MASARYKOVA UNIVERZITA
Fakulta sportovnich studii

MAGISTERSKA PRACE

Brno 2020 Be. Jitka Jefabkova



MASARYKOVA UNIVERZITA

Fakulta sportovnich studii

Katedra podpory zdravi

Vliv kratkodobého pilistu na autonomni nervovy systém

Vedouci magisterské prace: MUDr. Katefina Kapounkové, Ph.D.

Vypracovala: Bec. Jitka Jefabkova

Obor Kondi¢ni trenér

Brno 2020



Prohlasuji, ze jsem magisterskou praci na téma ,,VIiv kratkodobého ptistu na autonomni
nervovy systém”, vypracovala samostatné¢ pod vedenim MUDr. Katetiny Kapounkové,
Ph.D., uvedla jsem vSechny pouzité literarni a odborné zdroje a dodrZovala jsem zasady

védecké etiky.

V Brné dne: podpis.......ceeviiinnnne.



Podékovani:

Touto cestou bych v prvni fad¢ chtéla podékovat MUDr. Katetfiné Kapounkové, Ph.D. za
vedeni, ochotu, cenné rady a naméty, které mi v priibéhu psani poskytla. Dale bych rada
podékovala svym rodi¢im a ptatelim za podporu. V neposledni fadé chci podékovat

vSem zucCastnénym probandiim, bez kterych by vyzkum nebylo mozné uskutecnit.



Bibliograficka identifikace

Jméno a prijmeni autora: Bc. Jitka Jetdbkova

Nazev magisterské prace: Vliv kratkodobého ptistu na autonomni nervovy systém
Pracovisté: Katedra podpory zdravi

Vedouci magisterské prace: MUDr. Katetina Kapounkova, Ph.D.

Rok odevzdani zavérecné prace: 2020

Anotace

Tématem magisterské prace je plst a jeho vliv na autonomni nervovy systém.
Z nasbiranych dat 1ze vyhodnotit také zmény sloZeni téla, nélad a pociti. Prace je
rozd€lena na cast teoretickou a praktickou. Teoretickd ¢ast prace vychazi z poznatkil
odborné literatury, je zde definovan pojem ptst, jeho metody aplikace, historie a také jeho
ucinky na lidsky organismus; dale je Ctenafi predstaven autonomni nervovy systém a
variabilita srde¢ni frekvence jako metoda, kterou 1ze zmény ANS zaznamenat. Prakticka
¢ast prace obsahuje cile, vyzkumné otazky, metodiku a vysledky experimentu. Vyzkumu
se zucastnilo 10 lidi, ktefi byli rozdéleni na dvé skupiny, z nichz kazda drzela jinou postni
metodu. U obou skupin doslo k utlumu aktivity parasympatické vétve autonomniho

nervového systému.

Klicova slova: hladovéni, fyziologie, parasympatikus, postni metody, sympatikus,

variabilita srde¢ni frekvence



Bibliographical identification

Author's name and surname: Bec. Jitka Jefabkova
Department: Department of Health Support
Supervisor: MUDr. Katefina Kapounkova, Ph.D.

The year of submission of the final thesis: 2020

Annotation

The topic of this thesis is fasting and its influence on the autonomic nervous system.
Changes in body composition, moods and feelings can also be evaluated from the
collected data. The thesis is divided into theoretical and practical part. The theoretical
part of the thesis is based on the knowledge of literature, there is defined the concept of
fasting, its methods of application, history and its effects on the human body; In addition,
the autonomic nervous system and heart rate variability are introduced to the reader as a
method for recording ANS changes. The practical part contains objectives, research
questions, methodology and results of the experiment. The research was attended by 10
people who were divided into two groups, each holding a different method of fasting. In

both groups there was a decrease in the activity of the parasympathetic nervous system.

Key words: heart rate variability, fasting, fasting methods, fyziology, parasympathetics,

sympathetics



UVOD ...t 9
SYNTEZA POZNATKU ....ocoocoourvvrmmirmmiiirmssinsssresssisssssssssssssisssnen 10
2.0 PUST.co et eens 10
2.1.1  DEFINICE oo 10
2.1.2  Metody apliKace PUSTU...........ccceeiueiiieiieii e 11
2.1.3  HISEOFIE....cuiiciiice s 12
2.1.4  NAbOZenStvi @ PUST.........ccccveiiiiiiiiiieiie e 13
2.1.4.1  KIESTANSIVI .eouviiiiiiiieiie et 13
2.1.4.2  JUTAISIMIUS ..o 15
2.1.4.3  TSIAM oo s 16
2.1.4.4  HINUISMUS ..o s 17
2.1.45  BUAANISIMUS .....oooiiiiiiiiiriieeses s 17

2.2 Regulace prijmu Potravy ..........cccocoeiiiiiiiiniiiesee s 18
2.2.1  Potravni chovani ClovEKa .............cccoooiiiiiiiii 18
2.2.2  Regulace prijmu Potravy............ccccooiiiiiiiiiiiiiiice e 20
2.3 Déje probihajici v organismu pri pustu............cccocooceveivviniininniiennnn, 22
2.3.1  Zmény v oblasti VEdOMI.............ccccciiiiiiiiii 22
2.3.2  Fyziologické zmény organismu vlivem puiistu..............ccocevviiiininnnn, 23
2.4 LéCebné uCinKy PUSTU .........ccooiiiiiiiiii e 25
241  Autofagie a dlouhoveEKOSt ...............coooiiiiiiiiiii 26
242  Kontraindikace Pulstul..............ccoooiiiiiiiiiiiiiiii 27
25  Autonomni NErvovy SYSTEIM ..........cooiiiiiiiiiiiicieise s 28
251  ANAtOMIE ANS ..o 29
2.5.2  SYMPATIKUS ...coviiiiiiieiee bbb 29
2.5.3  ParasympatiKus..........ccocoiiiiiiiii e 30
2.54  Regulace srdefniho rytmu..............cccocoiiiiiiiiiniiiii e 31
2.5.5  Autonomni nervovy systém a obezita....................coccooiiiiiiiniinen, 32
2.5.6  Autonomni nervovy systém a pusSt .............cccooviiiiiiiiienn 34
2.6  Variabilita srdefni freKVENCE............ccoooiiiiiniice 34
2.6.1  VySetfeni variability srdecni frekvence ..................cccooeiiiiiiiiininnn, 35
2.6.1.1  Mc¢feni variability srdecni frekvence..........c.oceevviiiiiiiiiiiciiicn, 36
2.6.1.2  Standardizované polohy ..........cccccoeiiiiiiiiiiiiii s 38



2.6.1.3 KONLIola ZAZNAIMU ......eevveeee ettt e e e e e e e e e e e e eeeenens 38

3 CILE, VYZKUMNE OTAZKY, HYPOTEZY .......ccoomirmrrccrrnrrreen 40
31 CHle PIraCe.......ooiiiiiciicec 40
3.2 VyzKumneé 0tazKy .............cccoiiiiiiiiiiiiice 40

4 METODIKA. ...t 41
4.1 Charakteristika vyzkumného souboru ................ccooooiiiiiiiininien, 41
42  VyzKumné metody .............ccooviiiiiiiiiiiiiiseeee s 44

4.2.1  Variabilita srdefni freKVeNCe............ccocooiiiiiiiii e, 44
4.2.2 Klidova srdeni frekvence................cocoooiiiiiniii e 44
4.2.3  SIOZENT tBIA .........ooiiiiiiiiii e 45
424  Subjektivni zmény pri puStU.........coccoiiiiiiiiiiiiie e 45
43 MetodiKa PUSHU.........ccoooiiiiiiiiiie e 45
4.4  Sbér vyzKumnych dat ... 46
45  ANalyza dat ... 46

5 VYSLEDKY ....ooooooiiiiiiniiioiiieenesssoseesessssssessssssssesssss s 47
51 Analyza sloZeni téla ..............c..cocooiiiiiiiiiiiic 47
5.2  Analyza klidové srdecni frekvence .................cccooviiiiiiinininiinn, 50
5.3  Analyza variability srdecni frekvence...................ccooiiiiiiiiininn, 52
5.4  Analyza subjektivnich zmeén pri pustu ..., 55

6 DISKUZE ... s 61
6.1 Diskuze k vyzkumnym otazKam...............coooeririniniinnnincneeecene 61
6.2  Diskuze K vysledKUm..............cccoooiiiiiiiiiiceceeee e 65
6.3  Limitujici faktory prace..............cooooiiiiiiice 66

7 ZAVER ..o 68

LITERATURA ..o 70

PRILOHY ......oooooooiiiiiiiiinnsissseeess s sssossssss s 78



1 UVOD

Jidlo v dnesni dobé¢ tvoii podstatnou ¢ast dne a celého zivota a je pro obyvatelstvo
ekonomicky vyspélych zemi tak dostupné, ze na celém svéteé trpi 1,9 miliardy lidi
nadvahou, z toho 650 miliont lidi obezitou, a ne nadarmo je obezita nazyvana epidemii
tietiho tisicileti. V Ceské republice je nadvéhou postizeno vice nez 50 % populace
sttedniho v€éku. Na druhou stranu mnoho zemi trapi nedostatek potravy a kazdou minutu

Zemfe na celém svété deveét déti v disledku podvyzivy.

Pist zde byl v urcité podob¢ odpradavna. Zalezelo na schopnosti lidi a pfirodnich
podminkach, zda si byli schopni potravu ulovit & vypéstovat. Ve starovékém Recku a
Rimé se pist t&3il velké oblibé jako prostiedek pro rozvoj mysli. Na po&atku 20. stoleti
se stal velkym pomocnikem Iékafii a byl s velmi dobrymi vysledky ptedpisovan na
vétsinu onemocnéni. S ndstupem moderni mediciny vSak musel ustoupit do pozadi a

Vv dnesni dob¢ se s nim lze setkat vétSinou jen jako s nabozenskou tradici.

Jako téma magisterské prace jsem si zvolila pust proto, ze stale vice lidi v mém okoli,
a to zejména sportovci, néjakou postni metodu ve svém stravovani aplikuje. At uz to jsou
ruzné formy pferuSovaného piistu nebo i nékolikadenni kontinudlni pist. A vzhledem
K tomu, Zze v podstaté viilbec nekoresponduje s obecnymi vyzivovymi doporuéenimi pro
béZznou populaci a uz vibec ne pro sportovce, chtéla jsem se o ném dozvedét vice,

zejména z fyziologického hlediska.

V syntéze poznatkl jsou shrnuty poznatky o plstu, jeho historii, metodach aplikace
a o d¢jich probihajicich v organismu béhem postniho obdobi, déale poznatky o
autonomnim nervovém systému a variabilit€ srdecni frekvence jakoZto moznosti, jak
odhalit zmény aktivity v autonomnim nervovém systému. V praktické c¢asti jsou
ptedstaveny vysledky vyzkumu o vlivu riiznych metod piistu na autonomni nervovy
systém, sloZeni téla a klidovou srde¢ni frekvenci. V diskuzi jsou vysledky této prace

porovnany s vysledky jinych studii.



2 SYNTEZA POZNATKU

Jidlo dnes pfedstavuje neoddélitelnou soucast zdpadni kultury. Ne vzdy tomu tak
ale bylo, byly doby, kdy si plist vybudoval pevné postaveni mezi lidmi a dokonce i
v medicinskych oborech. Pro¢ tomu tak bylo a jaké pozitivni ti¢inky pust t€lu ptinasi bude

shrnuto na nasledujicich stranach.

2.1 Pist
Na pist 1ze nahlizet z mnoha uhlt. Fyziologického, spiritudlniho, nabozenského

nebo napft. dietniho. Rozd¢luje se také podle metod, jakymi je aplikovan.

2.1.1 Definice

Piist pochazi z francouzského slova post a mé nékolik vyznami, jak uvadi
Malachov (1996): odpovédna a vyznamna funkce; straz nebo dohled; misto, kde je drzena
straZ nebo dohled. Dalsi vyznamy jsou drzet (se), vzdat (se). Je tedy jasné, Ze se jedna o
urcité zieknuti se néceho prijemného, které by mélo ¢lovéka posunout dal na jeho cesté

V osobnim rozvoji.

Posténi se je fyziologicky stav, pii kterém neni delsi dobu piijiména potrava.
Hamilton (2014) definuje pust jako prodlouzenou piestavku mezi dvéma jidly, béhem
které neni konzumovano nic obsahujici kalorie. Naopak Foit (2016) ve své praci do pistu
vibec nezahrnuje napoje, dovoluje pit ovocné nebo zeleninové §tavy a jednd se podle n¢j
pouze o absenci pevného jidla na urcity ¢as. Wilhelmi de Toledo (2013) piidava jesté
absenci stimulantti (napt. kofeinu ¢i nikotinu). Pro Malachova (1996) znamena pust
dobrovolné, ¢astecné nebo Uplné zieknuti se potravy nebo i vody na urcity ¢as z diivodu

naboZenského, patologického nebo tieba experimentéalniho.

Jak vyplyva z vyse uvedeného, Malachov (1996) rozd¢luje pusty podle pti¢iny, a
to na pusty motivované nabozensky, profesné, fyziologicky, patologicky, terapeuticky a
z dlivodl pokusnych. Pfi ndboZenském pUstu se nepfijima potrava za Gcelem rozvoje
vlastniho duchovna ¢i vykonani nabozenského obfadu, profesni hladovéni je zpusob, jak
se stat znamym. Fyziologické hladovéni je pfirozené odmitani potravy, které 1ze nalézt
pfedevS§im v pfirod€, napf. pfi zimnim spanku. Patologické hladovéni je spojeno
S nemocemi, které¢ zptisobuji nemoZznost potravu pfijimat ¢i travit. Cilem terapeutického

pistu je obnova ¢i upevnéni zdravi a smyslem pokusného hladovéni je védecky vyzkum.
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Wilhelmi de Toledo (2013) uvadi ve svych pokynech k ptstu nekolik situaci s
fyziologickymi podobnostmi, u kterych se ale nejedné o pust, spiSe o patofyziologické

pochody:

e Hladovéni — na rozdil od pustu, ktery je dobrovolny, Casové omezeny a
praktikovany lidmi v dobrém nutri¢nim stavu, je hladovéni nucené, chronické a
mentalné stresujici. Spojovano vétsinou s chudobou, pfirodnimi katastrofami ¢i
valkami. V téle se odehravaji podobné metabolické zmény, ale psychicky
vykazuje hladovéni obrovské rozdily. Pocit strachu a traumatu ma vliv i na
fyzicky stav a fyziologické funkce, které zabranuji dosahnuti az euforického stavu
jako pfi spravné praktikovaném pistu

e Anorexia nervosa — jedna se o ¢astou psychosomatickou poruchu pfijmu potravy
charakterizovanou pfehnanou restrikci potravy, iracionalnim strachem z pfibirani
a pokfivenym pohledem na sebe sama. Toto vynucené hladovéni muize vést
K zavaznym porucham organd a nasledné smrti

e Hladovka — charakteristicka je dobrovolna absence jidla jako vyjadieni
politického protestu. VétSinou se jedna o akt zoufalstvi, pfi kterém protestujici

pocita s fatdlnimi disledky

Pro potieby této prace budou oznaceni pust a hladovéni brana jako synonyma,

jelikoz fyziologické procesy v téle jsou totozné.

2.1.2 Metody aplikace pustu

Jednou z ¢astych metod aplikace pustu je pferuSovany pust neboli intermittent
fasting (IF). Mezi prvni propagatory této formy pustu patfili 1ékafi Edward Hooker
Dewey a Guillaume Guelpa jiz ve druhé poloving 19. stoleti a na pocatku 20. stoleti
(Wilhelmi de Toledo, 2013). Avsak Malachov (1996) uvadi, Ze metoda pferuSovaného
pustu byla vytvofena Georgijem Alexadrovicem Vojtovicem az ve tficatych letech

20. stoleti.

Nejbézné€jsi schémata intermitentniho pistu jsou 16/8, 5/2, 25/5 nebo pust drzeny
obden. Pomér urcuje dobu trvani, kdy ¢lov€k muize jist a kdy se posti. V prvnim ptipadé
16/8 se jedna o hodiny a znamena to, Ze postni ¢ast trvad 16 hodin a ve zbylych osmi ji
¢lovek tak, aby nedoslo ke kalorickému deficitu. Pro zeny byva doporucovana varianta

14/10. K vyuzivani této metody dochazi ¢asto v bojovych sportech nebo kulturistice.
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Naopak schémata 5/2 a 25/5 pracuji se dny, coZ v praxi znamena 5 resp. 25 dni bézné
stavy, na které navazuji 2 dny resp. 5 dni pustu. Pist drzeny obden byva oznacovan jako
ADF (z angl. Alternate Day Fasting) a stfidaji se pfi ném tzv. ,,feast days* a ,,fast days®,
tedy dny, kdy je dovoleno jist dle libosti (ad libitum) a dny, ve kterych dochazi ke
kalorické restrikci (Hamilton, 2014).

Dalsim typem je klasicky ptlst bez potravy, ktery by podle Partykové (2017) mél
trvat 20-30 dni. U takového pustu je nepostradatelné dodrzovéani pitného rezimu,
standardem by mély byt 2-4 litry vody denné. O suchém typu hladovéni, tedy
s vylouenim piti tekutin, piSe Malachov (1996). Diky vylouceni tekutin nastdva
v organismu rychlejsi $tépeni tukd. Suché hladovéni se déli na dva typy, castené
(polosuch¢) a uplné. U polosuchého hladovéni jsou dovoleny vodni procedury jako
koupele ¢i myti rukou, avSak zadny pfijem tekutin, pouze vyplachovani ust vodou. U

uplného suchého hladovéni je veskery kontakt s vodou kromé vyplachovani ust zakazan.

Kombinaci pterusovaného pulstu a suchého hladovéni uvadi Partykova (2017)
jako kaskadové hladovéni. To ma pét stupniti. V prvnim stupni se drzi suchy pust obden
po dobu jednoho mésice. Ve druhém stupni se jedinec posti dva dny s naslednymi dvéma
dny pfijmu potravy, opét trva tento stupeit mésic. Postupné se Clov€k dopracuje az

K patému stupni kaskadového hladovéni.

2.1.3 Historie

Piist se dostava do podvédomi lidi jako néco nového, moderniho a nezndmého,
pfitom se ale uz ve starovékém Recku t&3il velké oblib&. Pythagoras nepiipustil své
studenty Kk vysSimu stupni vzdélani, dokud neprosli puastem, filozofové Platon a
Aristoteles vyuzivali plstu pro vyssi fyzickou 1 mentalni vykonnost a plist predepisovali
1 zndmi fecti 1ékati Hippokrates a Galén. Hippokrates byl pfesvéden, Ze fada nemoci je
zpusobena autointoxikaci a béhem pustu ziska télo ¢as na samouzdraveni (Hamilton,
2014). Az do stfedovéku byla stiidmost v jidle zcela béZnym jevem. PerSanska a
spartanskd mladez musela Casto drzet dlouhodobé pisty, dosp€li PerSané se potom
spokojili pouze s jednim jidlem denné. Sokrates povazoval hodovani vice nez dvakrat
denn¢ za barbarské. Egyptané zase véfili, Ze vSechny nemoci ¢loveéka k nému prichazeji

prostiednictvim potravy (Malachov, 1996).
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V historii celého svéta lze nalézt tolik ptikladl, kdy obdobi hospodaiského
blahobytu a nadbytku bylo vystfidano netirodou, valkou nebo jinou katastrofou a nasledné
obyvatelstvo dané oblasti postihl hladomor. Hladomor z nearody byl ¢astym jevem
zejména ve stfedovéku. Od konce 20. stoleti jsou diky svétovému piebytku potravin a

snadnému transportu jiz spiSe vyjime¢nou zalezitosti (Knapova, 1998).

Malachov (1996) dale uvadi informace o 1é¢eni hladem v novodobych déjinach.
S fyziologickou podstatou mechanismii, které se pii plstu uplatiiuji, a s rozdélenim
procesu na jednotlivé faze ptisel v roce 1902 profesor V. V. Pastusin. S dalSim piispénim
véde prisel ve tficatych letech A. A. Suvorin, ktery pomoci hladu 1¢é¢il az deset tisic lidi
a jeho metoda byla dokonce v¢lenéna do francouzské lékaiské praxe. V Americe se
S lé€enim hladem zacalo diky 1ékati Eduardu Dudleymu jiz v roce 1877. Byl pfesvédcen,
ze potrava v dobé tézké nemoci potlacuje zivotni energii a brani uzdraveni nemocného,

jehoz télo energii spotfebovava na traveni misto na 1éceni.

