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Abstrakt

Tato diplomova prace se zabyva kardiorespirac¢ni zdatnosti vykonnostnich pole
dance tanecnic. Teoretické ¢ast prace popisuje specifika zatéze pii pole dance a jeji vliv
na organismus. Dale prace obsahuje tivod do zatézové fyziologie a diagnostiky.
Metodika: Vyzkumu se ucastnilo 8 vykonnostnich pole dance tane¢nic soutézicich
v kategorii Zeny profesionalky/elite. VSechny probandky absolvovaly dvé méfeni —
laboratorni a terénni zatéZovy test. Pfi laboratornim zatézovém testu do maxima byla
hodnocena kardiorespiracni zdatnost probandek. Terénni zat€zovy test zkoumal intenzitu
zatéze pii simulované soutézi v pole sport. ZatéZzové parametry byly u obou testd
monitorovany pomoci pfenosného metabolického analyzatoru VO, Master Pro.
Vysledky: Pfi spiroergometrickém testu do maxima byly naméfeny primérné
hodnoty VO2peak 46,1 ml/min/kg a Wpeak 3,7 W/kg. Kardiorespiracni zdatnost probandek
byla v porovnani s béznou populaci nadpriimérné (< 0,03 < p < 0,04). Pfi pole dance
sestave se probandky priimérné pohybovaly v 86 % TFmax (158 bpm) a 79 % VO2peak (36,2
ml/min/kg) s maximem v 96 % TFmax (178 bpm) a 110 % VOozpeak (50,6 ml/min/kg).
Primérné se probandky pohybovaly vice nez polovinu ¢asu nad tirovni ANP (p =0,019).
Zavér: Vykonnostni pole dance tanecnice jsou nadpramérné zdatné (VOzpeak je
vy$8i neZ normativni hodnoty pro dany vék (< 0,03 <p < 0,04)). ZatéZ pti soutézni pole
sport sestavé vyzaduje vyznamné energetické a metabolické naroky, vice nez polovina

Casu soutézni zatéze je nad urovni ANP (p =0,019).

Klicova slova

Pole dance, pole sport, kardiorespiracni zdatnost, VO> master, zatézova diagnostika



Bibliographical record

TRNKOVA, litina. Cardiorespiratory fitness in professional pole dancers. Prague:
Charles University, 2nd Faculty of Medicine, 2022, 90 p. Supervisor MUDr. Barbora

Kalendova

Abstract

This thesis is devoted to cardiorespiratory fitness in professional pole dancers.
The theoretical part describes the specifics of pole dance exercise and its effect on human
body. The thesis further contains the introduction to exercise physiology and diagnostics.

Methods: 8 performance female pole dancers competing in professional/elite
category took part in the study. All probands completed two exercise tests — a laboratory
and a field exercise test. Probands’ cardiorespiratory fitness was assessed in a laboratory
maximal exercise test. In field exercise test we investigated the exercise intensity
in a simulated pole sport competition. Exercise variables were monitored in both tests
using a portable metabolic analyzer VO, Master Pro.

Results: The average values during maximal spiroergometry test were VOopeak
46,1 ml/min/kg a Wpeak 3,7 W/kg. Probands® cardiorespiratory fitness was above average
(<0,03 <p <0,04). The average pole dance performance intensity was 89 % TFmax (158
bpm) and 79 % VOazpeak (36,2 ml/min/kg), the peak values were 96 % TFmax (178 bpm)
and 110 % VOzpeak (50,6 ml/min/kg). More than a half of the pole dance performance was
performed above the intesity of anaerobic threshold (p = 0.019).

Conclusions: Performance pole dancers are more fit than the average population
(VO2peak is higher than normative data for different ages (< 0,03 < p < 0,04)). The pole
dance performance requires significant energetic and metabolic demands, more than
a half of the performance is performed above the intensity of anaerobic threshold

(p=0.019).
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SEZNAM ZKRATEK

ACSM = American College for Sports Medicine

ANP = anaerobni prah

AP = aerobni prah

BMI = body mass index (index télesné hmotnosti)

bpm = beat per minute (tepy za minutu)

bpm = breath per minute (pocet dechii za minutu)

COP = center of pressure (centrum tlaku)

CPCH = Czech Pole Championship

CPO = centralni periferni odpor

CR10 = Category-Ratio scale 10

df = degrees of freedom (stupné volnosti)

DF = dechova frekvence

DFmax = maximalni dechova frekvence

EC = energy cost (vydej energie)

EKG = elektrokardiografie

FEV| = forced expiratory volume in one second (jednosekundova vitalni kapacita)
G =tihovasila

GAISF = Global Association of International Sports Federation
IPSF = International Pole Sports Federation

Kcal = kilokalorie

L = bederni obratel

LEAF-Q = Low energy availability in females questionnaire (dotaznik nizké energetické
dostupnosti sportujicich zen)

mmHg = milimetry rtutového sloupce

mmol = milimol

MET = metabolic equivalent of task (metabolicky ekvivalent ukolu)
MSV = minutovy srdecni vydej

MSMT = Ministerstvo $kolstvi, mladeZe a t&élovychovy

MVC = maximal voluntary contraction (maximalni volni kontrakce)
n = pocet

p = hodnota statistick¢ vyznamnosti

p = hodnota v Shapiro-Wilk testu
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RED-S = Relative energy deficiency in sport (sy. relativni energetické nedostatecnosti)
RER = respiratory exchange ratio (respiracni vyménny koeficient)
RPE = rate of perceived exertion (subjektivni vnimani namahavosti zatizeni)
SD = standard deviation (smérodatna odchylka)

SF = srde¢ni frekvence

SFpeak = nejvyssi naméiend srdecni frekvence

SFmax = maximalni srde¢ni frekvence

t = hodnota t-testu

TF = tepova frekvence

TFap= tepova frekvence pii aerobnim prahu

TFanp= tepova frekvence pfi anaerobnim prahu

TFmax = maximalni tepova frekvence

TK = krevni tlak

TK; = systolicky krevni tlak

TKq = diastolicky krevni tlak

TV = tidal volume (dechovy objem)

TVmax = maximal tidal volume (maximalni dechovy objem)
VC = vitalni kapacita

VE = ventilace

VEmax = maximalni ventilace

VCO; = vydej oxidu uhlicitého

VO, = ptijem kysliku

VO2max = maximalni piijem kysliku

VO2peak = nejvyssi pijem kysliku

VT1 = ventilatory threshold 1 (prvni ventila¢ni prah)

VT2 = ventilatory threshold 2 (druhy ventilaéni prah)

W = watt

W = vykon

W = hodnota v Shapiro-Wilk testu

W170 = index W170

Weak = nejvyssi naméfeny vykon

> =sumace

10
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UvOoD

Pole dance je moderni sport, ktery kombinuje prvky tance a akrobacie
na vertikélni ty¢i. V Ceské republice se pole dance vénuje pies Sest tisic déti a dospélych,
ptiblizné ¢tvrtina z nich se G€astni narodnich i mezinarodnich soutézi. Spole¢nym cilem
pole dance komunity je vytvafet prostfedi, které by podporovalo fyzické i psychické
zdravi vSech sportovcti, at’ uz se vénuji pole dance rekreacné nebo na vrcholové urovni.
I ptes celosvétove rostouci zajem o tuto aktivitu jsou vSak odborné zdroje na toto téma
zatim velmi limitované. VétSina dostupnych studii navic popisuje pole dance zejména
jen jako fenomén sociologicky, psychologicky a kulturni. Teprve v poslednich par letech
se objevily prvni vyzkumy, které se zabyvaji pole dance jako pohybovou aktivitou, ktera
ma své benefity i rizika.

Mezi hlavni cile této prace patfilo reSerSni zpracovani zdravotnich aspektti pole
dance. Byla popsana specifika zatéze pti pole dance a jeji vliv na organismus. Teoreticka
cast prace se dale vénuje vybranym oblastem zaté¢zové fyziologie a diagnostiky,
na které navazuje vyzkumna ¢ast prace.

Vramci experimentalni Casti prace byla meéfena kardiorespirani zdatnost
vykonnostnich pole dance tane¢nic. K hodnoceni byly pouZity laboratorni i terénni

zatézove testy. Cilem vyzkumu bylo popsat intenzitu a typ zatéze pii pole dance soutézi.

11
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1 PREHLED POZNATKU

1.1 POLE DANCE

Pole dance je moderni sport, ktery kombinuje prvky tance a akrobacie
na vertikdlni ty¢i (Naczk, Kowalewska a Naczk, 2020). V soucasné dobé& patii
mezi nejpopuldrnéjsi discipliny vzdusné akrobacie a moderniho cirkusu (Ruscello et al.,
2017). Pole dance muze byt povazovan za kardiorespiracni zat¢z sttedni intenzity, ktera
pfi pravidelném tréninku vede k vyraznému zvySeni aerobni kapacity, svalové sily,
flexibility a motorické koordinace. (Nicholas et al., 2019; Naczk, Kowalewska a Naczk,

2020; Ballarin et al., 2021)

1.1.1 Charakteristika pole dance

Pole dance byvé nejcastéji pfirovnavan ke gymnastice (moderni i sportovni).
Mnoho prvkil z gymnastiky vychdzi, narozdil od ni jsou vSak vSechny provadény
Ty¢ umoziuje jedinci Splhat, vytvafet rotace, provadét inverty (pozice hlavou doli),
vydrze, pozy, triky (silové a flexibilni), lifty (zvedani t€la), pfechody, akrobatické prvky,
skluzy a dalsi statické a dynamické prvky. (Ruscello et al., 2017; Naczk, Kowalewska
a Naczk, 2020; International Pole and Aerial Sports Federation, 2021)

1.1.1.1 Historie

Prvopocatky akrobacie na ty¢i jsou znamy ze starovéké Indie (tzv. mallakhamb)
a Ciny (tzv. chinese pole) (Burtt, 2010). Pole dance, jak jej zname dnes, se zadal vyvijet
koncem 20. stoleti. Popularita no¢nich klubli pfinesla fenomén, ktery si postupem casu
nasel své misto u vetejnosti a vyvinul se v oficidln€ uznany, celosvétoveé popularni sport.

(Dale, 2013; Fennell, 2022).

1.1.1.2 Tane¢ni styly

Pole dance je zastteSujici pojem pro nékolik riznych tanecnich stylt a disciplin.
Jako mlady sport se neustéle vyviji a nabizi velky prostor pro kreativitu a vznik novych
prvkd, kombinaci prvkli a celych taneCnich styld. (Jensen, 2015; Fennell, 2018;
(Nicholas, 2019a)

Nejrozsifenéj$i a nejoficialnéjsi formou pole dance je pole sport. Organizace

12
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GAISF (Global Association of International Sports Federation) jej definuje nasledovné:
»Pole sport je vykonnostni sport, ktery kombinuje prvky tance a akrobacie na vertikalni
ty¢i. Pole sport vyzaduje velkou fyzickou i mentdalni namahu, silu a vytrvalost
ke zvednuti, drZeni a roztoceni téla. Pro technicky spravné provedeni prvku a linii je
zapotiebi vysoky stupen flexibility” (Global Assocation of International Sports
Federation, 2017).

Pravé GAISF zaradila pole dance mezi oficialni sporty a udélila organizaci IPSF
(International Pole Sports Federation) tzv. observer status, diky kterému je pole sport
blize k zatazeni mezi olympijské sporty. (Fennell, 2022)

Mezi dalsi formy pole dance patii napt. pole art nebo pole exotic. Tyto styly
kladou hlavni diraz na tane¢ni choreografii, kreativitu a umélecky dojem. Soucésti
vystoupeni Casto byvaji rizné dopliiky nebo rekvizity. I v téchto disciplindch se potadaji

narodni i mezinarodni soutéze. (Fennell, 2018)

1.1.1.3 Organizace sportu

Pole dance patii mezi rekreacni télovychovné aktivity a vykonnostni sport.
(Macek a Radvansky, 2011; Fennell, 2022). Je pfistupny Zenam i muzim vSech vékovych
kategorii (Nawrocka et al., 2017; Nicholas, 2019a).

V Ceské republice se pole dance vyucéuje od roku 2008, dnes je zde vice nez 70
pole dance studii. V roce 2021 probéhlo prvni ,,S¢itani pole dancerti v CR¥, podle kterého
se této aktivité v CR vénuje pies Sest tisic sportovcli, pfi¢emz &tvrtinu tvoii déti a juniofi.
Ptiblizné Ctvrtina sportovcl se ucastni soutézi (European pole dance federation, 2021).

Zavodnici se mohou ucastnit narodnich 1 mezinarodnich soutéZzi v nékolika
veékovych kategoriich: déti (6-10 let), juniofi (10-17 let), dospéli (18-39, 40+ a 50+ let).
Jednotlivé veékové kategorie se dale déli dle vykonnosti (amatér/profesional/elite).
Samostatné kategorie jsou téz pro zavodniky s disabilitou. (Fennell, 2018; International
Pole Sports Federation, 2021)

Podobné jako u dalSich estetickych sportii (moderni gymnastika, krasobrusleni,
tanec atd.) je vysledna sestava hodnocena skupinou porotci na zékladé kdédu prvki.
Hodnoti se povinné prvky, technické bonusy, technické srazky a celkovy umélecky dojem

choreografie. (Ruscello et al., 2017; International Pole Sports Federation, 2021)

13
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1.1.1.4 Metodika vyuky

Pole dance se vyucuje v tanecnich pole dance studiich ve formé¢ individudlnich
nebo skupinovych lekci. Lekce vedou akreditovani pole dance instruktoii (kurz Instruktor
Pole Dance je akreditovany MSMT v oboru taneéni sporty). (Nicholas, 2019a; Akreditace
programu Instruktor Pole Dance, 2020)

Konkrétni podoba lekce pole dance je zavisla na pokrocCilosti ucastnikl
(zacatecnici, stitedné pokrocili, pokrocili) a na tane¢nim stylu nebo zaméteni lekce (pole
sport, pole art, pole exotic, pole fitness a dalsi). Nékteré lekce jsou zamétené vice
na tanecni choreografii, nékteré na trénink novych prvki. (Jensen, 2015)

Typické skupinova lekce pole dance obvykle kombinuje obé vyse zminéné slozky
a trva celkem 60 minut (Griffiths, 2015). Zpravidla obsahuje ¢tyfi zdkladni ¢asti: warm-
up, trénink novych dovednosti (nové prvky, spiny atd.), trénink kombinaci (n€kolik prvki
za sebou vcetn¢ tanecnich prvki na zemi, nékdy doprovazeno hudbou) a cool-down.
(Nicholas, 2019a)

Warm-up typicky sestava z aerobni aktivity (b&h na misté, skoky) a dynamického
stre¢inku (10 minut). Nésleduje specificky warm-up s vyuZitim tyce (5 minut). (Nicholas
etal., 2019)

Trénink novych dovednosti (tzv. skill-based training) vétSinou trva cca 20 minut.
V této Casti se studenti u¢i nové prvky. Nejprve ucastnici lekce sleduji instruktora,
jak prvek predvadi a vysvétluje. Nasledné ucastnici lekce prvek zkousi — samostatné
nebo s dopomoci instruktora. Typicky se ucastnik lekce pokusi o prvek, izometricky
v ném vydrzi nékolik sekund a poté se z n¢j vymanévruje zpet na zem a odpociva (dokud
si neodpocine nebo dokud nepfijde instruktor, ktery ucastnika lekce pojisti a pomulzZe
se spravnym provedenim). (Nicholas et al., 2019)

Trénink kombinaci (tzv. combination/ routine-based training) trva vétSinou
cca 20 minut. Instruktor nauci studenty propojeni raznych prvkii do kombinace
nebo choreografie do hudby. Tyto kombinace mohou byt na statické nebo spinové tyci,
oba rezimy se v prubéhu lekce vétSinou stiidaji. (Jensen, 2015; Nicholas, 2019a)

Posledni ¢asti lekce je cool-down (5 minut). Zahrnuje obvykle nékolik cvikl

pro protazeni a uvolnéni svalt horni a dolni poloviny téla. (Nicholas et al., 2019)

14
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1.1.2 Fyziologické aspekty pole dance

Pole dance dnes patii k vyhleddvané sportovni aktivité pro déti i dospé€lé po celém
sveté. Tanecni studia jej bézné propaguji jako aktivitu, kterd zlepsuje fyzickou zdatnost
a ma mnoho dalSich zdravotnich benefiti (Donaghue, Kurz a Whitehead, 2011). Existuje
vSak velmi limitovany pocet védeckych praci, které¢ by efekt pole dance jako fyzické
aktivity zkoumaly. VétSina vyzkumu v oblasti pole dance byla zamétena na jeho vliv
sociologicky, kulturni a psychologicky (Holland, 2010; Jensen, 2015; Fennell, 2018;
Nicholas et al., 2019; Cinti et al., 2022).

Naésledujici kapitola shrnuje soucasné dostupné poznatky o pole dance jako
fyzické aktivité. Popisuje vliv pravidelného tréninku pole dance na vybrané oblasti

télesného a psychického zdravi.

1.1.2.1 Svalova sila

Zakladnim principem pole dance je neseni véhy vlastniho téla pomoci uchopu
hornich koncetin. V kontaktu s ty¢i mohou byt ob¢ ruce soucasn¢, né¢kdy ale télo visi
pouze na jedné tichopové konceting (nebo jiné Casti téla). Z tohoto dliivodu je pak sila
stisku zcela z4sadni nejen pro technicky spravné provedeni prvkid, ale zejména
pro bezpecny prubéh provadéni pohybu. Zakladni pozice ruky na ty¢i jsou uvedeny

na obrazku 1. (International Pole Sports Federation, 2021)

Obrazek 1 - Pozice ruky na tyci

Hand positions — thumbs up, thumbs down, cup grip

l Thumbs Up

s In this position, the thumb goes around the aerial pole on the opposite side to
the other fingers, thumb on top.

By The direction of the thumbs is always the same as the position of the torso and
head, e.g., if the torso/head is facing upwards, thumbs up position is required.

Thumbs Down

In this position, the thumb goes around the aerial pole on the opposite side to
the other fingers, thumb at the bottom.

The direction of the thumbs is always the same as the position of the torso and
head, e.g., if the torso/head is facing downwards, thumbs down position is
required.

Cup Grip
In cup grip position, the thumb is on the same side as the rest of the fingers of
the hand.

