekvence(kardiovaskulfrekvence(kardiovaskuláárnrníí hodnoty)hodnoty)
ekgekg zmzměěnyny
ttěělesnlesnáá výkonnostvýkonnost
KlinickKlinickáá odpovodpověďěď::

reakce nemocnreakce nemocnéého subjektivnho subjektivníí obtobtíížžee
/du/duššnost, bolesti, slabost,pnost, bolesti, slabost,přřííznaky brznaky bráánnííccíí vv pokrapokraččovováánníí zzááttěžěže./e./

�� TypickTypickáá anginaangina pectorispectoris…………………………………………………………………………………………………….3 znaky.3 znaky
……svsvííravraváá bolest na hrudi                                                bolest na hrudi                                                
……je vyvolje vyvoláána nna náámahou nebo stresem                                              mahou nebo stresem                                              ……rychlrychláá úúleva vleva v klidu nebo po aplikaci nitroglycerinuklidu nebo po aplikaci nitroglycerinu

�� AtypickAtypickáá nebo monebo možžnnáá APAP…………………………………………………………………………………………....……2 znaky2 znaky
�� NespecifickNespecifickáá nebo nebo neanginneanginóóznzníí bolestbolest………………………………………………………….1 znak/.1 znak/



KARDIOVASKULKARDIOVASKULÁÁRNRNÍÍ HODNOTYHODNOTY
SRDESRDEČČNNÍÍ FREKVENCEFREKVENCE
U zdravých stoupá se vzrůstajícím fyzickým zatížením lineárně až do oblasti submaximálních intenzit; od úrovně 75-85% maxima dochází k pozvolnému zpomalení vzestupu až na úroveň maximální srdeční frekvence; na této úrovni je možno setrvat ještěněkolik minut. 
Vzrůst srdeční frekvence je provázen vzestupem spotřeby kyslíku i minutového srdečního objemu. 
Submaximální hodnoty 75-85% SFmax určuje se podle vzorce:200-věk
Maximální hodnoty SFmax určuje se podle vzorce 220-věk:
TrTrééninkovninková“á“ (rehabilita(rehabilitaččnníí) tepov) tepováá frekvence:frekvence:
660 0 --70 % hodnoty tolerovan70 % hodnoty tolerovanéé pacientem /SF pacientem /SF slsl/. /. 180-věk



KREVNKREVNÍÍ TLAKTLAK

PRODUKT  FREKVENCE  PRODUKT  FREKVENCE  -- TLAKTLAK-- (RPP)(RPP)
Nepřímý ukazatel spotřeby kyslíku v myokardu: SF . STK / 100Při stejné zátěží je index menší u trénovaných osob.I nemocní by měli dosáhnout nejméně 200 - pod touto hodnotou je omezená kardiální výkonnost; hodnoty vyšší než 300 znamenajípřetížení cirkulace  

Reakce při zátěži:
-normotonická-při stupňovaném zatíženívzrůstá STK fyziologicky bez výrazných  odchylek od referenčních hodnot do <200 mmHg
- hypertonická- patologická odezva převyšujícíreferenční hodnoty pro příslušnou intenzitu stupňovaného zatížení.
- hypotonická - snížená oproti referenčním hodnotám odpovídajících příslušné intenzitě zátěže, objevuje se u osob se sníženou koronárnírezervou
- zpomalený pokles STK v zotavení se hodnotí v 1. a 3. minutě po ukončení zátěže, může být známkou ICHS.



HodnocenHodnoceníí zzááttěžěžovovéého testuho testu
ElektrokadiografickElektrokadiografickéé zmzměěnyny



HodnocenHodnoceníí zzááttěžěžovovéého testu ho testu 
HodnocenHodnoceníí ttěělesnlesnéé výkonnostivýkonnosti

�� TTěělesnlesnáá výkonnost:výkonnost: Schopnost nemocnSchopnost nemocnéého podat ho podat ururččitý výkon, tedy vykonat pritý výkon, tedy vykonat prááci za urci za urččitý itý ččas. as. 
VyjVyjááddřřeneníí vv absolutnabsolutníích hodnotch hodnotáách:           ch:           WW

vv relativnrelativníích hodnotch hodnotáách:            ch:            W/kgW/kg
vv nnáásobcsobcíích klidovch klidovéého pho přřííjmu kysljmu kyslííkuku--metabolických ekvivalentech                     metabolických ekvivalentech                     METMET