Dlouhodobou tradici trvajici az dodnes ma plst v naboZenstvi.

2.1.4 Nabozenstvi a pust

Veéfici po celém svété tvori velkou ¢ast lidi, ktefi do svého zivota zatazuji pust. Je
to fenomén, ktery maji spole¢ny vSechna velka naboZenstvi, vychodni i zdpadni. Dnes uz
je na pust nahlizeno jinak, ale dfive to byl jev veskrze ndboZensky. VétSinou jde o formu
vyjadieni oddanosti a sluzby Bohu. Snad kazdé nabozenstvi vymezuje sviij postoj k jidlu,
at’ uz se jedna o ptipravu pokrmi, zakazané potraviny ¢i praveé o zieknuti se jidla Gplné
(Bubik, 2005). Déle bude stru¢né rozebran vyznam plistu a jeho pravidla v péti hlavnich

svétovych ndbozenstvi.

2.14.1 Kifestanstvi

Jednim z hlavnich piliit kiestanské viry je vira v Boha Stvofitele, ktera spojuje
kitestany také s zidy a muslimy. Ustfedni misto vSak v kiestanstvi zaujimé piib&h Jezise
Nazaretského, ktery se narodil kolem roku 4. pt. Kr. Poté, co zacal vetejné kazat a plisobit,
byl na podnét zidovskych nabozenskych autorit zatcen a ukiizovan, avsak treti den Jezi§

vstal z mrtvych (Winter, 2010).

S kiest’anskym pistem se na nasem uzemi setkdme nejcastéji. Kazdé nabozenstvi

vybizi své vyznavaCe, aby dodrzovali urCity druh zdrzenlivosti, vétSinou za ucelem
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vzdani se véci a Cinnosti, které¢ by mohly ptekézet jejich vztahu k Bohu. Obecné ale plati,
ze v ktestanstvi se zdrzenlivost nepodfizuje ptisnym pravidlim a rozhodnuti o podobé
pustu je na kazdém véficim. Do této podoby byla pravidla pilistu zmirnéna
fimskokatolickou cirkvi na II. vatikdnském koncilu roku 1965. Mnohem pfisnéji se plist
dodrzuje v pravoslavné cirkvi, ve které je béhem roku piedepsano 120 postnich dni

(Winter, 2010).

Postni doba v katolické cirkvi je stanovena na pomérné piesny ¢asovy usek, a to
40 dni, av$ak datum je kazdoroéné proménlivé. Cislo 40 ma zaklad v Bibli — étyficet dni
se postil Jezi$ po svém kitu v pousti, Ctyficet dni prodléval Mojzis§ na hote Sinaj, Ctyficet
dni Sel Elid$ o chlebu a vodé k Bozi hote Choréb a Ctyficet let putovali Izraelité pousti
(Ryan, 2006). Napodobovanim téchto skutki se kiestané snazi dokéazat svou viru a
dosdhnout vnitiniho o€isténi a uspokojeni. Celoro¢nim tradicnim postnim dnem je patek,
den ukfizovani JeziSe Krista. Véfici by neméli pozifit maso, ovSem pouze maso
teplokrevnych zvifat. Ryby cirkev uz od stfedovéku za maso nepovazovala (Richter,

2003).

Kiestansky pist zac¢ind tradicné Popelec¢ni stfedou a kon¢i na Bozi hod
velikono¢ni, nejveEtsi slavnost kiest'anského cirkevniho roku, jelikoz se slavi JeziSovo
zmrtvychvstani. Zmrtvychvstani JeziSe Krista je nejvyznamnéjsi udalost nejen jeho
(Winter, 2010). Jak uz bylo feceno, nejedna se o absolutni plist po dobu cCtyficeti dnt,
vétici by vSak méli jist skromnéji a méné Casto. Dlkladné by se katolici méli postit jen
na Popele¢ni stiedu a Velky patek, ale i to znamena, Ze by si méli doptat pouze jedno

vydatné jidlo (Richter, 2003).

Protikladem cirkevniho pistu, ktery je dobou odiikani a zdrZenlivosti nejen
V potravé, ale také v zdbavé, je masopust. Masopustni doba tradi¢né predchazi dobé
postni, miize byt chapana jako obrovské divadlo ¢i slavnost odehravajici se v ulicich
mést. Masopust vzdy zacinal v lednu nebo dokonce koncem prosince (Burke, 2005), dnes
je jeho pocatek stanoven po svatku Tii krald, tedy 7. ledna, a kon¢i v utery pfed Popele¢ni
stiedou. Pfedstavoval obdobi hodovani a veseli mezi dvéma postnimi dobami — Vanocemi
a Velikonocemi. Masopustu dominovala tfi hlavni témata: jidlo, sex a nasili. Jidlo bylo
nejzietelnéjs$i a maso vSeho druhu, které bylo masivné konzumovano, dokonce vstoupilo

1 do nazvu svatku (Burke, 2005).
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2.1.4.2 Judaismus

Judaismus je termin, ktery oznacuje ndbozenstvi zidovského naroda, nejedna se o
vyznamove stejny termin jako zidovstvi, ktery zahrnuje nejen nébozZenstvi, ale také
filozofii, jazyk, kulturu, zemi apod. Teologie judaismu slouzi jako zaklad mnoha jinych
nabozenstvi véetné dvou nejrozsitenéjsich — kfestanstvi a islamu, ale jak uvadi Camus
(2008), na rozdil od nich neni nabozenstvim misijnim, nechce obracet nikoho na svou

viru.

V centru viry stoji Biih a Zidé jsou jeho vyvoleny lid. Vysvobodil Izraelity
z otroctvi v Egypte, seslal MojziSe, aby je dovedl do Zemé zaslibené, a také zjevil Toru,
zakladni dokument judaismu (Fishbane, 1996). Je to nadbozenstvi zdkont a ptikazd, tzv.
,,micvot“, kterych Tora obsahuje 613. Mnoho piikazl se tyké také vybéru a vhodnosti
potravin, odtud pochazi slovo koser, které znamend nezévadny, Cisty pokrm (Spiegel,

2007).

Judaismus nemaé zadny dlouhodoby ptist jako napf. kfestanstvi nebo islam, jedna se
spiSe jen o jednotlivé dny, které jsou pfipominkou tragické historické ¢i osobni udalosti.
Jedinym postnim dnem ustanovenym piimo v Téfe je Den smifeni (Jom Kipur). Tento
svatek zavrSuje Deset dni pokani a je nejvyznamnéjSim dnem celého Zidovského
kalendate. Pust se drZi jiz od zapadu slunce devatého dne do zapadu slunce dne desatého.
Dal$imi postnimi dny jsou ¢tyfi dny zminéné u proroka ZacharidSe a vSechny maji

souvislost se zni¢enim Jeruzalémského chramu. Jedna se o:

e Desaty tevet, ktery ptipomina pocatek oblezeni Jeruzaléma Babylonany r. 586 pf.
Kr.

e Sedmnécty tamuz, kdy babylonska vojska prolomila hradby

e Devaty av, ktery pfipominé oba ptipady zniceni Jeruzaléma r. 586 pt. Kr. i r. 70
po Kr.

o Treti tiSri, pamétni den zavrazdéni mistodrziciho v Jeruzalémée (Prochazkova,

2005).

N¢kolik dalSich dni jsou pusty ustanovené rabiny, které ale trvaji pouze od vychodu
do zapadu slunce, nebo se jedna jen o urcité omezeni, napt. zdkaz masa ¢i vina. Mezi
postni dny z osobnich divodi lze zafadit plist na den vyro¢i umrti rodice, plst Zenicha a
nevesty po ¢ast jejich svatebniho dne, existuji také situace, kdy si jedinec ptist sdm uklada,

napt. po probuzeni ze zlého snu (Fishbane, 1996). Prochdzkova (2005) také uvadi vycet
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tficeti péti dni, ve kterych je naopak pust zakdzan. Jedna se o dny, na které ptipadaji

dualezita vitézstvi a $t’astné udalosti v historii Zidu.

2.14.3 Islam

Islam je druhé nejvétsi svétoveé nabozenstvi. Jedna se o spolecensky rezim, soubor
moralnich a spolecenskych norem, €ini si narok na fizeni kazdého detailu zivota svych
nasledovnikli. Slovo islam znamena doslova ,,odevzdéani se do vule Bozi“ (Fleissig,
1993). Islam je stejné jako kiestanstvi a judaismus monoteistické nabozenstvi, v jeho Cele
stoji bih Alldh a svatym pismem je Koran. Muslimové véti, ze pouze podtizenosti vili
Bozi a zachovavanim Bozich zakont 1ze dosdhnout opravdového miru a tésit se z trvajici

Cistoty.
Zivot muslimi se #di péti pilifi islamu (Ibrahim, 2009):

1) Vyznani viry

2) Kazdodenni modlitby
3) Almuzna potfebnym
4) Pust v mésici ramadanu

5) Pout’ do Mekky

Pist je tedy muslimiim ptredepsan piimo Koranem a spadd do mésice ramadanu,
devatého mésice isldmského kalendate, a trva 30 dni. Cely mésic od vychodu do zédpadu
slunce se museji muslimové postit nejen v jidle a piti, ale museji se zdrzet také koufeni,
intimniho styku, vyhybat se hadkam, konfliktim a pomluvam (Fleissig, 1993). Povinnost
pustu plati pro vSechny muze a zeny, ktefi dosahli puberty, jsou zdravi t€lesné i psychicky
a pfitomni v mist¢ svého bydlisté. Lidé na cestach, nemocni ¢i téhotné, kojici,
menstruujici Zeny a Zeny v Sestinedé€li maji povinnost si plist nahradit stejnym poctem
dni, az budou v lepsi kondici. Bez ndhrady se nemuseji postit déti a duSevné nemocni

(‘Abd al-*At7, 2010),

Diky tomu, Ze je pist jednim z pilifd viry, tak na néj muslimové nedaji dopustit.
Je svazan mnohem vice pravidly, nez napt. kiestansky pust, ale je také dislednéji
dodrzovan. ‘Abd al-*Ati (2010) uvadi smysl piistu ve dvandcti tezich a kromé& duchovnich
a nabozenskych aspektli jsou vyzdvihovény vlastnosti jako ctnost, Cisté svédomi,

trpelivost, skromnost, sebedtivéra a sebeovladani apod.
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2.1.4.4 Hinduismus

Hinduismus neni pouze nabozenstvi, ale také jeden z nejstarsich filozofickych
smért. Je to koncept zalozeny na historickych duchovnich praktikach a spiSe nez o
nabozenstvi se jedna o zpusob byti (Miltner, 1997). Jeho uceni neni sepsano v jednom
svatém pismu, jako tomu je u monoteistickych naboZenstvi, ale v mnoha sbirkach

moudrych textd nazyvanych védy.

Také v hinduismu je pfedepsan véericim pust. Védy ho ukladaji na dva dny
V mésici, tzv. dny ekadasi. Prvni den ekadasi ptfipada na jedenacty den po Upliiku a druhy
na jedenacty den po novu. Pies den dodrzuji hinduisté absolutni ptst, bez jidla i bez vody,
V noci se potom udrzuji bdéli pomoci modliteb a meditace. Plst je doporucovan vSem ve
veéku od osmi do osmdesati let bez ohledu na kastu, pohlavi ¢i materialni zazemi. Ti, ktefi
nejsou schopni pist dodrzet, se mohou najist jednou denné, a to v poledne nebo vecer
(Hameed, 2006). Knipe (1997) uvadi, ze pust je u hinduistl i souéasti bézného tydne a
dodrzuji jej dvakrat az tfikrat v tydnu. Forma téchto ptstl nemusi byt tak striktni, mnohdy
se jedna o konzumaci jen ,,Cistého* jidla, mezi které fadi mléko, ovoce, ofechy a kotinky.
Ve stravé hinduistt také nalezneme jednu podobnost s kiestanstvim. A¢ jsou vétSinou

vegetariani, ani oni nepovazuji ryby za maso.

Stejné jako u predeslych nabozenstvi, i v hinduismu je piist praktikou k potlaceni
fyzickych potieb ve prospéch duchovnich. Podle svatych pisem vytvaii harmonicky vztah
mezi t€lem a dusi, brani posedlosti svétskymi ldkadly a je tréninkem téla 1 mysli, jak

vytrvat v obtiznych situacich a nevzdavat se (Hameed, 2006).

2.1.45 Buddhismus

Buddhisté sami svou viru naboZenstvim nenazyvaji, jedna se pouze o nabozensky
¢i spiSe filozoficky smér. Buddha vedl velmi asketicky styl Zivota a véfil, Ze lidské touhy
vSech druhti jsou pficinou utrpeni a je potieba se od nich oprostit. Cilem buddhisty je
dosazeni nirvany, které je podminéno absolvovanim uslechtilé osmidilné stezky. Miltner
(1997) pteklada jednotlivé stupné stezky jako: nahled, zadmér, fec, chovani, ziti, Gsili,

bedlivost a soustfedéni.

Buddhismus jako takovy je smér kladouci velky diiraz na zdrzenlivost, proto je
jeho kladny vztah k ptstu ocekéavany. Nema jednotlivé postni dny, které by ptipominaly

historické udalosti, jako tomu je napf. u judaismu, ale v dobé destd nékdy mezi
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¢ervencem a zafim nastava postni obdobi, které se v buddhismu objevuje uz od pocatki.
Lidé v této dobé podstupuji pokani a velmi ptisn€ jsou dodrzovana vSechna ptikazani
(Snelling, 2000). V theravadovém buddhismu existuje svatek Uposatha vztahujici se
K apliiku, novu a prvni a téeti mesi¢ni ¢tvrti. Béhem téchto Ctyt dni v mésici je vyznavaci

dodrzovan pust (Gaikwad, 2017).

Gaikwad (2017) déle uvadi, ze jiz Buddha pftisel na to, ze dlouhodobé drzené
pusty ned€laji lidskému télu piili§ dobte, zato kratkodobé zvysuji soustiedéni a prozivani
pfi meditacich. Proto je pro mnoho vyznavact buddhismu typicky zivotni styl

prerusovaného pustu, kdy po poledni uz neptijimaji zddnou potravu.

2.2 Regulace pFijmu potravy

Schopnost fidit pfijem potravy ve shod¢ s potfebami organismu je zakladni
biologickou vlastnosti nutnou k zabezpe€eni Zivotnich funkci a pteziti jedince. Tato
schopnost je zabezpecena centralnimi a perifernimi fidicimi mechanismy, kam se fadi
nervovy a hormonalni systém, dale schopnost bunck, tkdni a systéml mezi sebou
vzajemné komunikovat a schopnost organismu pfijmout informace o potravé a jejim

vyuziti (Fratkova, 2003).

2.2.1 Potravni chovani ¢lovéka

Potravni chovani uvadi Franikova (2003) jako komplex aktivit, které slouzi k:

a) detekci potravnich zdroju
b) analyze potravnich zdroju
C) ziskani potravy

d) pozivani jidla a ptipravé zivin pro metabolické déje

Clovék je typem vyzivy typicky generalista. Strava generalistll je pestrd a
nedostatek jedné slozky lze nahradit né¢im novym. U tohoto typu potravniho chovéani je
diilezita schopnost uéeni, feseni problému a piedavani zkugenosti. Clovék po celou dobu
evoluce dokazal obménovat svij jidelnicek tak, aby obsahoval vS§echny pro néj potiebné
nutrienty. Druhy typ potravniho chovéani vykazuji specialisté. Jejich jidelnicek se sklada
Z jednoho druhu potravy, ktery obsahuje vSechny latky nutné ke spravné vyziveé. Problém
nastava pii nedostatku nebo vycerpani potravnich zdroja, které mize vést k vyhynuti
nékterych Zivocisnych druht (Vancatova, 2009).
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Potravni chovani je vyvolano vnitini potfebou a podle Fraitkové (2003) spadé jako

kazdé jiné motivované chovani do motivacniho cyklu. Ten déli do tii fazi:

1) motivacni stav
2) apeten¢ni chovani

3) konzumatorni chovani

V organismu musi dojit k uritému stavu, ktery bude inicidtorem programu
chovéni. V oblasti vyzivy muze byt takovym stavem hlad, apetit, chut' ¢i jidelni
deprivace. Hlad, stejné jako apetit, vede k uspokojeni potieby. Rozdil mezi témito pojmy
je ten, ze hlad je pud, ktery vede k pojidani potravy, kdezto apetit je pud jist jen urcité
jidlo (Yudkin, 1964). Uz 1. P. Pavlov ptedpokladal, ze musi existovat specificky stav
mozkové kiry, urcitd uroven podrazdéni, nadprahovy podnét, aby mohly byt vytvareny
podminéné reflexy. Tento stav nazval vyladeéni. Vyladéni potravniho chovani je slozity

proces, ktery je vysledkem:

a) komplexu stimultl z vnitinich organt
b) aktivity hormonalniho systému
C) podnéth z periferie i mozkovych center

d) psychologickych i socidlnich vlivi, které se uplatiiuji zejména u ¢lovéka

I kdyZ ma potravni vyladéni velmi silnou motivaci, je kontrolovano a mize byt

preruseno. Jako podnéty vyvolavajici vyladéni uvadi Fraitkova (2003) tyto:

a) aktualni hlad

b) nabidka jidla — chut’ na jidlo povzbuzuje pfedevsim jeho barevnost a Giprava

C) predstava jidla — vypravéni o jidle, éetba receptt apod.

d) emocni, socialni, kognitivni faktory — k vyladéni pfispiva pocit klidu a nebo

spolecnost pratel

Naopak divody utlumu inicidlni faze motivac¢niho cyklu potravniho chovani u
¢lovéka mohou byt napt. zdravotni, kdy u nékterych onemocnéni klesa chut k jidlu, nebo

pracovni, jelikoz dané prestavky na jidlo nemusi soundlezet s potiebami jedince.
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2.2.2 Regulace p¥ijmu potravy
Cilem tohoto komplexniho procesu je za fyziologickych okolnosti zajistit
rovnovahu mezi energetickym pfijmem a vydejem za ucelem udrZeni stalé hmotnosti a

optimalniho pfijmu Zivin.

Centrem fizeni regulace pfijmu potravy je hypothalamus. Jeho zakladni funkci je
udrzovani homeostazy v organismu, ale elektrofyziologickymi metodami na pokusnych
zvitatech byla dokdzéana i souvislost s fizenim piijmu potravy a byla nalezena centra
sytosti a hladu. Centrum sytosti se nachazi ve ventromedialnim hypothalamu (VMH) a
centrum hladu v lateralnim hypothalamu (LH). Pii poskozeni VMH jader prestava
fungovat centrum sytosti, zvife neni schopno piestat jist a po nékolika tydnech se dostane
do stavu obezity. Pti poskozeni centra hladu pfestane zvite pfijimat potravu i vodu a
vyhladovi (Franikova, 2003).

Do centralni regulace piijmu potravy spadaji i latky, které plni duleZitou
komunikac¢ni funkci a davaji informace o stavu piijmu a vydeje energie. Jednémi z téchto
latek jsou neurotransmitery, chemické latky uvolnované na synapsich neuront.

Neurotransmitery jsou rozdélovany do ti skupin (Sterzl, 1993):
1) Aminokyseliny
2) Monoaminy
3) Peptidy

Mezi aminokyseliny dualezité pro regulaci pfijmu potravy patii kyselina glutamova,
asparagova, gama-amino-maselna a tryptofan. Z tryptofanu vznika serotonin, ktery se
fadi mezi monoaminy a spolu s noradrenalinem ma tlohu v hypothalamické regulaci
pfijmu sacharidi. Noradrenalin stimuluje jejich pfijem, serotonin tlumi. Posledni
skupinou neurotransmiteri jsou peptidy. Do nich patii leptin, cholecystokinin a hormony
hypofyzy — oxytocin a vasopresin (Frankova, 2003). Avsak Kasper (2015) zminuje, ze

ucinek cholecystokininu pii jeho fyziologické koncentraci nemusi byt az tak vyznamny.