Zdroj: Code of Points IPSF 2021-2022, str. 12 (International Pole Sports Federation)

15



Diplomova prace Kardiorespiracni zdatnost vykonnostnich pole dance tane¢nic

Velkou ¢ast pole dance prvkl tvofi tzv. silové prvky. Silové prvky poukazuji
na silu pazi, stiedu téla a dolnich koncetin. Dle IPSF by mél atlet silové prvky drzet
a kontrolovat po dobu nejméné dvou sekund, aby mohly byt uznany. Ukézka silovych

prvkil je na obrazku 2. (International Pole Sports Federation, 2021)

Obrazek 3 - Silové pole sport prvky

- Hold the position: a minimum of 2 seconds

- Points of contact: crook of elbows and back of
neck, shoulders (optional), biceps/triceps
(optional)

- Arm position: both elbows are around the pole
(wrapping from behind the pole) on either side of
the head

- Grip: elbow grip (both arms)

- Leg position: both legs are fully extended in
straddle position, hips are naturally aligned to
body position, legs are even

- Body position: torso is at a 90° angle to the pole

- Hold the position: a minimum of 2 seconds

- Points of contact: both hands

- Arm position: both arms are fully extended

- Grip: grip of choice

Iron Flag Bottom Leg = 0.8 - Leg position: upper leg is fully extended, lower leg

Passé : is bent

- Body position: full upper body (head to hips) and
upper leg at a 90° angle to the pole in straight line
and facing in the same direction, with a tolerance
of not more of 20°

Elbow/Neck Hold

$56 Straddle

0.8

§57

Zdroj: Code of Points IPSF 2021-2022, str. 43 (International Pole Sports Federation)

Jednim z nejobecnéji znamych fakti o pravidelném pole dance tréninku je jeho
pozitivni vliv na nardst svalové hmoty a sily (Coelho, Brasilino a Morales, 2017;
Nawrocka et al., 2017; Naczk, Kowalewska a Naczk, 2020, Ballarin et al., 2021).

Pole dance taneCnice vykazuji oproti netrénovanym Zenam vysSi silu stisku
(pramérné o 19 % na pravé horni koncetin€ a o 13 % na levé horni koncetin¢). Sila stisku
byla métfena pomoci ru¢niho dynamometru. (Naczk, Kowalewska a Naczk, 2020b).

Silu stisku u pole dance tanecnic méfila téZ autorka Nawrocka et al. (Nawrocka
et al., 2017). Dle vysledkii studie (méfeni probihalo u 52 tanecnic) sila stisku stoupa
umérné s pokrocilosti. Ze skupiny zacatecnic, sttedné pokrocilych a pokrocilych pole
dance tanecnic byly nejvyssi hodnoty naméfeny u pokrocilych pole dance tanecnic.
Zaroven byly ve vSech skupiniach naméieny vyS$$i hodnoty sily stisku na pravé
(dominantni) ruce oproti levé ruce. (Nawrocka et al., 2017)

Podobné vysledky prezentuje i autorka Ballarin et al., kterd méfila u pole dance
tanecnic télesné slozeni (Ballarin et al., 2021). Uvadi, Ze pole dance tane¢nice maji oproti

kontrolni skupiné Zen o stejném BMI mén¢ télesné tukové tkané, konkrétné pak vice
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svalové hmoty na hornich koncetinach a méné tukové tkané na hornich koncetinach.
I tato studie popisuje zavislost vysledkii na pokrocilosti v pole dance — pokrocilé
taneCnice (déle nez 2 roky tréninku) mély oproti zaCateCnicim mén¢ tukové tkané
pii srovnatelném BMI. (Ballarin et al., 2021)

Télesné slozeni u pole dance tanecnic bylo téZ zmapovano v ramci longitudinalni
studie. Autoii Coelho, Brasilino a Morales popisuji, Ze trénink pole dance 2krat tydné
60 minut po dobu 6 mésic vedl u 11 méfenych Zen ke snizeni tukové télesné hmoty
z21,5£3,4% na 16,2 = 2,9 % a ke zvyseni svalové hmoty z 23,6+3,5 kg na 26,4+3,2 kg.
(Coelho, F. Brasilino a Morales, 2017).

Ke zvySeni svalové sily pak vede nepochybné absolutni nartst svalové hmoty,
nicméné 1 redukce télesné hmoty mize vést k relativnimu nartstu sily (Coelho,

F. Brasilino a Morales, 2017).

1.1.2.2 Flexibilita

Flexibilita a védoma kontrola pohybu v celém rozsahu pohybu je jednim
ze zakladnich ptedpokladd pro pole dance (Nicholas, 2019a). Dle kodu prvki IPSF je
beéhem pole sport soutéze hodnocena flexibilita dolnich koncetin, patefe a ramen. Pokud
jsou prvky provedeny v plném rozsahu, jsou hodnoceny vySSim skore. Ukazka

flexibilnich prvki je na obrazku 3. (International Pole Sports Federation, 2021)

Obrazek 4 - Flexibilni pole sport prvky

- Hold the position: a minimum of 2 seconds

- Points of contact: underarm, hand of inside arm,
side of torso, and thighs

- Arm position: inside arm is in flag grip, outside

Rainbow Marchenko arm is fully extended and holding the inside leg at

F71 Back Bend Scissor 09 an'kle/calf .
- Grip: flag grip
- Leg position: both legs are fully extended on the
same side as the body
- Body position: inverted, back bend, chest is facing
downwards
- Hold the position: a minimum of 2 seconds
§ - Points of contact: sole of one foot, both hands
~ ‘ } ‘ - Arm position/grip: basic or cup grip, arms are
F72 Russian Split 2N | 0.9 fully extended

- Leg position: both legs are fully extended in split
position.
- Angle of split: a minimum of 190°

Zdroj: Code of Points IPSF 2021-2022, str. 31 (International Pole Sports Federation)
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Bez adekvatni flexibility (podobné jako napf. u moderni gymnastiky) neni mozné
urcité flexibilni prvky provést. Adekvatni flexibilita umozniuje pohyby provést technicky
a Avila-Carvalho, 2019).

Ptestoze je cilem cviky provadét na ob¢ strany, ve skuteCnosti ¢asto gymnasti
a tanecnici trénuji dané pohyby pouze na preferovanou stranu, coz muze mit vliv
na jednostranné pretizeni. Tento piistup je z kratkodobého hlediska vyhodny,
z dlouhodobého hlediska viak mtize pfispivat k patologiim. (Batista, Garganta a Avila-
Carvalho, 2019)

Flexibilita byla u pole dance tanecnic zkoumdna zatim pouze v ramci jediné
studie. Hodnocena byla flexibilitu hamstringli a bederni patefe pomoci Sit and Reach
Testu. VySetfovany provadi vsed¢ s natazenymi dolnimi koncetinami maximalni flexi
v kycelnich kloubech a patefi s cilem dosdhnout dlanémi co nejdale. Skupina pole dance
taneCnic prumérné dosdhla 17,38+8.41 cm za turoven chodidel, kontrolni skupina
(netrénované Zeny) vyrazné¢ méné (4.25+8.02 cm). Ve stejném testu dosahly elitni
juniorské rytmické gymnastky 22,16+3,53 cm. (Douda et al., 2008; Naczk, Kowalewska
a Naczk, 2020)

1.1.2.3 Posturalni stabilita

Posturalni stabilita je zakladnim pfedpokladem pro téméf jakykoli pohyb. Naroky
na posturalni stabilitu jsou vyssi, pokud je tfeba udrzet stabilitu na nerovném povrchu
nebo béhem nahlého vychyleni (Zemkova a Zapletalova, 2022).

Pole dance prvky kombinuji né€kolik specifickych vyzev pro kontrolu téla
v prostoru — pohyb ve vysce, pohyb proti plisobeni gravitaéniho pole, rota¢ni pohyby,
pozice hlavou doll a dalsi (Ruscello et al., 2017). VySe popsané aspekty pohybu na tyci
se navic neustéle libovolné kombinuji. Kladou tak vysoké naroky na zajisténi posturalni
stability pii soudasné snaze o eleganci a plynulost pohybu (Batista, Garganta a Avila-
Carvalho, 2019).

Posturalni stabilitu u pole dance tane¢nic zkoumala autorka Nawrocka et al.
Na stabilometrické plosiné byly méfeny zmény COP (center of pressure, centrum tlaku)
vestoje u skupiny 52 taneCnic. Pfi porovnani zacateCnic, stiedné pokrocilych
a pokroc¢ilych pole dance tanecnic byly nejmen$i vychylky COP naméfeny
u nejpokrocilejSich tane€nic. Pravidelny trénink pole dance muze pfispét k vyraznému

zlepSeni posturalni stability. (Nawrocka et al., 2017)
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Podobné vysledky byly zjistény u gymnastek. Vyssi pokrocilost v gymnastice je
spojena s lepsi stabilitou a kontrolou COP (v tomto pfipadé probihalo méfeni nejen
ve stoje, ale 1 ve stojce, kdy téz uroven pokrocilosti korelovala se schopnosti kontroly
COP) (Omorcyzk et al., 2018). Je tedy zfejmé, Ze pii tréninku gymnastickych dovednosti
se balan¢ni schopnosti zlepsuji (Carrick et al., 2009; Luo a Sun, 2017).

1.1.2.4 Neuromuskularni koordinace

Dle Ruscella et al. je pfi pole dance stejné¢ jako v gymnastice zapotiebi
neuromuskuldrni koordinace k tomu, aby byly drzeny jednotlivé prvky a sttidany rtzné
druhy kvalit pohybu (Ruscello et al., 2017). Dle IPSF musi byt vSechny prvky provadény
technicky spravné, pfirozené, elegantné, s vhodnou tanecni interpretaci, bez sklouznuti
nebo ztraty rovnovahy (International Pole Sports Federation, 2021).

Naroky na koordinaci pohybu se 1isi v zavislosti na rezimu tyce. Pole dance ty¢
ma dva rezimy — staticky a spinovy (Nicholas, 2019a). Staticka ty¢ se nepohybuje,
spinova ty¢ se protaci. Oba rezimy umozZiuji jedinci vytvaret rotace. Kontrola rotace
a jeji rychlosti, plynulosti nebo délky trvéani je jednim z hodnocenych parametrt dle IPSF
(International Pole Sports Federation, 2021). Rota¢ni pohyby mohou dosahovat rychlosti
~400°/s (Ruscello et al., 2017).

Dalsi slozkou kinematiky pole dance jsou antigravitatni komponenty. Pfi pole
dance je nutné prekonavat gravitaci pomoci Splhu. N€kdy je naopak tfeba respektovat
gravitaci pii kontrolovanych padech, kdy sportovkyné vlivem nahlého zastaveni celi
pretizeni az 3 G. Autor Ruscello et. odhaduje, Ze u pole dance tane¢nic pravdépodobné
dochazi k adaptaci vestibularniho systému na tuto specifickou zatéz. (Ruscello et al.,
2017)

Z podobného usudku vychazela i Balter et al., ktera méfila senzitivitu
vestibuldrniho systému u juniorskych reprezentantek v gymnastice. Cilem studie bylo
zjistit, zdali jsou lepSi balan¢ni schopnosti gymnastek spojeny s funkEnéjSim
(senzitivnéj$im na zménu) labyrintem. Tento piedpoklad se vSak nepotvrdil. Vysledky
naznacuji, ze zlepSeni je pravdépodobné vysledkem lepsi motorické kontroly a lepsiho
vnimani proprioceptivnich vjemua. Funkéni vestibuldrni systém nicméné hraje roli pfi
procesu uceni se novym pohyblim v pomalé rychlosti. Naopak u rychlych pohybi je pak

vice zapojena vizudlni kontrola. (Balter et al., 2004)
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1.1.2.5 Propriocepce a exterocepce

Propriocepce je vyznamnym komponentem senzomotorického systému. Je
zodpovédna za piesny, plynuly a koordinovany pohyb. Obzvlasté technické sporty
vyzaduji vy$$i motorickou kontrolu a schopnost vnimat polohu téla v prostoru.
(Suetterlin a Sayer, 2014; Han et al., 2015; Barlow, 2018)

Bylo zjisténo, ze gymnasté maji lepsi propriocepci nejen v porovnani s béznou
populaci, ale téz oproti jinym profesionalnim sportovctim (Lephart et al., 1996; Danion,
Boyadjian a Marin, 2000; Vuillerme, Teasdale a Nougier, 2001). Podobné¢ profesionalni
baletni tane¢nici vykazuji lepsi schopnost vniméani vlastniho téla a polohy téla v prostoru
oproti kontrolni skupiné netane¢nikt (Ramsay a Riddoch, 2001) a fyzioterapeutti (Kiefer
etal., 2013).

V pole dance je vnimani vlastniho téla kli¢ové nejen z diivodu estetického,
ale zejména z diivodu bezpecnosti. V kontaktu s ty¢i jsou nejcastéji horni koncetiny,
zejména dlang, které obsahuji nejvetsi hustotu mechanoreceptorti (Terjung, 2011).
V nékterych prvcich je ale kontaktni plochou pouze podkolenni jamka, podpazi
nebo nekdy jen nart, palec na noze apod. V oblasti dolnich koncetin a zad je vSak hustota

v

mechanoreceptorti naopak nejnizsi. Ukazka atypickych kontaktnich ploch, pomoci

kterych pole dance tanec¢nici drzi na ty¢€i, je na obrazku 4. V odborné literatufe zatim
propriocepce ani exterocepce u pole dance tanecnikli nebyla popsédna. (Terjung, 2011;

Ruscello et al., 2017; International Pole and Aerial Sports Federation, 2021)
Obrazek 5 - Atypické kontaktni plochy u vybranych pole sport prvkii

} - Hold the position: a minimum of 2 seconds
- Points of contact: both feet, ankle of top leg
(optional)
559 X Pose 0.8 - Arm position/grip: arms in fixed position of
choice with no contact with the pole
- Leg position: both legs are fully extended
- Body position: torso is at 90° to the pole

- Hold the position: a minimum of 2 seconds

- Points of contact: one hand, opposite foot, shin
(optional)

- Arm position/grip: one arm is extended and
holding the pole above the head, the other arm is

0.9 in fixed position of choice with no contact with
the pole

- Leg position: both legs are fully extended, one
foot has contact with the pole, opposite leg is
extended away from the pole

- Body position: inverted

Butterfly Extended

560 Twist One Hand

Zdroj: Code of Points IPSF 2021-2022, str. 44 (International Pole Sports Federation)
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Pole dance patii mezi discipliny nového cirkusu, kde 1 pfes vSechny bezpec¢nostni
opatfeni je evidentni, ze akrobaticky trénink pfinasi rizika a bezpecnost akrobata je
zavisla na jeho schopnostech (Leles a Camargo, 2022). V neposledni fadé je dulezité
zminit, Ze schopnost téla drzet na ty¢i je zavisla nejen na svalové sile, ale téz piilnavosti
téla k povrchu tyce. Poceni rukou (a jinych ¢asti t€la) je vyznamnym limitujicim faktorem
pti pole dance tréninku a zhorSuje schopnost kontroly ichopu. (Ruscello et al., 2017).
Pole dance tanecnici pouZzivaji pro zlepseni uchopu riizné pomucky a ptipravky podobné

jako horolezci. (Giirer a Yildiz, 2015)

1.1.2.6 Kardiorespiracni systém

Pravidelny trénink pole dance mtzZe vést nejen ke zvyseni svalové sily, flexibility
a motorické koordinace, ale také aerobni kapacity. (Nicholas et al., 2019; Naczk,
Kowalewska a Naczk, 2020; Ballarin et al., 2021)

Fyziologické a metabolické naroky 60minutové skupinové lekce pole dance
popsala autorka Nicholas et al. (2019). Studie se zic¢astnilo 14 pokrocilych pole dance
tanecnic. Hodnocena u nich byla tepova frekvence (TF), spotfeba kysliku (VO2),
energeticky vydej (EC, tj. energy cost), metabolicky ekvivalent (MET), krevni laktat
(BLa) a RPE (rate of perceived exertion, subjektivni hodnoceni intenzity zatéze).
(Nicholas et al., 2019)

Celkovy energeticky vydej za lekci byl 281,6 kcal (4,7 kcal/min). Primérna
TF béhem lekce byla 131 bpm, VO2 16 ml/kg/min, BLa 3,1 mmol/l, RPE 6,3/10.
Metabolicky ekvivalent byl primémé 4,6 MET, coz by spliovalo kritéria ACSM
(American College of Sports Medicine) pro kardiorespiracni zatéz stiedni intenzity (3,0—
5,9 MET) (Garber et al., 2011; Nicholas et al., 2019).

Lekce byla rozdélena do n&kolika ¢asti. Cést tréninku, kdy se tiastnice lekce uéily
nové prvky, byla energeticky méné narocna (EC 4,4 kcal/min, VOzpeax 21,5 ml/min/kg,
MET 4,3 a RPE 7,2) oproti druhé cCasti tréninku, ktera byla zaméfena na trénink
kombinaci nebo choreografie (EC 5,3 kcal/min, VO2peak 29,6 ml/min/kg, MET 5,2 a RPE
8,4). Podle autorky by tak lekce, které se vice zaméfuji na trénink choreografie, mohly
byt doporucovany tém, ktefi hledaji zat€z vyssi intenzity (Nicholas et al., 2019). Pokud
by takova zatéz byla provadeéna vice nez 5 dni v tydnu (celkem vice nez 150 minut),
spliiovala by doporuené mnozstvi zatéze pro zlepSeni zdravi a kardiorespiracni
zdatnosti. (Garber et al., 2011; Nicholas et al., 2019)

Cast tréninku, kterd byla vénovana vyuce novych prvki, obsahovala dlouhé
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izometrické vydrze ve findlni pozici, béhem kterych je spotteby kysliku nizsi (Elder
et al., 2006). Zarovei tato ¢ast obsahovala dlouhé pauzy mezi jednotlivymi instrukcemi
od lektorky, zkouSenim nového prvku atd. Tato c¢ast lekce odpovidala charakteru
odporového tréninku (nékolik sérii s poctem opakovanim daného cviku, resp. prvku).
(American College of Sports Medicine, 2009; Nicholas et al., 2019)

Cvicebni jednotka obsahovala téz komponenty tréninku posturdlni stability
(balancovani, stojky), neuromuskularni koordinace (piechody mezi prvky, tanec,
akrobatické prvky) a splnuje tak zaroven i nékteré podminky neuromuskularniho tréninku
(American College of Sports Medicine, 2009; Garber et al., 2011).

