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ABSTRAKT

Tato bakalafska prace je zamétena na vliv a dopady suplementace kreatinem na sportovni
vykon a neuroplasticitu jedince. Cilem je ovéfeni vlivu kreatinu na vybrané aspekty
pohybovych aktivit a stim souvisejicich kognitivnich vykonl. Prezentovana reSerse
poskytuje ¢astecny prehled literatury a vybranych pfedchozich vyzkumi vztahujicich se k
tomuto tématu a experimentll provadénych v této oblasti. Prace nabizi dil¢i pohled a
experimentalné ovétuje, zda suplementace kreatinem zjednodusuje zapamatovani a nasledné
predvedeni gymnastické pohybové skladby na prostnych po tydnu uzivani kreatinu. Cilem
predkladané studie je objasnit vztah mezi kreatinem, pohybem a paméti, pfispét k lepSimu
porozuméni u€inkd, jimiz kreatin miize ovlivnit sportovni a kognitivni funkce, a nabidnout

podnéty pro dalsi souvisejici vyzkum.

KLICOVA SLOVA
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ABSTRACT

This bachelor thesis focuses on the influence and effects of creatine supplementation on
athletic performance and neuroplasticity of an individual. The aim is to test the effect of
creatine on selected aspects of physical activity and related cognitive performance? The
present research provides a partial review of the literature and selected previous research
related to this topic and experiments conducted in this area. The thesis offers a partial
perspective and experimentally verifies whether creatine supplementation facilitates the
memorization and subsequent performance of gymnastic movement patterns on simple after
a week of creatine supplementation. The present study aims to clarify the relationship
between creatine, movement and memory, to contribute to a better understanding of the
effects by which creatine may influence athletic and cognitive function, and to offer

suggestions for further related research.
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Uvod

Tato bakalafska prace se zabyva vlivem kreatinu na neuroplasticitu a sportovni vykon
¢loveéka pii gymnastickych cvi€enich na prostnych. Kreatin je latka vyskytujici se v kazdém
lidském téle a je celosvétové rozsitfenym doplinkem stravy napfi¢ vSemi sporty. Tento
prioritn¢ zkoumany doplnék stravy je znamy svymi vynikajicimi G¢inky na fyzické aspekty
jedince a tési se oblib¢é predevsim u mladsi generace sportovcl. StarSi generace ho nékdy
mylné povazuji za steroid, coz je vSak nespravné. Konkrétn¢ zaujala nasi pozornost, vedle
poznatku o vlivu kreatinu na sportovni vykon, také hypotéza o jeho znatelném vlivu na
kognitivni funkce c¢lovéka, zejména na neuroplasticitu, a to jak kratkodobou, tak i

dlouhodobou.

Béhem pandemie COVID-19 se zacal klast vétsi diiraz na mentéalni zdravi a psychiku
¢loveéka obecné. V dnedni dobé se stale vice lidi zajima o optimalizaci jak fyzického, tak i
dusevniho vykonu. Jednim z dobrych pomocnikli mize byt jiz zminovany kreatin, konkrétné
kreatin monohydrat jako jeho nejvstiebateln&jsi forma. Cilem této prace je detailnéji
prozkoumat kreatin a jeho néasledny efekt na pamét’ a sportovni vykon pomoci experimentu
s vyuzitim gymnastickych cvi¢eni. Prace se bude zabyvat nejen aktudlnimi védeckymi
vyzkumy v dané oblasti, nybrz i vysvétlenim a objasnénim funkci kreatinu. Podrobny rozbor
této problematiky miiZze pfinést inspirace pro roz$ifeni novych moznosti v oblasti prevence
a podpory mentalnich uloh, zejména v kontextu nartstajiciho zajmu o tzv. nootropika, tedy

latky stimulujici funkce mozku.

Kreatin, dusikatd organickd kyselina, je bézné se vyskytujici latka v lidském téle. Lidsky
mozek vyZzaduje spoustu energie pro jeho spravné fungovani a fadny prabéh bunécnych
procesi, jako je naptiklad exocytdza neurotransmiterii a fungovani synapsi. Nejvice kreatinu
ziskdme konzumaci hovéziho masa, motskych plodii, vajec, anebo v praskové forme.
Druhym zplisobem, jak dostat kreatin do naseho organismu, je syntéza endogenné v jatrech,
ledvinach a mozku, tudiz vlastni produkci. Kreatin je diilezitou molekulou pro produkci
energie. Fosfokreatin a adenosindifosfat se pfeménuji na kreatin a adenosintrifosfat (ATP) v
reverzibilni reakci, ktera je kliCova pro energeticky metabolismus bunék (Jaumann, 2013;

PMC, 2023).



1 Teoreticka Cast

Tato Cast je zaméfena na reSersi literatury kreatinu a feSeni otdzek spojenych s jeho
soucasnym vyuzitim a perspektiv v oblasti vykonnostniho 1 amatérského sportovani, a to
vcéetné dopadli na kognitivni funkce jeho uzivateli. V jednotlivych podkapitolach je
vénovana pozornost nejzndméjSim druhiim kreatinu, funkcim kreatinu v lidském organismu,
a to op€t v navaznosti na sportovni vykon a neuroplasticitu. Bude ucinén i dil¢i pokus o
vyhodnoceni vystupil z dosavadnich respektovanych a relevantnich vyzkuma. Strukturalné

je prace koncipovana tak, aby obecné poznatky prechazely v konkrétni.



2 Pozitivni vliv kreatinu

Na trhu je mnoho potravinovych dopliikii ur¢enych ke zlepSeni sportovniho vykonu. K tém

nejpopuldrnj$im patii protein, rybi olej, hotcik a samoziejmé také kreatin (WHO, 2019).

V soucasné dob¢ existuje stale vice dukazli, které poukazuji na pozitivni vliv uzivani
kreatinu. Nasledujici ¢asti se budou zabyvat jeho fyziologickymi uc¢inky, a to opét i

se zfetelem na sportovni vykony, pfedevSim v oblasti gymnastickych cviceni.

2.1 Puvod kreatinu

V roce 1832 francouzsky védec Michel Eugeéne Chevreul objevil novou latku, kterou Ize
ziskat z masa — kreatin. Nazev této latky je odvozen od feckého slova , kreas, které znamena
maso. V roce 1847 némecky védec Justus von Liebig chemicky ur¢il kreatin jako kyselinu
methylguanidinooctovou, coz je relativné jednoducha guanidinova sloucenina, kterd se v
potravinich muze vyskytovat v mnozstvi od jednoho do péti graml na kilogram syrové
hmotnosti. Liebig se poté rozhodl prodavat kreatin ve formé masového vyvaru s 8% podilem
kreatinu. Tento produkt byl tedy prvnim historickym pokusem o suplementaci kreatinem
(Sulser, 1968). V 80. letech 19. stoleti byl objeven kreatinin, slou¢enina vznikla pfirozenym
rozkladem kreatinu. V roce 1926 Chanutin navrhl, Ze kreatin se vstiebava ve stievech, coz
znamena, ze vyznamné mnozstvi této latky lze ziskat z potravinovych zdrojl, jako jsou
cerstvé ryby a maso. Vazny vyzkum ohledné dopliiovani kreatinu odstartoval az v 90. letech
20. stoleti prostfednictvim odbornych dvojit¢ zaslepenych a placebem kontrolovanych
studii. Klicové studie, jako naptiklad Zvyseni obsahu kreatinu v klidovych a cvicenych
svalech normalnich jedincii pomoci kreatinovych doplnku (Harris a kol., 1992) a Viiv
oralniho podavani kreatinu na svalovy vykon béhem opakovanych zatezi pri maximalnim
dobrovolném cviceni u lidi (Greenhaff a kol., 1993), hraly zasadni roli pfi zahdjeni
rozsahlych vyzkumt tykajicich se suplementace kreatinem, zejména u sportovci (Hespel a
Derave, 2007). Je zajimavé, ze Roger Harris publikoval svou studii ve stejném roce, kdy
Linford Christie ziskal zlatou medaili v béhu na 100 metr na olympijskych hrach a Sally

Gunnellova zvitézila v béhu na 400 metrt prekazek. Oba tito sportovci pouzivali kreatin.