Obecné lze latky regulujici pfijem potravy rozdélit na latky orexigenni a anorexigenni.
Orexigenni jsou ty, které povzbuzuji chut k jidlu. Nejvyznamné;jsi latkou z této skupiny
je neuropeptid Y, ktery stimuluje sekreci insulinu, dale potom melanin koncentrujici
hormon, ghrelin, jehoZ sekrece je stimulovana pii prazdnych kontrakcich Zalude¢nich

stén, a orexin. Mezi anorexigenni latky, které potlacuji chut’ k jidlu, se fadi vySe zminény
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oxytocin, cholecystokinin, GLP-1 a leptin, hormon produkovany tukovou tkani, ktery

vede ke zvyseni energetického vydeje a snizeni pfijmu potravy (Mad’a, 2016).

Leptin je hormon tukové tkané objeveny roku 1994. Z feckého slova leptos
znamena Stihly, tenky. Exprese leptinového genu je tkanove specifickd, hlavnim mistem
tvorby je bila tukova tkan, oproti tomu v hnédé tukové tkani je vyskyt témét minimalni.
Dalsim mistem tvorby je placenta a Zaludek. Haluzik (2002) uvadi v Tab.1 faktory

ovliviujici expresi leptinového genu:

Tab.1: Faktory ovliviiujici expresi leptinového genu

ZvySena exprese

SniZena exprese

vzestup % tuku v organismu

hladovéni

glukokortikoidy

chlad

insulin intenzivni fyzicka aktivita
estrogeny androgeny
TNF-a rustovy hormon

interleuktin-1

IGF-1

vvvvvv

insulin a glukokortikoidy. Jsou nezbytné pro normalni diferenciaci adipocytl a jelikoz je
leptin produkovan pouze zralymi adipocyty, je korelace vztahu jasna. TNF-a, ktery je pti

urcitych koncentracich télu prospésny, sam o sobé¢ potlacuje chut’ k jidlu.

Expresi ovliviiuje také pohlavi. Vyss§i sérové koncentrace leptinu jsou u zZen
z diivodu ucinkt estrogenu. I pfes shodné snizeni obsahu tuku po redukéni dieté byl
pokles leptinu vyraznéj$i u Zen, a to jak v absolutnim, tak i relativnim vyjadteni (Nicklas,
1997). Leptin také riizné reaguje pii hladovéni u Stihlych a obéznich jedinci. Pozitivni
korelaci mezi sérovou koncentraci leptinu a BMI potvrdil napt. Maffei (1995) nebo
Considine (1996). Boden (1996) zkoumal pokles leptinu po 52 hodinach puastu. Bazalni
sérové koncentrace leptinu byly u obéznich jedinci 3x vys$i nez u Stihlych. Po 24
hodinach doslo k poklesu 0 32 % u obéznich a 0 63 % u $tihlych. Ale po celkovych 52
hodinach zlstal pokles u Stihlych nezménén, zatimco u obéznich subjektl se snizil o
celkovych 74 %. Ke stejnym vysledkim pfiSel i Kolaczynski (1996) v jeho studii o

chovani leptinu pfi kratkodobém pustu.
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Leptin aktivuje signaly z hypothalamu, dojde k aktivaci melanokortinového
receptoru 4 (MCR-4), ktery vyvolava utlum chuti k jidlu. U obéznich pacientd je Casto
Kk vidéni mutace MCR-4.

Pfi normdlni regulaci piijmu potravy vyvola naplnéni zaludku a roztazeni
zaludec¢ni stény signal vedeny vagem do hypothalamickych center, dostavi se pocit sytosti
a uvolni se inhibitory chuti kjidlu — anorexigenni neurotransmitery. Spontanni
hypothalamicka sekrece orexigennich neurotransmiterii reguluje opétovny nastup pocitu

hladu (Kasper, 2015).

Regulace pfijmu potravy neni ovlivnéna pouze fyziologickymi faktory, ale
prispivaji k ni 1 psychosociologické podnéty. Hlad je totiz nejen objektivni fyziologicky
stav, ale také stav subjektivni psychologicky. Fakt, ze hlad muze byt reakci na vné&jsi
podnéty, zejména socidlni, se nazyva ,,socialni facilitace pfijmu potravy* (Franikova,
2003). De Castro (1990) provedl sedmidenni pozorovani subjekti béhem jidla.
Zaznamenaval mnoZstvi snézeného jidla a po€et hodujicich osob. Vysledkem byla vysoka
pozitivni korelace mezi témito dvéma proménnymi, bez ohledu na denni dobu nebo den

V tydnu.

2.3 Déje probihajici v organismu pri pistu

V pribchu tisicileti, kdy jsou poznatky ze vSech oblasti lidského védéni a
zkoumani pisemné zaznamenavany, je K dispozici nepieberné mnozstvi informaci o
jevech, které se v organismu v pribéhu hladovéni odehravaji. Lze je rozdélit do dvou
kategorii - piisobeni na pole védomi a na fyzické télo ¢lovéka. Zatimco dopady plstu na
fyzicky stav jsou viditelné ¢i méfitelné a predev§im objektivni, zmény v oblasti védomi

a vnimani jsou subjektivni, t€Zko zjistitelnou zaleZitosti.

2.3.1 Zmény v oblasti védomi

Vé&domi ma aktivni Glohu v regulaci v§ech ¢innosti osobnosti, ale je velmi obtizné
ho definovat. Podle Smékala (2009) predstavuje Sirokou Skalu forem a obsahti vnitiniho
svéta osobnosti, které se odliSuji riiznymi stupni uvédomovani a sebeuvédomovani a
riznymi druhy prozivani. Védomim poznavame svét i své vlastni ja. Hartl a Hartlova
(2010) definuji védomi jako obsah mysli, ktery si ¢loveék dokaze vybavit. Zahrnuje jevy

od vnimani prostého podnétu az ke slozitym pozndvacim procestim, na nichz se podileji
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psychodynamické cinitele, jako je motivace, vliv pfedchozi zkuSenosti a momentalni
stav. UrCitymi jevy, jako jsou naptiklad meditace, hypndza, psychotropni latky ¢i Groven
bd¢losti a vyCerpani, l1ze dosahnout stavu zménéného védomi. Pist 1ze mezi tyto jevy

zaradit také.

Rochmyaningsih  (2009) ve své praci vysvétluje moznou pfic¢inu
nejriznéjSich vizi, pocitu setkani se s Bohem ¢i dosazeni nirvany béhem pustu.
Téchto stavi je dosahovano pii dlouhodobych pustech trvajicich dny az tydny a
autorka se domniva, Ze jde o nasledek zménéného metabolismu neurond. Vzhledem
k tomu, ze mozek nemize pii pustu vyuzivat glukézu jako zdroj energie, jsou
K udrzovani membranového potencialu potiebného pro vedeni -elektrickych
nervovych impulstt vyuzivany ketolatky. Zména metabolismu pii dlouhodobém
pistu muaze vyvolat rizné mentdlni procesy, zejména ve vniméani obrazu.
Molekularni fungovéani nervovych bunc¢k je zakladem duSevniho zpracovani.
Neurony pracuji na zaznamenavani a nacditani paméti, pracuji s informacemi,
predstavami a vnimanim svéta pomoci elektrickych impulsti. Proto zmény
v impulsech, které jsou produkovany ketolatkami, mohou vyvolat odliSné vnimani
obrazu ve srovnani s glukozou jako hlavnim zdrojem energie. Tento fenomén mutze
byt pozorovan také u stavi nesouvisejicich s plstem, napt. pii velké unave,

epileptickém zachvatu ¢i pfi situacich, kdy se ¢lovék ocitne blizko smrti.

2.3.2 Fyziologické zmény organismu vlivem pustu

Pti plstu je dovolen pouze pfijem vody, vitaminii a mineralnich latek. Protoze ma
ale organismus ur¢itou minimalni potifebu proteinti, dochazi béhem pustu k mobilizaci
télu vlastnich bilkovin, predevsim ze svald. Vyse destrukce téchto télu vlastnich proteinti
se da pozorovat podle hodnot dusiku vyluc¢ovaného moci, denné se jedna o 12-25 g
bilkovin (Kasper, 2015). Pokud by nulova dieta trvala vice nez 100 dni, mohlo by dojit
ke komplikacim, a to pfedevsim v souvislosti s morfologickymi zménami srde¢niho svalu
v disledku nedostatku bilkovin. Energeticka potieba se pii plstu hradi pfedevsim z tuki
a tim se zvySuje koncentrace neesterifikovanych mastnych kyselin a ketolatek. Ty
pouziva ke svému metabolismu mozek, ktery se pieorientuje z béZn¢ pouzivané glukozy

(Kasper, 2015 a Mattson, 2018).
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Tento ptechod z glukdzy na ketony mastnych kyselin ma ziejmé kliCovy vyznam
v metabolickych zménach béhem pistu. Byva oznacovan jako prerusovany metabolicky
pfechod (IMS) nebo ,.glucose-to-keton switch® (Mattson, 2018). G-to-K piechod
zahrnuje snizeni hladiny glukézy v Krvi, hladiny insulinu a IGF-1 hormonu, vy¢erpani
nebo snizeni zdsob glykogenu a zvyseni lipolyzy a ketogeneze. U prerusovaného pustu
vede podle Mattsona G-to-K ptechod ke zvySenym kognitivnim funkcim a zvySenym

funkcim motorického i autonomniho nervového systému.

Pust a hladovéni mohou vést k né€kolika typtim reakci s riznymi metabolickymi a
celkovy stav organismu pred zac¢itkem plstu, typ a mnozstvi potravy piijimané pied ale
1 béhem, nejednd-li se o absolutni kalorickou restrikci. Haluzik (2002) rozliSuje zmény
pfi nestresovém a stresovém hladovéni. Pfi nestresovém hladovéni dochazi k poklesu
hladiny insulinu a nasledné stimulaci glukoneogeneze, glykogenolyzy a lipolyzy. Zasoby
glykogenu jsou vycerpany do 24 hodin a hlavnim zdrojem energie se stdvaji mastné
kyseliny uvolnéné lipolyzou. UdrZeni normalni hladiny glykémie glukoneogenezi je
nezbytné pro mozek a erytrocyty, nebot’ ty vyuzivaji glukdzu jako hlavni zdroj energie.
Substraty pro glukoneogenezi jsou predevsim laktat, glycerol a aminokyseliny.
Nestresové hladovéni vede v prvni fazi pfedevsim k redukci télesného tuku, pii delsim
trvani k poklesu i beztukové télesné hmoty. U stresového hladovéni dochazi k aktivaci
Jsou zvyseny katecholaminy, kortizol a glukagon, coz vede k rozvoji insulinorezistence
a hyperglykémie. Cytokiny stimuluji katabolismus, ktery nejde zvratit ani opétovnym

navratem k racionalni vyZzivé, jako je tomu u nestresového hladovéni.

Ackoliv existuje n€kolik IF rezimi, podle Mattsona (2017) a jeho review popisuji
vSechny u nékolika zékladnich funkci stejné zmény — pokles hladiny glukoézy, sniZeni
nebo uplné odbourdni glykogenovych rezerv, mobilizace mastnych kyselin a vznik

ketolatek, snizeni mnozstvi leptinu v krevnim ob&hu a zvySeni hladiny adiponektinu.
Z pohledu organovych soustav dochazi u pferusovaného pustu k témto zménam:

e Mozek
o zvySena aktivita parasympatiku
o zvySena kognice, neurogeneze a autofagie

o snizena zanétlivost
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e Kardiovaskularni systém
o redukce glukozy, insulinu, leptinu, celkového cholesterolu, CRP, IGF-1,

o snizeni ukazatel oxidativniho stresu

o snizeni klidové tepové frekvence a krevniho tlaku

o zvySena variabilita srde¢ni frekvence

o zvySena insulinova citlivost

o zvySena produkce ketolatek

o zvySend insulinova citlivost

o zvySena autofagie

2.4 Lécebné acinky pustu
Clovék je schopen se bez jidla obejit dlouho dobu, ale trvani této doby je u
kazdého jedince determinovano témito vlivy: bezpetné okoli, spravné informace o

provadéni pustu, konstituce ¢lovéka a jeho veék (Malachov, 1996).

Kazdy ¢lovek je jiny, 1isi se vzhledem, duSevnimi procesy a také t€lesnou stavbou.
Proto se u kazdého projevuji v prubéhu plstu i po jeho skonceni individualni reakce.
Podle tibetského udeni existuji tii Zivotni principy, princip Hlenu, Vétru a Zluéi. Na
zaklad¢ typu télesné konstituce, ktera u kazdého ¢loveka inklinuje viceméné k jednomu
Z principt, se predepisuji konkrétni doporuceni pro piist (Malachov, 1996). Pro lepsi
ptredstavu uvadi i ptiklady. Pokud v organismu pievlada Zivotni princip hlenu, tyto osoby
jsou pIngjsi a dobie zadrzuji vodu. Pist mohou podpofit saunou nebo praktikovat suchy
pust bez ptijmu tekutin. Naopak osoby s Zivotnim principem Vétru ji zadrzuji Spatné, jsou
kiehké, hubené a neustale zmrzl¢. Tém se pro dobry prabéh plstu doporucuje absolvovat
horké koupele a pit teplou vodu. Jestlize prevladd Zivotni princip Zluéi, produkuje

organismu nadmérné teplo. Tém je doporucovan klasicky pust.

Télesna konstituce méa vyrazny podil na individudlnich schopnostech snaSet
fyzické 1 psychické napéti, na rychlost a pribéh 1é€eni nemoci atd. Pak je zde jesté jeden

faktor a tim je vek.
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Zadny vék neni piekazkou pro posténi se. Na klinice v Japonsku byl pacient
s rakovinou plic ve véku 88 let 1é¢en mimo jiné pomoci téi denniho pistu (Nashimoto,
2020). Partykova (2017) pfipomind, Ze starnutim ztraci lidsky organismus schopnost
vyrabét dostatek tepla a udrzovat dostate¢né mnozstvi vody, a na to je potfeba pfi piistu
davat pozor. Také pokud je plist praktikovan za 1é¢ebnym ucelem, bude se prodluzovat
délka potiebna k vyléceni, ¢im je clovek starsi. U déti by pust také nemél predstavovat
problém, pokud je praktikovan pod dohledem, a snad i u nich by mohl mit 1é¢ebné ucinky,
jak uvadi napft. studie na détech s epilepsii ve véku 2-7 let, které byly léCeny pomoci

prerusovaného pistu a ketogenni diety (Johns Hopkins Medicine, 2012).

V 1é&ebné praxi se hladovéni uzivalo jiz ve starovéké Indii, Egypté a Recku, aviak
védecky vyzkum se rozbéhl az v 19. stol., kdy byly ptedstaveny informace o latkové a
energetické vyméné v organismu (Partykova, 2017). Nemocny organismus vyzaduje sam
od sebe klid a bezpeci. Pust jeho klid vyznamné zvySuje, jelikoz energeticky obrat
V organismu se snizuje pfiblizné o 30 % (Dahlke, 2009). Spolu s horeckou jsou to

prosttedky, které ptinaseji télu zdravi a zvySuji jeho obranyschopnost.

Podle Dahlkeho se daji ptstem 1é¢it onemocnéni latkové vymeény, jako napf. dna,
diabetes mellitus II. typu, nachlazeni a chiipka, zdnéty vedlejSich nosnich dutin, zalude¢ni
problémy, stfevni a jaterni problémy, koZni onemocnéni, nemoci KVS jako napt. angina
pectoris, srde¢ni nedostatecnost nebo vysoky krevni tlak, bronchitida, bolesti hlavy a
poruchy spanku, zancty a dokonce 1 alergie. Ebrahimi (2016) provedli studii, kterd
podporuje pozitivni vliv plstu na zanéty a nemoci kardiovaskularniho systému. Vyzkum
se konal behem Ramadénu, jednalo se tedy o pferuSovany ptist po dobu jednoho mésice,

-----

chemokiny.

2.4.1 Autofagie a dlouhovékost

Tento termin pouzil poprvé v roce 1963 Christian de Duve a dal by se pielozit
jako ,,pojidani sama sebe*. Jedna se o proces, jenz je zodpovédny za rozklad poskozenych
organel, bunécnych membran a bilkovin. Jde v zasadé o vnitini systém, ktery identifikuje
a odstraiiuje opotfebené casti bunky. Nedostatecné fungujici autofagie se povazuje za
jeden z faktorti urychlujici starnuti (Pilon, 2015), a to z divodu kumulace buné¢ného

poskozeni. Zakladnim faktorem k nastartovani procesu autofagie je postni stav. V dnesni
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dobé moznosti piijmu Zivin ad libitum, kdy se témét neustale nachdzime v najedeném
stavu, probiha autofagie jen minimalné. Naopak k inhibici tohoto bunécného d¢j staci jen

malé mnozstvi esencialnich aminokyselin (Glynn, 2010).

Shintani (2004) se ve svém c¢lanku vénuje vlivu autofagie na zdravi ¢loveka a
moznostem vyuziti pfi 1€¢bé riznych onemocnéni. Zvysena autofagie v mozku by mohla
pomoci pifi 1écbé nebo prevenci neurodegenerativnich onemocnéni, jako je
Huntingtonova, Alzheimerova nebo Parkinsonova choroba. Diilezitou roli by mohla hrat
také u rakoviny, jelikoz jeji inhibice dovoluje rakovinotvornym bunkam rist a chrani je
pted ionizujicim zéafenim tim, ze opravuje Skody, pfedevS§im na mitochondriich. Také
umoziuje adaptaci na hypoxické prostiedi uvniti nddoru. TéZ Shintani dava autofagii do

souvislosti s prodlouzenim Zivotnosti.

Dal$imi autory, ktefi mluvi o plstu jako o jednom z faktort zpomalujici proces
starnuti, jsou Malachov (1996), Hamilton (2014), Partykova (2017) a Kalus (2019). Ten
upozoriiuje na to, ze k urychleni starnuti organismu piispiva vysoky piijem kalorii
z mnohdy nekvalitni potravy, ktery mize vést k naruSeni citlivosti organismu na insulin
¢i insulinu podobny ristovy faktor (IGF-1), nasledkem ¢ehoz miize dojit ke vzniku
obezity. Doporucuje proto zatradit prerusované hladovéni do bézného rezimu c¢loveka a

zkratit denni dobu piijmu potravy.

Starnuti je vSak komplexni proces, ktery probiha na tirovni DNA a Kalus (2019) uvadi

tyto nasledujici faktory jako hlavni hybatele zmén:

e Nestabilita genomu

e Zkracovani telomer

e Epigenetické zmény

e ZvySeny rozpad bilkovin

e NaruSeni metabolickych pochodi
e Zmény v mezibunééné komunikaci

e Vycerpani kmenovych bunék
2.4.2 Kontraindikace pustu

Kazdy zdravy clovék miize absolvovat piist za ucelem ocisty, prevence c¢i

prohloubeni vnimani svého nitra. I kdyZ ma pist obecné pozitivni vliv na lidsky
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organismus, existuji télesné stavy a nemoci, kter¢ je tieba respektovat a pist je v takovém

ptipad¢ nedoporucovan. Partykova (2017) uvadi tyto kontraindikace:

e Tc¢hotenstvi a obdobi kojeni

e Tuberkul6za v pokrocilém stavu

e Pokrocilé stadium rakoviny

e Pokrocilé stadium krevnich malignich onemocnéni
e Pokrocilé formy difiznich nemoci pojivové tkané
e Psychicko-neurologické nemoci

e Hnisavé procesy vnitinich organti

Dale zmifuje, ze rusti autofi fadi ke kontraindikacim také nemoci $titné zlazy a
stavy vycerpani. Naopak Hamilton (2014) povazuje za kontraindikaci pouze t€hotenstvi,
obdobi kojeni a snahy o poceti a pokud ¢lovek v minulosti trpél nebo trpi poruchou piijmu
potravy. Zbytek vySe zminénych onemocnéni doporucuje ke konzultaci s 1ékafem pied
zahajenim pustu. Poradit by se mél také pti uzivani 1€kt na regulaci hladiny krevniho

cukru, tlaku nebo cholesterolu.
Autorka uvadi i mozné vedlejsi ucinky, mezi které patii:

e Dehydratace nebo hyperhydratace
e Zavraté a slabost, inava

e Zacpa

e Nevolnost, zvraceni

e Nespavost

e Poruchy menstrua¢niho cyklu

2.5 Autonomni nervovy systém

Autonomni nervovy systém, nazyvany t€z vegetativni, utrobni ¢i visceralni, je vali
neovlivnitelny nervovy systém, ktery fidi ¢innost srdce, krevnich cév, Zlaz a hladké
svaloviny. Uplatiuje se v fizeni homeostazy i hormondlni regulace. V tom piipadé
hovotfime o neurohumoralni reakci, kdy nervovy vzruch zplsobi sekreci urcitého
hormonu a ten pak piisobi na ¢innost efektoru, kterym muize byt prave srdce, cévy, zlazy
anebo hladka svalovina. Relativni nezavislost na centralnim nervovém systému je

zpusobena tim, Ze jsou do autonomniho systému kromé neuronti v CNS zapojeny také
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neurony Vv gangliich a neurony ve sténach organt, které funguji i bez pifimého vlivu

nervovych vléken z vyssich etazi (Cihak, 2004).

