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Ucebni text

Zatezove testy

Jsou urceny ke zjisteni funkcniho stavu testovanych
organu i celého organismu, ke zjisténi zpusobilosti
k pohybove aktivite a ke sledovani odezvy
organismu na ruzneé typy zatizeni.




Ucebni text

Zatezove testy — indikace pro vysetreni

Frekvence duvodu k vySetreni je odliSna u dospélych a déti, u zdravych a nemocnych

Stanoveni fyzickeé vykonnosti, posouzeni vlivu tréninku

Duvody diferencialné diagnostické

Duavody preventivné kardiologické

Posouzeni vysledkt medikamentdzni IéCby Ci operacniho reSeni
Posouzeni uspesnosti rehabilitacniho programu

Zhodnoceni zdatnosti ve vztahu k onemocnéni

Sledovani chronického progredujiciho onemocnéni

Pro nastaveni nerizikove intenzity zateze

Provedeni zatézoveého vysetreni — rizikové faktory + typ planované PA




TVL — zatézové testy Utebni text

Zatezove testy — kontraindikace pro vysetreni

Akutni infekCni onemocnéni; Akutni zanétlivé onemocnéni (srdce, autoim.ch.)
LécCeny vysoky krevni tlak — v klidu > 200/120 mmHg
Dekompenzovany diabetes

Stavy metabolického rozvratu; vazné poruchy acidobazické rovnovahy;
Globalni respiracni insuficience

Kratce po astmatickem zachvatu

Akutni infarkt myokardu v prvnich dnech; nestabilni angina pectoris
Stendza levé koronarni tepny; disekce aorty; akutni plicni embolie
SrdecCni selhani; hypertroficka obstrukCni kardiomyopatie

Stavy po mozkové prihodé, po tranzitorni ischemické atace

Akutni onemocneni jater, ledvin, endokrinni onemocneni,

+ nespoluprace ,vySetfovaného*




TVL — zatézove testy Uéebni text

Zatezove testy

Zatizeni: Pohybem (dynamicka, staticka zatéz)
Zmeénou polohy téla
Hyperventilaci
Chladem, teplem
Snizenim/zvySenim parcialniho tlaku O,
Psychicky, farmakologicky, ....
Déleni:
Podle mista: Terénni testy x Laboratorni testy
Podle velikosti zatizeni: Maximalni x Submaximalni x Supramaximalni
Podle metabolickych pochodu. Anaerobni x Aerobni

Podle typu zatéze (viz vyse)




TVL — zatézove testy Uéebni text

Provedeni :
laborator — standardni podminky — srovnatelnost, opakovani
v prostredi normalnim pro vykon aktivity — ovlivnujici faktory

Vysledky:  ovlivnény pohlavim, vékem, somatickymi predpoklady
zdravotnim stavem, psychickymi faktory
prostfedim laboratore, metodikou, denni dobou
+ spolupraci vysetfovaného
— spravna interpretace vysledku




TVL — zatézove testy Uéebni text

Laborator — podminky testu :
Klid; vétrani; rozméry > 20 m? teplota 18 — 22 °C, vihkost 30 — 60 %,

Lehatko, vybaveni pro testy ( bicyklovy ergometr, béhatko,
analyzator vymény dychacich plynu, ru¢ni dynamometr...), tonometr,
= (CH

Zajisteni bezpecnosti
Vybaveni pro resuscitaci, defibrilator, Iékarna,Skoleni personalu
Spojeni s resuscitacnim tymem

Kalibrovane, kontrolované vybaveni




TVL — zatézove testy Uéebni text

Zatezovy protokol:
Specifikuje intenzitu zatizeni, dobu trvani testu, ...
Zatézovy test
Jednostuprnovy
Stupnovy; stupnovy s prestavkami
Kontinualni
Rampovy
Kombinovany
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Zatizeni pohybem

1) Dynamicka zatéz:
schudky (dnes jiz nepouzivaji pro nepresné stanoveni zatéze),
béh, chlize (chodecky test 2 km po roving, méfi se doba, TF, stanovuje
vykonnost; Coopertv test — chlize/béh, vzdalenost za 12 min;
walking test — chize, vzdalenost za 6 minut)

drepy (Ruffierova zkouska — 30 drep(/30 s; méri se TF po a po 1 min,
stanovuje se index vykonnost)