2.2 Druhy kreatinu

Existuje n€kolik riznych variant kreatinu dostupnych na trhu. Neexistuje vSak jednoznacna
odpoveéd’, ktera forma kreatinu je nejlepsi, jelikoz kazda ma své charakteristiky a potencialni
vyhody. Mezi nejzndméjsi patii kreatin monohydrat, kreatin ethylester, kreatin hydrochlorid,
kreatin citrat a kreatin fosfat. Kazda forma kreatinu ma své predpokladané vyhody a ucinky,
které mohou byt dilezité pro jednotlivé uzivatele. Nicméné, rozhodnuti o volbé konkrétni
formy kreatinu by mélo byt podpoteno dikladnym zkouméanim a konzultaci s odbornikem.
Pted zahajenim uZivani jakéhokoli typu kreatinu je doporuceno zvazit individualni potteby,

cile a mozné reakce téla na danou formu kreatinu.

2.2.1 Kireatin monohydrat
Pro tuto praci byl z diivodu nejvétsi popularity vybran kreatin monohydrat (CrM). Kreatin
monohydrat, jeden z nejrozsitengjsich a nejvice studovanych forem kreatinu, je bily prasek

s vysokou rozpustnosti ve vode¢.

Kreatin monohydrat prokazal svou G¢innost v mnoha védeckych studiich (Cooper a kol.,
2012; Escalante a kol., 2022). Bylo zji§téno, Ze pravidelné uzivani kreatinu monohydratu
muze zvysit vykonnost béhem kratkodobych intenzivnich cviceni, jako jsou tézka zvedani v
posilovné, kratké sprinty a dal$i anaerobni ¢innosti (Cooper a kol.,, 2012)). Kreatin
monohydrat je dobfe tolerovan vétSinou lidi a je povazovan za bezpecny dopln€k stravy
(Kreider a kol., 2017). Pfi dodrzeni doporuc¢enych davek nejsou hlaSeny zadné zavazné
vedlejsi ucinky (de Guingand a kol., 2020). Kreatin monohydrat je bézné dostupny v
obchodech se sportovni vyzivou a u online prodejcli, a to za relativné nizkou cenu ve
srovnani s jinymi formami kreatinu (Cooper a kol., 2012). Pfijatelnd cena se odviji od
fermentace surovin obsahujicich uhlik a dusik, nasledované izolaci a ¢iSténim kreatinu
(Castoldi a kol., 2020). Poté dochazi ke krystalizaci a suseni, aby se ziskal konecny produkt
ve formé prasku (Jager a kol., 2022).

Kreatin monohydrat je predmétem mnoha védeckych studii a vyzkumu, které potvrzuji jeho
ucinky na zlepSeni sportovniho a mentalniho vykonu (Buford a kol., 2007). Tato Siroka

podpora védeckych ditkazii poméaha zvysovat divéru ve vyhody tohoto dopliku.
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Vzhledem k témto faktorim je kreatin monohydrat casto preferovanou volbou mezi
sportovci a jednotlivci v oblasti fitness, ktefi hledaji u¢inny dopln€k stravy pro zlepSeni

vykonu a regenerace svalil (Wax a kol., 2021).

2.2.2 Kireatin ethylester

Kreatin ethylester (CEE) je derivat kreatinu, kde je kreatinovd molekula esterifikovana
ethylalkoholem, ¢imz vzniké kreatin ethylester. Tato modifikace méla za cil zvysit stabilitu
kreatinu v kyselém prostiedi Zaludku a zlepsit jeho absorpci ve svalovych bunkach. Jednou
z hlavnich myslenek pfi vyvoji kreatinu ethylester bylo, Ze by mél mit lepsi stabilitu v
kyselém prostiedi zaludku a mél by byt Iépe absorbovan do svalovych bun¢k nez kreatin
monohydrat. Tento predpoklad by mohl znamenat, ze by bylo mozné uzivat mensi davky

CEE nez kreatinu monohydratu k dosazeni stejnych vysledkd.

Avsak védecké studie a experimenty naznacuji, Ze kreatin ethylester nemusi poskytovat
zadné vyznamné vyhody oproti kreatinu monohydratu. Studie ukazuji, ze €¢innost CEE pfti
zvySovani svalové hmoty nebo zlepSovani vykonu neni vyrazné lep$i nez u kreatinu
monohydratu, a to navzdory plvodnim hypotézam ohledné jeho absorpcni schopnosti

(Spillane a kol., 2009).

Dal8imi nevyhodami CEE jsou vys$$i nédklady a mensi dostupnost ve srovnani s kreatinem
monohydratem. Z tohoto diivodu je kreatin ethylester mén¢€ popularni a méné pouzivany nez
kreatin monohydrat, ktery zistava doporucenou a osvédcenou formou kreatinu pro zlepSeni

sportovniho a psychického vykonu.

2.2.3 Kreatin hydrochlorid

monohydrat se svymi vyskytujicimi se negativnimi u¢inky. Konkrétné §lo o pfibirani na
vaze, zadrzovani vody a dokonce 1 silné zazivaci problémy. CrHCI je molekula s az Ctyficet
jedna krat vyssi rozpustnosti ve vode nez CrM (Ostojic a Ahmetovic, 2008). Kromé toho je
zfejmé, Ze propustnost v travicim traktu je vyssi nez u CrM. Podle Gufforda a kol. (2010) je
potiebny objem vody k rozpusténi 5 az 10 g CrM piiblizn€ 400 az 600 ml, zatimco CrHCI
by bylo potieba pouze 21 ml vody na stejné mnozstvi. Autofi dale naznacuji, ze zvySena

rozpustnost a permeabilita by mohla snizit mnozstvi kreatinu nutné k nasyceni svall, coz by
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vedlo k vétsi absorpci, mensi exkreci kreatinu a v disledku toho k eliminaci travicich
problémti. Vysledky zkoumdéni naznacuji, ze jak CrHCI, tak CrM zlepSuji vykonnost,
nicméné pouze CrHCI ma vliv na zmény télesného sloZeni bez zadrZeni vody v organismu.
Dale bylo zaznamenéno, ze vyraznéjsi spojitost mezi silou a télesnym slozenim byla zjisténa
pouze pii uzivani 5 g CrHCI, a zda se, Ze existuje rozdil v analyze télesného slozeni mezi
riznymi davkami CrHCl (Gualano a kol., 2011). Navzdory témto zjisténim je stale
doporucovano uzivani CrM kvtli jeho snadné dostupnosti a nizkym nakladiim. My osobné
bychom doporucili vyckat na dalsi studie s delSim Casovym intervalem, nebot’ tato studie

trvala pouze 30 dni.

2.2.4 Kireatin citrat

Kreatin Citrat (Cr-Cit) obsahuje dv¢ hlavni slozky: kreatin a kyselinu citronovou. Pfidanim
kyseliny citronové se mize zvysit rozpustnost a rovnovahu ve vodnich roztocich. Tento
proces potencidlné usnadiiuje absorpci kreatinu v téle, coz miize vést k efektivngj§imu
vyuziti kreatinu jako zdroje energie pro svaly. Na nékteré jedince pisobi nejlépe ze vSech
kreatint. To se odviji od genetického materidlu a metabolismu. Upfednostiiovan miize byt
diky svym vlastnostem, jako je chut’ a rozpustnost. Bohuzel se ti¢inky Cr-Cit v téle po del§im

casovém rozpéti snizuji. (Jager R a kol., 2008)

2.2.5 Kreatin fosfat

Fiske a Subbarow (1927) z Harvard Medical School poprvé informovali o objevu
fosfokreatinu ve 30. letech minulého stoleti. Kreatin fosfat (CP), také nazyvany fosfokreatin
(PCr), ptedstavuje fosforylovanou variantu kreatinu, kterd funguje jako okamzité¢ dostupna
zasoba vysoce energetickych fosfat v kosternich svalech. CP funguje v svalové tkéni jako
zasobarna energie, udrzuje stabilni pH hladiny a pfedstavuje snadno dostupny zdroj vysoce
energetickych fosfati (Kohlmeier, 2003). Béhem intenzivni svalové Cinnosti ma zasadni
vyznam v recyklaci adenosintrifosfatu (ATP), coz je zakladni energetickd jednotka.
Recyklace dosahuje tim, Ze poskytuje svou fosfatovou skupinu pro premeénu
adenosindifosfatu (ADP) na ATP (Schlattner, 2006). CP ma své uplatnéni v 1ékafstvi a

pfindsi vyhody pro urcité zdravotni stavy, zatimco kreatin monohydrat je ¢astéji vyuzivany
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jako dopln¢k stravy diky své schopnosti byt dobfe vstiebatelny, stabilni povaze a dostupné

cene.