Charakterizace zatéze pfi cviebni jednotce ji umoziuje klasifikovat dle ACSM
a porovnat s ostatnimi pohybovymi aktivitami. Metabolicky ekvivalent 60minutové pole
dance lekce je porovnatelny s gymnastikou (4,0 MET), baletem (4,6 MET)
nebo modernim tancem (4,8 MET) (Hoffman, 2006). Vyssi metabolicky ekvivalent je
napt. u kruhového tréninku (8,0 MET) nebo jizdé na ergometru stiedni intenzity
(7,0 MET). (Hoffman, 2006; Garber et al., 2011; Nicholas et al., 2019)

Druha studie, ktera zkoumala pole dance z hlediska metabolickych naroki,
hodnotila intenzitu u zatéze u jedné pokrocilé pole dance tanecnice pii simulovaném
soutéznim vystoupeni. Autor Ruscello et al. popisuje, Ze soutézni pole sport sestava
o délce 3:30 minut vyzaduje intenzivni fyzickou ndmahu po celou dobu jejiho trvani
a svymi extrémnimi energetickymi naroky je podobna napf. gymnastice. (Sartor et al.,
2013; Marina a Rodriguez, 2014; Ruscello et al., 2017)

Primérna TF pfii vystoupeni byla 92.8543,15 % TFmax s maximem v 96 % TFnax.
Naopak ke konci sestavy TF i DF (dechova frekvence) klesaly. Tento fakt autoti pfisuzuji
fenoménu progresivni inavy nebo potieb¢ si odpocinout pred findlni Casti sestavy, ktera
je v hodnoceni porotci dilezita. (Ruscello et al., 2017)

V ramci této kazuistiky byl méten i krevni laktat. V ¢asovém rozmezi 1-12 minut
po konci sestavy se BLa pohyboval mezi 10,2 a 9,3 mmol/l. Tyto hodnoty jsou vyssi
nez hodnoty BLa gymnastek po soutézni sestavé. (Manchester, 2011; Marina
a Rodriguez, 2014; Ruscello et al., 2017)

Velkou soucasti pole dance vystoupeni je schopnost vyvinout silné izometrické
kontrakce a setrvat v nich dlouhou dobu. Vzhledem k této skutecnosti byl v ramci této
kazuistiky méfen i krevni tlak v klidu a v maximalni z4tézi, tyto hodnoty vsak byly

v norm¢. (Ruscello et al., 2017)
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1.1.2.7 Bolest

Vyznamnym faktorem pii tréninku pole dance je téZ schopnost tolerovat bolest.
Nejcastéjsim typem bolesti je specificka bolest, ktera vznika v misté kontaktu klize s ty¢i
vlivem tfecich sil. (Ruscello et al., 2017). V kontaktu s ty¢i jsou nejen horni koncetiny,
ale 1 jiné Casti téla, napf. podpazi, vnitini strana stehen, bérce z pfedni i zadni strany,
oblast horniho trapézového svalu a dalsi. (International Pole Sports Federation, 2021)

Minimalni nebo mirnou bolest tanecnici pravdépodobné ignoruji, piipadné se
vyhybaji pohybiim, které ji zptisobuji. (Naczk, Kowalewska a Naczk, 2020; Szopa et al.,
2022). Vnimani bolesti se postupem ¢asu méni a télo se na kontakt kiize s ty¢i adaptuje.
Je to vSak dulezity aspekt pole dance, ktery ma bezpochyby vliv na provedeni pohybu
nebo celého vystoupeni. (Holland, 2010)

1.1.2.8 Psychika

Pole dance je fenomén, ktery se stal pfedmétem zkouméani nejen v oblasti sportu,
ale zejména v oblasti sociologické, kulturni a psychologické (Nicholas et al., 2019b).
Nékolik autorti se shoduje na faktu, Ze pole dance miiZe byt pro Zeny pfileZitosti k ziskani
lepSiho sebevédomi a akceptace sebe sama (Dimler, 2015; Griffiths, 2015 a Holland,
2010). Existuji vSak 1 opacné nazory, naptiklad autofi Naczk, Kowalewska a Naczk varuji
pted nebezpecnymi vzorci chovani u Zen, které se pravidelné vénuji pole dance. (Naczk,
Kowalewska a Naczk, 2020)

Autofi varuji pfed zvySenym rizikem klinického syndromu RED-S neboli relative
energy deficiency in sport (relativni energeticky deficit ve sportu). Poukazuji zejména
na fakt, Ze jsou mezi pole dance tane¢nicemi (podobné¢ jako tieba u gymnastek) tendence
k udrZzovani nizkého procenta télesného tuku (Armento a Sweeney, 2020; Naczk,
Kowalewska a Naczk, 2020). Ve skupiné 30 pole dance tanecnic se vyskytovaly oproti
kontrolni skuping ¢ast&jsi poruchy menstruaéniho cyklu. Zeny, které trpély hormonalnimi
poruchami, se rovnéz setkdvaly Castéji s akutnimi zranénimi. (Naczk, Kowalewska
a Naczk, 2020)

Intenzivni trénink a nizky energeticky piijem jsou hlavnimi rizikovymi faktory
pro vznik RED-S. Nizky energeticky pfijem nebo nadmérny energeticky vydej mohou
negativné ovlivnit funkci riiznych fyziologickych dé&jii. Mezi nejcastejsi komplikace patii
poruchy metabolismu, menstruacniho cyklu, kostni hustoty, proteosyntézy, imunity

a v neposledni fad¢ téZ mentéalniho zdravi. (Statuta, Asif a Drezner, 2017)
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1.1.2.9 Zranéni

Pole dance patii mezi akrobatické discipliny, které i pies vSechny bezpecnostni
opatfeni pfindsi evidentni rizika (Dittrich et al., 2020; Leles a Camargo, 2022).

Autoti Nackz, Kowalewska a Nackz popisuji, ze v souboru 30 pole dance tanecnic
bylo v pribéhu poslednich 2 let tréninku akutné zranéno 11 znich. S chronickym
zranénim se setkalo 24 z nich. Autofi upozoriiuji na nerozvazny piistup pii feSeni bolesti
a chronického zranéni. Z 24 chronicky zranénych tane¢nic pouze 2 omezily zatéz, dokud
se zcela nevylécily. DalSich 15 tane¢nic pouze uzpusobilo trénink bolesti a poslednich 7
z nich pokracovalo s tréninkem beze zmén. Autofi popisuji korelaci mezi nedostateénym
zahfatim pied tréninkem s vys$Sim rizikem zranéni. Nejcastéji byly u tohoto souboru
zranény horni koncetiny (zépésti, rameno). (Naczk, Kowalewska a Naczk, 2020)

Podobné vysledky byly publikovany autorem Szopa et al. Z dotazovanych 320
pole dance tane¢nic bylo vice nez 84 % z nich béhem tréninku zranéno (48 % udalo vice
zranéni, 37 % pouze jedno). Celkové bylo u 276/320 tane¢nic reportovano 1050 zranéni.
Nejvice zranéni bylo na dolnich a hornich koncetindch, nejméné na trupu a patefi.
Nejcastéji byly zranény svaly a Slachy, nasledné klouby a vazy. NejcastéjSim typem
zranéni bylo pohmozdéni (60 %) a natrzeni (26 %). Podobné, jako popisuji autoti Nackz,
Kowalewska, Nackz, i dle vysledku studie autora Szopa et al. vyhledalo odbornou pomoc
fyzioterapeuta vSak pouze 16 % zranénych. (Szopa et al., 2022)

Mezi faktory, které byly spojeny s vy$§im rizikem zranéni, patii dle autora Szopa
et al. vyssi vySka a hmotnost, vétsi zkuSenost s tréninkem a vétsi objem tréninku. Riziko
opétovneho zranéni se zvysuje s kratkou dobou regenerace (Szopa et al., 2022). Asociace
mezi vétSim objemem tréninku a vyS$$im vyskytem pole dance zranéni byla popsana
1 autory Soini a Laine (Soini a Laine, 2018).

Kromé méné zavaznych zranéni (hematomy, natazeni nebo natrZzeni mékkych
tkdni) predstavuje pole dance i riziko zdvaznych urazi. Byly publikovany ptipady
dislokované zlomeniny kli¢ni kosti, izolované zlomeniny pti¢ného vybézku obratle,
kraniocerebralnich poranéni a dalSich vysokoenergetickych trazl. Autor Dittrich et al.
upozornuje, Ze pii pozicich hlavou doll ve vysoké vysce je riziko pifimych padi na hlavu
velké. Uvadi, ze v pfipadé vySe zminénych padi nebyla pouzita dopadovd matrace
a na misté nebyl pfitomen trenér. Doporucuje dodrZzovat bezpecnostni opatieni (pouziti
mekkych dopadovych matraci, pripravkll pro zlepSeni tichopu) a nepodcenovat riziko

tohoto akrobatického sportu. (Mitrousias et al., 2017; Dittrich et al., 2020)
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1.2 TELESNA ZATEZ

Naésledujici kapitola se vénuje fyziologii télesné zatéze. Popisuje typy télesné

zatéze a jejich vyznam pii klasifikaci zdvodnich sportu.

1.2.1 Typy télesné zatéze

Podstatou télesné zatéze je svalova Cinnost. Spotfebovava energii a preméiuje ji
na teplo a mechanickou praci. Béhem télesné zatéze se v organismu spousti mnozstvi
fyziologickych procest, které zabezpeCuji jeji adekvatni prabéh (zmény ventilace,
cirkulace, neuroendokrinni zmény apod). (Macek a Radvansky, 2011; Heller, 2018;
Vérnay et al., 2020)

Télesnou zatéz a jeji vliv na organismus lze charakterizovat dle riznych hledisek:

- izometrické/izotonicka (koncentrickd/ excentricka) (dle typu kontrakce)

- dynamickd/ staticka (dle pfevazujici izotonické/ izometrické kontrakce)

- aerobni/ anaerobni (dle pfevazujiciho typu metabolismu)

- kratkodoba/ dlouhodobé (dle celkové doby trvani)

- kontinualni/ intermitentni (dle poméru trvani zatéze a odpocinku)

- lehkd/ t€Zké (dle subjektivné/ objektivné hodnocené narocnosti)

- nizké/ sttedni/ vysoké intenzity (dle intenzity dynamické/ statické slozky).
Vétsinu pohybovych aktivit 1ze charakterizovat pomoci kombinace né€kolika vySe
zminénych atribut télesné zatéze. (Mitchell et al., 2005; Vancura a Radvansky, 2007;
Macek a Radvansky, 2011)

1.2.1.1 Dynamicka zatéz

Pro dynamickou zatéz je typickd pfevaha izotonické kontrakce. Kontrakce se
rytmicky stfidaji, méni se béhem nich délka svalu a poloha v kloubu, naopak svalové
nap¢ti se prilis neméni. Pii dynamické zatézi je zapojeno velké mnozstvi svalové hmoty,
které¢ zplisobuje vyrazné zvySeni piijmu kysliku. Dochdzi k podstatnému zvySeni
srdecniho vydeje, tepové frekvence, tepového objemu a systolického krevniho tlaku.
Stfedni arterialni tlak se zvySuje jen mirné, diastolicky krevni tlak se snizuje. Celkovy
periferni odpor se snizuje. (Mitchell et al., 2005)

Adaptace na dynamickou zatéZz zplsobuje zvySeni maximalniho piijmu kysliku
diky zvySenému tepovému objemu a arteriovendzni diferenci. K adaptaci dochazi

1 na kosternich svalech, které se stavaji vice oxidativnimi a méné glykolytickymi diky
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nariistu poctu mitochondrii a zvysené kapilarizaci. (Mitchell et al., 2005; Chaloupecky

etal., 2011)

1.2.1.2 Staticka zatéz

Pro statickou zatéz je typicka pievaha izometricka kontrakce, tj. pii kontrakci se
ptilis neméni svalova délka nebo rozsah pohybu v kloubu, vyvijena je velka svalova sila.
Statickd zat¢z zplsobuje malé zvySeni spotieby kysliku, srdecniho vydeje a tepové
frekvence. Dochézi vSak k vyraznému zvyseni systolického, diastolického a stfedniho
arteridlniho tlaku. Béhem adaptace na statickou zatéz nedochazi k vyraznym zmeéndm
v oblasti maximalniho pfijmu kysliku. Kosterni svaly trénované na statickou zatéz se
stavaji vice glykolytickymi a méné oxidativnimi a dochdzi k ndrGstu svalové hmoty
(primérné diky hypertrofii svalovych vldken, v mens$i mife diky hyperplazii ptes aktivaci

kmenovych bunék). (Mitchell et al., 2005; Chaloupecky et al., 2011)

1.2.2 Klasifikace sporta dle typu a intenzity télesné zatéze

Jednotlivé sporty se mezi sebou z hlediska typu a intenzity zatéze mohou vyrazné
liSit. Na zéklad€ rozdilnych fyziologickych narokl (a potencidlnich zdravotnich rizik)
jednotlivych sportii byla vytvorena klasifikace, kterd je d€li do deviti skupin (viz Tabulka
1). (Mitchell et al., 2005)

Sporty jsou klasifikovany dle toho, v jaké intenzité (nizka/stfedni/vysoka) je
u nich zastoupena dynamickd/ statickd slozka zaté€ze. Nékteré sporty maji napt. nizké
statické a vysoké dynamické naroky (beh na dlouhé tratg), jiné naopak vysoké statické
a nizké dynamické naroky (vodni lyzovani), nékteré maji vysokeé statické 1 dynamickeé
naroky (veslovani). (Mitchell et al., 2005)

Dynamické slozka je hodnocena dle odhadovaného % VOomax a projevuje se
zvySenym srdecnim vydejem. Staticka slozka je hodnocena dle odhadovaného
% maximalni volni kontrakce (MVC = maximal voluntary contraction) a projevuje se
zvySenim krevniho tlaku. Tato klasifikace vychazi z odhadu nejvysSich hodnot VOomax
a MVC dosaZenych pfi soutézich. Autor Mitchell et al. v§ak uvadi, Ze hodnoty mohou
byt jesté vyssi vlivem tréninku, prostfedi, emocniho vypéti atd. (Mitchell et al., 2005)

Je dilezité zminit, Ze dynamicka zat€z vykondvana proti velkému odporu ma
podobné kardiovaskularni naroky jako dlouhotrvajici statickd zatéz. Z tohoto divodu
do skupiny sportti s vysokou statickou slozkou patii i sporty, jako je napf. gymnastika.

(Mitchell et al., 2005)
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Tabulka 1 - Rozdéleni zavodnich sportii podle typu a intenzity

A Dynamicka nizka
(<40 % VOZmax)

B Dynamicka stiedni

(40-70 % VOZmax)

II1 staticka

Bobovani, hody
v atletice, gymnastika,

Kulturistika, sjezdové

I staticka
nizka
<20 %
MVCO)

vysoka bojova uméni, lyZovani, skateboarding,
>50 % plachténi, sportovni | snowboarding, wrestling
MVC) lezeni, vodni lyzovani, (zépaseni)
vzpirani, surfovani
Americky fotbal,
II staticka Lukostielba, atletika (skoky),
stiredni automobilové a krasobrusleni, rodeo,
(20-50 % motocyklové zavody, rugby, béh (sprint),
MVC) potapéni, jezdectvi surfovani,

synchronizované plavani

C Dynamicka vysoka
(>70% VOZmax)

Basketball, ledni hokej,
bézkovani (brusleni),
lakros, béh (stfedni
traté), plavani, hazena

Baseball, softball, Serm,
stolni tenis, volejbal

Badminton, bézkovani
(klasicky styl), florbal,
orientacni béh,
chodectvi, squash, béh
(dlouhé traté), fotbal,
tenis)

Vysvétlivky: MVC = maximal voluntary contraction (maximalni volni kontrakce), VOzmax = maximalni prijem
kysliku. Tabulka popisuje kardiovaskularni naroky (z hlediska srdecniho vydeje a krevni tlaku). Zelené jsou
a cervené nejvyssi kardiovaskularni naroky. Tabulka
byla prelozena pro ucely prace dle originalu Figure 2. Classification of sports. (MITCHELL, Jere H., William
HASKELL, Peter SNELL a Steven P. VAN CAMP, 2005. Task Force 8: Classification of sports. Journal

oznaceny nejnizsi,

of the American College of Cardiology [online]. 45(8),

. Zluté stredni,

z: doi:10.1016/j jacc.2005.02.015
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1.3 ZATEZOVA DIAGNOSTIKA VE SPORTU

Nasledujici kapitola obsahuje uvod do zatézové diagnostiky ve sportu. Na tuto
kapitolu navazuje vyzkumna c¢ast prace, jejimz cilem je stanoveni kardiorespiracni
zdatnosti vykonnostnich pole dance tanecnic a charakteristika télesné zatéze pii pole
dance.

Zatézova diagnostika umoziuje vySetieni zdatnosti a vykonnosti jedince. Télesna
zdatnost je schopnost pfiméfené reagovat na vlivy zevniho prostiedi (télesna zatéz, teplo,
chlad a dalsi). Télesna vykonnost je schopnost podavat objektivné méfitelny vykon
v urcité pohybové oblasti. Vykonnost oproti zdatnosti definuje uzsi, méné obecnou oblast
(specifickou napt. pro dany sport). T€lesna zdatnost i vykonnost se zvySuji s adaptaci

organismu na opakovanou zaté¢z (Macek a Radvansky, 2011; Heller, 2018).

1.3.1 Indikace

Zatézova diagnostika ma Siroké vyuziti napfi¢ vSemi medicinskymi obory
v oblasti diagnostické i prognostické. Ve sportu se vyuziva pro hodnoceni zdatnosti,
vykonnosti a zdravotniho stavu sportovcii. Napomaha pti stanoveni optimalni intenzity
tréninkové zatéze, hodnoceni ucCinnosti tréninkovych programi, vybéru talentd,
hodnoceni pfipravenosti na soutézni sezénu a obecné pii objektivizaci vlivu daného

sportu na organismus. (Heller, 2018; Homolka, 2020).

1.3.2 Kontraindikace

Zatézové vysetfeni ma své absolutni i relativni kontraindikace, které je potieba
pfed zahdjenim daného testu zvazit. Patii mezi n€¢ akutni zanétlivd onemocnéni, akutni
dekompenzované srdecni nebo jiné onemocnéni, symptomatické zavazné arytmie, tézké
stavy chronickych onemocnéni, nespoluprace pacienta a dalsi. (Macek a Radvansky,

2011).

