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Predslov 

Príroda a jej zákonitosti patria ku k ú ovým princípom existencie Vesmíru 
a každého z nás. Vyjadrujú neustále zmeny v našej Slne nej sústave 
v rôznych formách a podobách. Všetko, o zmenám a zmeneným životným 
podmienkam sa nedokáže prispôsobi  a adaptova , zahynie. lovek, 
príroda a ich rytmické prejavy tvoria triádu dynamických komponentov, 
podie ajúcich sa na kvalitatívnej a kvantitatívnej (de)synchronizácii nášho 
sveta a bytia. Ich sila a prítomnos  sú nezvratné na základe vedeckých 
tvrdení, ktorých prvopo iatky siahajú do epochy 17. storo ia, potvrdzujúc 
tak základy teórie o biorytmoch aj v sú asnosti. 

Rytmicita a rytmy ako sú as  vedného odboru chronobiológia predstavujú 
paletu kontrastov. Zatia o u loveka tvoria kolorit fyzického, 
intelektuálneho, emocionálneho, intuitívneho, estetického a spirituálneho. 
V prírode sú známe ako de  a noc, príliv a odliv, striedanie ro ných 
období, i dní v týždni a mesiacov v roku. Predstavujú nezvratnú energiu, 
ktorú môžeme prirovna  k sile nášho vnútorného mora alebo hodinám, 
ktorých tikot s nami vzniká a zaniká v tomto uzavretom kruhu kladných 
a záporných sínusoíd. Chronobiológia, biorytmy a zdravie sú v sú asnosti 
asované a pertraktované na viacerých úrovniach spolo enského života, 

nevynímajúc ani oblas  medicíny a športu, oho dôkazom je aj predkladaná 
monografia s názvom ,,Chronobiológia od teórie k športovej praxi“. 
Kolektív popredných autorov ponúka bohatú paletu domácich 
a zahrani ných teoretických poznatkov a východísk, ktoré sú rozšírené 
o experimentálne overovanie vplyvu biorytmov na telesnú, pohybovú 
a psychickú úrove loveka. Zárove  dopl ujú a poukazujú 
na chronobiologické prístupy, aplikácie a metódy zis ovania vplyvu 
biorytmov na športovú výkonnos  a ich využitie v praxi, i myšlienkové 
a praktické platformy využitia biorytmov vo vz ahu k prevencii, zdraviu 
loveka - športovca a jeho športovej dlhovekosti. 
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Monografia je ur ená širokému okruhu odborníkov predovšetkým z oblasti 
športu, ktorá poskytuje rozšírenie prezieravého uvedomenia si dôležitosti 
chronobiologických prístupov a zru ností nielen v teórii, ale predovšetkým 
v športovej praxi, ím sa podporí športová výkonnos   vyús ujúca do 
športovej dlhovekosti športovcov. 

Úprimné po akovanie patrí všetkým zahrani ným a domácim autorom, 
ktorí participovali na zrode monografie a prispeli tak k rozšíreniu poznania 
a možnostiam uplatnenia chronobiológie v športovej praxi. 

udmila Jan oková 
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Úvod 

Výrazom spôsobu existencie loveka a sú asne aj nosite om komunikácie 
so sebou samým a prostredím je pohyb ako základný prejav živej hmoty, 
ktorý po as tisícro í bol ur ovaný dominanciou biologických 
determinantov. Pohyb sa stal sú as ou prípravy loveka na život a jeho 
prežitie. Sved í o tom aj historická asová os, názory a teoretické 
východiská chronobiológie vo vz ahu k pohybu a zdraviu loveka, 
prejavujúce sa v kontexte efektivity a dôležitosti rytmicity, ktorá sa 
prejavuje v cyklických kvalitatívnych a kvantitatívnych premenách. Pokia
chceme dosiahnu  ideálny výkon a ideálnu odpove  celého organizmu, je 
vhodné rešpektova  zákonitosti dané touto rytmickos ou. Pohybová 
aktivita, duševná sviežos  a intelektuálna zdatnos  každého z nás kolíše 
práve medzi vrcholmi a útlmami sinusoíd každodenných, 
mesa ných, ro ných a viacro ných rytmov. Nerešpektovanie týchto rytmov 
preukázate ne vedie k rôznym funk ným a štrukturálnym poruchám 
zdravia loveka (depresie, rýchlejšie starnutie buniek, zvýšené riziko 
srdcovo-cievnych ochorení at .), ako aj k zníženiu fyzickej a psychickej 
výkonnosti. Rytmy napriek tomu, že sú nezávislé od našej vôle, v ur itých 
spojitostiach sú ovplyvnite né, ím si vytvárajú cestu k prirodzenej obnove 
biorytmov loveka a predstavujú tak jeden z primárnych elementov našej 
dlhovekej existencie a zdravia. 

Predkladaná monografia je koncipovaná do šiestich primárnych kapitol, 
ktorá v expozícii oboznamuje percipienta so všeobecnými poznatkami 
z chronobiológie a biologických rytmoch a zárove  podáva obraz 
o k ú ových východiskách pre ich možné uplatnenie v športovej praxi. 
Sú asne je zovšeobecnením problematiky denných, viacdenných, ro ných 
a viacro ných rytmov vyús ujúce v asociáciu k športovej výkonnosti a ich 
aplikovate nosti v praxi. Vizualiza ný a aktiviza ný aspekt biorytmov vo 
svojom vo nom pokra ovaní ponúka benifity vplyvu asu na nervovo-
svalový výkon loveka a adaptáciu na asovo-špecifický tréning. Ramadán 
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a jeho vplyv na športovú výkonnos  s možnos ou synchronizácie 
cirkadiánnych rytmov za s ažených podmienok, ktoré popierajú a vyvracajú 
niektoré názory udstva preukázate né v súvislosti s heliogeofyzikálnymi 
javmi prírody a metabolizmom loveka, ur enými pohybmi Slnka a  Zeme. 
Zav šením sú poznania z oblasti desynchronizácie cirkadiánnych rytmov 
u športovcov - syndróm ,,jet lag“, ako aj analýzy štúdií z oblasti 
vzájomných vz ahov chronotypu a psychických charakteristík loveka, 
ktoré ovplyv ujú spánkový cyklus, ale aj behaviorálnu stránku persóny. 
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1 Chronobiológia  
   udmila Jan oková 

1.1 Historické východiská a sú asnos  vedného odboru chronobiológia 

Chronobiológia - „Chronos“ (grécky as), „biológia“ (bios – život, logos – 
veda) je vedný odbor, ktorý objektívne skúma a kvantifikuje mechanizmy 
biologickej asovej štruktúry vrátane dôležitých rytmických prejavov 
života, po núc molekulárnou úrov ou, cez jednobunkové organizmy, až po 
komplexný organizmus ( udskej bytosti). Analyzuje cyklicky sa opakujúce 
zmeny biochemických, fyziologických a behaviorálnych ukazovate ov, 
ktoré sa nazývajú biologické rytmy. 

Vplyvom existencie pravidelne sa opakujúcich rytmov prostredia sa naša 
civilizácia vyvíjala stámilióny rokov. Vývoj života na Zemi bol odpradávna 
poznamenaný cyklickými interakciami medzi Slnkom, Zemou a Mesiacom. 
Existenciu rytmických zmien v živých organizmoch je preto potrebné 
vníma  ako adaptáciu na planetárne usporiadanie, ktorých základná 
biologická periodicita bola uložená a uchovaná v genómoch všetkých 
organizmov (Halberg, 2006; Homolka et al., 2010). 

Už naši pravekí predkovia pre zachovanie svojej existencie sledovali 
planetárne cykly, ktoré sa menili v priebehu d a, mesiacov i ro ných 
období. Vtedajšie analogické pozorovania periodicity vyplývali z potrieb 
chovate a, lovca alebo pestovate a. 

lovek vnímal a po ítal svoju existenciu cez oblohu od jedného východu 
slnka k druhému, od posledného novu k druhému. Uvedomovanie si „ asu“ 
odlíšilo loveka od všetkých ostatných živých bytostí. Jedine lovek tak 
získal schopnos  vníma as ako kontinuum minulosti, prítomnosti 
a budúcnosti, ím nadobudol vedomie, že jeho dni sú asovo vymedzené. 
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V za iatkoch civiliza ného procesu nastalo reálne pozorovanie, 
doložené aj písomne a publikované už pred naším letopo tom. Prvá 
písomná správa o rytmických prejavoch života najmä u rastlín pochádza od 
Androthéniusa z 3. storo ia pred naším letopo tom (Pittendrigh, 1960; 
Reinberg a Smolensky, 1983; Pittendrigh a Harold, 1993; Arendt, 1998; 
2006). 

Vedecký záujem o rytmické javy v priebehu storo í narastal, ale uznanie 
chronobiológie ako samostatnej vednej disciplíny bolo ve mi zd havé aj 
napriek tomu, že v procese jej formovania bolo zaznamenaných nieko ko 
významných objavov, ktoré jednozna ne prispeli k jej dnešnému chápaniu.  

Neprekvapí nás preto skuto nos , že ur itý rad bioperiodických javov bol 
známy už starogréckym a starorímskym vedcom. Aristotelesova fyzika bola 
jednou z historicky a kultúrne najvplyvnejších elementov kultúrneho 
výkonu v danom období. Až do 16. storo ia platil Aristotelov systém ako 
dostato ne isté poznanie prírody, kde svet tvoria dve sféry – supralunárna 
a sublunárna. Kým supralunárnu sféru tvorí  ríša ve ného poriadku 
a dokonalých zákonitostí, sublunárna ríša podlieha stálemu striedaniu 
vzniku a zániku. Empirický základ pre pochopenie týchto zmien Aristoteles 
h adal a našiel v bezprostrednom pozorovaní periodických asových zmien 
anatomických štruktúr morských živo íchov po as splnu (Jan oková, 2000; 
Homolka et al., 2010; Jan oková et al., 2011; Wikipedia, 2013). 

Rovnako Cicero popísal zmeny výskytu ustríc a iných mäkkýšov pod a fáz 
Mesiaca. Plinius tieto pozorovania potvrdil. V jeho prírodopisnej 
encyklopédii nesúcej názov „Historia naturalis“ sa zaoberal popisom 
osobitostí prílivu a odlivu. Na rytmicitu a jej závislos  od javov 
prebiehajúcich vo vonkajšom prostredí upozornili aj v období stredoveku 
Bacon, Kepler, ale aj mnoho alších vedcov (Aschoff, 1960; 1974; 
Agadža an, 1976; Agadža an et al.,1997, 2004). 
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Prvé poznatky o denných a sezónnych kolísaniach fyziologických 
a patologických funkcií u loveka pochádzajú z 2. storo ia. Nachádzajú sa 
v správach Soranusa z Efezu, ktorý praktizoval lekársku prax v Alexandrii 
a neskôr v Ríme. Jeho získané poznatky a poznámky doplnil Caelius
Aurelianus a v 5. storo í bol jedným z prvých, ktorý vo svojej knihe „De 
Morbis Acutis & Chronicis“ (Akútne a chronické ochorenia) konštatoval: 
,,...že astma je ve ké za aženie pre organizmus, charakteristické ažkým 
dychom a sipotom, muži týmto ochorením trpia astejšie ako ženy, starší 
viac ako mladí, v zime a v noci viac ako na jar alebo po as d a“ 
(Aureliánus, 1722, s. 429 in Lemmer, 2009). 

Po dlhé storo ia sa verilo, že rytmické deje v živom organizme predstavujú 
simultánne efekty cyklických zmien v prostredí (napr. zmena svetla na tmu, 
zmena tepla na chlad v priebehu obdobia 24 hodín alebo roka). Prvé 
vedecké experimenty siahajúce do 18. storo ia však ukázali opak a to 
zistením, že rytmicita je podmienená endogénne (vnútorne). Cesta k tomuto 
prevratnému objavu viedla cez rastlinnú ríšu. Prvý vedecky známy 
experiment v oblasti biologických rytmov uskuto nil francúzsky astronóm 
Jean Jacques d´Ortous de Mairan v roku 1729. Ten svojím jednoduchým 
experimentom, pri ktorom umiestnil rastlinu Mimosy do tmy, kde 
pozoroval jej pohyby listov ako sa otvárajú a zatvárajú bez oh adu na 
zmenu intenzity svetla. Nevedomky tak urobil objav o endogénnosti 
rytmov (Romanov, 1980; Reinberg a Smolensky, 1983; Foster a Kreitzman, 
2005, 2011; Daan, 2010). De Mairan prišiel k záveru, že heliotropné 
rastliny majú vnútorné hodiny. Jeho pozorovania by boli ostali bez 
povšimnutia, keby jeho kolega Marchant nebol zverejnil zistené poznatky. 
Výsledky týchto pozorovaní boli prednesené v parížskej Krá ovskej 
akadémii vied. Nepredniesol ich však De Mairian, ale Marchant, ktorý bol 
lenom uvedenej akadémie, ktorý vo svojej explikácii vyslovil domnienku, 

že pravidelné zmeny existujú aj u udí (Berger, 1980, 1995; Wikipédia, 
2011). S alšími dôkazmi prichádzali  postupne aj alší výskumníci. O 30 
rokov neskôr v roku 1758 francúzsky prírodovedec Duhamel du Monceau
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overil pozorovania de Mairana. Domnieval sa, že rastlina Mimosa otváranie 
a zatváranie svojich listov riadi pod a vonkajšej teploty. Vytvoril preto 
experimentálne prostredie s konštantnými teplotnými podmienkami. Aj 
v týchto podmienkach rastlina vykazovala stále rovnaký pohyb listov. Vo 
svojich prácach podobné pozorovania popisujú aj Georg Christoph
Lichtenberg, Carl von Linné a Charles Darwin (Pittendrigh, 1960; 
Pittendrigh a Harold, 1993; Homolka et al., 2010). Práve švédsky 
systematik Carl von Linné poukázal na skuto nos , že rôzne kvetiny 
otvárajú a naopak zatvárajú svoje kvety v úplne rovnakom ase. Preto 
v roku 1751 využil uvedené poznatky k zostrojeniu „kvetinových hodín“, 
ktoré dokázali pomerne presne ur ova as v priebehu d a (obrázok 1.1). 

      

Švaj iarsky biológ Auguste Pyramus de Candolle sa stal prvým vedcom, 
ktorý takmer po 100 rokoch, v roku 1832, podal prvé podložené vysvetlenie 
o tom, ako pôsobia niektoré faktory externého prostredia na rastliny. Zistil, 
že rytmicita pohybu listov u rastlín nebola 24 hodinová (22-23 hodín), ale 
že variovala od rastliny k rastline, oho dôkazom boli aj Linného kvetinové 
hodiny. Tieto individuálne variácie boli alším dôkazom endogénnej 
podmienenosti rytmov. V prípade, že by boli riadené externe, rytmicita by 
bola u všetkých organizmov rovnako dlhá. Dokázal tak, že biologický 
rytmus možno  preorientova , ím objavil inverziu. Medzi alších vedcov, 
ktorí prispeli k poznaniu endogénneho pôvodu cirkadiánnych rytmov bol aj 

Obrázok 1.1 Kvetinové hodiny 
(upravené pod a  Záborská, 2013)
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nemecký botanik a rastlinný fyziológ Wilhelm Pfeffer (1875). Na 
potvrdenie svojej hypotézy, že cirkadiánne rytmy perzistujú v úplnej 
a konštantnej tme použil rad špeciálne vyrobených zariadení, ktoré mu 
umož ovali kontinuálne mechanické zaznamenávanie zmien pohybu listov 
u rastlín. Pfefferove poznatky a zistenia však boli plne akceptované 
a ocenené až v roku 1950. Boli to najmä botanici, ktorí si pozorne všímali 
a jednoduchými experimentmi overovali cyklické pohyby u rastlín (Dann, 
2010; Ibarra, 2010). 

Postupne sa pozornos  výskumníkov zamerala aj na živo íchy. Ingeborg
Belingová v roku 1929 vykonala významný objav, o „ asovej pamäti“, ke
u ila v ely, aby sa v ur itú dennú dobu približovali k zdroju potravy. Toto 
poznanie, ako Belingová rýchlo zistila, nebolo ur ované svetelným cyklom, 
lebo v ely sa správali rovnako aj za podmienok konštantnej tmy, teploty, i 
vlhkosti. Karl von Frisch následne zistil, akým spôsobom sa v ely 
dorozumievajú a ako si v ely odovzdávajú informácie o lokalizácii zdrojov 
potravy. Jedná sa o špecifický pohyb tzv. „tanec-om“. Uvedeným pohybom 
si odovzdávajú informácie o smere a vzdialenosti potravy, kde ako 
usmernenie im slúži bu  slne ný azimut, alebo orienta ný uhol. Karl von 
Frisch tiež spozoroval, že informácie o polohe potravy pomocou uhlu Slnka 
sú schopné sprostredkova  i v ely, ktoré pri objavení potravy Slnko 
nevideli. Karl von Frisch z uvedených zistení vyvodil úsudok, že v ely 
majú vnútorne zabudovaný slne ný kompas, v aka ktorému sú schopné 
predvída  o ko ko sa za ur itý asový interval zmení slne ný azimut. Vedci 
inšpirovaní týmito objavmi za ali považova  biologické rytmy za vnútorné 
hodiny (Mlezko a Mlezko, 1985; Dann, 2010; Vávrová, 2013). 

Tézu o existencii biologických hodín v organizme schopných rozlišova
asové jednotky a pod a nich organizova  základné životné funkcie, 

vyslovil aj botanik Erwin Bünning (1936). 



16 Chronobiológia od teórie k športovej praxi 

Prvé výskumy súvisiace s periodicitami u udí nachádzame najmä 
v súvislosti s ochorením. Franz Halberg vo svojich prácach a spomienkach 
konštatuje, že jeho prvé stretnutie s asovaním choroby súviselo 
s cirkaseptánovou periodicitou, ktorá bola známa už aj Hipokratovi

v Grécku, Galenovi v Ríme a Avicenovi v Perzii. Tí na základe svojich 
praktických skúseností tvrdili, že vä šina ochorení trvala 7 dní (Halberg, 
2006). 

Franz Halberg na základe vykonaných výskumov zistil, že ochorenie sa 
prejavuje cirkaseptánou periodicitou a to ešte pred za iatkom používania 
liekov sulfonamidov a penicilínu (Halberg et al., 1965, 1974; Hildebrandt 
et al., 1992; Cornélissen a Halberg, 1994; Halberg et al., 2003, 2012). 

V roku 1614 Sanctorius, taliansky lekár a fyziológ z Padova publikoval 
výsledky svojich dlhodobých výskumov v práci „De medicina STATIC 
aphorismi“. Ako lekár sa zameral aj na vývoj a zdokona ovanie prístrojov 
a zariadení, ktorými mohol kvantifikova  prejavy jednotlivých funkcií 
udského organizmu. Procesy metabolizmu zis oval po as 30 rokov tým, 

že sa vážil, ím sledoval odchýlky v telesnej hmotnosti vlastného tela po as 
d a a pri rôznych metabolických procesoch (trávenie, spánok alebo prísun 
potravy).  Zárove  vážil všetky prijaté potraviny a vylú ené exkrementy. 
Sanctorius vo svojich výskumoch zistil, že jeho telesná hmotnos  kolísala 
v mesa nom rytme, ktorý bol podobný 30 dennému cyklu. Pri realizácii 
svojich pozorovaní a meraní použil špeciálne skonštruované zariadenia, 
vrátane váženia, ke  skonštruoval obrovskú váhu so stoli kou (obrázok 
1.2), teplomer (v roku 1612), vlhkomer, trokar (pre odstránenie prebyto nej 
vody z brucha a hrudníka), katéter pre odstránenie obli kových kame ov. 
Zrejme ako prvý v roku 1602 vynašiel prístrojové zariadenie pre 
kvantifikáciu srdcovej frekvencie, ktoré nazval pulzometer.  

Pozornos  si zasluhuje aj jeho zdokumentovanie psychických zmien, ktoré 
sú odkazom Ecclesiastesa: „Za všetkým je doba...“ (Reinberg a Smolensky, 
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1983; Halberg et al., 1986; Lemer, 2009). Sanctorius za svoje priekopnícke 
a detailné štúdie si vyslúžil titul zakladate a „bazálneho metabolizmu“ 
(Eknoyan, 1999). 

Postupne, ale ojedinele, sa za ali objavova  prvé pozorovania 
a zaznamenáva  aj zmeny alších fyziologických funkcií loveka. Medzi 
prvými pozorovaniami bola telesná teplota. V roku 1782 nemecký lekár 
Christoph Friedrich Elsner vo svojej knihe popísal priebeh telesnej teploty 
po as d a v súvislosti s pravidelnými zmenami prostredia, spánku a bdenia, 
ale aj stravovania. V roku 1806 Paul Joseph  Barthez pozoroval kolísanie 
telesnej teploty po as d a a noci, kde zistil, že po as spánku je telesná 
teplota nižšia ako po prebudení. Zmeny denného rytmu telesnej teploty 
loveka popísal v roku 1845 aj John Davy. V roku 1868 Karl Reinhold 

Obrázok 1.2 Sanctorius na váhe (ea.wikipedia.org.) 
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Augusta Wunderlich detailne popísal pozorovania priebehu 24 hodinového 
rytmu telesnej teploty po as d a a noci, v zdraví a v chorobe. V roku 1887 
taliansky fyziológ Angelo Mosso predpokladal existenciu oscilovania 
telesnej teploty, v zmysle jej sú asného chápania ako endogénneho rytmu 
s vlastnos ami ako je: stabilita a plasticita. 

Všeobecné popisy, rovnako ako aj podrobné merania alších biologických 
rytmov loveka môžeme nájs  v mnohých starovekých textoch. Prvá 
významná správa zverejnená pred viac ako 200 rokmi pochádza od 
nemeckého lekára Christophena Wilhelma Hufelanda. Vo svojej knihe 
„Die Kunst das menschliche Leben zu verlängern“  z roku 1797 (Umenie
pred ženia udského života) uvádza: „...pravidelná 24 hodinová rotácia
našej planéty sa vpe atila všetkým obyvate om na zemi..., a s tým sú 
spojené aj ochorenia“. Táto 24-hodinová perióda sa pravidelne opakuje 
a ur uje obdivuhodné asovanie všetkých našich telesných funkcií. 
Uvedenú periódu možno nazva  „chronobiologickou jednotkou prírody"
(Mikeska a Petrásek, 1973; Mleztko a Mleztko, 1985; Lemmer, 2009). 
Aschoff (1991, 1998) skonštatoval, že Christophena Wilhelma Hufelanda

na základe jeho teórií a prezentovaných myšlienok možno považova  za 
„patróna“ moderných chronobiológov. 

Strategickú publikáciu o význame chronobiológie a výskumoch 
biologických rytmov loveka predstavuje dizerta ná práca Julien-Josehpa 
Vireya z roku 1814 (Reinberg et al., 2001; Lemmer, 2009; Ibarra, 2010). 
Vireya vo svojej dizerta nej práci predstavil históriu udského života 
a výskum denne sa opakujúcich fyziologických funkcií, ktoré sú prejavom 
zdravia a choroby. Popísal nielen ich rytmické zmeny vrátane ú inku 
dávkovania liekov, ale pozornos  venoval aj ich základným mechanizmom. 
Vireya sa zmienil aj o Thomasovi Sydenhamovi, ktorý bol v tom ase 
uznávaný ako jeden zo zakladate ov klinickej medicíny a epidemiológie. 
Sydenham odporú al podávanie liekov vo ve erných hodinách pre ich 
optimálny ú inok. Vireya nazna il, že „biologické hodiny u loveka 
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vznikajú vplyvom pohybu Slnka“. Preto je považovaný za prvého 
chronofarmakológa, ktorého vyjadrenie znie: „... jednotlivé lieky nie sú 
rovnako ú inné v rôznych hodinách v priebehu d a“ (Reinberg, Lewy 
a Smolensky, 2001). 

Jean Arnaud Murat, francúzsky lekár v roku 1806 popísal periodické javy
vo fyziológii na základe tézy Vireya. Jeho pozorovania vychádzali 
z konštantného a periodického pohybu Zeme okolo svojej osi, o 
predstavuje perióda cca 24 hodín a rotácie okolo Slnka s periódou 365 dní, 
5 hodín a 49 minút. Jean Arnaud Murat vychádzal zo zistení fenoménu 
periodicity fyziologických funkcií, ktoré sa najlepšie zhodujú s konštantnou 
postupnos ou d a a noci, o je alternácia spánku a bdenia. Jean Arnaud 
Murat na základe vykonaných pozorovaní nezistil korelácie medzi 
menštrua ným cyklom a lunárnym cyklom. Potrebné je v tejto súvislosti 
poukáza  aj na alšie skuto nosti týkajúce sa fyziologických funkcií 
loveka, ktoré neostali tiež bez povšimnutia. 

Medzi fyziologické funkcie, ktoré nie sú konštantné po as 24 hodín sa 
zara uje aj srdcová frekvencia (pulzová frekvencia). Prvé poznatky 
o kolísaní srdcovej frekvencie po as d a a noci sú známe už zo za iatku 17. 
storo ia. Zachované písomné správy sú od  Struthiusa z roku 1602, 
Sanctoriusa z roku 1631, Targiriho z roku 1698. Zaznamenaný a popísaný 
bol aj rýchly nárast srdcovej frekvencie po prebudení (Lemmer, 2006, 
2009).  

V 18. - 19. storo í a na za iatku 20. storo ia, všeobecné pozorovania 
a podrobné údaje o denných variáciách srdcovej frekvencie popísali viacerí 
bádatelia: Bordenave v roku 1787; Zimmermann, 1793; Reil, 1796; 
Falconer a Hufeland v roku 1797; v roku 1801 Autenrieth; Barthez 
a Wilhelm v roku 1806; Knox, 1815; Grützman, 1831; Howell, 1897; Hill 
1898; v roku 1990 Hensen a Jellinek; Weysse a Lutz, 1915 (Lemer, 2009). 
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Joseph Struthius, po ský lekár, bol pravdepodobne prvý, kto sa pokúsil
zosynchronizova rôzne frekvencie a kvalitu podnetov prostredníctvom 
hudby. Joseph Struthius konštatoval, že zmeny srdcovej frekvencie sa líšia
u mužov a žien, po as spánku a bdenia, v zdraví a v chorobe i po as 
jednotlivých ro ných období. Joseph Struthius je jedným z prvých vedcov, 
ktorý upozornil, že srdcová frekvencia je regulovaná vnútornými 
a vonkajšími faktormi. Uvedomoval si aj to, že srdcová frekvencia môže 
by  ovplyvnená starnutím. O nieko ko rokov neskôr boli uvedené fakty 
potvrdené už spomínanými autormi. 

V roku 1767 Le Cat vo svojej knihe potvrdil vplyv hudby na udskú 
psychiku. Upozornil na skuto nos , že sila hudby hýbe psychikou loveka 
a prostredníctvom jeho vlastných mechanizmov ovplyv uje zdravie. ahko 
sa tak pochopí ve ké puto, ktoré je medzi dvoma as ami loveka telom 
a dušou. Poukázal aj na zvýšenie srdcovej frekvencie a krvného tlaku, pri 
poh ade na lekára, ktorý nazval ako ,,biely efekt“. Uvedená skuto nos  ale 
nebola nová, lebo pred viac ako 300 rokmi Targiri vo svojej knihe, 
„Medicina Compendaria“, uviedol, že podnet pre zvýšenie srdcovej 
frekvencie a krvného tlaku môže by  vyvolaný nielen vnútornými, ale aj 
vonkajšími faktormi a to napr. aj samotnou prítomnos ou lekára. Targiri 
zárove  upozornil, že aj pohyb samotný môže nieko ko násobne zvýši
srdcovú frekvenciu (Targiri, 1698, in Lemmer, 2009). 

Podobné pozorovania boli popísané Johannom Casparom Hellwigom

(pseudonym: Valentin Kräutermann), ktorý poukázal na dôležitos  prístupu 
lekára k pacientovi. K podobným záverom o viacnásobnom opakovanom 
meraní srdcovej frekvencie a prítomnosti lekára, ktorý nazval „pulz" doktor 
dospel aj Théophil de Bordeu v roku  1756. 

V tej dobe však bolo ažké presne zmera  srdcovú frekvenciu, pretože 
žiadne hodinky s presnos ou na minútu neboli dostupné. Bol to práve 
Sanctorius, ktorý si bol vedomý tohto problému, a preto vynašiel prvé 
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prístrojové zariadenie na meranie pulzovej frekvencie, ktoré nazval 
pulzometer - mera  pulzu. Zárove  podotkol, že pomocou pulzometra, 
možno sledova , kedy a ako sa mení pulzová frekvencia, kde práve zmena 
v d žke kyvadla na pulzometri by mohla neskôr slúži  pre jej porovnávanie
(obrázok 1.3). 

       

Nasledujúce roky priniesli nemálo písomných správ pre rytmy srdcovej 
frekvencie ako u zdravých, tak aj u chorých udí. 

V roku 1776 Carlo Gandini dal ve mi presné odporú ania, ako správne 
mera  pulzovú frekvenciu a to prstami na artérii (obrázok 1.4) 

                             

Boli to aj alší vedci ako francúz Par M. Bordenave v roku 1787, ktorý 
popísal pulzovú frekvenciu medzi bdením a spánkom. Podobne aj 
švaj iarsky lekár Johann Georg Zimmermann v roku 1793 vo svojej knihe 
uviedol, že pulzová frekvencia loveka závisí od dennej doby, nálady, veku 

Obrázok 1.3 Zariadenie na meranie 
pulzovej frekvencie (upravené pod a Lenner, 
2009)

Obrázok 1.4 Meranie pulzovej frekvencie 
(upravené pod a Lenner, 2009)
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a pohlavia. alej si všimol, že pulzová  frekvencia sa zvyšuje pri horú ke 
a odporu il,  že sa najlepšie meria pomocou druhej ruky. 

Z uvedeného je zrejmé, že rozdiel v pulzovej frekvencii v priebehu d a 
a noci bol jedným z významných pozorovaní tej doby. Profesor Johann 
Christian Reil na univerzite v Halle v roku 1796 sa zmienil o tom, že 
pulzová frekvencia sa zvyšuje k ve eru, o ale nie je priamy ú inok 
niektorých podnetov, ale v dôsledku nárastu citlivosti organizmu v rámci 
d a (od rána do ve era). 

Popis rytmu srdcovej frekvencie bol zavedený aj do u ebnice fyziológie 
v roku 1801. Johann Heinrich Ferdinand von Autenrieth, u ite  anatómie, 
fyziológie a farmakológie na univerzite T bingene v Nemecku (v roku 
1801) predložil presné údaje o srdcovej frekvencii v závislosti na ase 
po as d a. Poukázal, že v dospelosti je srdcová frekvencia ráno 65 až 70 
úderov, ve er 75-80 úderov za minútu. Navyše Vireya vo svojej práci 
napísal, že srdcová frekvencia je najnižšia o 2-3 hodine v noci. 

Zaujímavos ou je, že Gottlieb Wilhelm Tobias evanjelický k az a len 
združenia lekárov a prírodovedcov v Berlíne a Halle vo svojej knihe 
napísal, že srdcová frekvencia je závislá od frekvencie dýchania, ktorá sa 
líši medzi vdychom a výdychom. Francúzsky encyklopedista Paul-Joseph
Barthez v roku 1806 poukázal aj na denné rozdiely vo vazodilatácii. Vo 
svojej knihe sa zmienil o výraznejšej dilatácii malých ciev ve er a v noci. 
Relatívna dilatácia, ku ktorej dochádza po as spánku v cievach je 
výraznejšia vo vénach ako v artériách. 

Zistenia, názory a poh ad vtedajších pozorovaní sa premietol aj do vývoja 
zariadení pre monitorovanie srdcového rytmu. Srdcová frekvencia sa 
zahrnula do diagnostických postupov a bola zdokumentovaná no ná 
dilatácia ciev (Lemmer a Portaluppi 1997; Lemmer, 2006; Portaluppi
a Hermida, 2007). 
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Už v roku 1845  Bergman zastával názor, že rytmicita má svoj pôvod 
a prí iny vo vlastnom organizme (Mletzko a Mletzko, 1985). V tom istom 
roku prvýkrát poukázal na existenciu dvoch rytmov: cirkadiánneho 
a cirkaanuálneho aj John Davy. John Davy na základe tzv. autorytmometrie 
(vlastné meranie rytmov) zistil, že bioperiodicity neboli v žiadnej súvislosti 
s pohybovou aktivitou (napr. jazda na koni, beh, at ., ale ani s teplotou 
prostredia), ktoré porovnával v konkrétnych situáciách s vlastnou telesnou 
teplotou. Aj v nasledujúcich desa ro iach pribúdali poznatky o rytmických 
procesoch v udskom organizme. Angelo Mosso v roku 1892 a John A.
Bergström v roku 1894 upriamili svoju pozornos  na sledovanie oscilácií 
fyzickej a psychickej výkonnosti loveka po as d a. Ernst Graffenberg, v 
roku 1893, sledoval vplyv svetla a tmy na po et erytrocytov v krvi. 

Významnú úlohu v chronobiológii v tom období zohralo u enie Claude
Bernanda z roku 1845 (Poupa, 1961; Schreiber, 2005; Marduel, 2006). 
Claude Bernard sa pokladá nielen za zakladate a modernej fyziológie, ale 
aj za autora teórie ,,vnútorné prostredie“ (milieu intérieur). V tom ase 
vynikol najmä svojím chápaním stáleho vnútorného prostredia, ale aj 
odhalením princípu „homeostázy“. Túto koncepciu alej rozpracoval 
Walter Bradford Cannon, ktorý v roku 1920 prvýkrát použil pojem 
„homeostáza“ (Arendt, 2006; Den, 2013). 

V 17. a 18. storo í nemala ešte metóda experimentu kvalitne štruktúrovanú 
teoretickú podstatu. Vtedajší fyziológovia sa snažili experimentálne si 
potvrdzova  svoje domnienky (hypotézy). ažko však svoje skúsenosti 
prepájali a zasadzovali do nejakého zmysluplného systému. Až na základe 
Bernardovej teórie o fyzikálno-chemickej stálosti vnútorného prostredia 
organizmov bolo možné da  pokusom jasný poriadok. Jednotlivé fyzikálno-
chemické parametre bolo možné mera , zisti  ich variabilitu, i 
konštantnos  skúma  za rozdielnych okolností. Jednotlivé pokusy medzi 
sebou získavali súvislosti i jednotné zastrešenie. Homeostáza je 
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v sú asnosti považovaná za jeden zo základných pagín života, ktorá má 
svoje biologické hodiny. 

19. storo ie zaznamenalo ve ké pokroky v prírodných vedách, o 
znamenalo nielen zvýšenie záujmu o pozorovanie rôznych javov v prírode, 
vrátane rytmických zmien, ale obohatilo aj metodologické a diagnostické 
možnosti (napr. o presný teplomer). Uvedené skuto nosti umožnili 
sledova  zmeny aktivity a rozmnožovania (vrátane mnohých s týmto 
spojenými javmi, ako napr. zmena farby, ale i telesnej teploty). 

V 20. storo í sa už za ali objavova  práce, ktoré upozor ovali na pomerne 
ve ké spektrum oscilácií v živo íšnom i udskom organizme. Objavovali sa 
prvé vedecké práce, ktoré sa snažili experimentálne potvrdi  a ovplyvni
chod biologických hodín. Tých o pochybovali bolo viac. Stále viac 
prírodovedcov však videlo a uis ovalo sa, že biologické rytmy sú práve 
jednou z  najdôležitejších vlastností biologických systémov a výraznou 
rtou ich neopakovate nosti. 

  
Za iatok plodných dvadsiatych rokov minulého storo ia priniesol prelom 
vo výskume rytmických procesov. V tomto období sa objavujú štúdie 
amerických fyziológov Wightmana Wellsa Garnera a Harryho Ardella
Allarda o fotoperiodizme (termín doteraz používaný). V rokoch 1923-1928 
zverejnil Nathaniel Kleitman svoje pozorovania o biorytmoch telesnej 
teploty. Ve mi zaujímavé bolo aj zistenie Johnsona z roku 1926 o tom, že 
denný rytmus aktivity nie je presne 24 hodín. Švédsky lekár Eric Forsgen 

(1928) prvýkrát popísal 24 hodinovú periodicitu niektorých metabolických 
parametrov (napr. pe e ového glykogénu, vylu ovanie žl e). Jacob
Mölleström v roku 1929 dokázal denný rytmus v rýchlosti poklesu krvi. Od 
tohto asu sa bádanie palety najrôznejších nervových, metabolických, 
endokrinných parametrov a alších biologicky dôležitých látok rozrástla, 
najmä v závislosti na 24 hodinovom rytme. V roku 1936 to bol Erwin
Bünning, ktorý ako prvý upozornil, že fotoperiodické meranie asu môže 
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by  založené na vrodených denných rytmoch vnímania svetla. V roku 1938 
výskumníci Nathaniel Kleitman a Bruce Richardson strávili 32 dní 
v jaskyni Mammoth v Kentucky sledovaním svojich fyziologických 
funkcií. Nathaniel Kleitman je považovaný za otca rekognoskácie spánku, 
ktorý v roku 1939 vydal knihu s názvom „Spánok a bdenie“. So svojím 
žiakom Eugenom Aserinským popísal fázu spánku REM (Rapid eyes 
movement), ktorá je charakterizovaná rýchlymi pohybmi o í. Spolu 
s alším žiakom Williamom Dementom zistili súvislos  medzi spánkom 
REM a snívaním (Aserinsky a Kleitman, 1953; Dement a Kleitman, 1957; 
Dement, 2001). 

Práce Ericha von Holsta z roku 1937 a 1939 dávajú hlboko nahliadnu  do 
vzájomného pôsobenia rôznych rytmov v organizme, kde v sú asnosti 
prevláda ve ký záujem o tieto vzájomné vz ahy. Bola to pravdepodobne 
cesta, ktorá umožnila preniknú  k pochopeniu podstaty „biologických 
hodín“ (Chandrashekaran, 1998). 

Myšlienku, že v organizme pôsobia „vnútorné hodiny“ vyjadril vo svojej 
práci Hudson Hoagland v roku 1935, ke  postuloval chemický charakter 
merania asu a predpokladal, že fyziologický as závisí od rýchlosti 
ur itých chemických procesov. Mechanizmami biologických rytmov sa 
v roku 1938 a 1940 zaoberal Hans Albrecht Bethe, ktorý rytmicitu 
považoval za základnú vlastnos  živej hmoty (Lee a Brown, 2007). 

Vedecky zdôvodnená myšlienka o koncepte biosféry pripadá ve kému 
vedcovi Vladimírovi Ivanovi ovi Vernadskému. V knihe „Biosféra“, ktorá 
bola prvýkrát publikovaná v roku 1926 Vernadskij elegantne, na princípe 
empirického zovšeobecnenia predpokladal, že Zem je samo udržiavaný 
systém. Predpokladal, že život bol a je transformujúcou geologickou silou 
na našej planéte (Vernadskij, 1997). Nikolaj Jevgenevi Vvedenskij (1953) 
zasa poukázal na problém faktora asu so zrete om na fyziologické funkcie 
jednotlivých tkanív a orgánov. 
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Gregory Pincus v roku 1943 zistil kolísanie vo vylu ovaní 17-
ketosteroidov. Zákonitosti dlhodobého kolísania tlaku krvi ako jeden 
z prvých pochopil americký profesor Franz Halberg, ktorý v roku 1948 
položil základy pre vedný odbor chronobiológia (Halberg, 1969). Dokázal, 
že všetky biologické hodnoty sa pohybujú v cykloch [cca v 12 hodinových 
(ultradiánnych), 24 hodinových (cirkadiánnych), 7 d ových 
(cirkaseptánnych – infradiánnych – cirkaanuálnych),  a dlhších]. Uvedené 
rytmy vznikali už v priebehu evolúcie, s ktorými možno manipulova
zmenou fázy rytmu exogénneho prostredia. Postupne ich genetická 
determinovanos  bola dokázaná i na molekulárnej úrovni (Pennisi, 1997). 
Na problém chronómu vo fyziológii prvýkrát upozornil Alexej Atexejevi
Uchtomskij v roku 1936, ke  poukázal na individuálne chápanie 
fyziologického asu (chronotypu). Na jeho dôležitos  poukázal v súvislosti 
s analýzami asových mechanizmov a zákonitos ami individuálneho 
vývoja loveka. V neskoršom období Halberg zaviedol pojem „chronóm“ 
(od chronos - as a monos - pravidlo) pre systém riadiaci oscilácie 
biologických premenných v organizme. Mapovanie chronómu môže 
podobne ako mapovanie genómu nielen rozšíri  naše poznatky, ale pomôc
aj prakticky. Ve mi asto pred tým, než sa vplyvom ochorenia zmení 
priemerná hodnota biologickej veli iny, zmení sa aj jej cyklické správanie 
(Kuhlman et al., 2007; Singh, 2009). 
  