2.3 Syntéza Kkreatinu

Kreatin je vytvafen ze tii zdkladnich aminokyselin: glycinu, argininu a methioninu. I pfes
limitovanou schopnost tvorby kreatinu v téle je tvofen v ledvinach a v jatrech, kde proces
syntézy probiha ve dvou fazich. Prvnim fazi je formovani guanidinacetdtu z argininu a
glycinu v ledvinach, néasleduje jeho methylace v jatrech za icasti S-adenosylmethioninu, coz
vytvaii kreatin. Poté je kreatin ptendSen krvi do tkéni s vysokym energetickym vyuzitim,
jako jsou kosterni svaly & mozek (Saier, 2021). Referen¢ni hodnota v krevni plazmé se
udava 0,06-0,1 mmol/l. V celém téle je to cca 120 mmol/kg (Wikiskripta, 2023). ZvySeni
svalové kapacity lze dosahnout pii dostatecném piijmu kreatinu béznou stravou nebo
suplementaci. Pomoci suplementace se hladina miZe posunout az na 160 mmol/kg ,,dry
muscle mass®. Kreatin je skladovan ve formé kreatinfosfatu (PCr) a volného kreatinu v
pomeéru piiblizné 60:40, jak uvadi studie provedena Hultmanem a kol. (1996). Kazdy den
jsou 1-2 % kreatinu rozkladéna na kreatinin, ktery je nasledné vylu¢ovan v moci. Pro udrzeni
zakladni hodnoty kreatinu je pro télo dilezité ziskat 3-5 grami ze stravy nebo endogenni
syntézou. Doporuceny pocet gramt se odviji na télesné hmotnosti a mnozstvi svalové hmoty

(Kreider a kol., 2017).

2.4 Distribuce kreatinu v lidském organismu

Kreatin se rozsifuje predevsim do kosternich svalii, kde predstavuje vice nez 95 % jeho
celkového mnozstvi a hraje zde klicovou roli pifi recyklaci adenosintrifosfatu (ATP)
prostiednictvim tvorby kreatinfosfatu (Walker, 1979). Nachazi se ve tkanich po celém téle,
veetn€ mozkové tkan€, oci, srde¢niho svalu, varlat a ledvin. MnozZstvi kreatinu v téle se blizi
objemu celkové télesné vody, coz vyjadiuje ptfiblizné 45 litrti. Distribuce molekul v
organismu je ¢astecné ovlivnéna schopnosti plazmatickych bilkovin véazat se na kreatin.
Vyznamné je ovlivnéna existenci kreatinovych transportérti v organismu (Persky a Brazeau,
2001). U cloveka je vazba kreatinu na plazmatické bilkoviny zanedbatelnd, jelikoz

piedstavuje méné nez 10 %.

13



Nékolik vyzkumt se zaméfilo na sledovani hladin kreatinu v mozku u pacientd trpicich
Huntingtonovou chorobou. V jedné studii se prokazalo, ze ddvkovani kreatinu 8 g/den po
casovy usek 16 tydnli zptsobilo narist hladin kreatinu v mozku o 7,5 az 13 % (Hersch a
kol., 2006). Dalsi studie potvrdila zhruba 8% zvySeni koncentrace kreatinu v mozku po 6
mésicich uzivani 10 g/den kreatinu (Tabrizi a kol., 2003). Dtkazy naznacuji, ze
farmakokinetika kreatinu neni linearni vzhledem k velikosti a ¢etnosti davek. Ackoli kreatin
proniké do mozku, podobné davky, které zvySuji hladinu kreatinu ve svalech o vice nez 20
%, pouze mirn¢ zvysi hladinu kreatinu v mozku, a to o méné nez 10 %. Tento rozdil v
absorpci kreatinu mezi mozkem a svaly mtze byt disledkem nizsi schopnosti transportu
kreatinu do mozku pies hematoencefalickou bariéru ve srovnani se svaly (Persky a Brazeau,

2001).

2.5 Funkce kreatinu v lidském organismu

Vykonnostné podporujici €inky byly zaznamendny od déti az po starsi populaci. Nehledé¢
na pohlavi. Mezi hlavni mechanismy, kterymi kreatin pozitivné ovliviiuje fyzické aspekty,
patii zvySovani kapacity anaerobni energie, redukce rozkladu bilkovin, coz vede k naristu
svalové hmoty a fyzického vykonu (Kreider a kol., 2017). I pfestoZze je kreatin obecné
povazovan za prospesny pro sportovné aktivni ¢ast populace, mize slouzit jako potencialni
terapeuticka doplnkova lécba vedle konvenénich 1ékaiskych zakrokl (Kreider a kol., 2021).
Z tohoto dliivodu se védecka komunita zamétuje na vyuziti kreatinu jako 1é¢by pro Sirokou
Skalu zdravotnich stavii. V soucasné dobé probihaji vyzkumy a klinicka hodnoceni tykajici
se jeho potencidlni t¢innosti pii 1é€bE onemocnéni jako je diabetes, sarkopenie, osteoporoza,
rakovina, nebo pfi snaze zkvalitnit rehabilitaci, kognitivni funkce a kardiovaskularni zdravi.
(Dolan a kol., 2019; Gualano a kol., 2012). Tyto studie piinaSeji dilezit¢é poznatky o
moznostech, jak vyuzit kreatin jako soucast komplexni 1écebné strategie pro pacienty s

riznymi zdravotnimi potfebami.

Vyzkum, provedeny Eckersonem a kol. (2004), se zaméfil na G¢inky podavani 20 g CrM
denné po dobu dvou a péti dnii na AWC! (anaerobic work capacity) u fyzicky aktivnich Zen.

AWC, coz je zkratka pro maximalni pracovni potenciél spojeny s fosfagennim energetickym

! Anglickou zkratku AWC pouzivame, jelikoZz vychazime ze zahrani¢nich zdrojti, kde se zkratka vyskytuje
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systtmem (ATP + PCr), poskytuje odhad anaerobniho vykonu. S vyuzitim dvojité
zaslepeného, zkiiZzeného testu, vyzkumnici zjistili, Ze pétidenni suplementace vedla k 22%

nartistu AWC. Skupiné s placebem se vykonnost zhorsila o 5 %.

Dalsi studie zkoumala, zda fosfatové soli maji synergicky tcinek. Po Sestém dnu davkovani
CrM nebo s CrM s fosfatovymi soli se AWC zvysila o 13,0 % a 10,8 % ve srovnani s 1,1%
poklesem ve skupin€ s placebem. Vysledky jsou relevantni diky fadé dalSich studii,
provadéjicich testy na sportovné aktivnich Zendch, pfi kterych se zvysila AWC o 10-15% po
zvySeni davky CrM (Smith a kol., 2010). Campillo a kol. (2016) provedli studii zkoumajici
ucinek kombinace suplementace CrM a Sestitydenniho plyometrického tréninku na skoky,
maximaélni a opakovany sprint a rychlostni vykon pii zméné sméru. Zeny byly ndhodné a
rovnomérné rozdéleny do jedné ze tii skupin: CrM + plyometricky trénink; placebo +
plyometricky trénink; nebo pouze placebo. Skupina s CrM uzivala 20 g denné po dobu
jednoho tydne ve ¢étyfech stejnych davkach, a poté jednu davku po dobu péti tydni. Uéastnici
ve skupinach s placebem dostavali glukézu podle stejného davkovaciho rezimu. Ve
skupinach s placebem nebyly zaznamendny zaddné zmény ve vykonnosti. Obé skupiny s
plyometrickym tréninkem projevily zlepSeni v jednotlivych vykonnostnich ukazatelich,
pficemz skupina s CrM vykdazala vétsi zlepSeni v testech skoku a opakovaného sprintu. To
naznacuje, Ze suplementace CrM posilila adaptaci na plyometricky trénink (Campillo a kol.,

2016).