Wingate test — komplexni do max.zatiZzeni; zjiSteni anaerobni kapacity
bicyklova ergometrie (vsedé, vieze); rumpal
béhatko
plavecky Ci veslarsky trenazer
2) Staticka zatéz:
pouziti dynamometru; stisk ruky (handgrip) — méri se TK
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Zatizeni pohybem

VysSetrovana osoba:

poucena o vySetreni a jeho rizicich (informovany souhlas)
vhodny odév a obuv

nesmi predchazet velka zatéez

nesmi mit infekCni chorobu

zivotosprava den pred testem (+ spanek, vhodné tekutiny, ...)
zaznamenat vsechny uzivané léky...

Pred testem: anamnéza, fyzikalni vysetreni, klidové ekg, TF, TK
V prubéhu testu: klinicky stav, ekg krivka, TF, TK, dle typu testu dal$i
Po testu: podle typu zatéze a stavu alespon 10 min, event. déle
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Bicyklova ergometrie

upevnény bicykl s nastavitelnou zatezi
elektrody - snimani EKG, méreni TK
princip: vySetfovany Slape proti nastavenému odporu (W)

odpor se méni skokem, 1 kontinualne€, kombinace

60 otaCek/min (klasické); nékterée pristroje automaticka regulace
délka stupné + velikost odporu — jednotlivé protokoly

stupen (min) zvySovani o (W)

Bruce 3 50
Stanford 2 10)

Balke 2 25
Henry 1 10

doba vysetfeni: do 12 minut
uroven zatéze lze modifikovat — vystihnout charakter sportu
volba zakladniho stupné zatéze — mozné nékolika zpusoby /25 -100 W /
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Ucebni text

Vlastni test:
Nejdriv vleze ekg, TK, pulz
testovany na bicykl; elektrody, manzeta tonometru
kratce v klidu — pak zatez
pred koncem kazdého stupne:
hodnota TK
ekg po dobu 8 - 12 s; /event. abnormality ekg v prabéhu/
test provadime do submaxima Ci maxima, kdy uz nelze udrzet
pozadované tempo (v kardiologii odlisna kritéria pro ukonceni)
v zotavovaci fazi (4—6 min): dale sledovani vySe uvedené hodnoty
Indikace k preruseni testu

1) Symptomy 2) dosazeni diagnostického cile 3) bezpecnost
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Fyziologické zmény TK a tepové frekvence (f) pri zatéezi

Systolicky TK a tepova f — pfi zatézi progresivné rostou
Vrcholovy systolicky tlak: 160 — 180 mmHg (ojed. na 200 mmHgQ)
Diastolicky tlak — nejsou podstatné zmeény ( kolisani 10 -15 mmHg)

Tepova frekvence (f; SF): se zatézi roste
klidova: 60 — 75/min; u vagotonie a trénovanych 45 - 60/min
vySSi pfi unave, prehfati, emocni zatézi, onemocnenich, poruchy rytmu
orientaCni hodnota max. f = 220 - vék
stoupa vice u mladych osob

Roky: 20-29 Max.tep.f: 200
40 - 49 180
70-79 150

po zatézi pokles, mél by byt o 12 tepu/min
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Fyziologické zmeny EKG pfri zatezi

Zrychlovani tepove f — zkracovani intervalu Q-T
Zmeény useku ST — lehka junkcni deprese useku ST (<2 mm,< 0,06 s)
mUZe byt nasledovana horizontalni depresi ST
— zmeény 0,5 mm nejsou vyznamne
Zmeény T viny — izolované zmény nemaji vyznam (u mladych o. vysoké Spicaté T)
Amplituda kmitu R — celkova amplituda QRS snizena pfi témér max. zatézi
nazory rozporné, neni pouzivano k bézné diagnostice
Zmeny intervalu P-R — urcité kolisani intervalu
Zmeény P vin — bézny je vznik vysokych Spicatych vin;
pfi extrémni tachykardii fuze P a T vin
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Vyhodnoceni:
Maximalni dosazeny vykon
ve W nebo W/kg — tabulkové udaje, porovnani