Vychádzajúc z uvedených poznatkov, najmä pre medicínu zaujímavých 
informácií bola v roku 1937 v Roneby vo Švédsku siedmimi vedcami 
založená „Medzinárodná spolo nos  pre štúdium biologických rytmov“, 
ktorá sa v roku 1971 na zasadnutí v Little Rocku, Arkansas, premenovala 
na „Medzinárodnú spolo nos  pre chronobiológiu“ (ISC) (Pauly 
a Scheving, 1987). Po druhej svetovej vojne sa v roku 1949 uskuto nila 3. 
medzinárodná konferencia v Hamburgu a 4. konferencia v roku 1953 vo 
švaj iarskom Bazileji, ktorej sa zú astnilo viacero známych a významných 
chronobiológov 20. a 21. storo ia (Holmgren et al., 1953; Menzel et al.,
1955; Lemmer, 2009). 
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Medzi ú astníkmi bol J rgen Aschoff (1913-1998), ktorý je považovaný za 
jedného zo zakladate ov modernej chronobiológie. Bol riadite om Ústavu 
Maxa Plancka pre fyziológiu správania v Andechs (Nemecko). 
Najznámejšie sú jeho experimenty, ktoré realizoval v izolácii 
s dobrovo níkmi, ktorí boli kontinuálne pozorovaní v konštantných 
podmienkach prostredia (obrázok 1.5). Skupiny u ite ov a študentov 
Mníchovskej univerzity tu strávili nieko ko týžd ové periódy, po as 
ktorých zaznamenávali s typickou nemeckou pedantnos ou viaceré 
fyziologické premenné (najmä bazálna teplota, cykly spánku a bdenia, 
kvantita a chemické zloženia mo u a pod.) (Aschoff, 1990).  

Konferencie sa v tom období zú astnil aj Franz Halberg (1919-2013) 
ozna ovaný za otca modernej chronobiológie, s prívlastkom ,,Pán asu“ 
(obrázok 1.6). 

Obrázok 1.5 Interiér „bunkra“ v 
Andechs, v ktorom dobrovo níci 
strávili v izolácii nieko ko týžd ové 
periódy, po as ktorých sa zazna-
menávali rytmické zmeny ich 
správania a vybraných  fyziologic-
kých parametrov (pod a Zeman, 

2006a)
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Jeho prínos na poli chronobiológie sa bude 
spomína  v súvislosti s jeho významnými 
celoživotnými dielami. Zhromaždil 
monumentálne množstvo informácií sám, ale aj 
s neustále rozširujúcou sa sie ou 
spolupracovníkov po celom svete. Vytvoril 
inferen né štatistické metódy pre analýzu 
a interpretáciu biologických rytmov. Založil prvé 
chronobiologické laboratórium na Univerzite 
v Minnesote.   

Do vedeckého jazyka zaviedol v roku 1959 pojem cirka (približne, asi), bol 
spoluautorom prvého chronobiologického slovníka v roku 1977. V roku 
1997 bol spoluzakladate om celosvetového projektu BIOCOS zameraného 
na štúdium biologických systémov (BIO) v ich priestore (COS - kozmos).

Išlo o medzinárodný projekt zhromaž ujúci celosvetovo referen né 
hodnoty najmä tlaku krvi a srdcovej frekvencie, vyjadrené ako funkcie 
asu, pohlavia a veku z dôvodu identifikácie odchýlok fyziologického 

rozmedzia tak, aby v asná profylaktická intervencia mohla redukova
výskyt následkov a pritom slúži  primárnemu transdisciplinárnemu 
výskumu (Halberg et al., 1998; Cornélissen et al., 2013a,b,c,d). V roku 
2006 prezentoval grafický atribút, ktorý je celosvetovo vo vedeckej 
literatúre používaný za „logo“ pre chronobiológiu ako transdisciplinárnu 
vedu (obrázok 1.7). 

Obrázok 1.6 Franz Halberg (pod a Cornélissen  et al., 2013) 
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K alším významným predstavite om, ktorí svojou výskumnou prácou 
obohatili paletu chronobiológie a k zú astneným na konferenciách patrili 
predovšetkým lekári ako Arthur Theodore Jores, ktorý vykonával dôležité
výskumy a sledovania v oblasti rytmických prejavov funkcie obli iek, 
vnímania bolesti a v alších oblastiach lie ebnej chronobiológie. Werner
Menzel (1908-1998) vykonal rad významných výskumov na poli klinickej
chronobiológie. Medzi zú astnenými bol aj Günther Hildebrandt (1924-
1999) z univerzity v Giessene, ktorého hlavným vedeckým záujmom bolo 
zavedenie chronobiológie do medicíny. Skúmal rôzne oblasti 
chronobiológie vrátane kúpe níctva (balneológie), vnímania bolesti,
p úcnych a srdcových funkcií. 

V poradí alšej konferencie sa v roku 1955 zú astnil aj botanik Erwin
B nning z Univerzity of T bingen, ktorý sa tiež považuje za jedného
z otcov a zakladate ov chronobiológie, ktorý spolu s Jürgenom Aschoffom
sú spájaní s vytvorením hypotézy o vnútorných hodinách (Bünning, 
1935,1936, 1963; Aschoff, 1990). 

Otázka endogénnosti (t.j. vnútorného generovania rytmov v organizme) sa 
zdá by  dnes už samozrejmos ou, ale vášnivé diskusie a argumenty za 
a proti trvali viac ako dve storo ia, ktoré sa ukon ili až v polovici 20. 

Obrázok 1.7 Logo samotnej chronobiológie (a), ale aj  ako transdisciplinárnej 
                    vedy (b) (pod a Halberg, 2011)
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storo ia. V roku  1960 sa uskuto nil 1. kongres v Cold Spring Harbor na 
Floride, kde boli položené základy vedného odboru chronobiológie. 
Vedecké a odborné práce, ktoré tam odzneli, slúžili ako vzor pre nastolenie 
a riešenie najaktuálnejších problémov v chronobiológii (Aschoff, 1960; 
Pittendringh, 1960), o ktoré sa opierajú aj sú asné vedecké objavy 
v rôznych oblastiach života loveka, prechádzajúc cez pochopenie 
regula ných mechanizmov hodinových génov (Dardente a Cermakian, 
2007; Menaker, 2007; Brunner et al., 2008; Hastings et al., 2008; 
Roenneberg a Merrow, 2005; Roenneberg et al., 2008; Takahashi et al., 
2008) vyús ujúc do aplikovanej oblasti praxe. V sú asnosti sa tieto 
kongresy a medzinárodné sympóziá usporadúvajú pravidelne. Ich obsahom 
sú rôzne témy vzh adom na širokospektrálne realizované výskumy 
v chronobiológii, s intenciou výmeny poznatkov a empírií.  

Podstatným problémom však na alej zostáva riešenie vzájomného vz ahu 
loveka a  prostredia. Ako každý živý organizmus aj lovek je sú as ou 

biosféry, ktorej funk nos  a kvalita je daná väzbami na vonkajšie 
prostredie. Závislos  živého organizmu od vonkajších podmienok sa 
dokumentuje schopnos ou adaptácie. Nedostato ná adapta ná schopnos
vylu uje trvalejšiu existenciu. Naopak adekvátna adaptácia je nutnou 
podmienkou evolúcie každého druhu. Práve pre riešenie mechanizmu 
kozmického vplyvu na biosystémy vznikol 30. júna 1997 v Moskve za 
ú asti výskumníkov z USA, Európy, Ruska, íny, Japonska a Indie 
medzinárodný projekt  BIOCOS (BIOsphere and the COSmos).  Sú as ou 
projektu BIOCOS sú významní chronobiológovia aj zo Slovenska a iech.  

V tejto súvislosti je potrebné podotknú , že ruský biofyzik svetového 
významu Alexander Leonidovi iževskij, zakladate  heliobiológie, v 30. 
až 50. rokoch 20. storo ia bol pravdepodobne medzi prvými, ktorý zistil 
isté prejavy slne nej aktivity v biosfére, ktoré sa periodicky opakujú. 
Alexander Leonidovi iževskij (1976, 1979) na základe obrovského 
faktografického materiálu dokázal, že biologické rytmy loveka, teda aj 
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sociálne rytmy udstva závisia od rytmickej innosti Slnka. Odvodil 
zákonitosti, ktorými sa riadia napríklad epidémie rôznych chorôb 
(Jagodinskij, 1987).  

Chronobiológia ako vedná disciplína sa postupne asom rozrástla 
a napreduje, ím predstavuje transdisciplinárnu vedu zahr ujúcu oblasti, 
z ktorej každú je možné samostatne skúma  (Rapoport et al., 2012):  

Chronofyziológia skúma asové prejavy fyziologických procesov. Hodnotí 
cyklické interakcie nervových, endokrinných, metabolických a iných 
charakteristík organizmu, ktoré podliehajú asovým zmenám, ako aj ich 
interakcie s prostredím (Scheving, Halberg a Pauly,1974). 

Chronopatológia skúma asovú premenlivos  rôznych biologických 
charakteristík, ktoré ur ujú chorobné stavy alebo sú ich dôsledkom 
(psychózy, rakovina, endokrinopatie, at .) (Scheving, Halberg 
a Pauly,1974; Švorc et al., 2008). 

Chronofarmakológia skúma: 
a) závislos  ú inku liekov na ase, 
b) vplyv liekov na asovú štruktúru organizmu resp. jeho asti. 
Zah a: 
Chronotoxikológiu, ktorá skúma neželate né alebo škodlivé ú inky 
chemických a fyzikálnych inite ov ako sú: jedy, produkty zne is ovania 
prostredia a predávkovanie liekmi v závislosti na ase a ich vplyv na 
asové charakteristiky organizmu (Lemmer a Portaluppi, 1997; Reinberg, 

Lewy a Smolensky, 2001). 

Chronoterapiu, ktorá sa snaží lie i  (alebo predís ) ochoreniam, ktoré majú 
vz ah k asovým charakteristikám (napr. terapia kortikosteroidmi 
v dávkach simulujúcich adrenokortikálny cyklus v prípade Addisonovej 
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choroby) (Haus et al., 1973; Ahlers, 1984; Mehling a Fluhr, 2006; Švorc et 
al., 2008). 

Chronohygiena zameriavajúca na otázky fyzickej a psychickej výkonnosti 
loveka. Jej doménou sú zmeny pozorované vplyvom rôznych faktorov, od 

transmeridiálnych preletov až po vplyv práce na zmeny. S ur itou 
opatrnos ou môžeme hovori  o alších oblastiach ako napr. 
o chronogenetike, ktorá analyzuje asovú nadväznos  v tejto oblasti alebo 
o chronogerontológii analyzujúcej asovanie v procese starnutia (Zaguskin, 
2010). 

Chronopsychológia skúmajúca mechanizmy a funkcie rytmicity 
v psychologických premenných ako sú pamä , vnímanie a emo né procesy 
(Sko ovský, 2004).  

Dynamizujúca sila chronobiológie neobišla ani oblas  ,,Vied o športe“ 
(Atkinson, Drust, Edwards, Postolache, Reilly, Šapošnikova, Waterhous 
a alší), v rámci ktorej sa formuje tzv. športová chronobiológia,
skúmajúca asové periódy pre efektívny rozvoj pohybových 
predpokladov, zru ností a im zodpovedajúce biochemické, fyziologické 
a psychické funkcie. Jej hlavným cie om je sledovanie periodizácie 
v športovej príprave a v tréningovom procese (tréningové jednotky, 
mikrocykly, mezocykly, ro né a viacro né cykly), so zameraním na 
adapta né mechanizmy, asovanie športovej výkonnosti, športovej formy, 
ale aj odstra ovania vplyvu desynchroniza ných faktorov (napr. 
transmeridiálne prelety, tréningy v rôznych nadmorských výškach, at .) 
(Komarov a Rapoport, 2000; Postolache, 2005; Šapošnikova a Tajmazov, 
2005; Michael, 2011). Na Slovensku sa významu uplatnenia biorytmov 
v športe venovali napr. Valšík, Marcinková, Bartošík, Štulrajter 
resp. venujú Lipková, Sedliak, Jan oková, Paugschová, Pivovarni ek, 
Kalinková, a alší.  



Chronobiológia od teórie k športovej praxi 33

Na Slovensku k priekopníkom a svetovo uznávaným odborníkom v oblasti 
výskumu biologických rytmov loveka najmä v medicíne patrí akademik 
Ladislav Dérer. Význam jeho diela v roku 2010 ocenil aj prof. F. Halberg, 
ktorý vyzdvihol odkaz Dérera v troch zložkách: 

v objavení cirkaseptánnych rytmov v po te leukocytov v krvi 
u pacientov s chronickou leukémiou, 
vo využití inferen nej štatistiky, 
v h adaní kozmických súvislostí s ochorením. 

Jeho klinické intuície a odvážne extrapolácie sú zdie ané jeho žiakom 
a pokra ovate om profesorom Miroslavom Mikuleckým (chronobiológ, 
resp. chronokosmobiológ). Jeho zameraním je štúdium biologických 
rytmov a ich súvislos  s astronomickými a geofyzikálnymi cyklami. 
Medzinárodne významné výsledky v oblasti chronobiológie, 
endokrinológie a vývinovej biológie zaznamenal profesor Michal Zeman

so svojimi spolupracovníkmi (Zeman et al., 2013). Niektoré vybrané 
metabolické parametre skúmal Ahlers (1984). Svetovo uznávanou autoritou 
je profesorka Helena Illnerová, ktorej zásluhou sa eská chronobiologická 
škola stala vo svetovej vede zavedeným pojmom. Vo výskume jej patrí 
nieko ko svetových prvenstiev. Vo svojej vedeckej innosti sa zaoberá 
asovým programom cicavcov vrátane loveka, to znamená riadením 

a molekulárnymi mechanizmami denných a sezónnych rytmov a ich 
synchronizáciou s vonkajším d om. 

Problematike rytmických zmien tlaku krvi a alších biologických 
parametrov v nadväznosti na projekt BIOCOS sa v sú asnosti najviac 
venuje tím lekárov z Kliniky funk nej diagnostiky a rehabilitácie Fakultnej 
nemocnice v Brne pod vedením profesorky Jarmily Siegelovej, profesora 
Zde ka Plachetu a profesora Petra Dobšáka. Významné práce na poli 
chronobiológie publikoval aj brnenský fyziológ profesor Bohumil Fišer

(Homolka et al., 2010). 
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Historická asová os vedného odboru chronobiológia, ako aj teoretické 
východiská chronobiologickej metodológie v sú asnosti vytvárajú 
nepostrádate ný aspekt obnovy a poznania latentných prirodzených 
biologických biorytmov, ktoré sú jedným z primárnych elementov 
retrospektívneho poh adu na filozofický zrete  „cykli nosti asu“, vznik 
a vývoj uvedeného vedného odboru, podané vedcami cez adekvátne 
štatistické analýzy asových radov hypotéz, ale aj cestu k  exaktnej niveau 
chronobiológie. 

1.2 Biologické rytmy 

Vychádzajúc z histórie vzniku a vývoja chronobiológie sa jej základným 
východiskom stala idea rytmicity. Poznatky nadobudnuté a nazhromaždené 
od najstarších ias po sú asnos  umož ujú tvrdi , že rytmicita je 
nevyhnutnou vlastnos ou živých systémov, ktorá tvorí základ usporiadania
života na Zemi. Po as evolúcie aj tie najjednoduchšie formy života vznikali 
za relatívne stálych, ale periodicky kolísavých podmienok vonkajšieho 
prostredia. Postupne narastajúca diferenciácia životných foriem za daných, 
ale rytmicky premenlivých faktorov prostredia, tak dostala okrem 
priestorového aj asový rozmer.  

Kategória as však vystupuje v dvojakej podobe: ako as chronologický 
(astronomický, kalendárny) a as biologický (fyziologický). Medzi 
obidvomi projekciami asu sú významné rozdiely. Chronologický as je 
v princípe lineárny, plynúci rovnomerne, ktorý je bez za iatku a konca 
(plynie od minulosti, cez moment prítomnosti do budúcnosti). as 
biologický ako jeden z rozmerov existencie živej hmoty je funkciou 
nelineárnou. Na rozdiel od astronomického asu má biologický as 
za iatok a koniec presne definovaný splynutím dvoch gamét a zánikom 
(smr ou) organizmu. Má zna nú varia nú šírku ako druhovú, tak aj 
individuálnu a nakoniec aj pre rôzne štruktúry toho istého organizmu. Je 
iný pre biologické indivíduum, iný pre druh, iný pre populáciu a iný pre 
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celú biosféru (Reinberg a Smolensky, 1983; Sedlá ek, 1999; Trojan et al., 
2003).  

Rytmické správanie je vlastné subbunkovým štruktúram, organizmom, 
populáciám i spolo enstvám. Každé periodické kolísanie vonkajších 
podmienok vyvoláva odstup ované zmeny v intenzite metabolizmu, 
v prejavoch a správaní sa organizmov. Z daného vyplýva, že akáko vek 
zmena faktorov vonkajšieho prostredia narúša innos  celého organizmu 
(Pittendrigh, 1960; iževskij, 1979; Romanov, 1980; Agadža an a Gubin, 
2004; Arendt, 2006). Práve biologická rytmicita sa stala koordinovaným 
prejavom rytmov prostredia s rytmami fyziologickými, o umož uje živým 
systémom, aj udskému organizmu predvída  a pripravi  sa na nastávajúce 
životné situácie. Biorytmicita je sú as ou dynamickej organizácie, ktorá 
prispieva k celkovej stálosti a výkonnosti organizmu (Achoff a Wever, 
1962; Aschoff, 1990). Rytmické zmeny v innosti organizmu sú riadené 
endogénnymi (vnútornými) faktormi (genetický základ) a asovým 
impulzom (tzv. synchronizátor), ktorý môže by  daný niektorým externým 
(vonkajším) faktorom prostredia (obrázok 1.8). 

Exogénne faktory okrem úlohy asova a nástupu a ukon enia aktivity 
môžu do ur itej miery meni  intenzitu a d žku aktivity, prípadne jej 
frekvenciu v rámci endogénne riadeného cyklu (environmentálne, sociálne 
faktory). 

Životné, rytmicky sa opakujúce prejavy organizmov sú prejavom 
a vyjadrením ur itej aktivity, ku ktorým bezo sporu patrí: metabolizmus 
(anabolizmus-katabolizmus), exkrécie, sekrécie, zvukové prejavy, príjem 
potravy, forma pohybu a rozmnožovania, innos  srdca, respirácia, 
psychická a fyzická výkonnos . V uvedených aktivitách dochádza 
k rytmickému striedaniu zvýšenej aktivity a relatívneho pokoja, kde sa 
nachádzajú obe fázy: pozitívna a negatívna – biologicky aktívne. Rytmická 
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innos  je pre organizmus výhodná, a v niektorých prípadoch dokonca 
nevyhnutná pre fyziologický priebeh funkcií. 

Obrázok 1.8 Schéma biologického rytmu  (upravené pod a Mehling a Fluhr, 2006)

1.2.1 Základné pojmy 

Chronobiológia, tak ako ostatné vedné disciplíny má svoju nomenklatúru, 
ktorá sa postupne s novými poznatkami a prístupmi rozširuje a dop a. 
Mnohé zo zavedených pojmov v danej oblasti nie sú ešte dostato ne známe 
viacerým vedeckým pracovníkom ako aj telovýchovným odborníkom, ktorí 
môžu ma  prospech z aplikácie chronobiologických prístupov v športovej 
praxi. Uvedieme preto niektoré základné pojmy používané 
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v chronobiologických prácach odborného a vedeckého charakteru, 
vychádzajúc pritom z autorov: Halberg et al. (1977, 2004, 2006), Zeman 
(2006), Levi (2006), Švorc et al. (2008), Reilly a Waterhouse (2009), 
Homolka et al. (2010), Glossary (2013). 

Dôležitou podmienkou existencie biologických systémov je rytmicita. 
Zmena rytmicity biologických procesov v odpovedi na vonkajšie prostredie 
má adapta ný význam. Zjavne je jedným z konkrétnych prejavov adaptácie 
organizmu (Agadža an, 1976; Romanov, 1980; Komarov a Rapoport, 
2000). 

Biologická asová štruktúra systémov predstavuje súbor navzájom 
prepojených a asovo závislých biologických zmien a vz ahov, akými sú 
rast, vývin a starnutie, ktoré spadajú pod rytmické procesy s rôznymi 
frekvenciami. Biologická asová štruktúra sa môže vz ahova  na 
akúko vek biologickú jednotku, po ínajúc bunkou a kon iac populáciou. Je 
hierarchicky usporiadaná. Na vrchole je samo udržiavaný oscilátor, 
schopný generova  autonómne oscilácie a tieto sa systémom navzájom 
podriadených oscilátorov manifestujú rytmickými zmenami 
biochemických, fyziologických a behaviorálnych procesov. Na úrovni 
organizmov sa biologická asová štruktúra skladá zo suprachiasmatických 
jadier hypotalamu, ako nadradeného oscilátora, epifýzy ako podriadeného 
oscilátora a výstupov v podobe biologických rytmov (de Haro a Panda, 
2006). 

Rytmus (rhythm) je pravidelné kolísanie hodnôt sledovaného javu, ktorý sa 
vyzna uje periodickým opakovaním, kde rytmický dej je možné znázorni
ako sinusoidnú vlnu. 

Biologický rytmus (Biological rhythm - biorhythm) je každý oscilujúci dej 
v živom systéme, ktorý sa po ur itom ase opakuje a vracia sa približne na 
východiskovú úrove . V tejto charakteristike je potrebné vyzdvihnú



38 Chronobiológia od teórie k športovej praxi 

návratnos  iba na približne rovnakú úrove , ím sa takáto oscilujúca 
funkcia líši od fyzikálnych rytmov, ktoré sa vracajú po uplynutí jednej 
periódy presne na východiskovú úrove . Pri fyzikálnych rytmoch sa dajú 
všetky ukazovatele presne definova , kým parametre biologických rytmov 
sú ur ené štatistickými metódami, ktorých základom je frekven ná analýza. 
Biologické rytmy sú nevyhnutnou sú as ou homeostázy: „všetko je 
rytmické pokia  sa nepreukáže opak" (Aschoff, 1960; Sollberger, 1965; 
Halberg, 1969; Ahlers, 1984; Štulrajter, 1995; Sedlá ek, 1999; Arendt, 
2006; Zeman, 2006 a alší). 

Ak vieme dokáza  pôvod biologických rytmov vo vnútri danej biologickej 
jednotky, hovoríme o rytmoch endogénnych (endogenous rhythm).
Vznikajú teda vo vnútri organizmu ako dôsledok aktivity endogénneho 
oscilátora - pacemakera. Podmienkami prostredia sú synchronizované 
k dominantnej, rytmicky sa meniacej premennej prostredia tzv. 
synchronizátora (zeitgeber). V konštantných podmienkach nevymiznú, ale 
vo ne prebiehajú. To znamená, že v konštantných podmienkach prostredia 
endogénne rytmy pretrvávajú, pri om ich perióda sa odchy uje od periódy 
environmentálneho cyklu, ktorý daný biologický proces pôvodne 
synchronizoval. Ak je endogénna perióda rytmu, ozna ovaná ako tau, 
kratšia ako 24 hodín, hovoríme o fázovom zrýchlení, ak je naopak dlhšia, 
hovoríme o fázovom oneskorovaní rytmu. 

Ak rytmus závisí od rytmických vstupov z vonkajšieho prostredia hovoríme 
o rytmoch exogénnych (exogenous rhythm). Vznikajú ako priama reakcia 
na zmeny prostredia po zániku periodických zmien, ktoré ich vyvolali, 
rytmy doznievajú. Exogénne rytmy sú typické napríklad pre zmeny aktivity 
enzýmov spojených s procesom trávenia. 

Zatia o endogénne rytmy sú nevyhnutné pre život, exogénne rytmy 
urých ujú adapta né procesy. Medzi oboma kategóriami rytmov neexistuje 
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zrete ná hranica, pretože v organizme sa uplat ujú interakcie medzi 
rôznymi biologickými rytmami. 
Medzi základné premenné, ktorými charakterizujeme biologický rytmus 
patria: perióda, amplitúda, frekvencia a fáza (obrázok 1.9), kde 
z uvedených premenných môže by  každá vyjadrená numerickými 
jednotkami, o umož uje matematické znázornenie každého rytmu.

Perióda (period grécky ττττ) – vyjadruje asový interval k ukon eniu jedného 
kompletného cyklu v rytmickej variácii. Frekvencia (f) je po et cyklov za 
asovú jednotku, je to vlastne prevrátená jednotka periódy (f = 1/ ) – môže 

to by  zlomok sekundy, jeden de , mesiac, rok, alebo akýko vek iný 
asový interval (tabu ka 1.1). 

Tabu ka 1.1 asová klasifikácia biologických rytmov (upravené pod a Cugini, 1993)

Amplitúda (A - Amplitude) – je hodnota, ktorá vyjadruje rozpätie rytmu od 
jeho strednej hodnoty k vrcholu. Jedná sa o polovicu rozdielu medzi 
maximálnou a minimálnou hodnotou v priebehu jedného cyklu, 

Ozna enie rytmu Perióda (Tau)

Ultradiánny <20 h 

Cirkadiánny ~ 24 ± 4 h 

Dian 24 ± 2 h 

Infradiánny >28 h 

Cirkasemiseptánny ~ 3,5 d a 

Cirkaseptánny ~ 7 ± 3 dni 

Cirkadiseptan ~ 14 ± 3 dni 

Cirkavigintánny ~ 21 ± 3 dni 

Cirkatrigintánny ~ 30 ± 5 dni 

Cirkasimianuálny ~ 6 mesiacov 

Cirkaanuálny ~1 rok ± 2 mesiace 

Solárny ~10,5 roka 

Sekulárny  ~ 90 rokov 
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definovaných matematickým modelom (kosinorová krivka, stanovená 
metódou najmenších štvorcov). Rozdiel medzi maximálnou a minimálnou 
hodnotou rytmu sa v chronobiológii ozna uje ako dvojitá amplitúda (2A). 
Amplitúda je základnou premennou všetkých periodických veli ín. 

Fáza (phase) – rozumie sa okamžitý, opakujúci sa stav periódy. Fázou 
môžeme ozna i  bu  maximálnu, alebo minimálnu hodnotu cyklu, 
prípadne akýko vek bod medzi minimom a maximom. Môže by  vyjadrená 
ako cirkadiánny as, ktorý predstavuje asovú stupnicu pokrývajúcu celú 
periódu. Jej posun môže by  vyjadrený v uhlových stup och, kde 360o

predstavuje jeden celý cyklus (napr. pri zmene fázovania o 180o pri 24-
hodinovom cykle sa presunie maximum zo 7:00 na 19:00 hodinu). 

Fázový posun (phase shift) je postupná zmena v asovaní rytmu, ktorá 
znamená rozdiel medzi za iato nou a kone nou akrofázou. Môže sa 
vyskytova  ako fázové oneskorenie (phase delay) alebo ako fázové 
predbehnutie (phase advance) (obrázok 1.9). 

Akrofáza  (Acrophase , , ) je asový bod, do ktorého spadá vrchol 
regresnej sinusoidy interpolovanej nameranými hodnotami hociktorej 
periodickej funkcie; asto sa zamie a s maximom nameraných hodnôt. 

Mesor (M), (Midline Estimating Statistic Of Rhythm) - je rytmami 
determinovaná stredná hodnota medzi najvyššou a najnižšou hodnotou 
kosínorovej funkcie interpolovanej nameranými údajmi. Táto hodnota sa 
rovná aritmetickému priemeru iba v prípade rovnomerného rozdelenia 
meraných dát. Ak je po et meraní v hornom priebehu funkcie rozdielny od 
po tu merania v dolnej asti funkcie, hodnota mesoru je od aritmetického 
priemeru odlišná a pre ur enie rytmu presnejšia. Jednotkou mesoru pre 
výkon je s, min, cm, kg at . 
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Obrázok 1.9 Fázové oneskorenie – predbehnutie rytmu
                      (upravené pod a ervenková, 2008)

Výpo et uvedených premenných rytmov a ich samostatné štatistické 
spracovanie sa realizuje prostredníctvom jednoduchého a popula ného 
kosinorového testu. Test vychádza z metódy najmenších štvorcov, kde sa 
vyzna uje tzv. cyklická krivka „najlepšej prispôsobivosti“ získaným 
výsledkom. Analýza sa robí v tzv. kruhovom kosinore (Nelson et al., 1979; 
Cugini, 1993; Koukkari a Sothern, 2006). 

Vychádzajúc z chronobiologických lexikónov a encyklopédií (Halberg et 
al., 1977; Halberg, 2011; Glossary, 2013) sa zmienime aj o alších, asto 
používaných pojmoch a termínoch, s ktorými sa stretávame 
v chronobiologických výskumoch a prácach. 
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Obrázok 1.10 Základné parametre biologických rytmov
                      (upravené pod a Halberga et al., 1986) 

Oscilátor je funk ná jednotka schopná generova  samo udržiavané, 
autonómne oscilácie a synchronizova alšie podriadené biologické rytmy 
a zladi  ich s cyklickými zmenami okolitého prostredia. Vo fylogenéze 
funkciu oscilátorov preberajú rôzne štruktúry. U loveka je oscilátor 
lokalizovaný v neurálnych štruktúrach – suprachiasmatických jadrách 
hypotalamu (SCN suprachiastmatické nucleum). Multioscilátorový model 
predpokladá okrem primárneho oscilátora, ktorý je schopný autonómnych 
oscilácii, existenciu sekundárnych oscilátorov (u cicavcov sú to area 
hypothalami lat., area retrochiasmatica a nc. ventromediális), schopných 
ako seba udržiavajúcich, tak tlmených oscilácií. Tieto suboscilátory sú 
riadené primárnym oscilátorom, ktoré samostatne riadia chod pasívneho 
systému schopného iba budených oscilácií. Pacemakery sa naviac môžu 
sklada  z dvoch a viacerých oscilátorov. Celý oscilátorový systém je 
spojený do stabilných fázových konfigurácií, zais ujúcich vnútornú 
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synchronizáciu. Pri rozpojení môže dôjs  k desynchronizáciam. Oscilácie 
zais ujú denné sekvencie metabolických a behaviorálnych dejov, ktoré 
pôsobia ako biologické hodiny, umož ujúce anticipáciu a formovanie 
(napr. reproduk nej stratégie a kone ne fázový uhol medzi t a T umož uje 
živo íchom subjektívne vníma as a kalendár). Zni enie SCN vedie 
k vymiznutiu celej rady endokrinných, fyziologických a behaviorálnych 
rytmov (nie však všetkých). Prerušenie aferentácie SCN nenarušuje 
cirkadiánne rytmy, naopak prerušenie eferentácie narušuje cirkadiánne 
rytmy. Molekulárna podstata generovania cirkadiánnych rytmov spo íva 
v cyklickej transkripcii špecifických hodinových génov (Moore a Eichler, 
1976; Moore-Ede et al., 1982; Moore-Ede, 1983; Nevšímalová a Illnerová, 
2007; Illnerová a Sumová, 2008). 

Synchronizátor (synchronizer Sy) - zah a periodicky sa opakujúce javy 
vonkajšieho prostredia ovplyv ujúce frekvenciu a akrofázu biologických 
rytmov. Synchronizátor je premenná prostredia, ktorá synchronizuje 
oscilátor/pacemaker k prevládajúcim podmienkam prostredia. Medzi 
synchronizátory zara ujeme vplyvy environmentálnych (heliogeofyzikál-
nych) periodicít a sociálnych faktorov. Synchronizátor je definovaný 
svojou silou pôsobenia. V tejto súvislosti rozoznávame synchronizátory: a) 
dominantné, b) slabé, c) jemné (obrázok 1.11). Zo všetkých premenných 
prostredia má dominantné postavenie rytmus striedania svetla a tmy, ktorý 
je odvodený od otá ania sa Zeme okolo svojej vlastnej osi (Chorvát, 1998; 
Homolka et al., 2010). 



44 Chronobiológia od teórie k športovej praxi 

V tejto súvislosti rozoznávame pojem synchronizácia (synchronization), 
ktorým ozna ujeme stav biologického systému, v ktorom dve alebo viaceré 
premenné vykazujú rytmy s rovnakou periódou a stabilnými fázovými 
vz ahmi a akrofázami. Jedná sa o prispôsobenie endogénnych rytmov 
externým vplyvom. Toto prispôsobenie je sprostredkované bu  jedným 
alebo viacerými synchronizátormi (v literatúre sa môžeme stretnú  aj 
s pojmami ako zeitgeber, entrainment). Medzi možné synchronizátory sa 
u loveka zara ujú (Ahlers, 1984; Švorc et. al., 2008 a iní): 

poznanie asu, 
cyklus svetla a tmy, 
sociálne vz ahy, 
cyklus aktivity, odpo inku – spánku a bdenia, 
príjem potravy, 
elektromagnetické pole, gravita né pole, atmosférický tlak, 
kozmické žiarenie. 

Rozsah periodicít, v ktorých synchronizátor môže synchronizova
biologické hodiny, je u loveka limitovaný. Ak je tento rozsah prekro ený, 

Obrázok 1.11 Rozdelenie externých rytmov  pod a intenzity ú inku
                      (upravené pod a Homolka et.al., 2010) 
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potom biologické hodiny „vo ne bežia“ so svojou vnútornou periódou. 
Vo ne bežiaci rytmus  (free-runnig rhythm) je pokra ovanie endogénnej 
bioperiodicity mierne alebo zásadným spôsobom odlišnej od akéhoko vek 
známeho režimu prostredia, t.j. od jej zvy ajného synchronizátora alebo 
zvy ajného pacemakerového rytmu. Rytmy pretrvávajú aj vtedy, ke
organizmy žijú v stálom, neperiodickom prostredí bez vedomia 
o vonkajšom ase (napr. lovek v jaskyni alebo v izolovanom bunkri). 
Rytmy sú teda organizmu vrodené. V neperiodickom prostredí vykazujú 
periódu Tau, ktorá sa blíži, ale sa nerovná presne 24 hodinám, beží vo ne 
v ase (Aschoff, 1974; Minors a Waterhouse, 1986; Illnerová a Sumová, 
2008; Golombek et al., 2010). 

Referen ný rytmus (reference rhythm, marker rhythm) je rytmus jednej 
premennej, používaný ako asová referencia pre iné rytmy. 

V prípade, že nedochádza k zosúladeniu jednotlivých rytmov v organizme, 
vzniká porucha ich vz ahov nazývaná desynchronizácia 

(desynchronization), ktorú charakterizujeme ako stav dvoch alebo 
viacerých pôvodne zosynchronizovaných rytmických biologických dejov, 
ktoré prestali oscilova  v rovnakej frekvencii a vykazujú zmeny vo 
vzájomných fázových vz ahoch, kedy nedochádza k zosúladeniu 
jednotlivých rytmov v organizme, ím vzniká porucha ich vz ahov. Tento 
jav je možné vo svojom živote pozorova  denne ako dôsledok vplyvu 
environmentálnych a sociálnych faktorov, medzi ktoré môžeme zaradi : 

svete nú kontamináciu prostredia, 
prácu na zmeny (shift work), 
prelety cez asové pásma (jet lag), 
„moderný štýl života“. 

V tejto súvislosti rozoznávame: externú desynchronizáciu (external 
desynchronization), ktorá predstavuje desynchronizáciu endogénneho 
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biologického rytmu vzh adom na prostredie a internú desynchronizáciu

(internal desynchronization) predstavujúca zmeny, v ktorom dve alebo 
viacej predtým synchronizovaných premenných v rámci jedného organizmu 
prestane vykazova  rovnakú frekvenciu, rovnaký vzájomný vz ah akrofáz 
a za ínajú vykazova  rozdielne alebo meniace sa asové vz ahy. 
Desynchronizácia vedie k zníženiu výkonnosti organizmu, problémom pri 
adaptácii a k vzniku patologických psychických stavov (napr. sezónne 
ovplyv ované ochorenia). Vysokú výkonnos  bude  lovek naopak 
dosahova  vtedy, ke  rytmus pravidelne súhlasí s rytmami 
psychofyziologických funkcií. Výkyvy vo výkonnosti sú menej stereotypné 
a menia sa asom skôr ako s kolísaním autonómnych funkcií (Illnerová 
a Sumová, 2008). 

V súvislosti s uvedeným, významné poznatky získava psychofyziológia. 
Zistilo sa, že tam, kde nie je dostato ne vytvorená adaptácia, každé 
pôsobenie akútneho za aženia, vedie k desynchronizácii a k poruche 24-
hodinového režimu, o je podmienené zlyhaním vz ahov medzi výkonným 
orgánom a psychikou. Menia sa subjektívne pocity, zotrva nos
stereotypov. Objavujú sa nedostatky vo využití druhej signálnej sústavy, o 
sa môže prejavi  ako agresivita a emo ná impulzívnos  (Kuznetsov et al., 
1978). 

1.2.2 Klasifikácia biologických rytmov 

Biologické rytmy sú základom ukladania periodických oscilácií faktorov 
vonkajšieho prostredia. V tejto súvislosti sa udomác uje pojem chronom

zah ajúci celý komplex rytmov a ich asového vývoja v organizme. 
Chronom sa skladá z multifrekven ného spektra rytmov, trendov
a zvyškových štruktúr, vrátane intermodulácií vnútri a medzi
fyziologických premennými, rovnako ako zmeny v dozrievaní a starnutí 
(Cornélissen et al. 2006; Halberg et al., 2007). 
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Vychádzajúc z univerzálnosti pôsobenia environmentálnych 
(heliogeofyzikálnych) faktorov prostredia nie je asi ani prekvapujúce, že 
organizmy sa týmto podmienkam prispôsobili evolúciou biologických 
rytmov. Spektrum biologických rytmov preto zah a široký asový 
diapazón – od milisekúnd až po viacero rokov, i stovky rokov. 

Biologické rytmy môžeme klasifikova  pod a viacerých kritérií na základe: 

vlastných charakteristík (tabu ka 1.1), 
biologického systému, v ktorom rytmus pozorujeme, 
povahy procesu, generovania rytmu, 
funkcie, ktorú rytmus plní. 

Biologické rytmy vzh adom na univerzálnos  striedania fáz svetla a tmy 
po as 24 hodín môžeme rozdeli  do troch hlavných kategórií pod a d žky 
trvania periódy, a to: 

rytmy ultradiánne – s periódou <20 hodín, 
rytmy cirkadiánne – s periódou ~ 24±4 hodiny, 
rytmy infradiánne – s periódou > 28 hodín. 

Nemenej významný je fakt, že organizmus a prostredie vytvárajú 
biologickú jednotu. T. z., že zmeny v zložení a vlastnostiach prostredia sa 
ur itými spätnými zmenami prejavujú aj v organizme. Periódy 
environmentálnych faktorov, heliogeofyzikálnych periodicít sa prekrývajú 
s biologickými rytmami loveka. V roku 1987 na XVII. chronobiologickej 
konferencii v  Leidene bola navrhnutá heliogeofyzikálna klasifikácia 
rytmov. Rytmy sú pod a nej usporiadané do periodickej tabu ky, ktorá sa 
skladá z 11 tried periodicít: sekulárnych, solárnych, ro ných, mesa ných, 
denných, hodinových, inframinútových, ultraminútové, sekundových, 
decisekundových a milisekundových (tabu ka 1.2). Poznatky doterajších 
výskumov poukazujú, že heliogeofyzikálnym periodicitám naj astejšie 
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zodpovedajú aj základné biologické rytmy loveka, ktoré sú zoskupené do 
primárnych pásiem. Skuto nos , že vä šina periodicít patrí do takejto 
harmonickej schémy periód prezrádza väzbu medzi zdanlivo nezávislými 
funkciami s rôznou frekvenciou. Aj zistenia 7, 14, 27 denných opakovaní 
magnetických búrok, šes mesa né opakovania s maximom v d och 
rovnodennosti (22. septembra a 22. marca) a s minimom okolo slnovratu 
(5. júna a 5. decembra) plne zapadajú do spomínanej klasifika nej schémy 
(Hejl, 1989; Hejl et al., 1990). 

Základné postavenie v celej hierarchii rytmov má rytmus cirkadiánny,

ozna ovaný približne 24 hodinový alebo približne denný rytmus. Vyjadruje 
ur ité rozpätie medzi pôvodnou hodnotou endogénneho rytmu a hodnotou 
jej 24 hodinovej synchronizovanej formy. Cirkadiánny systém dáva 
organizmu vnútorný denný program, ím môže plni  aj funkciu kalendára. 
Je to systém integrujúci, ktorý zah a: centrálne hodiny koordinujúce 
a synchronizujúce oscilácie v periférnych orgánoch. Sú asne sa cirkadiánny 
systém vz ahuje k svojmu okoliu, pretože je periodicky nastavovaný 
vonkajšími podnetmi, najmä svetelnými. 

Všetky doteraz skúmané živé organizmy vykazujú denné rytmy v stovkách 
dejov, ktoré prebiehajú na úrovni organizmu, tkaniva, bunky aj na 
molekulárnej úrovni. 