Pfi studii, u které bylo cilem vyhodnotit dopady suplementace kreatinem ve spojeni s
odporovym tréninkem na obsah a hustotu kostnich mineralt u postarSich muzt ve véku 71
let, bylo provedeno nahodné (dvojité zaslepené) studium. Uéastnici dostavali bud’ kreatin (v
davce 0,3 g/kg kreatinu po dobu 5 dnti a poté 0,07 g/kg), nebo placeba béhem 12tydenniho
odporového tréninku. Obsah a hustota kostnich mineralti byly méfeny pomoci dudlni
energetické rentgenové absorpciometrie pied a po tréninku. U celotélové a nozni kostni
mineralni hustoty byl zaznamenan primarni efekt ¢asu, kdy tyto miry stouply piiblizn€ o 0,5
% a 1 % v obou skupinach. U obsahu kostnich mineralii v pazich byl zjistén vztah mezi
skupinou a ¢asem, pficemz skupina dostavajici kreatin zaznamenala zvySeni o 3,2 % (p <
0,01). Zmény v objemu svalové hmoty pazi korelovaly se zménami obsahu kostniho

mineralu pazi. Vysledky naznacuji, Zze odporovy trénink po dobu 12 tydna zvySuje hustotu
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mineralu u postarSich muzi a suplementace kreatinem poskytuje dalsi pfinos pro zvyseni

lokalniho obsahu kostnich mineralnich latek (Chilibeck a kol., 2005).

Dalsi informace ukazuji, Ze sportovci mohou vyuZivat kreatin nikoli jako prostfedek ke
zlepSeni sportovni vykonnosti, ale spiSe ho pravidelné¢ uzivaji jako soucast svého
tréninkového rezimu (Kreider a kol., 2017). Zkvalitni tim intenzivni odporovy trénink
(Rawson a Volek, 2003). Tyto vysledky naznacuji, Ze suplementace kreatinem b&¢hem
rezisten¢niho tréninku miize byt u¢innéjsi pfi zvySovani sily svall a vykonnosti ve vzpirani,
nez pouhy trénink s odporovymi vdhami (Mills a kol., 2020). I kdyZ n€kolik studii zkoumalo,
jak kombinované pouziti kreatinu a rezistencniho tréninku ovliviiuje silu svalt a vykonnost
ve vzpirani, tyto idaje dosud nebyly celkové analyzovany (Branch, 2003). Jeden piehled se
soustfedil na hodnoceni U¢€inkli suplementace kreatinem na silu svali a vykonnost ve
vzpirdni v kombinaci s odporovym tréninkem (Antonio a Ciccone, 2013). Z metaanalyzy
srovnavajici 22 studii bylo zjiSténo, Ze primérny nartst sily svalil po pouziti kreatinu a
odporového tréninku byl o 8 % vyssi nez po uziti placeba (Lanhers a kol., 2015). Podobné
primérné zvySeni vykonu ve vzpirdni bylo o 14 % vys$i pfi kombinaci kreatinu a

odporového tréninku (Cooper a kol., 2012).

Ptijem kreatinu do tkani je ovlivilovan glukdézou a inzulinem. Studie naznacuji, zZe
suplementace pomoci Cr mtize zabranovat poklesu transportéru GLUT-4 béhem imobility
(Smith a kol., 2015). Jeho hladina graduje i pti rehabilitace po svalové atrofii. Dale bylo
zjisténo, ze kombinace kreatinu se sacharidy, nebo se sacharidy a proteiny zvysuje piijem
kreatinu a hladiny glykogenu v svalovych tkanich (Greenwood a kol., 2003). Rizné studie
se zabyvaly vlivem kreatinové suplementace na spravu glukézy. Napiiklad Gualano a kol.
(2011) zkoumali G¢inky suplementace kreatinem u jedincii s diabetem 2. typu a zjistili, Ze se
projevila pozitivné na toleranci glukdzy a zlepsila pfesun GLUT-4. Suplementace také vedla
k vyznamnému snizeni hladiny glykovaného hemoglobinu skupiny Alc. Zvlaste pii zatazeni
fyzického tréninku (Kreider a kol., 2021). Na zdklad¢ téchto zjiSténi lze vyvodit zavér, ze

suplementace Cr mtize podpofit zdravé fizeni hladiny glukozy.

Onemocnéni koronarnich tepen omezuje dodavku krve do srdce a zvySuje tak nachylnost k
ischemickym piihoddm, arytmiim nebo infarktu. Kreatin (Cr) a fosfokreatin (PCr) hraji

kli¢ovou roli pii udrzovani energetického metabolismu srdce béhem ischemickych udalosti
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(Balestrino a kol., 2016). Z tohoto diivodu vzrostl zajem o hodnoceni uc¢inku podavani Cr
nebo PCr pfi snizovani arytmii, ischemicky indukovanych poskozeni nebo funk¢niho stavu
srdce u pacientl trpicich chronickym srde¢nim selhanim. Studie provedené na psech uvadéji,
ze intravendzni podavani PCr zabranilo hromadéni lysofosfoglyceridl v srdci, coz vede ke
snizeni vyskytu arytmii. Tato studie naznacuje, Ze PCr ma antiarytmicky ucinek pii akutni
ischemii srdce (Anyukhovsky a kol., 1986). Dalsi vyzkumy ukazaly, ze exogenni podavani
PCr chrani srdce pfed ischémii a zlepSuje dostupnost energie, snizuje vyskyt arytmii a
zlepSuje funkci srdce. Prestoze ne vSechny studie dosud potvrzuji pfinos perordlni
suplementace Cr a vyzaduji dal$i vyzkum, stavajici dikazy naznacuji, Ze podavani PCr a
pfipadna suplementace Cr podporuji metabolismus a zdravi srdce, zejména pii ischemickych

problémech (Cornelissen a kol., 2010).

Jednim z aktudlnéjsich aplikaci kreatinu je jeho vliv na imunitni systém. N&kolik studii
provedenych na zvitfatech naznacuje, Ze kreatin ma schopnost modulovat imunitni reakce
(Riesberg a kol., 2016). Na bazi této studie se odviji, ze suplementace kreatinem miize
ovlivnit produkci a exprese molekul ti€astnicich se detekce infekci. Existuji také dikazy, Ze
kreatin ovlivituje cytokiny pravdépodobné prostiednictvim signdlni drahy NF-«kB (nuklearni
faktor kappa B). Signélni drdha NF-«B je klicovym mechanismem v imunitnim systému a
pfispiva k regulaci mnoha procest v téle, v€etné imunitni odpovédi, zanétu, bunééného
prezivani a rlstu. Je nutné provést dalsi vyzkum, aby bylo 1épe pochopeno, jak kreatin
ovliviiuje protizanétlivé a imunomodulacni mechanismy (Riesberg a kol., 2016). Nicméné

je zfejmé, Ze kreatin mize ovliviiovat tyto drahy.

Novy smér vyzkumu se zabyvda moznymi antikarcinogennimi ucinky suplementace
kreatinem. Cr a fosfageny hraji klicovou roli pti udrzovani energetického zdroje (Bertin a
kol., 2007). Jiz diivéjsi vyzkumy ukazaly, Ze obsah kreatinu a jeho energeticka dostupnost
jsou sniZzeny v nékterych typech nadorovych bunék a T-lymfocyti, které podileji na imunitni
odpovédi proti rakovin (Di Biase a kol., 2019). Patra a kol. (2012) zjistili, ze kombinace
kreatinu s protinddorovym lékem methylglyoxalem (MG) vyrazn€ zvysuje ucinnost 1écby a
eliminuje znamky nadorového ristu. Dale bylo zjisténo, Ze hladiny Cr, které byly ptivodné
nizké v nadorové tkéani, byly vyznamné zvySeny bchem regrese nadorovych bunék.

Souhrnné tato zjisténi svéd¢i o tom, ze suplementace kreatinem muze Uc¢inkovat proti
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nadorovym onemocnénim. Na zaklad¢ dostupnych diikazi Ize tedy vyvodit zavér, Ze kreatin

je dillezitym zdrojem energie pro imunitni buniky a mize mit urcité protinadorové vlastnosti.