2.5.1 Anatomie ANS

Anatomicky délime ANS na periferni a centralni ¢ast (Irmi§, 2007).

Periferni ¢ast autonomniho nervového systému ma sva centra v zona intermedia
Sedé¢ hmoty misni a v oblasti mozkového kmene. Tam zacinaji eferentni (odstiedivé)
dvouneuronové drahy, které vedou k inervaci cilového organu. Tyto eferentni drahy
muzeme podle funkénich u¢inkl na orgdnové systémy a ulozeni pregangliovych neuronti

rozd¢€lit na dva subsystémy:

a) Sympatikus
b) Parasympatikus

Aferentni (dostfedivé) drahy jsou jednoneuronové a vedou z inervovaného
vnitinitho orgdnu k zadnimu kofenu miSnimu a Sedé hmoté¢ misni. Jednd se o tzv.
viscerosenzitivni drahy. Informace z organu je piepojena bud’to na eferentni drahy, nebo
ascendentni senzitivni drahy vedouci pfes mozkovy kmen az do mozkové kiiry. Aferentni
vldkna v systému sympatiku vedou do michy signaly z orgdnovych mechanoreceptori a
nociceptort, tj. pocity tlaku, tahu, vibraci, tepla, chladu a bolesti. Aferentni vlakna
V systému parasympatiku naopak pfedavaji informace o vnitinim prosttedi, jako je napf.

slozeni traveniny v zaludku, jeji pH, syceni krve CO2 a Oz (Druga, 2013).

Sympatikus i parasympatikus jsou visceromotorické systémy zacinajici v CNS.
Na rozdil od somatomotorickych nervli nejdou k orgdniim piimo, ale jsou cestou
pfepojeny V gangliich na dal$i neurony. To vystihuji pojmy pregangliova vldkna jdouci
do ganglia, a postgangliova vlakna jdouci z ganglia dale k dalSimu neuronu nebo do
inervované tkan¢., viz. Obr. 1, kde jsou zelené vyznacena pragangliova vlakna a ¢ervené

ta postgangliova.

2.5.2 Sympatikus
Sympatikus vystupuje z hrudni a bederni ¢asti michy a v misté vystupu je

pfepojen na druhy postgangliovy neuron, jehoZ axon je dlouhy a vede aZ k cilovému
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organu. Mediatorem postgangliovych vldken sympatiku je noradrenalin, u

pregangliovych je to acetylcholin.

Hlavni u¢inky sympatiku se projevuji na kardiorespiratnim systému. ZvysSuje
srdecni frekvenci a silu stahii srdce, zrychluje ptfevod vzruchii ze siné na komory,
roz§ifuje cévy v kosternim svalstvu a vyvolava také rozsitfeni bronchii v plicich. Avsak
Vv cévach v kiizi nebo ve vnitinich organech zplisobuje dilataci. Za dalsi projevy zvysené
aktivity sympatiku mizeme povazovat rozsifeni zornic, vyssi sekreci potu a piloerekci.

Naopak inhibi¢né plisobi sympatikus na motilitu zaludku a tlustého stieva.

2.5.3 Parasympatikus

Parasympatikus vystupuje z ¢asti kranialni a sakralni. Axony pregangliovych
neurond jsou dlouhé a vedou az do blizkosti cilovych organti. Tam jsou pfepojeny na
postgangliové neurony. Mediatorem parasympatickych vlaken, jak pregangliovych, tak i

postgangliovych, je acetylcholin.

Hlavnim parasympatickym nervem je X. hlavovy nerv n.vagus. Zpomaluje
srdeCni frekvenci a snizuje rychlost vedeni vzruchl, vyvolava bronchokonstrikci a
v gastrointestinalnim traktu zvySuje motilitu a sekreci travicich §tav. Sakralni
parasympatikus ovliviiuje sexudlni funkce a podili se na vyprazdiiovani. Parasympaticka

inervace neprochazi do koncetin.

. N Post .
Meduaa Pre - /gg,chN oich My | ! Heart &
Parasympathetic L/ | Vessels
(Vagus) ! Ganglia
Pro - N\ Post ‘ :
= ¢ ache} os ¢ne 3P 1) Heart
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-~ Dopaminergic L ~—~, '
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CNS = central nervous system; Pre = preganglionic; Post = postganglionic;

ACh = acetylcholine; N = nicotinic receptor; NE = norepinephrine; EPI = epinephrine;
D = dopamine; M, = muscarinic receptor; [ = f-adrenoceptor; « = a-adrenoceptor;
D, = dopaminergic receptor

Obr. 1: Grafické znazornéni pregangliovych a postgangliovych vladken

(Zdroj: http://cology4u.blogspot.com/2011/06/autonomic-nervous-systemans.html)
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Vzajemné plsobeni sympatiku a parasympatiku — vSechny organy inervované
parasympatikem jsou inervovany téz sympatikem, ale naopak to neplati. Vyskyt
parasympatickych vldken je omezen pouze na vnitini organy, v kiizi, kloubech nebo
svalech se viibec neobjevuji (Druga, 2013). U¢inky inervace jsou protichtidné. Dalgim
rozdilem je pouze lokalni plisobeni parasympatiku, kdezto sympatikus mize puasobit i
celkové, a to v pripad¢ reakce sympatoadrenalniho systému, kdy dochazi k aktivaci dfené

nadledvin a vyplaveni katecholamint do krve (Irmis, 2007).

Kromé sympatického a parasympatického systému uvadgji Cihak (2004) i Druga
(2013) jeste treti slozku autonomniho nervového systému oznacovanou jako entericky
systém. Je tvofen intramurdlnimi pletenémi travici trubice a fidi jeji tonus, motilitu a
sekreni Cinnost zlaz. Axony sympatiku a parasympatiku inervuji jen malou cast
enterickych neuront, a tak jeho funkce zlstava zachovana i po preruseni symaptickych a

parasympatickych vlaken.

2.5.4 Regulace srde¢niho rytmu

Regulace srde¢ni Cinnosti je komplexni proces, na kterém se podileji nervové,
humoralni a celularni vlivy. Za nejvétsi regulator je obecné povazovan autonomni
nervovy systém a jeho ob& vétve, sympatikus 1 parasympatikus, ale cinnost
kardiovaskularniho systému ovliviiuji i baroreceptory a chemoreceptory, svalové

aferentace a tkané€ produkujici hormony.

ANS reguluje srde¢ni rytmus prostiednictvim aktivity sympatiku a vagu. Vladkna
pravé vétve vagu smétuji do pravé sin€, koncentruji se v misté sinoatralniho uzlu a maji
pfevazné chronotropni ucinek. To znamend, Ze je zpomalena srdecni frekvence a
diastolicka faze je delsi. Vldkna z levé strany vagu vedou do atrioventrikuldrniho uzlu a
maji dromotropni ucinek, tj. zpomaluji rychlost Sifeni vzruchu Vv pfevodnim systému
srdecnim. V sinoatralnim uzlu se dale nachazeji specializované P-buiiky a T-butiky, které
téZ reguluji srde¢ni ¢innost. Kromé chronotropie a dromotropie piisobi ANS na inotropii
(silu svalové kontrakce) a batmotropii (vzrusivost). Aktivita vagu mé na srdecni ¢innost
negativni U¢inek, coz znamend, Ze ji zpomaluje. Naopak sympatikus plisobi piesné
opacn¢. Na poklesu SF se zvySena aktivita vagu projevi uz béhem prvnich dvou staht.
Jeji odeznéni je pomalejsi, projevi se do péti sekund. Po zvySeni aktivity sympatiku je

doba latence asi pét sekund a ustaleni srde¢ni frekvence trva 20-30 sekund. Po ukonceni
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stimulace sympatiku probiha ndvrat k vychozim hodnotam jesté pomaleji, coz souvisi

s dobou odbouravani noradrenalinu ve tkanich myokardu (Botek, 2017).

Botek (2017) uvadi, Ze spolecné s ANS se na regulaci srde¢niho rytmu i celého
obc¢hového systému podili také reflexni aktivita chemoreceptori a predevSim
baroreceptorti. Baroreceptory se nachazeji ve sténach srdce a cév, kde reaguji na zmény
jejich napéti. Informace o zménach jsou vedeny aferentnimi drahami do center
v prodlouzené misSe, kde dochazi ke zpracovani a odpovéd je nasledné¢ vedena
eferentnimi vlakny zpét. Pii zvyseni arterialniho tlaku dochazi ke kompenzaéni odpoveédi
v podobé¢ zvyseni aktivity vagu, ¢imz se inhibuje sympatickd vasokonstrikéni aktivita.
Dojde k vasodilataci, venodilataci, poklesu SF a minutového srde¢niho vydeje. Pii
poklesu arterialniho tlaku je proces ptesné opacny, dochazi k inhibici aktivity vagu, coz

nasledné vede ke zvyseni tlaku krve.

Bunky srdce jsou vybaveny muskarinovymi Mz a adrenergnimi B1,2 receptory,
které umoznuji regulovat srde¢ni ¢innost pomoci piisobeni hormont a neurotransmiterd.
Hormony produkované v dieni nadledvin, adrenalin a noradrenalin, ptisobi na srdce skrze
receptory B1,2a maji stejny vliv jako zvySena aktivita sympatiku. Pies receptor M2 ptisobi

acetylcholin, ktery naopak vykazuje stejné pusobeni jako parasympatikus.

Dal$im typem regulace srde€niho rytmu tzv. celularni regulace. Ta souvisi
s vyslednou velikosti kontrakce, pro kterou ma nejvétsi vyznam pocatecni napéti vlaken
myokardu. K ¢im vétsimu protazeni vlaken dojde, tim vice se poté budou kontrahovat,
coz ovlivni hodnotu minutového srde¢niho vydeje. Ten je v klidovych podminkach cca
S5I/min a pouze vlivem pocatecniho napéti vlaken myokardu mizou hodnoty dosahnout

az 131/min.

Pomoci vagové aferentace se na regulaci SF podili také dychéani. Tento
fyziologicky jev je znam jako respiracni sinusova arytmie (RSA). Jedné se o oscilaci
srde¢niho rytmu synchronizovanou s dychanim. Mira RSA se pouziva v praxi jako index

kvality kardialni vagové stimulovatelnosti béhem vydechu (Opavsky, 2002).

2.5.5 Autonomni nervovy systém a obezita
Obezita se fadi mezi choroby latkové pfemény a je definovana jako odchylka od
normalni hmotnosti podminéna zmnozenim télesného tuku (Kasper, 2015). Pti pfekroceni

urCité hranice pfibyva rtiznych onemocnéni a zkracuje se délka zivota. Z velkého
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mnozstvi vzorcl pro vypocet relativni t€lesné hmotnosti mé nejvétsi vyznam BMI (Body
Mass Index). Normalni hmotnost se pohybuje v rozmezi 18,5-24,9, ale Kasper (2015)
uvadi, ze mortalita z kardiovaskularnich pii¢in stoupa uz od hodnot 24,4. Klasifikace
obezity podle BMI odpovida zapadni dospé€lé populaci a neda se prenaset na déti ani jiné

etnické skupiny, napt. BMI Etiopcii nebo Thajci je 4,6krat resp. 2,9krat nizsi.

V pribéhu evoluce vyvinul lidsky organismus fadu komplexnich regulacnich
mechanismu k pokryti energetické potteby a tedy preziti. Mnozstvi mechanismu je dano
geneticky a je individualné rozdilné. Ta skupina obyvatel, u niz jsou mechanismy Setfici
energii silné¢ vyvinuty pak v dne$ni dobé nadbytku potravy sndze a Castéji onemocni
obezitou. Za pozitivni energetickou bilanci a uklddani energie ve formé tuku jsou
odpovédné jak genetické, tak psychosocialni faktory. Ale nazory na komplexni pfi¢inu
obezity jsou stale nejednotné. U starSich lidi miize byt podle Kaspera (2015) pfic¢inou
pouze to, ze pfijimaji stale stejné mnozstvi energie, piestoze se jeji potieba s vékem

snizZuje.

Obezita i nadvaha s sebou ptinasi spoustu pritvodnich onemocnéni a komplikaci,
mezi které patii metabolické poruchy, kardiovaskularni onemocnéni, plicni komplikace,
gastrointestindlni onemocnéni, hormonalni poruchy, nadorova onemocnéni, onemocnéni
pohybového aparatu a spoustu dal$ich problému, které vedou ke sniZeni kvality Zivota
(WHO, 2017). Za nasledné komplikace spojené s obezitou je vice odpovédné rozlozeni
tuku nez jeho celkova hmota. V praxi se rozliSuje androidni a gynoidni typ obezity,
pfiemZ vys§i zdravotni riziko doprovazi typ androidni (abdominélni), jelikoZ se tuk
nehromadi pouze v podkozi, ale také v utrobach (tuk visceralni). Vznik viscerdlni formy

obezity usnadiuji hypertriglyceridémie a nizké hodnoty HDL (Kasper, 2015)

Vzhledem Kk tomu, Ze se autonomni nervovy systém podili na energetickém
metabolismu a fizeni kardiovaskularniho systému, je predstavitelné, Ze by se u nékterych
lidi s ideopatickou obezitou mohly vyskytovat zmény v jejich ANS, které by mohly
podnécovat vznik obezity. Ve studii Younga (1992) byla u 30 % obéznich lidi zjisténa
sniZzend aktivita sympatiku. Ke stejnému zavéru ptisel i Peterson (1988), ktery zkoumal
vzajemny vztah télesného tuku a aktivity ANS. Vysledkem jeho studie klesajici ukazetele
aktivity ANS, zatimco procento té€lesného tuku u zkoumanych subjekti rostlo. S opaénym
nazorem ale pfisla Troisi (1991), kterd tvrdi, Ze insulin stimuluje sympatickou vétev ANS

jako odpovéd’ na energeticky pfijem a zvySuje jeji aktivitu u obéznich.
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2.5.6 Autonomni nervovy systém a piist

Nazor na to, jak pust ovliviluje autonomni nervovy systém, se rozchazi. VétSina
studii se shoduje, Ze piist ma na autonomni nervovy systém spise utlumujici ucinek, nebot’
Vyssi aktivitou disponuje parasympaticka vétev ANS. Solianik (2016) ve své studii
48hodinového piistu na autonomni funkce organismu uvadi signifikantni pokles klidové
tepové frekvence a systolického tlaku krve. NasSel také pozitivni korelaci mezi snizenou
hladinou glukézy a oxyhemoglobinem, hemoglobinem nesoucim kyslik. Ov§em zmény
variability srde¢ni frekvence zistaly u testovanych osob bez signifikantnich zmén.
Snizenou aktivitu sympatiku a naopak zvySenou aktivitu vagu potvrdili autofi de Jonge
(2010), Vogele (2009), Ashida (2007) nebo Nakano (2001). Naopak Herbert (2012) nebo
Mazurak (2013) mluvi o poklesu vagové aktivity béhem dvou denniho pistu. Moznou
pfi¢inou je podle autorii stresova reakce na pust. A jak bylo uvedeno v podkapitole
2.1.6.2, podle Mattsona (2018) zvySuje ¢innost autonomniho nervového systému

preruSovany pust.

Dtvodem rozdilnych vysledkl reakce ANS na piist mizou podle Mazuraka (2013)
byt méfené parametry. Nékteré studie méfi aktivitu autonomniho nervového systému
pomoci mnozstvi vyplaveného adrenalinu, noradrenalinu a jejich metabolitl, zatimco jiné

pomoci variability srde¢ni frekvence nebo kortizolu.

2.6 Variabilita srde¢ni frekvence

Srde¢ni rytmus je regulovan komplexnimi fyziologickymi mechanismy a neni ani
za klidovych podminek konstantni. Projevuje se periodickym kolisanim a tato oscilace
casovych intervalli mezi po sob¢€ jdoucimi srde¢nimi stahy, které se pocitaji pomoci RR
intervall na EKG kiivce, se nazyva variabilita srdecni frekvence, angl. heart rate
variability (HRV) (Botek, 2017). HRV reflektuje vzajemné provazané pasobeni aktivity
sympatiku a vagu na SA uzel, které je béhem kazdého srde¢niho cyklu modulovéano
centralnimi a perifernimi oscilatory. Mezi vyznamné fyziologické determinanty SF a
HRYV ftadi Buchheit (2014) objem krevni plazmy, autonomni kardialni regulaci a polohu
téla. Zaroven je podle néj HRV ovlivnéna i1 genetikou, zatimco SF spiSe v€kem a
morfologii myokardu. Dal§im faktorem ménicim aktivaci ANS je kvalita spanku nebo
spankova deprivace, kdy pfi nedostatku kvalitniho spanku dochazi ke zvySené aktivité

sympatiku.
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Autonomni nervovy systém se vyznamné podili na homeostaze organismu a spolu
s endokrinnim a imunitnim systémem koordinuje odpovéedi organismu na vnitini a vnéjsi
podnéty, psychické i somatické aktivity. Opavsky (2004) tvrdi, ze projevy Cinnosti ANS
nelze oznaCovat pouze za vliv sympatiku nebo parasympatiku, jelikoz v riznych ¢astech
organismu byla zjiSténa nestejnd mira aktivace ANS s nelze tedy prokazat jednotnou
celkovou autonomni aktivitu. Proto je podle n¢j nutno ¢innost ANS a jeho projevy

diferencovat mezi odpovédi pro jednotlivé typy receptort.

Vysetteni spektralni analyzy variability srdec¢ni frekvence funguje jako dopliujici
u pacientt s ischemickou chorobou srde¢ni, méstnavou slabosti a v diagnostice diabetické

autonomni neuropatie, kdy Ize touto metodou posoudit stupen postiZeni.

2.6.1 Vyseti'eni variability srde¢ni frekvence

Zakladem tuspésného a odpovidajiciho méfeni HRV a z toho plynouci aktivity
ANS je standardizace podminek, za kterych vySetieni probiha. Aktivita ANS je vysoce
senzitivni na stresory z okoli, jako napft. svétlo, hluk nebo teplotu, proto je dulezité

testovanou osobu od téchto stresord co nejvice izolovat.

U aktivity ANS byla také prokazéana cirkadianni rytmicita. Za tento fyziologicky
déj jsou zodpovédna suprachiasmatickd jadra uloZzend v hypothalamu, kterd synchronizuji
déje v organismu se stfiddnim svétla a tmy. Typickym projevem cirkadianni rytmicity u
aktivity ANS je zvySovani aktivity sympatiku béhem dne a utlum vagové aktivity.
S ohledem na tuto skuteénost je doporuceno monitorovat HRV vzdy ve stejnou denni
dobu, aby se ptedeslo zkreslenym vysledkiim. Idealni dobou se jevi ¢asné ranni hodiny
co nejdiive po probuzeni, kdy je ¢loveék jesté minimaln¢ vystaven stresortm z okoli

(Botek, 2017).