Aj lovek vykazuje významné rytmy napr. v spánku a bdení, v telesnej 
teplote, v psychickom a fyzickom výkone, v tvorbe a uvo ovaní rôznych 
hormónov (napr. melatonínu z epifýzy alebo kortizolu z kôry nadobli iek), 
v metabolickej aktivite, v zložení telových tekutín, v aktivite po etných 
enzýmov, v zapínaní a vypínaní stoviek génov a pod. (Foster a Kreitzman, 
2005; Illnerová a Sumová, 2008). 
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Tabu ka 1.2 Spektrum pásiem naj astejších periodicít – periodická sústava 
                     biorytmov loveka (zdroj: vlastný) 
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U loveka preto nachádzame rytmy ve mi širokého spektra s  hierarchicky 
usporiadanou organizáciou. To znamená, že kým ultradiánne 
(krátkoperiodické, endogénne, stabilné) rytmy plnia dôležitú funkciu 
v samom organizme - umož ujú udržiava  harmonickú asovú organizáciu 
životne dôležitých funkcií organizmu, štyri cirkarytmy – okrem 

cirkadiánnych s periódou ~ 24±4 hodiny, sú to cirkatidálne s periódou ∼

12,4 hodiny, cirkalunárne s periódou ~ 30±5 dní a cirkaanuálne s periódou 

1 rok ±2 mesiace (infradiánne, exogénne, adapta né) plnia dôležitú funkciu 
zosúladenia organizmu s vonkajším prostredím - umož ujú organizmu 
rýchlo reagova  na neo akávané zmeny vonkajšieho prostredia. udstvo 
po as svojho vývoja dospelo k presved eniu, že ak fyziologické funkcie 
v organizme prebiehajú v súlade s periodickými zmenami v prírode, lovek 
si tak udrží dobrý zdravotný stav a zachováva si aj dobrú výkonnos
(fyzickú i psychickú). 

Význam, podstata a využitie chronobiológie sú v sú asnosti 
nepopierate né, o om sved ia v posledných rokoch významné a výrazne 
vedecké pokroky na domácom a zahrani nom poli exaktnosti a poznania 
opierajúce sa aj o poznatky z minulosti, ktoré obohacujú so sú asnou vedou 
z oblastí biológie, astrológie, fyziky, lekárskych vied, psychológie, 
nevynímajúc ani vedy o športe rozvoj a napredovanie biologických rytmov 
z h adiska ich dopadu na sú asný život a zdravie loveka, využívajúc 
pritom odlišné metodické prístupy, ktorých primárna podstata sa opiera 
o porovnávanie asových zmien v rôzne sa meniacich podmienkach 
vonkajšieho prostredia. 
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2 Biologické rytmy a nervovo-svalová výkonnos loveka  
   Milan Sedliak 

Denné kolísanie mnohých biochemických, metabolických a behaviorálnych 
procesov je fundamentálnou sú as ou fyziológie loveka. Nie je preto 
prekvapujúce, že mnohé parametre fyzickej výkonnosti kolíšu v priebehu 
d a. Pojem „diurnálny“, asto použitý v rámci tejto kapitoly, zodpovedá 
svetelnej fáze d a, naproti tomu pojem „nokturálny“ znamená „no ný“. 
Drvivá vä šina doteraz publikovaných vedeckých štúdii sledovala 
diurnálne zmeny rôznych parametrov výkonnosti, iže ich kolísanie 
v svetelnej asti 24 hodinového d a. 

Je známe, že mnohé fyziologické parametre súvisiace s fyzickou 
výkonnos ou loveka (napr. spotreba kyslíka, pulzová frekvencia, krvný 
tlak) kolíšu v priebehu d a tak v pokoji, ako aj pri za ažení. Diurnálne 
zmeny boli zistené aj pre niektoré konkrétne pohybové úlohy, napríklad 
skok do dia ky z miesta, presnos  a rýchlos  tenisového podania alebo 
plavecký výkon (Winget et al., 1985; Reilly a Down, 1992; Atkinson 
a Speirs, 1998; Kline et al., 2007). 

Je dôležité zdôrazni , že by bolo nesprávne hovori  o jednom rytme 
pohybovej výkonnosti. Napríklad v lánku pozostávajúcom z dvoch 
experimentov zameraných na všeobecné a pre futbal špecifické schopnosti 
a zru nosti, zistili Reilly a kolektív (2007), že bdelos  a rýchlos  vedenia 
lopty a odolnos  vo i únave bola najvyššia o 20:00 hod., zatia o výkon 
v ostatných futbalových zru nostiach bol najlepší o 16:00 hod. Iné 
zru nosti, náro né na koordináciu, posturálnu kontrolu a mentálnu zložku 
vrcholia v skoršej fáze d a. Ako príklad môže slúži  presnos  prvého 
podania v tenise (Atkinson a Speirs, 1998). V tej istej štúdii sa však 
zárove  zistilo, že rýchlos  prvého podania bola najvyššia o 18:00 
v porovnaní s 09:00 a 14:00 hod. (Atkinson a Speirs, 1998).  
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2.1 Diurnálne kolísanie svalovej sily a výkonu 

Aj svalová sila a výkon majú typický diurnálny rytmus s najnižšími 
hodnotami skoro ráno a vrcholom v neskoršej fáze d a, naj astejšie 
v poobedných hodinách. Takýto priebeh vô ovej, ale aj elektricky 
evokovanej maximálnej sily a výkonu bol opakovane zistený tak 
v dynamických, ako aj izometrických testoch pri teplote vzduchu 17-23 °C 
(Coldwells et al., 1994; Gauthier et al., 1996; Deschenes et al., 1998; 
Callard et al., 2000; Castaingts et al., 2004; Drust et al., 2005; Giacomoni et 
al., 2005; Guette et al., 2005a; Nicolas et al., 2005; Sedliak et al., 2008; 
Araujo et al., 2011; Mora-Rodrõguez et al., 2012 – obrázok 2.1). Aj 
unavite nos  svalu sa javí vyššia v poobedných hodinách v porovnaní s 
rannými (obrázok 2.2, Nicolas et al., 2005). 

Obrázok 2.1 Zmeny v maximálnom mechanickom výkone pri výskoku z drepu so 
60 % z jednorazového maxima (panel v avo) v maximálnej izometrickej extenzii 
v kolennom k be (panel vpravo) merané v priebehu dvoch po sebe idúcich 
testovacích d och. * - štatisticky významne vyššie hodnoty v porovnaní 
s hodnotami nameranými o 07:00 hod. * = p<0,05, ** = p<0,01, *** = p<0,001

Rozdiely medzi rannými a najlepšími dennými hodnotami v maximálnej 
svalovej sile boli v rozpätí 5 až 21 % (Coldwells et al., 1994; Guette et al., 
2005a). Aj spodná hranica tohto diurnálneho rozdielu je dostato né 
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významná nielen pre výkonnostný šport, ale aj iné aktivity loveka 
vyžadujúce maximálnu alebo vysokú produkciu sily. Napríklad seniori 
postihnutí sarko - a dynapéniou musia v prípade zakopnutia alebo inej 
straty rovnováhy generova  korek né pohyby maximálnym úsilím. Ak je 
hypoteticky ich úrove  sily na hranici pre zabránenie pádu v priebehu d a, 

alší 5 až 10 % pokles v ranných hodinách môže znamena  pokles pod 
kritickú hranicu a následnú neschopnos  zabráni  prípadnému pádu. 

Je dôležité si uvedomi , že všetky hore uvedené štúdie boli robené na 
mužoch. Z mála prác na ženách sa zatia  javí, že ich diurnálny rytmus 
v maximálnej sile a výkone má menšiu amplitúdu v porovnaní s mužmi, 
respektíve je porovnate ný s mužmi len ak je sval dodato ne stimulovaný 
elektricky (Phillips, 1994; Giacomoni et al., 2005). Navyše kolísanie sily 
a výkonu je v priebehu menštrua ného cyklu vä šie ako ich denné kolísanie 
(Bambaeichi et al., 2004). Je evidentné, že je potrebných viac vedeckých 
štúdií na ženách rôzneho veku, zameraných na denné kolísanie maximálnej 
nervovo-svalovej výkonnosti. 

Z uvedeného vyplýva, že konkrétna fáza d a, v ktorej nejaký parameter 
výkonnosti dosahuje maximá, môže závisie  od jeho kondi nej, 
koordina nej alebo psychologickej náro nosti. V každom prípade však 
doteraz nebol zistený jediný parameter ovplyv ujúci maximálnu nervovo-
svalovú výkonnos , ktorého maximum by sa nachádzalo v ranných 
hodinách (medzi 06:00 - 09:00 hodinou). Tento as d a sa naopak javí ako 
výkonnostné minimum, minimálne v prípade, že sú probandi testovaní len 
v priebehu svetelnej fázy d a. Pojem „ranný výkonnostný deficit“ môže 
by  preto používaný na pomenovanie fenoménu zníženej rannej výkonnosti 
v diurnálnom cykle d a. Teoreticky sa však skuto né 24-hodinové 
minimum môže nachádza  v priebehu noci, ako bude ukázané v alšej asti 
tejto kapitoly.
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Obrázok 2.2 Zmeny priemerných hodnôt svalového momentu sily v priebehu 
opakovaných extenzií v kolennom k be pri uhlovej rýchlosti 2.09 rad. s-1 o 06:00 
hod. (prerušovaná iara) a 18:00 hod. (celá iara). Horizontálna iara odde uje 
štatisticky významné (v avo) od nevýznamných rozdielov medzi 06:00 a 18:00 
hodinou (upravené pod a Nicolasa et al., 2005)

2.2 Mechanizmy diurnálneho rytmu svalovej sily 

Napriek dobre zdokumentovanému priebehu diurnálneho rytmu svalovej 
sily a výkonu ostávajú mechanizmy jeho pôvodu nedostato ne objasnené. 
Americkí autori publikovali preh adový lánok, v ktorom nazna ili, že 
diurnálny rytmus pohybovej výkonnosti by v skuto nosti mohol by
výsledkom rôznych artefaktov, spôsobených striedaním spánku a aktivity 
v priebehu d a a noci (Youngstedt a O'Connor, 1994). Medzi možné 
artefakty zaradili rozdiely v príjme potravy, pospánkovej inercii, k bovej 
ohybnosti, trvaním stavu bdelosti pred za ažením, telesnej teploty a teploty 
okolia, alebo rozdiely v motivácii. Odvtedy bolo publikovaných nieko ko 
vedeckých štúdií, ktoré skúmali vplyv týchto artefaktov na diurnálny 
rytmus sily. 
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Je známe, že telesná teplota je nižšia a svalová tuhos  je vyššia v ranných 
hodinách než v neskoršej fáze d a (Onambele-Pearson a Pearson, 2007; 
Edwards et al., 2013). Dôkladné aktívne alebo pasívne rozohriate 
a rozcvi enie by preto teoreticky mohlo zlepši  alebo úplne odstráni  ranný 
výkonnostný deficit. Nieko ko experimentov testovalo túto hypotézu. 
V jednej štúdii bolo porovnané 5- a 15-minútové aktívne rozcvi enie. 
Dlhšie 15-minútové rozcvi enie síce dokázalo o nie o zmenši , ale nie 
odstráni  ranný výkonnostný deficit vo Wingate teste na bicyklovom 
ergometri. Aj po 15-minútovom rozcvi ení boli rozdiely medzi ránom 
a poobedím štatisticky významné. Iná štúdia použila ešte sofistikovanejší 
experimentálny dizajn, v ktorom bola manipulovaná tak teplota telesného 
jadra, ako aj vnútrosvalová teplota bu  aktívnym alebo pasívnym 
celotelovým zohriatím (Edwards et al., 2013). Bola to zárove  prvá štúdia, 
kde merali vnútrosvalovú teplotu. Výsledkom bolo, že napriek zvýšeniu 
teploty telesného jadra a svalu na poobedné hodnoty ostala ranná hodnota 
maximálnej sily stisku ruky a sila vystiera ov kolenného k bu nižšia. 
Racinais et al. (2005) publikovali protichodné zistenia. Diurnálne zmeny 
v svalovej sile boli významné len pri teplote okolitého prostredia 20,5°C. 
Naopak, pri teplote prostredia 29,5°C neboli denné rozdiely v svalovom 
výkone významné. 

alším menovaným faktorom pôsobiacim ako možný artefakt bola 
motivácia (Youngstedt a O'Connor, 1999). Jedným z možných 
experimentálnych prístupov na nepriame posúdenie motivácie pri 
maximálnej vô ovej svalovej kontrakcii je sú asné stimulovanie svalu 
supramaximálnymi elektrickými stimulmi. Týmto postupom sa dá 
kvantifikova , o ko ko sa svalová sila zvýši. Ak by sa teoreticky svalová 
sila po impulze nezvýšila, vô ová aktivácia, a tým aj motivácia sú 
maximálne. Giacomoni et al. (2005) zistili štatisticky významné kolísanie 
v svalovej sile len s elektrickou stimuláciou. To by mohlo znamena , že 
motivácia síce skres uje namerané výsledky, ale v tomto prípade by to bol 
skôr dôkaz pre existenciu diurnálneho rytmu v sile. Ak by sa totiž faktor 
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motivácie odstránil, diurnálny rytmus by bol významný (Giacomoni et al., 
2005). 

Na základe doteraz publikovaných prác je možné konštatova , že diurnálny 
rytmus v sile nie je spôsobený len vyššie spomenutými artefaktmi. Na 
druhej strane existujú práce ukazujúce, že testovanie diurnálneho rytmu 
svalovej sily a výkonu môže by  negatívne ovplyvnené niektorými alšími 
faktormi. 

Z výsledkov série experimentov pochádzajúcich z našich laboratórií sa javí, 
že diurnálny rytmus maximálnej sily a výkonu môže by  skreslený 
napríklad anticipa ným psychickým stresom, u ením a/alebo zlepšenou 
vnútro- a medzi-svalovou koordináciou, a to aj v prípade, že meraniam 
predchádza dôkladné zacvi enie probandov. V jednej zo štúdií bol 
testovaný maximálny výkon v teste výskoku z drepu so zá ažou 
netrénovaných udí a udí po 10-týžd ovom tréningu zah ajúcom 
výskoky z drepu (Sedliak et al., 2008). Výskok z drepu so zá ažou je 
viack bový pohyb, náro ný na správnu medzisvalovú koordináciu 
v krátkom asovom úseku pri maximálnom úsilí. Netrénovaní jedinci mali 
menšie rozdiely medzi denným maximom a minimom (~4 %) v porovnaní 
s jedincami po nieko kotýžd ovom technickom tréningu (8 %), o evokuje 
možnos  skreslenia meraných údajov technickou vyspelos ou probandov 
v teste. Vplyv zlepšenia techniky opakovanými meraniami v priebehu 
jedného alebo dvoch dní na merané parametre bol potvrdený aj v neskoršej 
štúdii (Sedliak et al., 2011). Probandi boli testovaní o 08:00, 12:00, 16:00 
a 20:00 hod., pri om každý proband za ínal s testovaním v jednom z týchto 
štyroch asov náhodným rozdelením. Testovala sa výbušná sila dolných 
kon atín v sede na dynamometri leg-pressového typu s 50 % 
z jednorazového maxima (1-RM). Cvi enie na leg-presse v sede s oporou 
chrbta je koordina ne o nie o menej náro né v porovnaní s výskokom 
z drepu vzh adom na odstránenie nutnosti udržiavania rovnováhy 
a produkcie sily po optimálnej dráhe. V súlade s o akávaniami bol zistený 
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štatisticky významný denný rytmus s 8 % priemerným rozdielom medzi 
ranným výkonom a najlepším denným výkonom. Navyše sa ale ukázal 
vplyv poradia testu, ke  najlepší výkon bol naj astejšie dosiahnutý 
v tre om alebo štvrtom opakovanom meraní (14 probandov z celkového 
po tu 17). Najhorší výkon bol naopak dosiahnutý ráno (8 probandov) alebo 
v poradí prvom teste (10 probandov) zah ajúcich 3, ktorých prvým testom 
bolo ranné meranie o 08:00 hod. Je zjavné, že u enie, zlepšená vnútro- 
a medzi-svalová koordinácia a/alebo úrove  technickej trénovanosti môžu 
významne ovplyv ova  výsledky pri opakovaných testovaniach výbušnej 
sily v dynamických podmienkach. V prípade podobných testov je preto 
vhodné uvažova  o krátkom tréningovom období zameranom na technicky 
správne zvládnutie daného pohybu. 

Aj psychické faktory môžu ovplyvni  priebeh denných zmien svalovej sily 
a výkonu. Ako príklad možno uvies  vyššiu úrove  maximálnej 
izometrickej sily dolných kon atín meranej ráno v prvom testovacom dni 
v porovnaní s rannými hodnotami v identickom teste na nasledujúci 
testovací de  (Sedliak et al., 2008). Podobne boli zvýšené aj pokojové 
ranné koncentrácie kortizolu na prvý testovací de  v porovnaní 
s nasledujúcim ránom (Sedliak et al., 2007). Anticipa ný psychický stres 
navodený o akávaním predtým nevyskúšaného cvi enia zvýšil pokojové 
hladiny kortizolu hodinu pred za iatkom cvi enia, ale tento efekt stresu už 
nebol zistite ný pred druhým kolom cvi enia (Mason et al., 1973). 
Anticipa ný psychický stres pravdepodobne okrem kortizolu zvyšuje aj 
hladiny katecholamínov, ktoré následne môžu zvýši  maximálnu svalovú 
silu (French et al., 2007). Zvýšené hladiny cirkulujúcich katecholamínov, 
napríklad adrenalínu, vplyvom psychického stresu a/alebo iných faktorov 
v ranných hodinách môžu iasto ne zvýši  maximálnu silu a tým zníži
ranný výkonnostný deficit. Táto hypotéza bola iasto ne potvrdená 
španielskou štúdiou, kde bol probandom podaný kofeín (Mora-Rodriguez et 
al., 2012). Kofeín užitý v ranných hodinách spôsobil štatisticky významné 
zvýšenie nielen katecholamínov v krvi, ale aj svalovej sily na úrove
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poobedných hodnôt. Tu však treba zdôrazni , že „ranný“ test bol 
uskuto nený medzi 10:00 – 11:30 hod., takže ostáva otázne, i by mal 
kofeín podobný efekt aj v skorších ranných hodinách, napríklad medzi 
07:00 – 09:00 hod. 

Vedecké dôkazy o tom, že ranný výkonnostný deficit nie je len artefaktom 
spôsobeným napr. vyššou rannou svalovou tuhos ou a nedostato ným 
rozcvi ením alebo krátkym asovým odstupom od prebudenia v porovnaní 
s neskoršou fázou d a sú pomerne presved ivé. Vyvstáva však iná zásadná 
otázka. Je denný rytmus svalovej sily a výkonu aspo iasto ne 
endogénneho pôvodu? Na túto otázku nemožno odpoveda  na základe 
vyššie uvedených vedeckých štúdií vzh adom na ich metodiku. Vä šina 
z nich použila protokol nazvaný ako “cyklický latinský štvorec” (Folkard 
a Monk, 1980). V tomto protokole sa as d a prvého testovania medzi 
probandmi líši. Ak je napríklad naplánované testovanie v ranných, 
obedných a ve erných hodinách, probandi sa náhodne rozdelia do troch 
rovnakých skupín. Prvá skupina za ína ranným testom, druhá obedným 
a tretia ve erným. Zárove  by mali by  po sebe nasledujúce testovania 
oddelené aspo  ôsmymi hodinami, aby sa predišlo prípadnej únave 
z opakovaných meraní. Probandi zvy ajne neostávajú v laboratóriu medzi 
meraniami ani v priebehu noci. Pri takomto protokole sú údaje, ktoré by 
mali reprezentova  jednu diurnálnu periódu, zozbierané v priebehu 
nieko kých po sebe idúcich dní a môžu by  ovplyvnené prirodzenou 
medzidennou variabilitou (Gleeson a Mercer, 1992). Iný, asto používaný 
protokol, sú opakované merania v priebehu jedného d a, alebo celého 24 
hodinového cyklu (Gauthier et al., 1996, 1997; Callard et al., 2000). 
Intervaly medzi meraniami sú preto kratšie ako pri “cyklickom latinskom 
štvorci”, napríklad Gauthier et al. (1997) merali šes krát v priebehu d a 
s 3-hodinovými intervalmi odpo inku. V niektorých našich experimentoch 
boli použité 4-hodinové intervaly odpo inku a zárove  boli probandi 
testovaní v priebehu dvoch po sebe idúcich dní, bez testovania v no ných 
hodinách (Sedliak et al., 2008). Spolu absolvovali osem meraní maximálnej 
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svalovej sily a výkonu, každé v trvaní približne 45 minút aj s rozcvi ením. 
Na tomto mieste treba zdôrazni , že ani pri tomto protokole nebol zistený 
vplyv únavy z opakovaných meraní. Každý z hore uvedených meraní má 
ale nieko ko metodologických nedostatkov. Okrem nieko ko mála 
výnimiek, kde autori testovali aj v priebehu noci (napr. Giacomoni et al., 
2005; Araujo et al., 2011), vä šina prác zis ovala zmeny vo výkonnosti len 
po as prirodzeného asu bdenia. Navyše ani v jednej zo štúdií neboli udia 
oddelení od prirodzených signálov z prostredia, schopných ovplyv ova
vnútorné biologické hodiny na molekulárnej úrovni, akými sú napríklad 
svetlo, pravidelný príjem potravy alebo sociálne kontakty s inými u mi. 
Prítomnos  týchto environmentálnych a sociálnych „zeitgeberov“, alebo 
inými slovami synchronizátorov znemož uje metodologicky rozlíši  medzi 
vnútornou a vonkajšou, prostredím ovplyvnenou zložkou vybraného 
denného rytmu. Tým endogénny pôvod denného rytmu nemožno 
s ur itos ou potvrdi . 

V chronobiológii existuje nieko ko laboratórnych protokolov ur ených na 
overenie endogénneho, geneticky podmieneného pôvodu denného rytmu 
vybraného parametra. Ich spolo ným menovate om je snaha 
o štandardizáciu alebo maximálnu redukciu vplyvu vonkajších faktorov na 
priebeh rytmu, napríklad energetického príjmu, fyzickej aktivity, zmien 
polohy tela, spánku alebo teploty prostredia a svetelných podmienok (Kline 
et al., 2007). Ako bolo uvedené vyššie, mnohé z týchto faktorov majú 
schopnos  maskova  vonkajší priebeh rytmu a/alebo dokonca ovplyv ova
asovanie a trvanie periódy na molekulárnej úrovni. Na u och bolo 

použitých nieko ko typov protokolov – protokol vo ne bežiaceho rytmu 
(free running) (Kleitman, 1963), „constant routine“ protokol (Czeisler et 
al., 1992; Duffy a Dijk, 2002) protokol nútenej desynchronizácie (forced 
desynchronization protocol - Dijk et al., 1992; Duffy et al., 1998) alebo 
protokol s ultra krátkymi periódami spánku a bdenia (ultra short sleep/wake 
schedule - Buysse et al., 2005). Detailný popis použitia takýchto protokolov 
vo vedách o športe bol publikovaný v preh adovom lánku od profesorov 
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Reillyho a Waterhousa (2009). V skratke uvedieme aspo  niektoré ich 
základné klady a zápory. Protokol s názvom „constant routine“ si vyžaduje 
od probanda pobyt v konštantných podmienkach v zmysle stálej bdelosti, 
polohy tela (v polosede) a konzumácie rovnakých jedál v pravidelných 
intervaloch v trvaní aspo  24 hodín. Z toho vyplýva, že už samotná 
vyžadovaná poloha tela zna ne zmenšuje možnosti testovania pohybovej 
výkonnosti. Ak by mala by  navyše splnená podmienka aspo  ôsmych 
hodín medzi testovaniami (minimum osem testovaní v rôznych asoch 
d a), a vloženými úsekmi spánku na zotavenie bez meraní, trvanie 
protokolu by bolo viac ako tri týždne pre jedného loveka (Reilly 
a Waterhouse, 2009). Podobne aj v protokole nútenej desynchronizácie je 
proband vystavený nieko kod ovému pobytu v laboratóriu, a to aj 
v prípade, že sledovaný parameter môže by  meraný asto, napr. krvné 
koncentrácie rôznych látok. V prípade merania fyzickej výkonnosti sa as 
pobytu kvôli dlhším prestávkam medzi meraniami predlžuje. Testy 
anaeróbnej alebo aeróbnej vytrvalosti si vyžadujú aspo  8-hodinové 
periódy na zotavenie (Drust et al., 2005). Menej asu na zotavenie je 
potrebného v testoch maximálnej sily a výkonu. Práve protokol nútenej 
desynchronizácie bol použitý v doteraz jedinej štúdii s udskými 
dobrovo níkmi, ktorá zistila endogénnu zložku v dennom rytme svalovej 
sily (Sargent et al., 2010). Jedenás  mladých dobrovo níkov strávilo 
v laboratóriu 12 dní s nútenými periódami spánku a bdenia v trvaní 9,3 hod. 
a 18,7 hod., dávajúc spolu „de “ s periódou 28 hodín. Statická rovnováha 
a maximálna sila stisku dominantnej ruky boli merané každých 2,5 hodiny 
v ase bdenia. Autori zistili cirkadiánny rytmus v svalovej sile s najvyššími 
hodnotami v ase biologického ve era a najnižšími hodnotami v ase 
minima telesnej teploty, teda v skorých ranných hodinách. Statická 
rovnováha sa nemenila v priebehu 28-hodinového d a (Sargent et al., 
2010). V budúcnosti by protokol nútenej desynchronizácie mohol by
použitý na zistenie endogénnej zložky denného rytmu aj pre iné, vä šie 
svalové skupiny pri rôznych typoch svalových kontrakcií a viack bových 
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komplexných pohyboch relevantných pre športový výkon, napríklad 
výskok z drepu bez alebo so zá ažou. 

alším chronobiologickým protokolom s možným využitím vo Vedách 
o športe je protokol s ultra krátkymi periódami spánku a bdenia. Tento 
protokol umož uje kontrolova  napríklad vplyv spánku a stravy a tak 
oddeli  endogénnu a exogénnu zložky rytmu vo zvolenom parametri 
(Buysse et al., 2005). Z poh adu praktického použitia je protokol s ultra 
krátkymi periódami spánku a bdenia jedným z najvhodnejších pre 
testovanie denných zmien vo fyzickej výkonnosti. Predovšetkým umož uje 
opakované testovanie v relatívne krátkom asovom úseku bez výrazného 
spánkového deficitu. Prvá, a do roku 2013 jediná publikovaná vedecká 
štúdia vo vedách o športe využívajúca protokol s ultra krátkymi periódami 
spánku a bdenia sa zaoberala cirkadiánnymi zmenami v plaveckej 
výkonnosti (Kline et al., 2007). Protokol  tejto štúdie pozostával 
z opakovaných 120-minútových periód bdenia mimo lôžka v silne tlmenom 
svetle striedajúcich sa so 60-minútovými periódami na lôžku v tme, po as 
ktorých sa probandi snažili spa . Celkové trvanie týchto cyklov bolo 50 až 
55 hodín na jedného probanda. Štandardizované jedlo bolo probandom 
podané v 90. minúte každej 120-minútovej periódy bdenia. Každý proband 
odplával šes  200-metrových plaveckých úsekov maximálnym úsilím, 
pri om jednotlivé úseky boli oddelené devä  hodinovou periódou na 
zotavenie. Z výsledkov vyplynulo, že najrýchlejšie asy boli dosiahnuté 
medzi 11:00 a 23:00 hod., zatia o najpomalšie asy zaplávali ráno medzi 
05:00 a 08:00 hod. Metodologickou slabinou uvedenej štúdie boli pomerne 
ve ké rozdiely vo výkonnosti medzi probandmi. Najrýchlejší dosiahnutý 
as bol 128 sekúnd, zatia o najhorší as až 247 sekúnd. V skupine 

pomalších plavcov je pravdepodobná nižšia úrove  plaveckej techniky, o 
môže negatívne vplýva  na meraný výkon a možný skorší nástup únavy 
z opakovaných meraní a tak skresli  priebeh denných zmien vo výkonnosti. 



Chronobiológia od teórie k športovej praxi 71

Na základe ve mi limitovaného po tu vedeckých štúdií na u och 
s použitím špeciálnych chronobiologických protokolov sa zdá, že v skorých 
ranných hodinách je svalová sila a fyzická výkonnos  najnižšia v porovnaní 
zo zvyškom d a a noci. Napriek tomu, ale k dnešnému d u neexistuje 
presved ivý priamy dôkaz o prevažujúcom alebo výhradne endogénnom 
pôvode denných zmien svalovej sily, pochádzajúcom z oscilácií 
centrálnych a/alebo periférnych „vnútorných biologických hodín“. Štúdium 
endogénneho pôvodu denných (cirkadiánnych) rytmov nervovo-svalovej 
výkonnosti s použitím vhodných chronobiologických laboratórnych 
protokolov ostáva výzvou do budúcnosti. 

2.3 Telesná teplota a diurnálny rytmus svalovej sily a výkonu 

Vo vyššie uvedenej štúdii bol cirkadiánny rytmus plaveckého výkonu na 
200 metrov popísaný nielen k asu vonkajšieho prostredia, ale aj vo vz ahu 
k rytmu telesnej teploty (Kline et al., 2007).  Autori zistili, že plavecká 
výkonnos  bola najhoršia jednu hodinu pred a jednu hodinu po minime 
telesnej teploty a naopak najlepšia v rozmedzí 9 hodín po a 5 hodín pred 
minimom telesnej teploty. 

Telesná teplota (teplota telesného jadra) bola jedným z prvých 
fyziologických parametrov, pri ktorom sa zistil cirkadiánny rytmus 
s endogénnym pôvodom. Spolu s cirkadiánnym rytmom krvného 
melatonínu je rytmus telesnej teploty používaný ako klasický marker 
vnútorných biologických hodín. udia žijúci v štandardných 
environmentálnych podmienkach majú minimum telesnej teploty okolo 
piatej hodiny ráno a najvyššiu telesnú teplotu medzi 14:00 až 20:00 hod. 
(Waterhouse et al., 2005; obrázok 2.3). 
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Obrázok 2.3 Cirkadiánny rytmus teploty telesného jadra loveka (Waterhouse et 
al., 2005)

Z toho vyplýva, že rytmus svalovej sily a rytmus telesnej teploty dosahujú 
denné maximá a minimá v približne rovnakom ase. Existuje nieko ko 
možných vysvetlení ich vzájomného vz ahu. Prvou možnos ou je, že 
medzi týmito dvoma rytmami neexistuje priama súvislos  a ich podobný 
priebeh je isto náhodný. Druhou možnos ou je ich spolo ný pôvod 
v rovnakom oscilátore, ale bez ich vzájomnej súvislosti, ako navrhli 
Reinberg et al. už v roku 1988. Poslednou možnos ou je ich vzájomná 
závislos , pri om rytmus svalovej sily by bol úplne alebo aspo iasto ne 
generovaný cirkadiánnym rytmom telesnej teploty. Mechanizmom by malo 
by  zvýšenie teploty svalového a nervového tkaniva v súvislosti so 
zvýšením teploty telesného jadra v poobedných hodinách. Zvýšenie 
vnútrosvalovej teploty by pod a fyziologických princípov malo vies
napríklad k zrýchleniu metabolických procesov vo svale, a tým aj 
k zlepšeniu kontraktilných vlastností svalových buniek. To spolu s lepším 
nervovým prenosom signálu teoreticky znamená silnejšiu a/alebo rýchlejšiu 
svalovú kontrakciu (Melhim, 1993; Coldwells et al., 1994; Martin et al., 
1999; Giacomoni et al., 2005). Až donedávna ale neexistovala 
experimentálna štúdia, ktorá by popri teplote rôznych astí tela merala aj 
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vnútrosvalovú teplotu. Dve po sebe publikované práce z laboratória 
v Liverpoole z roku 2013 ukázali, že vnútrosvalová teplota meraná 
v štvorhlavom svale stehna (vastus lateralis) kolíše v priebehu d a, aj ke
s amplitúdou menšou (0,3 °C) ako je amplitúda cirkadiánneho rytmu 
teploty telesného jadra (0,6 °C, Edwards et al., 2013). Zaujímavý bol aj ich 
experimentálny protokol, v ktorom manipulovali vnútrosvalovú teplotu 
a teplotu telesného jadra a ich následný vplyv na rôzne ukazovatele 
svalovej sily a výkonu. Použili pritom dva rozdielne prístupy. V prvom 
experimente bola ranná teplota telesného jadra a svalu umelo zvýšená na 
poobedné hodnoty bu  aktívnym (cvi enie) alebo pasívnym spôsobom 
(pobyt vo vyhriatej komore). Napriek vyššej vnútrosvalovej teplote boli 
rôzne ukazovatele rannej maximálnej sily a výkonu – sila stisku ruky, 
izokinetická sila vystiera ov a ohýba ov kolena pri rôznych rýchlostiach – 
stále nižšie v porovnaní s ich poobednými hodnotami. V druhom 
experimente bola naopak poobedná rektálna a vnútrosvalová teplota umelo 
znížená na úrove  ranných hodnôt pomocou krátkeho ponorenia v studenej 
vode. Výsledkom bolo signifikantné zníženie poobednej svalovej sily 
a výkonu takmer na úrove  ranných hodnôt. Menším metodologickým 
nedostatkom tejto štúdie bol fakt, že ochladenie vo vode spôsobilo 
v skuto nosti vä šie zníženie vnútrosvalovej teploty než boli jej reálne 
ranné hodnoty (Robinson et al., 2013). Tieto na prvý poh ad protichodné 
zistenia len zvýraz ujú metodologické problémy pri použití rozli ných 
prostriedkov manipulujúcich telesnú teplotu. Rozdielne fyziologické 
mechanizmy sú pravdepodobne aktivované pri zohrievaní, respektíve 
ochladzovaní tela, o môže spôsobi  ich odlišný efekt na nervovosvalovú 
výkonnos  (Racinais a Oksa, 2010). Napríklad prekrvenie svalu je s ve kou 
pravdepodobnos ou vä šie pri zohrievaní svalu v porovnaní s jeho 
ochladením. To robí priame porovnávanie výsledkov takýchto štúdií 
nemožným. Momentálne môžeme len súhlasi  so závermi Robinsona a jeho 
kolegov (2013), ktorí tvrdia, že v prípade prítomných diurnálnych zmien 
teploty telesného jadra a svalu nemôže by  ranný výkonnostný deficit plne 
vysvetlený cirkadiánnymi zmenami telesnej teploty. 



74 Chronobiológia od teórie k športovej praxi 

2.4 Cirkadiánny rytmus maximálnej svalovej sily a výkonu 
      – lokálny verzus periférny pôvod 

Robinson et al. (2013) vo svojich záveroch tiež napísali, že ranný 
výkonnostný deficit by mohol by  spôsobený na telesnej teplote závislými 
aj nezávislými lokálnymi a periférnymi mechanizmami, ktoré boli 
hypoteticky navrhnuté už v skorších prácach (Martin et al., 1999; Guette et 
al., 2005b). alšou dôležitou otázkou, ktorá z ich záverov vyvstáva, je 
definovanie samotných lokálnych a periférnych mechanizmov. Ke že 
svalová sila je primárne generovaná vo svale, vo všeobecnosti možno 
poveda , že lokálnymi mechanizmami sú deje vnútrobunkové, lokalizované 
v rámci svalových vlákien. Medzi teoreticky navrhnutými mechanizmami 
figurujú napríklad denné zmeny v pomere silno a slabo viazaných 
prie nych mostíkov kontraktilných bielkovín, vo vnútrobunkových 
koncentráciách vápnika a/alebo anorganického fosforu (Martin et al., 1999; 
Onambele-Pearson a  Pearson, 2007). Na tomto mieste treba zdôrazni , že 
ide zatia  o experimentálne nepotvrdené mechanizmy. Nepriame dôkazy 
zara ujú do lokálnych mechanizmov cirkadiánne zmeny v regulácii 
hodinových génov, respektíve v aktivite génov priamo regulovaných 
hodinovými génmi (Zambon et al., 2003). Periférne mechanizmy zah ajú 
deje v rámci centrálneho a periférneho nervového systému, napríklad denné 
zmeny v kôrovej aktivite, vodivosti nervu a/alebo reflexných funkcií. 

alšou otázkou je relatívny podiel centrálnych a periférnych mechanizmov 
na regulácii denných zmien svalovej sily a výkonu. V sú asnosti existuje 
viacero laboratórnych metód umož ujúcich skúma  ich relatívny podiel. 
Jedným z možných príkladov je meranie pokojového svalového tonusu 
pomocou po íta om riadeného tonometra (Sedliak et al., 2011). Svalový 
tonus môže pod a niektorých autorov nepriamo odhadnú  stav a zmeny 
visco-elastických a mechanických vlastností k bovo-š achovo-svalového 
komplexu, napríklad množstva aktino-myozínových spojení (Watkins, 
1999; Alamaki et al., 2007) a v prípade patologických stavov môže tiež 
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reflektova  stav a zmeny v centrálnom a periférnom nervovom systéme, 
akými sú napríklad aktivita alfa a gama motoneurónov alebo svalových 
vretienok. V zatia  jedinej publikovanej štúdii neboli ale zistené žiadne 
významné denné zmeny vo svalovom tonuse. Relatívny svalový tonus bol 
porovnate ný s inou vzorkou netrénovaných mužov, zárove  sa však 
výrazne líšil od šprintérov rôznej výkonnosti (nepublikované zistenia). 

alšou ve mi asto používanou laboratórnou metódou skúmania 
nervovosvalovej výkonnosti je povrchová elektromyografia (pEMG). 
pEMG meria pomocou dvoch alebo viacerých elektród elektrickú aktivitu 
prítomnú na povrchu kože, ktorá sa tam dostáva z membrán svalových 
buniek po ich depolarizácii. Depolarizácia, iže priebeh ak ného potenciálu 
(potenciálov) po svalovej bunke spôsobuje akútne zvýšenie 
vnútrobunkových koncentrácií vápnika a tým spúš a kontrakciu svalovej 
bunky. 

Depolarizácia môže by  navodená vô ovo cez spojenia motoneurónov so 
svalovými bunkami a/alebo pomocou rôznych foriem umelých externých 
stimulov. Naj astejším typom externých stimulov je transkutánna 
elektrická stimulácia svalu alebo periférneho nervu, v posledných rokoch 
oraz astejšie kombinovaná s elektromagnetickou stimuláciou 

motorických oblastí mozgovej kôry pomocou tzv. transkraniálnej 
magnetickej stimulácie (TMS). Základným prístupom je meranie ko ko 
pEMG signálu je prítomného pri vô ovej svalovej kontrakcii. Prvá 
chronobiologická štúdia používajúca meranie pEMG po as testu 
maximálnej izometrickej sily vystiera ov lak a bola publikovaná v roku 
1996 (Gauthier et al., 1996). Zistilo sa, že pEMG signál sa v priebehu d a 
menil v antifáze s rytmom svalovej sily, a to tak, že najvä šie hodnoty boli 
ráno o 09:00 hod., zatia o maximálna svalová sila bola najvyššia 
popoludní. Gauthier a spolupracovníci (1996) publikovali v tejto štúdii aj 
parameter takzvanej nervovosvalovej efektivity, o je pomer hodnoty sily 
k hodnote pEMG signálu nameraného v priebehu jej produkcie. Vyššia sila 
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vyvinutá s menšou EMG aktivitou (menší neurálny imput) potom znamená 
vyššiu nervovosvalovú efektivitu. Pomer sila/EMG bol v hore uvedenej 
štúdii významne nižší o 09:00 hod. v porovnaní s 18:00 hod., o znamená, 
že nervovosvalová efektivita bola vyššia popoludní a horšia ráno. Gauthier 
et al. (1996) na základe ich zistení navrhli, že diurnálne zmeny vo svalovej 
sile sú kombináciou zmien tak kontraktilného stavu svalu, ako aj zmien 
v centrálnom a periférnom nervovom systéme. Odvtedy bolo 
publikovaných množstvo štúdií s rôznymi technikami merania 
a analyzovania pEMG signálu pochádzajúcich z rôznych svalov 
a svalových skupín. Ich preh ad je uvedený v tabu ke 2.1. 

Preh ad vedeckých štúdií zaoberajúcich sa diurnálnymi zmenami 
nervovosvalovej výkonnosti a EMG. Použité skratky: CNS – centrálny 
nervový systém, H reflex - Ho mannov reßex, IT – „interpolated twitch“ - 
elektrická stimulácia svalu v priebehu prebiehajúcej vô ovej kontrakcie, 
MEP – motorické evokované potenciály, MVC – maximálna vô ová 
kontrakcia,  RMS = „root mean square“ – alebo druhá odmocnina priemeru 
mocnín, spôsob vyhodnotenia EMG signálu, TC – tetanická kontrakcia. 

