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Detrénink
je castecnd nebo Uplnd zirata fyziologickych a
morfologickych mechanizmu, které viastni tfrénink
vyvolava ve smyslu zvyseni vykonnosti organizmu

Desadaptace
regresivni zmény nastavajici v organizmu pri vypadku
nebo snizeni zatéze /nemoc, Uraz, jiné preruseni
akfivity/
Doba 4.tydnu je predélem mezi krdtkodobym a
dlouhodobym prerusenim fréninku



na cvic¢eni nebo trénink je prechodny proces
jehoz Uroven vyzaduje pokracovani podnétu ktery ji

vyvolal. -

znamenad,ze pri vypadku zatéze nebo
jejim vyrazném snizeni nastava celkovy pokles
vykonnosti:

rozdily u vysoce trénovanych sportovcU a osob cvicicich pro zdravi

-individudlni rozdily

-vlivy dédicnosti/metabolicky model/
-soubéznd psychosocidlni zatéz
-preruseni fréninku volni nebo nucené



» Adaptacni zmény organizmu na télesnou z&téz
/tfrénink/ nastavaiji za podstatné delsi dobu nez
jejich ztrata pri detréninku, kterd je vyrazné&jsi u
vysoce frénovanych osob

» Abstinencni syndrom s fadou priznaku rozlady
ANS-vice u vykonnostnich sportovcU

Priznaky: dusnost, fyzickd slabost, Unavnost, palpitace, vertigo,
cefaleq, poruchy spdnku

» Dlouhodobd hypokineza jako zdklad
civilizacnich chorob (Maladaptace na pohyb)



/meny v transportnim
systému

» Maximalni spotreba kysliku /VO2max/-snizeni
rychleji u kratkodobéeho vypadku do 14% u
dlouhodobeho az 25%

» Objem krve-snizeni plazmy i krvinek-v nékoliko
dnech 5-12%-dusledek je snizené plnéni komor

» Srdecni frekvence-zvyseni jako dUsledek
sympatoadrenergni prevahy pri detreninku

» Systolicky objem-pokles o 10-17%



/meny v transportnim systému
» Minutovy objem srdecni /MV/-pokles asi 0 8%

» Srdecni rozmeéery-snizeni hmotnosti L komory ale
| tloustky L komory -19-25%

» Zvyseni periferniho odporu-vegetativni
dysbalance -zvyseni TK (systol i diastol)

» Kapilarizace kosterniho svalstva a myokardu-pri
dlouhodobém detréninku snizeni o 10%

jiz kratkodobé preruseni PA
-prodluzuje inicidlni fazi reakce na zatizeni,
-prodluzuje dobu do dosazeni setrvalého stavu
- zpomaluje pozdni fazi zotaveni po ukonceni zatizeni
( vek)



/meny metabolizmu

» Pokles vyuzivani tuku-zvysené vyuzivani sacharidu
» Klesd periferni citlivost na inzulin

» Klesd aktivita lipoproteinove lipdzy v oblasti svalU a
stoupd v oblasti fukovych rezerv

» /mény vV lipidovéem spekiru (klesd hladina HDL-
cholesterolu a stoupd LDL a triglyceridU,zvysuji se
tukové zasoby v adipocytech)

» Pokles zasobniho glykogenu ve svalech

» Pokles aktivity mitochondrdinich enzymu-v
pomalych svalovych viaknech /30-40%/

» Zvyseni krevni hladiny laktatu
» NArust metabolické aciddzy



Pohybovy systém

/meény ve slozeni svalu:
-nizsi hustota kapildar

-nizSi arteriovenozni diference (10% u
dlouhodobych vypadku)

- klesa enzymova aktivita na podkladé
snizeni oxidativni kapacity svalU

- snizuje se aktivita glykogen syntazy

- klesaji mitochondridlni enzymy v
oomalych vidknech



Pohybovy systém

» Pokles ATP produkce o 12-20% (udrzuje se vyssi nez pred
zAtézi)

» Zmeény ve svalovych viaknech-pokles objemu svalovych
vidken,zména pomeéru plochy ve prospech pomalych
vidken,celkove pokles poctu rychlych vidken/obecné
Ubytek celkové svalové hmoty/

» Pokles silove vykonnosti o 7-12%



ormonalni aktivito

Kratkodoby vypadek :
snizeni citlivosti na inzulin
nemeni se hladina kortizolu
neménise STH (rUstovy hormon)

nemeéni se hladina glukagonu

Delsi vypadek:

po 12fi tydnech se zvysuje hladina adrenalinu a
noradrenalinu pfi stejné intenzivni zatézi



DalSi zmeény detfreninku
» Vznik svalovych konfraktur a zkraceni Slach

» Vyplavovani vapniku z kosti-ve vertikaini
poloze na osovém skeletu nemuze pusobit
gravitace /0,2g/denne

» Presun ANS smérem k sympatiku-ortostaticke
poftize

» Lehce zvysenad srazlivost krve-pozor na
fromboembolie

U&elné omezeni tréninku-u vysoce frénovanych
0sob Ize udrzet Uroven adaptaci pri snizeni
zatéze na 60-90% v prechodném obdobi



/Qvery
Krdtkodoby nebo dlouhodoby detfrénink vede k ruzné rychlému Ustupu

adaptacnich mechanizm
Souvisi s intenzitou zatéze a jsou tedy jiné u vrcholovych sportovcu a jiné u
osob které péstuji pohybovou akfivitu ve stredni intenzite.

-Cas

-vek

-stav aktudlni tfrénovanosti
-genetika

Adaptacni mechanizmy zUstdvaji zachovdany po uréitou dobu pifi
intenzité zatéze 60-90% u dobre trénovanych a 50-70%zatéze u méené

trénovanych