Reakce tepové frekvence (TF) na zatéz: TF se zatézi stoupa
pfi max.zatézi vétsinou po dosazeni max. stagnuje i pfi dalsim T zatéze
nalezita (referencni) hodnota pfi max.zatézi TF .., = 220/210 - vek
hypokineticka reakce — frekvence se nezvySuje Umérné zatézi
(selhavajici srdce, hypofunkce stitné zlazy ..)
zrychleni < 120/min (pfi max/subax zatézi) svédci pro sick sinus syndrom
hyperkineticka reakce — frekvence se vyrazné zvysuje
(netrénovani, rekonvalescence, hyperthyre6za, anémie..)

- srde¢ni f - klesa s vékem, u zen vzdy vySSi nez u muzu
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Reakce krevniho tlaku (TK) na zatez:

systolicky TK (TKs) se zatézi roste; s vékem vySSi, vice u muzu
diastolicky TK (TK;) linearne klesa; u starsich mirné stoupa

hodnoty - tabulkoveé porovnani

Stredni arterialni tlak: mira tlakového zatizeni tepen i srdce, STK+2DTK/3

Fyziologicke hodnoty: TKg < 200 mmHg (pfi 100W); TK; <105 mmHg

hypertenzni reakce: syst. 210 (240) mmHg, dyast. 110 - 120 mmHg
I lhned ukonCit test pri systole 240 mmHg, diastole 120 mmHg
hypotensni reakce — snizeni STK o vice nez 10 torru — patologicka

rychlost poklesu TK v zotavovaci fazi zpomalena — ddg ICHS
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EKG krivka: porovnani s klidovou

Hodnotime zmény useku ST béhem cviCeni nebo po skonceni

- ischemické zmény se zde projevi nejCastéji, kritéria

Sledujeme vznik arytmii

- supraventrikularni extrasystoly > 5/min Ci polytopni extrasystoly
fibrilace Ci flutter sini, supraventrikularni tachykardie, komorové extrasystoly,
sinoatrialni blok, junkcni rytmus, A-V blokady, blokady Tawarovych ramének

Pocity vysetfovaného:
bolesti na hrudi, dusnost, toCeni hlavy, zavrat, nevolnost, bolesti v lytkach

Dlvody preruseni testu:
relativni x absolutni (subjektivni,objektivni)
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V zavéru stanovujeme:
Pracovni kapacitu: velikost zatéze, kdy se jesté neobjevily patologické znamky pfi testu
Pracovni toleranci: vyjadtuje, jakého vykonu vysetfovany absolutné dosahl

Index vykonnosti W, — vychazi z kladného vztahu mezi vzestupem intenzity zatizeni a
srdecni frekvence, urCeni vykonu, kterého by jedinec dosahl pfi SF170,

- tento parametr urCuje obecnou zdatnost;
vySSi hodnoty — dobra adaptace obé&hu na vytrvalostni zatéz
Postupné zvysovani zatizeni — az dosazena TF 170/min
Namerené hodnoty pfi uréenych stupnich zateze — do grafu, prolozenim primky ziskame
prislusnou hodnotu (i kdyz ji nebylo dosazeno)
OrientacCni urCeni kardiorespiracni zdatnosti, nenarocny (10 — 15 min)
Pro srovnani — hodnota na 1 kg hmotnosti — W,,,/kg
Muzi — hodnoty kolem 2,5 W/kg; Zeny - kolem1,75 W/kg
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Robinsonuv index srdec€ni prace
neprimy ukazatel spotreby O, v myokardu; zdravi nizSi hodnoty
TF x TKg /100
hodnota minimalné 200 - jinak omezena srdecCni vykonnost
nad 300 — pretizeni cirkulace

Vydej energie — Ize odhadnout

ze vztahu mezi vykonem a spotfebou O, & mezi vzristem SF a spotifebou O,
z tabulek
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Klikovy ergometr - rumpal

rucni otaceni hridele

jednoklikovy / dvouklikovy ergometr

vykon ovlivnén: frekvenci otacek, vyskou kliky, ekonomikou pohybu

Nevyhody:
Ekg zaznam nelze ziskat pfilis kvalitni pfi pohybu HK a hrudniku
mereni TK rovnez problematicke
Test Casto konCi pro svalovou unavu HK