Studie z konce 80. let 20. stoleti uvadi, ze metabolismus a vyuzitelnost kreatinu mohou mit
antidepresivni U¢inky (Agren, H., a Niklasson, F., 1988). Toto zji§téni poskytlo zaklad pro
dalsi zkoumani ucinkt kreatinu a jeho prekurzora, jako je S-adenosyl-L-methionin (SAMe),
ktery byl oznaCen za ucinny prostfedek pii 1é€bé klinické deprese. Studie provedena
Silveriho tymem (2003) ukézala, ze suplementace SAMe (1600 mg/den) zvysila hladinu
kreatinu a PCr v mozku a sniZila délku transverzalni relaxace pomoci magnetické rezonanc¢ni
spektroskopie u osob bez deprese. Tento ucinek byl vEétsi u zen ve srovnani s muzi (Allen a
kol., 2010). U mysi trpicich chronickou mirnou depresi vyvolanou stresem méla 1écba
kreatinem nebo cvi¢enim omezeny antidepresivni efekt. Nicméné kombinace kreatinu a
cviceni pfinesla vétsi ptinos, cozZ vykazuje o synergickém ucinku obou terapii (Ahn a kol.,
2016). Vyzkumy na lidech potvrdily, Ze zafazeni kreatinu do stravy mize ovlivnit depresi.
Oteviena studie vedend Roitmanem a kol. (2007) ukazala, Ze podévani kreatinu
monohydratu (v davce 3-5 g/den po dobu 4 tydnil) vedlo ke zlepSeni stavu u malého vzorku
pacientli s unipolarni depresi. Pii zkoumani podavani kreatinu (v davce 6 g/den po dobu 6
tydntll) u pacientl s bipolarni poruchou se zaznamenala vysoké4 mira remise, oproti 18,2% ve
skupiné s placebem (Toniolo a kol., 2018). Existuji diikazy naznacujici, Ze kreatin mize
pomoci lidem s nékterymi formami deprese nebo tzkostnymi poruchami, pfestoze je tieba
provést dalsi vyzkum. Ze studii vyplyva, ze Cr ve stravé miize byt dobrym pomocnikem 1

pii 1écbe¢ dusevnich onemocnéni (Allen a kol., 2010).

Ugelem jedné studie bylo porovnat rozdily ve slozeni svalového kreatinu, morfologii vlaken,
télesné kompozici, mife hydratace a vykonnosti pfi cvi€eni mezi vegetaridny a nevegetariany
po 8 tydnech suplementace kreatinem a odporového tréninku. Patnact vegetariant, tfi vegani
a dvacet Ctyfi nevegetaridnd (19-55 let) bylo ndhodné (dvojité zaslepen€) rozdéleno do Ctyt
skupin. Vegetariani s kreatinem, vegetariani s placebem, nevegetariani s kreatinem a
nevegetariani s placebem. Pied zah4jenim a na jejim konci byly provedeny svalové biopsie
z kvadricepsu, télesné slozeni bylo posuzovano pomoci DEXA skenu a sila byla métena
pomoci 1 maximalniho opakovani na benchpressu a na legpressu. Subjekty se ucastnily

stejného 8tydenniho odporového tréninkového programu. Davkovani kreatinu vychazelo z
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hmotnosti svalové tkané. Bioptické vzorky ukazaly, ze celkovy kreatin byl u vegetarianti ve
srovnani s nevegetariany na poc¢atku studie vyznamné nizsi. U subjektii uzivajicich Cr doslo
k vétSimu nartstu celkového svalového Cr, sily pfi bench-pressu, izokinetické prace, plochy
vldken typu II a celotélové Stihl¢ tkdn¢ ve srovnani se subjekty uzivajicimi placebo. U
vegetariani, kteti uzivali Cr, doSlo k vétSimu nartstu svalové tkané a celkového pracovniho
vykonu nez u nevegetariand, ktefi uzivali Cr. Zména svalové hmoty vyznamné korelovala s
pocatecnim celkovym obsahem kreatinu ve svalech a se zménou svalové hmoty a vykonnosti
pfi cviCeni. Tato zjiSténi opét stvrzuji ergogenni ucinek Cr pii odporovém tréninku a
naznacuji, Ze osoby s ptiivodné nizkou hladinou intramuskuldrniho Cr (vegetariani) jsou na

suplementaci citlivéjsi (Burke a kol., 2003).

Studie zkoumajici vliv Cr na sportovni vykon a pamét’ pfinesla zajimava zjisténi. Hlavnim
zjisténim bylo, Ze Cr ma skute¢né pozitivni vliv na mozek a jeho funkce. Nebyly nalezeny
zadné negativni efekty kreatinu na pamét. Nejaktualnéjsi studie vedena Sandkiihler a kol.
(2023) ukézala, ze neni rozdil ve stravé (vegan X masozravec) ani v pohlavi, coz naznacuje,

ze ucinky kreatinu na mozek jsou nezévislé na téchto faktorech.
2.6 Misinformace spojené s kreatinem

S rostouci popularitou, které se kreatinu dostava, vznikd i spousta myta a nepravdivych

informaci. NiZe budou rozebrany ty nejrozsitené;jsi.

V jedné studii byla koncentrace Cr ve svalu vastus lateralis stanovena technikou perkutanni
biopsie jehlou. Celkovy objem vody v téle byl stanoven pomoci deuterované slou¢eniny a
vody. Vysledky ukézaly, ze u skupiny s Cr doslo k vyznamnému zvySeni koncentrace Cr ve
svalech, télesné hmotnosti a celkové télesné vody. Ve skupiné s placebem doslo jen k
malému, ale vyznamnému zvySeni celkové télesné vody. Podle ocekavani méli muzi veétsi
objem intracelularni a extracelularni vody, ale nedoslo k zddnym interakcim mezi pohlavimi.
Zadné dalii vyznamné hlavni Gginky ani interakce nebyly zjistény. Navic, pokud byla
intraceluldrni voda vyjadiena ve vztahu k celkové télesné hmotnosti, nebyly zaznamenany

zadné vyznamné zmény (Powers a kol., 2003).
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Pripravky obsahujici kreatin mohou docasné zvysit hladinu kreatininu v krevnim séru a
vyvolat symptomy pfipominajici onemocnéni ledvin. Pokud je uzivani kreatinu spojeno se
stravou bohatou na bilkoviny, dochazi k navyseni hladiny dusiku mocoviny v krvi, coZz mlize
vést k podezieni o Cr a ledvinovych problémech s nim spojenych. Klinické laboratoie ¢asto
odhaduji glomerularni filtracni rychlost na zakladé hladiny kreatininu v séru. Tato
domnénka o zvySeni hladiny kreatininu muze vést k mylné diagnoze chronického selhani
ledvin. Zatim existuje jen malo zprav o poSkozeni ledvin spojeném s uzivanim kreatinovych
doplikt. Tyto dopliiky jsou obecné povazovany za bezpecné, protoze tada studii a
metaanalyz nenasla zadny vyrazny negativni vliv na funkci ledvin u zdravych jedinca, kteti
uzivali kreatinové dopliky v doporuc¢enych davkéach. Navic, mnoho profesionalnich
organizaci a vyzkumnych instituci uznava kreatin jako efektivni a bezpecny doplnék pro
zvyseni sportovniho vykonu a svalové hmoty (Poortmans, Francaux, 2000; Kreider a kol.,
1998). Je tfeba mit na pamcéti, Ze by nemély byt uZivany lidmi trpicimi chronickym
onemocnénim ledvin, nebo uzivajicimi 1éky s potencialné Skodlivymi uCinky na ledviny

(Vega a Huidobro, 2019).

Anabolické steroidy jsou syntetickou verzi testosteronu, muzského pohlavniho hormonu,
ktery je rovnéz ptirozen¢ produkovan u obou pohlavi. Pouzivaji se ve spojeni s odporovym
tréninkem s cilem zvysit svalovou hmotu a silu diky zvySeni syntézy svalovych bilkovin. (m
a Grossmann, 2016). Fyziologické a vykonnostni vysledky anabolickych steroid a kreatinu
mohou byt podobné, jejich mechanismy ucinku a pravni kategorizace ovSem nikoli.
Anabolické steroidy jsou drogy s jinou chemickou strukturou nez kreatin a patii mezi
kontrolované latky tiidy C, seznamu III spadajici pod Utad pro kontrolu potravin a 1é&iv
(FDA). Podléhaji pfedpisim o regulaci podle zdkona o kontrolovanych latkach (CSA), ktery
stanovila Asociace pro kontrolu 1é€iv (DEA). Kreatin, tak jako mnoho doplnk stravy, dobte
zapada do ramce zakona The Dietary Supplement Health and Education Act of 1994
(DSHEA), coz je zékon federalni legislativy Spojenych stati. DSHEA definuje a reguluje
dopliikky stravy Federalnim ufadem pro kontrolu 1é¢iv (FDA). Drzeni a podavani
anabolickych steroidi bez I¢katského predpisu je nezdkonné. Pro drzeni nebo poziti kreatinu