Na vysledky vySetieni aktivity ANS ma vliv 1 ventilace. Jeji vliv na vykonové
spektrum HRV byl prokdzdn mnoha studiemi, pficemz nejvice je riiznou frekvenci a
hloubkou dechu modulovdana vysokofrekvenéni spektralni komponenta HF. Pii
bradypnoe dochazi K levostrannému posunu vrcholu HF komponenty a vzestupu
spektralniho vykonu (Botek, 2017). Tim mtZe dojit k mylné interpretaci trovné kardialni
vagoveé aktivity, kterd se bude zdat vyssi, nez tomu muze byt skute¢né. Proto je pfi
interpretaci vysledki nutno ptihlédnout k dechovému stereotypu. Opavsky (2002)

doporucuje dodrzovat dechovou frekvenci v rozsahu 12-15 dech®/min. V nékterych
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studiich, napt. Botek (2015), se pracovalo s fizenym dychanim béhem vysetfeni, ale
existuje riziko, ze pro vySetfovanou osobu miize byt dany dechovy rytmus nepfirozeny,

tudiz stresujici, a povede ke zvysSené aktivité sympatiku.

2.6.1.1 Mc¢feni variability srde¢ni frekvence

Napéti tvotené srdec¢nim elektrickym polem je tak silné, Ze jej 1ze méfit. A to jak
zpovrchu srdeéniho, tak zpovrchu celého t€la. Tuto metodu nazyvame
elektrokardiografie (EKG). Ke snimani slouzi elektrody, které jsou umistény na pravém
a levém predlokti a levém bérci, pouze na hrudniku, anebo Ize snimat EKG kiivku
napiiklad z jicnu (Wilhelm, 2003). EKG ktivka nam ukazuje ¢asovy zaznam elektrickych
déjti na srdei. Wilhelm (2003) je uvadi i1 s délkou trvani jednotlivych tsekd. Vina P
(t <0,2s) odpovida depolarizaci sini, komplex QRS (t < 0,1s) depolarizaci komor a vlna
T (t < 0,4s) repolarizaci komor (Obr.X).

'T R-R Interval FT

|y
Qs

Obr. 2: EKG ktivka

(Zdroj: https://www.rehabilitace.info/zdravotni-zarizeni/zakladni-cteni-a-hodnoceni-
ekg-krivky/)

EKG vySetfeni a naslednd analyza kiivky ma velky vyznam pii odhalovani
srdecnich onemocnéni, jako je pfedevSim arytmie, poruchy prokrveni srde¢niho svalu
(ischemie) a odhalit 1ze i n€které metabolické poruchy, napt. zmény koncentrace drasliku

a vapniku v plazmé.

Pro méfeni HRV lze pouzit jakykoli pfistroj pro meétfeni EKG, idedlné
s analogové-digitalnim pfevodnikem, které poskytuji export EKG signalu a/nebo RR
kmith do digitadlni formy. V dneSni dobé se setkdme uz i s jednodussimi a uZivatelsky

pfijemnéjSimi zplsoby monitorovani HRV, jelikoZ tuto moznost nabizeji riizni vyrobci
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sporttestri, anebo 1ze zkombinovat aplikace pro chytré telefony s EKG pasem (Botek,
2017). V téchto pripadech by si mél ovSem uzivatel dat pozor na validitu pfistroji, které

nemusi spliiovat ptisné pozadavky pro Iékaiské ptistroje.

Ukazatele variability srdeéni frekvence lze rozdélit na ¢asové, geometrické a
frekvenéni (Botek, 2017). Casové ukazatele patii k vypocetn& nejjednodussim, proto jsou
1 historicky nejstarsi. Jsou zalozeny na statistickych charakteristikach, jako je primérna
hodnota nebo standardni odchylka, které jsou vypocéteny piimo ze zaznamu RR intervala
nebo z diferen¢niho signalu, ktery vznikne vypocétem rozdild po sobé jdoucich RR

interval. V méfeném zaznamu figuruji tyto Casové ukazatele:

e pNN50 — pocet sousednich RR intervali, které se li§i o vice nez 50 ms,
vydéleny celkovym poctem RR intervall a vyjadieny v %

e SDSD - standardni odchylka rozdilti mezi sousednimi RR intervaly

e MSSD - druhd odmocnina zpriméru umocnénych rozdili mezi
sousednimi RR intervaly

e SDNN - standardni odchylka vSech RR intervalii v zdznamu

Geometrické ukazatele jsou zalozeny na hodnoceni obrazce, ktery vznikne

zobrazenim histogramu RR intervat. Jedna se o tyto ukazatele:

e HRV trianguar index — celkovy pocet RR intervali vydéleny vyskou
histogramu RR intervali, ktery byl sestrojen s krokem 1/128 s
e TINN - sitka zakladny trojuhelniku ziskaného interpolaci nejvyssiho

vrcholu histogramu RR intervalit metodou nejmensich ¢tverci

Frekvencni (spektralni) ukazatele nehodnoti pribéh RR intervalii v Case, ale
hodnoti vysledky ze spektralni analyzy. Spektralni analyza (SA) pfevadi casova zdznam
RR intervalll na tzv. spektralni vykonovou hustotu (PSD), ktera vyjadiuje zavislost
vykonu jednotlivych slozek na frekvenci. Jednou z nejpouzivanégjSich SA pro ucely
hodnoceni HRV je analyza zalozena na rychlé Fourierové transformaci (FFT), dalsi
tradi¢ni metodou je analyza zalozend na autoregresivnim modelu (ARM), ktera poskytuje
lepsi frekvenéni rozliSeni i u kratkych zdznamii. Obecné spektralni analyza vyzaduje
ustaleny stav, nelze vyhodnotit vliv podnétu, ktery se béhem zaznamu objevil pouze

jednou. Cilem frekvencnich ukazateli je kvantifikovat konkrétni vypocétenou PSD.
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Nejpouzivangjsi ukazatel kvantifikuje plochu pod kiivkou PSD v daném frekven¢nim

pasmu. V PSD jsou rozliSitelna tfi pasma:

e velmi nizka frekvence (VLF) — pasmo 0,02 — 0,05 Hz

e nizkéd frekvence (LF) — pasmo 0,05 — 0,15 Hz, je nejvice ovlivnéna
baroreflexni sympatickou aktivitou

e vysoka frekvence (HF) — pasmo 0,15 — 0,50 Hz, je ovlivnéna vyhradné

vagovou aktivitou

DalSimi ukazateli frekvenéniho zaznamu HRV jsou komplexni indexy. Mezi tfi
nejdilezitéjsi se tadi komplexni index vagové aktivity, komplexni index
sympatikovagové aktivity a index celkového skore, ktery vznikd slou¢enim dvou
predchozich. V§echny komplexni indexy jsou hodnoceny bodovym hodnocenim na $kale
od -5 do +5. Piepocitanim celkového skore na zakladé kvantilti normalniho rozdé€leni se

objevi novy ukazatel, a to funkéni v€k. Cim je funk¢ni veék vySetfované osoby ve srovnani

s vékem kalendarnim niZsi, tim lepsi je vykonnost ANS.

2.6.1.2 Standardizované polohy

Regulacni podil obou autonomnich subsystémil na kontrole srde¢niho rytmu
vyznamné ovliviiuje poloha téla. K tradicnim monitorovacim poloham patii leh, stoj nebo
sed (Botek, 2017). Kazd4 poloha ma sva omezeni, co se aktivity ANS tyce, proto se
V praxi pouziva kombinace dvou ¢i tii na sebe navazujicich poloh, napt. leh-stoj-leh.
Vertikalizace téla vyvolava zvySené naroky na kardiovaskuldrni systém, plnéni srdce
zrychleni srde¢niho rytmu a zvySeni aktivity sympatiku na tkor parasympatiku. V lehu
se vliv vagové regulace na srde¢ni ¢innost zvySuje, vSe se stiida v zavislosti na mife

ortostatické zatéze (Opavsky, 2004).

2.6.1.3 Kontrola zdznamu
Zaznamy méfeni HRV casto obsahuji nedostatky, tzv. artefakty. Pokud jsou tyto
Vv zaznamu ponechdny, mohou zkreslit vysledky, a to az o 50 % (Buchheit, 2014).

Artefakty jsou dvojiho typu dle ptuvodu (Obr. 3):
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1) fyziologického
2) technického

Jako pricinu fyziologického artefaktu uvadi Botek (2017) ventrikularni ¢&i
supraventrikuldrni extrasystolu, nebo tfeba arytmii. Technické artefakty vznikaji
nespravnou lokalizaci vrcholu kmitu R v EKG kiivce. Pfi¢inou mtize byt nadmérné
elektromagnetické ruseni, nedostateény kontakt elektrod nebo jejich pohyb. Vysledkem
téchto chyb je, ze ne¢které R kmity mohou byt detekovany mimo sviij vrchol, nejsou
detekovany vibec nebo jsou detekovany faleSné R kmity. Pro automatickou detekci
artefaktl a editaci zdznamu byly navrzeny pocitatové algoritmy, ale moznd je

samoziejmée i rucni editace.
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Obr. 3: Vlevo ukazka fyziologického artefaktu — siniova extrasystola, vpravo technicky

artefakt — nedostatecny kontakt elektrod (Botek, 2017)
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3 CILE, VYZKUMNE OTAZKY, HYPOTEZY
3.1 Cile prace

Hlavnim cilem této magisterské prace je ziskat a poskytnout informace o pustu,
ruznych postnich metodach a vlivu, jaky maji na lidsky organismus, zejména pak na

sledovany autonomni nervovy systém.

Sledovany budou také zmény srdeéni frekvence, slozeni téla a subjektivni vnimani
drzeného pustu. Tyto proménné budou hodnoceny u dvou postnich metod a na zékladé

vysledkl bude urcen jejich vliv a dopad na lidsky organismus.

3.2 Vyzkumné otazky

VO1: Jaky dopad bude mit aplikace plstu na autonomni nervovy systém?
VO2: Budou mit ob¢ pouZité postni metody stejny vliv?

VO3: K jakym zménam dojde ve slozeni téla?
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4 METODIKA

Pro praktickou ¢ast vyzkumu byli probandi rozdéleni do dvou experimentalnich
skupin, z nichz kazda dodrzovala jinou postni metodu a po skonceni hladovéni byly
vysledky obou skupin a metod porovnany. Prvni metoda je kontinudlni pétidenni pust,
zatimco druha testovana postni metoda je prerusované hladovéni, kdy probandi drzeli
pust tfi dny v tydnu, vzdy obden. Detailnéji jsou metodika puastu a pouzité vyzkumné

metody popsany v nasledujicich podkapitoléach.

Vsechny pouzité¢ dokumenty, které byly predlozeny ucastnikiim vyzkumu, jsou
pievzaty z diplomové prace Mgr. Marie Crhové na téma VIiv piistu na kognitivni funkce

a dalsi vybrané parametry (Crhova, 2018).

4.1 Charakteristika vyzkumného souboru

Do vyzkumu se zapojilo celkem 10 probandtt muzského i zenského pohlavi (N=10),
ktefi byli vybrani zamérnym vybérem, aby spliiovali stanovené parametry. Mezi ty
probandt byl stanoven mezi 18 - 35 lety a nesméli trpét kontraindikacemi k pustu, jako
napt. onemocnénim slinivky bfisni, diabetem mellitem 1. i II. typu nebo nemoci
z podvyzivy. VSechny kontraindikace jsou vypsany v informovaném souhlasu, ktery
kazdy z ucastniki vyzkumu podepsal a ktery je k nahlédnuti v ptilohach pod ¢islem 1.
Dokument obsahuje také souhlas s tcasti na vyzkumu a se zpusobem zpracovani
osobnich udaji. Osobni Udaje probandli jsou chranény, nikde nebude pouZito jejich
jméno, budou oznaceni jako testovand osoba 1, 2 apod. (TO1, TO2,...). Pod ¢islem 2 Ize
Vv ptilohach nalézt Informace pro ucastnika vyzkumu, dokument s informacemi o prube¢hu
vyzkumu a zdravotnich rizicich. Formou dotazniku (Pfiloha €. 3: Dotaznik k vyzkumu)
byly zjistény zdkladni antropometrické udaje vSech probandi, které jsou shrnuty
v tabulkach 2 a 3. Tab. 2 obsahuje informace o skupiné¢ A, ktera drzela pétidenni
kontinualni pust, Tab. 3 se tyka skupiny B, jez ve vyzkumu podstoupila pferuSovany ptist.
Hmotnost probandi je z doby pied pustem. Uvedené hodnoty jsou u hmotnosti

Vv kilogramech a u vysky v centimetrech.
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Tab. 2: Antropometrické udaje skupiny A

Testovana osoba Pohlavi Vék  Vyska Hmotnost

TO1 zena 23 158 59,4
TO2 Zena 25 167 60,6
TO3 muz 25 172 87

TO4 muz 29 181 82,5
TO5 muz 19 165 69,5

Z tabulky vyplyva, ze vékovy pramér probandt ze skupiny A byl 24,2 + 3,63 let,
jejich primérna vyska byla 168,6 + 8,56 cm a primérna hmotnost Cinila 74,44 + 9,17 kg.

Tab. 3: Antropometrické udaje skupiny B

Testovana osoba Pohlavi Vék  Vyska Hmotnost

TO6 Zena 26 164 60,3
TO7 Zena 25 173 74,9
TO8 muz 27 180 81,3
TO9 muz 21 185 83,6
TO10 muz 28 182 72,1

Ve skupiné B, kterd obsahuje stejné pohlavni zastoupeni jako skupina A, byl
pramérny veék 25,4 + 2,7, pramérna vyska probandi byla 176,8 + 8,41 cm a jejich
primérna hmotnost dosahla hodnoty 74,44 + 9,17 kg.

V nésledujicich dvou tabulkéch €. 4 a 5 jsou dopliujici informace k Zivotnimu
stylu ucastnikl vyzkumu. Otazky se tykaly jejich dosavadnich zkuSenosti s plistem, které
mohly byt zddné, minimalni (tzn. jedna zkuSenost), nebo vice nez jedna zkuSenost; dale
sportovni aktivity, kterd byla v§emi vykonavana obcas (2-3x tydn¢) nebo Casto (4x a vice

za tyden); vyZivové stylu probandii a ptipadného kouteni.
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Tab. 4: Doplnujici informace k charakteristice souboru, skupina A

Testovana  ZkuSenosti Zpisob Sportovni
osoba s pustem stravovani aktivita Koufeni

nizkofrekvencni

TO1 vice nez jedna  ketogenni strava casto ne

TO2 minimalni normalni casto ne
nizkofrekvencni

TO3 vice nez jedna  ketogenni strava casto ne
nizkofrekvencni

TO4 vice nez jedna veganstvi Casto ne

TO5 vice nez jedna normalni Casto ne

Z tabulky cislo 4 vyplyva, Ze vSichni Gcastnici pétidenniho pustu méli predtim
alesponl jednu zkuSenost s pustem, vSichni se také vénuji pohybové aktivit¢ 4 a vickrat
tydné a nikdo z nich nekouti. Homogenita skupiny byla narusena az u otazky na zpisob
stravovani. Dva probandi uvedli jako sviij béZny zpusob stravovani nizkofrekvencni
ketogenni stravovani, jeden proband byl vegan s nizkofrekvencnim stravovanim a dva

probandi popsali sviij zptisob stravovani jako normalni.

Tab.5: Dopliujici informace k charakteristice souboru, skupina B

Testovana ZkuSenosti Zpusob Sportovni
osoba s pustem stravovani aktivita  Koufeni
TO6 minimalni normalni obcas ne
TO7 minimalni normalni casto ne
TO8 vice nez jedna IF 16/8 Casto ne
TO9 vice nez jedna normalni obcas ne
TO10 minimalni normalni casto ne

Stejn¢ tak ve skupiné B meéli vSichni probandi jiz alespoii jednu ptedchozi
zkuSenost s plistem a nikdo z nich nebyl kutak. Co se sportovni aktivity tyce, tfi probandi
uvedli ¢astou pohybovou aktivitu a dva probandi obasnou, tzn. 2-3x tydné. Zptsob

stravovani ve skupiné B byl homogenni, vSichni jej popsali jako normalni.
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Pfi porovnani obou skupin lze zjistit, Ze homogenita mezi skupinami je pouze
Vv rozdéleni pohlavi, coz spolu s preferovanou postni metodou hrdlo nejvétsi roli pfi
rozdélovani do skupin. Ostatni data jsou spiSe doplnujici pro celkovou charakteristiku
souboru, 1 kdyZ je mozné, Ze napft. zptisob bézného stravovani by mohl ovlivnit vysledky

vyzkumu.

4.2 VyzKkumné metody
Vysledky vyzkumu jsou zpracovany zdat naméfenych a zjisténych z nize

uvedenych ukazatelt:

e Variabilita srde¢ni frekvence
e Klidova srdecni frekvence
e Slozeni téla

e Subjektivni zmény pii pistu

4.2.1 Variabilita srde¢ni frekvence

Pro zhodnoceni variability srde¢ni frekvence, kterd slouzi k posouzeni zmén
aktivity autonomniho nervového systému, byl vyuzit ptistroj DIANS a vyhodnoceni
prob&hlo formou spektralni analyzy variability srdecni frekvence. Ke sledovanym
parametrim patii sympatikovagovy balanc, index vagové aktivity a celkové skore.
Probandiim byla HRV zméftena tii dny, které predchazely pustu, a tii dny nésledujici po
pastu. Uéastnici ptichazeli na Fakultu sportovnich studii v pfedem domluveny &as a celé
vySetieni se odehrdvalo mezi Sestou a osmou hodinou ranni. Po pfichodu dostal kazdy
proband 5-10 minut na uklidnéni, nasledné se pieslo k samotnému vySetfeni. To
probihalo v polohach leh-stoj-leh, v kazdé poloze bylo zaznamenano 300 tepd, tudiz se
délka trvani odvijela od aktualni tepové frekvence vySetfovaného. Vzhledem k vysoké
senzibilit¢ HRV na okolni vlivy byla snaha drZet vySetfovaci mistnost a probanda bez

vlivu svétla a hluku.

4.2.2 Klidova srdecni frekvence
Srde¢ni frekvence je definovana jako pocet srde¢nich stahli za jednotku casu,
nejcasteji za minutu. Primérnd tepova frekvence bézné populace se pohybuje kolem 72

teptt za minutu, avsak klidové hodnoty jsou o néco nizsi. Jelikoz za Gcastniky vyzkumu
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byli zamérné vybrani sportovci, jejich hodnoty SFuiia byly v priméru o 20 tept nizsi, nez
tomu je u bézné populace (tzv. sportovni bradykardie). Hodnoty klidové srdecni
frekvence byly méfeny po celou dobu trvani pustu, tedy 5 dni u obou skupin, rano po
probuzeni. Jako metoda méfeni byla stanovena palpacni metoda na krkavici, jelikoz je
dostupna pro viechny a eliminuje chybu zafizeni. Uastnici byli instruovani k méfeni
trvajicimu alespon 20 sekund (a naslednému vynasobeni namétené hodnoty tfemi) bez

piedchoziho pohybu mimo postel. Sledovéana byla zména SFyiig béhem trvani pastu.

4.2.3 SloZeni téla

Slozeni téla probandii bylo méfeno metodou bioelektrické impedance na pfistroji
InBody 230. Jedna se o pfistroj, ktery umoznuje neinvazivni formou stanovit mnozstvi
télesného tuku, svalové hmoty ¢i vody v téle. Funguje na principu odporu téla vici
nizkému stfidavému elektrickému proudu. Kvili vy$§imu obsahu vody klade svalova
tkan niz§i odpor nez tkan tukova. Probandi byli na InBody zméteni dva dny pied
zahdjenim pulstu a podruhé prvni den po skonceni pustu, ale jesté nalacno. VSechny
mozné kontraindikace méteni bioelektrickou impedanci (kardiostimulator, epilepsie ¢i

gravidita u Zen) byly vylouceny jiz pfi podpisu informovaného souhlasu s vyzkumem.

4.2.4 Subjektivni zmény pri pistu

Pro hodnoceni zmén pociti a ndlad béhem puistu byl pouzit Dotaznik subjektivné
vnimanych zmén pii hladovéni (Pfiloha ¢&. 4). Dotaznik obsahuje 12 otazek, z toho
prvnich 8 se tyka fyzického prozivani, tfi psychického prozivani a posledni otazka slouzi
k popsani ptipadnych obtizi, které nejsou zahrnuty v ptedchozich jedenacti otazkach. U
otazek 1 az 11 méli probandi vybrat miru intenzity pocitovaného stavu Vv ten ktery den.
Hodnotici §kéla byla od 0 do 4, kdy 0 znamenala ,,vlibec®, 1 ,,mirné*, 2 ,,sttedné®, 3 ,,dosti

silné“ a 4 ,,velmi silné*.