Pouziti pouze pfi postizeni DK
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Test na béehatku
pohyblivy bézici pas
zatez — stupne dle rychlosti a sklonu pasu
zaznamenava se ekg a meri TK
Zatézovano vice svalovych skupin— odliSné hodnoty od bicyklove erg
Nevyhody: méné bezpecny nez bicykl, vétsi hluCnost, prostorove
naroky, vyssi cena
Vyhody — vice odpovida pohybu, ktery Clovék denné vykonava
pro bézce, lyzare, ...
K dg ICHDK — klaudikacni test
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Spiroergometrie

dynamicka zatez doplnéna analyzou vydechovaného vzduchu

Metoda stanoveni aerobni kardiorespiracni zdatnosti analyzou
vydechovaného vzduchu pfi maximalnim fyzickém zatiZzeni

nejkomplexnéjsi metoda, vétSinou na bicyklovem ergometru

Indikace
Zjisténi vlivu tréninku na fyzickou zdatnost
Volba vhodného sportu
Preskripce pohybové aktivity
Prevence zdravotnich komplikaci pfi zatézi
Diferencialni dg bolesti na hrudi, duSnosti, zhodnoceni efektu |éCby
|dentifikace onemocnéni, které je v klidu bez projevu Ci je latentni
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Meéreni dynamickych ventilacnich hodnot:
Dechova frekvence
Minutova ventilace, maximalni minutova ventilace
Maximalni vydechovany objem
Dechova rezerva
Usilovna rozepsana vitalni kapacita, rozepsany usilovny vydech za 1 s
Maximalni vydechova rychlost, alveolarni ventilace
Krivky objem pratok

Mereni statickych ventilacnich hodnot:
Dechovy objem; Vitalni kapacita
Rezidualni objem; Celkova plicni kapacita, ...
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Minutovy prijem kysliku VO, mI/min nebo I/min nebo mi/kg/min
Vypocteny objem kysliku, ktery pfijmeme na zacCatku DC (neni co spotieba O,)
Klidova hodnota cca 3,5 ml/min; linearné se zvySuje se zatézi

Maximalni spotreba (prijem) kysliku VO,
predstavuje kapacitu transportniho systému pro kyslik

udava se v ml/min/kg nebo v I/min

namérené hodnoty se koriguji na standardni podminky

velmi tésSné koreluje s hodnotou maximalniho srde¢niho vydeje CO
zavisi na veku, pohlavi, ovlivnen geneticky

Neocekavaneé snizeni pri unave a pretrénovani
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Tabulky hodnot pro populaci

U Spickovych vytrvalostnich bézcu VO,,.., muzi 80 — 90 ml/kg a min; Zeny 70 - 80

> Nelze-li provést pak
Maximalni spotreba (prijem) kysliku VO, .
neprimé uréeni maximalni spotreby kysliku — nomogramy Cci
VO, /ml/ = (12,7 x dosazené W) + VO, ;4
VO,,.., /lmuzi=4,2 - (0,032 x vék); VO,,... Il muzi= kg x [56,36 - (0,413 x vék)]
VO,,... /Il Zeny=2,6 — (0,014 x vék); VO,.... /Il Zeny = kg x [44,37- (0,413 x vék)]
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Mereni dynamickych ventilacnich hodnot:

Minutova plicni ventilace: objem vzduchu prodychany za 1 min

jeden z hlavnich limitujicich faktord kapacity transportniho systému,

stoupa linearné se zvysuijici se zatézi az do bodu anaerobniho prahu,

pak nelinearné /klidova hodnota 5 — 6 I/min/; po zatézi klesa po 10 — 15 min

pfi nékterych chorobach muze byt limitujici pro vytrvalostni vykon

(spasticka bronchitida, asthma bronchiale, chr. obstrukéni bronchopulmonalni ch. ...)