vSak neexistuji zadné pravni disledky (Smith a kol., 2010).
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Vétsina domnének ohledné vztahu mezi uzivanim kreatinu a vypadavanim vlast vychazi z
jediné studie provedené van der Merwe a kol. (2009). Tato studie zkoumala vysokoskolské
hrace ragby, ktefi uzivali kreatin v davce 25 g denn€ po dobu 7 dni, a poté 5 g denné€ po
dalsich 14 dni. Behem této doby doslo postupné k zvyseni hladiny dihydrotestosteronu
(DHT), konkrétné po sedmidennim obdobi dosahl nartist DHT az 56 %, a 1 po 14dennim
udrzovacim obdobi zlstal 0 40 % vyS$i nez vychozi hodnoty. Tato zjiSténi vedla k teorii, Ze
uzivani kreatinu muze zplsobit vypadavani vlast, nebot” zvySend hladina DHT byla
spojovana s touto problematikou. Nicméng, diilezité je poznamenat, ze vysledky studie van
der Merweho nebyly dosud potvrzeny a je tieba vzit v ivahu, ze intenzivni odporové cviceni
samo o sob¢ miize zpusobit zvySeni hladiny DHT. Zatim se zd4, Zze existujici dikazy
nepodporuji hypotézu, ze uzivani kreatinu zvysuje celkovy testosteron, volny testosteron,

DHT, nebo pfispiva k vypadavani vlast (Antonio a kol., 2021).

O moznych nezadoucich ucincich Cr je malo informaci. Exogenni kreatinové doplitky jsou
sportovci ¢asto konzumovany v mnoZzstvi az 20 g/den po dobu nékolika dni, nasledné 5 g/den
po dobu tydnli, mésicii a dokonce let. Konzumenti zpravidla neuvadéji zadné neblahé
ucinky, avSak dochazi pouze k nértstu télesné hmotnosti. Na zaklad¢ malych zmén markert
organovych funkci se obcas objevuji kazuistiky, ale dobfe kontrolované studie o
nezadoucich Ucincich exogenni suplementace kreatinem témét neexistuji (Poortmans a
Francaux, 2000). Ve vyzkumnych studiich s fotbalisty, ktefi uzivali bud’ kreatin nebo
placebo béhem tréninku, nebylo u téch, kteti brali kreatin, zaznamendno kiecovych piihod
(Kreider a kol., 1998). U zdravych jedincti byly pfiileZitostné hlaSeny gastrointestinalni
poruchy a svalové kiece, ale tyto ¢inky jsou neoficialni. Z kontrolovanych studii neexistuji
jednoznacéné ditkazy naznacujici, Ze suplementace kreatinem ma vliv na svalovou dysfunkci.
Pro sportovce je dulezité zajistit piijimani dostate¢ného mnozstvi vody a elektrolytt, protoze

tyto latky jsou pravdépodobné nejcastéjsi pfi¢inou svalovych kie¢i (Smith a kol., 2023).
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3 Pohyb

Pohyb je zékladni biologickou funkci, kterd hraje klicovou roli v udrzeni a zlepSovani
celkového zdravi jedince (WHO, 2020). Aktivni télesna ¢innost ptispiva k prevenci fady
chronickych onemocnéni, podporuje spravnou funkci kardiovaskularniho systému a posiluje
imunitni odpovéd’ organismu. Kromé téchto fyziologickych pfinosi ma pohyb také
vyznamny vliv na psychologické a kognitivni procesy. Pravidelnd fyzickd aktivita je
spojovana se zvysenim hladiny endorfinii, coz vede ke zlepSeni nalady a snizeni Grovné

stresu (Biddle, Mutrie a Gorely, 2015).

V kontextu sportovniho vykonu je pohyb neoddélitelné spojen s adaptivnimi zménami v téle
sportovce. Tyto zmény zahrnuji nejen zvyseni svalové sily a vytrvalosti, ale také komplexni
upravy v nervovém systému, které zlepsuji koordinaci a efektivitu pohybti. Neuroplasticita,
schopnost mozku meénit a reorganizovat své struktury a funkce v reakci na trénink a

zkusenosti, je klicovym faktorem v optimalizaci téchto adaptaci (Johnston, 2009).

3.1 Vyznam pohybu pro zdravi

Pohyb a fyzicka aktivita jsou nezbytné pro udrzeni zdravi a prevenci mnoha chorob.
Pravidelny pohyb sniZuje riziko kardiovaskularnich onemocnéni, cukrovky typu 2, obezity
a n¢kterych druht rakoviny (Warburton, Nicol a Bredin, 2006). Kromé toho mé pozitivni
vliv na duSevni zdravi, zlepSuje naladu a kognitivni funkce, coz vede ke zvyseni kvality

zivota (Penedo a Dahn, 2005).

3.2 Pohyb a neuroplasticita

Pravidelny pohyb podporuje neuroplasticitu, coz je schopnost mozku ménit a adaptovat se.
Fyzickéa aktivita stimuluje rist novych neuronti a synapsi, zlepSuje kognitivni funkce a
snizuje riziko neurodegenerativnich onemocnéni (Cotman a Berchtold, 2002). Studie
ukazuji, Ze fyzicka aktivita mize vést ke zvySeni objemu hipokampu, coz je oblast mozku

klic¢ova pro pamét’ a uceni (Erickson a kol., 2011).

3.3 Gymnastika jako modelovy sport
Gymnastika je komplexni a technicky naro¢ny sport, ktery vyzaduje vysokou uroven

koordinace, rovnovahy a flexibility. Tyto pozadavky ¢ini z gymnastiky idealni model pro
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studium vlivu pohybu na neuroplasticitu (Root a kol., 2019). Z tohoto diivodu jsme se

rozhodli pro acyklické slozité pohybové stereotypy, tudiz gymnastiku.

3.3.1 Koordinace a rovnovaha
Gymnastika vyzaduje precizni koordinaci a rovnovéahu, coz vede k vyznamnym adaptacim
v nervovém systému. Trénink gymnastiky podporuje synchronizaci mozkovych oblasti

odpovédnych za motoriku a rovnovahu (Leone a kol., 2017).

3.3.2 Flexibilita a sila

Flexibilita a sila jsou klicové komponenty gymnastiky. Pravidelny trénink zvySuje svalovou
silu a pruznost, coz pfispiva k lepsi vykonnosti a prevenci zranéni (Kirkendall, 1990).
Vyzkumy ukazuji, Ze gymnastky maji vyssi troven flexibility a svalové sily ve srovnani s

nesportujici populaci (Malina a kol., 2013).

3.3.3 Neuroplasticita v gymnastice

Vyzkumy naznacuji, ze gymnastika podporuje neuroplasticitu prostfednictvim specifickych
tréninkovych metod a vyzivovych strategii. Integrace téchto pfistupti je nezbytna pro
dosazeni Spickového vykonu a udrzeni dlouhodobého zdravi sportovcti (Cooke a Barnes,
2001). Trénink v gymnastice miZze vést ke zvySeni synaptické plasticity a funkcni
konektivity v mozku, coz je kliCové pro rychlé a piesné provadéni slozitych pohybovych

sekvenci (Taubert a kol., 2010).

3.3.4 Prostné sestavy v gymnastice

Prostné sestavy v gymnastice pfedstavuji sérii cviki, které jsou vykondvany na podlaze o
rozmérech 12x12 metri bez pouziti jakéhokoliv nacini. Tyto sestavy kombinuji prvky
akrobacie, tance, skokii a otocek a jsou provadény na hudebni doprovod u zenskych
zavodnic. U muzskych zavodnikii se hudebni doprovod nepouziva a sestavy jsou zaméfeny
vice na silu a akrobatické prvky (Ceskd gymnasticka federace, 2020).
Prostné sestavy musi spliiovat nékolik zakladnich pravidel. Délka sestavy je u zen omezena
na 90 sekund, zatimco u muzi na 70 sekund. Zavodnici musi vyuZit celou plochu koberce,
aby piedvedli svou vSestrannost a schopnost pohybovat se v prostoru. Sestavy musi

zahrnovat povinné prvky, jako jsou premety, salta, skoky a piruety. Dilezita je také plynulost
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a navaznost prvki, které musi byt provadény bez pieruseni, aby sestava vypadala jako jeden

celek (Mezinarodni gymnastické federace, 2017).