Z tabu ky 2.1 vyplýva, že výsledky v nej uvedených štúdií sú asto 
protichodné. V skratke, Castaingts et al. (2004) konštatovali v súlade so 
zisteniami Gauthiera et al. (1996), že tak centrálne mechanizmy (neurálny 
input do svalov) a periférne mechanizmy (kontraktilný stav svalu) sa menia 
v priebehu d a. Naopak, denné zmeny lokalizované len vo svalovom 
tkanive agonistov (ale nie antagonistov), navyše bez denných zmien 
v nervovej sústave boli navrhnuté inými autormi (Martin et al., 1999; 
Guette et al., 2005b; Nicolas et al., 2005). Podobné závery boli urobené aj 
autormi Giacomoni et al. (2005), ktorí však našli štatisticky významné 
zmeny v sile len s dodato nou elektrostimuláciou pri vô ovej kontrakcii, 
navyše len v skupine mužov, ale nie žien. Vlastné zistenia interpretovali 
ako potenciálne maskovanie skuto ného priebehu diurnálneho rytmu 
maximálnej sily psychickou zložkou, konkrétne motiváciou probandov. 
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Tabu ka 2.1, prvá as
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Tabu ka 2.1, druhá as
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Protichodné zistenia boli publikované aj v našich štúdiách. V prvom 
experimente, pri ktorom bola testovaná maximálna sila extenzorov kolena 
v priebehu dvoch po sebe idúcich dní, sa nezistilo žiadne významné denné 
kolísanie pEMG signálu (Sedliak et al., 2008). V nasledujúcej štúdii 
s náhodne rozloženým za iatkom prvého testovania bol pEMG signál 
menší o 08:00 v porovnaní s 20:00 hod. a  priebeh jeho denných zmien bol 
podobný priebehu rytmu maximálnej sily meranej na izometrickom 
dynamometri „leg-pressového“ typu. Navyše bola zistená štatisticky 
významná korelácia medzi svalovou silou a sú asne nameraným pEMG 
signálom. Tieto zistenia boli interpretované ako možný dopl ujúci vplyv 
denných zmien na úrovni neurálneho imputu z centrálneho nervového 
systému, motorických jednotiek a/alebo denných zmien vlastností membrán 
svalových buniek na výsledný charakter priebehu denného rytmu svalovej 
sily a výkonu. Dôvody protichodných zistení pri použití pEMG môžu 
samozrejme iasto ne vyplýva  s rozdielmi v testovacích protokoloch 
v zmysle meraných svalov a svalových skupín (napr. horné verzus dolné 
kon atiny), typov kontrakcií (izometrické, izokinetické), trénovanosti 
a technickej vyspelosti probandov. Dôležitým faktorom sú aj 
metodologické problémy súvisiace s podstatou merania pEMG. 
Vynechajúc možné rozdiely vyplývajúce z rôznych spôsobov 
vyhodnocovania EMG signálu, vyplývajú závažnejšie problémy zo 
samotnej fyziologickej podstaty pEMG signálu. Ke že pri vô ovej 
kontrakcii ide o sumu mnohých ak ných potenciálov viacerých 
motorických jednotiek aktívnych v rovnakom ase, môže sa napríklad as
potenciálov opa ného náboja navzájom vynulova , ím je meraná intenzita 
signálu menšia než skuto ná (Keenan et al., 2006). Je preto dobré 
kombinova  meranie vô ového EMG s inými laboratórnymi technikami. 

Kanadskí výskumníci publikovali v roku 2009 zatia  pravdepodobne 
najkomplexnejší experimentálny protokol v rámci skúmania mechanizmov 
diurnálneho rytmu nervovosvalovej výkonnosti (Tamm et al., 2009). 
Skombinovali pEMG s elektrickou stimuláciou periférnych nervov 
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(hodnotenie miechovej regulácie svalovej kontrakcie) s transkraniálnou 
magnetickou stimuláciou (hodnotenie kôrovej aktivity). Navyše si zvolili 
skúmanie probandov patriacich výhradne medzi takzvané extrémne 
chronotypy, kým v ostatných štúdiách patrila vä šina probandov do 
neutrálneho chronotypu. V skratke, chronotyp, alebo aj fenotyp 
cirkadiánneho rytmu napr. telesnej teploty sa prejavuje v skoršom (ranný 
chronotyp), alebo naopak neskoršom (ve erný chronotyp) výskyte maxima 
a minima rytmu v porovnaní s neutrálnym chronotypom. V prípade rytmu 
telesnej teploty je priemerný rozdiel medzi extrémne rannými a ve ernými 
chronotypmi 2,1 hodiny, s minimom rektálnej teploty o 04:38 hod. pre 
ranný, a 06:45 hod. pre ve erný chronotyp (Kerkhof a Van Dongen, 1996). 
Mechanizmom existencie chronotypov je ve mi pravdepodobne 
polymorfizmus hodinových génov, napr. génu PER3 (Archer et al., 2003; 
Pereira et al., 2005). Zaujímavé rozdiely medzi rannými a ve ernými 
chronotypmi boli zistené aj v hore uvedenej štúdii (Tamm et al., 2009). 
Probandi patriaci medzi ranné chronotypy mali najvyššiu úrove  kôrovej 
vzrušivosti o 09:00 hod., miechovej vzrušivosti o 21:00 hod., ale zárove
ich denné zmeny v pEMG a izometrickej sile svalov lýtka neboli štatisticky 
významné. Naopak, kôrová a miechová vzrušivos  ve erných typov 
narastala s asom d a, paralelne so zvyšovaním svalovej sily a pEMG 
v priebehu d a. Tamm et al. (2009) navrhli, že sú asný nárast kôrovej 
a miechovej vzrušivosti ve erných chronotypov v priebehu d a znamená 
zvýšenie neurálneho vstupu do svalov, ím vysvetlili signifikantný nárast 
svalovej sily od rána do ve era. Táto štúdia, v kombinácii s ostatnými 
publikovanými výsledkami podporuje hypotézu endogénneho pôvodu 
diurnálneho rytmu svalovej sily a výkonu, pri om by mohla by  jeho 
minimálne iasto ným zdrojom cirkadiánne sa meniaca aktivita centrálneho 
nervového systému. Budúce štúdie by sa mali zamera  aj na skúmanie 
potenciálneho vplyvu vnútrobunkových dejov vo svalovom tkanive na 
denné zmeny svalovej sily a výkonu. 
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3 Tréningová adaptácia na za aženie v rôznych fázach d a 
    Milan Sedliak

Teoretický predpoklad o možnej závislosti tréningovej adaptácie od fázy 
d a, v ktorom je tréning pravidelne vykonávaný, bol prvýkrát publikovaný 
už v sedemdesiatych rokoch dvadsiateho storo ia v knihe „Body time; 
physiological rhythms and social stress” (Luce, 1971). Teoretickým 
východiskom bol už vtedy známy fakt, že mnoho fyziologických 
parametrov so vz ahom k telesnému výkonu vykazuje cirkadiánny 
charakter. 

S možnos ou asovo-špecifickej tréningovej adaptácie vyvstáva nieko ko 
otázok: je možné zníži  alebo úplne odstráni  ranný výkonnostný deficit 
pravidelným tréningom v ranných hodinách? Môže pravidelné cvi enie 
v ur itej fáze d a vies  k rozdielnej (lepšej, horšej) adaptácii v porovnaní 
s inými fázami d a, napríklad ranný verzus poobedný tréning? Môže 
pravidelné cvi enie navodi  fázový posun i dokonca modulova  periódu 
vnútorných biologických hodín? Nasledujúca kapitola sa bude snaži  aspo
iasto ne odpoveda  na tieto a iné otázky súvisiace s tréningovou 

adaptáciou na za aženie v rôznych fázach d a. 

Na za iatku je nutné konštatova , že vedecké poznatky týkajúce sa priamo 
tréningovej adaptácie na za aženie v rôznych fázach d a ( alej len 
„ asovo-špecifický tréning“) sú zna ne obmedzené. Prvá práca 
poukazujúca na možnos  vplyvu asu d a na tréningovú adaptáciu udí 
bola publikovaná v roku 1989, pri om autori pomenovali tento 
fyziologický jav ako cirkadiánna špecifickos  v tréningu (Hill et al., 1989). 
V ich experimente išlo o 6-týžd ovú tréningovú štúdiu zameranú na rozvoj 
anaeróbneho prahu pomocou intervalových a súvislých bežeckých 
a cyklistických tréningov na úrovni približne 90 až 100 % z maximálnej 
spotreby kyslíka (VO2 max). Hlavným zistením bolo, že probandi trénujúci 
v ranných hodinách medzi 06:00 a 08:30 hod. mali relatívne vyšší 
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anaeróbny prah ráno, zatia o probandi z poobednej tréningovej skupiny 
mali vyšší anaeróbny prah poobede. alšia štúdia publikovaná o nieko ko 
rokov neskôr ukázala vyššiu efektivitu vytrvalostného tréningu 
v poobedných hodinách (15:00 hod.) v porovnaní s rannými (09:00 hod.) 
a ve ernými (20:00 hod.) hodinami (Torii et al., 1992). Ve kým 
metodologickým nedostatkom uvedeného experimentu ale bolo testovanie 
všetkých probandov výhradne v poobedných hodinách medzi 14:00 a 16:00 
hod., aj ke  samotné tréningy prebiehali v rôznych fázach d a. Poobedná 
skupina mala preto výhodu testovania v rovnakom ase ako bol as 
tréningu, o mohlo skresli  merané hodnoty v neprospech rannej a ve ernej 
tréningovej skupiny. alšia štúdia neskôr skuto ne potvrdila, že vyššie 
prírastky v trvaní za aženia do odmietnutia a v kyslíkovom deficite možno 
o akáva  v tej fáze d a, v ktorej je tréning pravidelne vykonávaný, aj ke
ve kos  prírastkov je nezávislá od asu d a (Hill et al., 1998). David Hill 
a kolegovia si zvolili intervalový cyklistický tréning vysokou intenzitou, 
kde 1 až 3-minútové intervaly boli vykonávané bu  ráno alebo poobede 
štyrikrát do týžd a po dobu piatich týžd ov. Závery boli podobné ich prvej 
štúdii s prírastkami vyššími v tej fáze d a, v ktorej daný jedinec pravidelne 
trénoval. 

3.1 Adaptácia na asovo-špecifický silový tréning – maximálna svalová
sila a výkon 

        
Podobný priebeh tréningovej adaptácie, publikovanej Davidom Hillom et 
al. (1998) bol popísaný po prvýkrát aj pri adaptácii na silový tréning v roku 
2002 (Souissi et al., 2002). V ich experimente trénovali probandi, študenti 
telesnej výchovy po dobu šiestich týžd ov rovnaký typ tréningu 
zameraného na rozvoj maximálnej sily dolných kon atín v ranných (07:00–
08:00 hod.) alebo poobedných (17:00–18:00 hod.) hodinách výhradne na 
stroji leg-pressového typu frekvenciou dvakrát do týžd a. asovo-
špecifická adaptácia sa zistila aj pri ich pomerne nízkom tréningovom 
objeme a intenzite. Ranný výkonnostný deficit v maximálnej sile bol 
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odstránený v rannej tréningovej skupine. Inými slovami, tí probandi, ktorí 
trénovali v ranných hodinách, dosahovali po šiestich týžd och tréningu 
rovnakú maximálnu silu ráno aj poobede, o ale neplatilo pre poobednú 
tréningovú skupinu, kde ranný výkonnostný deficit v maximálnej sile 
pretrval. Tieto zistenia platili tak pre parameter maximálneho 
izokinetického momentu sily pri extenzii kolena (obrázok 3.1), ako aj pre 
maximálny výkon po as Wingate testu na bicyklovom ergometri. Napriek 
špecifickej adaptácii v zmysle asovej lokalizácie najlepšieho denného 
výkonu bol dôležitým zistením rovnaký absolútny prírastok maximálnej 
sily a maximálneho anaeróbneho výkonu v oboch skupinách bez oh adu na 
denný as tréningu. Fáza d a na základe tejto štúdie neovplyv uje rozsah 
tréningovej adaptácie pri silovom tréningu zameranom na rozvoj 
maximálnej sily a výkonu. 

Obrázok 3.1 Izokinetický moment sily vystiera ov kolena v rannej a poobednej 
tréningovej skupine v ranných (07:00 hod.) a poobedných (17:00 hod.) hodinách 
pred a po asovo-špecifickom silovom tréningu (priemer ± smerodajná odchýlka). 
Plná iara – ranná tréningová skupina, prerušovaná iara ---- ve erná tréningová 
skupina (upravené pod a Souissiho et al., 2002)
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Tunisko-francúzska skupina pod vedením Nizara Souissiho publikovala 
v roku 2012 sériu lánkov, v ktorej nadviazala na ich prvú tréningovú 
štúdiu, ale zárove  rozšírila spektrum meraných parametrov a tiež 
popula né typy probandov. Popri maximálnej sile a Wingate teste boli 
merané aj výskok z drepu bez protipohybu a s protipohybom tak v skupine  
mladých dospelých mužov, ako aj 10 až 11-ro ných chlapcov pred a po 
asovo-špecifickom tréningu (Chtourou et al., 2012a; Chtourou et al., 

2012b; Souissi et al., 2012). V jednej z týchto štúdií boli sledované zmeny 
v priebehu závere nej dvojtýžd ovej fázy so zníženým objemom tréningu, 
takzvanej „taper“ periódy v rámci 14-týžd ového tréningového cyklu 
(Chtourou et al., 2012b). Experimentálne štúdie s taper periódou majú 
ve ký praktický význam vzh adom na ich asté využívanie v sú ažnom 
športe. Taper perióda je nieko kod ová až nieko kotýžd ová tréningová 
fáza s postupným znížením tréningového objemu používaná tesne pred 
sú ažou. Jej úlohou je umožni  fyzické a psychické zotavenie 
z naakumulovaného tréningového za aženia. Výsledky hore uvedených 
troch štúdií by sa dali zhrnú  nasledovne: potréningová maximálna svalová 
sila a výkon dosahujú svoj denný vrchol v ase d a, v ktorom je tréning 
opakovane vykonávaný, a to tak v skupine dospelých mužov, ako aj 
chlapcov. Po pravidelnom rannom tréningu dosahujú ranné hodnoty sily 
a výkonu rovnaké, a v niektorých parametroch dokonca vyššie hodnoty 
v porovnaní s ich popolud ajším testovaním. Použitie dvojtýžd ovej taper 
periódy je rovnako ú inné v ranných, ako aj poobedných hodinách 
(Chtourou et al., 2012b). Napriek zaujímavým zisteniam pre športovú prax 
sa však autori hore uvedených troch prác ani v jednej z nich nevenovali 
objasneniu mechanizmov zodpovedných za zistené asovo-špecifické 
adapta né procesy. 

Mechanizmy asovo-špecifickej tréningovej adaptácie sme sa snažili 
skúma  v prvej chronobiologickej štúdii pochádzajúcej z našej výskumnej 
skupiny, pri om bol použitý mierne odlišný experimentálny protokol 
v porovnaní s dovtedy publikovanými prácami (Sedliak et al., 2008). Silovo 
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netrénovaní probandi boli pred za iatkom vlastného, asovo-špecifického 
tréningu zacvi ení a postupne silovo za ažovaní v trvaní desiatich týžd ov, 
pri om všetci trénovali výhradne v ase medzi 17:00 a 19:00 hod. Následne 
boli probandi náhodne rozdelení do dvoch tréningových skupín 
a pokra ovali alších desa  týžd ov v asovo-špecifickom tréningu. Ranná 
tréningová skupina cvi ila medzi 07:00 až 09:00 hod., poobedná skupina 
medzi 17:00 až 19:00 hod. Zárove  bola v druhých desiatich týžd och 
zvýšená tréningová frekvencia z dvoch tréningových jednotiek týždenne na 
pä  tréningových jednotiek v priebehu dvoch týžd ov v prvej polovici, a na 
tri tréningové jednotky týždenne v druhej 5-týž ovej polovici asovo-
špecifického tréningu. Tréning bol kombináciou rozvoja maximálnej sily 
a výkonu v rámci prvého typu tréningovej jednotky, a rozvoja svalovej 
hypertrofie v rámci druhého typu tréningovej jednotky. Oba typy 
tréningových jednotiek sa pravidelne striedali. Tréningový objem bol 
zárove  vyšší v porovnaní s experimentom Souissiho et al. (2002) v aka 
použitiu viacerých cvi ení na dolné kon atiny v rámci jednej jednotky, 
konkrétne polodrepov a výskokov z drepu so zá ažou, leg-pressu a extenzií 
a flexií v kolennom k be na posil ovacom stroji. Testované boli rôzne 
parametre maximálnej sily, od jednorazového maxima (1-RM) v polodrepe, 
cez výskok z polodrepu so 60 % z 1-RM až po maximálnu izometrickú silu 
vystiera ov a ohýba ov kolena, po as ktorých bola zárove  meraná aj 
EMG aktivita testovaných svalov. 

Výsledky boli podobné s predchádzajúcimi výsledkami Souissiho et al. 
(2002). Ranný výkonnostný deficit v maximálnej izometrickej sile 
poobednej skupiny pretrval aj po asovo-špecifickom tréningu a rozdiel 
medzi ránom a poobedím bol približne 9 %. V rannej tréningovej skupine 
sa ale ranný výkonnostný deficit znížil z pôvodných 10 % na 2,7 % po 
skon ení 10-týžd ovej tréningovej periódy. Z iného uhla poh adu sa ranná 
tréningová skupina zlepšila o 13 % v prípade, ke  bola testovaná 
v tréningových hodinách (07:00 hod.), ale len o 4,6 %, ke  bola testovaná 
v netréningových hodinách (17:00 hod.). Táto asovo-špecifická adaptácia 



92 Chronobiológia od teórie k športovej praxi 

sa ale nedala vysvetli  zmenami v EMG aktivite (obrázok 3.2). asovo-
špecifický tréning viedol k zvýšeniu EMG signálu v oboch tréningových 
skupinách v porovnaní s kontrolnou skupinou, o je typický priebeh 
adaptácie na takýto typ silového tréningu (napríklad Häkkinen et al., 1995). 
Ani v jednej tréningovej skupine však neboli zistené žiadne štatisticky 
významné denné zmeny v EMG pred tréningom a ani po jeho skon ení. 
Z vyššie uvedeného vyplýva nutnos  sú asného použitia viacerých 
klasických a nových laboratórnych techník na odhalenie nervovosvalových 
mechanizmov asovo-špecifickej adaptácie na silový tréning 
pochádzajúcich bu  z centrálneho a/alebo periférneho nervového systému. 

Obrázok 3.2 Hodnoty povrchového elektromyografického signálu o 07:00 hod. 
a o 17:00 hod. pred (Pre) a po (Post) 10-týžd och asovo-špecifického tréningu 
v rannej tréningovej skupine (M), poobednej tréningovej skupine (A) a kontrolnej 
skupine (C). n.s. – bez štatisticky významných zmien v porovnaní s hodnotami 
pred tréningom, * - štatisticky významne vyššie hodnoty v porovnaní s hodnotami 
pred tréningom, p<0,05 

Podobný priebeh asovo-špecifickej adaptácie bol zistený aj pre maximálny 
svalový výkon meraný testom výskok z polodrepu so 60 % z 1-RM. Po 
skon ení tréningu mala poobedná tréningová skupina najvyšší denný výkon 
popoludní, zatia o ranná skupina dokázala dosiahnu  podobné parametre 
výkonu v ranných aj popolud ajších hodinách. Na tomto mieste treba 
zdôrazni , že v rannej skupine bol ranný výkonnostný deficit menší ako 
v poobednej skupine už pre za iatkom tréningu. Pravdepodobným 
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vysvetlením bola skôr nižšia než priemerná výkonnos  o 17:00 hod. ako 
lepšia ranná výkonnos . Jedným z dôvodov nižšej poobednej výkonnosti, 
spomenutým už v predchádzajúcej kapitole, by mohlo by  skreslenie 
nameraných dát horšou technickou vyspelos ou probandov v danom teste. 

Jedno zistenie sa opakuje napriek všetkými hore uvedenými experimentmi. 
Prírastky v maximálnej svalovej sile sú rovnaké bez oh adu na fázu d a, 
v ktorej sa tréning pravidelne vykonáva. Toto zistenie platí tak pre 
výkonnos  meranú v ase pravidelného tréningu (Souissi et al., 2002; 
Sedliak et al., 2008) alebo v inom ase d a s výnimkou ranných hodín 
v skupine udí trénujúcich v inom než rannom ase (Sedliak et al., 2008). 
Navyše boli podobné výsledky zistené tak pri dynamických testoch (1 RM 
v polodrepe, izokinetická extenzia v kolennom k be), ako aj izometrických 
testoch maximálnej sily.  

Výsledky zatia  poslednej publikovanej tréningovej štúdie ale ukazujú na 
to, že prírastky v svalovej sile môžu by  nižšie v úvodných týžd och 
ranného tréningu (Sedliak et al., 2012). Experimentálny protokol obsahoval 
popri pred- a potréningových testoch aj priebežné silové testy každé tri 
týždne v priebehu 11-týžd ovej tréningovej periódy, ktorú podstúpili 
predtým silovo netrénovaní mladí muži. Ako vidie  na obrázku 3.3, asový 
priebeh v prírastkoch sily poobednej tréningovej skupiny vykazoval 
typickú krivku s najvýraznejším zlepšením v prvých troch týžd och 
s postupným poklesom prírastkov v alšom priebehu tréningu. Všeobecne 
akceptovanou teóriou priebehu zlepšenia sily v úvodných fázach tréningu 
sú neutrálne zmeny, predovšetkým vyšší po et sú asne aktivovaných 
motorických jednotiek, ako bolo navrhnuté už v sedemdesiatych 
a osemdesiatych rokoch minulého storo ia (Moritani a DeVries, 1979; 
Paavo a Komi, 1986). V alšej fáze adaptácie sa pridáva schopnos
simultánnej, sú asnej aktivácie ve kého po tu motorických jednotiek. 
Prekvapivo, takýto klasický priebeh nárastu maximálnej sily s tréningom sa 
neudial v rannej tréningovej skupine. V prvých troch tréningových 
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týžd och sa sila významne nezvýšila, strmší nárast sily sa udial až od 
štvrtého tréningového týžd a. Na konci jedenásteho týžd a sa však už obe 
skupiny nelíšili v prírastkoch maximálnej sily v izometrickom 
a izokinetickom režime. 

Obrázok 3.3 Priebeh zmien maximálnej sily dolných kon atín meraných pred 
za iatkom (Pre), v 3., 6., 9. (Mid 1, Mid 2, Mid 3) a 11. týždni (Post) asovo-
špecifického tréningu v rannej a poobednej tréningovej skupine (priemer ± 
smerodajná odchýlka) * - p<0,05 , ** - p<0,01, štatisticky významné zmeny 
v porovnaní s Pre 

3.2 Adaptácia na asovo-špecifický silový tréning – svalová hypertrofia 

Silový tréning vedie popri neurálnej adaptácii aj k rôznym štrukturálnym 
zmenám v tkanivách. Typickým príkladom je hypertrofia kostrového 
svalstva, alebo inými slovami nárast prie neho prierazu a tým aj objemu 
trénovaných svalových skupín. Rôzne typy silového tréningu vedú 
samozrejme k rôznemu stup u hypertrofickej adaptácie. Podrobný popis 
problematiky rôznych typov silového tréningu by presahoval rámec tejto 



Chronobiológia od teórie k športovej praxi 95

publikácie. V skratke ale možno konštatova , že tréning primárne 
orientovaný na rozvoj svalovej hypertrofie pozostáva z aplikovania odporu 
okolo 60-80 % z 1RM, 6 až 12 opakovaní v rámci jednej série, relatívne 
dlhé trvanie jedného opakovania (3 až 5 sekúnd) a 2 až 4 sériami na daný 
cvik v rámci jednej tréningovej jednotky (Kraemer a Häkkinen, 2008). 
Medzi hlavné fyziologické charakteristiky takéhoto za aženia patrí 
zvýšenie proteosyntézy vo svalových bunkách pomocou relatívne dlhého 
asu pod kontrakciou a tiež zvýšenou svalovou acidózou. 

Vo všeobecnosti je pomer atrofie (zmenšenia) a hypertrofie (nárastu) 
objemu svalovej bunky daný celkovým pomerom tvorby svalových 
bielkovín a ich degradácie. Už jedna tréningová jednotka vedie 
k prechodnému nárastu proteosyntézy (tvorby bielkovín), a to v trvaní až 
do 48 hodín od sko enia za aženia (MacDougall et al., 1995; Phillips et al., 
1997). Presnejšie povedané, v priebehu za aženia prevláda degradácia 
svalových bielkovín nad ich tvorbou (Rennie a Tipton, 2000). Ihne  po 
skon ení za aženia sú tvorba aj degradácia bielkovín zvýšené v porovnaní 
s predzá ažovým stavom v dôsledku umožnenia prestavby a obnovy 
tréningom poškodených bunkových štruktúr, o môže pretrváva  až 48 
hodín (Phillips et al., 1997). V prípade dostatku aminokyselín a iných 
výživových látok v tejto zotavovacej fáze je celkový pomer tvorby 
a degradácie bielkovín preklopený v prospech tvorby, o vedie k postupnej 
hypertrofii svalových buniek (Rennie a Tipton, 2000; Wolfe, 2002). 

Treba si uvedomi , že tvorba a degradácia bielkovín sa týka rozli ných 
frakcií bunky, napríklad mitochondriálnej, myofibrilárnej alebo 
sarkoplazmatickej. Jednotlivé frakcie bunky majú rozli né asové priebehy 
v zmenách tvorby bielkovín (Burd et al., 2012). Myofibrilárna 
proteosyntéza je napríklad zvýšená až po 24–30 hodinách od skon enia 
silového za aženia s nízkym odporom (30 % z 1-RM) a ve kým objemom 
práce. Naproti tomu proteosyntéza v sarkoplazmatickej frakcii je zvýšená 
už po 6 hodinách, ale po 24 až 30 hodinách nie sú zistite né žiadne zmeny 
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v porovnaní s predzá ažovým stavom. o sa týka mitochondriálnej 
proteosyntézy, tá je zvýšená tak po 6, ako aj 24 hodinách od sko enia 
cvi enia, pri om jej vrchol je dosiahnutý v druhom testovacom ase (Burd 
et al., 2012). Hypoteticky možno predpoklada , že v prípade použitia 
klasického typu silového za aženia s vä ším odporom a kratším trvaním, 
iže s menším podielom oxidatívneho krytia obnovy energie, by bola 

mitochondriálna proteosyntéza zvýšená menej. Momentálne je otvorených 
ve a otázok oh adom podielu jednotlivých bunkových frakcií na celkovej 
hypertrofii, možných odlišnostiach v jednotlivých typoch svalových buniek 
a po rozli ných typoch za aženia. 

Situácia sa javí jasnejšia na makroskopickej úrovni merania svalovej 
hypertrofie. V klasickej štúdii MacDougalla a kolektívu (1984) sa zistil 
percentuálne podobný podiel spojivového a iného nekontraktilného tkaniva 
(asi 13 %) v skupine kulturistov, ako aj v skupine netrénovaných jedincov 
podobného veku. Nárast v anatomickom prie nom priereze (aCSA) 
trénovaných svalov je merate ný už po relatívne krátkom trvaní tréningu (8 
až 12 týžd ov). Priemerná ve kos  prírastkov v skupine netrénovaných 
jedincov mužského pohlavia po 10-týžd ovom tréningu je 8,5 %, v rozsahu 
od 1,1 % až po 17,3 % (Wernbom et al., 2007). Podobne ako v prípade 
prírastkov v maximálnej sile, nárast v aCSA sa postupne zmenšuje 
s trvaním tréningu, pri om prírastky sú tým menšie za rovnaký asový 
úsek, ím bližšie je jedinec k dosiahnutiu svojho genetického potenciálu 
(Alway et al., 1992). Biologické faktory ako napríklad pomer jednotlivých 
typov svalových vlákien, endokrinný profil, množstvo a pomery v príjme 
jednotlivých výživových látok, vek, pohlavie a iné boli rozpoznané ako 
ur ujúce v zmysle kone nej úrovne adaptácie na silový tréning (Kraemer 
a Ratamess, 2005; Crewther et al., 2006; Folland a Williams, 2007; Hulmi 
et al., 2007). 

Napriek pomerne dlhej histórii prác skúmajúcich asovo-špecifickú 
adaptáciu na tréning bola prvá práca zameraná na svalovú hypertrofiu 



Chronobiológia od teórie k športovej praxi 97

publikovaná pomerne nedávno (Sedliak et al., 2009). V tomto experimente 
sa skúmala adaptácia v sile aj svalovej hypertrofii po rannom (07:00 až 
09:00 hod.) alebo poobednom (17:00 až 19:00 hod.) silovom tréningu. 
Z tohto dôvodu bol samotný silový tréning koncipovaný ako kombinácia 
viacerých typov tréningov v trvaní 10 týžd ov, totožný s tréningom 
publikovaným v skoršej štúdii (Sedliak et al., 2008). Hypertrofický typ 
tréningu (60-80 % z 1-RM, 6-12 opakovaní v sérii, 3-5 sekúnd na jedno 
opakovanie, 2-4 série) bol nápl ou každej druhej tréningovej jednotky, iže 
raz alebo dvakrát do týžd a. Druhá polovica tréningov bola zameraná na 
rozvoj maximálnej a výbušnej svalovej sily. Hlavnými trénovanými 
svalovými skupinami boli vystiera e a ohýba e kolenného k bu Na 
vyhodnotenie zmien v objeme štvorhlavého svalu stehna bola použitá 
magnetická rezonancia (MRI), pri om sa vyhodnocovali tak plochy 
jednotlivých svalových prierezov, ako aj z nich vypo ítaný objem svalu. 
V porovnaní s kontrolnou netrénujúcou skupinou bol objem štvorhlavého 
svalu stehna významne zvýšený v oboch tréningových skupinách. 
Priemerný nárast objemu bol 2,7 % v rannej a 3,5 % v poobednej 
tréningovej skupine. Záverom štúdie bolo, že podobný rozsah hypertrofie 
môže by  dosiahnutý za relatívne krátke trvanie (2-3 mesiace) tak 
v ranných, ako aj poobedných hodinách. 

Zaujímavou bola ale tendencia k relatívne vyšším prírastkom (0,8 %), aj 
ke  štatisticky nevýznamná, v prospech poobednej tréningovej skupiny. Pri 
analyzovaní prie nych prierezov bol tento trend ešte výraznejší, dosahujúc 
rozdiely 1-1,5 % v strednej asti štvorhlavého svalu stehna. V sú ažnej 
kulturistike by mohlo ís  už o dôležité rozdiely pre výsledok v sú aži. 
Ostáva ale otázne, v akom rozsahu boli uvedené rozdiely vo ve kosti 
svalových prírastkov skuto ným efektom fázy d a. Inými faktormi 
vysvet ujúcimi rozdiely by mohli by  rozdiely medzi tréningovými 
skupinami v takých parametroch, ktoré neboli známe pri zade ovaní do 
skupín, ale zárove  s potenciálom spôsobi  variabilitu prírastkov. 
Napríklad nehomogénne rozdelenie probandov s oh adom na ich pokojové 
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hladiny testosterónu, zvýhod ujúce skupinu s vyšším hladinami, ke že 
prírastky v sile a objeme svalu sa zdajú by  v priamom vz ahu k hladine 
testosterónu (Bhasin et al., 2001; Kvorning et al., 2006). K alším 
faktorom patrí napríklad percentuálny podiel typov svalových vlákien 
(Thorstensson et al., 1976; Campos et al., 2002) a/alebo vyšší výskyt 
satelitných buniek pred tréningom (Petrella et al., 2008). 

Ako bolo spomenuté vyššie, tréningový protokol použitý v našej štúdii mal 
za úlohu stimulova  tak rozvoj sily, ako aj hypertrofiu (Sedliak et al., 
2009). Z literatúry je známe, že protokoly zamerané na rozvoj maximálnej 
sily nestimulujú v plnej miere vnútrobunkové fyziologické procesy dôležité 
pre aktiváciu proteosyntézy (Hulmi et al., 2012). Navyše obe tréningové 
skupiny podstúpili pred za atím vlastného asovo-špecifického tréningu 
10-týžd ový prípravný silový tréning v ase medzi 17:00 až 19:00 hod., 
ktorého úlohou bolo pripravi  probandov na intenzívne za aženie. Samotný 
prípravný tréning viedol s najvä šou pravdepodobnos ou k ur itým 
prírastkom svalovej sily a hmoty. Tieto dva fakty iasto ne vysvet ujú 
menšie, takmer polovi né priemerné prírastky vo vlastnom asovo-
špecifickom tréningu v porovnaní s podobným typom probandov 
(Wernbom et al., 2007). 

V alšej štúdii sme sa preto rozhodli zamera  výhradne na rozvoj svalovej 
hypertrofie. Vybraní boli probandi bez predchádzajúcej silovej prípravy 
a aplikoval sa silový tréning typický pre rozvoj svalovej hmoty (Sedliak et 
al., 2011). Vo všetkých cvi eniach zameraných na svaly stehna sa použili 
dlhšie asy svalových kontrakcií na jedno opakovanie, s 2-sekundovou 
koncentrickou a 3-sekundovou excentrickou fázou pohybu. Navyše boli 
popri MRI dobraté aj bioptické vzorky zo svalov stehna na posúdenie 
svalovej hypertrofie na bunkovej úrovni. Mladí muži trénovali po dobu 11 
týžd ov, v asoch medzi 07:30 až 08:30 hod. pre rannú tréningovú skupinu 
a 16:00-17:00 hod. pre poobednú tréningovú skupinu. Z výsledkov 
vyplynulo, že v oboch tréningových skupinách boli zaznamenané výrazné 
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prírastky svalovej hmoty. Priemerné zvä šenie prie neho prierezu 
svalových buniek bolo 23 % v poobednej a 17,6 % v rannej tréningovej 
skupine, pri om rozdiel medzi skupinami nebol štatisticky významný. 
Štatisticky významným však bol rozdiel medzi inter-individuálnou 
variabilitou v hypertrofii medzi skupinami. Inými slovami, v rannej skupine 
bol vyšší po et probandov, ktorí nedosiahli žiadne merate né zmeny 
v prie nych prierezoch svalových buniek po tréningu v porovnaní 
s poobednou tréningovou skupinou (obrázok 3.4). Otázkou ostáva, do akej 
miery išlo o skuto ný vplyv asu d a na rozdielnu variabilitu adaptácie na 
asovo-špecifický tréning v porovnaní s inými možnými fyziologickými 

alebo metodologickými vplyvmi. Experimentálny protokol tejto štúdie 
neumož uje vyslovi  jasný záver na danú otázku, aj ke  mnoho možných 
vplyvov bolo v danej štúdii kontrolovaných. Napríklad, celkový objem 
a relatívna intenzita tréningu bola v oboch tréningových skupinách 
identická. Probandom bol popri opakovaných inštrukciách o spánkovom a 
stravovacom režime podávaný bielkovinovo-sacharidový nápoj po každej 
tréningovej jednotke na minimalizovanie možných rozdielov v množstve 
a asovaní príjmu makronutrientov. alším dôkazom podporujúcim vplyv 
asu d a na rozdiely vo variabilite prírastkov medzi skupinami sú zistenia 

týkajúce sa vnútrobunkových signálnych ciest spojených so stimuláciou 
proteosyntézy, a tým aj následnej hypertrofie. 
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Obrázok 3.4 Zmeny v prie nych prierezoch svalových vlákien z bo nej hlavy 
štvorhlavého svalu stehna merané pred (Pre) a po (Post) 11-týžd ovom asovo-
špecifickom tréningu v rannej ( avý panel) a poobednej (pravý panel) tréningovej 
skupine. Hrubá iara reprezentuje priemerné zmeny v skupine (v oboch skupinách 
p<0,01), tenké iary reprezentujú individuálne zmeny 

Ako už bolo spomenuté vyššie v rámci tejto kapitoly, opakované zvýšenie 
proteosyntézy na úkor degradácie je nevyhnutným predpokladom pre 
nástup svalovej hypertrofie. Jednou z možností zvýšenia proteosyntézy na 
bunkovej úrovni je aktivácia špecifických signálnych ciest pomocou 
fosforylácie signálnych bielkovín. 

Fosforylácia bielkovín v rámci takzvanej protein kinase B/muscle target of 
rapamycin/p70 ribosomal S6 kinase signálnej cesty (Akt/mTOR/p70S6K) 
a do ur itej miery aj v rámci mitogen-activated protein kinases (MAPK) 
signálnej cesty bola preukázaná ako pozitívne regulujúca svalový rast 
(Bodine et al., 2001; Terzis et al., 2008; Shi et al., 2009). Je tiež známe, že 
silový protokol hypertrofického charakteru akútne stimuluje aktiváciu 
práve vyššie spomínaných signálnych ciest (Terzis et al., 2008; Drummond 
et al., 2009; Hulmi et al., 2009, 2010). Prinajmenšom aktivácia rapamycin 
sensitive mTOR komplexu 1 (mTORC1) je potrebná na navodenie 
proteosyntézy po silovom za ažení (Drummond et al., 2009). Fosforylácia 
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vybraných bielkovín po akútnom silovom za ažení v ranných 
a poobedných hodinách bola sledovaná v jednej z našich štúdií (Sedliak et 
al., 2013). Hlavným zistením bolo, že pozá ažové zvýšenie fosforylácie 
eukaryotic elongation factor 2 (eEF2) a p38 mitogen-activated kinase (p38 
MAPK) kinázy ukázalo štatisticky významne vyššiu variabilitu medzi 
probandmi po rannom za ažení v porovnaní s omnoho homogénnejšou 
odozvou po poobednom cvi ením (Sedliak et al., 2013). Faktor eEF2 sa 
spolupodie a na elongácii peptidového re azca (Jorgensen et al., 2006) 
a jeho aktivita sa fosforyláciou pomocou eEF2 kinázy znižuje, eEF2 kináza 
je zas kontrolovaná a blokovaná napríklad pomocou mTOR signálnej cesty 
(Proud, 2007). V prípade udí je po akútnom silovom za ažení typický 
pokles v jeho fosforylovanej zložke ( o znamená zvýšenú aktivitu) od 15 
minút až do 2 hodín po cvi ení (Mascher  et al., 2008; Dreyer et al., 2010). 
p38 MAPK kináza je dôležitou signálnou bielkovinou pre svalovú 
metabolickú adaptáciu pomocou aktivácie rôznych transkrip ných faktorov 
a iných skupín kináz (Casas-Terradellas et al., 2008). p38 MAPK reaguje 
tak na anabolické (napr. mechanické natiahnutie bunky), ako aj katabolické 
stimuly (napr. tumor nekrotizujúci faktor ) (Wretman et al., 2001; Jin a Li,  
2007; Norrby a Tagerud, 2010), preto je jeho špecifický význam pre 
svalovú hypertrofiu nejasný. Je samozrejme otázne i existuje kauzálny 
vz ah medzi vysokou rannou variabilitou v akútnej odpovedi na za aženie 
(vnútrobunková signalizácia) a dlhodobou adaptáciou (bunková 
hypertrofia). alšie zistenia pochádzajúce z našich laboratórií ale 
poukazujú na možnos  rozdielnej adaptácie signálnych ciest v reakcii na 
asovo-špecifický tréning. Napríklad kináza ozna ovaná ako p70 

ribozomálna S6 kináza (p70S6K) vykázala významnú redukciu 
v pozá ažovej úrovni fosforylácie po skon ení 11-týžd ového tréningu 
aplikovaného v poobedných hodinách. Podobne znížená úrove
pozá ažovej fosforylácie p70S6K, a tým znížená aktivita v rámci 
Akt/mTOR/p70S6K signálnych ciest sa zistila v skupine silovo 
trénovaných športovcov, ale nie v skupine vytrvalcov po jednorázovom 
silovom za ažení (Coffey et al., 2006). Zníženie aktivity p70S6K sa zdá 
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by  prirodzeným adapta ným mechanizmom, ke  organizmus reaguje na 
opakované silové podnety zníženou aktiváciou proteosyntézy. Teoreticky je 
možné, že v prípade silovo trénovaných jedincov je, okrem iného, nižšia 
potreba obnovy a reorganizácie bielkovinových štruktúr po za ažení 
vzh adom na ich predchádzajúcu adaptáciu. Naproti tomu pozá ažová 
úrove  fosforylácie mužov trénujúcich medzi 07:30 – 08:30 hod. v trvaní 
11 týžd ov ostala zvýšená na úrovni netrénujúcej kontrolnej skupiny 
(obrázok 3.5). Podobný charakter adaptácie vo forme nezmenenej aktivácie 
po tréningu v ranných hodinách, ale zníženej aktivácie po tréningu 
v poobedných hodinách, bol zistený aj pre faktor eEF2. Predbežné 
výsledky sledovania signálnych ciest nazna ujú, že napriek podobnej 
úrovni svalovej hypertrofie sa mechanizmy k nej vedúce môžu iasto ne 
líši  medzi rannými a poobednými tréningovými hodinami. Teoreticky 
možno uvažova , že nezmenená úrove  fosforylácie v ranných hodinách 
iasto ne kompenzuje zníženú/zvýšenú rannú aktivitu iných faktorov 

prispievajúcich k svalovej hypertrofii (napr. hormonálne, metabolické, 
myogénne) v porovnaní s poobednou fázou d a. Nepriamym dôkazom pre 
toto tvrdenie by mohli by  výsledky na zvieracích modeloch, ktoré 
napríklad ukázali významné cirkadiánne oscilácie v expresii mRNA 
myogénnych regula ných faktorov MyoD, myogenín, MuRF1, Akt1, 
a ribozomálny proteín S6 a tiež v hladinách fosforylovanej proteín kinázy B 
a ribozomálneho proteínu S6 v kostrovom svale hlodavcov (Andrews et al., 
2010; Shavlakadze et al., 2013). Z hore uvedeného vyplýva jednozna ná 
potreba alších experimentov aplikujúcich komplexný prístup k skúmaniu 
asovo-špecifickej svalovej hypertrofie na rôznych úrovniach jej bunkovej 

regulácie. 
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Obrázok 3.5 Relatívne zmeny vo fosforylovanom podiele p70 ribozomálnej S6 
kinázy po jednorázovom silovom za ažení pred ( avý panel) a po (pravý panel) 11-
týžd ovom silovom tréningu v dvoch tréningových a netrénujúcej kontrolnej 
skupine. (priemer ± smerodajná odchýlka) *- p<0,05, ** - p<0,01 - štatisticky 
významný nárast oproti predzá ažovému stavu v rámci jednej skupiny p<0,05 – 
štatisticky významný rozdiel medzi rannou a poobednou skupinou (upravené pod a 
Sedliaka et al., 2012)

Cirkulujúce hladiny niektorých hormónov a rastových látok ako napríklad 
testosterónu, kortizolu, rastového hormónu, inzulínu podobnému rastovému 
faktoru 1(IGF-I) sú vo všeobecnosti považované za dôležité faktory pre 
svalovú hypertrofiu, respektíve atrofiu. Napríklad testosterón je anabolický 
steroidný hormón stimulujúci okrem iného proteosyntézu a spoma ujúci 
degradáciu svalových bielkovín (Ferrando et al., 1998), oho výsledkom je 
zvýšenie svalovej hmoty a sily (Kraemer et al., 1990). Testosterón taktiež 
zvyšuje citlivos  svalového tkaniva na IGF-I stimulovaním tvorby 
bielkovinových receptorov pre IGF-I (Thompson et al., 1989), zvyšuje 
proliferáciu satelitných buniek, o opä  vedie k hypertrofii svalových 
vlákien (Doumit et al., 1996; Sinha-Hikim et al., 2003). Štatisticky 
významná korelácia medzi hladinami testosterónu a nárastom izometrickej 
svalovej sily môže znamena , že hladina testosterónu je významným 
faktorom pre rozvoj sily (Ahtiainen et al., 2003). Naopak kortizol je asto 
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považovaný za katabolický steroidný hormón s opa ným ú inkom ako má 
testosterón. Ide však o hrubé zjednodušenie funkcie kortizolu v organizme. 
Napríklad jeho krátke zvýšenie po silovom za ažení zvyšuje hladinu 
cirkulujúcich aminokyselín zo svalu, ím ich ale zárove  sprístup uje pre 
bunky ako zdroj pre následnú proteosyntézu (Viru a Viru, 2001). Dokonca 
bola publikovaná štúdia, ktorá ukázala, že jedinci s vyššou pozá ažovou 
hladinou kortizolu dokázali zvä ši  prie ny prierez svalových vlákien viac 
v porovnaní s jedincami s menšou kortizolovou odpove ou (West 
a Phillpis, 2012). Kortizol má okrem úlohy pri stresových a imunitných 
reakciách aj funkciu signálnej molekuly synchronizujúcej sekundárne 
periférne oscilátory s centrálnym oscilátorom lokalizovaným 
v suprachiazmatickom jadre hypotalamu (Balsalobre, 2000). Jeho 
nefyziologická manipulácia v zmysle maximálneho znižovania 
koncentrácií, asto propagovaná v kulturistických a fitness kruhoch, môže 
preto pôsobi  v kone nom dôsledku nepriaznivo na tréningovú adaptáciu. 