(p(přřííjem kysljem kyslííku vku v klidu za bazklidu za bazáálnlníích podmch podmíínek)nek)
==3,5 ml/kg/min3,5 ml/kg/min

�� MaximMaximáálnlníí ppřřííjem kysljem kyslííkuku VO2 VO2 maxmax
MaximMaximáálnlníí mnomnožžstvstvíí kyslkyslííku kterku kteréé mmůžůže vye vyššetetřřovanovanáá osoba osoba dopravit do organismu za podmdopravit do organismu za podmíínek dynamicknek dynamickéé zzááttěžěže a e a kterkteréé se i pse i přřes pokraes pokraččujujííccíí zzááttěžěž jijižž ddáále nezvyle nezvyššuje.uje.



Test W170Test W170 je stanovenje stanoveníí výkonu, výkonu, 
který je testovankterý je testovanáá osoba schopna osoba schopna provprováádděět pt přři srdei srdeččnníí frekvenci 170 frekvenci 170 
za minutu (na bicyklovza minutu (na bicyklovéém ergo m ergo metru) [W]; pro metru) [W]; pro interindividuinterindividuáálnlnííhodnocenhodnoceníí je vhodnje vhodnéé výkon výkon ppřřepoepoččííst na kg hmotnosti [W/kg]; st na kg hmotnosti [W/kg]; 
hodnoty nephodnoty nepřříímo ukazujmo ukazujíí na mna mííru ru 
adaptace padaptace přředevedevšíším m kardiovaskulkardiovaskuláárnrníího systho systéému na mu na 
vytrvalostnvytrvalostníí výkonvýkon





�� AEROBNAEROBNÍÍ TESTYTESTY
�� jsou testy zamjsou testy zaměřěřenenéé na hodnocenna hodnoceníí schopnosti vyuschopnosti využžíít t oxidativnoxidativnííchch (aerobn(aerobníích) energetických metabolických ch) energetických metabolických cest pro syntcest pro syntéézu zu adenosintrifosfadenosintrifosfáátutu vv pracujpracujííccíích ch svalech. svalech. 
�� MaximMaximáálnlníí minutový pminutový přřííjem (jem („„spotspotřřebaeba““kyslkyslííku)ku)((maximalmaximal aerobic aerobic powerpower MAP) je nejvyMAP) je nejvyššíšší dosadosažžený ený minutový pminutový přřííjem kysljem kyslííku bku běěhem maximhem maximáálnlníí zzááttěžěže do e do vyvyččerperpáánníí (p(přřííjem se jijem se jižž nezvynezvyššuje); pro posuzovuje); pro posuzováánnííschopnosti kschopnosti k vytrvalostnvytrvalostníímu výkonu (pmu výkonu (přřesun tesun těěla la vv prostoru) i pro prostoru) i pro interindividuinterindividuáálnlníí hodnocenhodnoceníí je je vhodnvhodněějjšíší jej pjej přřepoepoččíítat na kg hmotnosti (VO2max/kg)tat na kg hmotnosti (VO2max/kg)
�� KyslKyslííkový polokový poloččasas je doba, za kterou dosje doba, za kterou dosááhne hne minutový pminutový přřííjem kysljem kyslííku polovinu svku polovinu svéé nejvynejvyššíšší hodnoty hodnoty vv prprůůbběěhu lehkhu lehkéé aažž submaximsubmaximáálnlníí zzááttěžěže (pod e (pod úúrovnrovnííanaerobnanaerobníího prahu); aerobnho prahu); aerobněě lléépe disponovanpe disponovaníí jedinci jedinci 

majmajíí tuto dobu krattuto dobu kratšíší
��Novotný 2003Novotný 2003



SpiroergometrieSpiroergometrie je zje zááttěžěžový test sový test s ppřřesnesněě
ddáávkovaným nebo mvkovaným nebo měřěřeným výkonem a eným výkonem a 

analýzou ventilovananalýzou ventilovanéého vzduchu.ho vzduchu.