1.3.3 Technické a personalni vybaveni

Pred zahijenim vySetfeni je nutné zajistit adekvatni podminky (prostiedi
a technické vybaveni laboratofe, bezpeCnostni opatieni, personal se specializovanou
zpusobilosti). Pfed samotnym zatézovym testem je tieba provést nékolik piipravnych
ukonll (seznameni pacienta s testem, pfiprava pacienta a pfistroji na test). (Homolka,

2020).
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1.3.4 Typy zatézové diagnostiky

Existuje cela fada metod, pomoci kterych je mozno télesnou zdatnost a vykonnost
méfit. Zatézové testovani je mozné Clenit dle nékolika riznych hledisek, napft. na:
- aerobni/anaerobni testy (dle pievazujiciho typu energetické thrady)
- stfedni/ submaximélni/ maximalni/ supramaximalni (dle intenzity)
- laboratorni/ terénni (dle prostiedi)
- ergometrie bicyklova/ rumpalova/ na béhatku (dle zatézového zdroje)
- nespecifické/ specifické testy (dle site vyuziti) (Heller, 2013).
NejzékladnéjSim typem zatéZového vySetieni je spiroergometrické vySetieni.
Jedna se o ,,zlaty standard“, ke kterému se vztahuji riizné modifikované zatézové testy

(napft. terénni). (Macek a Radvansky, 2011; Heller, 2018)

1.3.5 Spiroergometrické vySetieni

Spiroergometrické vySetieni je zat€zové vySetfeni s analyzou vydechovanych
plynti. Umoziuje posoudit kapacitu transportniho systému pro kyslik a urcit jeho hlavni
limitujici faktory. Zatézové vysetieni je mozné provést na bicyklovém ergometru,
béhatku, rumpéalu nebo dal§ich trenazerech. V Ceské republice se nejéastdji vyuziva
bicyklova ergometrie, kterd ma oproti béhatku reprodukovatelnéjsi vysledky, niZsi riziko
padu a kvalitnéjsi EKG zaznam. Nevyhodou je niZ8i podil zapojenych svalovych skupin
oproti béhatku, a tim 1 niz§i hodnoty VOomax (cca 0 10 %). (Macek a Radvansky, 2011;
Homolka, 2020)

1.3.5.1 Zatézové protokoly

Pro spiroergometrické vySetieni na bicyklovém ergometru existuje nékolik
ruznych zatézovych protokoli:
- Rampovy
- Kontinudlni riist
- Stupnovy
- Jednostupiiovy
- Stupniovy s prestavkami
- Kombinovany
Jednotlivé zatézové protokoly popisuji model intenzity zatéze a jejiho zvySovani
v prub¢hu testu. U sportovct se nejcastéji vyuziva protokol rampovy, béhem kterého se

zatéz zvysSuje linedrn€. Vyhodou je linearni zavislost kysliku na vykonu a stanoveni
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ventilacnich prahtt VT1 a VT2 (ventilatory threshold 1 a 2, ventila¢ni prdh 1 a 2).
(Homolka, 2020)

1.3.5.2 Zatézové testy

Zatézoveé testy se lisi dle intenzity, v praxi se nejcastéji uzivaji testy submaximalni
nebo maximalni. (Homolka, 2020)

Pfi submaximalnim testu je test ukonCen pii dosazeni predem stanovenych
podminek (tzv. end-point). Témi mize byt napf. objeveni se zkoumané patologické
reakce, urCend hodnota tepové frekvence apod. Submaximalni testy se vyuzivaji
k orientaénimu urceni zdatnosti, u pacientli se symptomy limitovanou zatézi, u malo
motivovanych jedinc. Hodnoti se napf. tepova odezva na standardizovanou lehkou
az stiedni zatéz. Cim je pacient vytrvalostné zdatn&j§i, tim mensi vzestup srdeéni
frekvence bude mit na jednotkovou zatéz. (Macek a Radvansky, 2011; Homolka, 2020)

Mezi submaximalni testy patii napf. Index W170 (popi. W130 nebo W150).
U tohoto testu se mé&fi vykonnost pacienta vyjadfend ve W/kg, které je dosazeno
pfi tepové frekvenci 170 bpm (popt. 130/150). (Méacek a Radvansky, 2011)

Pfi maximalnim zatézovém testu pacient pokracuje aZ do svého subjektivniho
maxima. Test miiZe byt ukoncen 1 diive (pfi vyrazné duSnosti, abnormalni reakci krevniho
tlaku, kiivky EKG apod.). Vysledné hodnoty VO2max, popt. VO2peak @ Winax (tj. maximalni
vykon) se porovnavaji s referen¢nimi hodnotami. Po skonceni zatéZového testu nasleduje

tzv. recovery (zotavovaci) faze. (Varnay et al., 2020)

1.3.5.3 Hodnocené parametry pri spiroergometrii

K posouzeni reakce organismu na zvySujici se zaté€z se pfi spiroergometrii hodnoti
parametry:

- ventila¢né-respirac¢ni: minutova ventilace (VE), pfijem kysliku (VO.),
vydej oxidu uhli¢ité¢ho (VCO,), dechova frekvence (DF), dechovy objem
(VT)

- vykonnosti: vykon ve wattech (P), vykon pfepofteny na kg hmotnosti
(W/kg)

- kardiovaskularni: srde¢ni frekvence (SF), krevni tlak (TK)

- EKG k¥rivka: srde¢ni rytmus, projevy ischemie myokardu

- Borgova S$kala: subjektivni vnimani namdhavosti zatéze (Varnay

a Mifkova, 2020)
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wev

tzv. maximalni aerobni kapacity. Maximalni dosazena hodnota ptijmu kysliku (VO2max)

je zlatym standardem v urceni télesné zdatnosti. (Macek a Radvansky, 2011)

1.3.5.3.1 P¥ijem kysliku (VO2)

»Prijem kysliku (VO2) je mnozstvi O» extrahované z vdechnutého vzduchu
za Casovou jednotku.* (Varnay a Mifkova, 2020, str. 56). Celkové mnozstvi VO» se udava
v I/min nebo ml/min. Hodnota VO, pfepoctend na kg hmotnosti se udava jako ml/min/kg.
(Varnay a Mifkova, 2020)

VO: stoupd proporcionalné se zvySujici se intenzitou zatéZe. Nejvyssi hodnota
VO, naméfend pifi zatéZovém testu se nazyva VOopeak. Pokud tato hodnota spliiuje
podminku, ze jiz pti vyssi zatézi nestoupa a prechazi do faze platdé VO, pak se oznacuje
jako VOomax. VOopeak 1ze povazovat za VOzmax 1 tehdy, bylo-li dosazeno plného
metabolického vytizeni. (Whipp, 2010; Dobsak, 2020)

VOomax je zéavisly na funkci plic a jejich schopnosti okysli¢it krev a zaroven
na cévnim systému a jeho schopnosti krev dopravit do tkani. Na hodnotu VOzmax mé vliv
mnoho faktori (napt. pohlavi, vék, trénovanost, kvantita zapojenych svala pii zatézi,
charakter sportovni aktivity a dal$i). Pro posouzeni miry zdatnosti je tieba porovnat
VO2peak s referencnimi hodnotami (Macek a Radvansky, 2011; Wasserman, 2012; Véarnay

a Mifkova, 2020).

1.3.5.3.2 Minutova ventilace

Minutova ventilace (VE) je objem vzduchu, ktery projde plicemi za 1 minutu.
Vyjadiuje se v I/min. Je soucinem dechového objemu (VT) a dechové frekvence (DF).
(Vérnay et al., 2020)

V zatézi se zvySuje VO2 a VCO,. Zajisténi vymeény plynl je realizovano
soucasnym zvySenim plicni ventilace a perfuze (v plicnim obéhu a v pracujicich svalech).
Adekvatni ventilace je stav, kdy objem vzduchu, ktery vstoupi do plicnich sklipkii a podili
se na vymeéné plynd, je pfiméfeny metabolickym potfebam téla. Pti zpracovani vysledkl
se hodnoti efektivita ventilace vzhledem k vykonu a ptijmu kysliku (VEpeak se porovnava
S Wpeak @ VOn2peak). (Varnay et al., 2020)

Pti zatéZovém testu se hodnoti adekvatni vzestup VE a pomér mezi VT a DF. Déle
se hodnoti tzv. ventilacni prahy VT1 a VT2, kdy dochazi ke zménam ventilace z divodu

metabolickych zmén a prevazujiciho zptisobu tihrady energie. Uroven VT2, kdy dochazi
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ke zlomovému zvyseni ventilace a méné€ strmému nartistu VO», se nazyva jako anaerobni
préh. Pfi maximalni zatézi u velmi vykonnych sportovct 1ze pfedpokladat vysoky podil
anaerobniho metabolismu s vysokou hladinou krevniho laktatu. Vlivem zvySeného
mnozstvi H (protond) dochazi k metabolické acidoze, ktera dale zvySuje ventilaci.
Ventilace zde piekracuje miru adekvatnosti k VO,. (Macek a Radvansky, 2011; Varnay
et al., 2020).

Ventilaci béhem spiroergometrického vysetfeni hodnoti moderni analyzatory,
které pracuji analyzou ,,breath-by-breath” (dech po dechu) a primeéruji 10sekundové

intervaly (Guazzi et al., 2012; Guazzi et al., 2018).

1.3.5.3.3 Srdecni frekvence

Srdec¢ni frekvence (SF) je hlavni kardiovaskularni funkéni ukazatel. Je udavana
jednotkami tep/min nebo bpm (beat per minute). Pomoci nartstu SF a tepového objemu
v zatézi se zajiStuje srdeni vydej odpovidajici metabolickym potfebam. Srde¢ni
frekvence odréazi vliv vegetativniho systému. (Varnay a Mifkova, 2020)

Béhem zatézového vysetieni se hodnoti maximalni TF (SFmax), reakce SF v zatézi
a klesani SF po skonfeni zatéze. Adekvatni reakei pti kontinudlnim zvySovani zatéze je
linedrni nariist SF az do maximalni hodnoty. Po skoneni zaté¢Zové faze by méla SF
adekvatng klesat (> 12 bpm za 1 minutu, > 24 bpm za 2 minuty). (Varnay a Mifkova,

2020)

1.3.5.3.4 Krevni tlak

Krevni tlak (TK) je tlak krevniho sloupce na cévni sténu, udava se v jednotkach
mmHg. Je sou¢inem minutového srde¢niho vydeje (MSV) a periferni cévni rezistence
(CPO). Pii dynamické zatézi je mozné méfit neinvazivné jen systolicky TK (pfi kontrakci
levé komory). Diastolicky TK (v obdobi relaxace levé komory) je moZno méfit jen pfi
zatézi nizké intenzity, nicméné i zde je tfeba pocitat s nepfesnosti. (Widimsky
a Lefflerova, 2003; Macek a Radvansky, 2011)

TK se v zatézové diagnostice méfi pred zahdjenim zatéze, v jejim prubéhu
a po jejim skonceni. Pfi linedrné se zvySujici se zat€zi by mél systolicky krevni tlak
vlivem zvySeného tonu sympatiku adekvatné stoupat. Diastolicky TK by mél klesat,
u mladych osob a zejména sportovci a mize klesat az k nule. (Placheta, 1999; Widimsky

a Lefflerova, 2003)
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1.3.5.3.5 Vykon

Vykon je z fyzikalniho hlediska prace vykonana za ¢asovou jednotku, udava se
ve wattech (W). Dosazeny vykon poukazuje na silové-vytrvalostni schopnost jedince.
Laboratorni podminky umoziuji meéfit télesnou vykonnost za pomoci ergometru,
na kterém se nastavi konkrétni odpor pii Slapani. Na béhatku je mozné nastavit zatéz
pomoci rychlosti pohybu a sklonu pasu. (Macek a Radvansky, 2011; Varnay a Mifkova,
2020)

Pti hodnoceni vysledkil se hodnoti maximalni dosazeny vykon Whpeak, dale vykon
v ¢ase ventilacnich prah. Hodnoty se porovnavaji s referencnimi hodnotami. (Varnay
et al., 2020)

Celkovée vykonana prace na bicyklovém ergometru se pfi pln¢ oxida¢nim hrazeni
odrazi v ptijmu kysliku, se kterou se namétena vykonnost pii zpracovavani vysledkl

porovnava. (Mécek a Radvansky, 2011; Varnay et al., 2020)

1.3.5.3.6 Subjektivni hodnoceni intenzity zatéZze

Intenzitu zatéze 1ze hodnotit i pomoci subjektivniho hodnoceni — k tomu slouzi
napf. modifikovand Borgova S$kala subjektivniho vnimani intenzity zatéze CR10
(Category Ratio 10 Scale) nebo (RPE — rating of perceived exertion) (Borg, 1982; Varnay
a Mifkova, 2020).
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2 CILE A HYPOTEZY

2.1 CILE PRACE

Primérnim cilem prace je zhodnotit, v jaké intenzit¢ zatéze se pohybuji
vykonnostni pole dance tanecnice pii soutézni sestavé v pole sport. Tyto poznatky by
mohly napomoci k charakterizovani pole dance jako zdvodniho sportu z hlediska typu
a intenzity zatéze.

Mezi dil¢i cile prace patfi:

- zjistit, jakd je kardiorespiracni zdatnost probandek (vykonnostnich pole
dance tanecnic)

- zjistit, jaké kardiovaskularni naroky obnasi pole dance na vykonnostni
urovni

- zjistit, jaky je dechovy vzor béhem soutéZni pole dance sestavy

2.2 HYPOTEZY

Hypotéza H1: Kardiorespira¢ni zdatnost probandek je ve srovnani s béZnou

populaci v ramci popula¢ni normy nadprimérna.

Hypotéza H2: Probandky se pii soutézni zatéZi pohybuji vétSinu Casu v intenzité

nad anaerobnim prahem.

Hypotéza H3: Pii soutézni zatéZi na tyci, ktera vyzaduje izometrické vydrze
vcetné branice a pomocnych nddechovych svald, bude z divodu zadrzovani dechu
maximalni dechova frekvence niz§i neZ maximalni dechova frekvence naméfena

pii spiroergometrickém testu do maxima.
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3 METODIKA

Experimentalni ¢ast prace ma formu observacni prifezové studie. Cilem vyzkumu
bylo zhodnotit kardiorespiracni zdatnost vykonnostnich pole dance tane¢nic na zakladé
laboratorniho a terénniho zatézového vysetieni. VySetfeni a méfeni v ramci vyzkumu
probihalo pod vedenim autorky a vedouci prace. Protokol studie byl schvalen Etickou

komisi FN Motol (ptiloha €. 3).

3.1 CHARAKTERISTIKA SOUBORU

Pro ucast ve studii byly osloveny vykonnostni pole dance taneénice z Ceské
republiky, které se pravidelné ucastni pole sport soutézi na profesionalni/ elitni urovni.
Ptedpokladany pocet probandek byl 10-20. Pro ucast ve studii byly zvoleny inkluzivni

a exkluzivni kritéria.

3.1.1 Inkluzivni Kritéria

- zenské pohlavi

- vek 18-45 let

- vykonnostni pole dance tanecnice (trénink minimaln¢ 2 roky, minimalng 3krat
tydné, pravidelna ucast na soutéZich v kategorii profesional/ elite)

- dobry zdravotni stav (absence akutniho onemocnéni (zejména horecnatého),
zavazného srde¢niho/ plicniho onemocnéni, dekompenzovaného chronického
onemocnéni, hypertenze, stav po akutnim urazu)

- absence probihajiciho t¢hotenstvi

- souhlas se zarazenim do studie

3.1.2 Exkluzivni kritéria

- muzské pohlavi

- vék méné¢ nez 18 a vice nez 45 let

- trénink pole dance mén¢ nez 2 roky/ méné nez 3krat tydné/ bez Gi€asti na soutézich
v kategorii profesional/ elite

- akutni onemocnéni (zejména horecnaté), zdvazné srdeCni/plicni onemocnéni,
hypertenze, dekompenzované chronické onemocnéni, stav po akutnim urazu

- probihajici t¢hotenstvi

- odmitnuti subjektu ucastnit se studie
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3.2 PROTOKOL

Vyzkumna ¢ast sestava z laboratorniho a terénniho zatézového vysetieni. Méteni
probéhlo v Praze v Cervnu 2022 ve dvou po sobé jdoucich dnech (mezi laboratornim

a zatézovym vysetfenim bylo z diivodu regenerace probandek 24 hodin).

3.2.1 Laboratorni vySetreni

Laboratorni vysetieni probihalo v Centru sportovni mediciny v Praze. Soucasti
vySetieni bylo:
- vyplnéni zdravotniho anamnestického dotazniku Centra sportovni
mediciny z.s.
- vyplnéni screeningového dotazniku LEAF-Q (screening RED-S)
- vyplnéni dotazniku k posouzeni tréninkového planu
- spirometrické vySetieni
- méfeni klidového EKG
- m¢éfeni klidového krevniho tlaku

- provedeni spiroergometrie

3.2.1.1 Zdravotni anamnesticky dotaznik

Jednim z kritérii pro inkluzi byl dobry zdravotni stav. Z tohoto diivodu byla

u probandek pred zaCatkem vySetfeni zjiSténa zakladni zdravotni anamnéza (vstupni
anamnesticky dotaznik Centra sportovni mediciny z.s.):

- jméno, vek, vyska, vaha

- onemocnéni srdce a cév

- respiracni onemocnéni

- alergie a jind onemocnéni imunitniho systému

- neurologickd onemocnéni

- onemocnéni §titné Zlazy

- urologické a gynekologické onemocnéni a poruchy

- onemocnéni muskuloskeletalniho systému, zranéni, pretrénovani

- psychiatrickd onemocnéni

- onemocnéni travici soustavy a poruchy traveni

- dietni zvyky, dopliiky stravy
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3.2.1.2 Tréninkovy dotaznik

Pro ucely prace byl vytvotren dotaznik k posouzeni tréninkového planu probandek.
Mezi hodnocenymi parametry byly:
- frekvence tréninki
- intenzita trénink
- zdroj subjektivni limitace vykonu

- jiné sportovni a kompenzacni aktivity

3.2.1.3 Screeningovy dotaznik LEAF-Q

Ugastnice studie byly pozadany vyplnit screeningovy dotaznik LEAF-Q (Low
energy availability in females questionnaire). Cilem dotazniku LEAF-Q je screening
zvySeného rizika syndromu RED-S, ktery je pro tanecni sporty typicky, s cilem zajistit
brzkou diagnostiku a pfipadnou intervenci. Dotaznik sestava z nésledujicich okruhd:

- zranéni
- zazivani
- hormondlni antikoncepce

- menstruace (Melin et al., 2014; Rogers et al., 2021)

3.2.1.4 Spirometrické vySetieni

U vSech probandek bylo provedeno zakladni vySetieni plicnich funkei pomoci
spirometrie. Méfeny byly tyto parametry:
- statické a dynamické parametry
- flow-volume kiivka

Obrazek 5 - Spirometrické vySetreni
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3.2.1.5 Méreni klidového EKG a krevniho tlaku

Pfed zahiajenim zéatézového laboratorniho vySetieni bylo u vSech probandek

monitorovano klidové EKG a krevni tlak pomoci tonometru a fonendoskopu.