4.3 Metodika pistu

Pro praktickou ¢ast prace byly zvoleny dvé odliSné postni metody a zjistit jejich
pisobeni na autonomni nervovy systém je jednim zcild vyzkumu. Probandi byli
rozdéleni do dvou skupin dle preferované postni metody, pfi¢emz kazd4 skupina se

skladala z dvou Zen a tff muzi. Skupina A (N=5) absolvovala pétidenni ptst, pti kterém
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sméli ptijimat pouze vodu. Skupina B (N=5) praktikovala pferuSovany pust, pti kterém
se postili prvni, tfeti a paty den experimentu, zatimco druhy a ctvrty den se mohli

stravovat dle svych zvyklosti.

Pted samotnym posténim se byli probandi pouceni o spravném (nutri¢nim) chovani
pted, po, ale i béhem pustu, aby nebyli vystaveni zbytecnym zdravotnim rizikim. Tento

dokument je k nahlédnuti jako Ptiloha ¢. 5.

4.4 Sbér vyzkumnych dat

Sbér dat probihal v obdobi od 27. ledna do 5. bfezna. Probandi byli rozdéleni na tii
skupiny dle preferovaného terminu, ve kterém podstoupili vstupni métenti, plist a vystupni
méfeni. Dva tydny pfed zahajenim vyzkumu probéhla informacni schiizka, na které byl
zajemcum o ucast prednesen cil a metodika prace, termin vyzkumu, a také byly
zodpovézeny viechny dotazy. Ucastnici také dostali k pfedteni a podpisu informovany

souhlas.

Vyzkumna data byla ziskdna z osobniho Dotazniku k vyzkumu, z méfeni na
InBody, z vySetieni variability srde¢ni frekvence a z Dotazniku subjektivné vnimanych

zmén pii hladovéni. Ve probéhlo v souladu s etickymi pravidly.

4.5 Analyza dat

Pro analyzu ziskanych dat a vytvofeni vSech potfebnych grafii a tabulek, které
usnadnily orientaci ve vysledcich, byl pouzit program Microsoft Excel. VSechna ¢isla
jsou zaokrouhlena na dvé desetinnd mista. Vzhledem Kk nizkému pocétu probandt
Vv jednotlivych vyzkumnych souborech nejsou vysledky vyhodnoceny statisticky, ale

pouze procentualné v kapitole 6 Diskuze.
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5 VYSLEDKY
V nasledujicich podkapitolach jsou vyhodnoceny vysledky vyzkumu. Nejprve jsou
zvlast uvedeny vysledky kazdého zkoumaného parametru, stejné tak jako jsou zvlast

uvedeny vysledky kazdé experimentalni skupiny, az poté jsou porovnany mezi sebou.

5.1 Analyza sloZeni téla

Jednim z vybranych parametrii zkoumanych v ramci této prace je zména slozeni
téla. Z vSech hodnot, které¢ dokdze piistroj InBody zaznamenat, byly pro hodnoceni
vybrany tyto: télesnd hmotnost, svalova tkan, tukova tkan, mnozstvi vody v téle a
beztukova télesnd hmota. Zde se markantné promitly rozdily mezi obéma pouZzitymi

postnimi metodami. Vse je prehledné shrnuto v nasledujicim textu a tabulkéch.

Prvnim hodnocenym parametrem je zmeéna télesné hmotnosti. Hodnoty probanda
skupiny A pted piistem a po piistu vyobrazuje Tabulka 6. VSechny uvedené hodnoty jsou
v kilogramech. K nejvétsimu tbytku télesné hmotnosti doslo u TO4, jehoz hmotnost se

snizila o 6,8 kg. Praimérny pokles hmotnosti u této skupiny ¢inil 4,96 kg + 1,21 kg.

Tab. 6: Zmény télesné hmotnosti u skupiny A

Testovana osoba | Hmotnost pred Hmotnost po

(pohlavi) pustu Rozdil
TOI1 (Z) 59,4 55,4 -4
TO2 (2) 60,6 56,5 -4,1
TO3 (M) 87 82,7 -43
TO4 (M) 82,5 75,7 -6,8
TO5 (M) 69,5 63,9 -5,6
Prumér 71,8 66,84 - 4,96

Jak 1ze vy¢ist z Tabulky 7, u probandt ze skupiny B k tak vyraznym zménam
nedoslo, piesto u vSech (N=5) doslo k poklesu télesné hmotnosti, nejvice u TOS8, kde byl
ubytek 3 kg. Podle slov probanda vsak byla jeho tivodni hmotnost po tréninkové pauze
neobvykle vysoké a jednalo se tedy spiSe o ndvrat na jeho béZznou hmotnost. Primérny

pokles ¢inil 1,4 kg + 0,99 kg.
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Tab. 7: Zmény t€lesné hmotnosti u skupiny B

Testovana osoba Hmotnost pred Hmotnost po

(pohlavi) pustem pustu Rozdil
TOG6 (Z) 60,3 59,6 -0,7
TO7 (Z) 74,9 74,3 -0,6
TO8 (M) 81,3 78,3 -3
TO9 (M) 83,6 81,9 -1,7
TO10 (M) 72,1 71,1 -1
Primér 74,44 73,04 -14

Dal8imi hodnocenymi parametry naméfenymi na pfistroji InBody jsou svalova a

tukova tkan, opét rozdéleny do dvou tabulek, jedné pro skupinu A (Tab. 8) a druhé pro

vewvr

tom, které komponenty a jakym zpisobem se podilely na ubytku té¢lesné hmotnosti

proband.

Tab. 8: Zmény svalové a tukové tkané u skupiny A

Testovana osoba
(pohlavi)
TOI1 (Z)
TO2 (Z)
TO3 (M)
TO4 (M)
TO5 (M)

Prumér

Svalova tkan

pred pustem
25
27,9
45,3
44,8
33,5

Svalova tkan

po piistu

23,7
25,4
43,9
41,2
30,4
32,92

Rozdil

-1,3
-25
-14
-3,6
-31
-2,38

Tukova tkan Tukova tkan

pred pustem

14,3
10,3
9,3
53
10,2
9,88

po piistu

12,5
10,4
7,5
4,3
10
8,94

Rozdil

-1,8

+0,1

-1,8
-1

-0,2
-0,94

Jak je z Tabulky 8 patrné, snizeni hmotnosti u skupiny A bylo pfedevsim na ukor

svalové slozky. Ta klesla v praiméru o 2,38 kg, zatimco tukova tkan pouze o 0,94 kg.

Nejvetsi ubytek svalové tkané 1ze pozorovat u TO4, a to 3,6 kg, nejmensi potom u TO1

a TO3, ktery ¢inil 1,3 kg resp. 1,4 kg. U téchto probandi doslo naopak k nejvétsi ztraté

tukové slozky, a to shodné o 1,8 kg. V této skupin€ byl také zaznamenan ptiristek tukové

tkang u TO2, ktery &inil 0,1 k.
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Tab. 9: Zmény svalové a tukové tkané€ u skupiny B

Testovana osoba Svalova tkan Svalova tkan Tukova tkan  Tukova tkan
(pohlavi) pi‘ed pistem po pustu  Rozdil pied pustem po pustu Rozdil
TOG6 (Z) 22,5 22,7 +0,2 19 17,9 -1,1
TO7 (Z) 32,4 32,9 +0,5 17,5 16,3 -1.2
TO8 (M) 39,6 39,5 -0,1 11,6 9,3 -2,3
TO9 (M) 46,5 46,2 -0,3 3,6 2,6 -1

TO10 (M) 38,9 37,9 -1 4.4 4,8 +0,4

35,84 -0,14 11,22

U skupiny s pferusovanym pustem nejsou zmény télesného slozeni tak markantni a
zmény nejsou statisticky vyznamné. Svalova tkan klesla v priméru pouze o 0,14 kg, u
dvou probandi zenského pohlavi Ize dokonce pozorovat jeji prirastek o 0,2 kg a 0,5 kg.
Pokles tukové tkané je u skupiny B znatelngjsi. V priméru ztratila skupina 1,04 kg,
nejveétsi pokles byl zaznamenéan u TOS (2,3 kg), coz odpovida jeho vysvétleni viz. vyse.
Také u této skupiny doslo u jednoho probanda k nardstu tukové tkané, a to u TO10
00,4 kg.

Dalsi analyza dat se tyka zmén vody v téle (TBW = Total Body Water) a
beztukové télesné hmoty oznacené jako FFM (Free Fat Mass). Opét jsou uvedeny

hodnoty zvlast pro skupinu A (Tab. 10) a pro skupinu B (Tab. 11).

Tab. 10: Zmény vody v téle a beztukové t€lesné hmoty u skupiny A

Testovana TBW pred TBW po FFM pred FFM po
osoba (pohlavi) pustem pustu Rozdil puistem pustu Rozdil
TOI1 (2) 33 31,4 -1,6 45,1 42,9 -2,2
TO2 (Z) 36,8 33,7 -31 50,3 46,1 -4,2
TO3 (M) 57,1 55,3 -18 71,7 75,2 -25
TO4 (M) 56,9 52,6 -4,3 77,2 71,4 -58
TO5 (M) 43,8 39,7 -4,1 59,3 53,9 -54

-2,98 61,92

Voda v téle koresponduje s celkovou télesnou hmotnosti i objemem svalové
tkang, proto je ziejmé, ze u tohoto parametru muselo dojit k poklesu. Primérny ubytek
vody V téle u probandu skupiny A ¢inil 2,98 kg, nejvétsi ubytek lze pozorovat u TO4,
ktera ztratila 4,3 kg vody. Velky pokles beztukové télesné hmoty lze pfedpokladat uz jen
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z dat v Tabulce 8, kde byly shrnuty zmény svalové a tukové tkan¢. Praimérny ubytek FFM
u probandt s kontinudlnim puastem cinil 4,02 kg a nejvétsiho ubytku opét dosahla TO4, a

to 5,8 kg.

Tab. 11: Zmény vody v téle a beztukové télesné hmoty u skupiny B

Testovana osoba TBW pred TBW po FFM pied FFM po
(pohlavi) pustem pustu  Rozdil pustem pustu Rozdil
TO6 (Z) 30,2 30,5 +0,3 41,3 41,7 +0,4
TO7 (Z) 42,2 42,5 +0,3 57,4 58 +0,6
TO8 (M) 51,5 50,8 -0,7 69,7 69 -0,7
TO9 (M) 58,6 58,1 -05 80 79,3 -0,7
TO10 (M) 49,7 48,6 -11 67,7 66,3 -14

Primér 62,86 - 0,36

Z Tabulky 11 lze pozorovat mnohem mensi zmény u probandli s pferuSovanym
pustem. Pokles TBW ¢inil v priméru 0,34 kg, nejvétsi ubytek 1,1 kg nastal u TO10, ktera
m¢éla ze skupiny B také nejvéEtsi ubytek svalové tkané. U obou Zen v této skupiné doslo
K narustu vody v téle i beztukové télesné hmoty. Ta klesla u skupiny B primérné o

0,36 kg, nejvetsi pokles FFM lze opét pozorovat u TO10.

5.2 Analyza klidové srdecni frekvence

Klidovou srdec¢ni frekvenci si probandi méfili sami kazdé rano po probuzeni vSech
pét dnd po dobu pistu, a to metodou palpacni na krkavici. Cilem sbéru téchto dat je
analyza zmény SFiig V obdobi plistu a porovnani jednotlivych postnich metod a jejich

vlivu na méfeny parametr. Zmény jsou zaznamenany v nasledujicich dvou grafech (Obr.

4ab).
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Obr. 4: Zmény klidové srdeéni frekvence béhem pustu u skupiny A

U skupiny A, ktera drzela kontinudlni pust, byl pfedpoklad, ze by jejich klidova
srdecni frekvence mohla béhem péti dni mirn€ klesnout. K tomu doslo pouze u dvou
probandi (TO2 a TO4). TOS vykazovala konstantni hodnoty kazdé rano, u TO3 Ize nalézt
jeden vykyv ve ¢tvrtém dni, ktery byl zpisoben téZkym tréninkem piedchozi vecer, jinak

byly hodnoty ranni klidové srdecni frekvence také beze zmény. Nejvétsi zmény

wrwe

dobu pistu.
Zména SF;, skupina B

80

" /\/
60

S

40

30

20

Den 1 Den 2 Den 3 Den 4 Den 5
e TO6 e TQ7 TO8 TOY em====T010

Obr. 5: Zmény klidové srde¢ni frekvence béhem pustu u skupiny B

Z grafu zmén klidové srde¢ni frekvence probandu skupiny B Ize odecist reakci na

sttidani ,, fast days “ a ,,feast days“ U tti osob, a to TO6, TO7 a TO10. Postni dny byly
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den 1, 3 a 5, coz se projevilo snizenou SFiid rano den druhy a ¢tvrty, a naopak zvysenou
SFkiia po dnech se standardni stravou. Hodnoty TO8 byly po celou dobu bez vyrazné
zmény a u TO9 Ize pozorovat az do ¢tvrtého dne sestupny trend, ovSem po poslednim dni

s jidlem doslo k vzestupu zpét na vychozi hodnotu.

5.3 Analyza variability srde¢ni frekvence

Pro analyzu spektralni analyzy variability srdecni frekvence byly zvoleny
nasledujici parametry: sympatiko-vagovy balanc, index vagové aktivity a celkové skore.
Me¢teni HRV slouzi jako néstroj pro zjisténi zmén aktivity autonomniho nervového

systému. Uvedené hodnoty jsou priméry tii méfeni pred plistem a tfi métfeni po pustu.

Komplexni index sympatikovagové balance (SVB) vznikl sloucenim ukazateld
v lehu a po ortostatické stimulaci a slucuje ukazatele, jejichz hodnoty maji rostouci
prubéh s rostoucim vékem a zvysenou intenzitou aktivity. Vysledky skupiny A a skupiny

B jsou uvedeny nize v Tabulce 12, resp. Tabulce 13.

Tab. 12: Hodnoty sympatikovagové balance u skupiny A

Testovana osoba

(pohlavi) SVB pited SVB po Rozdil

TO1 (Z) 0,004404  3,11161 | +3,10721
TO2 (2) 1,727487  0,743029 | - 0,984458
TO3 (M) 1,030641  -0,85481 | -1,885453
TO4 (M) -0,49512  -0,50371 | -0,008583
TO5 (M) 0,297768  -1,28128 | -1,579043
Priamér 0,513035  0,242969 -0,270067

U skupiny A, kterd drZela kontinualni pétidenni pulst, 1ze u CEtyf probandl
pozorovat posun hodnot doleva na ose x, tedy zhorSeni sympatikovagové balance.
Naopak u TO1 probéhl vyrazny posun doprava o 3,11 bodu. Primérné se hodnoty
sympatikovagové balance u skupiny A zhorSily o 0,27 bodu.
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Tab. 13: Hodnoty sympatikovagové balance u skupiny B

Testovana osoba

(pohlavi) SVB pired SVB po Rozdil
TO6 (Z) -0,73554  -0,05582 | +0,67972
TO7 (2) 2,192774  1,803216 | -0,389558
TO8 (M) 0,260208  -0,35852 | -0,618723
TO9 (M) -2,00128  -1,37022 | +0,63106
TO10 (M) 1,823487  -0,00956 | -1,833043
Primér 0,307931 0,001821 -0,30611

Ve skupiné€ B, jejiz probandi drzeli pferuSovany pust, doslo ke zlepSeni SVB u
dvou testovanych osob, u TO1 byl zaznamenéan posun o 0,68 bodu a u TO9 o 0,63 bodu.
Primérné se vSak symaptikovagova balance stejn¢ jako u skupiny A zhorsila, a to 0 0,31

bodu.

Dal$im pouzitym ukazatelem byl index vagové aktivity (VA), ktery vznikl
sloucenim ukazateld v lehu a po ortostatické stimulaci a slucuje ukazatele, jejichz
hodnoty maji klesajici priibéh s rostoucim vékem a se zvySujici se intenzitou zatiZeni.
Tabulka 14 znazornuje vysledky probanda skupiny A, Tabulka 15 vysledky probandi
skupiny B.

Tab. 14: Hodnoty indexu vagové aktivity u skupiny A

Testovana osoba

(pohlavi) VA pred VA po Rozdil

TO1 (Z) 1,707155  1,497093 | - 0,210062
TO2 (Z) 3,190608  1,906579 | - 1,284029
TO3 (M) 0,194419  -2,25719 | - 2,451613
TO4 (M) 0,446726  -2,38817 | - 2,834899
TO5 (M) -0,44296  -1,06877 | - 0,625816

Pramér

1,01919

-0,46209

-1,481284

Z vysledkt shrnutych v Tabulce 14 1ze vycist, ze pétidenni plst mél negativni vliv
na aktivitu vagu u vSech probandt. Nejvétsi pokles byl zaznamenén u TO3 a TO4, ktery
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¢inil 2,45 bodu, resp. 2,83 bodu. Primérny pokles vagové aktivity probandii skupiny A
byl 1,48 bodu.

Tab. 15: Hodnoty indexu vagové aktivity u skupiny B

Testovana osoba

(pohlavi) VA pied VA po Rozdil
TO6 (Z) -0,66464  -0,05582 | +0,60882
TO7 (2) 2,770418  2,954836 | +0,18442
TO8 (M) -1,57037  -2,16462 | - 0,594258
TO9 (M) 2,061183  1,652534 | - 0,408649
TO10 (M) 2,874605 0,858994 | - 2,015611
Priamér 1,094239  0,649184 - 0,445055

Ve skupin¢ B doslo ke zvySeni aktivity vagu u dvou probandd. U TO6 ¢inil
vzestup 0,61 bodu, u TO7 0,18 bodu. Celkové vSak doslo také u této skupiny k poklesu,
a to 0 0,45 bodu.

Poslednim hodnocenym ukazatelem pii méteni variability srde¢ni frekvence
probandi bylo celkové skore (CS). Celkové skore vznika sloucenim SVB a VA a slucuje
vSechny vékove zavislé ukazatele. Vysledky jsou opét rozdéleny do dvou tabulek, jedné

pro skupinu A (Tab. 16) a druhé pro skupinu B (Tab. 17).

Tab. 16: Hodnoty celkového skore u skupiny A

Testovana osoba

(pohlavi) CS pred CSpo Rozdil

TO1(Z) 1,120174  2,053658 | + 0,93348
TO2 (2) 2,686233  1,505474 | - 1,180759
TO3 (M) -0,63175  -3,07036 | - 2,438608
TO4 (M) -1,35883  -2,29442 | - 0,935586
TO5 (M) -1,99865  -1,14203 | + 0,85662
Primér -0,03656  -0,58954 -0,552971

Pozitivni zménu v hodnotach celkového skore zaznamenaly dvé testované osoby.

TO1 méla nartst 0 0,93 bodu a TOS o 0,86 bodu. Nejvétsi pokles 1ze vidét u TO3, u které
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hodnoty CS klesly o 2,44 bodu. Celkové byl u této skupiny pozorovan pokles, jehoz

pramérnd hodnota ¢ini 0,55 bodu.

Tab. 17: Hodnoty celkového skore u skupiny B

Testovana osoba

(pohlavi) CS pred CS po Rozdil
TO6 (Z) -0,90066  -0,50744 | +0,39322
TO7 (2) 2,57129  2,557843 | - 0,013446
TO8 (M) -0,93932  -1,54201 | - 0,602692
TO9 (M) 0,660752  0,610515 | - 0,050236
TO10 (M) 2,512258 1,47431 | - 1,037948

Primér 0,780863 0,518643 -0,262221

Ve skupiné B doslo k nartistu hodnot celkového skére pouze u jednoho probanda,
a to u TO6 o 0,39 bodu. Nejvétsi pokles zaznamenala TO10, a to 0 1,04 bodu. Primér

zmén u skupiny B byl taktéZ negativni, jelikoz primérny pokles ¢inil 0,26 bodu.