SPOTSPOTŘŘEBA KYSLEBA KYSLÍÍKUKU VOVO22 [l/min] 
Množství kyslíku předané tkáním za časovou 
jednotku
Ukazatel aerometabolických schopnosti organizmu a výkonnosti transportního systému.
Udává se rovněž v jednotkách l/min/kg, tento parametr zohledňuje interindividuální rozdíly v hmotnosti těla. 

..

MAXIMMAXIMÁÁLNLNÍÍ SPOTSPOTŘŘEBA KYSLEBA KYSLÍÍKUKU VOVO22maxmax((peakpeak)) [l/min] nebo [l/min/kg]Důležitý funkční ukazatel zátěžového vyšetření - představuje kapacitu transportního systému. 
Nemocné osoby mají tento index podstatně nižší a ani nesplňujíkritéria pro dosažení maxima.

..

VÝDEJ  OXIDU  UHLIVÝDEJ  OXIDU  UHLIČČITITÉÉHOHO VCOVCO22 [l/min] 
Doplňková hodnota při neinvazivním určování anaerobního prahu a pro stanovení poměru respirační výměny R

..



lidé s chronickým
onemocněním

VO2max < 20ml/min/kg

velmi dobře trénovaní
vrcholoví sportovci

VO2max > 80ml/min/kg



FunkFunkččnníí snsníížženeníí aerobnaerobníí kapacity a kapacity a 
aerobnaerobníího prahu ho prahu (modifikov(modifikovááno podle: Webera, K. T.)no podle: Webera, K. T.)

Třída Poškození VO2max (sl) 
(ml . min.kg -1) 

ANP 
(ml . min-1kg-1) 

A nulové - nízké > 20 > 14 

B mírné - střední 16-20 11-14 

C střední - těžké 10-15 8-10 

D těžké 6-9 5-7 

E velmi těžké < 6 < 5 
 

 
  

(Placheta ,1999)



Vrcholový pVrcholový přřííjem kysljem kyslííku patku patřříí
mezi nejdmezi nejdůůleležžititěějjšíší neznezáávislvisléé

prognostickprognostickéé faktory u faktory u 
srdesrdeččnníích nemocch nemocíí..

SnSníížženeníí ppřřííjmu kysljmu kyslííku  na ku  na 
mméénněě

nenežž 12  ml12  ml . kg. kg--11 . min. min--11

ppřředstavuje indikaci k edstavuje indikaci k 
transplantaci srdce.transplantaci srdce.



POMPOMĚĚR  RESPIRAR  RESPIRAČČNNÍÍ VÝMVÝMĚĚNYNY--
RERRER

Kritérium dosažení maximální metabolické
úrovně
informace o podílu metabolizmu energetických 
ekvivalentů
parametr pro neinvazivní určení anaerobního 
prahu

TEPOVÝ  KYSLTEPOVÝ  KYSLÍÍKK VOVO22:SF:SF [ml] 
Množství kyslíku dodané tkáním jedním tepem
ukazatel výkonnosti i ekonomiky práce
transportního systému 
(čim vyšší, tím příznivější)

..

2

2

OV
COV
&

&



VENTILAVENTILAČČNNÍÍ EKVIVALENTEKVIVALENT VEOVEO22 [l]
Množství vzduchu v litrech proventilovaného plícemi, z něhož si organizmus odebere 1 litr O2.

Během stupňovaného zatížení nejprve mírně klesá, s dalším vzrůstem zátěže stoupá pozvolna, později strměji. Průběh má exponenciální charakter, místo počátku průdkého vzestupu odpovídá přibližněúrovní anaerobního prahu.
Hodnota je ukazatelem ekonomiky dýchání: zdatnější a zdraví mají při  stejných zátěžích nižší výsledky, málo zdatní a nemocní reaguji podstatně vyššími hodnotami.

..

VENTILAVENTILAČČNNÍÍ EKVIVALENTEKVIVALENT VECOVECO22 [l]
Množství vzduchu v litrech proventilovaného plícemi, z něhožorganizmus vyloučí 1 litr CO2.