3.2.1.6 Spiroergometrické vySetieni

Hlavni ¢asti laboratorniho vysSetfeni bylo provedeni spiroergometrie s cilem
zhodnoceni kardiorespiracni zdatnosti probandek. Vysetfeni sestavalo zhodnoceni
nasledujicich parametrt:

- zatézové EKG

- monitorace vykonu na ergometru

- monitorace tepové frekvence pomoci Polar Verity Sens

- monitorace VE, DF, TV, VO; a VOopeak pomoci oblicejové masky —
analyzatoru VO2 Master Pro

- monitorace TK v maximalni zatézi pomoci tonometru a fonendoskopu

- subjektivni hodnoceni intenzity zatéZe dle Borgovy Skaly CR10

Probandky byly pfed zahajenim meéfeni pouceny o prubchu testovani. Pred
kazdym meéfenim byla individudlné nastavena vyska sedatka a madel ergometru dle
preference vySetfované probandky. V oblasti trupu bylo ptfipevnéno 12svodovée EKG
k méteni srde¢niho rytmu, na ¢elo probandky byl ptipevnén snimac TF Polar Verity Sens
pomoci plavecké Cepice. Na obli¢ej probandky byla pfipevnéna oblicejova maska —
analyzator VO2 master monitorujici VE, DF, TV, VO2 a VO2peak.

Pro zat€zové testovani byl zvolen kontinudlni zatéZovy protokol s postupnym
zvySovanim zatéze do maxima. Odpor na ergometru byl nastaven individualné dle vahy
probandky. Poc¢atecni hodnota W (wattil) byla vypoctena jako vdha probandky v kg/2,
v kazdé dalsi minuté zatéz stoupala o hodnotu vypoctenou jako vaha v kg/3. Planovana
doba zatéze byla stanovena na 8-12 minut.

V maximalni z4t&zi byla na pazi probandky pfipevnéna tlakova manzeta a pomoci
fonendoskopu a tonometru byl zméfen krevni tlak. Probandky byly téZ pozadany
o subjektivni zhodnoceni intenzity zatéze na stupnici 0-10 dle Borgovy Skaly CR10.
(Borg, 1998).

Po skonceni z4téze nasledovala tzv. recovery faze (volné vyslapavani bez odporu).
Pti spiroergometrickém vysSetfeni bylo vyuZito monitorace dechovych parametri pomoci

VO2 Master Pro, aby byly vysledky porovnatelné s terénnim zatézovym vySetienim.
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Obrazek 6 - Spiroergometrické vysetieni Obrazek 7 - Monitorace pomoci VOZ2 master

3.2.2 Terénni zatéZovy test

Terénni zatézovy test probihal v tane€nim pole dance studiu PolPole v Praze.
Mg¢teni probihalo s rozestupem 24 hodin po laboratornim vysetfeni.

Zatézovy test probihal formou monitorace parametri zaté¢ze pti individudlni
soutézni pole dance sestavé. Kazda ucastnice studie méla pifipravenou vlastni soutézni
sestavu odpovidajici pravidlim pole sport soutéze (dle koédu prvkd Czech Pole
Championship (CPCH) nebo International Pole Sports Federation (IPSF) v kategorii
profesiondl/elite). (International Pole Sports Federation, 2021; Czech pole championship,
2022).

Prostfedi terénniho testu bylo podobné soutéZznim podminkam (dvé chromové
ty¢e znacky X-pole, primér 45 mm, vySka 4 m, z pohledu divéka vlevo ty¢ staticka,
vpravo ty¢ spinova). Soutézni tyCe byly pfed kazdym vystoupenim fadné piipraveny
a vylestény.

Utastnice studie se pred zatéZzovym testem rozcvidily dle svych zvyklosti
a preferenci jako pfed soutéZznim vystoupenim. Poté jim byla na oblicej pfipevnéna
oblicejovd maska VO, Master Pro. Snima¢ TF Polar Verity Sens byl pfipevnén na ¢elo
pomoci plavecké Cepice.

Samotné zatézové vysSetfeni trvalo 3:00-3:30 minut v zavislosti na délce
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hudebniho doprovodu kazdé z probandek. Pribéh zatézového testu byl zaznamendm
pomoci fotoaparatu Fujifilm X-T200.

Po skonceni vySetfeni byly probandky pozddany o subjektivni zhodnoceni
intenzity zatéze na stupnici 0-10 dle Borgovy skaly CR10. Dale mély ucastnice prostor

pro individudlni cool-down.

3.3 VYBAVENI

3.3.1 VO; Master Pro

VO, Master Pro je pfenosny metabolicky analyzator VO». Je uréen pro terénni
zatézové testovani sportovcl. Ma formu kompaktni obli¢ejové masky, je bezdratovy
a vazi pouhych 200 g. S elektronickym zatizenim a aplikaci VO2 manager je propojen
pomoci Bluetooth. (VO2 master, 2022)

Vyrobce uvadi, ze VO, Master analyzer méti O i ventilaci s piesnosti £ 3 %
v porovnani s dechovym simulatorem. Indepedentni studie, kterd VO» Master
porovnavala s Parvomedics, popsala piesnost méfeni Oz a ventilace s pfesnosti <9 %
celkoveé a <12 % pro jednotlivé faze. Dle této studie ma VO> master akceptovatelnou
validitu a test-retest reliabilitu pro vétSinu testovanych intenzit a miize byt vhodnou
moznosti pro terénni mefeni VO a ventilace. (Montoye, Vondrasek a Hancock 2nd,

2020)
Obrazek 6 - Oblicejova maska VOZ2 master
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VO2 master sestava z péti zékladnich ¢asti. Samotny VO2 master analyzer (hlavni
¢ast se senzory a elektronikou), filter disk (jednorazové hygienické filtry), user piece
(upevnéni filtru a ochrana proti plivnuti), mask a headgear (silikonova maska na oblicej
a pasky k pfipevnéni na hlavu), mask locking nut (matice, ktera pfipeviiuje analyzator

k masce a zajist'uje plynuly proud vzduchu). (VO master, 2022)

3.4 ANALYZA DAT

Namétena data z VO, Master Pro a Polar Verity Sens byla zaznamenéna pomoci
aplikace VO2 Master Manager. Hodnocené parametry byly zaznamenany v sekundovych
intervalech. Nepfiméfené hodnoty byly automaticky pfistrojem vyhodnoceny jako
neplatné a nebyly zafazeny do vysledkd. Vysledné grafy priméruji 10sekundové
intervaly.y

Protoze ne vSechny probandky dosdhly v maximu platé VO, tedy VOomax,
pii hodnoceni VOzpeak na ergometru byla hodnota VOopeak Vypoctena jako prumérna
hodnota VO, poslednich 30 vtetin zaté¢zového testu do maxima.

Anaerobni préh byl stanoven z grafu priitbé¢hu hodnot ventilaéniho ekvivalentu
pro kyslik (VE/ VO3) v €ase jako misto, kde minimalni hodnota ptislusné kiivky prechdzi
do vzestupu a soucasné¢ na kiivce minutové ventilace dochdzi k prvnimu mirnému
vzestupu. Hodnoceny byly dvéma télovychovnymi lékafi nezdvisle na sob€. Vzhledem
ke skutecnosti, Ze VO2 Master Pro neméfi VCO2, nemohlo byt stanoveni ventila¢nich
prahil upfesnéno pomoci ostatnich metod, které vychazi z analyzy VCO.. Byla zji$téna
hodnota tepova frekvence odpovidajici prvnimu a druhému ventilaénimu prahu

a vypoctena jeji relativni hodnota vzhledem k TFmax.

3.5 STATISTICKE ZPRACOVANI DAT

Nameéfend data byla shromdzdéna pomoci Microsoft Excel. Pro statistické
zpracovani byl pouzit program Jamovi. Nejprve byly popsany vlastnosti souboru formou
popisné statistiky pro demograficka data (viz 4.1 Charakteristika souboru) a jednotlivé
meétfené parametry (viz 4.2 Laboratorni zatézové vySetfeni, 4.3 Terénni zatéZové
vySeteni). K testovani hypotéz bylo pouZito riznych variant parového t-testu
a grafického srovnani naméfenych hodnot s normovanymi daty pro dany v€k a pohlavi.

K testovani hypotézy H1 kvili rozdilnosti normovanych hodnot 50. percentilu
(a priiméru) pro kazdou vékovou skupinu nebylo mozné pouzit klasicky vypocet hladiny

statistické vyznamnosti — Studentlv t-test, ktery pracuje s rozdilem priméri. Nicméng,
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VO,peak—VO,peak norma pro dany vék , 1,
2P 2P P Y7°7) ziskdme

1 prepocteni jednotlivych rozdili
p prep J y Z( SD normy pro dany vék

primérny rozdil mezi VOgpeak probandek a 50. percentilem (a zéroven priamérem)
normativnich dat pro dané pohlavi a vék ve smérodatnych odchylkach. Porovnanim této
hodnoty s tabulkou t-hodnot pro jednovybérovy jednostranny t-test jsme ziskali hladinu
statistické vyznamnosti (p).

Pro testovani hypotézy H2 byl pouzit jednovybérovy jednostranny t-test. Pro

testovani hypotézy H3 byl pouzit padrovy oboustranny t-test.
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4 VYSLEDKY

4.1 CHARAKTERISTIKA SOUBORU

Meéfeni se zucastnilo 8 vykonnostnich pole dance tanecnic (kategorie profesional/
elite). Charakteristika souboru je souhrnné uvedena v Tabulce 2.

Ocekéavany pocet probandek byl vyssi (10-20), v tomto roce se mistrovstvi
republiky v pole sport v kategorii Zzeny profesionalky/elite zacastnilo cca 40 zen ve véku
18-45 let v kategorii Zeny profesionalky/elite. (Czech Pole Championship, 2022). Pouze
¢ast jich vSak byla ochotna zucastnit se dvoudenniho méfeni v Praze, nejcastéji kvuli

dojezdové vzdalenosti, pripraveé na dalsi soutéze, z pracovnich diivodu aj. Cést probandek

se téz nemohla méfeni zucastnit z duvodu zranéni.

Tabulka 2 - Charakteristika souboru

Charakteristika souboru

Primér Median SD Minimum Maximum n
Vék (roky) 28 28 6 20 35 8
Vyska (cm) 168 168 5 159 175 8
Hmotnost (kg) 60,6 60,8 8,4 45,7 76 8
BMI (kg/m2) 21,4 21,6 2,1 18,1 24,8 8
Délka tréninku pole dance (roky) 7 7 2 5 10 8
Frekvence tréninki (jednotka/tyden) 4 4 1 3 5 8
Trvani tréninkové jednotky (minuty) 106 95 22 90 150 8

Vysvetlivky: SD = smérodatna odchylka, n = pocet probandek

V ramci vstupniho vySetfeni probandek bylo vyplnéni dotazniku LEAF-Q
pro screening zvySeného rizika RED-S. Za zvySené riziko RED-S se povaZzuje hodnota

>8 bodi v dotazniku. (Melin et al., 2014). Vysledky dotazniku jsou uvedeny v tabulce 3.

Tabulka 3 - Vyhodnoceni dotazniku LEAF-Q

Vyhodnoceni dotazniku LEAF-Q

Skore v dotazniku <8 bodii =8 bodyi, riziko RED-S

Pocet probandfi 4 4

Vysvétlivky: LEAF-Q = Low energy availability in females questionnaire, RED-S = Relative energy deficiency

in sports
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4.2 LABORATORNI ZATEZOVE VYSETRENI

Pti laboratornim zatézovém testu na ergometru byly meéfeny parametry
pro hodnoceni zdatnosti probandek. Souhrnné jsou uvedeny jsou v tabulce 3.

Pti zatézovém testu do maxima byly primémé hodnoty TFmax 181 bpm,
VOzpeak 46,1 ml/min/kg a Wpeak 3,7 W/kg. Prestoze se jednalo o test do maxima,
probandky subjektivn¢ hodnotily zatéz jako 8,3/10. VétSina probandek slovné popsala,
Ze se neciti byt v maximu své zdatnosti, ale ze bolest dolnich koncetin uz nelze déle
vydrzet.

Hodnoceny byly urovné ventila¢nich praht. Prvni ventilacni prah VT1 (aerobni
prah) byl primérné v 68 % TFmax, druhy ventilaéni prah VT2 (anaerobni prah) primérné
v 90 % TFmax.

U krevniho tlaku v zatéZi jsou uvedeny naméfené hodnoty systolického
1 diastolického tlaku, nicméné¢ vypovédni hodnotu ma jen hodnota systolického tlaku.
Zaroven je zde nizsi pocet probandek (pouze 7), v jednom ptipadé se nepodaftilo krevni
tlak v zatézi zméfit.

Tabulka 4 - Laboratorni zatezove vysetreni

Laboratorni zatézové vysetfeni

Pramér Median SD Minimum Maximum n
TK klid (mmHg) 113/71 115/70 8/7 100/60 120/80 8
TK zatéz (mmHg) 164/77 160/80 13/13 150/60 190/100 7
TF max (bpm) 181 180 9 173 200 8
VO2peak (ml/kg/min) 46,1 45,9 53 37,7 52,9 8
Wpeak (W/kg) 3,7 3,6 0,2 3,5 4,1 8
VEmax (I/min) 102,8 101,4 9,7 89,9 120,3 8
DFmax (bpm) 50 48 8 37 61 8
TVmax (1) 3 2 1 2 4 8
CR10 (0-10) 8,3 8 0,7 7 9 8
TF AP (bpm) 124 124 9 112 140 8
TF AP (% TFmax) 68% 68% 4% 63% 76% 8
TF ANP (bpm) 164 162 4 159 172 8
TF ANP (% TF max) 90% 91% 3% 84% 94% 8
Délka zatézového testu (min) 9:34 9:10 0:34 9:04 10:42 8

Vysvétlivky: SD = smérodatna odchylka, n = pocet probandek , TK = krevni tlak (mmHg = milimetry rtutového sloupce),
TFmax = maximalni tepova frekvence (bpm, beat per minute, tepy za minutu), VO2peak = nejvyssi prijem kysliku, Wia =
maximalni vykon, VEmae = maximalni ventilace, DFma = maximalni dechova frekvence (bpm, breath per minute, dechy
za minutu) TVmax = maximalni dechovy objem, CR10 = Category-Ratio 10 (subjektivni hodnocent intenzity zdatéze), TFap =
tepova frekvence pri aerobnim prahu, TFane = tepova frekvence pri anaerobnim prahu
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U vsech probandek byla provedena spirometrie. Zadna z probandek nema dle
vysledkli spirometrie snizenou hodnotu dechovych objemit pod hranici normy ani
patologicky pribéh flow-volume kiivky odpovidajici obstrukéni poruse, které by mohlo
mit vliv na ventilaci v z4tézi.

Hodnotili jsme téz dechovy objem v zatézi vyjadien v % vitalni kapacity.
Pti laboratornim zatézovém testu vyuzivaly probandky v maximu pramérné 57% FVC,

pii zatézi na ty¢i méné (53 %). Vysledky spirometrie jsou uvedeny v tabulce 5.

Tabulka 5 - Spirometrie a dechovy objem v zatézi

Spirometrie a popis dechového objemu v zatézi

probandia  Fve() NS FEVD (o FEVING Tvem | o, poif  poLE
a./p.) FVC) m (% FVC)

1 3,56 97% 3,15 99% 113% 1,8 51% 1,6 45%
2 4,31 114% 3,43 106% 95% 2,7 63% 2,4 56%
3 5,53 150% 3,88 123% 86% 4,1 74% 3,3 60%
4 5,26 136% 3,59 108% 82% 2,8 53% 2,7 51%
5 4,65 115% 3,54 103% 92% 2,6 56% 2,7 58%
6 3,8 94% 3,34 96% 108% 2,2 58% 1,8 47%
7 4,68 117% 3,44 99% 87% 2,3 49% 2,6 56%
8 4,12 105% 3,69 110% 109% 2,3 53% 2,2 51%
Priimér 4,49 116% 3,51 106% 97% 2,6 57% 2,41 53%

Vysvétlivky: FVC = forced vital capacity (usilovna vitalni kapacita), FEV 1 = Forced expiratory volume in one
second (jednosekundova vitalni kapacita), IVC = inspiratory vital capacity (inspiracni vitalni kapacita), TVmax =
maximal tidal volume (maximalni dechovy objem), POLE = zatéz na tyci, LAB = laboratorni vySetieni, a. = actual/
p. = predicted (namérené hodnoty/ predikované)
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4.3 TERENNI ZATEZOVE VYSETRENI

Pfi terénnim zatézovém vySetfeni byly hodnoceny parametry charakterizujici
zatéz pole dance pii soutézni sestaveé. Hodnoty jsou uvedeny v Tabulce 4. Primérna TFmax
byla 178 bpm a VOzpeak 50,6 ml/min/kg, tj. vice nez pfi laboratornim zatézovém testu
do maxima (hodnoty VO> naméiené na tyci jsou 110% VOopeax v 1aboratofi).

Primérnéd hodnota TF béhem soutézni sestavy byla prumérné 158 bpm a primérna
hodnota VO3 36,2 ml/min/kg. Primérné 67 % casu z celkové doby soutézni sestavy se

probandka pohybuje v intenzité zatéze nad anaerobnim prahem (VT2).