Hodnoceni prostnych sestav je zalozeno na dvou hlavnich kritériich: obtiznost a provedeni.
Obtiznost sestavy se hodnoti podle sloZitosti a naro¢nosti piedvedenych prvki. Provedeni
sestavy se pak zamétuje na technickou spravnost, plynulost, estetiku a celkovy dojem. Kazda
chyba, jako jsou nepfesnosti v provedeni nebo nedodrzeni stanovenych pravidel, vede k

bodovym srazkdm (Smith, 2018).

Mezi nejpouzivanéjsi prvky v prostnych sestavach patii rizné kombinace pfemetd, salt,
skokti a otoCek, které jsou navzajem plynule propojeny, aby zvysili obtiznost a atraktivitu

své sestavy (Johnson, 2019).
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4 Typy paméti a mechanismy zapamatovani

Pamét’ je prevazné neurochemicky proces, ktery zahrnuje podminovani a uchovavani
zkusenosti podle molekularni neurobiologie. Nékteti tvrdi, ze pamét’ miize existovat i mimo
mozek, coz nazyvame rozsitenou koncepci paméti (Clark a Chalmers, 1998). Tato definice
neni ve véd¢ jednoznacné stanovena, ale je v oblasti neurovéd Siroce akceptovana. Podle
této definice je pamét’ schopnosti ukladat a vyhledavat informace, pticemz klicovy je proces
inkorporace, kdy se jedna biologicka nebo chemicka aktivita integruje do jiné a obé¢ se trvale
meéni (Zlotnik a Vansintjan, 2019). Dne$ni psychologie definuje pamét’ jako schopnost

koédovat, uchovavat a vyhledavat informace (Squire, 2009).

Existuje nekolik typli paméti: kratkodoba pamét’, dlouhodobd pamét’ a senzorickd pameét’.
Kratkodoba pamét slouzi k do¢asnému uchovani aktualné pottebnych informaci, zatimco
dlouhodoba pamét’ umoziuje uchovavat informace po delsi dobu, od né¢kolika minut az po

cely Zivot. Senzorickd pamét’ je kratkodoba a zachycuje smyslové vjemy.

Mezi mechanismy paméti patii kodovani, uchovani a vyhledavani. Koédovani je proces, pfi
kterém se informace pteménuji do formy vhodné k uchovani, naptiklad vizudlni, akustické
nebo sémantické. Uchovani informaci zahrnuje proces udrZeni informaci v paméti po delsi
¢asové obdobi, a vyhledavani je proces, kdy jsou informace obnoveny a pouzity pro aktualni

ukoly nebo uvahy (Baddeley, 2000).

4.1 Typy paméti

Kratkodoba pamét’

V této praci se zabyvame prave timto typem paméti. Kratkodoba pamét’, jak ji definuje James
(1890), je spojena s primarni paméti. Atkinson a Shiffrin (1971) ji povazuji za schopnost
lidské mysli udrzet doasné omezené mnozstvi informaci ve velmi dostupném stavu.
Kratkodobou pamét lze spojovat s neurondlnim vzorcem, ktery reprezentuje danou
myslenku. Béhem této aktivacni faze sijedinec mize nebo nemusi byt védom dané myslenky

(Cowan a Nelson, 2009). Primérny celkovy kapacitni limit kratkodobé paméti je odhadovan
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kolem c¢tyt kust (Cowan, 2001). Pro kazdodenni fungovani je kli¢ové, ze lidé jsou schopni

docasn¢ udrzovat informace a mit piehled o tom, co praveé délaji.
Dlouhodoba pamét’

Dlouhodoba pamét’ umozituje uchovavat informace po delsi dobu, od nékolika minut az po
cely zivot. Pro udrzeni dlouhodobé paméti se vyuziva riznych bunéénych mechanismi,
vcetn€ synaptického znaceni, zmén v syntéze proteinii v synapsich a pravdépodobné i
proteinkinazovych kaskad (Kandel a kol., 2014). Dlouhodobé pamét’ zahrnuje rtizné slozky,
vcetné proceduralni paméti, ktera umoznuje provadét dovednosti bez nutnosti je slovné

popisovat (Parkin, 1999).
Senzoricka pamét’

Senzoricka pamét’ predstavuje kratkodobé ukladani informaci, kdy se data docasné zachyti,
dokud nejsou zpracovana a pienesena do kratkodobé paméti. Senzorickd pamét mize
ukladat a zpfistupiiovat informace jak uvnitt jednotlivych vrstev kiiry, tak napii¢ nimi

(Tripathy a Ogmen, 2018).

4.2 Mechanismy zapamatovani

Béhem vytvaieni paméti dochazi k transformaci a Giprave obvodd, coz je dano restrukturaci
jednotlivych neurond, které méni svou drazdivost a aktivuji synaptické spoje. Nasledné se
uptednostiiuji jiz existujici synapse, vytvareji se nové spoje a eliminuji se zastaralé spoje
(Holtmaat a Caroni, 2016). Existuje ptedpoklad, Ze biologické systémy uceni jsou v
rovnovaze, kde se uc¢eni a zapominani vzajemné vyvazuji (Kato a Morita, 2016). Kratkodoba
synaptickd deprese hraje klicovou tlohu pii procesu ukladani paméti a mize byt rychle
aktivovana v reakci na souvisejici stimuly (Aguilar a kol., 2017). V mozku hraje vyznamnou
ulohu protein reelin, a to pfedevsim pfi vyvoji nervového systému. Jeho primarni funkci je
fizeni migrace a uspofddani nervovych bun¢k béhem embryondlniho vyvoje mozku,
predev§im v kiife a hipokampu. Nedostatek tohoto proteinu je spojen s ruznymi
neurologickymi poruchami, vcetné schizofrenie a autismu, coz naznacuje jeho klicovy

vyznam pro spravny vyvoj a fungovani mozku (Ba a Kasri, 2017).
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Pro dlouhodobou synaptickou plasticitu je nutné propojit lokalni synapse s novée
produkovanymi molekulami souvisejicimi s plasticitou v neurondlnich bunikach. Engramy
hraji roli v ukladani paméti a jsou rozptyleny po celém mozku. Vyzkum naznacuje, Ze tvorba
paméti zavisi na silném propojeni mezi buiikami engramli v riiznych oblastech mozku
(Santana a Marzolo, 2017). Dynamicky pocet dendritickych trn a zmény v synaptickych
receptorech typu AMPA podporuji neuronalni plasticitu pro uceni a pamét. Aktinovy
cytoskelet je kli¢ovy pro synapticky vyvoj a plasticitu, nachazi se v dendritickych trnech a

udrzuje synaptickou plasticitu na postsynaptickych mistech (Maren a Baudry, 1995).
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5 Deosavadni vyzkum vlivu kreatinu na pamét’

Nasledujici kapitola se vénuje nejnovejSim vyzkumim spojenym s kreatinem a jeho vlivem
na pamét. Posledni studie naznacuji, Ze kreatin hraje v mozku vyznamnou roli v
bioenergetice (Andres, Ducray, Schlattner a Wallimann, 2008). Vzhledem k energetickym
naroklim spojenym s pamétovymi procesy a jejich zavislosti na funkci mitochondrii je
ziejmé, ze kreatin, ktery ma klicovou tlohu v energetickém metabolismu, mtize pozitivné
ovlivitovat pamétové schopnosti.

Nékteré dikazy naznacuji, Ze suplementace kreatinem miize zvysit jeho zdsoby v mozku,
coz prispiva ke zlepseni paméti, zejména u starSich dospélych (McMorris a kol., 2017).
Studie ukazuji, Ze kreatin zvySuje aktivitu mitochondrii v neuronovych kulturach
hipokampu, coz je oblast mozku kli¢ova pro pamétové funkce (Li a kol., 2004). Dalsi
vyzkum prokazal, ze mys$i, kterym byl podavan kreatin po dobu ¢tyt tydna, vykazovaly
zvysenou sprazenou respiraci v izolovanych mitochondriich v oblasti hipokampu a zaroven
zlepSeni paméti (Snow a kol., 2018).

Jednim z vyznamnych aspektt kreatinu u lidi jsou syndromy spojené s jeho nedostatkem,
které vedou k vycCerpani zasob kreatinu v mozku. Tyto syndromy se projevuji mentalnimi a
vyvojovymi poruchami, jako je napfiiklad zaostdvani v uceni a zachvaty. Suplementace
kreatinem muZe Castecné zvratit tyto ptiznaky (Bender a Klopstock, 2016).