ANAEROBNANAEROBNÍÍ PRPRÁÁHH
metabolický  pmetabolický  přřechodechod

Určitý krátký časový úsek v průběhu stupňového zatížení, kdy je 
porušena rovnováha mezi tvorbou a odbouráváním především laktátu a 
dochází k nekompenzovanému vzestupu jeho koncentrace v krvi. Je to 
předěl  mezi převážně aerobním a aerobně-anaerobním krytím 
energetických nároků organismu.
STANOVENÍ:
neinvazivnneinvazivníí - z ventilačně respiračních hodnot
invazivninvazivníí - z hodnot exponeneciálního vzrůstu laktátu nebo úbytku bází
za použití grafických a matematických postupů



METABOLICKMETABOLICKÁÁ ACIDACIDÓÓZA:ZA:
HH+++HCO+HCO3    3    HH22COCO3    3    COCO22++ HH22OO

�� Vzestup a Vzestup a kumulace krevnkumulace krevníího ho laktlaktáátutu
�� Pokles Pokles pHpH krvekrve
�� HyperventilaceHyperventilace
�� Pokles bikarbonPokles bikarbonáátu          tu          

�� INVAZIVNINVAZIVNÍÍURURČČENENÍÍANAEROBNANAEROBNÍÍHO HO PRAHUPRAHU
�� „„laktlaktáátovýtový““
�� „„--BE prBE prááhh““



LaktLaktáátový prtový prááhh VentilaVentilaččnníí prprááhh







�� Testem mluvenTestem mluveníí““ (test (test dudu parlerparler ––CroteauCroteau a kol., ) lze pa kol., ) lze přřibliibližžnněěodhadnout a stanovit intenzitu blodhadnout a stanovit intenzitu blíížžííccííse anaerobnse anaerobníímu prahu: Zmu prahu: Zááttěžěžovováázvyzvyššujujííccíí se ventilace zase ventilace začčne brne bráánit nit 
schopnosti souvislschopnosti souvisléého hovoru. ho hovoru. TakovTakováá intenzita zintenzita zááttěžěže by se snad e by se snad 
mohla nazvat mohla nazvat „„prprááh mluvenh mluvení“í“. . 

��Novotný 2003Novotný 2003



CirkulaCirkulaččnní“í“ prprááh h –– „„neinvazivnneinvazivníí““::
PrPrááh je stanoven jako intenzita zath je stanoven jako intenzita zatíížženeníí (a odpov(a odpovíídajdajííccíí srdesrdeččnníí

frekvence atd.) v momentufrekvence atd.) v momentu odklonu srdeodklonu srdeččnníí frekvence od pfrekvence od přříímky, ktermky, kteráá
je proloje proložžena stena střřednedníí ččááststíí zzáávislosti SF na intenzitvislosti SF na intenzitěě zatzatíížženeníí. Intenzita . Intenzita 

mmůžůže být vyje být vyjááddřřena výkonem na ergometru (v laboratoena výkonem na ergometru (v laboratořři) nebo rychlosti) nebo rychlostíí
pohybu (bpohybu (běěh, plavh, plaváánníí atd. atd. –– ConconiConconi).).

��Novotný 2003Novotný 2003



BORGOVA BORGOVA ŠŠKKÁÁLA SUBJEKTIVNLA SUBJEKTIVNÍÍHO HO 
VNVNÍÍMMÁÁNNÍÍ INTEZITY ZINTEZITY ZÁÁTTĚŽĚŽE E -- RPE RPE 

((ratingrating ofof perceivedperceived exertionexertion))
6 14
7 velmi, velmi lehká 15 namáhavá
8 16
9 velmi lehká 17 velmi namáhavá
10 18
11 lehká 19
12 20 velmi, velmi namáhavá
13 poněkud namáhavá



BorgovaBorgova šškkáála subjektivnla subjektivníího hodnocenho hodnoceníí
duduššnosti, bolesti na hrudi a dolnnosti, bolesti na hrudi a dolníích konch konččetinetin

0 vůbec žádná 6
0,5 velmi, velmi slabá 7 velmi silná (těžká)
1 velmi slabá 8
2 lehká 9
3 střední 10 velmi, velmi silná
4 poněkud silná (těžká) * maximální
5 silná (těžká)