Trénovanost: nesportujici muzi — cca 100 I/min; sportujici az 200 I/min
nesportujici zeny — cca 75 I/min; sportujici az 150 |/min

rovnice pro vypocet maximalni plicni ventilace

\/= =0.0105 x vék + 1,775

VE 1ax seny= 0,00008 x vék* — 0,005x vék + 1,523

VEKk: starsi jedinci pri stejném vykonu vyssi hodnoty plicni ventilace — horsi

ekonomika dychani

max muzi
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Respiracni kvocient
Pomér vymény dychacich plynt (R,RQ,REP,,..)
Pomeér vylou€eného oxidu uhliCitého ke spotfebovanému kysliku
R =VCO,/ VO,
Ovlivnéno slozenim stravy
Pomér vymény dychacich plynu je spolehlivym ukazatelem metabolického
vytizeni testované osoby
Rozmezi 1,1 —1,2
Hodnota 1 pfiblizné odpovida anaerobnimu prahu

jednosekundova vitalni kapacita plic (FEV,) —
zjisti se z rozepsaneho vydechu — hodnoceni vyznam pro typ poruchy
- obstrukéni - restrikéni ventilaéni poruchy
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Anaerobni prah (ANP, stresovy prah, laktatovy prah)

Kratky ¢asovy usek v prubéhu stupriovaného zatizeni, kdy nastane rovnovaha
mezi tvorbou a odbouravanim predevsim laktatu

Pri dalSim zvySeni zatéze — nekompenzovany vzestup koncentrace laktatu v
Krvi

Predél mezi krytim energetickych naroku pfevazné aerobné a aerobné
anaerobné

Anaerobni prah
nejvyssi intenzita dynamickeé zatéze, kdy se v obéhu nekumuluje
kyselina mléCna a kterou organizmus zvladne dlouhodobé
intenzita zatéze je mezi 60-90% maxima (dle adaptace na vytrvalostni zatéz)

Vyznam

- nemocni: horni limit zatizitelnosti, pfi prekroCeni rozvoj metabolické acidozy
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Dosazena intenzita zateze:
podle absolutni hodnoty nameérenych velicin, relativni hodnoty

jednotka MET = spotreba energie v klidu vsedé a v bdélém stavu
cini pri prijmu O, 3,5 ml/kg/min cca 75 J/min

metabolicky ekvivalent/metabolic multiple: nasobek klidoveho

metabolismu

kolik METs vySetfovany dosahl pfi zatézi
— kolikrat je schopen zvysit klidovou spotrebu kysliku
nebo bazalni metabolismus /BM/
MET = VO,,,,, -kg* /35 (maximalni dosazenou spotifebu O, délime 3,5)
Predpokladany vykon lze vypocitat pomoci rovnic
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Handgrip
- statické zatizeni; izometricka zatéz ve formé stisku ruky

hodnoceni TK v reakce na statickou zatéz (méri se na opacné pazi)
TK: systolicky stoupa - vic nez u dynamické zateze

diastolicky stoupa - zvySuje se periferni cévni odpor

- po povoleni stisku rychly pokles

tepova frekvence - stoupa méné nez u dynamického zatizeni
Provedeni:
klidovy TK; vySetfovany stiskne dynamometr — kratka maximalni volni kontrakce MVC
(100%); poté 2 min odpocinek
pak vlastni test: stisk na 30 - 50% MVC do unavy*, v intervalech méreni
(* konec: uz nejde udrzet pozadovanou hodnotu stisku; pfi 30% asi 3 min)

Normalni hodnoty: pfi statické zatézi dospéli - TK do 185/125 mm Hg
Vyuziti: k vyhledavani hypertonikd; kontrola antihypertensivni [éCby
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Zmeéna polohy teéla
Zména polohy z leze do stoje:
snizi se zilni navrat, tim systolicky objem, srdeCni vydej, poklesne TK
\

dojde k zvySeni periferniho odporu, tepove f., srdeCniho vydeje, venokonstrikci
1

Ortoklinostaticka zkouska: zjisténi drazdivosti vegetativniho n.; 4 vagotonus
sport
- hodnoceni reakce srdecCni frekvence na zmeénu polohy téla
( zvySeni TF po vertikalizaci nad 18 tepl — zvySena sympatikotonie
snizeni TF po opétném polozZeni pod vychozi hodnoty- zvySena vagotonie)
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Ortostaticky test (Schellongtiv)
VySetfovany - poloha vleze 8 min,

z toho posledni 3 minuty podlozené DK: koleno, kyCel v pravém uhlu; poté
rychlé postaveniv 7 s