Zatia o význam pokojových 24-hodinových koncentrácií hore uvedených 
hormónov a rastových faktorov pre svalovú hypertrofiu je všeobecne 
akceptovaný, v sú asnosti prebieha intenzívna vedecká diskusia o význame 
akútnych zmien týchto hormónov v priebehu a krátko po za ažení. 
Nieko ko štúdií ukázalo, že svalová hypertrofia môže by  navodená aj bez 
akútnych pozá ažových hormonálnych zmien, ak je zabezpe ený 
dostato ný príjem esenciálnych aminokyselín (Wilkinson et al., 2006; West 
et al., 2009, 2010). Podrobnejšie rozoberanie úlohy hormonálneho systému 
na tréningovú adaptáciu presahuje rámec tejto kapitoly a itatelia si 
v prípade záujmu môžu pre íta  relevantné preh adové lánky (napr. 
Kraemer a Ratamess, 2005; Spiering et al., 2008; Hayes et al., 2010). 

Napriek tomu je potrebné na tomto mieste spomenú  preh adový lánok 
zaoberajúci sa interakciou hormonálneho systému s adaptáciou na asovo-
špecifický tréning publikovaný v roku 2010 Hayesom, Bickerstaffom 
a Bakerom. Autori uviedli naozaj plnohodnotný preh ad dovtedy 
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publikovaných prác, napriek tomu však neboli schopní jednozna ne 
konštatova , že cirkadiánne zmeny v pokojových alebo pozá ažových 
hladinách hormónov a rastových látok zohrávajú významnú úlohu 
v adaptácii na asovo-špecifický silový tréning. Výsledky prierezových 
štúdií sú asto protichodné a po et experimentov s tréningovou 
intervenciou je ve mi limitovaný a s nejednozna nými závermi (napr. 
McMurray et al., 1995; Kraemer et al., 2001; Nindl et al., 2001;). Ako 
príklad môže poslúži  jedna z našich štúdií, ktorá nezistila vplyv asovo-
špecifického tréningu na pokojové hladiny testosterónu (Sedliak et al., 
2007). Naproti tomu ranný silový tréning spôsobil zníženie pokojových 
ranných hladín kortizolu. Mechanizmom však bola pravdepodobne 
psychická forma adaptácie na skoré vstávanie a na ranné za aženie, ktoré 
po absolvovaní tréningu nebolo vnímané probandmi z rannej tréningovej 
skupiny ako stresujúce. Pred tréningom mali totiž tak obe experimentálne, 
ako aj kontrolná skupina ranné hladiny kortizolu namerané pred prvým 
z opakovaných testov na hornej hranici fyziologických koncentrácií. To 
nazna uje vplyv anticipa ného stresu (Mason et al., 1973; Michaud et al., 
2009). Po skon ení tréningu ostali ranné hladiny kortizolu mierne zvýšené 
len v poobednej tréningovej a kontrolnej skupine. Je tiež nepravdepodobné, 
aby silový tréning absolvovaný dva až trikrát do týžd a spôsobil akéko vek 
fázové posuny v cirkadiánnom rytme kortizolu alebo testosterónu (Sedliak 
et al., 2007). Vo né zotavovacie dni medzi tréningami umožnili organizmu 
ve mi pravdepodobne vyresetova  potenciálne fázové posuny navodené 
asovo-špecifickým tréningom, pretože probandi boli po celý as vystavení 

iným environmentálnym a sociálnym synchronizátorom vnútorných 
biologických hodín, napríklad slne nému svetlu alebo sociálnym 
interakciám. Budúce experimenty by sa mali orientova  popri skúmaní 
cirkulujúcich hormonálnych hladín aj na ich špecifický efekt v danom 
tkanive, napríklad sledovaním zmien v aktivite ich receptorov vo svale 
s oh adom na tréningovú adaptáciu. 
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3.3 Silový tréning ako „zeitgeber“ 

alšou otázkou vyvstávajúcou s adaptáciou na opakovaný asovo-
špecifický tréning je funkcia silového tréningu ako zeitgebera. Inými 
slovami, je jednorazové alebo opakované silové za aženie schopné 
modifikova  cirkadiánnu periódu alebo spôsobi  fázový posun? 

Slne né svetlo je mimoriadne silným stimulom pre pred ženie alebo naopak 
skrátenie cirkadiánnej periódy. Popri svetle existujú dôkazy aj o viacerých 
nefotických signáloch s podobným ú inkom, napríklad asovanie príjmu 
potravy alebo sociálnych interakcií, alej melatonín, stimulanty, hypnotiká 
a v neposlednom rade fyzická aktivita (Mistlberger a Skene, 2005). Štúdie 
na zvieratách dokázali, že fyzická aktivita je dostato ným signálom na 
ovplyvnenie expresie takzvaných hodinových génov centrálnych aj 
periférnych oscilátorov, napríklad vo svale (Maywood et al.,1999; Wolff 
a Esser, 2012). 

Podobné experimenty na u och sú však pomerne náro né. Rôzne 
metodologické problémy v predchádzajúcich štúdiách spojené 
s prítomnos ou svetla, trvaním experimentu alebo spôsobom merania 
cirkadiánnej periódy ovplyvnili výsledky cvi enia na cirkadiánnu periódu 
loveka. Cain et al. (2007) nezistili napríklad žiadny významný efekt 

opakovaného cvi enia na cirkadiánnu periódu posudzovanú pomocou 
rytmu telesnej teploty a melatonínu. Použili 20-hodinový protokol nútenej 
desynchronizácie, v priebehu ktorej boli probandi opakovane vystavení 
cvi eniu v podmienkach tlmeného svetla. Cvi enie pozostávalo z troch 45-
minútových blokov v ase bdenia na bicyklovom ergometri. Prvý blok 
cvi enia za al 0,75 hod. po prebudení, druhý asi 4,5 hod. a tretí 8,25 hod. 
po prebudení. Cie ovou intenzitou bola srdcová frekvencia na úrovni 
približne 65 % z maximálnej frekvencie. Autori vzh adom na pomerne 
nízku intenzitu za aženia pripustili možnos , že vyššia intenzita by mohla 
spôsobi  odlišný efekt (Cain et al., 2007). V inej štúdii s vyššou intenzitou 
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pedálovania bol zistený trend ku skráteniu cirkadiánnej periódy (tau = 
23,98 hod., Beersma a Hiddinga, 1998). Pri všetkých týchto štúdiách bolo 
cvi enie aplikované minimálne jedenkrát do d a. Každodenný tréning ale 
nie je vhodný pre všetky typy za aženia a zvláš  silového tréningu, 
napríklad hypertrofického zamerania s vysokou intenzitou a objemom, 
pretože by mohol po ur itom ase vies  k pretrénovaniu a/alebo zraneniu. 

Jasnejšie sú výsledky prác na u och sledujúce vplyv cvi enia na fázový 
posun. Existujú presved ivé dôkazy o tom, že cvi enie vytrvalostného 
charakteru má schopnos  navodi  fázový posun (Van Reeth et al., 1994; 
Buxton et al., 1997). Probandi, ktorí podstúpili tri 45-minútové cykly 
za aženia na bicyklovom ergometri, mali významne vä ší fázový posun 
v parametri za iatku a konca produkcie melatonínu v porovnaní 
s necvi iacimi probandmi (Barger et al., 2004). Ako bolo spomenuté 
vyššie, drvivá vä šina prác použila vytrvalostné za aženie na bicykli. 
Omnoho menej informácií je dostupných o vplyve silového za aženia. 
V doteraz jedinej štúdii na u om sa zistila schopnos  jednorazového 
silového cvi enia navodi asové zmeny v expresii hodinových génov vo 
svale (Zambon et al., 2003). 

Ak by sa podarilo presved ivo dokáza  schopnos  cvi enia spôsobi  fázový 
posun v udskom organizme, malo by to významný praktický dopad, 
predovšetkým v prípade oslabeného alebo narušeného vplyvu svetelného 
zeitgebera. Typickým praktickým príkladom môžu by  problémy 
spôsobené dlhými letmi naprie  viacerými asovými pásmami alebo život 
vo vysokých zemepisných šírkach v ur itých astiach roka. Možno súhlasi
so závermi Elizabeth Schroderovej a Karyn Esserovej (2013), že hoci na 
základe experimentov na zvieratách je ve mi pravdepodobná existencia 
takého na asovania fyzickej aktivity v priebehu d a, ktorá by posilnila 
cirkadiánny systém organizmu na molekulárnej úrovni, chýbajú štúdie na 
u och s aplikovaním rôznych typov cvi enia, napríklad silového. 
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3.4 Závery a praktické odporú ania 

Obsah dvoch predchádzajúcich kapitol môže by  zhrnutý nasledovne: 
udia bez predchádzajúcej skúsenosti s ranným silovým tréningom 

dosahujú v priemere 5-10 % nižšie hodnoty maximálnej vô ovej sily 
a výkonu v rôznych druhoch testov. Tento fenomén sa ozna uje ako ranný 
výkonnostný deficit. Odporú a sa preto netestova  maximálnu sily a výkon 
pred deviatou hodinou ráno. 

Pravidelný silový tréning v ranných hodinách v trvaní aspo  5 týžd ov 
dokáže odstráni  ranný výkonnostný deficit v sile a výkone. udia sú 
potom schopní produkova  svoje denné maximá aj v ranných hodinách. 
Prírastky v maximálnej sile a výkone sú podobné bez oh adu na fázu d a, 
v ktorej sa tréning vykonáva. 

Silovo-rýchlostní športovci sú ažiaci v ranných hodinách by mali trénova
pravidelne v ase sú aže minimálne 5 týžd ov pred samotnou sú ažou. Pre 
každého športovca však možno odporú a  dlhodobé zosúladenie asu 
tréningu s asom sú aže, ak to dovo ujú podmienky alebo je as sú aže 
pomerne stály.  

V prípade, že sú na rozvoj maximálnej sily a výkonu vyhradené tri týždne 
a menej, neodporú a sa tréning na ich rozvoj zaradi  do ranných hodín. 

Rozvoj svalovej hypertrofie v kratšom asovom úseku dvoch až troch 
mesiacov sa javí by  rovnako ú inný v hociktorej fáze d a. V sú asnosti 
však neexistujú vedecké práce skúmajúce prípadné rozdiely pri dlhšie 
trvajúcom hypertrofickom tréningu. 
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4 Ramadán a športový výkon 
   Hanhom Alabed a Jim Waterhouse 

Po as ramadánu, deviateho mesiaca islamského kalendára, sa od moslimov 
vyžaduje, aby od východu do západu Slnka držali pôst a neprijímali žiadnu 
potravu ani tekutiny. Jedinci, ktorí sa rozhodnú na pôst pripravi , musia 
vsta  skôr ako oby ajne. Vo ve erných hodinách, po prerušení pôstu sa 
zvyknú stretáva  s priate mi a spa  chodievajú neskôr. Po as ramadánu je 
preto spánok zvy ajne kratší. Kombinácia týchto faktorov má vo 
všeobecnosti negatívny vplyv na aktivity a výkonnos  po as d a. Úrady 
zaznamenali v tomto období zvýšený po et dopravných nehôd a vä šiu 
podráždenos  obyvate ov. 

V tejto asti sa budeme venova  zmenám, ktoré nastávajú u športovcov 
po as štyroch týžd ov ramadánu. 

4.1 Zmeny pozorované po as štyroch týžd ov trvania ramadánu 

4.1.1 Energetická rovnováha 

Energetickú rovnováhu podmie uje príjem a výdaj energie. Výdaj energie 
závisí od stup a aktivity, a príjem je podmienený kvantitou a kvalitou 
potravy, a tiež aj po tom príležitostí na príjem potravy. 

alším dôležitým faktorom je hydratácia. Moslimovia sú po as d a 
v priebehu ramadánu dehydrovaní, nie je však preukázané, i ide 
o chronickú dehydratáciu. Ak dehydratácia presiahne 2 % objemu telesnej 
hmotnosti, môže negatívne ovplyvni  výkon pri niektorých vytrvalostných 
aktivitách. Pri dehydratácii do 5 % objemu telesnej hmotnosti je možné 
udrža  maximálny anaeróbny výkon po as nieko kých sekúnd. Pri 
namáhavom cvi ení a pri vyššej vonkajšej teplote môžu športovci vypoti
až 2l h-1 vody, ktorú si po as ramadánu nemôžu doplni . 
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K nerovnováhe energetických zásob dochádza pomalšie, preto neohrozuje 
zdravie až v takej miere. Nedostato ný príjem potravy a nedostatok 
makronutrientov môže negatívne ovplyvni  fyzickú aktivitu. Štúdie 
nepreukázali, že porušenie homeostázy a energetickej rovnováhy 
organizmu má nepriaznivé ú inky na zdravie. 

Pokles telesnej hmotnosti je po as ramadánu bežným javom. Zmeny 
hodnôt energetickej rovnováhy sa však v rôznych štúdiách odlišujú. 
Niektoré uvádzajú, že u ú astníkov výskumu nedošlo k zmene telesnej 
hmotnosti, zmene v rozložení subkutánneho a viscerálneho tuku a nezmenil 
sa ani obvod pása, bokov a stehien, z oho vyplýva, že príjem a výdaj 
energie boli pravdepodobne v rovnováhe. alšie štúdie rovnako uvádzajú, 
že nebol zaznamenaný žiadny vplyv na príjem energie alebo telesnú 
hmotnos  aj napriek tomu, že ú astníci po as denného pôstu poci ovali 
vä ší hlad. Týkalo sa to najmä žien, o sa pripisuje faktu, že po as d a 
museli pripravova  jedlo ur ené na konzumáciu po západe slnka. Iné štúdie 
zasa uvádzajú, že príjem energie sa po as ramadánu zvyšuje najmä preto, 
že jedlo skonzumované po západe slnka, má asto podstatne nižší obsah 
sacharidov ako tuku a proteínov, ktoré tvoria až 65 % dennej stravy.  

Vä šina štúdií však nazna uje, že po as ramadánu klesá príjem aj výdaj 
energie. Znížený výdaj energie sa pripisuje zníženej dennej aktivite. Spolu 
so zníženým výdajom energie sa môžu objavi  aj negatívne zmeny 
v stravovacích návykoch. Zistilo sa, že sviato né jedlo neobsahuje vápnik 
a moslimovia konzumujú viac živo íšnych bielkovín a menej erstvej 
zeleniny. 

Zmeny stravovacích návykov vplývajú na innos  tráviaceho traktu a môžu 
vies  k ažkostiam. Po as ramadánu sa napríklad zvyšuje kyslos  žalúdka, 
o sa však nemusí nevyhnutne prejavi  poruchami trávenia. 
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4.1.2 Vplyv ramadánu na zdravie 

Štúdia preukázala, že ú astníci menej dbajú na pravidelné užívanie liekov, 
o môže nepriaznivo ovplyvni  najmä hypertonikov. Mladší ú astníci 

výskumu náchylní na cukrovku mali pri dodržiavaní pôstu takisto ažkosti. 
Na druhej strane, u pacientov s kardiovaskulárnymi ochoreniami sa 
zdravotné riziko nezvýšilo. Zvýšením kyslosti žalúdka sú potenciálne 
ohrození jedinci, ktorí v minulosti prekonali vredy dvanástnika, ím sa 
zvyšuje riziko recidívy spôsobenej dlhodobo zníženým pH a vysokou 
plazmatickou koncentráciou gastrínu. 

Pôst môže ma  pozitívny vplyv na hematologický a biochemický profil. 
Zvýšenie plazmatického HDL cholesterolu pretrvávajúce ešte 20 dní po 
ukon ení pôstu bolo napríklad pozorované konzistentne. Pôst pozitívne 
vplýva aj na metabolizmus apolipoproteínov a hladinu leptínu 
a neuropeptidu Y v plazme. U udí pracujúcich v noci existuje spojitos
medzi glukózou skonzumovanou v no ných hodinách a zmenami hladín 
cholesterolu, o je rizikovým faktorom kardiovaskulárnej morbidity. 

Dlhšie trvajúca energetická nerovnováha môže u žien vyvola  poruchy 
ovulácie. Vplyv ramadánu na menštrua ný cyklus si tiež vyžaduje alšie 
skúmanie. 

4.1.3 Dôsledky ramadánu pre šport a výkonnos

Po as ramadánu dochádza k ohrozeniu fyzickej výkonnosti systematicky 
trénujúcich športovcov, hoci vplyvy na rôzne typy inností sa rôznia. 
Zmeny boli zaznamenané u futbalistov. Išlo o zníženie maximálneho 
príjmu kyslíka na úrove  75 %, ktoré nemalo vplyv na šprint, agilnos , 
zníženie aeróbnej kapacity, výkonu pri cvi ení, zníženie vytrvalosti, 
zhoršenie schopnosti skáka . Ú astníci výskumu nepoci ovali zvýšenú 
únavu, všeobecné zhoršenie kondície a neboli zaznamenané ani zhoršené 
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výsledky testov schopností (rýchlos , agilnos , dribling, vytrvalos ). 
Subjektívne hodnotenia ú astníkov výskumu poukazovali na znížený 
športový výkon a zvýšenú námahu pri tréningu, negatívne ú inky však 
po skon ení posvätného mesiaca  nepretrvávali dlho. 

Napriek tomu, že ramadán môže negatívne ovplyv ova  niektoré aspekty 
športovej výkonnosti, nie je jasné, do akej miery má toto obdobie vplyv na 
zhoršenie fyziologických premenných súvisiacich s fyzickou aktivitou. 
U zdravých ú astníkov výskumu so sedavým spôsobom života pri cvi ení v 
termoneutrálnom prostredí, pri maximálnom príjme kyslíka na úrovni 70 
%, nebol zaznamenaný žiaden negatívny ú inok. Nepreukázal sa ani vplyv 
na maximálnu možnú kontrakciu a výdrž lak ových ohýba ov a 
nezaznamenali sa ani zmeny vo vitálnej kapacite p úc, v objeme úsilného 
výdychu za prvú sekundu (FEV1), vo vrcholovom exspira nom prietoku, i 
v maximálnej minútovej ventilácii.  

Z výsledkov vyplýva, že ramadán ovplyv uje niektoré aspekty športových 
inností a naopak, iné typy aktivít ním ovplyvnené nie sú. Je možné, že 

zú astnení jednotlivci mali vä šiu motiváciu snaži  sa, s vedomím merania 
ich výkonu, o mohlo skresli  výsledky. Otázka motivácie je dôležitá 
a budeme sa jej podrobnejšie venova  neskôr.  

4.2 Dôvody zmien v športovej výkonnosti po as ramadánu 

Zhoršenie športovej výkonnosti je možné pripísa  zmenám v spánkovom 
cykle a príjme potravy a tekutín, i kombinácii oboch faktorov. V tejto asti 
sa budeme detailnejšie venova  ich dôsledkom. 

4.2.1 Spánkový deficit 

Ramadán ovplyv uje spánkový cyklus. Pod a jednej zo štúdií sa as 
spánku po as ramadánu posúva o viac než hodinu, udia teda spia kratšie 



122 Chronobiológia od teórie k športovej praxi 

ako oby ajne. Cez de  sa zvyšuje aj únava a lovek má vä šiu chu  si 
zdriemnu . Mení sa aj spánková architektúra. Dochádza k zvýšeniu 
spánkovej latencie a objemu ortodoxného a paradoxného spánku, zatia o 
objem hlbokého spánku sa zmenšuje. Dané zmeny by s asti mohli by
výsledkom zvýšenej rektálnej teploty po as noci pozorovanej v období 
ramadánu. 

Spánkový deficit má iba malý priamy vplyv na innos  svalov, nepriamo 
však vplýva na fyzickú výkonnos  prostredníctvom zmien, ktoré spôsobuje 
v mentálnej výkonnosti, koordinácii a motivácii. Z toho vyplýva, že 
spánkový deficit spôsobuje zhoršenie výkonnosti pri úlohách náro ných na 
senzomotorickú koordináciu a kognitívne spracovávanie. Zhoršenie je 
úmerné objemu spánkového deficitu a stup u zložitosti úlohy. Znižuje sa aj 
motivácia, o negatívne vplýva na výkon pri opakovaných innostiach, i 
tréningu, pri ktorom sa cie  nedosahuje okamžite. Touto problematikou sa 
budeme bližšie zaobera  v asti venovanej mentálnej výkonnosti. 

4.2.2 Pôst 

Pôst negatívne vplýva na ulos  a náladu. Pod a jednej zo štúdií ú astníci 
výskumu subjektívne tvrdili, že v ase pôstu sa v denných hodinách cítia 
menej ulí ako zvy ajne, ve er, po prerušení pôstu však pocit ustupuje. 
Zmeny boli iasto ne pripísané zníženému príjmu energie, ke že nálada sa 
u nich po prijatí potravy a tekutín zlepšila. Vo všeobecnosti je známe, že 
príjem potravy, predovšetkým sacharidov, pomáha udržiava  hladinu 
glukózy v krvi v rovnováhe, ím prispieva k ulosti a zlepšuje náladu. 
Obmedzenie príjmu potravy a tekutín môže naopak náladu a mentálnu 
výkonnos  zhorši  a zárove  spôsobi  zvýšenú podráždenos . Všetky 
spomínané prejavy sme po as ramadánu zaznamenali. 
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4.2.3 Všeobecné závery 

Na základe prezentovaných informácií sa dá konštatova , že existujú 
dôkazy dehydratácie a zmien v metabolizme po as ramadánu. V porovnaní 
s bežným mesiacom sa zdrojom energie stávajú predovšetkým tuky. Fakt, 
že ú astníci výskumu o testovaní vedeli, ich mohol motivova  k zvýšenému 
výkonu, o mohlo ma  vplyv na ich celkovú výkonnos  a náladu, nie však 
na spánkovú architektúru a metabolizmus. Zmeny v spánkových návykoch, 
príjme potravy a tekutín po as ramadánu skuto ne spôsobujú zhoršenie 
niektorých aspektov výkonnosti. Nie sú to progresívne zmeny, pretože 
udia, ktorí dodržiavajú pôst, majú každý ve er možnos  zotavi  sa 

a pripravi  sa tak na nasledujúci pôstny de . 
  
4.3 Zmeny v priebehu d a po as ramadánu 

Existuje len ve mi málo štúdií, ktoré skúmajú zmeny vo výkone po as
pôstneho d a, t. j. akéko vek zhoršenie priamo úmerné d žke trvania pôstu. 
Pri takýchto zmenách musíme bra  do úvahy, že aj informácie 
o výkonnostných úrovniach jednotlivcov, ktorí nedržia pôst, sú relevantné, 
pretože existuje ve a druhov „výkonnosti“, pri ktorých dochádza 
v priebehu d a k prirodzeným zmenám. 

4.3.1 Prirodzené rytmické zmeny pozorovate né v priebehu d a

Miera výkonnosti sa v priebehu d a mení, pretože ju iasto ne ovplyv ujú 
„biologické hodiny“. Ide o jav, ktorý vysvetlíme a stru ne charakterizujeme 
v nasledujúcej asti štúdie. 

4.3.1.1 Biologické hodiny a synchronizátory biologických rytmov 

V priebehu d a dochádza v udskom tele k zmenám vo fyziologických 
a biochemických procesoch v dôsledku celkovej interakcie medzi 
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vonkajším prostredím a vnútornými, „biologickými hodinami“, ktoré sú 
lokalizované v párových suprachiazmatických jadrách v spodnej asti 
hypotalamu. Ide o zhluky buniek, ktoré prijímajú priamy signál z o í 
prostredníctvom retinohypotalamického traktu a tiež humorálny signál zo 
šuškovitého telieska. Šuškovité teliesko v noci do krvi 
a mozgovomiechového moku vylu uje hormón melatonín. Receptory 
melatonínu sa nachádzajú v suprachiazmatických jadrách. 

Svetlo a melatonín sú hlavné synchronizátory biologických rytmov 
v udskom tele, ale do ur itej miery ich môže ovplyvni  aj cvi enie a as 
príjmu potravy. Cvi enie ve er a v noci posúva biologické hodiny mierne 
dozadu, kým cvi enie napoludnie a v skorých popolud ajších hodinách ich 
posúva mierne dopredu. as príjmu potravy môže pôsobi  ako 
synchronizátor najmä preto, že urých uje spánkový cyklus jedinca. Rytmy 
spolo enskej a mentálnej aktivity môžu zohráva  podobnú úlohu. Hlavné 
synchronizátory (cyklus striedania svetla a tmy a rytmus sekrécie 
melatonínu) vytvárajú, spolo ne s tými ved ajšími (rytmy fyzickej, 
spolo enskej a mentálnej aktivity, spánku a asu príjmu potravy), akýsi 
zosynchronizovaný „balík“, ktorý reguluje fyziologické a biochemické 
procesy jedinca v súlade s dennou aktivitou a no nou regeneráciou.  

Rytmické signály sa zo suprachiazmatických jadier prenášajú do jadier 
hypotalamu, ktoré regulujú telesnú teplotu, príjem potravy a sekréciu 
hormónov, alej do raphe jadra, ktoré sa podie a na regulácii spánku, 
a takisto do sympatického nervového systému, ím sa dostanú do celého 
tela. 

4.3.1.2 Endogénne a exogénne zložky meraného rytmu 

Meraný denný rytmus nevytvárajú len biologické hodiny, i prostredie 
a individuálny spánkový cyklus, ale aj kombinované ú inky endogénnych 
(biologické hodiny) a exogénnych (prostredie a životný štýl) zložiek. Pri 
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charakteristike exogénnych vplyvov treba bra  do úvahy aj ich závislos  od 
konkrétnej premennej. Napríklad aktivita zvyšuje vnútornú teplotu a zmena 
polohy tela po as spánku ju znižuje, príjemné a pokojné okolie podporuje 
mentálnu výkonnos  a hluk a príliš tlmené alebo jasné svetlo ju znižuje. 

V tomto režime museli ú astníci výskumu bdie  a sedie  (prípadne leža ) 
v prostredí s konštantnou teplotou a osvetlením minimálne po dobu 24 
hodín. Bežný denný príjem potravy pozostával z 24 menších dávok 
rovnakej ve kosti. Rytmus, ktorý pozorujeme za týchto okolností, 
nemôžeme pripisova  faktorom ako príjem potravy, prostredie alebo 
spánkový cyklus. Preto ho voláme endogénna zložka rytmu a pripisujeme 
ju vnútorným biologickým hodinám. Rozdiel medzi dvoma krivkami 
(získanými od tých istých ú astníkov výskumu po as režimu nepretržitého 
bdenia a bežného režimu) zaprí inili rytmické zmeny prostredia, 
individuálny spánkový cyklus a rytmický príjem potravy. Ide o exogénnu 
zložku meraného rytmu. 

Obrázok 4.1 Priemerné denné zmeny rektálnej teploty boli merané v hodinových 
intervaloch ôsmim ú astníkom výskumu, ktorí cez de  bdeli a od 24:00 do 08:00 
hod. spali (plná iara), neskôr sa zobudili o 04:00 hod. a nasledujúcich 24 hodín 
strávili v „režime nepretržitého bdenia“ (prerušovaná iara) Zdroj: Minors, D. 
a Waterhouse, J. (1981): Circadian Rhythms and the Human. John Wright, Bristol
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Systém endogénnych a exogénnych zložiek sa vz ahuje na všetky rytmy, 
ale relatívna miera ich vplyvu závisí od konkrétnej premennej: pri 
vnútornej teplote majú tieto dve zložky približne rovnaký vplyv (obrázok 
4.1), pri rytme melatonínu a kortizolu prevláda endogénna zložka a pri 
rytmoch srdcovej frekvencie, krvného tlaku a tvorby mo u prevláda 
exogénna zložka. Pri mentálnej výkonnosti je situácia o nie o zložitejšia 
(pozri nižšie).  

4.3.2 Rytmické zmeny pri meraní výkonu

Predtým, ako za neme skúma  vplyv ramadánu na zmeny po as 
jednod ového pôstu, musíme posúdi  rytmy výkonnosti, ktoré sú prítomné 
za normálnych okolností (ke  ú astníci výskumu po as d a prijímajú 
potravu a tekutiny a v noci dostato ne dlho spia). 

4.3.2.1 Fyzická výkonnos

Mnoho aspektov udskej výkonnosti, vrátane športového výkonu, sa 
v priebehu d a mení. Viaceré rytmy, najmä tie, pri ktorých je potrebná 
svalová sila, sú paralelné s cirkadiánnymi zmenami telesnej teploty (vrcholí 
v neskorých popolud ajších hodinách), a preto predpokladáme, že spolu 
súvisia. alšie výkonnostné rytmy, ako sú innosti, ktoré si vyžadujú 
vysokú úrove  senzomotorickej koordinácie (napr. cielenie alebo 
udržiavanie rovnováhy) alebo vysokú mieru kognície (napr. rozhodovanie), 
vrcholia po as d a okolo poludnia alebo v skorých popolud ajších 
hodinách. V tejto fáze sa pravdepodobne prejavujú ú inky neurálnych 
vplyvov, vrátane kognície (pozri nižšie). 

Ú inok rovnováhy medzi silovými a senzomotorickými riadiacimi 
zložkami ur itej úlohy na základe meraného rytmu môžeme vysvetli  na 
príklade zosúladenia rytmov prvého a druhého podania v tenise 
a bedmintone. Po as prvého podania je dôležitá svalová sila, ktorá vrcholí 



Chronobiológia od teórie k športovej praxi 127

približne v rovnakom ase ako telesná teplota. Naopak, pri druhom podaní 
sa dôraz kladie na na asovanie úderu, neuromuskulárnu koordináciu 
a taktiku (kogníciu) a výkon vrcholí v skorších denných hodinách, okolo 
poludnia. 

4.3.2.2 Mentálna výkonnos  pri „jednoduchých“ a „zložitých“ úlohách 

Vyššie uvedené skuto nosti hrajú dôležitú úlohu aj ke  skúmame 
zosúladenie rytmov pri rozli ných typoch mentálnej výkonnosti. Pri 
jednoduchých úlohách na testovanie mentálnej výkonnosti, ktoré zah ajú 
ahšie kognitívne spracovanie (napríklad jednoduchý reak ný as), je 

rytmus zosúladený s telesnou teplotou. Tento fakt môžeme iasto ne 
vysvetli  tým, že nervová innos , vrátane stup a nervovej vodivosti, sa so 
stúpajúcou telesnou teplotou zlepšuje. Na druhej strane, rytmus 
subjektívneho posúdenia nálady a zložitejších mentálnych úloh, ktoré si 
vyžadujú zna nú kognitívnu alebo neuromuskulárnu koordináciu (napríklad 
po ítanie spamäti, rozhodovanie sa a sledovanie objektov na obrazovke 
po íta ového monitora), vrcholí skôr, približne okolo poludnia alebo v 
skorých popolud ajších hodinách. Prí inou týchto rozdielov v zosúladení je 
rozsah „mentálnej únavy“, ktorá súvisí s rozli nými úlohami. ím dlhší as 
bdenia, tým vä šia únava. Tento pokles aktivity sa vz ahuje na tú zložku 
rytmu, ktorá je paralelná s telesnou teplotou. Výkonnostný rytmus pri 
mentálnych úlohách pozostáva, podobne ako teplotný rytmus, 
z exogénnych (osvetlenie prostredia, teplota a hluk v prípade mentálnej 
výkonnosti) a endogénnych zložiek. Rozdiel je však v tom, že endogénne 
zložky závisia nielen od biologických hodín, ale aj od asu bdenia, ktorý 
zvyšuje mentálnu únavu. ím vä šiu kognitívnu námahu si daná mentálna 
úloha vyžaduje, tým závažnejšie zhoršenie spôsobuje d žka asu bdenia.  
Takáto interakcia medzi asom bdenia a mentálnou výkonnos ou, 
paralelnou s denným rytmom telesnej teploty, sa vo všeobecnosti vz ahuje 
na mentálne procesy a používa sa napríklad na vytváranie modelov ulosti. 
Znamená to, že v priebehu dopoludnia sa individuálne mentálne schopnosti 



128 Chronobiológia od teórie k športovej praxi 

s nárastom telesnej teploty zlepšujú, pri om akéko vek vplyvy asu bdenia 
sú zanedbate né. V popolud ajších hodinách sa výkonnos  nemení, ke že 
vysoká telesná teplota vyrovnáva ú inky bdenia, ale vo ve erných hodinách 
zaprí iní znižujúca sa telesná teplota spojená s dlhším asom bdenia jej 
zníženie.  

Obrázok 4.2 Na diagrame sú znázornené denné rytmy. V hornej asti je telesná 
teplota (prerušovaná iara) a v dolnej sú jednoduché a zložité výkonnostné úlohy 
(plné iary). Kým rytmus jednoduchých úloh je paralelný s telesnou teplotou, 
rytmus zložitých úloh klesá omnoho rýchlejšie vplyvom zvýšeného pôsobenia asu 
bdenia a vrchol dosahuje predpoludním. Bodkovaná iara (paralelná s rytmom 
telesnej teploty) zobrazuje hypotetickú asovú dráhu, ktorá by bola výsledkom 
súboru testov výkonnosti bez prítomnosti mentálnej únavy. Vyššia telesná teplota a 
lepšia mentálna výkonnos  sa nachádzajú v hornej asti (Valdez, P., Reilly, T. 
a Waterhouse, J. (2008). Rhythms of mental performance. Mind, Brain and Education, 2: 7–
16) 

Tento model objas uje, pre o sa jednoduché mentálne úlohy, ktoré únava 
ovplyv uje len ve mi málo, ove a viac približujú k rytmu telesnej teploty 
(vrcholí v neskorých popolud ajších hodinách) a pre o sa pri zložitejších 
úlohách, na ktoré má únava vä ší vplyv, výkon zhoršuje v skorších 
denných hodinách a ich denný rytmus je na asovaný skôr. ím viac 
zhoršenie v dôsledku asu bdenia ovplyv uje úlohu, tým skôr nastane 
vrchol rytmu (obrázok 4.2). Vzniká potreba podrobnejšie ur i , akým 
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spôsobom as bdenia podmie uje mentálnu únavu a ako jej spánok dokáže 
predís  (pozri nižšie). 

Spánok zabra uje poklesu kognitívnej výkonnosti. Interakcia medzi 
zvyšujúcim sa spánkovým tlakom a 24 hodinovými rytmickými vplyvmi 
vedie k nástupu spánku, o bližšie popisuje „homeostatický model spánku“. 
Pod a tohto modelu bdenie vedie k zvýšeniu „spánkového tlaku“, ktorý 
monitoruje spánkový homeostat, v dôsledku oho jedinec poci uje zvýšenú 
únavu a potrebu spa . Dobu zaspávania a budenia však ur uje nielen 
spánkový tlak, ale aj „prah spánku“ a „prah prebudenia“, pri om oba sa 
rytmicky menia súbežne s rytmom telesnej teploty. Vo ve erných hodinách 
spánok nastáva z dôvodu spolo ného pôsobenia zvyšujúceho sa 
spánkového tlaku a poklesu telesnej teploty (prah spánku). Po as spánku, 
najmä po as delta spánku, spánkový tlak klesá. K budeniu sa v ranných 
hodinách dochádza najmä preto, lebo sa sú asne znižuje spánkový tlak 
a narastá telesná teplota (prah prebudenia). 

alším dôležitým faktorom, ktorý ovplyv uje mentálnu výkonnos , je 
spánkový deficit (ú inky sa prejavia už pri skrátení spánku o dve hodiny). 
Nedostatok spánku sa nemusí vz ahova  len na jednu noc, môže sa 
postupne kumulova , povedzme o 0,5 hodiny za noc po as 4 po sebe 
nasledujúcich nocí. Najvidite nejší prejav spánkového deficitu je 
subjektívny pocit únavy po as d a, ale zhoršenie vykazujú aj objektívne 
testy výkonnosti. Krátky spánok (zdriemnutie) po as d a dokáže zmierni
vplyv spánkového deficitu, ke že celkové množstvo spánku získané za 24 
hodín je dôležitejšie ako jeho rozloženie po as d a. Proti poslednému 
tvrdeniu však máme dve výhrady: (1) mentálne schopnosti sú ihne  po 
akomko vek spánku alebo zdriemnutí na krátky as obmedzené, až kým sa 
ú astník výskumu úplne neprebudí a tento útlm sa pripisuje „spánkovej 
inercii“ (zotrva nosti); (2) ak zdriemnutie trvá výrazne kratšie ako 1 
hodinu, neposkytuje dostato ný as na dosiahnutie spánku delta (fázy 3 a 4) 
- typ spánku, ktorý má pri regenerácii pravdepodobne najvä ší význam. 
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Nedávno sa však objavili dôkazy, že už len samotné zaspávanie dokáže po 
prebudení zlepši  výkon. 

4.4 Zmeny v denných rytmoch po as ramadánu 

Na základe toho, že meraný rytmus má endogénne a exogénne zložky, 
pri om exogénne zložky odrážajú prostredie a životný štýl jedinca 
a biologické hodiny sa dajú upravi  synchronizátormi, môžeme 
predpoklada , že po as ramadánu dôjde k zmenám v mnohých denných 
rytmoch.

4.4.1 Hormóny a spánkový cyklus  

Rytmy kortizolu a testosterónu bežne vrcholia v ranných hodinách, 
približne v ase, ke  sa prebúdzame, ale po as ramadánu sa as nástupu 
sekrécie oboch hormónov posúva a mení sa aj sekrécia kortizolu - 
v ranných hodinách sa znižuje a vo ve erných hodinách sa zvyšuje. 
Zaznamenaná bola aj zvýšená sekrécia prolaktínu a znížená a oneskorená 
sekrécia melatonínu. Príjem potravy len v skorých a neskorých hodinách 
vedie k oneskorenému vrcholeniu plazmového leptínu - približne o 5 hodín 
po 23- om dni ramadánu. 

Ú astníci výskumu po as ramadánu zaspávajú a vstávajú neskôr ako 
obvykle. K narušeniu bežného spánkového rytmu navyše prispieva aj fakt, 
že moslimovia si v tomto období v priebehu d a astejšie zdriemnu, aby 
zmiernili pocit únavy. Dôkazom únavy je zníženie spánkovej latencie pri 
krátkom zdriemnutí po as d a. 

