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Hnací motor (Poptávka)

Spojujeme touhu závodníků po vítězství, potřebu svazu mít špičkové lidi, cíl ČOV 
vozit medaile a výzkumnou potřebu univerzity.

Nástroj (Realizace):

Masivní a detailní sběr dat z testování, převedený do systematické evidence. Nejde 
jen o měření, ale o pochopení souvislostí a maximální aplikovatelnost poznatků.

Přidaná hodnota (Výstup):

Tvorba metodických materiálů pro trenéry.

Průběžné hodnocení výkonnosti a řízení tréninkových intervencí.

Naplnění vědecko-výzkumného záměru FTVS.

          
                                    



Kdo jsme?

• Jaroslav Hellebrand
• VK Bohemians Praha & ČVS tr. U19,U23

• FTVS UK, Doktorand
• Katedra biomedicinského základu v 

kinantropologii

• Jan Busta
• VICTORIA VSC & ČSK
• FTVS UK, Vědecký pracovník (kanoistika, 

VS, výkonové předpoklady)
• Katedra plaveckých vodních a 

technických sportů

          
                                    



Background vzniku 
veslařské diagnostiky

Potřeba testu který:
• Vychází z platných a ověřených principů
• Je kompatibilní s českým prostředím
• Je standardizovaný a dobře replikovatelný
• Přináší zásadní informace pro řízení tréninku
• Je univerzální dle modality a kategorie
• Je efektivní s ohledem na vyhodnocení
• Je finančně dostupný
• Je srozumitelný
• Je použitelný pro fyziologii i biomechaniku

          
                                    



Co ta ____________ 
obnáší…?

Testový protokol(y)

• Voda – 6x1000m/90sec
• Spiroergometrie
• Powerline telemetrie
• Kinematika lodě
• Svalová oxygenace
• Láktát
• Videoanalýza
• Analýza tělesného složení
• …a kontext tréninkových 

dat!!!

• Ergo – 6x4´/1´
• V zásadě totéž, (-

powerline)
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VÝSLEDKY
• Jednotný centrální systém místo stovek excelů

• Instance „AQUALYTICA“ na platformě Yarmill

• Online přístup kdykoliv odkudkoliv

• Jednotný formát výstupů - přehlednost

• Automatizace a „blbuvzdornost“ eliminace 
prostoru pro chyby při zpracování

• Futureproofing : databázové zpracování 
výsledků pro budoucí analytiku

obrázek



VÝSLEDKY:
FYZIOLOGIE

obrázek



VÝSLEDKY:
FYZIOLOGIE
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VÝSLEDKY: 
BIOMECHANIKA
…tzv. „POWERLINE“

obrázek



VÝSLEDKY: 
BIOMECHANIKA:
POWERLINE

obrázek



Athlete Seat.No Side Catch (deg) Finish (deg) Length (deg) Length? Catch? Finish?

Úsek 3., povítr Star (L) -62.1 44.1 106.2 OK OK OK

164W, 24ft Port (P) -64.0 39.9 103.9 OK OK OK

avg -63.1 42.0 105.1 OK OK OK

Úsek 5., povítr Star (L) -61.7 41.9 103.5 OK OK OK

212W,30ft Port (P) -63.7 37.8 101.5 OK OK Posunout nohavky na špičku o 4 cm

avg -62.7 39.9 102.5 OK OK OK

Úsek 3., povítr Star (L) -63.3 46.1 109.4 OK OK Posunout nohavky na záď o 4.3 cm

183W, 23ft Port (P) -61.9 43.6 105.5 OK OK OK

avg -62.6 44.9 107.5 OK OK OK

Úsek 5., povítr Star (L) -60.3 45.0 105.3 OK OK OK

214W, 30ft Port (P) -59.0 43.7 102.7 OK OK OK

avg -59.7 44.4 104.0 OK OK OK

Catch (deg) Finish (deg) Length (deg) Length? Catch? Finish?

0 avg -63.1 42.0 105.1 OK OK OK

0 avg -62.7 39.9 102.5 OK OK OK

0 avg -62.6 44.9 107.5 OK OK OK

0 avg -59.7 44.4 104.0 OK OK OK



Athlete Seat.No Side Catch (deg) Finish (deg) Length (deg) Length? Catch? Finish?