Tabulka 6 - Terénni zatézové vysetieni

Terénni zatéZové vysetieni

Primér Median SD Minimum Maximum N % max lab hodnot
TF max (bpm) 178 178 6 166 186 8 98 % TF max (lab)
TF primér (bpm) 158 165 14 139 172 8 87 % TF max (lab)
VO2 peak (ml/kg/min) 50,6 50,4 3,2 45,1 55,8 8 110 % VO2peak (lab)
VO2 priimér (ml/kg/min) 36,2 34,8 4,2 30,9 43,1 8 79 % VO2 peak (lab)
VE max (I/min) 91,8 94,2 9,2 78,4 1032 8 89 % VE max (lab)
VE préimér (I/min) 68,5 68,3 9,4 57,8 81,4 8
TV max (I) 2,4 2,5 0,5 1,6 3,3 8 92 % TV max (lab)
TV primér (1) 1,5 1,6 0,2 1,1 1,7 8
DF max (bpm) 60 60 6 51 68 8 119 % DF max (lab)
DF priimér (1) 48 47 4 43 54 8
CR10 (0-10) 7,1 7 0,6 6 8 8
Délka sestavy (min) 3:12 3:16 0:10 3:00 3:30 8
Doba nad ANP (min) 2:09 2:25 0:31 1:11 2:41 8
Podil sestavy nad ANP 67% 72% 17% 35% 89% 8

Vysvetlivky: SD = smérodatna odchylka, n = pocet probandek, lab = laborator, TFmax = maximalni tepova

= maximalni ventilace, VE = ventilace, TVmax = maximal tidal volume (maximalni dechovy objem), TV = tidal

volume (dechovy objem) DFmax = maximdlni dechova frekvence (bpm, breath per minute, dechy za minutu), DF

= dechovd frekvence (bpm, breath per minute, dechy za minutu, CR10 = Category-Ratio 10 (subjektivni hodnoceni

intenzity zateze), ANP = anaerobni prah
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4.4 SROVNANI MEZI LABORATORNIM A TERENNIM
VYSETRENIM

V Tabulce 5 je uvedeno souhrnné srovnani mezi parametry (TFmax, VO2pea,
VEmax, DFmax, TVmax, CR10, TVmax) naméfenymi pii laboratornim a terénnim zatézovém
vysetieni. V grafech 1-7 je srovnani parametrti jednotlivé.

TFmax byla primérné vyssi na ergometru (181 vs. 178 bpm), VOopeak bylo naopak
vys$si na ty¢i (50,6 vs. 46,1 ml/kg/min). Vyrazné rozdily byly mezi dechovym vzorem.
Maximalni ventilace byla vyssi na ergometru (102, 8 vs. 91,8 I/min), na ty¢i bylo dychéani
rychlej$i (DFmax 60 vs. 50 bpm) a méléi (TVmax 2,4 vs. 2,6 1). ZatéZ na tyci byla

subjektivné hodnocena jako méné naroc¢na (7,1 vs 8,3 bodl na skale CR10).

Tabulka 7 - Porovnani parametrii mezi laboratornim a terénnim zdtézovym vysetirenim

Porovnani parametrii mezi laboratornim a terénnim zatéZovym vysetfenim

Typ zatéZového . . Shapiro-
vy s Primér Median SD Minimum Maximum Wilkiv test n
vysetreni
(r)
TF max (bpm)  Laboratorni 181 180 9 173 200 0,112 8
Terénni 178 178 6 166 186 0,875 8
Vo2 peak tyC | ;poratomi 46,1 459 53 37,7 52,9 0,405 8
(ml/kg/min)
Terénni 50,6 50,4 3,2 45,1 55,8 0,667 8
VE max (I/min) Laboratorni 102,8 101,4 9,7 89,9 120,3 0,888 8
Terénni 91,8 94,2 9,2 78,4 103,2 0,442 8
DF max (bpm) Laboratorni 50 48 8 37 61 0,650 8
Terénni 60 60 6 51 68 0,907 8
TV max (I) Laboratorni 2,6 2,5 0,7 1,8 4,1 0,092 8
Terénni 2,4 2,5 0,5 1,6 3,3 0,846 8
CR10 (0-10) Laboratorni 8,3 8 0,7 7 9 0,056 8
Terénni 7,1 7 0,6 6 8 0,037 8
TV max (%VC) Laboratorni 57% 55% 8% 49% 74% 0,135 8
Terénni 53% 53% 5% 45% 60% 0,731 8

Vysvétlivky: SD = smérodatna odchylka, n = pocet probandek, p = hodnota Shapiro-Wilkova testu,

VEmax = maximalni ventilace, DFmax = maximalni dechova frekvence (bpm, breath per minute, dechy za minutu),
TVmax = maximal tidal volume (maximalni dechovy objem), CR10 = Category-Ratio 10 (subjektivni hodnoceni
intenzity zateze), VIC = vitalni kapacita
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Graf 1 - Maximalni tepova frekvence (laboratorni vs. terénni zatézové vysetient)
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Vysvétlivky krabicového grafu: horni ohraniceni modrého pole = 75 % percentil, dolni ohranic¢eni modrého pole
= 25 % percentil, Vodorovna tlusta cara = medidn, cerny ctverecek = priumér, horni konec svislé cary =

maximum, dolni konec svislé cary = minimum

Graf 2 - Peak prijmu kysliku (laboratorni vs. terénni zatézové vysetieni)
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Vysveétlivky krabicového grafu: horni ohraniceni modrého pole = 75 % percentil, dolni ohraniceni modrého pole
= 25 % percentil, Vodorovna tlusta cara = medidn, Cerny Ctverecek = priamér, horni konec svislé cary =
maximum, dolni konec svislé ¢ary = minimum
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DF max (bpm)

Graf 3 - Maximalni ventilace (laboratorni vs. terénni zdtézové vySetienti)
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Vysvetlivky krabicového grafii: horni ohraniceni modrého pole = 75 % percentil, dolni ohraniceni modrého pole
= 25 % percentil, Vodorovnd tlusta ¢ara = medidn, cerny ctverecek = pramér, horni konec svislé cary =
maximum, dolni konec svislé cary = minimum

Graf 4 - Maximalni dechova frekvence (laboratorni vs. terénni zatézové vySetieni)
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= 25 % percentil, Vodorovnad tlusta ¢ara = medidn, Cerny cCtverecek = priomér, horni konec svislé cary =
maximum, dolni konec svislé ¢ary = minimum
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Graf 5 - Maximalni dechovy objem (laboratorni vs. terénni zatézové vySetieni)
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= 25 % percentil, Vodorovnad tlusta ¢ara = medidn, Cerny cCtverecek = priomér, horni konec svislé cary =
maximum, dolni konec svislé cary = minimum

Graf 6 - Hodnoceni subjektivni intenzity zateze (laboratorni vs. terénni zatézové vysetreni)
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maximum, dolni konec svislé ¢ary = minimum
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Graf 7 — Maximalni dechovy objem — podil z maximalni vitalni kapacity (laboratorni vs. terénni

TV max (TV max/VVC)
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4.5 VYSLEDKY K HYPOTEZAM

Hypotéza HI: Kardiorespiracni zdatnost probandek je ve srovnani s béznou
populact v ramci populacni normy nadprimeérnd.

Pro porovnani kardiorespiracni zdatnosti probandek s béznou populaci uvadime
hodnoty VOzpeak (z laboratorniho zatézového vysetieni) a referenni hodnoty VOzpeak
pro dany veék (Graf 8) (Selinger, 1975). Déle uvadime rozdily mezi probandkami
a populaci vyjadiené z hlediska smérodatné odchylky (Tabulka 8). Dle vysledkii jsou
vSechny probandky zdatnéj$i ve srovnani s béznou populaci (referen¢ni hodnoty jsou

primérem populacni normy).

Tabulka 8 - Porovnani VO2peak s normativnimi hodnotami, vyjadieno v SD

Porovnani VO2peak s normativnimi hodnotami, vyjadieno v SD

Pramér Median SD Minimum Maximum

Kolik SD je probandka od normy 2,10 1,92 1,04 1,03 3,56

Kwvili rozdilnosti normovanych hodnot 50. percentilu (a priméru) pro kazdou
veékovou skupinu nebylo mozné pouzit klasicky vypocet hladiny statistické vyznamnosti

— Studentliv t-test, ktery pracuje srozdilem primérid. Nicméné, pii prepocteni

VO,peak—VO,peak norma pro dany vék

jednotlivych rozdild Y, ( ) ziskdme prumérny rozdil

SD normy pro dany vék
mezi VOppeak probandek a 50. percentilem (a zdroven primérem) normativnich dat
pro dané pohlavi a vék, tento pramér je 2,10 SD, viz tabulka 8. Tento vysledek je vyssi
nez kriticka hodnota t, se 7 stupni volnosti pro Studentiiv t-test (t = 1,895). Vysledek 2,10
SD odpovida hlading statistické vyznamnosti v intervalu 0,04 > p > 0,03.

Sprévnost nulové hypotézy: ,,Profesiondlni pole dance tanecnice nejsou zdatngjsi
nez populacni primér, je na zakladé naméfenych dat nepravdépodobna. Stejné
extrémnich vysledkii by bylo dosazeno pouze v 3-4% pfipadii (ndhodnym vybérem
vyjimecné zdatnych z primérné zdatné populace).

Hodnoty pro tyto zavéry byly Cerpany z tabulky t-hodnot (T distribution Table,
b.r.) a online kalkulatoru t-hodnot (Good calculators, 2022).

Jako druhy parametr pro hodnoceni télesné zdatnosti uvadime Wmax/kg
v porovnani s referenénimi hodnotami Wmax/kg pro dany vék (Graf 9). Probandky maji

primémé vyssi vykon v porovnani s normami pro béznou populaci (primémé o 0,7
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W/kg, primérnd SD normovanych dat je 0,53 W/kg). (Selinger et al. 1975).

Graf 8 - Porovnani VO2 peak s referencnimi hodnotami
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Graf 9 - W/kg porovnani s referencnimi hodnotami
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Hypotéza H2: Probandky se pri soutézni zatézi pohybuji vetsinu casu v intenzite
nad anaerobnim prahem.

V tabulce 9 je uvedena celkova délka soutézni pole dance sestavy, celkova doba
nad ANP (resp. nad TFanp) a procentudlni podil ¢asu straveného nad ANP z celkové
délky sestavy. Primérné se probandky pohybovaly 67 % ¢asu nad ANP (rozmezi hodnot
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35-89 %), tj. vice nez polovinu ¢asu (p = 0,019), viz tabulka 10.

Tabulka 9 - Intenzita zatéze pri soutézni pole dance sestave ve vztahu k ANP

Intenzita zatéze p¥i soutézni pole dance sestavé ve vztahu k ANP

Pramér Median SD Minimum  Maximum N
Délka sestavy (min) 3:12 3:16 0:10 3:00 3:30 8
Doba nad ANP (min) 2:09 2:25 0:31 1:11 2:41 8
Podil sestavy nad ANP 67% 72% 17% 35% 89% 8

Tabulka 10 - Jednovyberovy jednostranny t-test (statisticka vyznamnost H2)

Jednovybérovy jednostranny t-test (statisticka vyznamnost H2)

Shapiro- Shapiro-
Statistika  df p Rozdil prdmérti  Wilk test Wilk test
(p) (W)
Nad ANP % s“t’f't‘:::f“’ 2.56 7.00  0.019 0.166 0,598 0,939

Poznamka: za platnosti hypotézy H; plati, Ze primérna doba stravena nad ANP (p) je p> 0.5

V grafu 10 je zobrazeno, kolik % casu stravily jednotlivé probandky pfi soutézni

sestavé na ty¢i nad ANP.

Graf 10 - Intenzita soutézni sestavy ve vztahu k ANP
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Hypotéza H3: Pri soutezni zatezi na tyci, ktera vyzaduje izometrické
vydrze vietné branice a pomocnych nadechovych svalii, bude z ditvodu zadrzovani dechu
maximalni dechova frekvence nizsi nez maximalni dechova frekvence namérena
pri spiroergometrickém testu do maxima.

Porovnani maximalnich dechovych frekvenci naméfenych pii laboratornim
a terénnim testu je v tabulce 11. Primérna hodnota DFmax nameéfend pifi terénnim

zatézovém testu byla vyssi nez pii laboratornim tesu (60 vs. 50 bpm) a nepotvrzuje tedy

hypotézu H3 (p = 0,001), viz tabulka 10. V tabulce 12 je parovy t-test pro hypotézu H3.

Tabulka 11 - Porovnani maximalni dechové frekvence mezi laboratornim a terénnim

zdtézovym vysetienim

Porovnani maximalni dechové frekvence mezi laboratornim a terénnim zatézovym vysetfenim

Typ zatéZzového Shapiro-
N Primér Median SD Minimum Maximum Wilkiv test N
vysetreni
(r)
DF max (bpm)  Laboratorni 50 48 8 37 61 0,65 8
Terénni 60 60 6 51 68 0,907 8

Tabulka 12 - Parovy t-test (statistickda vyznamnost H3)

Parovy oboustranny t-test (statisticka vyznamnost H3)

Smérodatna  Shapiro-  Shapiro-

statistika df p _Focl chyba Wilk test  Wilk test
p priméru (p) (W)
DF max DF max
laboratoé  terén s“t'f't:';:f“’ 520 7 0001 -9.93 1.91 0,038 0,593

(bpm) (bpm)
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5 DISKUZE

5.1 DISKUZE K TEORETICKE CASTI

Pole dance je disciplinou vzdusné akrobacie, ktera kombinuje prvky tance
a akrobacie na vertikalni ty¢i. (Naczk, Kowalewska a Naczk, 2020). V Ceské republice
se pole dance vénuje pres Sest tisic aktivnich sportovcl, pfiblizné c¢tvrtina z nich
na vykonnostni trovni (European pole dance federation, 2021). Oficiélni status sportu
ziskal pole sport roku 2017 (International Pole Sports Federation, 2017). Teprve v té dobé
se objevil prvni ¢lanek, ktery by popisoval fyziologické naroky zatéze pti pole dance
(Ruscello et al., 2017). Nutno dodat, ze prvni IPSF mistrovstvi svéta v pole sport se
konalo uz v roce 2012; v roce 2017 se jej Gcastnilo 229 soutézicich, kteti se kvalifikovali
z narodnich kol z celkem 36 statt (International Pole Sports Federation, 2017).

Autofti Ruscello et al. (2017) méfili fyzické a fyziologické naroky soutézni pole
dance sestavy u jedné vykonnostni pole dance tanecnice. Vysledky jejich méteni
poukazuji na intenzivni kardiovaskularni naroky po celou dobu trvani sestavy (primérna
TF byla 93 % TFmax, nejvyssi dosazend TF byla 96 % TFmax). Podobné parametry zatéze
byly naméfeny napf. u gymnastek (Sartor et al., 2013; Marina a Rodriguez, 2014;
Ruscello et al., 2017). Naopak hodnoty krevniho laktatu (10,2-9,3 mmol/l) v 1-12 minuté
po konci zatéze byly zjiStény vyssi nez u gymnastek nebo tanecnic (Manchester, 2011;
arina a Rodriguez, 2014). Tyto hodnoty poukazuji na anaerobni povahu zatéze (Dallas,
Zacharogiannis a Paradisis, 2013). Autorky Manos, Grigore a Popescu (2012), které
zkoumaly metabolické naroky u rytmickych gymnastek, popisuji, Ze vycerpani
anaerobniho systému muze byt zdrojem technickych chyb a ovlivnit télesnou koordinaci
a emocialni rovnovahu béhem soutézniho vystoupeni.

Zminéna studie Ruscella et al. hodnoti intenzitu zatéZe pfi pole dance soutézni
sestave, nikoli vSak intenzitu zatéZe pii pole dance tréninku. Pole dance se nejcastéji
vyu€uje formou skupinovych lekei (Griffiths, 2015). Intenzita zatéze pti pole dance
skupinové lekci je zavisla na n€kolika riiznych proménnych (tane¢ni styl, zaméteni lekce,
pokrocilost skupiny, délka lekce, metodika vedeni lekce a dal$i) a neni snadné ji tak
presné definovat (Jensen, 2015). Pfesto jsou vSak velice cenné vysledky vyzkumu autorky
Nicholas et al. (2019), ktera zkoumala fyziologické a metabolické naroky 60minutové
pole dance lekce (Nicholas et al., 2019).

Dle vysledku této studie, které se zacastnilo 14 pokrocilych pole dance tanecnic,
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je prumérny profil lekce nasledujici: VO, 16.0 ml/kg/min, TF 131 bpm, EC 281,6 kcal
(4.7 kcal/min), 4,6 MET, RPE 6,3/10, Bla 3,1 mM. Dle guidelines ACSM by tak
60minutova lekce pole dance pro pokrocilé mohla byt klasifikovana jako kardiorespiracni
zatéz stiedni intenzity. (Garber et al., 2011). Autorka vSak upozoriiuje, Ze piestoze
hodnota MET 4,6 odpovida kardiorespiracni zatéze stfedni intenzity, lekci mé spiSe
charakter odporového tréninku (cviky byly provedeny v sériich s urcitym poctem
opakovani) (American College of Sports Medicine, 2009; Garber et al., 2011; Nicholas
etal., 2019).

Izometrické vydrze jsou pro pole dance typické (Ruscello et al., 2017). V kodu
prvka IPSF je uvedeno, Ze ,,drzeni a kontrolovani silového prvku déle nez 2 vtefiny
poukazuje na vySsi troven narocnosti®. V pfipadé, Ze tanecnik/ tane¢nice neudrzi findlni
pozici alesponl 2 vtefiny, nebude mu povinny prvek uznan (International Pole Sports
Federation, 2021).