4.4.2 Gastrointestinálna innos  a metabolizmus prijatej potravy 

Zmeny v spôsobe príjmu potravy ovplyv uje mnoho aspektov 
gastrointestinálnej innosti. Navyše, ve ké porcie jedla vo ve erných 
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hodinách pravdepodobne bránia nástupu spánku a narúšajú rovnováhu 
medzi denným metabolizmom glukózy a no ným metabolizmom tukov 
z tukového tkaniva. 

Hoci as prijímania potravy zohráva len malú úlohu ako možný 
synchronizátor (pozri vyššie), druh prijatej potravy môže ma  ur itý vplyv. 
Existujú dôkazy, že serotonín ovplyv uje spánok a metabolizmus. 
Biochemickým prekurzorom serotonínu je tryptofán. Úrove  tryptofánu 
v plazme stúpa po požití sacharidov, a preto niektorí vedci tvrdia, že jedlá 
s vysokým obsahom sacharidov vedú k ospanlivosti a vyvolávajú spánok. 
Serotonín môže zohráva  úlohu aj pri regulovaní sekrécie inzulínu 
z pankreasu, ke že inhibícia serotonínu znižuje sekréciu inzulínu. Ke
ú astníci výskumu neprijímali potravu, spali menej. Tieto zistenia 
nazna ujú, že pôst po as ramadánu by znamenal ažkosti pri pokusoch 
o krátky spánok po as d a (pri nižšej hladine inzulínu), aj keby si to 
zvýšená únava z dôvodu kratšej doby no ného spánku vyžadovala. 

Bežnému spôsobu stravovania zodpovedajú aj rytmy revnej motility, 
sekrécie tráviacich štiav, vstrebávania strávenej potravy a koncentrácie 
glukózy, aminokyselín a tukov v krvi. Existujú však aj dôkazy o slabých 
rytmoch, ktoré riadia biologické hodiny: vplyv tých istých jedál na 
metabolizmus a gastrointestinálny trakt po as d a kolíše, odbúravanie 
glukózy je vo ve erných hodinách pomalšie ako ráno, vyprázd ovanie 
žalúdka je po as d a rýchlejšie a krvný obeh pracuje intenzívnejšie, o 
vedie k zlepšeniu trávenia potravy z gastrointestinálneho traktu, hoci 
prázdny žalúdok po as prvých hodín po prebudení urých uje vstrebávanie 
niektorých liekov. Do metabolizmu prijatej potravy sa zapája aj nieko ko 
hormónov (napríklad inzulín, grelín, leptín, rastový hormón, glukagón 
a kortizol) a hoci sa ich sekre né profily po as ramadánu menia, nie je 
jasné, i sa tieto zmeny plne zhodujú so zmeneným asom príjmu potravy. 
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4.4.3 Možné prí iny zmien v rytmoch 

Stru ne povedané, po as ramadánu dochádza k zmenám mnohých rytmov, 
ktoré však nemožno pripísa  len endogénnym alebo exogénnym zložkám 
denného rytmu a je ove a pravdepodobnejšie, že ich zaprí i uje 
kombinácia oboch zložiek. Napríklad: (1) v dôsledku zmien doby príjmu 
potravy, no ného spánku a zdriemnutia si po as d a sa mení sekrécia 
hormónov súvisiacich s príjmom potravy a metabolizmom, hoci nie je 
jasné, i tieto zmeny v exogénnych zložkách rytmov dokážu vysvetli
pozorované odlišnosti alebo i dochádza aj k zmene rytmu biologických 
hodín (endogénna zložka); (2) iasto ný spánkový deficit a skoré vstávanie 
(teda pred žený as bdenia) spôsobujú zhoršenie mentálnej výkonnosti, ale 
ur itú úlohu môže zohráva  aj zmenený rytmus biologických hodín – 
akáko vek z týchto zmien by mohla spôsobi  zhoršenie aktivít po as d a a 
zníži  motiváciu na vykonávanej fyzickej alebo mentálnej innosti; (3) 
rytmy telesnej teploty, kortizolu a melatonínu majú po as ramadánu nižšiu 
amplitúdu a vznikajú fázové posuny, z ktorých možno usúdi , že po as 
pôstu dochádza k zásadným chronobiologickým a behaviorálnym zmenám. 
Tento záver je nepochybne pravdivý, ale z daných pozorovaní sa nedá 
vyvodi , akú úlohu zohrávajú pri týchto zmenách biologické hodiny. 

Možné je aj to, že sa fázy biologických hodín, rovnako ako zmeny 
v exogénnych zložkách rytmov, zmenia do takej miery ako 
synchronizátory. Jedinec, ktorý vstáva v skorých ranných hodinách, bude 
skôr vystavený neprirodzenému svetlu, takže sa jeho biologické hodiny 
posunú dopredu a naopak, ak bude dlhšie vystavený svetlu vo ve erných 
hodinách, posunú sa dozadu. Toto je dôvod, pre o nie je možné 
predpoveda  smer alebo mieru posunu biologických hodín v dôsledku 
svetelných zmien. Vzh adom na to, že aktivita patrí medzi slabé 
synchronizátory, môže synchronizáciu biologických hodín zmeni  aj 
zvýšená fyzická aktivita v ranných a ve erných hodinách. Biologické 
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hodiny po as ramadánu upraví aj as príjmu potravy, za predpokladu, že ho 
vnímame ako synchronizátor. 

Na ur enie relatívnosti úloh endogénnych a exogénnych zložiek každého 
rytmu potrebujeme špeciálne chronobiologické protokoly, ktoré síce boli 
podrobne opísané, ale neboli použité priamo v športovom kontexte a už 
vôbec nie pri športovcoch držiacich pôst po as ramadánu. Toto stanovisko 
preto zatia  zostáva nejasné. 

4.4.4 Dôsledky ramadánu pre športovcov 

Kombinované ú inky zmien spánkového cyklu, zvýšenej únavy a zmien 
príjmu potravy a tekutín pravdepodobne ovplyv ujú mnoho denných 
rytmov po as ramadánu, vrátane rytmov spojených s mentálnou 
výkonnos ou. Závažná bude najmä zmena motivácie. Športovci budú 
musie  pokra ova  v náro nom a opakovanom tréningu aj napriek zmenám 
metabolizmu, zhoršeným fyzickým a kognitívnym schopnostiam a zníženej 
motivácii. Ú inky týchto zmien na tréningové programy skúmame v asti 
„Implikácie pre tréning po as ramadánu“. 

4.5 Laboratórna štúdia zmien, ktoré nastávajú po as jedného d a  
      pôstu 

4.5.1 Zmeny v priebehu jednod ového pôstu 

Predpokladáme, že v dôsledku rytmických zmien v priebehu d a a d žky 
trvania pôstu jednotlivca nebudú zmeny po as jednod ového pôstu v ase 
ramadánu rovnaké. Takéto zmeny sme podrobne skúmali v našich 
predchádzajúcich štúdiách (Waterhouse et al., 2008a, 2008b, 2009). Našim 
cie om bolo získa  odpovede na nasledujúce otázky: 
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Otázka . 1: Ako pôsobia zmeny spánku na ospanlivos  po as d a a aké 
faktory ovplyv ujú potrebu zdriemnu  si v ur itom ase? 

Otázka . 2: Do akej miery súvisia zmeny v príjme potravy a tekutín pred 
východom a po západe slnka v priebehu ramadánu s pocitom 
hladu a smädu v tomto období a existujú aj iné, dôležitejšie, 
faktory? 

Otázka . 3:Mení sa v ase ramadánu v priebehu d a motivácia 
jednotlivcov plni  fyzické a mentálne úlohy a vykonávajú 
v skuto nosti menej fyzických, mentálnych a spolo enských 
inností? 

Otázka . 4: Môžeme dokáza , že v priebehu jednod ového pôstu dochádza 
k dehydratácii? 

Otázka . 5: Potvrdzujú objektívne merania, že sa výkon v priebehu d a 
zhoršil? 

Prišli sme k nasledujúcim zisteniam: (1) Po as d a ú astníci vykonávali 
menej fyzických, mentálnych a spolo enských inností, ich po et však 
výrazne vzrástol po západe slnka; (2) denný pôst kompenzovali zvýšeným 
príjmom potravy a tekutín v ase pred svitaním, najmä po západe slnka; (3) 
po as ramadánu došlo k zmene no ného režimu spánku, vä šiemu pocitu 
ospanlivosti v priebehu d a a v snahe dohna  spánkový deficit si ú astníci 
cez de astejšie zdriemli; (4) osmolalita mo u (meradlo dehydratácie) sa 
v priebehu pôstu zvýšila, o však neplatí pre kontrolné dni (bez pôstu) a (5) 
viaceré objektívne merania dokázali postupné zhoršovanie fyzického 
a mentálneho výkonu v období pôstu. 

Všetky výsledky môžeme za leni  do vyššie uvedeného preh adu 
negatívnych ú inkov ramadánu na skúmané parametre. 

Výskum takýchto zmien po as ramadánu je však zložitý a asovo náro ný, 
možno ho vykona  len raz za rok a nábor nemoslimských ú astníkov 
výskumu je, samozrejme, ne ahký. Potrebujeme jednoduchšiu alternatívu. 
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Pilotná štúdia (Alabed, 2010) preukázala, že mnoho ú inkov, ktoré sme 
mali možnos  pozorova  vo vä ších a komplexnejších výskumoch, je 
možné simulova  v jednoduchšom výskume v priebehu jednod ového 
pôstu (t. j. od východu do západu slnka). Alternatívny protokol zna ne 
znížil požiadavky na ú astníkov výskumu a experimentátorov a zjednodušil 
nábor, o spôsobilo, že sa prihlásili aj nemoslimskí dobrovo níci. V tejto 
asti predstavujeme nové výsledky rozsiahlejšej štúdie, ktorá sledovala 

a porovnávala nieko ko subjektívnych a objektívnych premenných 
u nemoslimských ú astníkov výskumu v priebehu jedného kontrolného 
a jedného pôstneho d a. 

4.6 Metódy 

4.6.1 Ú astníci výskumu a metodika 

Do výskumu sa zapojilo 18 študentov z Tripoliskej univerzity (vo veku od 
18 do 21 rokov). Výber sa realizoval na základe dobrovo nosti. 
Experiment, ktorý sme ukon ili v júli 2012, prebiehal so súhlasom 
univerzitnej etickej komisie. Ú astníci výskumu sa najprv na spolo nom 
stretnutí oboznámili s rôznymi testami, na ktoré sa museli pripravova . 
Hlavná as  experimentu, ktorá za ala minimálne týžde  po tomto 
stretnutí, bola rozdelená na dve asti: kontrolný de  (bez pôstu) 
a experimentálny (pôstny) de . Poradie týchto dní výskumníci vyberali 
náhodne, pri om ú astníkov výskumu informovali o realizácii aspo  týžde
vopred, o im umožnilo v de  testovania jes  alebo pi  pred východom 
slnka (07:00 hod.) a, ak to sami chceli, ís  spa  alebo vsta  skôr ako 
zvy ajne. 
Ú astníci výskumu si v kontrolný de  (bez pôstu) mohli vybra , kedy 
pôjdu spa , o a kedy zjedia a vypijú. V pôstny de  si mohli vybra  kedy 
pôjdu spa  a o budú jes  a pi  pred 07:00 a po 18:00 hod. Príjem potravy 
a tekutín bol v ase od 07:00 do 18:00 hod. zakázaný, ú astníci výskumu si 
však mohli kedyko vek zdriemnu . 
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4.6.2 Vykonané merania 

Ú astníci výskumu prišli v priebehu experimentu každý de  o 09:00, 12:00, 
15:00 a 18:00 hod. do laboratória, kde podstúpili viaceré testy a odovzdali 
vzorku mo u. Ve er, predtým ako išli spa , vyplnili dotazník. Testy 
prebiehali nasledujúco: dotazník, vzorka mo u, sila stisku ruky 
(dominantnej), vertikálne výskoky, presnos  v hádzaní šípok a Stroopov 
test. 

Úlohou ú astníkov výskumu bolo poskytnú  informácie o svojich 
každodenných aktivitách a pocitoch v priebehu d a. Na otázky v dotazníku 
odpovedali: (1) o 09:00 hod., ke  opisovali svoje aktivity po prebudení; (2) 
o 12:00 hod., ke  opisovali svoje dopolud ajšie aktivity; (3) o 15:00 hod., 
ke  opisovali svoje aktivity v skorých popolud ajších hodinách; (4) o 
18:00 hod., ke  opisovali svoje aktivity v neskorých popolud ajších 
hodinách tesne predtým, ako pôst prerušili; (5) v ase, ke  išli spa  (na 
obrázku 4.4 je ozna ený ako 24:00 hod.), ke  opisovali svoje aktivity vo 
ve erných hodinách po prerušení pôstu. Pri vyhodnotení dotazníka sme 
aplikovali rovnaké metódy ako v našej predchádzajúcej štúdii (Waterhouse 
et al., 2009). 

Osmolalitu mo u, o je ukazovate  miery dehydratácie, sme merali 
pomocou osmometra Osmocheck Pocket Pal OSMO od japonskej 
spolo nosti Vitech Scientific Ltd. 

Silu stisku dominantnej ruky sme ur ovali pomocou dynamometra 
Dynamometer Handgrip TRK5106 Jump MD od japonskej spolo nosti 
TAREK Scientific Instrument Score a meranie sme vykonali trikrát po sebe 
v desa sekundových intervaloch, pri om sme zaznamenali maximálne tri 
hodnoty. Týmto spôsobom sa meria svalová sila pomerne malej svalovej 
skupiny. 



Chronobiológia od teórie k športovej praxi 137

Meranie výšky výskoku, ktorý na rozdiel od sily stisku ruky vyžaduje 
integrovanú innos  nieko kých svalových skupín, sme využili pri 
posudzovaní fyzickej sily. Ú astníci výskumu vykonali 3 vertikálne 
výskoky metódou „stand-and-reach" (Reilly et al., 1997). Postavili sa 
bokom k stene s nohami pevne na zemi a pravú ruku vystreli nad hlavu. 
Kriedou sa ozna ilo miesto, na ktoré do iahli kon ekmi prstov. Potom 
vysko ili o najvyššie, pri om si pomáhali rukami aj nohami. V najvyššom 
bode výskoku sa dotkli steny. Rozdiel medzi výškou zazna enou v stoji 
a výškou výskoku predstavoval výšku výskoku. Zaznamenali sme najlepší 
z troch pokusov. 

Hádzanie šípok, test senzomotorickej koordinácie, sme využili pri skúmaní 
rytmických faktorov v ase bdenia, ktorý ju ovplyv uje (Edwards et al., 
2007; Edwards a Waterhouse, 2009). Podrobnosti o tejto metóde 
a použitom hodnotiacom systéme uvádzame alej v práci. Stru ne 
povedané, ako meradlá presnosti hádzania šípok sme použili celkový po et 
bodov ( ím lepší výkon, tým viac bodov), po et neúspešných pokusov ( ím 
vä ší po et, tým horší výkon) a priemerný po et bodov za jeden hod 
(bez oh adu na po et neúspešných pokusov). 

Stroopov slovno-farebný test sa používa pri hodnotení pracovnej pamäte 
a pozornosti, preto sme o akávali, že najlepšie výsledky dosiahneme okolo 
poludnia (Folkard, 1990; Waterhouse et al., 2001) a že v dôsledku 
obmedzenia príjmu potravín a tekutín zaznamenáme zhoršenie. Test 
pozostával z 20 samostatných karti iek. Na každej bol názov farby: 
„ ervená“, „oranžová“, „zelená“ alebo „hnedá“ napísaný jednou z týchto 
štyroch farieb. V mnohých prípadoch však bolo slovo napísané farbou, 
ktorá sa nezhodovala s jeho významom – napríklad slovo „oranžová“ bolo 
napísané zelenou farbou. Ú astník výskumu mal ur i  farbu, ktorou bolo 
slovo napísané, nie názov farby, ktorý bol na karti ke. (V danom príklade 
by správna odpove  znela „zelená“, nie „oranžová“). Ak ú astník výskumu 
odpovedal nesprávne, musel sa opravi . Celkový as, ktorý ú astníci 
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potrebovali na to, aby správne odpovedali na všetkých 20 otázok, sme 
odmerali pomocou stopiek. 

Ú astníci výskumu mohli po skon ení testov opusti  laboratórium 
a pokra ova  vo svojich aktivitách až do za iatku alšieho testovania. 
  
Úrove  skúseností s hádzaním šípok pred experimentom bola u každého 
ú astníka výskumu iná, ani jeden z nich však nemal žiadne skúsenosti 
s dotazníkmi i alšími testami. Nikto z nich nevedel o možných ú inkoch 
pôstu. 

4.6.3 Štatistická analýza 

Získané údaje sme analyzovali pomocou softvéru Statistical Package of 
Social Sciences, verzia 17 pre Windows od spolo nosti SPSS Inc (Chicago, 
štát Illinois). Pri vä šine dát sme použili dvojfaktorovú analýzu rozptylu 
s opakovanými meraniami (two-way ANOVA). Hlavné faktory boli 
nasledujúce: konkrétny inite  (2 úrovne: kontrolné vs. pôstne dni) a as
d a (4 alebo 5 úrovní: ráno pred 09:00, 12:00, 15:00, 18:00 hod. pre všetky 
premenné a as odchodu do postele, 24:00 hod., pre výsledky z 
dotazníkov). Údaje prešli, pri porovnávaní podielov možných prí in, pred 
analýzou rozptylu arkussínusovou transformáciou. V analýze sme použili 
Greenhouse-Geisserovu korekciu a významné rozdiely medzi hlavnými 
faktormi sme posúdili pomocou Bonferroniho korekcie. Na porovnanie 
nominálnych dát (napríklad, ak sa ú astníci výskumu rozhodli jes  alebo 
pi  pred východom slnka) sme použili McNemarov a Cochranov test. 
Vzájomný vz ah medzi premennými sme ur ili pomocou metódy Blanda 
a Altmana (1995), ktorá vyrovnáva rozdiely medzi rôznymi dvojicami 
hodnôt získanými od každého ú astníka výskumu. 
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Vo výsledkoch uvádzame presné hodnoty P. Hladina významnosti bola 
stanovená na p< 0,05, pri om sme prípady, ke  0,05 < p < 0,10, ozna ili 
ako „okrajovo významné". 

4.7 Výsledky 

4.7.1 Dotazníky 

4.7.1.1 Príjem tekutín 

Zaznamenali sme výrazný nárast po tu ú astníkov výskumu, ktorí prijímali 
tekutiny skoro ráno pred pôstnym d om (13 z 18, v porovnaní so 6 z 18 
v kontrolný de , p = 0,016). Naj astejší dôvod, ktorý uvádzali, bol „smäd“. 
Možnos  „príprava na pôst" ú astníci vybrali iba v pôstny de . Tento 
rozdiel nebol štatisticky významný (p = 0,25), vzh adom na malú 
výskumnú vzorku. Všetci ú astníci pili po 18:00 hod. po as obidvoch dní, 
pri om ako naj astejší dôvod opä  uviedli „smäd" a možnos  „regenerácia 
po pôste“ vybrali astejšie po as pôstnych dní (p = 0,002) (obrázok 4.3). 

Obrázok 4.3 Dôvody pre príjem tekutín po západe slnka. Podiel možných prí in 
(pozn. prekl.: Thirsty = smäd, Sociable = spolo enské prí iny, Health = zdravotné 
dôvody, Recover = potreba regenerácie) 
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4.7.1.2 Príjem potravy 

Nárast po tu ú astníkov výskumu, ktorí prijímali potravu v de  pred 
pôstom, nebol štatisticky významný (12 z 18 v porovnaní s kontrolným 
d om, ke  tento po et predstavoval 6 z 18). Ú astníci uvádzali ako dôvod 
príjmu potravy v priebehu obidvoch dní naj astejšie „Hlad" a možnos
„Príprava na pôst“ vybrali iba po as pôstnych dní. „Hlad“ uviedli ako 
naj astejší dôvod po 18:00 hod. v obidva dni. Možnos  „Regenerácia“ 
vyberali ú astníci výskumu ove a astejšie po as pôstnych dní (p = 0,002) 

4.7.1.3 Fyzické, mentálne a spolo enské aktivity 

Ú astníci výskumu sa venovali týmto aktivitám, ich množstvo však 
výrazne ovplyvnili asti d a (p < 0,0005). V as ráno vykonávali menej 
aktivít a v neskorších ranných a popolud ajších hodinách vykazovali vyššie 
hodnoty. Dané hodnoty dosahovali maximum ve er po prerušení pôstu. 
Napriek tomu sme nezaznamenali žiadne štatisticky významné rozdiely i 
interakcie medzi kontrolným a pôstnym d om. Pre porovnanie, as  d a 
výrazne ovplyvnila množstvo fyzických a spolo enských aktivít, ktoré 
ú astníci výskumu chceli vykonáva  (p = 0,004 alebo menej), pri om 
hodnoty dosahovali maximum okolo poludnia a v skorých popolud ajších 
hodinách a potom opä  klesali. V tejto oblasti (motivácia k vykonávaniu 
inností) sme zistili významné rozdiely medzi kontrolným a pôstnym d om 

(p = 0,031 alebo menej), pri om nižšie hodnoty sa týkali pôstnych dní. 
Žiadne významné interakcie neboli zistené. Obrázok 4.4 zobrazuje 
reprezentatívne výsledky množstva aktivít, ktoré ú astníci chceli 
vykonáva  (zamýš aná aktivita). 
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Obrázok 4.4 Vplyv astí d a na motiváciu vykonáva  mentálnu aktivitu po as 
kontrolných a pôstnych dní (priemer + SE) 

4.7.1.4 Únava  

Hodnoty pre únavu predstavovali pravý opak hodnôt, ktoré sú znázornené 
na obrázku 4. Zistili sme významné rozdiely medzi jednotlivými as ami 
d a (F2,8; 47,6 = 4,8; p = 0,006), pri om miera únavy klesala 
v dopolud ajších hodinách, stúpala v popolud ajších a najvyššia bola vo 
ve erných hodinách. Aj ke  miera únavy v priebehu pôstnych dní vzrástla, 
tento rozdiel nebol štatisticky významný. Medzi as ami d a a daným 
inite om sme nezistili žiadne významné interakcie. 

4.7.2 Osmolalita mo u 

Na obrázku 4.5 je zobrazená priemerná osmolalita mo u v priebehu 
kontrolných a pôstnych dní. Zistili sme významný vplyv daného inite a 
(F1,17 = 30,7; p < 0,0005), astí d a (F2,3; 39,8 = 5,6; p = 0,005) a interakcie 
medzi týmito dvoma faktormi (F2,5; 41,7 = 15,4; p < 0,0005). Na základe 
výsledkov vidíme, že mo  bol po prebudení v kontrolné a pôstne dni 
pomerne koncentrovaný. Osmolalita mo u sa znížila v priebehu 
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kontrolných dní, ke  bol povolený denný príjem tekutín, a zvýšila po as 
pôstnych dní. 

Obrázok 4.5 Priemer + SE hodnôt osmolality mo u v priebehu kontrolných (KD) 
a pôstnych dní (PD) 

4.7.3 Meranie výkonu 

Nezaznamenali sme štatisticky významný vplyv jednotlivých astí d a, 
konkrétneho inite a alebo interakcie medzi týmito dvoma faktormi na silu 
stisku ruky. Daný inite  taktiež nemal významný vplyv na výšku výskoku 
(F1,17 = 1,4; p = 0,26), významne ju však ovplyvnili asti d a (F2,5; 43,2 = 
11,2; p < 0,0005), pri om výkon sa po as d a a ve er zlepšoval. 
Zaznamenali sme aj významnos  interakcie medzi týmito dvoma faktormi 
(F2,4; 40,1 = 4,9; p = 0,009) a mierne zlepšenie v priebehu pôstneho d a, 
najmä v neskorých popolud ajších hodinách (obrázok 4.6). 
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Obrázok 4.6 Maximálna výška výskoku Priemer + SE 

Pri hádzaní šípok nemal daný inite , asti d a i interakcia medzi týmito 
faktormi významný vplyv na po et neúspešných pokusov (nulový po et 
bodov) a zásahov. Taktiež bolo dokázané, že daný inite  a asti d a 
významne celkový po et bodov neovplyvnili, ale interakcia medzi nimi 
bola ozna ená ako okrajovo významná (F2,6; 44,8= 2,3; p = 0,096), ke že 
celkový po et bodov klesol len ku koncu pôstneho d a (obrázok 4.7). 

Obrázok 4.7 Celkový po et bodov v hádzaní šípok 4-17 (priemer + SE) 
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Stroopov test nepotvrdil žiaden významný vplyv konkrétneho inite a (F1,17

= 2,5; p = 0,13), no zaznamenali sme ve mi významný vplyv jednotlivých 
astí d a (F2,0; 33,7 = 10,8; p < 0,0005), pri om výkon sa zlepšoval (a 

potrebný as znižoval) ku koncu d a (obrázok 4.8). Nezistili sme žiadnu 
významnú interakciu/súvis medzi as ami d a a daným inite om (p = 
0,62).

Obrázok 4.8 as potrebný na ukon enie testu (priemer + SE) 

4.7.4 Korelácie medzi premennými 

Celkovú hodnotu (hodnota V) sme vypo ítali zo všetkých troch druhov 
aktivít, ktoré ú astníci výskumu vykonali – fyzických, mentálnych 
a spolo enských. Tak isto sme získali aj hodnotu pre množstvo dvoch 
druhov aktivít, ktoré ú astníci chceli vykonáva , a to fyzických 
a mentálnych (hodnota Ž). Skombinovali sme hodnoty zo všetkých štyroch 
astí d a (09:00, 12:00, 15:00 a 18:00 hod.) po as kontrolných a pôstnych 

dní (výsledok predstavuje celkovo 8 párov hodnôt pre každého ú astníka). 
Významná vzájomná súvislos : 

Hodnota V v. únava = – 0,16; hodnota V vs. hodnota Ž = + 0,39; 
hodnota V vs. as potrebný na Stroopov test = – 0,20. 
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Únava vs. hodnota Ž = – 0,62 
Hodnota Ž v. mo  = – 0,18  
Celkový po et bodov v hádzaní šípok vs. po et neúspešných 

pokusov = – 0,74 
as potrebný na Stroopov test vs. sila stisku = – 0,24; as potrebný 

na Stroopov test vs. výška skoku = – 0,32 

Medzi výkonnos ou pri hádzaní šípok a inými premennými sme významný 
vz ah nezistili. 

4.8 Diskusia 

Po as pôstu sa jasne preukázalo, že nastali zmeny v príjme tekutín, potravy 
a v množstve zamýš anej fyzickej a mentálnej aktivity a hydratácii 
organizmu. Objavili sa tiež iastkové dôkazy, že ú astníci výskumu sa na 
pôst pripravili ešte pred jeho za iatkom a po prerušení sa najedli a doplnili 
si tekutiny. Naopak pri testovaní sily stisku, pri Stroopovom teste, pri 
testoch výskoku a pri hádzaní šípok boli zmeny menej výrazné. 
  
Príprava na pôst a následná regenerácia preto korešpodujú so zisteniami 
uskuto nenými po as predchádzajúceho výskumu po as ramadánu 
(Waterhouse et al., 2008a, 2008b, 2009). Ako už bolo uvedené 
(Waterhouse et al., 2008b), súvislos  medzi príjmom tekutín a potravy 
a medzi množstvom prijatých tekutín alebo potravy môže za istých 
okolností zaniknú . Ide o situácie, pri ktorých jedlo plní spolo enskú 
funkciu, ím dochádza k vyššiemu príjmu potravy ako si telo vyžaduje (de 
Castro, 1987; Waterhouse et al., 2005). Je diskutabilné, i boli pozorované 
prípravy na pôst intuitívne alebo nie. Je však potrebné si uvedomi , že pôst 
trval len jeden de  (na rozdiel od pôstu po as ramadánu) a ú astníci 
výskumu nemali žiadne vedomosti o požiadavkách spojených 
s ramadánom, ke že žiaden z nich nebol moslim. 
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Po as pôstu bola u ú astníkov fyzická, mentálna a spolo enská aktivita 
obmedzená. Ve er, po prerušení pôstu, sa tieto innosti zintenzívnili. 
K podobným a štatisticky významným výsledkom sme dospeli aj pri 
množstve fyzických a mentálnych aktivít, ktoré ú astníci výskumu chceli 
vykonáva . Tieto výsledky potvrdzujú naše predchádzajúce zistenia 
(Waterhouse et al., 2008a, 2008b, 2009) a nazna ujú, že ú astníci výskumu 
sa po as pôstu „šetrili“. Takisto dokazujú, že pôst má vo všeobecnosti 
negatívny vplyv na výkonnos  (pozri napríklad Kadri et al., 2000; 
Karaagaoglu a Yucecan, 2000; Leiper et al., 2003; Roky et al., 2000, 2004). 
V súvislosti s aktivitami, ktoré majú priamy vplyv na vnútornú teplotu, je 
zaujímavé, že Roky et al. (2000) uvádzajú pokles teploty v ústnej dutine 
medzi 09:00-20:00 hod. a zvýšenie medzi 23:00-24:00 hod. Štúdia tiež 
potvrdila, že množstvo vykonanej a zamýš anej aktivity sa zvy ajne vo 
ve erných hodinách zvyšovalo a bolo vyššie než v kontrolných d och. 
Uvádzaný nárast však nebol až taký výrazný ako v predchádzajúcich 
výskumoch (Waterhouse et al., 2008a, 2008b, 2009). Porovnate ný 
nedostatok zvýšenej aktivity po prerušení pôstu pravdepodobne odráža fakt, 
že príjem potravy nemá spolo enskú funkciu (de Castro, 1987, 1997, 
2000). Môžeme predpoklada , že vplyv bude výraznejší v moslimskej 
komunite po as ramadánu ako u nemoslimských študentov, ktorí sa postili 
len jeden de  a mohli ís  domov hne  po vykonaní laboratórnych testov o 
18:00 hod. 

Osmolalita mo u bola po as oboch dní po prebudení pomerne vysoká, o 
nazna uje, že telo bolo po as spánku mierne dehydrované. Jej následný 
pokles po as kontrolných dní zaprí inil príjem tekutín, na druhej strane 
hodnoty osmolality a dehydratácie po as pôstu na alej stúpali. 
K podobným výsledkom po as ramadánu dospeli vedci už aj predtým. 
(Reilly a Waterhouse, 2007; Waterhouse et al., 2009; Alabed, 2010). 
Osmolalita mo u o 09:00 hod. pôstneho d a nebola nižšia než cez 
kontrolný de , o nazna uje, že príjem tekutín pred za atím pôstu 
nenahradil tekutiny, ktoré telo stratilo cez noc. Aj ke  ú astníci výskumu 
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požili tekutiny pred za atím pôstu, prijaté množstvo nebolo dostato né na 
odstránenie miernej dehydratácie. 

V prípade sily stisku nebol preukázaný žiaden rytmus a tiež žiaden 
významný rozdiel medzi pôstnymi a kontrolnými d ami. Usúdili sme, že 
z h adiska fyzickej výkonnosti sa sila stisku s trvaním pôstu nemení, alebo 
test nebol dostato ne citlivý vzh adom na spôsob, akým ho ú astníci 
výskumu vykonali. Výška výskoku v priebehu d a významne vzrástla 
a merania v pôstny a kontrolný de  sa líšili. Nárast v priebehu pôstneho d a 
bol menej výrazný. Tento rozdiel bol najvýraznejší o 18:00, ke  bola 
dehydratácia, spôsobená obmedzením tekutín, najvä šia. Náš výsledok je 
v rozpore so zisteniami Judelsona et al. (2007), ktorí nezistili žiadne 
významné rozdiely v schopnosti vysko i  pri úrovni dehydratácie vedúcej 
k zníženiu telesnej hmotnosti o 2,5 % a 5 %, ale tento rozdiel môže odráža
skuto nos , že Judelson et al. v predchádzajúci de  požadovali od 
ú astníkov výskumu, aby sa podrobili testom a skúmali stresovú reakciu na 
teplo vyvolanú fyzickou námahou. 

V prípade fyzickej výkonnosti sa vo všeobecnosti vyskytujú názory, že 
svalová sila je pomerne odolná vo i negatívnym vplyvom nedostatku 
spánku a pôstu (Reilly et al., 1997). Naopak, nedostatok spánku a pôst 
negatívne pôsobia na motiváciu vykonáva innosti, ako aj na 
senzomotorickú kontrolu, predovšetkým kontrolu jemnej motoriky (Reilly 
a Waterhouse, 2009). Tieto faktory mohli po as štúdie prispie  k poklesu 
fyzickej výkonnosti po as jednod ového pôstu v našej štúdii. 

Stroopov test preukázal jasný cirkadiánny rytmus, výkon sa zlepšoval ( as 
potrebný na dokon enie testu klesal) asi do 15:00 hod. Výsledky 
korešpondujú so zisteniami z iných testov mentálnej výkonnosti, 
pri ktorých výkonnos  vrcholila zvy ajne o nie o skôr než telesná teplota 
(Folkard, 1990). Napriek nižšej výkonnosti nebol rozdiel štatisticky 
významný, z oho môžeme usúdi , že test nebol dostato ne citlivý pre tento 
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typ výskumu. Rovnaké tvrdenie platí aj pri hádzaní šípok, pri ktorom neboli 
zistené žiadne štatisticky významné rozdiely. Zistenie je v rozpore 
s predchádzajúcou štúdiou (Edwards et al., 2007), v ktorej namerané 
hodnoty vrcholili v popolud ajších hodinách. V našej štúdii sme tiež 
nedokázali štatisticky významný vplyv pôstu na výkon pri hádzaní šípok. 
Napriek tomu existuje medzi jednotlivými as ami d a a konkrétnym 
inite om okrajovo významná interakcia/súvislos . Obrázok 7 nazna uje, 

že prí inou je zhoršenie výkonnosti od 15:00 hod. po as pôstneho d a. 
Skuto nos , že ú astníci výskumu nemali skúsenosti s hádzaním šípok, 
pravdepodobne znížila citlivos  testu. Keby po as prípravných stretnutí 
intenzívnejšie trénovali, mohol ma  vä šiu výpovednú hodnotu. Výkony 
ú astníkov v hádzaní šípok boli konzistentne vyhodnotené ako pomerne 
slabé. Slabý výkon bol ur ený na základe zvyšujúceho sa po tu nulových 
bodov. 

Zo vzájomných vz ahov nie je možné vyvodi  prí inné súvislosti, ale 
dokážeme vyvodi  nasledujúce scenáre: 
(1) ak sú jednotlivci unavení (únava), vykonávajú menej fyzických, 

mentálnych, spolo enských aktivít (hodnota V), a takisto chcú 
vykonáva  menej aktivít (hodnota Ž); 

(2) ak sú ú astníci výskumu dehydrovaní (osmolalita mo u), jedným zo 
všeobecných ú inkov je menšia motivácia vykonáva  fyzické alebo 
duševné úlohy (hodnota Ž). Môžu existova  aj korelácie medzi 
rôznymi úlohami, ktoré sú podobne ovplyvnené pôstom a asom 
bdenia, napríklad: 
(1) ím menej aktivít ú astník výskumu podstúpi (hodnota P), tým 

slabšie výkony podá pri niektorých testoch (potrebuje viac asu na 
vykonanie Stroopovho testu); 

(2) slabší výkon v jednej úlohe ( as potrebný na vykonanie 
Stroopovho testu) pravdepodobne súvisí so slabšími výkonmi 
v iných úlohách (sila stisku a výška výskoku). Uvedomujeme si, že 
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na posúdenie týchto návrhov s oh adom na prí inné súvislosti je 
potrebné vykona  ešte ve ké množstvo alšej práce. 

4.8.1 Všeobecné závery a implikácie pre štúdie ramadánu 

Z výsledkov štúdie vyplýva, že jednod ový pôst v kombinácii so 
spánkovým deficitom vedie k všeobecnému poklesu výkonnosti ú astníkov 
výskumu, a takisto k ich menšej spokojnosti. K záveru sme dospeli na 
základe našich predchádzajúcich štúdií (Waterhouse et al., 2008a, 2008b, 
2009; Alabed, 2010) a štúdia relevantnej odbornej literatúry z tejto oblasti 
(Reilly a Waterhouse, 2007; Wilson et al., 2009; Maughan et al., 2010; 
Waterhouse, 2010; Shephard, 2012). Podrobné prí iny zhoršenia 
výkonnosti nemožno vyvodi  len z tejto štúdie, no dôležitým faktom je, že 
zhoršenie je priamo úmerné d žke trvania pôstu. 

Naše výsledky poukazujú aj na to, že výsledky predchádzajúcich terénnych 
výskumov ramadánu (vykonaných po as ramadánu s moslimskými 
ú astníkmi a nevyhnutne trvajúcich 4 týždne) skuto ne môžu by
replikované pomocou kratšieho výskumného protokolu. Fyzické 
a psychomotorické testy použité v našej štúdii však nepreukázali zhoršenie 
výkonnosti tak jasne ako výkonnostné testy pri stanovenom množstve 
cvi enia v predchádzajúcej terénnej štúdii (Waterhouse et al., 2009). 
Nemožno poveda , i tento rozdiel zaprí inila necitlivos  testov, iný typ 
ú astníkov výskumu (moslimskí a nemoslimskí ú astníci), rozdielna d žka 
trvania výskumu (jednod ový pôst vs. jeden de  po as štyroch týžd och 
pôstu) alebo kombinácia týchto faktorov. 

Z našej štúdie vyplýva dôležitá implikácia, tak, ako aj z ostatných štúdií 
vykonaných po as ramadánu. Jednotlivci, ktorí majú vykona  dané úlohy, 
ich vykonajú horšie a budú k ich vykonaniu menej motivovaní, a toto je 
priamo úmerné d žke postenia po as jedného d a. 
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4.9 Implikácie pre tréning po as ramadánu 

Ako sme už uviedli, obmedzenie príjmu potravy a tekutín spolu s daným 
množstvom spánkového deficitu prispieva k zhoršeniu nálady a mentálnej 
výkonnosti. Niektoré z týchto zmien môžu ovplyvni  ú astníkov 
vykonávajúcich opakované úlohy alebo úlohy, pri ktorých nie je možné 
dosiahnu  výsledky okamžite, ale až po ur itom ase. Športový tréning je 
dobrým príkladom. Tréning po as ramadánu je náro nejší a výkon slabší. 

4.9.1 as tréningu 

4.9.1.1 Za bežných okolností 

as tréningu asto závisí od životného štýlu a povinností jednotlivcov. 
Niektorí trénujú skoro ráno predtým, ako idú do práce, napoludnie alebo 
ve er po práci. Význam tréningu pre rozvoj svalovej sily alebo vytrvalosti 
závisí skôr od množstva vykonanej aktivity než od množstva poci ovanej 
námahy. Množstvo vykonanej aktivity je vo všeobecnosti najvä šie 
približne v ase, kedy je telesná teplota tela najvyššia (neskoro popoludní), 
pretože vrcholí rytmus fyzickej výkonnosti a námaha vynaložená na 
vykonanie akéhoko vek množstva práce je vnímaná ako minimálna. Oba 
dôvody nazna ujú, že tréning v skorých alebo neskorých hodinách môže 
by  menej ú inný. Pri tréningu, ktorý si vyžaduje sústredenie a zlepšovanie 
kognitívnych a mentálnych zru ností (napríklad lukostre ba), podá jedinec 
najlepší výkon v neskorých ranných hodinách, ke že vplyv bdenia v tom 
ase ešte nie je tak výrazný (jedinec nie je taký unavený ako napr. 

v popolud ajších hodinách. 

Fyzická výkonnos  nie je na vrchole po as ranných ani ve erných 
tréningov. Existujú však aj iné dôvody, pre o nie je ideálne trénova
v priebehu uvedených astí d a. Ráno, krátko po prebudení, sú 
medzistavcové platni ky ešte mierne opuchnuté, pretože cez noc, ke  je 
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chrbtica neza ažená, absorbujú tekutinu. Opuchnutie môže zvýši  riziko 
zranenia, napríklad vysunutie platni ky. Asi jednu až dve hodiny po tom, 
o sa telo dostane do vertikálnej polohy, zbaví sa prebyto nej tekutiny 

vplyvom pôsobenia gravitácie. Kardiovaskulárna reakcia na rovnaké 
množstvo pohybu je ráno vä šia než cez de , krvný tlak stúpa viac. Riziká 
poškodení neboli ešte epidemiologicky posúdené, ale objavujú sa v ase 
najvyššieho výskytu kardiovaskulárnej morbidity v dôsledku ischémie 
a krvácania, preto sa odporú a opatrnos . Ke že pozorované vzorce pri 
morbidite majú aj exogénnu zložku, tréning sa po odpo inku alebo krátkom 
spánku neodporú a. Nie je vhodné trénova  ani vo ve erných hodinách, 
pretože to spôsobuje zvýšenie vnútornej teploty, a tým brzdí nástup spánku. 