Úsek 3. Star (L) -62.4 49.6 112.1 Zvětšit vyložení, nohavky výš OK Posunout nohavky na záď o 9.1 cm

165W, 24ft Port (P) -62.0 46.7 108.7 Zvětšit vyložení, nohavky výš OK Posunout nohavky na záď o 6.2 cm

avg -62.2 48.2 110.4 Zvětšit vyložení, nohavky výš OK Posunout nohavky na záď o 7.7 cm

Úsek 5. Star (L) -60.7 48.3 109.0 Zvětšit vyložení, nohavky výš OK Posunout nohavky na záď o 7.8 cm

191W, 30ft Port (P) -60.7 43.3 104.0 OK OK OK

avg -60.7 45.8 106.5 OK OK Posunout nohavky na záď o 5.3 cm

Úsek 3. Star (L) -57.2 40.8 98.0 OK Posunout nohavky na záď o 5.1 cm OK

149W, 24ft Port (P) -53.8 40.4 94.2 Zkrátit vyložení, nohavky níž, naklopit slajd Posunout nohavky na záď o 8.5 cm OK

avg -55.5 40.6 96.1 Zkrátit vyložení, nohavky níž, naklopit slajd Posunout nohavky na záď o 6.8 cm OK

Úsek 5. Star (L) -59.8 40.1 99.8 OK OK OK

209W, 31ft Port (P) -56.5 40.7 97.2 Zkrátit vyložení, nohavky níž, naklopit slajd Posunout nohavky na záď o 5.8 cm OK

avg -58.2 40.4 98.5 OK Posunout nohavky na záď o 4.2 cm OK

Catch (deg) Finish (deg) Length (deg) Length? Catch? Finish?

avg -62.2 48.2 110.4 Zvětšit vyložení, nohavky výš OK Posunout nohavky na záď o 7.7 cm

avg -60.7 45.8 106.5 OK OK Posunout nohavky na záď o 5.3 cm

avg -55.5 40.6 96.1 Zkrátit vyložení, nohavky níž, naklopit slajd Posunout nohavky na záď o 6.8 cm OK

avg -58.2 40.4 98.5 OK Posunout nohavky na záď o 4.2 cm OK



VÝSLEDKY: 
ANTROPOMETRIE

obrázek



CZE vs. SVĚT?

• Výška závodnic 173,1(SD 5,1) vs 178 (SD 5,2), n=17 X n=16

• Hmotnost 66,6 (SD 5,7) vs 76,4 (SD 5,5), n=17 vs n=16

➢menší a lehčí, pravděpodobně i slabší s ohledem na abs. sílu a kondičně („vytrvalostně“) rozhodně 
slabší

➢Musíme být alespoň chytřejší!                                (a hezčí!)

https://www.frontiersin.org/journals/sports-and-active-living/articles/10.3389/fspor.2023.1115336/full



VÝSLEDKY:
TENZOMETRIE

obrázek





Elementární rozdělení limitací

A) Limitace v dodávce kyslíku (Centrální limitace)
• Tento typ atleta má "silný motor, ale úzké palivové potrubí". 

Jeho svaly by zvládly pracovat tvrději, ale srdce a krevní 
oběh jim nestíhají dodávat okysličenou krev.

• Problém je obvykle v maximálním srdečním výdeji 
(Qmax=HRmax×SVmax). Často jde o limitaci tepového 
objemu (SV - stroke volume). Srdce prostě nevypumpuje 
dost krve na jeden stah. Méně často jde o nízkou kapacitu 
přenosu kyslíku krví (nízký hemoglobin).

• Jak odstranit: Cílem je zvýšit Stroke Volume (objem krve 
na jeden stah) a krevní plazmu.

• Metoda: Velký objem v Zóně 2 (LSD - Long Slow Distance) 
pro excentrickou hypertrofii levé komory (zvětšení objemu 
komory).

• Metoda: Dlouhé intervaly na úrovni V˙O2max pro nácvik 
maximálního srdečního plnění.

B) Limitace ve využití kyslíku (Periferní limitace)
• Tento typ atleta má "velké palivové potrubí, ale malý 

motor". Srdce tam tu krev doručí, ale svaly si z ní 
nedokážou kyslík dostatečně rychle vzít a zpracovat ho na 
energii.