Je obecné znamym faktem, ze izometrické kontrakce podporuji rist svalové
hmoty a svalové sily (Oranchuk et al., 2019). Autotfi Nackz, Kowaleska a Nackz (2020)
zjistili, Ze pole dance tane¢nice maji oproti kontrolni skupiné vyssi silu stisku (primérné
0 19 % na prave a 13 % na levé horni koncetin€). Silu stisku u pole dance tanecnic métila
1 autorka Nawrocka et al. (2017), ktera zjistila, Ze sila stisku se s pokrocilosti v pole dance
zvySuje. (Nawrocka et al., 2017; Naczk, Kowalewska a Naczk, 2020)

Vyssi podil svalové hmoty a nizsi podil tukové hmoty v oblasti hornich koncetin
popisuje 1 autorka Ballarin et al. (2021), kterd téz porovnavala pole dance tanecnice
s kontrolni skupinou. Nartist svalové hmoty popisuji i autoii Coelho, F. Brasilino
a Morales (2017). V ramci longitudinalni studie popisuji zmény v télesném slozeni u 11
zen, které se vénuji pole dance 2krat tydné¢ 60 minut. Po 6 mésicich bylo se zvysila
svalova hmota z 23,6 + 3,5 kg na 26,4 + 3,2 kg, naopak % télesného tuku se snizilo z 21,5
+ 3,4 % na 16,2 + 2,9 %. Autofi v textu neuvadi, jestli se studie ucastnily zacate¢nice
nebo pokrocilé. (Coelho, F. Brasilino a Morales, 2017; Ballarin et al., 2021)

Kromé prostého naristu svalové sily ma pole dance ma pozitivni vliv
1 na posturalni stabilitu. Autorka Nawrocka et al. méfila u pole dance tanecnic rizné
pokro€ilosti miru vychyleni COP. Nejniz§i vychylky COP byly naméfeny
u nejpokrocilejSich pole dance tanecnic (Nawrocka et al., 2017). Autorka Nicholas et al.
(2019) popisuje, ze trénink stability, koordinace a obratnosti je b&znou soucasti pole
dance lekce. (Nicholas et al., 2019)

Dalsi dilezitou pohybovou slozkou pole dance je flexibilita. Flexibilita je
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u estetickych sportli (moderni a sportovni gymnastika, pole dance, krasobrusleni, tanec
apod.) zakladnim ptedpokladem pro spravné provedeni prvkd. (Manos, Grigore
a Popescu, 2012). Dle kodu prvki IPSF je béhem pole sport soutéze hodnocena flexibilita
dolnich koncetin, patefe a ramen. Pokud jsou prvky provedeny v plném rozsahu, jsou
hodnoceny vyssim skorem (International Pole Sports Federation, 2021).

Flexibilitu u pole dance tane¢nice zkoumali autoii Nackz, Kowalewska a Nackz
(2020) pomoci Sit and Reach Testu, ktery hodnoti flexibilitu hamstringt a bederni patete.
Vysetfovany provadi vsedé¢ s natazenymi dolnimi koncetinami maximalni flexi
v kycelnich kloubech a patefi s cilem dosahnout dlanémi co nejdale. Skupina pole dance
taneCnic prumérné dosahla 17.38+8.41 cm za uroven chodidel, kontrolni skupina vyrazné
méné (4.25£8.02 cm). Ve stejném testu dosdhly elitni juniorské rytmické gymnastky
22,16+3,53 cm (Douda et al., 2008).

Pfestoze je hypermobilita vnimana v estetickych sportech jako vyhoda,
v nékterych piipadech muze zvySovat riziko zranéni (d'Hemecourt a Luke, 2012).
Pfi rozvoji a udrzovani flexibility (zejména u hypermobilnich jedincil) je velmi dilezité
kromé streCinku zatadit do tréninkového plénu téz rozvoj svalové sily a koordinace.
Pro prevenci zranéni je zcela zasadni, aby byla zajiSténa stabilita kloubu v celém rozsahu
pohybu (Clanton a Coupe, 1998; Kurz, 1998; Cupisti et al., 2004; Koutedakis,
Stavropoulos-Kalinoglou a Metsios, 2005).

Pravé koordinace pohybu a kvalita vnimani a zpracovani proprioceptivnich vjemt
jsou dalsimi dilezitymi aspekty estetickych sportd. Piedchozi studie prokazaly vyssi
kvalitu vnimani propriocepce u tanecnikli a gymnasti (Lephart et al., 1996; Danion,
Boyadjian a Marin, 2000; Vuillerme, Teasdale a Nougier, 2001).

V oblasti pole dance nebyly z4dné podobné studie provedeny, nicméné
z empirického zjiSténi je mozné konstatovat, Ze pole dance kombinuje mnoho
specifickych vyzev pro kontrolu téla v prostoru. Patfi mezi né napt. pohyb ve vysce
(typicky az 4 m), vyvijeni sily proti ptisobeni gravitacniho pole, tolerance rotaci, drzeni
téla na ty¢i pomoci atypickych kontaktnich ploch, pozice hlavou doli a dalsi.

Velmi ¢astou komplikaci je téZ poceni rukou, které snizuje kvalitu ichopu a mlize
byt potencidlné nebezpecné. VSechny vysSe zminéné aspekty jsou hodnoceny porotci
béhem soutéZe. Kontrola téla v pohybu musi byt tak samoziejma, aby umoznovala pole
dance tanecnici soustiedit se i na uméleckou slozku soutézniho vystoupeni — plynulost
pohybu, interpretaci hudby, charisma a dal$i. Autorka Tait (2020) popisuje cirkusové

akrobatické dovednosti, které jsou kombinovany s hudebnim podkresem a uméleckym
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ztvarnénim, jako vrchol télesné koordinace a obratnosti.

Drzeni téla na ty¢i je zprostfedkovano pomoci kontaktnich ploch na kazi. Treci
sily v misté¢ kontaktu Casto zptisobuji bolest nebo drobné hematomy. Autoti Szopa et al.
(2022) a Nackz, Kowalewska a Nackz (2022) zjistili, Ze mirnou bolest pole dance
tanecnice pravdépodobné ignoruji, ptipadné se vyhybaji pohybtim, které ji zplisobuji.

Je mozné, Ze maji pole dance taneCnice podobné¢ jako cirkusovi umélci vyssi prah
bolesti a tendenci k bagatelizaci zranéni (Long, Ambegaonkar a Fahringer, 2011).
Vysledky dotaznikového Setfeni autorti Szopa et al. vSak ukazuji alarmujici vysledky.
Z 320 dotazovanych pole dance tanecnic bylo béhem tréninku zranéno 85 % z nich.
Nékteré byly zranény opakovanég, celkovy pocet zranéni na 276 tane¢nic byl 1050. Navic
pouze 16 % ze zranénych tane¢nic vyhledalo pfi prvnim zranéni odbornou pomoc. (Szopa
et al., 2022). Mezi pole dance zranéni patii méné zadvazné pohmozdéniny mekkych tkdni
az zavazné vysokoenergetické urazy patere, kraniocerebralni poranéni, zlomeniny a dalsi.
Pti tréninku je vzdy tfeba zajistit vhodnou metodiku vyuky novych dovednosti,
bezpecnostni pomtcky a kvalitni techniku jisténi (Mitrousias et al., 2017; Soini a Laine,
2018; Dittrich et al., 2020; Naczk, Kowalewska a Naczk, 2020; Szopa et al., 2022).

U estetickych sportti je riziko zranéni vysoké i z diivodu Castéjsi prevalence RED-
S syndromu (Armento a Sweeney, 2020). Studie autord Naczk, Kowalewska a Nackz
z roku 2020 nasvédcuje tomu, Ze do této skupiny patii i pole dance (Naczk, Kowalewska
a Naczk, 2020). Autofi popisuji, Ze skupina pole dance tanenic méla Cast&jsi poruchy
menstruacniho cyklu a akutnich zranéni oproti kontrolni skupiné (Naczk, Kowalewska
a Naczk, 2020).

Télesné zatiZzeni akrobatll je velice specifické a pfinési 1 specifické pozadavky pro
zdravotni péci. Cirkusovi umélci maji z riznych divodii tendence podhodnocovat
vyznam zranéni (Long, Ambegaonkar a Fahringer, 2011; Wolfenden a Angioi, 2017).
Jednim z nich je dle autorky Cayrol et al. nedlivéra ve zdravotnictvi (Cayrol et al., 2019).
Autorky Huberman, Scales a Vallabhajosula (2020) popisuji, ze zatéz cirkusovych
umélcll je natolik specificka, Ze ji nemusi odbornd vetejnost adekvatné reflektovat
a poskytnout péci, ktera by byla u¢inna (Huberman, Scales a Vallabhajosula, 2020). Péce
by meéla byt komplexni a zahrnovat veSkeré oblasti (sociologické, psychologické,
spiritudlni, finanéni apod.), které ovliviyji fyzické a mentalni zdravi akrobati (Dick
et al., 2013; Faltus a Richard, 2022).

Pole dance se v praktickych ohledench v mnohém od cirkusu li§i. Nevznikaji

Skoly, které by pfipravovaly akrobaty na profesionalni drahu umélce (Tait, 2005), pole
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dance neni ani profesiondlnim sportem (tj. sportovni vykony nejsou financné
ohodnoceny). Nicméné i jako vykonnostni sport pfinasi vyznamné zdravotni dusledky,

které¢ by mély samy pole dance tanecnice 1 zdravotnicka veiejnost zohlednovat.
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5.2 DISKUZE K PRAKTICKE CASTI

Cilem praktické casti prace bylo hodnoceni zdatnosti vykonnostnich pole dance
tanenic. Prvni mistrovstvi Ceské republiky se pofadalo v roce 2012, od té doby zde
vzniklo nékolik dalsich desitek pole dance soutézi. SoutézZeni se vénuje stale vice deti,
juniord a dospé€lych a s kazdym rokem raketove stoupa uroven soutézicich. Cilem naseho
vyzkumu bylo zhodnotit, jaké kardiovaskuldrni a fyziologické naroky piindsi soutézni
pole dance sestava.

Jedind studie, ktera v minulosti zkoumala intenzitu pfi soutézni pole dance
sestave, byla kazuistika autora Ruscello et al. (2017). Jeho méteni bylo podobné nasemu
vyzkumu, probandka by spliiovala inkluzivni kritéria pro nasi studii (22 let, vykonnostni
pole dance tanec¢nice na profesionalni/elitni urovni, pole dance se vénuje v dobé vyzkumu

4 roky, trénuje 4krat tydné 120 minut).

5.2.1 Diskuze k charakteristice souboru

Naseho vyzkumu se zcastnilo celkem 8 vykonnostnich pole dance tanecnic.
Ocekavany pocet probandek byl vyssi (10-20), v tomto roce se mistrovstvi republiky
v pole sport v kategorii profesional/elite zii¢astnilo cca 40 Zen ve véku 18-45 let. Pouze
&ast jich viak byla ochotna zii¢astnit se dvoudenniho méfeni v Praze. Cast probandek se
téZ nemohla méteni ziCastnit z divodu zranéni. NaSim cilem je vSak pokraovat v métfeni
a navysit do budoucna pocet probandek pro vyssi vypocetni hodnotu a moznou publikaci
vysledkd.

Autorka Nicholas et al. (2019) popsala, ze 60minutova lekce pole dance méla
pramérnou hodnotu metabolického ekvivalentu 4,7 MET. NaSe probandky se vénuji pole
dance v primeéru 7 let, primérné cCtyfikrat tydné v délce 106 minut, coz by tydné
odpovidalo 2200 MET minutdm tydné. VétSina probandek se navic vénuje jesté n¢jaké
dalsi aktivité (joga, fitness, plavani, tanec, HIIT) a vyucuje pole dance lekce.

Doporucené mnozstvi pohybové aktivity dle ACSM z roku 2011 je minimalné
500-1000 MET tydné pro sniZeni rizika kardiovaskularnich chorob (Garber et al., 2011).
Soucasné se vSak ukazuje, Ze z hlediska sniZeni risku mortality by mél byt doporucovan
mnohem vét§i objem pohybové aktivity — vice nez 5000 MET tydné (Blond et al., 2020).

Primérny vék probandek byl 28+6 let, vyska 168+5 cm, hmotnost 60,6+8,4 kg
a BMI 21,4+2,1 kg/m2, coz odpovida normalni vaze (WHO, 2010). Dle dotazniku

LEAF-Q vSak polovina probandek ziskala skore =8, coz oznacuje zvySené riziko
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syndromu RED-S. Riziko RED-S je u estetickych sportii vysoké (Armento a Sweeney,
2020). Castgjsi poruchy menstrua¢éniho cyklu a souvislost s vys§i incidenci akutnich

zranéni u pole dance taneCnic prokazali naptiklad autofi Nackz, Kowalewska a Nackz

(2020).

5.2.2 Diskuze k vysledkiim laboratorniho zatéZového vySetireni

V ramci prvni ¢asti vyzkumné prace bylo provedeno laboratorni méfeni zdatnosti
probandek. V zatézovém testu do maxima jsme naméfili hodnoty 46,1£5,3 VOopeak
ml/min/kg. Tyto hodnoty jsou porovnatelné s vysledky dosazenymi profesionalnimi

tanecniky jinych styld, viz tabulka 13.

Tabulka 13 - Srovndni VOapeak S jinymi tanecnimi styly

Srovnani VOzpeak S jinymi tanecnimi styly

Tanecéni styl/ sport Typ testu (vn?lzlpli:( ;':1::) Vék p;ogsndek Autor
Pole dance ergometr 46,1+5,3 28+6 Trnkova, 2022
Tanec (vice druht) ergometr 46+11 24+2 Dahlstrom, 1997
New style (hiphop) treadmill 45.9+£5.39 20+6 Wyon et al., 2018
Moderni gymnastika neni uvedeno 52,7+2.29 15-17 ale;p())eséci',’igzgrlez
Contemporary treadmill 47.51+6.44 22.00+3.24 Liiv et al., 2013
Balet treadmill 43.69+5.13 21.07+4.48 Liiv et al., 2013
Tanecni sport treadmill 51.53+6.00 21.99+6.36 Liiv et al., 2013

Vysvétlivky: VO2peak = nejvyssi piijem kysliku

Hodnoty VOzpeak jsme naméfili piekvapivé vysoké vzhledem k tomu, Ze povaha
pole dance ma pievazné charakter odporového tréninku (Nicholas et al., 2019b). Proto
jsme z grafu stanovili téZ Grovenn VT1 a VT2, které by blize charakterizovaly charakter
zdatnosti pole dance tanecnic.

Primérna hodnota TF pii VT1 byla 68+4 % TFmax, u elitnich bézci je VT1 vyse
(77-81 % TFmax). Naopak VT2 byl u naSich probandek srovnatelné vysoko v porovnani
s bézci (90+£3% vs. 91-93 % TFmax). (Cerezuela-Espejo et al., 2018)
charakteru tréninku v pfipravé na soutéz v pole sport — intervaly o vysoké intenzité

v kratkém cCase. Naopak trénink pod urovni VTI1 (tzv. zéna 1 dle ACE — American
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Council on Exercise), ktery by vedl ke zvySeni trovné VT1, neni typicky pro pole dance
trénink. (Bryant, Newton-Merrill a Green, 2014; Nicholas et al., 2019)

V ramci prace jsme stanovili hypotézu, ze probandky budou zdatné;jsi nez bézna
populace. Naméfené hodnoty VOzpeak @ Wpeak jsme porovnali s referenénimi hodnotami
pro dany vék. Hodnoty VOapeak jsou v praméru vyssi o 2,1 SD od primérné populacni
hodnoty (minimum 1,03 a maximum 3,56 SD vzdalené¢ od primérné hodnoty),
viz Tabulka 8 a Graf 8 v kapitole 4.5 Vysledky k hypotezam.

Referenéni hodnoty pro VOzpeak @ Wpeak Vychdzi z méfeni autora Selinger et al.
Metody pro jejich stanoveni vSak nebyly shodné s nasim métenim (Selinger et al., 1975).
Proto jsme hodnoty srovnali jest¢ s normou Cooper Institute, ktera rozdéluje hodnoty
VO2peak do Sesti kategorii (very poor, poor, fair, good, excellent, superior), pticemz 7/8
probandek dosahlo vzhledem ke svému véku hodnot ,superior, jedna probandka

hodnoty ,,excellent, viz tabulka 14 (Cooper Institute, 1998).

Tabulka 14 - Porovnani VO2peak s referencnimi hodnotami Cooper Institute

Porovnani VOazpeak s referencnimi hodnotami Cooper Institute

Probandka Vék Vékova kategorie Excellent Superior VO2peak laboratof

1 20 20-29 37.0-41.0 >41.0 42,9
2 27 20-29 37.0-41.1 >41.1 48,8
3 34 30-39 35.7-40.0 > 40 52,9
4 29 20-29 37.0-41.0 >41.0 50,8
5 35 30-39 35.7-40.0 > 40 37,7
6 24 20-29 37.0-41.0 >41.0 43

7 23 20-29 37.0-41.0 >41.0 42,6
8 34 30-39 35.7-40.0 > 40 50,4

Zdroj: The Physical Fitness Specialist Certification Manual, The Cooper Institute for Aerobics Research, Dallas
TX, revised 1997 printed in Advance Fitness Assessment & Exercise Prescription, 3rd Edition, Vivian H. Heyward,
1998.p48

Bézné spiroergometrické vysetieni v laboratofi vyuziva analyzatory VO2 1 VCOa.
V ramci nasi studie bylo kvili vzajemné porovnatelnosti test béhem obou zatézovych
vySetieni vyuzito prenosné¢ho metabolického analyzitoru VO» Master Pro, ktery
monitoruje pouze VO», coz komplikovalo ptesné urceni ventilacnich prahti.

Vyrobce uvadi presnost meéfeni VO2 Master Pro = 3 %. Autor Toulouse et al.
(2022) naopak uvadi, ze VO2 Master Pro vyrazné¢ podhodnocuje hodnoty VO2 (az o 40

%) oproti diive validovanému metabolickému analyzatoru Cosmed KS5. NaSe vysledky
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jsou vsak naopak vyssi, nez jsme piedpokladali. Autoti Montoye, Vondrasek a Hancock
2nd vSak prokazali akceptovatelnou validitu a test-retest variabilitu VO2 Master Pro
(Montoye, Vondrasek a Hancock 2nd, 2020).

Porovnéni jsme provedli i pro hodnoty Wpeak v nejvysSim dosazeném vykonu
na ergometru. VSechny probandky doséhly vysSich hodnot W/kg nez je stanovené pro
dany vek, viz Graf 9.

Ptfedchozi studie popisuji, Ze pro tanecniky je pii zatézovém testu vyhodnéjsi
treadmill nez ergometr (Liiv et al., 2013; Wyon et al., 2018). Je pravda, ze béhem méieni
témer kazda z probandek reagovala slovy ,,na kole jsem nesedéla poslednich 10 let®.
I kdyZ v tom byla pravdépodobné lehka nadsazka, kolo neni pro pole dance tanecnice
nejtypictéjSim zatizenim. VétSina z nich téz koncila v zatézi kvili ,,nesnestitelné bolesti
dolnich koncetin®, nikoli kviili dechové tisni. I z toho diivodu byla z4téZ na ergometru
hodnocena v priméru jako 8,3/10 dle skaly CR10. Hodnota byla vyssi nez u terénniho
testu, pravdépodobné z diivodu hiife tolerované zatéze pouze dolnich koncetin, ktera neni
pro pole dance tane¢nice bézné (typicky zapojuji béhem tréninku zejména oblast trupu a
hornich koncetin). Na druhou stranu ani béh neni pro pole dance typicky a ergometr je
z hlediska bezpecnosti vyhodnéjsi (Macek a Radvansky, 2011).