5.4 Analyza subjektivnich zmén p¥i ptstu

Analyza subjektivnich zmén pfi plstu zahrnuje fyzické a psychické prozZivani
daného obdobi, jenz bylo zjistovano pomoci Dotazniku subjektivné vnimanych zmén pti
hladovéni, ktery je uveden jako Priloha ¢. 4. Stejné jako v predeslych ptipadech, i tato
data jsou vyhodnocena pro kazdou skupinu zvlast. Dotaznik obsahuje 8 otazek ohledné
fyzického prozivani, 3 otdzky na psychické proZivani a jednu otevienou, kde mohli
probandi zminit jakékoli dalsi problémy, se kterymi se béhem pustu setkali. Kazda oblast

je bodoveé zprimérovana a shrnuta do jednoho vysledku pro lepsi interpretaci.

Prvni dva grafy se tykaji psychického prozivani postniho obdobi. Ve skupiné A
S kontinudlnim pistem (Obr. 6) uvedli tfi probandi nulové zmény na svém psychickém
prozivani. TO4 pocitila prvni zmény ve tietim dni a ty uz zistaly konstantni. TO2 zazila

jediny vykyv v den 4. U obou probandi se jednalo o zvy$eného neklidu ¢i nervozity.
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Obr. 6: Zmény psychického prozivani u skupiny A s kontinualnim pastem

Z grafu pro skupinu B (Obr. 7) lze vycist, ze psychické prozivani probandi
korespondovalo s postnimi dny, kdy se citili hiife nez v dny nepostni. Tento zavér mize
byt predloZzen pro TO6, TO7 a TO8. TO9 a TO10 shodn¢ citily malou zménu béhem

prvniho postniho dne, poté jiz uvedly nulové zmény ve svém psychickém proZivani.

Psychicke prozivani skupina B
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" \/\/
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Den 1 Den 2 Den 3 Den 4 Den 5

TO6 TO7 TO8 TO9 e==TO10

Obr. 7: Zmény psychického prozivani u skupiny B s pferuSovanym pustem
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Nasledujici dva grafy se tykaji zmén ve fyzickém prozivani. Z grafu pro skupinu
A (Obr. 8) lze vy¢ist, ze pro TO1 a TO4 byl pust z fyzického hlediska v prib¢hu ¢asu
¢im dal vice naro¢ny, zatimco TOS5 a TO2 dosahly kritického stavu tieti, resp. ¢tvrty den
a potom doslo opét ke zlepSeni. TO3 neuvadi ani u fyzického prozivani zadné znatelné

zmeény.

Fyzické prozivani skupina A
16
14
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08
0,6
04
02

Den 1 Den 2 Den 3 Den 4 Den 5

e—TO01 TO2 TO3 TO4 e====TO5

Obr. 8: Zmény fyzického prozivani u skupiny A s kontinualnim plistem

V grafu pro skupinu B (Obr. 9) jde vidét nejednotnost fyzického proZivani
probandt v této skupiné. TO7 citila obtize v postni dny, zatimco v den druhy a &tvrty,
které byly nepostni, byly jeji obtize nulové. Na druhou stranu TO6 a TOS8 popsaly vétsi
obtiZe pravé béhem druhého a ¢tvrtého dne nez béhem dnil postnich. TO9 uvedla nejvetsi
obtize béhem prvniho dne, které vS§ak béhem druhého dne klesly a ztistaly konstantni az
do konce postniho obdobi. TO10 naopak uvedla stejné fyzické obtize béhem prvnich ¢tyt

dnt, které se posledni postni den zmirnily.
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Obr. 9: Zmény fyzického prozivani u skupiny B s pferusovanym pistem

Celkové vysledky jak psychického, tak fyzického prozivani a jejich porovnani
Vv jednotlivych skupindch je vyobrazeno v grafech nize. U skupiny A (Obr. 10), ktera
drzela kontinualni pust 1ze vidét, ze psychické obtize postihly pouze dva probandy z péti
a jeden proband nepozoroval zadné zmény ve fyzické ani psychické oblasti. Celkové byl

pust touto skupinou snasen hiife fyzicky.

Skupina A

[N

2
. - II
TO1 TO2 TO3 TO4 TO5

B Fyzické prozivani  ® Psychické prozivani

Obr. 10: Porovnani fyzického a psychického prozivani u skupiny A
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U skupiny B (Obr. 11) se zmény v psychické rovin¢ vyskytly u vSech probandi,
stejné tak i v roving fyzické. U TO6 a TO7 doséhlo psychické prozivani vyssich hodnot

neZ to fyzické. Celkové nejnizSich hodnot negativnich projevii dosahla TO9.

Skupina B

TO6 TO7 TO8 TO9

TO10

w

N

[y

B Fyzické prozivani  ® Psychické prozivani

Obr. 11: Porovnani fyzického a psychického prozivani u skupiny B

Posledni graf (Obr. 12) shrnuje celkové vysledky z Dotazniku subjektivné
vnimanych zmén pfi hladovéni. Je z né&j patrné, ze obé skupiny hiie snasely fyzické
projevy hladovéni, i kdyz u skupiny B dosdhlo vysokych hodnot také psychické
prozivani. Celkov€ byl mnohem hiif probandy sndSen prerusovany ptst, ktery drzela

skupina B, a to jak v roviné fyzické, tak psychické.
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Obr. 12: Celkové porovnani fyzického a psychického prozivani probandu
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6 DISKUZE

Pist byl jiz dfive pfedmétem zdjmu odborné vetejnosti a byl vyuzivan 1ékati jako
1écebny prostiedek, viz podkapitola 2.1.3 Historie piistu nebo 2.4. Lécebné t¢inky pistu.
A zda se, Ze se opét vraci na vysluni poté, co musel ustoupit moderni medicing. Od
experimenti na mysich se prechazi k vyzkumu na lidech a ke studiu dopadu pistu na
lidsky organismus. Zkouma se naptiklad Iécba diabetu mellitu (Aldawi, 2019), vliv plistu
na hladinu prozanétlivych cytokinu (Almeneessier, 2019) nebo tieba na kognitivni funkce
¢lovéka (Pourabbasi, 2019).

Také wvariabilita srdecni frekvence zazila posun ve svém vyuziti. Dfive byla
vyuzivana pouze pro sledovani moznych kardiovaskularnich onemocnéni, nyni se
dostava do Sirsiho podvédomi, pfedevSim sportovet, jako nastroj pro optimalni fizeni

tréninku a regenerace.

6.1 Diskuze k vyzkumnym otazkam

VOL1: Jaky dopad bude mit aplikace piistu na autonomni nervovy systém?

Po porovnani vysledkil jsou dopady aplikace pulstu, resp. riznych postnich metod,
zhodnoceny v nasledujicich tabulkach. Vzhledem Kk charakteru c¢isel jsou zmény pro

jednotlivé skupiny uvedeny pouze v absolutnich hodnotach.

Tabulka 18 uvadi zmény sympatikovagové balance. Ve skupiné A, kterd drzela
kontinualni ptst, se hodnoty snizily 0 0,270067 bodu. Ve skupiné B byl pokles vétsi, a to
0 0,30611 bodu.

Tab. 18: Porovnani zmén sympatikovagové balance u obou skupin

Skupina A Skupina B

Primérnd SVB pied pistem | 0,513035  0,307931
Primérna SVB po plistu 0,242969  0,001821
Rozdil -0,270067  -0,30611

V Tabulce 19 jsou k nahlédnuti zmény vagové aktivity pro skupinu A i B. Index
vagové aktivity byl u skupiny A snizen o 1,481284 bodu. Ve skupin¢ B nedoslo k tak
velkému poklesu vagové aktivity, snizeni bylo o 0,445055 bodu.
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Tab. 19: Porovnani zmén vagové aktivity u obou skupin

Skupina A Skupina B

Primérnd VA pted plstem 1,01919 1,094239
Primérnd VA po pustu -0,46209 0,649184
Rozdil -1,481284 -0,445055

Poslednim hodnocenym parametrem spektralni analyzy variability srdecni
frekvence bylo celkové skore (Tab. 20). To se opé€t u obou skupin snizilo. Ve skupiné¢ A

0 0,552971 bodu, ve skupiné B 0 0,262221 bodu.

Tab. 20: Porovnani zmén celkového skore u obou skupin

Skupina A Skupina B

Primémé CS pred pistem | -0,03656  0,780863
Priimérné CS po piistu -0,58954  0,518643
Rozdil -0,552971  -0,262221

Na zaklad¢ vysledkl lze vyzkumnou otazku 1 zodpoveédét tak, Ze pilist ma na
autonomni nervovy systém negativni vliv, jelikoZ byla utlumena parasympaticka vétev

ANS.

VO2: Budou mit obé pouzité postni metody stejny viiv?

Na zéklad¢ piedloZenych vysledkl l1ze zhodnotit, Ze obé postni metody mély
negativni vliv na aktivitu autonomniho nervového systému. Posun sympatikovagové
balance po ose x doleva byl lehce vyraznéjsi u skupiny s pferuSovanym pustem, ale
hodnoty celkového skore a zejména pak vagové aktivity byly vice snizeny u skupiny
S kontinudlnim pétidennim plstem. Kontinudlni plst tedy vice tlumi aktivitu

parasympatiku nez piist preruSovany.
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VO3: K jakym zménam dojde ve slozeni téla?

Po analyze vysledkii 1ze zmény ve slozeni téla zhodnotit pro jednotlivé postni
metody jako rozdilné. Procentualni rozdily sledovanych parametrii slozeni téla obou

skupin jsou uvedeny v nasledujicich tabulkach.

Tabulka 21 uvadi primérné hmotnosti pfed puistem a po pustu probandi skupiny A
1 skupiny B. Ve skupiné A, ktera drzela kontinudlni pist, klesla hmotnost o 4,96 kg, coz
se rovnd 7 %. Ve skupiné¢ B ¢inil pokles 1,4 kg, ktery odpovida 2 % ztraty télesné

hmotnosti.

Tab. 21: Porovnani zmén prumérné télesné hmotnosti u obou skupin

Skupina A Skupina B

Hmotnost pted plistem 71,8 74,44
Hmotnost po ptstu 66,8 73,04
Rozdil -4,96 -14

Rozdil v % 7% 2%

V Tabulce 22 jsou knahlédnuti zmény svalové slozky. Skupina A ztratila
v pruméru 2,38 kg svalové tkané€, coz opét odpovida 7 %, zatimco ztrata svalové slozky

u skupiny B nedosahla ani na 1 %, jelikoz ¢inila pouze 0,14 kg.

Tab. 22: Porovnani primérného tbytku svalové tkané u obou skupin

Skupina A Skupina B

Svalova tkan pred plistem 35,3 35,98
Svalova tkan po pustu 32,92 35,84
Rozdil -2,38 -0,14
Rozdil v % 7% 0%

Dalsim zkoumanym parametrem byly zmény tukové tkané. Z Tabulky 23 lze
vycist, ze k vétsi absolutni ztraté tukové slozky doSlo u skupiny B s pferusovanym
ptstem. Tato ztrata Cinila 1,04 kg, coz byl ubytek o 10 %. Probandi skupiny A ztratili

v priuméru 0,94 kg tukové tkan€, coz v jejich piipad€ odpovidalo 11 %.

63



Tab. 23: Porovnani primérného tbytku tukové tkané u obou skupin

Skupina A Skupina B

Tukova tkan pied plstem 9,88 11,22
Tukova tkan po plstu 8,94 10,18
Rozdil -0,94 -1,04
Rozdil v % 11 % 10 %

Naésledujici tabulka (Tab. 24) porovnava ubytek télesné vody (TBW) béhem
postniho obdobi u obou skupin. Ve skupiné A se zaznamenané ztraty vody v téle rovnaly
2,98 kg, coz odpovida 7 %. Ve skupiné s prerusovanym pustem cCinila ztrata vody jen

0,34 kg, coz odpovida ubytku o 1 %.

Tab. 24: Porovnani pramérného tbytku vody Vv téle u obou skupin

Skupina A Skupina B

TBW pied plstem 45,52 46,44
TBW po pustu 42,54 46,1
Rozdil -2,98 -0,34
Rozdil v % 7% 1%

Poslednim vyhodnocovanym parametrem v oblasti slozeni téla byla beztukova
télesnd hmota (FFM). Tento parametr souvisi s ubytkem svalové tkané a télesné vody.
Z Tabulky 25 lze vy¢ist, ze skupina A ztratila 4,02 kg FFM, coz se rovnalo 7 %. U
skupiny B ¢inila ztrata 0,36 kg, které v jejich ptipadé odpovidaji 1 %.

Tab. 25: Porovnani primérného ubytku beztukové télesné hmoty u obou skupin

Skupina A Skupina B

FFM pted ptistem 61,92 63,22
FFM po pustu 57,9 62,86
Rozdil -4,02 -0,36
Rozdil v % 7% 1%

Tieti vyzkumnou otdzku lze zodpovedét tak, ze obé postni metody mély vliv na

pokles sledovanych télesnych slozek, ale zmény se liSily pomérove.
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6.2 Diskuze k vysledkum

V nasledujicich odstavcich budou porovnany vysledky této prace s vysledky jinych
studii, které spolu v mnoha ptipadech koreluji. Hlavnim cilem této prace bylo zjistit vliv
riznych postnich metod na aktivitu vétvi autonomniho nervového systému. Solianik
(2016) uvadi zvysenou aktivitu parasympatiku po 48hodinovém puistu. Méfené parametry
HRV vV jejich studii ziistaly beze zmény, ale srdecni frekvence a tlak krve se snizily.
Oproti tomu vysledky této prace vykazuji zvySenou srdecni frekvenci u obou skupin,
pfedevSim u skupiny drzici kontinudlni pétidenni pust. Taktéz vysledky variability
srde¢ni frekvence jsou u obou skupin v tomto experimentu negativni, jelikoz doslo ke
sniZeni aktivity parasympatické vétve. Pokles indexu vagové aktivity byl vétsi u skupiny
s kontinualnim pistem. Ke stejnym vysledkim dospél napiiklad Herbert (2012) nebo
Mazurak (2013). Zvysena srde¢ni frekvence koresponduje s vysledky studie Chana
(2006), ktera zkoumala vliv 72hodinového pistu. Pro detailngjsi piehled o chovani
autonomniho nervového systému béhem pistu by bylo potieba sledovat hodnoty
pribézné kazdy den, jelikoz je mozné, Ze do urcité doby reaguje organismus pozitivni
odezvou parasympatiku, ale pokud je pust piili§ dlouhy, dojde ke zvySeni aktivity

sympatiku.

Ranni klidova srde¢ni frekvence se ve skuping s kontinudlnim pétidennim piistem
zvysila u dvou probandi, u dvou klesla a u jednoho ziistala beze zmény. Celkovy narist
ovSem ¢inil 5 %. U skupiny s pieruSovanym pustem se SFkid zvySila pouze u jedné
testované osoby, u jedné klesla a u tii zlstala beze zmény. Celkové se jednalo 0 1 %
nartst. U této skupiny se dala u tfi probandii pozorovat korelace srde¢ni frekvence

S postnimi a nepostnimi dny.

K vysledkim zmén sloZeni téla 1ze obecné fici, Ze ke sniZeni télesné hmotnosti
doslo u vSech probandi, pouze pomér jednotlivych slozek se mezi postnimi metodami
lisil. U skupiny A byl pokles télesné hmotnosti vyraznéjsi, coZ potvrzuje 1 studie
Trepanowskiho (2017), ktery nepovazuje ADF efektivnéj$i pfi sniZovani hmotnosti. I
kdyz se pterusovany pulst nejevi jako vyhodnéjsi pii snizovani télesné hmotnosti, jeho
vyhodou je zanedbatelny ubytek svalové hmoty a vétsi ztraty tukové slozky, nez u
probandii ve skupiné A. Crhova (2018) uvadi vétsi ztraty tukové tkané u zen, které se
vV tomto vyzkumu nepotvrdily, ale u obou zen drzicich pferuSovany ptist byl zaznamenan
nepatrny ndrast svalové slozky. Obecné lze vSak fici, Ze pohlavi nehrélo ve vysledcich

v

roli a nebyly zjiStény Zadné vyrazné mezipohlavni rozdily. Nejvyrazngjsi ubytek ze vSech
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télesnych slozek u skupiny s kontinualnim pustem ptedstavovala voda Vv téle, piestoze
mohla byt probandy kontrolovana. Piedlozené vysledky ukazuji, Ze jednotlivé postni
metody maji rizny vliv na télesnou kompozici a vzhledem poméru ubytku svalové a
tukové slozky u prerusovaného pustu by tento mohl byt doporucen jako metoda pro
snizovani télesné hmotnosti. Johnstone (2015) uvadi, ze ztraty télesné hmotnosti jsou

béhem postniho dne vyssi u muzi.

Porovnavat subjektivni parametry, jako jsou pocity, ndlada a fyzické prozivani, je
velmi obtizné, protoze se studie lisi pouzitou metodou a Skdlou moznych odpovédi.
Kessler (2018) neuvadi signifikantni zmény nalad a pocitli, oproti tomu Solianik (2016)
zaznamenala u probandl zvySeny vztek a Unavu. V tomto experimentu jsou zavéry
takové, Ze probandy byl mnohem htife sndsen pferuSovany plst nez kontinudlni a celkové
probandy vice trapily fyzické projevy. Ob¢ zeny ve skupiné B vSak vykazovaly zvysené
negativni psychické projevy. Nejcasté&ji si probandi stéZovali na pachut’ v ustech, uréity
zalude¢ni diskomfort a na Unavu, z psychickych projevii potom na nervozitu. Vysledky
subjektivné vnimanych zmén pii hladovéni jsou asi nejvice ovlivnény charakteristikou
testovaného souboru. Ve skupiné A mélo vSech pét probandi predchozi zkuSenost
S puistem, ztoho ¢tyfi vice nez jednu. Tii ztéchto probandi se bézné stravuji
nizkofrekvencné. I ve skupiné B méli vSichni probandi alespon jednu zkuSenost s plistem,
ale pouze dva vice nez jednu. Dalim ovliviiujicim faktorem jak psychického, tak

fyzického proZivani mizZe byt faze menstruacniho cyklu u Zen.

6.3 Limitujici faktory prace

Ptestoze byla snaha o zachovani konzistentnich podminek pro v§echny dny méteni
a vSechny probandy, existuji urCité limitujici faktory, které mohly ovlivnit ziskana data a
z nich vyvozené a zde ptedkladané vysledky. Mezi nejvice ovliviujici limitujici faktory

prace lze fadit tyto:

e Vysledky prace mohou byt ovlivnény nizkym poctem probandi a malym
vyzkumnym souborem pro kazdou postni metodu.

e DalSim limitujicim faktorem mize byt slozeni jednotlivych skupin, a to
zejména kviili smichani zastupct Zenského a muzského pohlavi. Cist& zensky

nebo muzsky soubor by mohl vykazovat presnéjsi vysledky.
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Predchozi zkuSenosti nékterych probandl s pistem mohou také mit vliv na
celkové vysledky, zejména na subjektivné vnimané zmény pii hladovéni.
Stejné tak stravovaci navyky a rezim probandi nebyl jednotny.

Jako dalsi limitujici faktor lze zminit obCasné potize s méfenim HRV. U
nékterych probandi musely byt provedeny dva pokusy, coz mohlo také
ovlivnit vysledky. Mohlo dojit k vétSimu uklidnéni dané osoby diky delSimu
Casu stravenému na lazku, nebo naopak ke zvySenému stresu z nepovedeného
pokusu.

Za faktor, ktery mohl préci nejvice ovlivnit, Ize povazovat nepierusenou
tréninkovou aktivitu béhem vyzkumu, ktera ma velmi vyznamny vliv na
hodnoty HRV.

Urcitym limitujicim faktorem je také samostatné méteni ranni klidové srde¢ni
frekvence. Piestoze byli probandi instruovani, je mozné, ze ne vzdy bylo

méieni provedeno spravné.
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7 ZAVER

Hlavnim cilem této magisterské prace bylo zjistit vliv pistu, resp. jednotlivych
postnich metod, na autonomni nervovy systém ¢lovéka a dalsi vybrané parametry, mezi
které pattila klidova srdecni frekvence, zmény ve slozeni téla ¢i fyzické a psychické
prozivani postniho obdobi. V syntéze poznatku jsou popsana teoreticka vychodiska pro
praci jako definice a historie plstu, popis riznych postnich metod, vliv plstu na lidsky
organismus a informace o autonomnim nervovém systému v kontextu pustu nebo napf.
obezity. V praktické Casti je popsana metodika prace, charakteristika vyzkumného
souboru a jsou vyhodnoceny vysledky jednotlivych zkoumanych parametri pomoci graft
a tabulek. Nasleduje diskuze k vyzkumnym otazkdm a vysledklim, které jsou porovnany
s vysledky jinych studii. Na zavér jsou uvedeny okolnosti, které jsou povazovany za

limitujici faktory této prace.