• Problém je v difuzi, extrakci kyslíku z tkáně (přestup z 
kapilár do buňky) nebo v mitochondriální kapacitě. Svaly 
mají buď málo kapilár, nebo málo mitochondrií/enzymů. 
Krev protéká kolem svalů, vrací se do srdce stále poměrně 
okysličená, protože sval si O2 nestihl vzít. 

• Jak odstranit: Cílem je donutit tělo brát dostupný O2 z 
tkáně

• Metoda: Anaerobní HIT trénink, Sprineterský trénink
• Metoda: "Vydusit sval". Krátké úseky (např. 30s ALL-OUT), 

které vyčerpají lokální zásoby O2.

Abychom pochopili limitace, musíme se podívat na tzv. Kyslíkovou kaskádu. Kyslík musí projít cestu: 
Plíce → Krev → Srdce (pumpa) → Cévy → Kapiláry → Svalová buňka → Mitochondrie.





Adaptační status –tréninkový kontext

C) "Polarizovaný extrémista" (The Polarized Athlete)
Tento atlet dokonale dodržuje (nebo přirozeně tíhne k) 
modelu 80/20. Jeho trénink se skládá z obrovského množství 
velmi lehké práce (LSD - Long Slow Distance) a malého 
množství extrémně tvrdé práce (HIT/SIT). Střední intenzitu 
téměř vynechává.
Silné stránky (LSD pól): Excelentní oxidace tuků. Má hustou 
síť kapilár a mitochondrií v pomalých vláknech (Typ I). Jeho 
"dieselový motor" je velmi efektivní.
Silné stránky (HIT pól): Vysoká aerobní kapacita - vysoké 
VO2max. Umí zapojit i rychlá vlákna (Typ IIa/IIx) a generovat 
vysoký mechanický výkon.
Slabina (Střední pásmo): Má "díru" v oblasti anaerobního 
prahu (VT2/LT2). Není efektivní v odstraňování metabolitů při 
středně vysoké intenzitě. 

Tato typologie nevychází z vrozených dispozic, ale je výsledkem toho, jak daný člověk dlouhodobě 
trénuje. Je to obraz jeho adaptačních silných a slabých stránek.

D) "Chronický středotempař„ (Grey Zone Warrior)
Trénují stylem "no pain, no gain", ale nedokážou se 
zmáčknout na absolutní maximum. Jejich lehké tréninky jsou 
příliš rychlé a jejich těžké tréninky jsou příliš pomalé.
Silné stránky (Střední pásmo): Je mistrem "střední bolesti". 
Má skvěle vyvinutou schopnost clearance laktátu přesně v 
intenzitě těsně pod svým maximem. Dokáže jet dlouho v 
nepohodlí. Jeho práh je relativně blízko jeho (nízkému) 
VO2max.
Slabina (LSD pól): Neefektivní. Protože lehké tréninky jezdí 
moc rychle, neustále pálí cukry a blokuje metabolismus tuků. 
Má často chronicky zvýšenou aktivitu sympatiku (stresový 
systém).
Slabina (HIT pól): Nulový "punch". Nedokáže vygenerovat 
skutečnou maximální rychlost nebo výkon, protože je 
neustále v mírné únavě a nemá vytrénovaná nejrychlejší 
svalová vlákna ani nervosvalovou koordinaci pro sprint. Má 
nízké VLaMax (maximální tvorba laktátu).



Demystifikace laktátu
• Co to je?

…sůl kyseliny mléčné (anion kyseliny mléčné, C3H5O3−) není odpadní látka, jak se dříve myslelo, ale vysoce efektivní 
palivo.

• Kdy vzniká?

Vzniká v těle neustále v malém množství v rámci procesu glykolýzy, ale masivně se začne hromadit ve chvíli, kdy 
intenzita výkonu překročí tzv. anaerobní práh.

• Proč vzniká?

Tělo to dělá jako nouzové opatření pro získání energie. Běžná výroba energie (za přítomnosti kyslíku) je efektivní, ale 
pomalá.

• Co to znamená?

Biochemicky: Laktát je recyklovatelný. Jakmile veslař zvolní, laktát putuje krví do jater (Coriho cyklus) nebo do srdce, 
kde je využit jako zdroj energie. Srdce laktát doslova "miluje" jako palivo.