5 — 7 minut ve stoje
Mefi se TK a TF pfed postavenim a na konci stoje
Hodnoceni — reakce:
Hypotensni: TKg | o vice nez 20 mm Hg (+ TF 1 o vice nez 10/min)
(+ TF se nemeéni nebo se snizi)
Normotenzni: TKg | max. o0 20 mm Hg nebo 1 o max. 10 mm Hg
Hypertensni: TKgs 1 o vice nez 10 mm Hg
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Flackuv test

dispozice kardiovaskularniho systému k silovym sportum, kde dochazi
k zadrzeni dechu a zvySeni nitrohrudniho tlaku (vzpéraci, kulturisté)

vySetrovany udrzuje silou sveho vydechu rtutovy sloupec co nejdele
na 40 mm Hg (5,25 kPa) - nejméné v trvani 50 s

(zCervenani v obli¢eji, zvetseni naplné krénich zil)
zaznam ekg béhem testu — rozdéleno do 5 sekundovych intervall
— pocitaji se komplexy QRS
— v zadném intervalu by nemel pocCet prekrocCit 7
— tedy kompenzacni venokonstrikce je velmi dobra
pokud ve vétsiné intervalu pocet prekro¢i 11 — kompenzacni
schopnost je Spatna — silove sporty kontraindikovany
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Step test

VySetfovany vystupuje na stupen frekvenci 30/min po dobu 5 min
VysSka stupné — 50 cm muzi; 45 cm zeny

Po ukoncCeni se vySetfovany posadi

Meéri se v intervalech srdecCni frekvence pri zotavovan i(zklidnenti)
— 3x po pul minutovych intervalech

Stanovi se index Fl

Fl = (trvani testu v s x 100)/ (HR; + HR, + HR;) x 2

Norma — muzi 70 -80; zeny 60 — 70 bodu
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Diving reflex (chladovy zatézovy test)
Autonomni reflex
kombinace pusobeni zadrZzeni dechu, tlaku na o¢ni bulby a chladu na obliCej

Vyvola obéhovou reakci — sinusova tachykardie — sinusova bradykardie —
mohou se objevit skryté poruchy vedeni srde¢niho rytmu

Zaroven dochazi k stazeni cév v HK i DK — vede k zvyseni TK

Povinné v prohlidkach potapécu, doporuc¢ovano otuzilcdm, kanoistum, ...
Prevence fibrilace komor a zastavy srdce

Provedeni: pripevnime ekg elektrody , nejprve predlokti, pokud bez patologie

vySetfovany se nadechne a ponori obliCej do umyvadla se studenou vodou
(teplota 8 — 10°C); do subj.maxima — u muzu alespon 1 min, u zen 45 s

zaznamenava se ekg krivky / pfipadné modifikace pro rozdéleni vlivu faktoru
Hodnoceni arytmii — zakaz potapéni pri urCitych typech a frekvenci
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TV I_ Ucebni text

Pouzita literatura:

CINGLOVA, L. Vybrané kapitoly z télovychovného lékafstvi. Praha 2002, Karolinum. ISBN 80-246-
0492-2

VILIKUS,Z., BRANDEJSKY,P., NOVOTNY V. Télovychovné lékafstvi. Praha 2004, Karolinum.
ISBN 80-246-0821-9

WIDIMSKY ,J.,LEFFLEROVA K.Z&té7ové EKG testy v kardiologii. Praha, 2003, TRITON. ISBN 80-
7254-373-3

MACEK, M., RADVANSKY J. et al. Fyziologie a klinické aspekty pohybové aktivity. Praha: Galén.
2011. 1SBN 978-80-7262-695-3

PASTUCHA,D. a kol. Télovychovné lékarstvi. 1.vyd. Praha : Grada, 2014.
ISBN 978-80-247-4837-5
www.fsps.muni.cz/~novotny

36



http://www.fsps.muni.cz/~novotny