Pomoci vyzkumu byly zjistény tyto vysledky. Zmény ve slozeni téla byly pro kazdou
skupinu, resp. postni metodu, vyrazné odlisné. Probandi drzici kontinudlni ptst dosahli
vétSiho ubytku télesné hmotnosti. Tento bytek byl hrazen vice ze svalové tkan€, zatimco
skupina s pferusovanym méla vétsi ztraty tukové slozky. Zeny ve skupiné B dokonce
zaznamenaly mirny nérlst svalové tkang. Velky rozdil byl zaznamenan u dalSiho
zkoumaného parametru ve sloZeni téla, a to u vody v téle, které skupina A ztratila vyrazné

vice.

Na klidovou srde¢ni frekvenci mély obé postni metody podobny vliv. Primérna
hodnota SFkiid byla posledni den ptistu u obou skupin vyssi nez na zacatku experimentu,
avSak u skupiny s pferusovanym pustem byl nariist pouze minimalni. U nékolika
probandl této skupiny Ize pozorovat, Ze kiivka jejich srde¢ni frekvence koresponduje

S postnimi dny.

Aktivita autonomniho nervového systému byla sledovana pomoci tii parametrii
spektralni analyzy variability srde¢ni frekvence. Primérné hodnoty vSech tii sledovanych
parametr u obou skupin béhem postniho obdobi klesly. Nejvyrazngjsi rozdil mezi
skupinami lze pozorovat u indexu vagové aktivity, ktery nebyl u skupiny B tak vyrazny

a probandi Zenského pohlavi dokonce dosahli pozitivniho narlstu.

Poslednim testovanym parametrem byly subjektivné vnimané zmény béhem

hladovéni. Skupina drZici pferuSovany pust vnimala psychické 1 fyzické projevy hlife nez
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skupina s kontinualnim pastem. Tento rozdil byl markantni pfedevsim v oblasti

psychického prozivani. Celkové byly obéma skupinami hiife sndseny fyzické projevy.

Celkové piinesl vyzkum zajimavé poznatky, které by ovSem musely byt
prozkoumany na vétS§im vzorku osob, aby mohly byt vysledky potvrzeny. Zejména
kontinualni méfeni variability srde¢ni frekvence béhem plstu by mohlo pfinést detailnéjsi
piehled o aktivit¢ sympatické a parasympatické vétve autonomniho nervového systému
v prub¢hu jednotlivych dnii postniho obdobi. Probandim by také musel byt nastaven

stejny rezim, ktery by nebyl piili§ ovlivnén vnéjsimi vlivy.

Pist je ve spolecnosti vinimén riznorodé. Jednémi je nepochopen, jini ho povazuji za
soucast osobni viry a pro sportovce miize byt prostfedkem snizovani hmotnosti do
vahovych kategorii. Pfi postupném prodluzovani postni doby a praktikovani zasad
spravné aplikace pistu by nemél plist nikomu ublizit a kazdy si mize vyzkouset, co jeho

télo dokaze.
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PRILOHY

Priloha 1: Informovany souhlas pro uéastniky vyzkumu

INFORMOVANY SOUHLAS PRO UCASTNIKY VYZKUMU

Byl/a jsem seznamen/a s podminkami, cilem a obsahem vyzkumného projektu
Bec. Jitky Jetabkové s nazvem Vliv plistu na autonomni nervovy systém. Rozumim jim a

souhlasim s nimi.

Souhlasim s ucasti na tomto projektu. Davam své svoleni vyzkumnici, aby data,
které jsem ji poskytl/a, poslouzila za ti€elem sepsani magisterské prace, popi. odborného
¢lanku a pro jakékoliv dalsi odborné publikace a prezentace vychéazejici z tohoto

vyzkumu.

Souhlasim se zplsobem, jak bude zachovana diivérnost a jak bude ma identita

chranéna béhem vyzkumu i po jeho skonceni.

Souhlasim s tim, ze je mi vice nez 18 let a netrpim Zadnym z nésledujicich
onemocnéni - diabetes mellitus I. i II. typu, psychicka a neurologickda onemocnéni,
onemocnéni §titné Zlazy, kardiovaskularni onemocnéni, alkoholismus, nemoci z
podvyzivy, cirhdza, krvaceni do zaludku nebo stfev, nemoci ledvin ¢i slinivky bfisni,
tuberkuloza, pokrocilé stddium rakoviny, hnisavé procesy vnitinich orgéand, akutni
onemocnéni (virova onemocnéni, zanét slepého stfeva, cysty, zauzleni stfev apod.) Pro

zeny — nejsem téhotna ani kojici Zena.

Rozumim tomu, Ze pokud se v priabehu vyzkumu objevi pro mne obtizna situace,

kterou nebudu moci zvladnout, mohu z vyzkumu vystoupit.



Priloha 2: Informace pro tucastniky vyzkumu

INFORMACE PRO UCASTNIKY VYZKUMU

NAZEV PROJEKTU: Vliv piistu na autonomni nervovy systém

KATEDRA: Katedra podpory zdravi (Fakulta sportovnich studii, Masarykova univerzita)
RESITEL: MUDr. Katefina Kapounkova, PhD. (akademicky pracovnik)
CLEN REALIZACNIHO TYMU: Bc. Jitka Jefabkova

CIL: Cilem projektu je zjistit jaky vliv ma piist na autonomni nervovy systém ¢lovéka,

slozeni téla a klidovou srde¢ni frekvenci.

DOBA TRVANI: Vyzkum probih4 v lednu, Ginoru a beznu 2020. Ugast na vstupnim a

vystupnim méfeni zabere 20-25 minut.

PRUBEH VYZKUMU: Kazdy uéastnik projektu absolvuje:

Vstupni vySetieni, které bude probihat na Fakulté sportovnich studii Masarykovy
univerzity (FSpS MU), Kamenice 5, Brno-Bohunice. VySetieni se sklada z:

1) pohovor s G¢astnikem vyzkumu o zakladnich informacich o vyzkumu, vstupni
dotaznik

2) méfeni variability srde¢ni frekvence pomoci pfistroje DIANS, neinvazivni
metoda, trvani cca 20 minut.

3) vySetfeni sloZeni téla pomoci bioelektrické impedance (In Body). Jedna se o
metodu umoziujici stanovit mnoZstvi tuku, svalové tkané¢ a vody v téle na
podkladé méfeni odporu téla vici nizkému sttidavému elektrickému proudu.

Jedna se o neinvazivni metodu méfeni.

Postni obdobi, kde se skupina A bude postit Sdni, skupina B se bude postit obden.
V postnich dnech budou tcastnici ptijimat Cistou vodu, a to v mnozstvi ptiblizné
3-4 litry. Béhem tohoto obdobi si budou G¢astnici rano méfit a zapisovat klidovou
srdecni frekvenci a vecer hodnoty do dotazniku subjektivné vnimanych zmén pfi

hladovéni, zaznamov¢é archy jim budou rozdany pfi vstupnim vySetieni.

Vystupni vySetieni, které je shodné se vstupnim vySetfenim.



ZDRAVOTNI RIZIKA TESTOVANI

Pokud ucastnik dodrzuje piedem dohodnutd pravidla pro drzeni pistu, jsou rizika
zhorseni zdravotniho stavu minimalni. Behem postniho obdobi se muize objevit toceni a
bolest hlavy, podrazdénost, naladovost a zhorSeni spanku. V prvnich dnech pistu se

objevuje drazdiva chut k jidlu a kruceni v bfiSe, s postupem ¢asu se projevy zmiriuji.

NAKLADANI SOSOBNIMI UDAJI

Ziskané udaje (jméno, telefonni ¢islo, antropometrické udaje aj.) budou pouzity vyhradné
pro vyzkumné ucely. Pii zpracovéni a interpretaci vysledkti bude pouzita identifikace
osob ¢iselnymi kody. Tyto koédy budou ucastnikiim vyzkumu ptfidéleny pii vstupnim
pohovoru. Informované souhlasy ti€astnikll projektu budou uloZeny na uzaméeném misté
v kancelafi hlavni feSitelky projektu. Pfistup k témto dokumentim s podminkou

mlcenlivosti bude mit MUDr. Katefina Kapounkova, PhD. a Bc. Jitka Jetabkova.

PODMINKY UCASTI NA VYZKUMU

Vase ucast na programu je dobrovolna a svym podpisem souhlasite s tim, Ze jste zcela
zdrav/a a bez jakychkoliv kontraindikaci. Vyzkumnik mize Vasi ucast ve vyzkumu
pterusit, pokud se bude domnivat, Ze takovy postup je ve Vasem nejlepSim zdjmu,
pfi¢emZ k ukonceni Ucasti nebude potiebovat Va§ souhlas. Stejné tak i Vy miZete

z vyzkumu vystoupit, pokud by se naskytla pro Vas obtiZzna a jinak nefeSitelna situace.



Informovany souhlas icastnika vyzkumu

Prohlasuji, ze jsem cetl/a cely vySe uvedeny text Informace pro tcastnika vyzkumu a

porozumél/a jsem jeho smyslu. Souhlasim se svou ucasti ve vyzkumu a poskytnutim

svych osobnich tdaji a namétenych udaji Masarykove univerzité. Ziskané udaje budou

vyhradné pro vyzkumné ucely. Pfi zpracovani a interpretaci vysledki bude pouzita

identifikace osob ¢iselnymi kody a to bez navaznosti na jméno. To znamen4, Zze naméiené

hodnoty budou evidovany jenom pod Cciselnym koédem. Dle nasledujici varianty

souhlasim ¢i nesouhlasim s pouzitim dat pro dal$i vyzkumné Géely (prosim zakrouzkujte

i podtrhnéte zvolenou variantu):

varianta 1 —nesouhlasim/souhlasim s pouzitim ziskanych dat pro jinou studii, nez
vyslovné uvedenou v tomto souhlasu

varianta 2 —nesouhlasim/souhlasim s pouzitim dat i pro jiné vyzkumné studie
realizované v ramci Masarykovy univerzity za podminek, ze data budou pouzita

pouze v anonymizované podob¢

Byl/a jsem informovan/a, Ze:

mam pravo poZadovat pfistup k osobnim udajim tykajicim se mé osoby, jejich
opravu nebo vymazani, popifipadé omezeni zpracovani, mam pravo vznést
namitku proti zpracovani osobnich udaji tykajicich se mé osoby,

mam pravo podat stiznost dozorovému organu (Utad na ochranu osobnich tidajii)
v ptipadé, Ze se domnivam, Ze zpracovani mych osobnich udajl probiha v rozporu
spravnimi ptredpisy,

mam pravo tento souhlas i svou ucast na vyzkumu kdykoliv odvolat, aniz by mi
za to hrozila jakakoliv sankce ¢i znevyhodnéni, a to oznamenim na elektronickou

adresu jitka.jerab@gmail.com ,

mnou podepsany informovany souhlas ucastnika vyzkumu bude ulozen v
kancelafi1 vedouci projektu a realiza€niho tymu, ktefi jedini budou mit pfistup k

uvedenym osobnim udajim.

Na zakladé vySe uvedenych informaci udéluji timto Masarykové univerzité (jako

spravci a zpracovateli osobnich tidaji) souhlas s uvedenym zpracovanim osobnich

udajii za ucelem védeckého vyzkumu, a to na dobu neurcitou.


mailto:jitka.jerab@gmail.com

Kontaktni osoby pro zpracovani osobnich udaju:

MUDr. Katefina Kapounkova, PhD.
Katedra podpory zdravi

Fakulta sportovnich studii MU
Kamenice 5, Brno

kapounkova@fsps.muni.cz

Be. Jitka Jerabkova

jitka.jerab@gmail.com

+420 723 188 346

Kontaktni udaje probanda pro zpracovani osobnich tdajt:

Jméno a prijment:......coceeveriiniiiiniiinice

AIESA: ...

TelefOn: ...

EMaili. .o

Podpis Uc€astnika:.........cccoeeeeeeiieiinennn.

Podpis vyzkumnika:............cccoeeennennn

Vo Dne.voee Vi Dnei.ce

Vazeni dobrovolnici,

dékujeme Vam velice za ucast na tomto vyzkumu. Za fesitelsky tym: MUDr. Katefina

Kapounkova, Ph.D. a Bc. Jitka Jetabkova


mailto:kapounkova@fsps.muni.cz
mailto:jitka.jerab@gmail.com

Priloha 3: Dotaznik k vyzkumu

DOTAZNIK K VYZKUMU

c) obcas

ZkusSenosti s plistem

a) zadné

b) minimalni (jednou jsem to zkousel/a)
¢) mam vice neZ jednu zkusenost

Pohybova aktivita

a) zadna

b) obcas (2-3x tydn¢)

¢) Casto (vice nez 5x tydné&)

Jsem:

a) vegetarian
b) vegan

c) ani jedno

Motivace k puistu

a) chci zjistit, co dokazu a co moje télo vydrzi
b) byl/a jsem donucen/a

¢) nevim, proste jsem tady

Dé&kuji za vyplnéni.



Piiloha 4: Dotaznik subjektivné vnimanych zmén p¥i hladovéni

DOTAZNIK SUBJEKTIVNE VNIMANYCH ZMEN PRI HLADOVENI

U otéazek 1. - 11. vyber miru intenzity, podle které¢ jste dany stav pocitoval/a.
Vysledné hodnoty zapisujte do zaznamové tabulky na druhém listu. U otazky ¢. 12
pouzijte vlastni slova a uved'te, v ktery den jste dané pocity citil/a.

1. Bolesti hlavy
0 1 2 3 4
vibec ne mirné stiedné dosti silné velmi silné

2. Pocity na omdleni nebo zavraté
0 1 2 3 4
vibec ne mirné stiedné dosti silné velmi silné
3. Nepftijemna chut’ v stech
0 1 2 3 4
vibec ne mirné stiedné dosti silné velmi silné
4. Zalude¢ni diskomfort (pocity tlaku, kruéeni v biise)
0 1 2 3 4
vibec ne mirné stiedné dosti silné velmi silné
5. Navaly na zvraceni, nebo nevolnost od zaludku
0 1 2 3 4
vibec ne mirné stiedné dosti silné velmi silné
6. Bolesti svalu
0 1 2 3 4
vibec ne mirné stiedné dosti silné velmi silné
7. Chvéni svala v koncetinach
0 1 2 3 4
vibec ne mirné stiedné dosti silné velmi silné
8. Pocity celkové slabosti, inavy
0 1 2 3 4
vibec ne mirné stiedné dosti silné velmi silné
9. Vnitini neklid, neustala nervozita
0 1 2 3 4
vibec ne mirné stiedné dosti silné velmi silné
10. Neovladatelné vybuchy nalad, nebo nepfiméiené reakce situacim
0 1 2 3 4
vibec ne mirné stiedné dosti silné velmi silné
11. Pocity tizkosti a strachu

0 1 2 3 4
vibec ne mirné stiedné dosti silné velmi silné



12. Jestlize Vas trapily jiné obtize, prosim, popiste

Zaznamova tabulka

1.den

2.den

3.den

4. den

5. den

Otéazka ¢.1

Otazka ¢.2

Otazka ¢.3

Otazka ¢.4

Otazka ¢.5

Otazka ¢.6

Otazka ¢.7

Otazka ¢.8

Otazka ¢.9

Otazka ¢.10

Otazka ¢.11




Priloha 5: Zakladni informace o ptstu

ZAKLADNI INFORMACE O PUSTU

PRED PUSTEM

- alespon 5 dni pied piistem se snazte jist mén¢ tu¢nych jidel, omezte zivocisné
bilkoviny (maso, mlé¢né vyrobky, vejce)

- jezte dostatek zeleniny a ovoce

- dbejte o ptijem tekutin a vlakniny

BEHEM PUSTU

- velka az drazdiva chut’ k jidlu, kruceni v bfise - jestlize ¢lovek piekona tuto fazi,
ztraci nepiekonatelnou touhu a neprojevuji se u néj abstinenéni piiznaky

- zhorSeni spanku, podrazdénost, nadladovost, bolest hlavy

- jsou doporucovany teplé koupele, které zmirni negativni projevy prvnich dni
pustu

- zizen je mala

- zZVySuje se imunita organismu

- probiha likvidace patologickych mikroorganimu

- dochazi k vylouceni piebyte¢ného sodiku a vody

- ztrata hmotnosti ¢ini cca 1 kg denné — pfedevsim voda

- 3.-4. den hladovéni vymizi pocit hladu - nenasycené MK aktivuji tkanovy
neurohormon cholecystokinin, ktery u savct potlacuje pocit hladu

- snizuje se pocet dechil a tepi, teplota téla

- VNS je zachovéana normalni latkovd vymeéna

- v prubéhu 4. nebo 5. dne se mize u nékterych lidi objevit i pocit dusevniho
blaha

- od 2.-3. dne dochazi ke zménam sekrece v travicim traktu

- 0d 4.-5. dne se pocit hladu ztraci nebo je velmi slaby

- 0d 8.-10. dne dochazi k Giplnému zastaveni tvorby zalude¢ni kyseliny a namisto
ni se objevi tzv. spontanni Zalude¢ni sekrece

- organismus se Cisti

- zvySuje se pocit Zizné

- pocituje se sucho v tstech
objevuje se povlak na jazyku a zubech - zasadné se nezbavujte neptijemného
pocitu v tstech zvykackou!

- zostfeni n¢kterych pfiznakl chronickych nemoci, starych urazi

- koncem tohoto obdobi nahle mizi pocity slabosti, inavy, buseni srdce, zavraté a
hladovéjici se zacina citit dobie

- ztraty hmotnosti se pohybuji okolo 0,5 kg denné



Pti hladovéni organismus piejde na vnitini zpiisob vyZivy, a proto bychom se méli
vyhnout byt’ jedinému soustu potravy.

Neuzivejte 1éky béhem hladovéni.

Meditace béhem puistu zmirnuje jeho projevy.

PO PUSTU

- navrat k normalni (raciondlni) strave, by mél trvat minimalné tak dlouho, jako
polovina doby, po kterou jsme se postili, idealn¢ je stejn¢ dlouhy jako pust

- strava po pustu by méla byt lehce stravitelna - pfirozené potraviny, chemicky
nezpracované, nebo Setrnd tepelna uprava

- nejhorsi je thned po pustu snist vejce, mlécné vyrobky nebo maso

- nejsnadngéji stravitelné jsou: zelenina, ovoce, obiloviny

- stfedné obtizné: luSténiny

- obtizné: maso, mlé¢né vyrobky, vejce

- jezte pomalu, dlouze kousejte a zvykejte

- jezte malé porce

- vyhybejte se soli!

- kavu, alkohol, energetické napoje odsouvejte co nejdal od pistu

Skupina A — pétidenni pust

- pro vas plati predevsim vse vySe napsané, dikladné si to prectéte a pfipravte se na pist
hlavné psychicky

- pijte pouze vodu, mize byt mineralni, ale ni¢im ji nedochucujte
- vyhnéte se zvykackam, bonbéniim apod.
- pfi nevolnosti si snazte sednout nebo lehnout a napit se vody, brzy to piejde

- pijte, mnohem vic nez normalné (3-4 litry denné), zalezi na potiebé, ale pod 3 litry
nechod’te

Skupina B — pust obden
- pfi piistu pijte pouze vodu, mize byt i mineralni, ale ni¢im ji nedochucujte
- v dobé¢ pistu nepouzivejte zvykacky ani bonbony apod.

- V dob¢ pistu pijte, mnohem vic nez normalné (3-4 1 denn¢), zalezi na potiebe, ale
nemélo by to byt méné nez 3 litry

- mimo postni den mtiZete jist jako v bézny den, snazte se nepiejidat a dodrzujte zaklady
zdravého stravovani (zadna tu¢na a smazena jidla, hodné zeleniny a ovoce)

- pfi nevolnosti si snazte sednout nebo lehnout a napit se vody, brzy to ptejde