Pocitově ("Kyselý finiš"): Spolu s laktátem se hromadí vodíkové ionty (H+), které okyselují prostředí ve svalu. To 
způsobuje to známé pálení, bolest a "tuhnutí", které vidíme v grimase veslaře. Je to signál těla: "Zpomal, už to dlouho 
nevydržím!„



Glykolýza…cože Líza?
• Celý proces laktátu se točí kolem glykolýzy – což je základní způsob, jakým buňky štěpí glukózu na energii.

1. První krok: Glykolýza (štěpení cukru)
• Ať už vesluješ pomalu nebo sprintuješ, vše začíná stejně. Molekula glukózy (z krve nebo ze zásobního glykogenu ve svalu) vstoupí do buňky a projde 

procesem zvaným glykolýza.
• Co se děje: 6-uhlíkatá glukóza se rozštěpí na dvě 3-uhlíkaté molekuly zvané pyruvát.
• Výsledek: Získáme malé množství energie (2 ATP) a nosiče elektronů (NADH).
• Důležité: Tento proces probíhá v cytoplazmě a nevyžaduje kyslík.

2. Druhý krok: Co s pyruvátem?
• Teď přichází klíčový moment. Pyruvát stojí na biochemickém rozcestí a jeho osud závisí na tom, kolik má buňka kyslíku a jak rychle potřebuje 

energii.
Cesta A: Dostatek kyslíku (Aerobní metabolismus)
• Pokud vesluješ volně, kyslíku je dost. Pyruvát vstoupí do „elektrárny“ buňky (mitochondrie).
• Tam se kompletně spálí (Krebsův cyklus) na CO₂ a vodu.
• Výhoda: Z jedné glukózy získáš obrovské množství energie (cca 36 ATP).
• Nevýhoda: Je to pomalý proces.
Cesta B: Nedostatek kyslíku / Vysoká poptávka (Anaerobní metabolismus - vznik laktátu)
• Při finiši mitochondrie nestíhají zpracovávat pyruvát dostatečně rychle a ten se začne hromadit. Aby mohla glykolýza běžet dál a dodávat aspoň tu 

„rychlou energii“, musí se buňka zbavit vzniklého NADH a recyklovat ho zpět na NAD+. Řešení: Enzym laktátdehydrogenáza vezme přebytečný 
pyruvát a přemění ho na LAKTÁT.

• Výhoda: Extrémní rychlost dodávky energie. Tento proces dokáže vyrobit ATP (energii) až 100× rychleji než aerobní cesta. Díky tomu můžeš 
sprintovat nebo finišovat silou, kterou by ti samotný kyslík nikdy nedovolil vyvinout.Nevýhoda: Je to pomalý proces.

• Nevýhoda: Nízká efektivita a "časovaný výbuch". Je to velmi neúsporné – z jedné molekuly glukózy získáš pouze 2 ATP (oproti 36 ATP u Cesty A). 
Navíc se rychle hromadí vodíkové ionty (H+), které způsobí zakyselení a svalovou bolest, což tě donutí výkon brzy ukončit.



Tak, teď mám hodně laktátu…. a co?
1. Rychlá recyklace: "Palivo pro sousedy" (Laktát → Pyruvát → Energie)

• Tohle se děje přímo během výkonu. Svaly, které makají naplno (rychlá svalová vlákna), chrlí laktát do krve.

• Kdo si ho vezme: Srdce, mozek a pomalá svalová vlákna (ta, která mají dost kyslíku).

• Co udělají: Tyto orgány laktát z krve nasají, chemickou reakci otočí (změní ho zpět na PYRUVÁT) a ten okamžitě hodí do svých mitochondrií a 
spálí ho na energii.

• Zajímavost: Srdce při vysoké zátěži preferuje laktát před glukózou. Je to pro něj jako vysoce oktanový benzín – „lepší varianta“.

2. Velká recyklace: "Tovární repase" (Coriho cyklus)

• Tohle je ten mechanismus, kdy se z "odpadu" vyrobí úplně nová glukóza - v játrech.

• Cesta: Laktát odplave krví do jater.

• V játrech:
• Laktát se změní na Pyruvát.

• Z Pyruvátu se složitým procesem (glukoneogeneze) vyrobí nová Glukóza.

• Výsledek: Játra pošlou fungl novou glukózu zpátky do krve, aby ji svaly mohly znovu použít.

• Háček: Tento proces stojí energii (játra se nadřou), takže to není perpetuum mobile, ale pomáhá to udržet hladinu cukru v krvi, když docházejí 
zásoby.
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