4.9.2 Obdobie ramadánu 

Trénujúci jednotlivci musia eli  hne  nieko kým problémom: negatívny 
vplyv spôsobený nedostatkom potravy a tekutín, zvýšená únava (skrátený 
no ný spánok) a dlhší as bdenia (jednotlivci vstávajú skôr, aby sa 
pripravili na pôst). Tieto faktory spôsobujú, že jednotlivci plnia svoj 
harmonogram menej svedomito. Je ažšie dodrža  stanovenú d žku 
tréningu, a tým sa znižuje miera pracovného za aženia. Akéko vek 
nežiadúce následky tréningu môžu v období ramadánu pretrva  aj nieko ko 
hodín. Napríklad ak jedinec trénuje ráno dve až tri hodiny po jedle (pred 
východom slnka), dochádza k prirodzenej strate tekutín a energie, ale po 
tréningu si ich nemôže doplni , ako je po cvi ení mimo ramadánu bežné. 
Ú inky pôstu sú najvýraznejšie neskoro popoludní, krátko pred prerušením 
pôstu, v ase najvyššej výkonnosti. Napriek tomu, že intenzita a úrove
tréningu je nižšia než za bežných okolností, lepším riešením je pokra ova , 
ako úplne presta . 

Ako je možné zachova  úrove  a ú innos  tréningu? Jednou z možností je 
zváži  zmenu tréningového asu, aby bol rovnako efektívny ako za 
bežných okolností. 
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Hovorí sa, že si dokážeme zvyknú  na pravidelný tréning v ur itom ase 
po as d a. Ak športovci pred testami nieko ko dní trénovali v rovnakom 
ase, ako sa mali kona  testy, športový výkon meraný na as (bicyklovanie) 

sa zlepšil. Nie je známe, do akej miery by to ovplyvnilo výkon po as 
ramadánu. Mohol by by  tréning presunutý na neskoršiu as  d a, teda po 
západe slnka, rovnako efektívny ako za bežných okolností? Po západe 
slnka ú astníci vä šinou zjedia atle s vodou, o im doplní as
chýbajúcich tekutín a kalórií. Po tomto jedle, ešte pred hlavným ve erným 
jedlom, by bolo možné absolvova  tréning. alšou výhodou tréningu po 
západe slnka je možnos  vyhnú  sa vysokým teplotám, najmä v oblastiach 
s teplým podnebím. 

Tréning vo ve erných hodinách však môže ma  na organizmus aj iný 
vplyv. Posúva biologické hodiny dozadu a to pod vplyvom cvi enia ako 
synchronizátora asových rytmov. V takom prípade by sa tréning konal 
približne v ase najvyššej výkonnosti, o by zvýšilo množstvo vykonanej 
aktivity, motiváciu podáva  maximálny výkon a tiež kvalitu tréningu. 
Oneskorenie biologických hodín by však mohlo ma  negatívne dôsledky na 
d žku trvania spánku, ke že jednotlivci môžu po as ramadánu zaspáva
neskôr a vstáva  skôr, o by im zmena biologických hodín znemožnila. 
Niektoré štúdie nazna ujú, že športovci takto ráno vstávajú pomerne 
neskoro a tréning, ve er po západe slnka, si na poh ad uchováva kvantitu 
a kvalitu. Nie je známe, i sa za takýchto okolností menia fázy 
biologických hodín. 

Zmeni as tréningu po as ramadánu na báze chronobiologického princípu 
je pomerne nová myšlienka, ale nie je možné ju odporú a , kým dôkladne 
nepreskúmame, i by takáto zmena bola ú inná a aké by mala dôsledky. 
Žiada sa pripomenú , že hoci sú takéto tréningové režimy v moslimských 
krajinách prijate né, je nepravdepodobné, že by sa uplatnili v iných 
krajinách, napríklad v Európe a v USA, kde moslimskí športovci trénujú 
cez de , aby sa prispôsobili životnému štýlu nemoslimskej vä šiny. 
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4.10 Všeobecné závery 

A. Je o ividné, že pôst v období ramadánu zna ne ovplyv uje fyziológiu, 
psychiku a biochemické procesy jednotlivca, ktoré alej ovplyv ujú jeho 
výkon po as d a, športový tréning a športové schopnosti. Výsledky štúdií 
nazna ujú, že vä šina zmien spojených s posvätným mesiacom nemá 
progresívny charakter, ke že jednotlivci sa každý ve er z pôstu zotavujú. 

B. Mentálna a fyzická výkonnos  jednotlivca sa však v priebehu denného 
pôstu zhoršuje, priamo úmerne s d žkou trvania pôstu. Zhoršenie sa 
výrazne odráža na tréningu a ovplyv uje najmä motiváciu pravidelne, 
efektívne a svedomito trénova . 

C. Pozorované zmeny asto súvisia so zmenami denných rytmov mnohých 
premenných, ale nebola stanovená relatívna dôležitos  endogénnych 
(riadených biologickými hodinami) a exogénnych (podmienených 
prostredím a životným štýlom) zložiek týchto rytmov. 

D. Vedecký výskum ramadánu si nutne vyžaduje ve a asu. Sú asné 
výsledky laboratórnych experimentov však nazna ujú, že jednod ový pôst 
môže simulova  a replikova  mnohé zo zmien pozorovaných po as d a 
v období ramadánu. Tento zjednodušený protokol môže ma  význam nielen 
pri skúmaní ú inkov ramadánu, ale aj pri nábore ú astníkov výskumu 
(vrátane nemoslimských), pretože na nich kladie menšie nároky. 

E. Tréning v období ramadánu predstavuje pre moslimských športovcov 
nieko ko problémov, preto sa posun tréningu na ve er javí ako lákavá 
možnos . Na to, aby sme zistili, i je tréning v zmenenom ase rovnako 
efektívny a i nespôsobuje isté nepriaznivé zmeny vo fyziológii, psychike 
a biochemických procesoch jednotlivca, je potrebný alší vedecký výskum. 
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5 Desynchronizace cirkadiánních rytm  u sportovc  :  
    syndrom jet-lag  
    Pavel Homolka a kolektív 

Biologické rytmy, související s astronomickými jevy, podmi ují pravideln
se opakující a ve stejné dob  se vracející kvantitativní a kvalitativní zm ny 
a projevy živých organism . lov k je vybaven endogenními oscilátory
(„vnit ními hodinami“), které jsou vrozenými udava i rytmu. Cirkadiánní 
rytmus pat í k základním dlouhodobým biorytm m. Trvá p ibližn  24 
hodin, p i emž k p esné synchronizaci p ispívají zevní udava e rytmu, 
p edevším st ídání sv tla a tmy a sociální faktory (znalost asu, chování 
okolí). Náhlá zm na zevních udava  rytmu (nap íklad letecký p esun p es 
poledníky se zm nou rytmu „sv tlo – tma“, nebo p i no ní práci) vede 
k desynchronizaci rytmu. Adaptace na tyto zm ny je interindividuáln
rozdílná, stejn  jako zp tná resynchronizace, trvající i n kolik dní a 
projevující se nejd íve obnovením rytmu „spánek – bd ní“ a pozd ji 
navrácením rytm  všech dalších funkcí (Placheta et al., 1999). 

5.1 Cestovní únava 

Vrcholoví a výkonnostní sportovci dnes tráví b žn  p i mezinárodních 
letech až desítky hodin v letadle a p ekra ují b hem krátkého asového 
intervalu až n kolik asových zón. Tyto cesty podnikají sportovci za ú astí 
v mezinárodních individuálních i klubových sout žích a turnajích. 
V jiných p ípadech cestují za vysokohorskou p ípravou nebo za 
výhodn jšími teplotními podmínkami pro sv j trénink. P edevším elitní 
hokejisté, fotbalisté i tenisté cestují v sout žní sezon  po všech 
kontinentech a jejich organismus se musí velmi asto p izp sobovat 
podmínkám rozdílných asových zón a odlišnému klimatu a po návratu 
dom  je zp tn  vystaven zm nám domácího prost edí. P istupuje stres 
z vlastního cestování, ze zpožd ní, z nep íjemných zážitk  b hem letu, 
negativních emocí, nep edvídaných zastávek apod. Cestují v tšinou 
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v pozici vsed , která m že po n kolika hodinách u náchylných osob 
zp sobovat otoky dolních kon etin i svalové k e e z vynucené polohy 
t la. Tato p echodná forma únavy b hem samotného letu se ozna uje jako 
„cestovní únava“ („travel fatigue“) a vyskytuje se u cestujících nejenom 
p ekra ujících poledníky ale i u osob cestujících letadlem na sever i na jih. 
P echodné symptomy „cestovní únavy“ mohou doprovázet jakoukoliv delší 
cestu a oby ejn  rychle pominou. P í iny cestovní únavy jsou shrnuty 
v tabulce 5.1. 

Tabulka 5.1 Symptomy a p í iny „cestovní únavy“ (podle Waterhouse et al., 2002) 

CESTOVNÍ ÚNAVA 
Symptomy P í iny 

Pocit únavy Vytržení z b žné rutiny 
Poruchy orientace Komplikace spojené s cestováním (odbavení 

zavazadel, celní prohlídka apod.) 
Bolesti hlavy Dehydratace b hem letu z nedostate ného 

nebo nevhodného p ijmu tekutin a také 
vzhledem k suchému vzduchu v kabin

PREVENCE CESTOVNÍ ÚNAVY 
P ed letem B hem letu Po dosažení cílové 

destinace

Plánování cesty 
v dostate ném p edstihu.

Dostatek lehkého jídla. Relaxace a dostatek 
nealkoholických 

nápoj .
V asné vy ízení cestovních 
dokument  (letenky, víza, 

pojišt ní apod.).

Dostate ný p íjem vody a 
ovocných š áv (vyvarovat 
se aji, káv  a alkoholu).

Relaxa ní sprcha, 
krátký relaxa ní 

spánek.
Podrobné naplánování 

aktivit v cílové destinaci
  

Prevence cestovní únavy 
P ed letem 

Plánování cesty v dostate ném p edstihu. 
V asné vy ízení cestovních dokument  (letenky, víza, pojišt ní apod.). 
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Podrobné naplánování aktivit v cílové destinaci. 
B hem letu 

Dostatek lehkého jídla. 
Dostate ný p íjem vody a ovocných š áv (vyvarovat se aji, káv  a 
alkoholu). 
Po dosažení cílové destinace 

Relaxace a dostatek nealkoholických nápoj . 
Relaxa ní sprcha, krátký relaxa ní spánek. 

5.2 Syndrom jet-lag 

Rytmus spánku a bd ní každého lov ka regulují vnit ní biologické 
hodiny. Jsou lokalizované ve dvou malých, bilaterálních nervových 
seskupeních hypotalamu (nadchiazmatická jádra neboli nucleus  

supraschiasmaticus – SCN. Zodpovídají za generování vnit ních 
circadiánních rytm  i za jejich synchronizaci se st ídáním dne a noci. 

Syndromem jet-lag  ozna ujeme takové potíže, které jsou spojeny p ímo 
s rychlým p esunem p es asové pásma. Ozna uje se také jako 
desynchronoza biologických hodin a je zp soben desynchronizací 
biologických rytm  organismu asovým posunem v cílové destinaci 
(tabu ka 5.2). Symptomy se mohou objevit již p i p ekro ení dvou 
asových zón, ím v tší je asový posun, tím mohou být p íznaky jet-leg 

intenzivn jší. Biologické hodiny se v novém prost edí za nou adaptovat na 
lokální as a po p izp sobení symptomy jet-leg odezní (Lemmer, Kern, 
Nold a Lohrer, 2002). Vzhledem k tomu, že desynchronizace cirkadiánních 
rytm  m že mít negativní vliv i na výkonnost sportovc  a doprovázejícího 
personálu, vydal v roce 2007 European College of Sport Science (Reilly, 
2007) studijní materiál pro praxi, vysv tlující biologickou podstatu jet-lag 
s doporu eními, jak nejlépe symptom m p edejít a jak je co nejrychleji 
zvládnout. Konkrétní studie prokazují pokles svalové síly a prodloužení 
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reak ní doby u sportovc  po dobu až p ti dn  p i p eletu p ti asových zón 
na západ (Reilly a Atkinson, 2001). 
Intenzita a trvání symptom  jet-lag závisí na ad  faktor : 

1) na po tu p ekro ených asových zón, 
2) na sm ru letu východ-západ, 
3) na schopnosti spát b hem letu, 
4) na rozdílech v individuální toleranci symptom . 

Obecn  jsou symptomy jet-lag intenzivn ji poci ovány po letu na východ. 
V po tu dní, vyžadujících dostate nou aklimatizaci na nové prost edí se 
uvádí formule 1den/1 asovou zónu bez ohledu na sm r letu (Waterhaus, 
Reilly a Edwards, 2004). 
  
Mezi lidmi obecn  existují z etelné individuální rozdíly v preferovaném 
na asování biologických hodin. Lidov  bývají ozna ováni bu  jako ranní 

ptá ata (sk ivani), nebo naopak no ní ptáci (sovy). Odborníci hovo í o 
cirkadiánních typech neboli chronotypech. Tyto typy se liší 
up ednost ováním ranních nebo ve erních hodin. Tato skute nost m že 
výrazn  ovliv ovat rychlost nutné resynchronizace jejich biologických 
hodin s novými vn jšími asovými podmínkami. Ranní typy by mohly mít 
teoretickou výhodu k rychlejší synchronizaci biologických rytm  p i letu na 
východ a no ní typy p i letu na západ (Waterhaus et al., 2004). P i letu 
p ekra ujícím 12 asových pásem se doporu uje rozd lit cestu do dvou dn
s možností p enocování. Toto doporu ení se však v tšinou nerealizuje 
vzhledem k logistickým a finan ním d vod m. P i plánování letu je 
optimální zvolit p ílet do cílové destinace v pozdním odpoledni nebo ve er. 
V takovém p ípad  máme možnost absolvovat plnohodnotný spánek v nové 
asové zón . Zpomalení aklimatizace naopak m že zp sobit vysoká teplota 

v nové destinaci i výšková hypoxie. 
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Tabulka 5.2 Symptomy jet-lag  

Pocit únavy a ospalosti b hem dne v cílové destinaci 
Poruchy spánku v novém prost edí: No ní nespavost, ve erní poruchy 
usínání, asné no ní probouzení v cílové destinaci, povrchní spánek 
Snížení duševní a fyzické výkonnosti, poruchy koncentrace a motivace 
Bolesti hlavy 
Zvýšená psychická labilita a podrážd nost 
Snížená chu  k jídlu a zažívací potíže (pr jmy i zácpa) 
U žen asto poruchy menstrua ního cyklu 

5.3 Obecná doporu ení pro urychlené zvládnutí symptom   
      jet-lag 

Následující doporu ení vychází z chronobiologických princip  a 
z fyziologických zásad chování biologických hodin. Mají za úkol co 
nejvíce pomoci cestujícím sportovc m v minimalizaci symptom  jet-lag a 
v co nejrychlejší resynchronizaci biologických hodin organismu. 

Cesta musí být plánována tak, aby sportovec byl v míst  cílové 
sout žní destinace n kolik dn  p ed jejím zahájením. V po tu dní, 
vyžadujících dostate nou aklimatizaci na nové prost edí se orienta n
uvádí formule 1 den/1 asovou zónu bez ohledu na sm r letu. Nutná 
doba na aklimatizaci je individuální, obecn  mladší jedinci zvládají 
symptomy jet-lag mírn ji a rychleji než starší osoby. N které studie 
prokazují nutnost delší doby pro resynchronizaci biologických rytm . 
Nap íklad Lemmer (2002) sledoval zm ny krevního tlaku a srde ní 
frekvence u skupiny sportovc  p i p esunu p es 8 asových zón na 
východ a o 6 asových pásem na západ. 24-hodinový profil krevního 
tlaku a srde ní frekvenci hodnotil chronobiologicky kosinorovou 
analýzou zm ených dat. Pro oba sm ry zjistil, že ani 11. den po 
p íletu do cílového místa ješt  nedošlo k optimální resynchronizaci 
krevního tlaku ani srde ní frekvence. Tato skute nost by mohla 
negativn  ovlivnit výkonnost sportovce. Pro minimalizaci symptom
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jet-lag lze realizovat 1-2 dny p ed odletem p edletovou p ípravu 
postupným p izp sobováním spánkového režimu v závislosti na cílové 
destinaci. P i cestování na východ se doporu uje jít spát o jednu 
hodinu d íve a p i cestování na západ o jednu hodinu pozd ji než 
b žn . Posuny spánku o více jak dv  hodiny se však již jeví jako 
kontraproduktivní a negativn  mohou ovlivnit trénink a výkonnost 
sportovce. 
V okamžiku nástupu do letadla je nutné nastavit hodinky na as 
v cílové destinaci. Je vhodné za ít již na palub  letadla žít (jíst a spát) 
v souhlase s asem v cílové destinaci (Waterhouse et al., 2004). 
Spánek b hem cesty je doporu en pouze v dob , kdy je noc v cílové 
destinaci. Optimální je p ílet do cílové destinace v podve erních 
hodinách i ve er. 
Let na západ vyvolává tzv. fázové zpožd ní (phase delay) biologických 
hodin organismu a vyžaduje abnormáln  dlouhé bd ní a aktivitu 
b hem letu. Spánek je pro rychlou resynchronizaci spíše 
kontraproduktivní. Sv tlo v kabin  a sociální aktivity napomáhají 
udržení bd lého stavu. P i velké únav  po p íletu je akceptabilní jít 
spát první noc o 1-2 hodiny d íve než je b žné v cílové destinaci. 
P i letu na východ dochází k fázovému p edb hnutí (phase  advance) 
biologických hodin. Lety na východ z Evropy do Asie a Austrálie jsou 
leteckými spole nostmi realizovány v tšinou p es noc. I v tomto 
p ípad  platí doporu ení spánku pouze v dob  noci v cílové destinaci. 
První dny po p íletu by se m li sportovci vyvarovat tréninku v ranních 
hodinách, naopak trénink v pozdním odpoledni a ve er se jeví jako 
vhodný. 
Po p íletu do cílové destinace p ísn  pokra ovat v respektování režimu 
lokálního asu v p íjmu jídla a v dodržování cyklu bd ní-spánek bez 
ohledu na vlastní pocity. 
Návrat posunutých biologických hodin k normálu podpo í ranní 
vystavení slunci i sv tlu vyšší intenzity (nad 2000 lux ). 
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Suchý vzduch v kabin  letadla m že zp sobit dehydrataci organismu a 
doporu uje se proto dostate ný p ísun tekutin, nejlépe minerálky a 
ovocné džusy. Nedoporu ují se nápoje s kofeinem a alkohol. 
V prevenci otok , svalových k e í a žilní trombózy je nutné podpo it 
cirkulaci krve v dolních kon etinách. Minimáln  po dvou hodinách 
letu se doporu ují izometrická cvi ení svalstva stehen a lýtek, 
protahovací cviky, asté procházky v uli ce letadla a elastické 
podkolenky s mírnou kompresí podporující žilní návrat. 
Medikamentózní lé ba: p i poruchách usínání lze užít léky z ady 
benzodiazepin . V sou asné dob  je akceptována i lé ba 
chronobiotikem Melatoninem, který podporuje navození spánku. 

istota Melatoninu zakoupeného mimo lékárny je však nejistá a m že 
vyvolat nežádoucí a vedlejší ú inky. Užívá se v dávkách 0,3-5,0 mg 
30-60 minut p ed plánovaným spánkem již první den letu a n kolik 
dalších dn  po p íletu. 
Dietní opat ení – urychlení resynchronizace biologických hodin 
s vn jším prost edím dietními opat eními nebylo doposud dostate n
prokázáno. N které studie doporu ují vyšší p íjem bílkovin ráno po 
probuzení a vyšší p íjem uhlovodan  p ed plánovaným spánkem. 
V tšinou je však shoda v tom, že správné na asování jídla je 
d ležit jší než nutri ní obsah (Reilly a Waterhouse, 2005). 
Z hlediska sportovc  by m l být první trénink v nové destinaci 
plánován do doby budoucí sout že a to ím d íve po p íletu, tím lépe. 

5.4 Zkušenosti s p ekonáváním asových pásem u eských  
      olympijských výprav 

Možné potíže vyplývající z p esunu eských olympijských výprav p es 
asová pásma byly v poslední dob  zvažovány a ešeny pro: 

1988 LOH Soul, 
2000 LOH Sydney, 
2002 ZOH Salt Lake City,  
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2008 LOH Beijing, 
2010 ZOH Vancouver. 

eští sportovci, jejich realiza ní týmy a zdravotnické vedení výpravy ešily 
dva druhy problém : 

syndrom jet-lag, 
potíže související s posunem rytmu spánku a bd ní. 

Ve sportovní praxi jsou tyto záležitosti ešeny v kontextu s optimální a 
rychlou adaptací na místní podmínky, tedy aklimatizací. Z hlediska 
zdravotník , trenér  i subjektivního hodnocení sportovc  samotných je 
druhý okruh potíží daleko výrazn jší, více zasahuje do regenerace, 
rozvržení tréninku, p ípravy na sout že a ovlivn ní aklimatizace v míst
sout ží jako celku. Nejh e poci ovaným subjektivním steskem není 
kupodivu nap íklad o ekávaná podve erní únava p i p esunu na západ 
v ase, kdy v Evrop  se již spí, ale naopak p edevším brzké no ní 
probouzení a nemožnost dospat plnohodnotn  zbytek noci. Pokud 
považujeme spánek za nejd ležit jší regenera ní metodu, je jeho délka, 
kvalita a doba „dospávání“ jedním ze základních faktor  ovliv ujících 
sportovní výkon.  

Ú ast eských sportovc  na zimních olympiádách byla ješt  navíc 
komplikována aklimatizací na vyšší nadmo skou výšku, otázkami jejího 
využití jako tréninkové metody (pop . vyhnutí se jí jako negativního 
faktoru pro regeneraci), což vyús uje v praktické úvahy kde bydlet, spát a 
regenerovat vzhledem k nadmo ské výšce sout ží. (Poznámka: Pro špi kové 

jednotlivce, kte í o ekávají medailový úsp ch jsou tyto úvahy velkou alchymií, kdy 
realiza ní týmy v zájmu urychlení aklimatizace a vylepšení p edsout žní p ípravy 
dokážou odmítnout nabízené bydlení sportovc  s ostatními v olympijské vesnici a 
organizují bydlení ve zdánliv  vhodn jší nadmo ské výšce. Tento p ístup vyznávají 
p edevším b žci na lyžích a v poslední dob  také biatlonisté. eská nejúsp šn jší 
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b žkyn  na lyžích Kate ina Neumannová volila p i svých ú astech na ZOH 2002 a 
2006 vždy spánek na úrovni nadmo ské výšky sout ží, tedy mimo olympijské 
vesnice). 

Ostatní negativa, související s asovým posunem nejsou dob e za aditelná, 
m itelná a krom  toho vykazují velkou interindividuální a dokonce i 
intraindividuální nesourodost. Proto byly tyto symptomy b hem 
olympijských sout ží ešeny jednotliv  p ípad od p ípadu.  Literárn  b žn
opakované údaje respektující klišé, že p esuny na západ jsou snášeny lépe 
než p esuny na východ.  To však m že platit jen v p ípad , že se sportovci 
na asový posun a zejména potíže se spánkem p ipraví. Jinak ze zkušeností 
vyplývá, že p esun západním sm rem je subjektivn  poci ován jako 
problemati t jší. Pokud analyzujeme skupinové diagnózy a stesky eských 
olympionik , nap . b hem LOH v Sydney 2000, pak na potíže 
s aklimatizací si tehdy st žovala jediná olympioni ka (tehdy použita 
aplikace B12 i.m.). Také olympiáda v ínském Pekingu (+8 hodin) 
neznamenala pro eské sportovce výrazný problém (nap . s ve erní únavou 
nebo nutností násilného buzení v dopoledních hodinách). 

Systémov  lze totiž zmín né problémy se spánkovým rytmem vcelku dob e 
ovlivnit. Kupodivu v praxi není problém s dobou ulehnutí, kdy je v tšina 
sportovc  schopna se tém  ihned p ibližn  p izp sobit asu ulehnutí 
v míst  destinace, ale jak bylo výše e eno, zásadním problémem a nutností 
(dodejme ešitelnou), je oddálení nep íjemného brzkého no ního 
probouzení p i p esunech na západ. V podstat  se jedná o západní pob eží 
USA až s devítihodinovým posunem, což byl p ípad ZOH v Salt Lake City 
2002 a ZOH ve Vancouveru v roce 2010. Pokud nejsou nasazena farmaka, 
pak vymizení no ního buzení a nemožnosti dospat trvá v pr m ru 5-7 dní, 
což je v tšinou sportovci velmi nep ízniv  hodnoceno. Než popíšeme 
konkrétní postupy a prost edky, je nutné p edeslat, že palubní personál 
v letadlech asto vnutí cestujícím b hem p esunu zcela rytmus spánku, 
bd ní a jídla, kterému se dá jen obtížn  bránit. 
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Jaké tedy byly používány prost edky a metody eskými olympioniky? 

5.5 Medikamentózní ovlivn ní biorytm

5.5.1 Melatonin 

Jde o endogenn  epifýzou produkovaný hormon s dynamikou závislou na 
st ídání sv tla a tmy. Od exogenního podání se o ekává harmonizace 
spánkového rytmu a odstran ní p íznak  jet-lag. Zatímco v konci 80. let, 
nap . v p ípravách na letní olympiádu v Soulu 1988 byla sice tato možnost 
považována za potenciáln  možnou, v posledních 15 letech, po ínaje ú astí 
v Sydney, jde o zcela standardní záležitost. V echách tehdy nebyl 
registrován žádný p ípravek obsahující melatonin, proto se jednoduše 
využíval na Slovensku prodávaný Bio-Melatonin od dánské firmy 
PharmaNord. Doporu ené a dosud platné schéma dávkování zní – jedna 
tableta 3,0 mg Bio-Melatoninu jednu hodinu p ed plánovaným usnutím 
v míst  destinace, a to již na letišti, pop . v letadle. Dále pak pokra ovat cca 
10 dní. V p ípravách na potíže se spánkem pro ZOH ve Vancouveru 2010 
bylo toto schéma vylepšeno ješt  kombinací s dlouhodob  se uvol ujícím 
melatoninem v tehdy erstv  registrova-ném  preparátu Circadin. Vedoucí 
léka  výpravy a autor této stati tehdy po dohod  s naším p edním 
specialistou na spánek, doc. MUDr. Karlem Šonkou z neurologické kliniky 
VFM Praha provedl vyzkoušení této kombinace na malé inspek ní ceste do 
Vancouveru na podzim roku 2009. Tato kombinace (spole n  s nov
vybraným hypnotikem) se osv d ila. D vod použití je patrný z grafu. 
Zpomalené uvol ování pokryje v tšinu doby pot ebné ke spánku, zatímco 
bolus p ed ulehnutím jej pom že navodit. 

eské zastoupení firmy Lundbeck tehdy vybavilo celý eský olympijský 
tým preparátem za více jak 400 K  zcela zdarma. V sou asné dob  je 
melatonin celkem standardním potravinovým dopl kem (event. lékem) p i 
p esunech našich sportovc . Vzhledem k rozdílné kvalit  potravinových 
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dopl k  a lék , by  obsahují stejnou ú innou látku, se jednozna n
doporu uje z stat u lék . 

Zdroj: firemní materiály firmy NEURIM, Izrael 

5.5.2 Hypnotika 

Již p i ZOH v Salt Lake City 2002 se v praxi ukázalo, že samotný Bio-
Melatonin je p íliš slabou zbraní proti rannímu probuzení. Tehdy léka
našich lyža  b žc , MUDr. Martin Koldovský, rozhodl o kombinaci Bio-
Melatoninu s hypnotikem – v té dob  s tém  výlu n  používaným 
zolpidemem (Stilnox, Hypnogen,…) a zvýšení dávky Bio-Melatoninu na 2 
tablety. Problémy zmizely a chyb jící hypnotika se pro výpravu zakoupila 
v místních lékárnách. 

O 7 let pozd ji p i zmín né konzultaci s doc. Šonkou p ed odletem 
inspek ního týmu p ed ZOH ve Vancouveru bylo také p ehodnoceno 
používání Stilnoxu jako mén  výhodného farmaka ve srovnání se 
zopiclonem, kdy tehdy padla volba na b žný Zopitin 7,5 mg od finského 
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výrobce Viabalans. Díky kratšímu polo asu odpadá možná ranní kocovina, 
p itom spánek je kvalitní a riziko závislosti nízké. Doc. Šonka pro pot eby 
naší výpravy jednozna n  doporu il hypnotiky a melatoninem podpo ený 
spánek p ed klopotnou, by  p irozenou cestou postupného synchronizování 
asového rytmu. Každý len týmu byl proto tehdy vybaven p íslušnou 

medikací na dobu jednoho týdne a také eští sportovní noviná i, když se 
dozv d li o této úsp šné pomoci, vyžadovali p íslušné léky. Ukázalo se 
op t, že pokud byl použit pouze melatonin, pak efekt na délku spánku byl 
p íliš malý, teprve kombinace s hypnotiky ú inkovala spolehliv . 

P i hledání dalších metod harmonizace spánkového rytmu se p ed ZOH ve 
Vancouveru uvažovalo o nov  metod  pocházející op t ze Skandinávie. Jde 
o "chytré"  použití  mocného zdroje sv tla - Bright Light. Jedná se o ostré 
sv tlo intensity 2000 lux , které má zasahovat prost ednictvím 
retinohypothalamoepifyzární  dráhy do produkce melatoninu a které se 
používá nejen p i dnech s omezeným denním svitem v oblastech blízkých 
polárnímu kruhu jako náhražka slune ního svitu, ale také k lé ebným a 
preventivním ú el m. V této souvislosti se zmi me o možnostech 
objektivizace doby, kdy nastane jev, který se v literatu e popisuje jako 
aklimatizace, jedná se o adaptaci na místní podmínky, v etn asového 
posunu. Na toto téma byly ve sv t  napsány tisíce prací, v echách je však 
p vodní výzkum v souvislosti s olympiádami, resp. sportem velmi 
omezený. Prvním byla práce MUDr. Jaroslava Nováka a Ing. Jana 
Zeleného z roku 1989 a dále MUDr. Jaroslava V tvi ky et al. roku 1990. 
Jejich mate ské pracovišt  – Laborato  klinické biochemie a fyziologie 
Ústavu národního zdraví pro vrcholový sport - provedlo tehdy ojedin lý 
výzkum s m ením hladiny kortizolu v krvi i v mo i a ady dalších 
parametr  na p edolympijském turnaji basketbalist  v roce 1987 v Soulu. 
Nejlépe pro posouzení vyhovoval práv  kortizol v krvi, který reagoval na 
p elet p es asová pásma (+8 hodin) poklesem a postupným návratem mezi 
8.-12. dnem. Tehdy byla eským olympionik m poprvé doporu ena 
režimová opat ení pro spánek a trénink, speciální dietní p íprava (tryptofan 
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jako prekursor serotoninu) a také melatonin. Dále stojí za zmínku práce 
Botka et al. (2009) (FTK UP Olomouc), který pomocí monitorování 
aktivity autonomního nervového systému (ANS) metodou spektrální 
analýzy variability srde ní frekvence (SA HRV) hodnotil pr b h 
aklimatizace a na základ  výsledk  SA HRV upravoval “timing“ za átku 
trénink  spole n  s velikostí zatížení po p eletu více asových pásem 
východním (+6 hod.: LOH Peking) i západním (-7 hod.: MS Bogota) 
sm rem u dvou eských reprezentant . Náhlá zm na v p sobení sv tla a 
tmy v lidském organismu vyvolává desynchronizaci “vnit ních“ hodin, 
která se promítá i do narušení cirkadiánního rytmu obou v tví ANS. 
Z výsledk  studie je patrné, že po p íletu do Pekingu došlo b hem t etího 
dne aklimatizace k úprav  funkcí ANS, což umožnovalo obnovit normální 
tréninkový režim a tvrtý den aklimatizace dokonce trénink intenzifikovat. 
V p ípad  plavkyn  letící západním sm rem nebylo ani identifikováno 
výrazn jší zhoršení funkcí ANS, proto již od za átku pobytu pokra ovala 
ve standardním tréninkovém zatížení, které jí muselo být sníženo pouze 
t etí den od p íletu. I p es malý po et sportovc  je evidentní, že pr b h 
aklimatizace na nové asoprostorové podmínky je vysoce individuální 
záležitostí, která ne vždy musí respektovat obecn  platná doporu ení. 
Z tohoto d vodu se metoda SA HRV jeví být jako perspektivní nástroj pro 
ešení otázky aklimatiza ní strategie p i p eletech p es více asových 

pásem u trénovaných jedinc . 

Podpo eno z Evropského fondu pro regionální rozvoj – Projekt FNUSA-
ICRC (Reg. . CZ.1.05/1.1.00/02.0123) a Ministerstvem zdravotnictví - 
grant IGA (NT13434-4/2012). 
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6 Chronotyp a psychické charakteristiky 
   Dominika Van ová a Pavol Pivovarni ek 

6.1 Cirkadiánne vymedzenie chronotypu 
      
Najdetailnejšie skúmanou oblas ou chronobiológie sú cirkadiánne rytmy. 
Ich názov je odvodený z latinských slov circa (asi, približne) a dian (de ). 
Ide o rytmické oscilácie, ktoré trvajú cca 24 hodín. Zeman (2009) uvádza, 
že d žka cirkadiánneho rytmu nemusí by  presne 24 hodín, ale každý 
lovek má špecifickú asovú d žku periódy približne od 22 do 26 hodín. 

Aschoff (1990, 1995) zistil u udí, ktorí boli bez silného svetelného 
synchronizátora ustálenú periódu 25,9 hodín. V alších výskumoch zistil 
Aschoff (1998) periódu cirkadiánneho rytmu u žien 24,75±0,45 hodín 
a u mužov 25,21±0,56 hodín. Arendt (1999) uvádza periodicitu v priemere 
24,3 hodín a Shepard (1999) 25 až 27 hodín. Zee, Attarian a Videnovic 
(2013) charakterizujú cirkadiánne rytmy ako endogénne rytmy s približnou 
periodicitou 24 hodín, ktoré sú synchronizované prostredím, sociálnym 
a pracovným plánom. Pod a štúdie Gooley (2008) je udský cirkadiánny 
systém ovplyvnený a synchronizovaný slne ným d om, ktorý po as d a 
zabezpe uje a poskytuje loveku po as d a dosiahnu  vrchol v jeho ulosti, 
výkonnosti a usporiadaným a pravidelným spánkom po as noci. 

Pivovarni ek et al. (2013) odlišujú výskumy cirkadiánnych a diurnálnych 
rytmov. V štúdiách cirkadiánnych rytmov sa vyžaduje od skúmaných 
objektov bdenie aspo  24 hodín. V problematike diurnálnych rytmov je 
skúmaná premenná sledovaná a posudzovaná len po as aktívnej asti d a 
a spánok výskumných objektov nie je narušený. Ak sme nazvali pracovnú – 
dennú (svetelnú) as  d a diurnálnou as ou, alebo fázou, tak odpo inkovú 
– no nú as  24 hodinového d a nazývame nocturálna fáza. Môžeme 
konštatova , že periódu cirkadiánneho rytmu môžeme rozdeli  na diurnálnu 
a nocturálnu fázu. V súvislosti s charakteristikou cirkadiánneho rytmu 
uvádza Jan oková (2000) delenie biologického d a na dve fázy: 
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dopolud ajšiu (prebiehajúcu od 3. po 15. hodinu) a popolud ajšiu 
(prebiehajúcu od 15. do 3. hodiny). Na základe uvedených fáz 24 
hodinového d a a cirkadiánneho rytmu rozlišujeme u udí preferenciu 
a inklináciu k niektorej asti d a z h adiska fyzickej aj psychickej 
výkonnosti, ktorú nazývame chronotyp. Ronneberg (2012) popisuje 
chronotyp ako genetický komponent alebo každodenné správanie loveka, 
v rámci ktorého ide o fázické zmeny v živote loveka, ktoré sa odlišujú 
d žkou spánku, hladinou melatonínu, telesnou teplotou a alšími 
cirkadiánne oscilujúcimi fyziologickými parametrami. McEnany a Lee 
(2000) chápu chronotyp ako sklon biologických rytmov prezentova
špecifický typ správania loveka. Ottoni, Antoniolli a Lara (2012) chápu 
chronotyp ako základnú rtu temperamentu, ktorou sa lovek vyzna uje 
a je zodpovedný za mentálne a psychické poruchy organizmu. Ronneberg 
(2012) chápe chronotyp ako individuálne spánkové diferenciácie, na 
základe ktorých sa udia rozde ujú na ranné alebo ve erné chronotypy. 
Roenneberg, Wirz-Justice a Merrow (2003) diferencujú chronotypy na 
základe d žky spánku a to na chronotypy ranné, nazývané aj termínom 
„škovránok“, ktoré v extrémnych prípadoch vstávajú v ase, ke  ve erné 
chronotypy, nazývané termínom „sova“, chodia spa . Pod a Caciho et al. 
(2009) sú ranný a ve erný chronotyp opa né konce kontinua. Sko ovský 
(2007) a alší uvádzajú ešte jeden chronotyp – neutrálny (zmiešaný, 
vyrovnaný). Tento typ loveka výrazne neinklinuje ani k rannej ani k 
ve ernej preferencii. V najnovšej štúdii Rosenberg et al. (2014) chronotyp 
opisujú ako individuálne dispozície, ktoré sa odlišujú spánkom. Na základe 
spánkového režimu diferencujú chronotypy na ranný, ve erný a neutrálny 
(vyrovnaný). V súlade s Novákovou, Sládekom a Sumovou (2013) môžeme 
konštatova , že inklinácia k preferencii niektorej fázy d a je riadená 
centrálnymi cirkadiánnymi hodinami nachádzajúcimi sa 
v suprachiazmatických jadrách v hypotalame. 

Allebrandt a Roenneberg (2008) udávajú, že chronotyp je podmienený 
nielen cyklom spánku, ktorý je u každého iný, ale môže by  z asti 
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ovplyvnený genetickými faktormi, o môžu dosved i  výskumy zvierat. 
Berger (1995) rovnako uvádza, že chronotyp je dedi ne podmienený. 
Werner et al. (2009) uvádzajú, že v pubertálnom veku až po obdobie, ke
za ne by lovek samostatný a bude ma  pravidelnú prácu a zázemie, 
chronotyp u udí kolíše a v puberte sa viac vyskytuje ve erný alebo 
vyrovnaný chronotyp. Chronotyp loveka sa aj napriek genetickej 
podmienenosti po as života vplyvom vonkajších podnetov mení, o 
dokazujú aj výsledky štúdií Hagenauer, Ku a Lee (2011), Biss a Hasher 
(2012) a alších. Van ová et al. (2013) a Palovi ová a Van ová (2013) 
zistili, že až 77,4 % vysokoškolských študentiek inklinovalo 
k vyrovnanému choronotypu. Zistené výsledky autorky argumentujú tým, 
že u vysokoškolských študentiek nie je vytvorený pevný a presný asový 
stereotyp v dôsledku asovej variability vyu ovania, o potvrdzuje 
synchronizáciu chronotypu vonkajšími požiadavkami a podnetmi. Ani 
Barbosa a Albuquerque (2008), ktorí rozdelili študentov pod a chronotypov 
a skúmali výkonnos  dlhodobej pamäte dopoludnia a popoludní, nezistili 
rozdiely z h adiska chronotypov. Zistili však vyššiu výkonnos  popoludní u 
študentov, ktorí boli zvyknutí u i  sa práve v tejto fáze d a. 

6.2 asová variabilita práce a spánku a dôsledky cirkadiánnej  
      desynchronizácie 

Spánok je nevyhnutným procesom psychickej aj fyzickej regenerácie 
organizmu loveka. Allebrandt et al. (2010) definujú spánok ako 
komplexné a aktívne správanie loveka, ktoré obsahuje dve priame 
charakteristiky – synchronizáciu a d žku. Giam (1997) odporú a d žku 
spánku minimálne 7 hodín najmä v noci bez oh adu na vek a pohlavie, 
pretože spánok po as d a nie je rovnako efektívny ako v noci. V sú asnej 
dobe je spánok mnohokrát v interferencii najmä s pracovnými 
požiadavkami. Existuje riziko, že spánkový deficit sa skôr alebo neskôr 
v živote loveka prejaví najmä v psychickej oblasti, kde postupne môže 
dochádza  k rôznym poruchám. Poruchy spánku „freerunning“ vysvet ujú 
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Kitamura et al. (2013) ako psychické poruchy, ktoré sú dôsledkom 
neustáleho kolísania asov spánku a rôznorodého denného fungovania 
loveka. To znamená, že lovek nemá stabilnú dobu spánku a asto 

ponocuje (bdie). Dôsledky sa po as d a prejavujú zníženou koncentráciou, 
mikrospánkami, celkovou únavou, vysokým krvným tlakom a v kone nom 
dôsledku insomniou. Desynchronizácia spánku je spôsobená aj striedaním 
ro ných období, ako aj striedaním d a a noci, d žkou slne ného žiarenia 
(Brambilla et al., 2012). U udí pracujúcich na „zmeny“ sa 
desynchronizácia spánku vyskytuje naj astejšie, k omu dochádza 
v dôsledku spánkovej variability. Kantermann et al. (2012) dospeli 
k záveru, že no ná práca má na udský organizmus negatívny dopad. 