Autor Ruscello et al. (2017) popisuje, Ze pole dance obsahuje mnoho
izometrickych kontrakci a miize mit tak negativni vliv na zvySeni krevniho tlaku. U v§ech
probandek byly namétfené hodnoty krevniho tlaku v normé v klidu i1 v zatézi
a nepoukazuji na klidovou hypertenzi ani na hypertenzni reakci na dynamickou zatéz

(Macek a Radvansky, 2011).

5.2.3 Diskuze k vysledkiim terénniho méreni

Cilem terénniho zatéZového vySetieni bylo zjistit, v jaké intenzité zatéze se pole
dance tanec¢nice pohybuji béhem soutézni sestavy.

Béhem pole dance soutézni sestavy byla primérna hodnota TFpeax 178+6 bpm,
coz odpovida 98 % TFmax. Primérna hodnota TF béhem sestavy byla 158+14 bpm, coz
odpovida 88 % TFmax.

Podobné vysledky publikoval autor Ruscello et al (%TFmax 96.05%, primérna
hodnota TF vyjadiena v %TFmax 92.85+3.15%). Podobné intenzity byly b&hem
soutéZnich tane¢nich sestav naméteny u modernich gymnastek 95 % TFmax a tanecnice
stylu ,,new style® 99.2 % TFmax).

Je tedy zfejmé, Ze tanecnici se bézn€ béhem soutézni tanecni sestavy pohybuji

64



Diplomova prace Kardiorespiracni zdatnost vykonnostnich pole dance tane¢nic

v intenzitadch blizkych maximu (Ruscello et al., 2017). Pii vysokych intenzitdch zatéze
nejvice prevazuje anaerobni uhrada energie, ktera dle autorek Manos, Grigore a Popescu,
(2012) muze byt u estetickych sporti nezddouci, protoze vede k technickym chybam,
hor§imu uméleckému projevu, poruchdm koordinace a emocnimu vypéti. Autorky
popisuji, ze by bylo u modernich gymnastek vhodné zvysit aerobni potencial,
aby k vycCerpani aerobniho zptsobu ziskavani energie doslo pozd¢ji a aby se zvysil jejich
potencial regenerace. Toto je v souladu i s naSim zjiSténim, kdy je aerobni prah u nasich
probandek nize a trénink v odpovidajici intenzit¢ chybi. (Manos, Grigore a Popescu,
2012)

V ramci prace jsme stanovili hypotézu, Ze se tanecnice pohybuji vétSinu casu
zatéze nad urovni anaerobniho prahu (VT2). Pfestoze byla urovenn VT2 stanovena
relativné vysoko (90+3% TFmax), pfesto se probandky pohybovaly primérné 67 % casu
(minimum 35 % a maximum 89 %). V rdmci pole dance soutézi se hodnoti nejen
technicka naro¢nost prvki, ale téz kvalita provedeni prvki (propnuté $picky, kolena atd.)
a intenzita blizka vycerpani mlZe vyrazné ovliviiovat tyto schopnosti. (Manos, Grigore
a Popescu, 2012)

Sedm z osmi probandek dosahlo vysSich hodnot VOzpeak pii zaté€Zi na ty€i nez pii
maximalni z4tézi na ergometru (50,6£3,2 vs. 46,1£3,2 ml/kg/min). Pfi zatéZi na tyci se
zapoji vétsi mnozstvi svalovych skupin oproti z4t€zi na ergometru. Podobna situace je pti
porovnani hodnoceni VOppeax na treadmillu vs. na ergometru, kde téz vychazeji
ze stejn¢ho dliivodu vyssi hodnoty na treadmillu. (Varnay et al., 2020)

Jako tfeti hypotézu této prace jsme stanovili, Ze maximalni dechova frekvence
naméfend na ty¢i bude nizsi neZ DFmax na ergometru. Tato hypotéza vychézela z faktu,
Ze pii zatézi na tyCi dochéazi k castym izometrickym kontrakcim a zadrzim dechu.
(Ruscello et al., 2017; Nicholas et al., 2019). Tato hypotéza se vSak nepotvrdila, naopak,
vy$$i maximalni dechovéa frekvence byla na ty¢i (60+6 vs 50+8 bpm, p = 0,001).

Pti zatézi na ty¢i byl t€Z men$i primérny TVmax (2,4£0,7 vs 2,6+£0,5 1),
v hodnotéach vitalni kapacity vyjadieno jako (53+8% FVC vs 53+5% FVC). Pti zatézi
na ty¢i dochézi k izometrickym vydrzim branice a pomocnych nadechovych svalt, nelze
proto vice zvétsit dechovy objem a ventilace je zvySovana vice dechovou frekvenci.

Velmi dilezitym aspektem je téz napéti a psychické rozpolozeni pti vystoupeni.
Toto popisuje i autor Mitchell et al., ktery tvrdi, Ze kardiovaskuldrni naroky mohou byt
vlivem adrenalinu pfi soutézi vyssi a mohou presahovat naméfené hodnoty (Mitchell

et al., 2005). Nutno zminit, ze zatézové terénni vySetfeni neprobihalo v totoznych
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podminkach jako pii soutézi (nebyla zde porota, divaci, dal¢i soutzici atd.), a proto lze
pti opravdové soutézi oc¢ekavat jesté vyssi hodnoty. Probandky navic byly instruovany,
aby upravily svou soutézni sestavu s ohledem na obli¢ejovou masku VO, master (omezit
piimy kontakt obli¢eje se zemi nebo tyCi, vynechat prvky, béhem kterych by se maska
mohla ponicit). Lze tedy oCekavat, ze vysledna sestava by byla tézsi nez ta, ktera byla
méfena. Na druhou stranu i mirny dyskomfort pfi noSeni masky mohl ovlivnit vysledné

metabolické hodnoty.

66



Diplomova prace Kardiorespiracni zdatnost vykonnostnich pole dance tane¢nic
ZAVER

Hlavnim cilem této prace bylo vytvofit uceleny ndhled na problematiku zatéze
ptfi pole dance. Teoretickd Cast prace obsahuje struény uvod do historie, organizace
a metodiky vyuky pole dance a popis této sportovni aktivity z hlediska typu a intenzity
zatéze. Déle je zde popsan vliv pole dance tréninku na organismus — na zmény v oblasti
svalové sily, flexibility, neuromuskuldrni koordinace, posturdlni stability, aerobni
kapacity, télesného slozeni a dalsi. V neposledni fadé¢ dochédzi ke zménam v oblasti
psychiky s pozitivnim i negativnim vlivem.

Praktickd cast prace pfinaSi poznatky o kardiorespiracni zdatnosti pole dance
tanecnic. Pfi zatéZovém testu do maxima bylo zjiSténo, ze vykonnostni pole dance
tanecnice jsou zdatnéjsi nez bézna populace. Pii simulované pole dance soutézi bylo
zjisténo, ze se pole dance tane¢nice pohybuji v intenzitach blizkych maximu.

Pole sport ma vyznamné energetické a metabolické naroky a nabizi mnohé
benefity. Na druhou stranu pfindsi i zdravotni rizika ve formé méné i vice zdvaznych
zranéni nebo RED-S syndromu. Tato prace je jednou z prvnich praci, které by se pole
dance z hlediska jeho zdravotniho vlivu na organismus vénovaly. Jisté by bylo prospésné
se dal$im souvisejicim tématim veénovat podrobnéji. Tim spiSe, Ze se tomuto sportu
vénuji zejména mladé divky, u kterych mohou byt zdravotni rizika s ohledem na rist
a vyvoj mnohem zéasadné&j$i nez u dospélych. Popularita tohoto sportu neustale stoupa
a veéfime, Ze lepsi informovanost o jeho benefitech a rizicich by byla uZitecnad mezi

sportovci 1 odbornou vefejnosti.
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PRILOHY
Priloha ¢. 1 — Informovany souhlas

INFORMOVANY SOUHLAS

Vazena pani,

zadame Vas timto o ucast ve studii probihajici v rdmci diplomové prace provadéné
na 2. 1ékatské fakulté Univerzity Karlovy v Praze. Cilem studie je méfeni kardiorespiracni
zdatnosti vykonnostnich pole dance tanecnic a hodnoceni pole dance z hlediska intenzity
a charakteristiky zatéze. Méteni bude probihat v Centru sportovni mediciny a v tane¢nim
studiu PolPole v Praze.

Pro ucely této studie budou ziskdna data o Vasi zdravotni anamnéze, tréninkovém planu
a kardiorespirani zdatnosti. Provedena budou dvé meéfeni. Prvnim meéfenim bude
provedeni spiroergometrie v laboratofi za pomoci analyzitoru VO2 master.
Monitorovany budou parametry pro stanoveni Vasi kardiorespirac¢ni zdatnosti (ventila¢ni
prahy, VO2 max, tepova frekvence, ventilace), EKG, krevni tlak, spirometric a
subjektivni hodnoceni intenzity zatéze.

Druh¢é méfeni bude zkoumat intenzitu zatéze pii pole dance zatézi (individualni soutézni
sestavé). Pomoci analyzatoru VO2 master budou monitorovany obdobné parametry jako
pfi méfeni v zatéZové laboratofi. Bude pofizen videozdznam VaSeho tanecniho
vystoupeni.

Popsané techniky a metody méfeni jsou standardné uZzivany pii vySetfovani
kardiorespiracni zdatnosti u sportujici populace v Centru sportovni mediciny. Jejich
naroc¢nost a rizika jsou srovnatelné s béZnou tréninkovou zatézi. Nejsou ndim znama zadna
pfidatna rizika plynouci z méfeni kromé mirného diskomfortu zplisobeného noSenim
masky monitorujici VO2 (VO2 master).

Této studie se mizete zucCastnit, pokud:
a) jste Zena a je Vam mezi 18 a 45 lety

b) se vénujete pole dance minimalné 2 roky, trénujete minimalné 3krat tydné a pravidelné

4

se Ucastnite pole dance soutézi na profesionalni/ elitni irovni
¢) nejste t€hotna

d) mate dobry zdravotni stav (nemate akutni onemocnéni (zejména hofecnaté), zavazné
srdecni/ plicni onemocnéni, hypertenzi, dekompenzované chronické onemocnéni, nejste
po akutnim urazu).

80



Diplomova prace Kardiorespiracni zdatnost vykonnostnich pole dance tane¢nic

Ziskana data budou anonymizovana a statisticky zpracovana. Vysledky studie budou
pouzity k pfednaskam na odbornych foérech, publikaci odborné studie ve védeckém
Casopise a k diplomové praci Be. Jitiny Trnkové. Publikované vystupy budou mit formu
statistickych udaji a nebudou mit zfejmou ndvaznost na Vasi osobu. Informace o Vasi
osob¢ budou shromazd’ovany a zpracovany vyhradné v souvislosti vyzkumem v rdmci
diplomové prace a jsou povazovany za prisn¢ diaveérné. Zajisténi ochrany dat vysetifované
osoby je v souladu se zakonem.

Prosim Vas timto o souhlas s méfenim a pouzitim dat dle vyse stanovenych podminek.
Vase ucast ve studii je dobrovolna a miizete ji kdykoliv pierusit.

Dékujeme.
Bc. Jifina Trnkova (trnkovaj@seznam.cz)

MUDr. Barbora Kalendovéa (barborakalendova211@gmail.com)

PROHLASENI

Souhlasim s poskytnutim informaci Be. Jifiné Trnkové a MUDr. Barbote Kalendoveé
pro ucely vyse popsaného projektu. Souhlasim s pouzitim ziskanych udaji pro tcely
diplomové prace a s jejich anonymnim publikovanim. Souhlasim taktéz s potfizenim
obrazového materidlu béhem meéfeni. Jsem informovéna, mdm moZznost spolupraci
kdykoliv ukoncit.
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Priloha ¢€. 2 — Specificky dotaznik vytvofeny pro udely prace

DOTAZNIK — POLE DANCE

1) Jak dlouho se vénujete pole dance? (mésice — roky)

2) Kolik tréninkti pole dance mate béhem tydne? (¢islo)

3) Jak dlouho priimérna trva vas pole dance trénink? (minuty)

4) Vénujete se pravidelné néjaké jiné sportovni aktivité, pokud ano, jaké? (vypsat dalsi

sportovni aktivity, které provozuje alesponi 1x tydn¢)

5) Co castéji limituje Vas vykon — ,,uz nemam silu® nebo ,,uz to nemazu udychat“? (vybér

Z moznosti)
6) Byla byste ochotna zatadit vytrvalostni trénink/ kompenzaéni cviceni do VaSeho
tréninkového tydne, kdybyste védéla, ze to mize zlepSit Vas vykon v pole dance?

(ano/ne)

7) Chodite pravidelné (alesponi 1x mésicn€) na fyzioterapii? (ano/ne)
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Priloha €. 3 — Schvaleni projektu Etickou komisi FN Motol

ETICKA KOMISE PRO MULTICENTRICKA KLINICKA HODNOCENI
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2" Faculty of Medicine, Charles University in Prague
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Priloha €. 4 — Ukazka reportu z laboratorniho zatézového vysetieni
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vO2  Min: 94 Max: 49,0 Avg: 327 HR  Min: 88 Max: 173 Avg: 141
— Metabolism
— VO2[mL/kg/min] = HR[bpm]
— 200 — 60
— 50
S0 — 40
— 30
——100 — 20
— 10
ey —0
] T T T T | T T T T | T T T T I T T T T ] T T T T | T T
0:00 2:00 4:00 6:00 8:00 10:00
Tv.  Min: 05 Max: 1,8  Avg: 13 Rf  Min: 21,0 Max: 608 Avg: 36,1

Ve Min: 10,1 Max: 93,0 Avg: 4872

— Ventilati
bl — VelLimin] — Rilbpm] — TviL]
80 —3;0 — 120
L 100
60 — ~
L oo L 80
40 - L 60
Lo L 40
20 — -
L 20
000 Lo
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Diplomova prace Kardiorespira¢ni zdatnost vykonnostnich pole dance tane¢nic

FeO2 Min: 14,8 Max: 18,1 Avg: 16,7 Ve/VO2 Min: 21,89 Max: 46,72 Avg: 32,47

— Gas Exchange

— FeO2[%] VeNO2

60 — — 19

40 —

20 —

0:00 2:00 4.00 6:00 8:00 10:00

Device Information

Name Measurement Types Description

Polar Sense 92482E2B  (INW4J HR
2E4892FEFF1A9EAD Polar Electro Oy )

VO2 Master 799 (1.5.3 Rf, Tv, Ve, VO2, FeO2, VO2, Pressure,
1F03000000043EEE VO2 Master Health | Temp, HUM, Ve/VO2
Sensors Inc.)

www.vo2master.com
30f3
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Diplomova prace Kardiorespiracni zdatnost vykonnostnich pole dance tane¢nic

Priloha ¢€. 5 - Ukazka reportu z terénniho zatéZového vyseteni

& YAcTon Test Report

Rf Tv Ve HR
[bpm] (L] [L/min] [bpm]
Max Max Max Max
57,2 2,4 91,4 172
Min Min Min Min
32,2 0,9 24,5 110
Average Average Average Average
44,4 1,7 71,2 150
V02 RPM Speed Power
[mL/kg/min] [rpm] [km/h] [W]
Max Max Max Max
50,7 0 0,0 0
Min Min Min Min
22,0 0 0,0 0
Average Average Average Average
39,3 0 0,0 0
FeO2 Ve/NVO2 Pressure Temp
[%] I [hPa] [C]
Max Max Max Max
17,3 36,81 984,5 235
Min Min Min Min
15,7 27,46 983,7 23,4
Average Average Average Average
16,7 32,28 984,0 23,5
= VO2[mL/kg/min] == HR[bpm]
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Diplomova prace Kardiorespira¢ni zdatnost vykonnostnich pole dance tane¢nic

vVO2 Min: 220 Max: 50,7 Avg: 393 HR  Min: 110 Max: 172 Avg: 150
— Metabolism
— VO2[mL/kg/min] = HR[bpm]
— 200 — 60
— 50
— 40
— 150 — 30
— 20
— 10
——100 —0
] T T T T I T T T T | T T T T | T T T
0:00 1:00 2:00 3:00
Tv Min: 0,9 Max: 24 Avg: 1,7 Rf Min: 32,2 Max: 57,2 Avg: 44 .4

Ve Min: 245 Max: 914 Avg: 712

— Ventilation

— Ve[L/min] — Rf[bpm] —— Tv[L]

80 —3,0 — 120
— 100

60 —2,0 — 80
— 60

40 41,0 — 40
— 20

20 —0,0 —0
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Diplomova prace Kardiorespira¢ni zdatnost vykonnostnich pole dance tane¢nic

FeO2 Min: 15,7 Max: 17,3 Avg: 16,7 Ve/VO2 Min: 27,46 Max: 36,81 Avg: 32,28

— Gas Exchange

—— Fe02[%)] Ve/NO2

60 — — 18
_— 17,5

40 — _— 17
_— 16,5

20 — _— 16
_— 15,5

0 — _— 15

0:00 100 2:00 3:00

Device Information

Name Measurement Types Description

Polar Sense 92482E2B  (INW4J HR
2E4892FEFF1A9EAD Polar Electro Oy )

VO2 Master 799 (1.5.3 Rf, Tv, Ve, VO2, Fe02, VO2, Ve/VO2,
1F03000000043EEE VO2 Master Health Pressure, Temp, HUM
Sensors Inc.)

www.vo2master.com
30f3
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Kardiorespira¢ni zdatnost vykonnostnich pole dance tane¢nic

Diplomova prace

e

feni

Priloha €. 6 - Ukéazka reportu ze spirometrického vyset

Rel. humid.: 40 %rel 28.05.2022 / 10:56

Ganshom PowerCube LF8.5M SR3

P amb. abs./frel: 967/293 hPa

Temperature25,5 °C

28.05.2022/10:54

pred. val.: W

Volume/Time

Flow/Volume

e e e e

s g gy Lyl Ty

Yy B
0

Miller

2 3 4 5 B 7 Voume[)

1

act. act/pred.

pred.

Spirometry

FlowNolumo

W e e
VCmax ... .
IRV ...... .
ERV

VT

90