ANAEROBNÍ TESTY
�� jsou testy zamjsou testy zaměřěřenenéé na hodnocenna hodnoceníí schopnosti vyuschopnosti využžíít t neoxidativnneoxidativnííchch (anaerobn(anaerobníích) energetických ch) energetických metabolických cest pro syntmetabolických cest pro syntéézu zu adenosintrifosfadenosintrifosfáátutuvv pracujpracujííccíích svalech. ch svalech. 
�� MaximMaximáálnlníí kyslkyslííkový deficitkový deficit ((maximalmaximal levellevel ofof oxygen oxygen deficit) je teoretickdeficit) je teoretickéé mnomnožžstvstvíí kyslkyslííku, kterku, kteréé chybchybíí (v (v prprůůbběěhu maximhu maximáálnlníí kontinukontinuáálnlníí zzááttěžěže do vye do vyččerperpáánníí) do ) do úúrovnrovněě maximmaximáálnlníího pho přřííjmu kysljmu kyslííku [l]ku [l]
�� MaximMaximáálnlníí kyslkyslííkový dluhkový dluh (oxygen (oxygen debtdebt), maxim), maximáálnlníízotavovaczotavovacíí kyslkyslíík je mnok je množžstvstvíí kyslkyslííku, kterku, kteréé ppřřevyevyššuje uje klidový pklidový přřííjem kysljem kyslííku (po skonku (po skonččeneníí maximmaximáálnlníí zzááttěžěže do e do vyvyččerperpáánníí) [l]) [l]
�� Koncentrace laktKoncentrace laktáátu vtu v krvikrvi nejvynejvyššíšší koncentrace koncentrace laktlaktáátu po skontu po skonččeneníí maximmaximáálnlníí zzááttěžěže do vye do vyččerperpáánníí(v(věěttššinou vinou v prprůůbběěhu 3. minuty zotavenhu 3. minuty zotaveníí) [) [mmolmmol/l]/l]
�� ÚÚbytek bytek bazbazíí vv krvikrvi (base (base excessexcess) ) úúbytek bytek bazbazíí vv krvi je krvi je odrazem jejich spotodrazem jejich spotřřeby na kompenzaci zeby na kompenzaci zááttěžěžovovéémetabolickmetabolickéé acidacidóózy (pzy (přředevedevšíším vm v ddůůsledku kumulace sledku kumulace laktlaktáátu) a ttu) a těěsnsněě koreluje skoreluje s koncentracemi laktkoncentracemi laktáátu vtu v krvi; krvi; je vyjje vyjááddřřen zen zááporným porným ččííslem pslem přřebytku ebytku bazbazíí [[mmolmmol/l]/l]
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�� ValsalvValsalvůůvv manmanéévrvrKombinovanKombinovanáá zzááttěžěž ppřři i ValsalvovValsalvověěmanmanéévru nachvru nacháázzíí výraznou výraznou kardiovaskulkardiovaskuláárnrníí odezvu. Test modezvu. Test máá význam význam vv diagnostice diagnostice kardiogennkardiogennííchch a a neurogennneurogenníích poruch srdech poruch srdeččnníího rytmu, ho rytmu, kterkteréé se pod vlivem tse pod vlivem tééto zto zááttěžěže mohou e mohou objevit nebo prohloubit. U pacientobjevit nebo prohloubit. U pacientůů s s kardiomyopatikardiomyopatiíí nebo srdenebo srdeččnníí autonomnautonomnííneuropatineuropatiíí bývbýváá zjizjiššťťovovááno snno sníížženeníídiference Rdiference R--R intervalR intervalůů ppřři usilovni usilovnéém m výdechu a nvýdechu a nááslednslednéé zotavnzotavnéé ffáázi. Výhodou zi. Výhodou je jednoduchost a dostupnost.je jednoduchost a dostupnost.
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�� OrtostatickýOrtostatický test (test (SchellongSchellong))
�� ZmZměěna polohy na polohy ččlovlověěka zka z lehu do stoje lehu do stoje vv gravitagravitaččnníím poli pm poli přředstavuje edstavuje ortostatickouortostatickou zzááttěžěž, kter, kteráá vyvolvyvoláástagnaci krve vstagnaci krve v dolndolníích konch konččetinetináách a ch a snsníížženeníí žžilnilníího nho náávratu a QS. U vratu a QS. U zdravzdravéého ho ččlovlověěka se zvýka se zvýšíší HR, dochHR, docháázzííkk perifernperiferníí vasokonstrikci a vyrovnvasokonstrikci a vyrovnáávvááse Q a TK Test mse Q a TK Test máá význam význam vv diagnostice diagnostice kolapsovýchkolapsových stavstavůů, , stavstavůů bezvbezvěědomdomíí, , ortostatickýchortostatickýchporuch regulace TK a HR. Jeho poruch regulace TK a HR. Jeho výhodou, proti testu na sklopnvýhodou, proti testu na sklopnéém m stole, je jeho jednoduchost a stole, je jeho jednoduchost a dostupnost.dostupnost. ��Novotný 2003Novotný 2003