Roeser et al. (2012) zistili, že ranné chronotypy preukazujú nižšiu 
tendenciu výskytu insomnie ako ve erné. Okrem toho u ranných 
chronotypov autori potvrdili zdravší životný štýl, schopnos  akceptova
udí bez oh adu na vek, rasu a pod., o vedie k lepším výsledkom zo 

sociologického h adiska. Spánkový deficit je pod a Reida et al. (2012) 
hlavnou prí inou náladovosti, pocitu depresie a úzkosti, ktoré dominujú 
u ve erných chronotypov. Fakt, že ve erné chronotypy chodia spa
v neskorých ve erných a no ných hodinách, je významným faktorom, na 
základe ktorého u týchto chronotypov identifikujeme rôzne poruchy. Ich 
nepravidelný spánkový režim spôsobuje, že majú vyššiu tendenciu 
pod ahnú  depresiám, sú emocionálne nestabilnejší, pretože ich spánok nie 
je dostato ne kvalitný na to, aby si organizmus dostato ne oddýchol 
a nabral sily pre fyzické a psychické za aženie, ktorému bude organizmus 
vystavený nasledovný de . Nedostato ný spánok tiež spôsobuje, že 
výkonnos  a pozornos  je po as d a oslabená a práca nie je taká efektívna 
(Giannotti et al., 2002). 

Pracovné prostredie a práca patria k spolo enským faktorom, ktoré 
podliehajú externým rytmom. Práca loveka má ve ký vplyv na 
synchronizáciu, resp. desynchronizáciu predovšetkým cirkadiánnych 
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rytmov. Ide najmä o prácu na zmeny. V dnešnej dobe je k dispozícii mnoho 
supermarketov, hypermarketov a obchodných domov, ktoré umož ujú 
nakupovanie aj v noci. Desynchroniza ná situácia však nie je 
problematickou pre sporadicky kupujúcich zákazníkov, ale najmä pre 
pracujúcich zamestnancov, ktorých pracovná doba je cirkadiánne variabilná 
a okrem no ných zmien zah a aj poobedné a ranné zmeny. Výskumy 
Rajzingera (2010) dokazujú, že najnižšiu fyzickú aktivitu dokazuje lovek 
medzi polnocou a druhu hodinou ráno. Približne o polnoci dosahuje 
i pozornos loveka najnižšiu úrove . lovek v takejto hodine cíti únavu 
a inklinuje k spánku. Pracovníci no ných zmien sú nútení únavu neustále 
prekováva . 

Rajzinger (2010) sa zaoberal problematikou práce na zmeny a jej 
dôsledkami na zamestnancoch. Pod a autora sa udský organizmus dokáže 
prispôsobi  len iasto ne, pretože zmenová práca pôsobí nepriaznivo nielen 
na niektoré orgány, ale na celý udský organizmus. lovek neustále mení 
chod aktivít, zah ajúc rodinné aktivity, vo ný as, domáce práce, 
regeneráciu a najmä spánok. Každá zmena pôsobí na loveka a vyvoláva 
negatívne dôsledky, ktoré sa nemusia u loveka prejavi  ihne . Aj 
Rosenberg a Doghramji (2011) charakterizujú zmenovú prácu ako 
netradi nú pracovnú dobu. udia pracujúci na zmenovú prácu trpia pod a 
autorov asto poruchami, ktoré charakterizuje znížená a slabá kvalita 
spánku a psychická porucha insomnia,  zvýšená mortalita vyplývajúca 
z metabolického zlyhania, zvýšený výskyt kardiovaskulárnych 
a gastrointestinálnych porúch, výskyt depresií a symptómov súvisiacich 
s touto psychickou poruchou a v poslednom prípade vznik rakoviny. 
Zmenová práca sa stala hlavným predmetom skúmania Asaoka et al. 
(2013), sa zaoberali desynchornizáciou spánku zdravotných sestier (n = 
1202) pracujúcich v rôznych asových intervaloch. Výsledky ukázali, že 
u sestier, ktoré inklinujú výhradne k ve ernému chronotypu a zárove  majú 
asto no né pracovné smeny (dokonca ich no ná zmena preukazovala 

dlhšiu pracovnú dobu, ako pracovná doba dennej alebo poobednej zmeny 
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t.j. nad 8 hodín), boli zistené rôzne zdravotné a psychické poruchy 
vyplývajúce z nedostatku spánku. V štúdii Paine, Gander a Travier (2006) 
bol ve erný chronotyp identifikovaný najmä pracovníkom no ných 
a zmiešaných zmien. Nezamestnaní inklinovali výlu ne k rannému 
chronotypu. Gumenyuk, Roth a Drake (2012) uvádzajú, že pracovníci 
no ných zmien nie sú schopní regulova  a upravi  svoj cirkadiánny systém 
a asto u nich identifikujeme poruchy spánku, insomnie, vysokú ospalos . 
Ozdemir et al. (2013) skúmali u respondentov pracujúcich v noci existenciu 
vz ahu medzi kognitívnymi funkciami a oxidatívnym/antioxidatívnym 
stavom krvi. Do výskumu bolo zaradených 45 pracovníkov ranných 
a ve erných chronotypov pracujúcich v noci, ktorí sa podrobili 
neuropsychologickým testom pre vyhodnotenie kognitívnych funkcií a boli 
im odobraté krvné vzorky pre zistenie stavu antioxidantov a oxida ného 
stresu. Testom sa podrobili o 8. hodine ráno, teda po no nej zmene. 
U pracovníkov oboch chronotypov sa nezistili žiadne signifikantné rozdiely 
v pocitoch úzkosti, depresie. Chiba (2012) pri skúmaní spánkových porúch 
u zmenových pracovníkov uvádza, že spomenuté poruchy sa vyskytujú 
asto, o je spojené s výskytom insomnie a podceneného spánku, ktorý je 

nepravidelný a nekvalitný. Martinez, Lenz a Menna-Barreto (2008) 
uvádzajú, že svetlo je hlavným podnetom, ktorý synchronizuje biologické 
rytmy. Výskyt spánkových porúch preto pripisujú hlavne no ným 
a zmenovým pracovníkom, ktorí nemajú stabilný a jednotný prísun svetla. 

Waage et al. (2009) realizovali výskum na pracovníkoch (vek = 39,8 
rokov) ropných veží v Severnom mori, ktorí pracovali na dve fázy. Prvá 
fáza sa vyzna ovala 12 hodinovou pracovnou zmenou trvajúcou 14 dní, 
druhá fáza bola charakterizovaná pracovným vo nom. Výsledky 
preukázali, že pracovníci po as „oddychovej“ druhej fázy (bez oh adu na 
chronotyp) trpeli poruchami spánku (insomniou, psychologickými 
problémami) a kvalita spánku bola výrazne znížená (zis ované 
pittsburským indexom kvality spánku). Thorpy (2011) uvádza, že až 16 % 
pracovníkov industrializovaných krajín pracuje na zmenové a hlavne no né 
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zmeny. Títo pracovníci sú pod a autorov ve mi náchylní na výskyt porúch 
rôzneho charakteru. Problémy boli naj astejšie identifikované u tých, ktorí 
pracujú po as celej noci alebo u pracovníkov ve mi skorých ranných zmien 
(za iatok pracovnej doby cca od 02.00 hod.). Táto as  populácie má pod a 
autora ve ký problém so spánkovým rytmom a ve ký problém 
zaznamenávajú aj s rytmom vstávania, alej trpia zníženou pracovnou 
produktivitou, poruchami zdravotného charakteru, klesajúcou kvalitou 
a spokojnos ou života. Bhatti, Mirick a Davis (2014) sledovali hladinu 
melatonínu a jeho vplyv na pracovníkov pracujúcich na zmeny (n = 664). 
310 probandov pracovalo po as d a (denné zmeny) a 354 výlu ne v noci 
(no né smeny). Pracovníkom bola po as zmeny a po as spánku odobratá 
vzorka mo u, ktorá bola použitá na analýzu 6-sulfatoxymelatonínu. 
Výsledky ukázali, že ranné chronotypy pracujúce v noci si ešte 
zachovávajú celkom normálnu a optimálnu hladinu produkcie melatonínu, 
o sa nedá poveda  o chronotypoch ve erných. 

Ako z prezentovaných výskumov vyplýva, udský organizmus nie je 
schopný si zvyknú  a plne sa adaptova  na vykonávanie no nej práce po as 
celého života. Je to faktor, ktorý loveku spôsobuje neprimerané za aženie. 

lovek pracujúci neustále v noci narúša a desynchronizuje svoj biorytmus, 
pretože pre biologické hodiny je priaznivejšia práca po as d a ako v noci. 

lovek naj astejšie narúša kardiovaskulárny systém, má asto zvýšený 
krvný tlak, trpí závratmi, narúša tráviace ústrojenstvo, ím sa mu 
spoma uje a porušuje tráviaci systém a orgány s ním súvisiace. Okrem toho 
no ná zmena nepôsobí len na fyzickú stránku loveka, ale i na psychickú. 
Psychika loveka pracujúceho v noci je oslabená – neregenerovaná a tým 
sa u loveka vytvára nepokoj a negatívna atmosféra, ktorá sa prenáša na 
udí pohybujúcich sa v blízkosti tejto osoby. Trpí tým najmä rodina, rodi ia 

a priatelia. Takýto podráždený lovek je asto nervózny a táto nervozita 
môže dospie  až k agresivite. Preto sa neodporú a vykonáva  no né zmeny 
najmä tým, ktorí žijú s maloletými de mi. udí okrem týchto ochorení 
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môžu postihnú  i alšie. Choroby spánku, metabolizmu sú jedny 
z mnohých, ktoré môžu poškodzova udský organizmus. 

Otázkou psychickej a fyzickej spokojnosti vysokoškolských študentov, 
ktorí menia sociálne prostredie a nebývajú na mieste, kde navštevujú 
vysokú školu sa zaoberali Lau et al. (2013). Do výskumu sa zapojili 
vysokoškoláci z 10 rôznych univerzít v Hong Kongu a Macau. Študenti 
vyp ali dotazník prostredníctvom internetu. Dotazník obsahoval otázky 
týkajúceho sa kvality spánku a jeho d žky, chronotypu, náladovosti ako aj 
fyzickej a najmä psychickej spokojnosti. Po as dvoch semestrov posielali 
a vyhodnocovali výsledky, ktoré preukázali, že študenti študujúci v mieste 
svojho bydliska a nežijúcich na vysokoškolskom internáte majú lepší, 
efektívnejší a kvalitnejší spánok, nebývajú tak asto v strese. Okrem toho, 
10 % respondentov sa rozhodlo opusti  priestory vysokoškolského 
internátu. Výskum tiež prezentuje fakt, že študenti ranného chronotypu 
bývajúci na vysokoškolskom internáte boli spokojnejší ako študenti 
ve erného chronotypu, avšak nedosahovali spokojnos  študentov, ktorí 
bývali priamo v meste štúdia. Koscec et al. (2013) skúmali kvalitu spánku 
stredoškolských študentov (n = 2287) vo veku 11-18 rokov 
s nepravidelným rozvrhom hodín. Prvý týžde  mali vyu ovanie dopoludnia 
a druhý týžde  popoludní. Do výsledkov boli taktiež zaradené aj výsledky 
d žky spánku po as víkendu. U jednotlivých chronotypov boli v d žke 
a kvalite spánku zaznamenané signifikantné rozdiely. Ve erné chronotypy 
vstávali neskôr a neskôr chodili aj spa . V týždni, ke  mali dopolud ajší 
typ vyu ovania, vykazovali najkratší spánok s najnižšou kvalitou. Okrem 
toho štúdia Koscec et al. (2013) preukázal, že ve erné chronotypy chodia 
spa  v rôznych asoch. Ranné chronotypy spali po as víkendu najkratšie 
v porovnaní s ve erným a zmiešaným (vyrovnaným) chronotypom. 

Selvi et al. (2010) skúmali a identifikovali jednotlivým chronotypom (n = 
80) nasledovné faktory: kvalitu spánku, výskyt symptómov depresie 
a samovražedné sklony. Pomocou logisticko-regresívnej analýzy odhalili, 
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že prí inou ažkých depresívnych stavov u ve erných chronotypov bol 
hlavne nedostato ný spánok. Johnsen, Wynn a Bratlid (2013) sa snažili 
svojím výskumom zisti , i d žka spánku determinuje zdravotnú stránku 
loveka a i sa jeho nedostatok prejaví zdravotnými problémami. Výskumu 

sa podrobila populácia obývajúca subarktické oblasti (n = 6413 vo veku 30-
65 rokov). Na základe výsledkov štúdie bolo dokázané, že spánok by mal 
trva  minimálne 8 až 9 hodín, aby bol lovek schopný podáva  požadované 
výkony, i už po stránke psychickej alebo fyzickej. Okrem toho Johnsen, 
Wynn a Bratlid (2013) nezistili signifikantné rozdiely v chronotypoch, ale 
u obidvoch (ranný a ve erný) sa zistilo, že ak je ich spánok kratší ako 7 
hodín, tak majú vyššiu tendenciu priberania ako tí, ktorých spánok sa 
zhoduje s optimálnou d žkou. Lehnkering a Siegmund (2007) zis ovali ako 
chronotyp a ro né obdobie ovplyv ujú kvalitu spánku a  správanie 
dospelých udí. Respondenti boli sledovaní po as pätnástich dní v ro nom 
období jar a jese . Ranné chronotypy preukázali vyššiu spánkovú 
efektivitu. D žka spánku nebola po as jednotlivých ro ných období 
rovnaká. Priemerná d žka spánku respondentov na jar bola 6,6 hodín a na 
jese  6,9 hodín. Lehnkering a Siegmund (2007) zdôraz ujú fakt, že nielen 
chronotyp ur uje d žku a kvalitu spánku, ale aj samotné ro né obdobie. 
Vitale, Calagiuri a Weydahl (2013) sa zaoberali otázkou, i spánok 
a spánkový režim ovplyv uje vznik chronotypu u loveka. Ich výskumy 
potvrdili, že cirkadiánnu typológiu a identifikáciu ranných, zmiešaných 
(vyrovnaných) a ve erných chronotypov výrazne ovplyv ujú spánkové 
návyky a režimy, ako aj životný štýl loveka, ktoré si lovek po as života 
vytvára a organizuje. Nedostatok spánku a s tým súvisiaca depresia je 
predmetom výskumu štúdie Short et al. (2013), ktorí na stredných školách v 
južnej Austrálii examinovali chronotyp študentov (n = 385) vo veku 13-18 
rokov. Po chronotypovej examinácii zis ovali, aký kvalitný spánok majú 
vybraní študenti a ako spánok vplýva na ich denné fungovanie a psychiku. 
Ve erné chronotypy mali nižšiu kvalitu spánku, o súviselo aj s nižšou 
ulos ou a pozornos ou po as d a a vyzna ovali sa astou prítomnos ou 

depresie a negatívnych nálad. Študenti by si preto mali optimalizova
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a lepšie zorganizova asový harmonogram, o by im malo zabezpe i
elimináciu depresie a najmä zlepšenie školských výsledkov. Newman et al. 
(2000) zistili, že ženy, ktoré preferujú spánok po as d a majú astejšie 
problémy s kardiovaskulárnym systémom. 

6.3 Vz ah chronotypu k temperamentu a osobnosti loveka 

Psychológia uvádza štyri základné charaktery loveka – sangvinik, 
cholerik, melancholik a flegmatik. Každý z uvedených typov má ur ité 
charakteristiky, ktoré sú kladnými alebo negatívnymi stránkami správania 
sa loveka. Štúdie psychických aspektov loveka a chronotypu sa snažia 
zisti , ktoré charakteristiky najlepšie vystihujú ranný a ktoré ve erný 
chronotyp, resp. i je chronotyp determinantom konkrétnych psychických 
charakteristík. Ide najmä o náladovos , únavu, stres, depresiu i úspešnos . 

Jankowski (2012) metódou lineárnej a kvadraticko-hierarchickej regresie 
skúmal šes  vlastností temperamentu chronotypov, v rámci ktorých 
porovnával pohybovú výkonnos , schopnos  zapamätávania, ulos , 
celkovú aktivitu organizmu, emocionalitu a zmyslovú senzibilitu. Ranný 
chronotyp bol charakterizovaný vyššou pohybovou výkonnos ou, bol 
ulejší a organizmus udí inklinujúcich k tomuto chronotypu bol celkovo 

aktívnejší. Schopnos  zapamätávania rôznych fráz alebo u ív neboli až na 
takej vysokej úrovni. Okrem toho sa udia ranného chronotypu vyzna ovali 
nižšou emocionálnos ou, o môže znamena , že sú vyrovnanými 
osobnos ami. Ve erné typy v tomto výskume dosiahli lepšie výsledky vo 
všeobecnej aktivite, vo všetkých ostatných stránkach sa u nich preukázali 
nižšie hodnoty. Jankowski (2012) sa zaoberal aj otázkou, ako sú jednotlivé 
chronotypy spokojné so svojím životom. Vysokú nespokojnos  zaznamenal 
u udí inklinujúcich k ve ernému typu, ktorí boli aj vo všeobecnosti viacej 
nervóznejší. Jankowski (2013) na základe výskumov zaoberajúcich sa 
charakterovou diferenciáciou uvádza, že ranné chronotypy vo všeobecnosti 
preukázali menšiu citlivos  na boles  ako ve erné chronotypy. Chung et al. 
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(2012) zistili, že ve erné chronotypy majú vyššiu tendenciu výskytu 
depresie, únavy a náladovosti. Zvýšenú depresiu a únavu u ve erných 
chronotypov dokazujú výskumy Kitamura et al. (2010), Abeet et al. (2011), 
Tzischinsky a Schochat (2011). Výsledky štúdií Biss a Hasher (2012) a 
Reid et al. (2012) potvrdzujú výsledky predchádzajúcich výskumov. Biss a 
Hasher (2012) sa zaoberali najmä rannými chronotypmi a snažili sa 
dosved i , že u týchto udí dominuje pozitívna energia a len málokedy sú 
nervózni. Respondentov tvorili mladší až starší adolescenti len ranného 
chronotypu. Pozitívnejšie vnímanie zachytili autori v obidvoch skupinách 
populácie, avšak mladší adolescenti nedosiahli až taký vysoký status 
spokojnosti a pozitívnej energie ako starší adolescenti. Vo všeobecnosti 
autori Biss a Hasher (2012) uvádzajú, že ranné typy u oboch skupín sú viac 
veselšie ako ve erné chronotypy. U ranných chronotypov boli dosahované 
ove a lepšie výsledky v škole ako u ve erných. Naopak Roeser, Schlab 
a Kubler (2013) uvádzajú, že chronotyp priamo nedeterminuje úspešnos
alebo neúspešnos udí, ale má hlavný vplyv na spánok a únavu po as d a. 
Respondentov tvorila skupina mladých udí (14-16 rokov), kde najmä 
ve erné chronotypy uviedli potrebu spánku po as d a a pocit únavy, ktorú 
potrebujú kompenzova  spánkom. Autori tiež uviedli, že ve erné 
chronotypy môžu ma  ve ké problémy pri cestovaní do iných asových 
pásiem a ažko sa im prispôsobuje novým asovým podmienkam. Muro et 
al. (2011) skúmali charakter aj výkonnos  a aktivitu ranných a ve erných 
chronotypov žien. Výskum ukázal, že ženy ranného chronotypu boli 
pohybovo aktívnejšie ako ve erné, dokonca pohyb potrebovali a chceli ho 
vykonáva  bez oh adu na typ pohybovej aktivity. Signifikantné rozdiely 
chronotypov nezaznamenali Roeser, Schlab a Kubler (2013) nielen v nízkej 
pohybovej aktivite ve erných typov, ale aj v ich charakterových 
vlastnostiach. astejšie sa u nich prejavovalo apatické, agresívne správanie, 
boli nevraživé, radi vyh adávali konflikty. S uvedenou charakteristikou 
ve erného typu súhlasia výskumy Ottoniho, Antoniolliho a Lary (2012), 
ktorí uviedli, že ve erné typy udí majú vo všeobecnosti nestabilnú povahu 
a sú nepredvídavé. Psychickú diskomforciu, nízky stupe  vitality, vysokú 
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emocionalitu, asté nezhody medzi rodi mi a u ite mi prezentujú ako 
hlavné charakteristiky ve erného chronotypu mladých diev at (12-16 
rokov) Delgado et al. (2012). Dagys et al. (2012) navrhujú ve erným typom 
využi  chronoterapiu. Vavrušová (2009) uvádza, že chronoterapia je 
prostriedok lie by, ktorá sa snaží upravi  psychické poruchy udí 
a stabilizova  ich každodenné aktivity. Podáva nieko ko informácií ako si 
lovek degraduje pravidelnos  cirkadiánnych rytmov. Zaoberá sa rôznou 

formou úpravy sociálnych rytmov. 

Výskumy Schlarba et al. (2013) venovali pozornos  de om a adolescentom, 
u ktorých dominoval ve erný chronotyp, pretože sa snažili potvrdi  fakt, že 
ve erné chronotypy sú agresívnejšie a rozhodne potrebujú špeciálne 
programy, ktoré im zabezpe ia sociálnejšie správanie. Venovali sa najmä 
problematike antisociálneho správania a agresivite. Vybraní respondenti 
potvrdili zvýšenú agresivitu a antisocialitu. Zárove  pre respondentov 
autori vypracovali jednotlivé kroky, ktoré by im mohli pomôc
k humánnejšiemu prístupu k udom v negatívnych alebo stresových 
situáciách. Nowack a Van der Meer (2013) sa zaoberali rannými 
a ve ernými chronotypmi a ich schopnos ou plánovania a usporiadania 
života a jednotlivých záležitostí a tiež schopnos ou perspektívneho 
myslenia. Výskumu sa zú astnilo 7006 respondentov vo veku od 17 do 74 
rokov, ktorí vyp ali dva typy dotazníkov: dotazník pre zistenie ranných 
a ve erných chronotypov a Zimbardov dotazník pre zis ovanie 
perspektívneho myslenia. Vo všeobecnosti výsledky prezentovali fakt, že 
ve erné chronotypy mali nižšiu tendenciu by  ambiciózni a neuvažovali 
asto o budúcnosti. Avšak ranné chronotypy si chceli vytvori  ur ité ciele, 

ktorým sa snažili priblíži  a v budúcnosti ich chceli dosiahnu . Nowack 
& Van der Meer (2013) vyhodnocovali  prezentované výsledky na základe 
pohlavia. U mužov s ranným chronotypom bola zistená tendencia 
premýš a  o budúcnosti, schopnos  plánovania, zatia o sa muži 
s ve erným chronotypom zara ovali medzi tých, ktorí žijú pre prítomnos . 
Ženy, ktoré dov šili 30 rokov, nevykazovali inklináciu k jednému typu. 
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Ranné chronotypy boli menej orientované na prítomnos  a minulos . 
Ve erné chronotypy boli orientované rovnako aj na prítomnos  a minulos
(Nowack a Van der Meer, 2013). Merikanto et al. (2013) zistili u ve erných 
chronotypov vyššiu prítomnos  indikátorov, ktoré spôsobujú depresívne 
nálady ako u ranných chronotypov. Lucassen et al. (2013) tiež 
identifikovali ve erným chronotypom astejšiu psychologickú nerovnováhu 
a náladovú kolísavos  ako ranným. Pod a autorov to bolo spôsobené ich 
nedostato ným spánkom, na základe ktorého sa u nich vyskytoval aj vyšší 
krvný tlak, nepravidelné stravovacie návyky, chrápanie. Ve erné 
chronotypy zaznamenávali okrem toho vyššiu prítomnos  stresových 
hormónov ako ranné chronotypy. 

Výskumy Fossuma et al. (2013) sledovali, ako elektronika a technické 
výdobytky v podobe mobilných telefónov, tabletov, televízie a po íta ov 
pôsobia na jednotlivé chronotypy pred spaním. Štúdie sa zú astnilo 532 
študentov vo veku 18-39 rokov, ktorí používali spomenuté prostriedky pred 
spaním a to na dobu 46 minút. Výsledky jednozna ne potvrdili, že 
„surfovanie“ po internete, „chatovanie“ s priate mi po nociach spôsobuje 
vznik insomnie a jej symptómov. Autori Fossum et al. (2013) uvádzajú, že 
používanie spomenutých výdobytkov do neskorých no ných hodín môže 
ma  negatívny dopad najmä na ranné chronotypy, ktorých pozornos
a aktivita dosahuje vrchol v dopolud ajších hodinách. Lemoine, Zawieja 
a Ohayon (2013) realizovali výskum na psychiatrickej klinike, kde 
pozorovali správanie jednotlivých chronotypov. 1468 pacientov kliniky 
vyplnilo dotazník zameraný na kvalitu spánku. Zistili, že ranné chronotypy 
chodia spa  v skorších ve erných hodinách, vstávajú vo ve mi skorých 
ranných hodinách a dokonca majú ove a kratší spánok ako chronotypy 
ve erné. U ranných chronotypov boli diagnostikované astejšie depresie a 
psychózy. Pocity úzkosti, narkománia, poruchy osobnosti boli 
charakteristické najmä pre ve erné chronotypy. Martin et al. (2012) sa tiež 
zaoberali vysokoškolskými študentmi (n = 88, 36 mužov a 52 žien vo veku 
19-21 rokov), avšak ich súbor tvorili len tí, ktorí okrem štúdia pracujú. 
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Skúmali, ako ich fyzická a psychická vy aženos  vplýva na ich spánok 
a psychiku. Prostredníctvom dotazníka pre zistenie ranných a ve erných 
chronotypov identifikovali jednotlivé chronotypy študentov. Ve erný 
chronotyp dominoval u 17 študentov, ranný chronotyp bol identifikovaný 
13 študentom a k vyrovnanému chronotypu inklinovalo až 58 
vysokoškolských študentov. Študenti vyp ali nieko ko dotazníkov, na 
základe ktorých Martin et al. (2012) dospeli k výsledku, že priemerná d žka 
spánku študujúcich a pracujúcich študentov bola v priemere 6,38 hodiny. 
Ve erné chronotypy (n = 17) mali najnižšiu kvalitu spánku a okrem toho 
vykazovali chronickú únavu z práce a školy. Vo všeobecnosti sa však 
u všetkých chronotypov môžu vyskytnú  psychické poruchy ako depresia, 
melancholickos  a znechutenos , ak absentuje kvalitný spánok. Avšak 
ve erné chronotypy sa s problémami vysporiadavajú ažšie a preto sa 
u nich astejšie vyskytuje náladovos  a depresie. Následky ich vy aženia i 
už psychického alebo fyzického sa neskôr odráža i po zdravotnej stránke 
Martin et al. (2012).  

Preckel et al. (2013) v štúdii prezentujú výsledky výskumu zameraného na 
študijné výsledky študentov stredných škôl (n = 272). Autori predpokladali, 
že ve erné chronotypy neexcelujú v škole tak ako chronotypy ranné. 
Výsledky sa zhodovali s predpokladmi. Výskum jednozna ne potvrdil, že 
študenti ve erného chronotypu dosahovali horšie výsledky v matematicko-
vedeckých predmetoch a lingvistických predmetoch. Randler, Horzum 
a Vollmer (2013) zis ovali vz ah chronotypu a nadmerného využívania 
internetovej siete. Probandi (n = 116) boli absolventmi tureckej vysokej 
školy. Výsledky ukázali, že ve erné chronotypy preukázali vyššiu závislos
a nadmerné využívanie internetu (najmä mužské pohlavie). alší výskum 
zameraný na vz ah chronotypu a temperamentu realizovali Adan et al. 
(2010). V súbore 862 udí získavali údaje dotazníkom na zistenie 
chronotypu a Cloningerovým temperamentovým dotazníkom 
(pozostávajúcim zo siedmych škál a subškál popisujúcich charakter 
a vlastnosti loveka). Ich výsledky dokumentujú genderové rozdiely 
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v dosiahnutom skóre medzi ženami a mužmi. Ve erné chronotypy dosiahli 
vyššie skóre len v škále vyh adávania nových vecí. 

Výsledky Gasparu-Barba et al. (2009) preukázali, že ve erné chronotypy 
mali vyššiu tendenciu spácha  samovraždu (mali asto samovražedné 
sklony), boli charakterizované negatívnym správaním a myšlienkami, 
neboli ochotní pracova  v skupinách, vyskytovali sa u nich symptómy 
paranoje. Ranné chronotypy neinklinovali k náladovosti ani k melanchólii. 
Ich výsledky bezprostredne poukazujú na fakt, že chronotyp môže 
negatívne determinova  psychiku loveka a to hlavne ve erné chronotypy 
udí. Nielsen (2010) zis oval výskyt negatívnych snov u jednotlivých 

chronotypov. Respondentov (n = 3978) rozdelil pod a veku do štyroch 
vekových skupín. Prvú skupinu tvorili respondenti vo veku 10-19 rokov, 
druhú 20-29 rokov, tretiu 30-39 rokov a štvrtú 40-49 rokov. Chronotypy 
rozdelil na základe dotazníka Horna a Ostberga (1976) do piatich kategórií: 
kategória bezprostredne ranných chronotypov, kategória kde respondenti 
inklinovali viac k rannému chronotypu, kategória vyrovnaného chronotypu, 
kategória, v ktorej respondenti inklinujú viac k ve ernému chronotypu 
a kategória respondentov bezprostredne ve erného chronotypu. Pod a 
výsledkov bezprostredne ve erné chronotypy mali ve mi negatívne až 
hrôzostrašné sny, ktoré sa vyskytujú hlavne u žien vo veku 20-29 rokov, ale 
aj vo vyšších vekových skupinách. Existuje predpoklad, že s pribúdajúcim 
vekom bezprostredne ve erné chronotypy trpia negatívnymi snami viac ako 
chronotypy ranné. Ranné chronotypy vo veku 10-19 rokov preukazovali 
nízky až takmer žiadny výskyt negatívnych alebo zlých snov. Chronotyp 
silne vplýva na emocionálnu stránku žien, kde u ve erných chronotypov 
bol zistený najvyšší výskyt negatívnych snov a na základe výskumov 
môžeme uvažova , že bezprostredne ve erné chronotypy sú celkovo 
psychicky nestabilnejšie a melancholickejšie (Nielsen, 2010). Hidalgo et al. 
(2009) skúmali vplyv chronotypu na psychický rytmus loveka. Pod a 
výsledkov – depresia, symptómy depresie, vnútorné napätie, smútok 
melanchólia, nízke sebavedomie, žiadne ambície a plány do budúcna sú 
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charakteristické rty, ktoré výrazne vystihujú pod a ich výskumu ve erný 
chronotyp, hlavne ženské pohlavie. McClung (2007) potvrdil, že 
abnormálie v cirkadiánnych rytmoch bezprostredne vplývajú na psychickú 
stránku loveka a spôsobujú jej bipolárne poruchy. Tieto poruchy sú pod a 
autora charakteristické náladovos ou a zaprí i ujú vidite né zmeny 
v správaní. lovek pod a autora astejšie trpí depresiami a zárove
identifikujeme u loveka nedostatok energie pre vykonávanie innosti. 
Vollmer, Potsch a Randler (2013) skúmali chronotypy študentov vo veku 
10-17 rokov. Výsledky ukázali, že ranné chronotypy boli v škole 
úspešnejšie a dosahovali ove a lepšie výkony ako chronotypy ve erné. 
Okrem toho Vollmer, Potsch a Randler (2013) odporú ajú v rámci 
možností oddiali  za iatok vyu ovania pre ve erné chronotypy, pretože len 
v popolud ajších hodinách sa môže ich výkon vyrovna  s výkonom 
ranných chronotypov. Rosenberg et al. (2014) konštatujú na základe 
dosiahnutých výsledkov vyššiu tendenciu pod ahnú  depresii u ve erných 
chronotypov, o pripisujú nepravidelnému spánkovému režimu. Milfont 
a Schwarzenthal (2014) uvádzajú, že ranné chronotypy študentov majú 
tendenciu nestagnova  v prítomnosti, ale asto uvažujú a premýš ajú do 
budúcnosti, zatia o ve erné chronotypy neuvažujú o budúcnosti vôbec, 
neustále uvažujú o minulosti a prítomnosti. Oginska a Oginska-Bruchal 
(2014) sa zaoberali temperamentom chronotypov a zárove  skúmali, ktorý 
chronotyp je viac ovplyvnite ný ro ným obdobím. Respondenti (n = 101, 
vek = 26,4±6,5 rokov) vyp ali dotazníky na zistenie chronotypov 
a senzitivity v ro ných obdobiach a rovnako aj temperamentové dotazníky. 
Výsledky žien preukázali, že ro né obdobie vplýva na nich podstatne viac 
ako na mužov (p = 0,014) a tiež sa snažia viac predchádza  a vyhnú  sa 
stresu a stresovým situáciám (p = 0,041). Okrem toho Oginska a Oginska-
Bruchal (2014) predpokladajú, že senzitivita, vplyv ro ných období 
a podmienky prostredia na temperament loveka sú individuálnou rtou, 
ktorá spôsobuje náladovos . Del Rio-Bermudez et al. (2014) skúmali 
u adolescentov (n = 47) vplyv chronotypu na pozornos  pri vedení 
motorového vozidla v rôznych asových intervaloch po as d a. Bolo 
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zistené, že ak chronotypy šoférujú vozidlo v ase, ktorý nekoreluje s ich 
chronotypom, ich pozornos  a bezpe nos  za volantom je ove a nižšia ako 
ke  šoférujú vozidlo v ase, ktorý s ich chronotypom koreluje. 
  
6.4 Zhrnutie problematiky chronotypu loveka vo vz ahu 
       k psychickým rytmom 

Inklinácia každého loveka k príslušnému chronotypu (rannému, 
ve ernému, resp. vyrovnanému) ovplyv uje nielen jeho spánkový cyklus, 
ale aj behaviorálnu stránku osobnosti. Na druhej strane je možné 
konštatova , že platí aj opa ný vz ah, že spánkový cyklus ur uje chronotyp 
loveka. Chronotypy rozde ujeme na – ranný, ktorý autori McEnany a Lee 

(2000), Roenneberg, Wirz-Justice a Merrow (2003) a alší charakterizujú 
pojmom „škovránok“ a ve erný, známy aj pod pojmom „sova“. Sko ovský 
(2007) a alší autori uvádzajú ešte jeden chronotyp udí – vyrovnaný
(neutrálny, zmiešaný), ktorý výrazne neinklinuje ani k rannej ani k ve ernej 
preferencii. Chronotyp teda môžeme charakterizova  ako vrodenú (Berger, 
1995; Ronneberg, 2012 a alší), ale požiadavkami prostredia 
synchronizovanú a získanú preferenciu niektorej asti d a (Van ová et al., 
2013; Palovi ová a Van ová, 2013 a alší). Chronotyp zasahuje do 
rôznych oblastí života loveka a špecificky vplýva aj na psychickú oblas . 
Diferenciáciu chronotypu na ranný a ve erný chronotyp na základe d žky 
a kvality spánku uvádzajú Roenneberg, Wirz-Justice a Merrow (2003), 
Allebrandt a Roenneberg (2008), Rosenberg et al. (2014) a iní. 
Charakteristiku ranného a ve erného chronotypu na základe temperamentu 
prezentujú Kitamura et al. (2010), Abeet et al. (2011), Tzischinsky 
a Schochat (2011), Chung et al. (2012) a alší. Výsledky viacerých štúdií 
ukazujú, že ranné chronotypy udí majú vyššiu tendenciu by  aktívne, 
pozorné, priate ské, ambiciózne, úspešné. Ve erné chronotypy môžeme na 
základe štúdií autorov Biss a Hasher (2012), Muro et al. (2012) a alších 
charakterizova  z temperamentového a behaviorálneho h adiska ako typy 
inklinujúce skôr k agresii, nižšej ambicióznosti, nepravidelnému spánku, 
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z ktorého vyplývajú rôzne spánkové poruchy. Najvýznamnejším 
negatívnym synchronizátorom chronotypu loveka a zárove
desynchronizátorom spánku, a v kone nom dôsledku zdravia, sa ukazuje 
práca udí v rôznych, aj no ných asových intervaloch – tzv. „zmenová“ 
práca. 

Na základe analýz štúdií z oblasti vzájomných vz ahov chronotypu 
a psychických charakteristík loveka vyplývajú možnosti realizácie 
výskumov aj v našich podmienkach. Výzvou je otázka potvrdrenia alebo 
vyvrátenia zistenia skuto nosti vplyvu chronotypu loveka na efektivitu 
realizácie športovej a pracovnej aktivity v športovom a bežnom živote 
po as d a, v rámci diurnálnych a cirkadiánnych rytmov. Výskumami by 
bolo vhodné zisti  a prínosné overi  predpoklad vplyvu  podielu 
chronotypu na psychickú, pracovnú a športovú innos loveka s daným 
chronotypom. Sú asne zisti  a poukáza  aj na podiel chronotypu vybraných 
determinatov zdravia, ktoré sa môžu aplikáciou a využitím pozítívne 
odrazi  v športovej praxi a v bežnom živote loveka. Ak by sa uvedené 
predpoklady o efektivite práce jednotlivých chronotypov v im 
vyhovujúcich asových intervaloch potvrdili, tak by bol potvrdený alší 
dôležitý faktor pri zefektív ovaní práce v súlade s rešpektovaním 
zdravotného h adiska každého jedinca – as. V alších výskumoch by bolo 
vhodné korelova  výsledky Cloningerovho temperamnetového dotazníka 
a dotazníka zameraného na identifikáciu chronotypu (Horne a Ostberg, 
1976). Koreláciou rezultátov týchto dvoch dotazníkov by bolo vhodné 
zisti  aj v našich podmienkach, i udia s ranným chronotypom v rôznych 
vekových skupinách sú charakteristickí pozitívnejšími psychickými 
charakteristikami ako udia ve erného chronotypu. 
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Doslov 

...raz v nekone nom nekone ne bieleho a ierneho, ví azov a porazených 
všetci pochopíme, že sme tu a nikam neodchádzame. Meníme iba svoje 
poslanie a formu bytia vo Vesmíre plného exaktných tajomstiev 
chronobiologických fenoménov, ktorých úryvky aj z tejto knihy si nájdu 
miesto vo hviezdach budúcich kapitol v medzi galaxných nevidite ných 
foliantov. Jedným z nich bude aj úryvok z možného epilógu. Preto si ju 
vychutnajte v celom jej kolorite, kým sem nepribudne alšia kapitola z inej 
knihy. 

...ke  už teda myslíme, ako sa neustále hrdíme od najstarších ias po 
sú asnos , pripomínajúc si, ím sa odlišujeme od ostatných tvorov 
obývajúcich Modrú planétu, o takto prenecha  otázky filozofom 
a zamyslie  sa nad podstatou a významom chronobiologických zorných 
uhlov vesmírnych hladín so sinusoidami, ktoré sú bránou nášho 
bezhrani ného bytia v ase a v priestore. 

... Ak niekto raz priniesol život aj k nám a život znamená vo svojej 
primárnej podstate a forme pohyb, potom poznanie zdravia a jeho podpory 
a choroby z rozmanitých uhlov poh adu vzniku sú nezvratné 
a nepopierate né v erajškom, dneškom a zajtrajškom vo vz ahu k prevencii 
a športovcovi s jeho výkonom ako loveka. Chronobiologický prístup sa 
bezprostredne dotýka i športového tréningu. Evidovanie individuálneho 
stavu športovca v tom alebo inom ase (individuálneho alebo kolektívneho 
športu) pôsobenia tréningového a sú ažného za aženia, má ve ký význam 
pre zachovanie jeho zdravia a výkonnosti. Správne na asovanie 
výkonnostnej formy športovca ( loveka) v jej rôznych podobách je 
vyvrcholením porozumenia skutkovej podstaty významu chronobiológie 
práve v samotnom športe, kde aj základné zložky výkonnosti ako sú 
flexibilita, svalová sila a reak ný as majú takmer v každom športe 
rytmické vrcholy a útlmy, ktoré sledujú cirkadiánny model. 
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Práve fundamentom chronobiologických výskumov, ktoré sa rozvíjajú 
paralelne s pedagogikou, psychológiou, genetikou, medicínou, 
héliobiológiou, ale aj športom  je chronobiologický aspekt vzh adom 
k tomu, že rytmy vonkajšieho prostredia sú v synchronizácii s biologickými 
rytmami organizmu. 

Teoretická a praktická významnos  chronobiologických a heliogeofyzi-
kálnych výskumov v oblasti telesnej výchovy a športu spo ívajú v tom, že 
vytvárajú vedecky zdôvodnené prístupy k individualizácii pedagogického, 
psychologického, zdravotného a lie ebného ú inku. To všetko, ale aj alšie 
faktory pomáhajú športovcom zosta  zdravými, udrža  si sú ažnú 
dlhovekos  a podáva  výkon na vrchole svojich možností, ke  je to najviac 
potrebné. Preto je dôležité správne zaradenie konkrétnych chronobiolo-
gických princípov a zru ností do arzenálu prezieravosti športových lekárov, 
kondi ných trénerov, trénerov a športových psychológov, kde si musíme 
uvedomi  potrebu chronobiológie z h adiska jej nezvratnosti a existencie, 
i už s nami alebo bez nás. 
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