�� ““HandgripHandgrip””Stisk ruStisk ruččnníího dynamometru urho dynamometru urččitou itou silou a po ursilou a po urččitou dobu pitou dobu přředstavuje edstavuje 
fyzickou izometrickou a výraznou fyzickou izometrickou a výraznou oboběěhovou zhovou zááttěžěž. Hlavn. Hlavníí výhodnou je výhodnou je 
jednoduchost, maljednoduchost, maláá ppřříístrojovstrojováánnáároroččnost a to, nost a to, žže se neprove se neprovááddíídynamický pohyb dynamický pohyb –– pacient pacient nepohybuje tnepohybuje těělem (molem (možžnost nost 
sledovsledováánníí ekgekg, katetrizace , katetrizace ��Novotný 2003Novotný 2003



�� Chladový zChladový zááttěžěžový testový test
Chladem vzniklChladem vznikláá perifernperiferníívasokonstrikce a zvývasokonstrikce a zvýššeneníí TK aktivuje TK aktivuje 
baroreflexbaroreflex a a kardioinhibikardioinhibiččnníí (vagov(vagovéé) ) centrum prodloucentrum prodloužženenéé mmííchy. Zchy. Zááttěžěž
mmůžůže vyvolat e vyvolat anginuanginu pectorispectoris, , bradykardii abradykardii ažž srdesrdeččnníí zzáástavu. Proto stavu. Proto 
lze test poulze test použžíít vt v diagnostice diagnostice uvedených patologiuvedených patologiíí. . ��Novotný 2003Novotný 2003



�� WingateskýWingateský testtest
�� ((WingateWingate anaerobicanaerobic test test WAnTWAnT) ) bběěhem 30 sec hem 30 sec ššlaplapáánníí maximmaximáálnlníírychlostrychlostíí na bicyklovna bicyklovéém ergometru m ergometru 

s konstantns konstantníím odporem m odporem (individu(individuáálnlněě nastaveným nastaveným 
momentem smomentem sííly) se nejvyly) se nejvyššíššídosadosažžený výkon [W] a poený výkon [W] a poččííttáá celkovcelkovááprprááce [J].ce [J]. ��Novotný 2003Novotný 2003



�� MargariMargariůůvv testtest ((MargariaMargaria step step -- runningrunningtest test -- MargariaMargaria a kol, 1966) ba kol, 1966) běžěžíí se co se co nejrychleji do 14 schodnejrychleji do 14 schodůů, m, měřěříí se se ččas bas běěhu hu mezi 3. a 9. schodem, výkon se vypomezi 3. a 9. schodem, výkon se vypoččííttááP=m*v/t (m P=m*v/t (m –– hmotnost thmotnost těěla, v la, v –– vývýšška ka schodu, t schodu, t –– ččas)as)
�� KindermanKinderman--SchnabelSchnabelůůvv testtest spospoččíívváá ve ve dvou zatdvou zatíížženeníích sch s odstupem 40 minut, odstupem 40 minut, prvnprvníí zatzatíížženeníí je 40 sekund, druhje 40 sekund, druhéé do do vyvyččerperpáánníí, porovn, porovnáávajvajíí se se ččasy a laktasy a laktááty ty obou zatobou zatíížženeníí ((KomadeKomadeľľ, 1997; , 1997; SkorockSkorockáá a a kol. 2003)                                kol. 2003)                                Novotný 2003Novotný 2003