Studie Rae a kol. (2003) poskytuje zajimavé poznatky o vlivu kreatinu na kognitivni funkce,
zejmeéna na pracovni pamét’ a abstraktni uvazovani u vegetaridnt. Je dilezité poznamenat,
Ze tato studie byla placebem kontrolovand, randomizovana a dvojité zaslepend, coz zvySuje
jeji daveéryhodnost. Vysledky ukazuji, ze peroralni suplementace kreatinem po dobu Sesti
tydnli méla vyznamné pozitivni G¢inek na pracovni pamét’, konkrétné na rozpéti ¢islic vzad,
a na inteligenci, méfenou pomoci Ravenovych pokrocilych progresivnich matic?. Tyto tilohy
vyzaduji rychlost zpracovéni, coz naznacuje, ze kreatin miiZze mit vliv na procesy spojené s
rychlosti mySleni a mentalni agilitou. Tato zjisténi podporuji mySslenku, Ze energeticka
kapacita mozku hraje dtlezitou roli v jeho kognitivnich funkcich, a naznacuji, ze kreatin

muZe byt uziteCnym doplikem pro podporu kognitivnich funkei, zejména u vegetariand,

2 Ravenovy pokro¢ilé progresivni matice jsou standardizovany test pouzivany k méfeni abstraktniho uvazovani
a inteligence. Test spociva v identifikaci chybé&jiciho dilu v sérii obrazci.
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kteti by mohli mit nizsi hladiny kreatinu v téle z divodu absence masa v jejich stravé. Tento
vyzkum pftispiva k lepSimu porozuméni potencidlnich vyhod suplementace kreatinem pro
kognitivni funkce a naznacuje dalsi sméry vyzkumu v této oblasti.

Vliv suplementace kreatinem na mozkové metabolity byl zkouman pomoci kvantitativni
lokalizované protonové magnetické rezonancni spektroskopie u zdravych mladych
dobrovolnikii (Dechent, Pouwels, Wilken, Hanefeld a Frahm, 1999). B€hem ctyitydenniho
obdobi, kdy dobrovolnici uzivali peroralné¢ 4x denn€ 5 g kreatin monohydratu, doslo ke
statisticky vyznamnému zvySeni (o 8,7 %) primérné koncentrace celkového kreatinu v
riznych oblastech mozku. Regionalni analyza ukazala, ze toto zvySeni bylo nejvyraznéjsi v
Sedé hmot¢ (o 4,7 %), bilé hmoté (o 11,5 %), mozecku (o 5,4 %) a zejména v thalamu (o
14,6 %). VSechny metabolické zmény zplsobené suplementaci kreatinem byly reverzibilni,
jak prokazala kontrolni méteni nejméné 3 mésice po ukonceni suplementace. Tato studie
naznacuje, Ze nadmérnd konzumace kreatinu po dobu nékolika tydni vede k regionalné
zavislému zvysSeni celkové koncentrace kreatinu v lidském mozku (Dechent, Pouwels,
Wilken, Hanefeld a Frahm, 1999).

Doposud nejrozsahlejsi provedeny vyzkum tykajici se kognitivnich dopadi kreatinu se
uskutecnil pod vedenim Sandkiihler a kol. (2023). Tym v ramci studie chtél reprodukovat
vysledky studie Rae a kol. (2003), ktefi zaznamenali vyznamny pozitivni vliv kreatinu na
schopnost abstraktniho mysSleni a pracovni pamét u zdravych mladych dospélych
vegetariani. Vyzkumnici vedeni Sandkiihler a kol. objevili dikazy o mirném pfiznivém
efektu kreatinu na kognitivni funkce v obou tilohach. Cohenovo d zaloZené na odhadovanych
pramérech kreatinu a placeba byly 0,09 pro Ravenovy pokrocilé progresivni matice a 0,17
pro test zpétného rozpéti Cisel. Pokud bychom tyto G¢inky aplikovali na testy 1Q, znamenalo
by to zvySeni celkového skore o 1 a 2,5 bodu IQ. Tento efekt nebyl ovlivnén stravou

(vegetarianskou versus vSezravou), vékem ani pohlavim ucastniki.

5.1 Metody pouzivané ve vyzkumech vlivu kreatinu

Studie o vlivu kreatinu na kognitivni funkce obvykle pouzivaji rizné metody k hodnoceni
kognitivniho vykonu pfed a po podani kreatinu. To muze zahrnovat randomizované
kontrolované studie, dvojit¢ zaslepené studie s placebem a testy kognitivnich funkci. V

randomizovanych kontrolovanych studiich jsou ucastnici ndhodné ptidéleni k rliznym
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skupinam. Bud’ k té, kterd dostava kreatin, nebo k placebu, coz pomaha minimalizovat
zkresleni ve vysledcich. Dvojité zaslepené studie s placebem znamenaji, ze ani Gi€astnici, ani
vyzkumnici nevédi, kdo dostava skutecny kreatin a kdo dostava placebo, coz také pomaha
minimalizovat zkresleni. Testy kognitivnich funkei jsou pak pouzivany k hodnoceni riznych
aspektli kognitivnich funkci, jako je pamét, pozornost, exekutivni funkce a rychlost

zpracovani informaci.

Dalsi metody mohou zahrnovat zobrazovaci techniky mozku, jako je funkéni magneticka
rezonance nebo pozitronova emisni tomografie, které umoznuji vyzkumnym pracovnikiim
zkoumat zmény v mozkové aktivité nebo struktute spojené s podanim kreatinu. Biochemicka
analyza miZze byt také provedena k méfeni zmén v hladinidch neurotransmiter nebo
metabolickych markerti v krvi nebo moci, coz poskytuje dalsi informace o biologickych
ucincich kreatinu na mozek. Tyto rizné metody pomahaji vyzkumnikiim ziskat komplexni
pohled na vliv kreatinu na kognitivni funkce a porozumét jeho mechanismtiim pusobeni.
Primarnimi cilovymi ukazateli byly vysledky v kognitivnich tlohdch v rozmezi jednoho, az
nékolika tydnti uzivani. Sest tydni je doba, kterou pouZili Rae a kol. (2003). Sandkiihler a
kol. (2023) se z privatni korespondence s Turnerem a kol. dozvédéli, ze pro svou studii s
mozkovym kreatinem zvolili liberdlni 5tydenni vymyvaci obdobi na zéklad¢ literatury o
svalovém kreatinu, podle které je 5 tydnti dostatecnych (Hultman a kol., 1996). Potvrdili, ze
v jejich studii se hladina kreatinu v mozku po vymyti vratila k normalu. Turner a kol. (2015)
pouzili kratsi (7 dni), ale vyS$i davkovaci rezim (20 g) suplementace ve srovnani s touto
studii. Existuji vSak dilkazy, Ze tyto suplementacni rezimy jsou z hlediska nasyceni

kreatinem rovnocenné (Hultman a kol., 1996).

30



Prakticka c¢ast

V této Casti prace se zam¢efujeme na stanoveni cilll, pouzitych metod a formulaci hypotéz.
Metodologicky se opirdme o experimentalni ptistup, kde bude porovnan vliv kreatinu a
placeba na vykon studentli pi1 gymnastickych cvicenich. NaSe hypotézy predpokladaji, ze
suplementace kreatinem povede ke zlepSeni kratkodobé paméti a zvySeni neuroplasticity u

pozorované skupiny.
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6 Metodika vyzkumu

Vyzkumna otazka
Jaky je vliv kratkodobé suplementace kreatinem na sportovni a kognitivni vykon u aktivné

sportujicich studenti PedF UK?

Cile
1) Ovérit vliv sedmidenni suplementace placeba nebo kreatinu pii davce 20 gramil
denn¢ na kratkodobou pamét’ pti zapamatovani cvikl sestavy prostné.
2) Overit vliv sedmidenni suplementace placeba nebo kreatinu ptfi ddvce 20 gramu

denné na neuroplasticitu pii realizaci cviku sestavy prostné.

Ukoly
1) Analyzovat existujici literaturu a studie tykajici se vlivu kreatinu na sportovni vykon
a kognitivni funkce.
2) Vypracovat teoretickou ¢ast zahrnujici historii, syntézu, distribuci a funkce kreatinu
v lidském té€le, vCetné prehledu typt kreatinu a jejich ucink.
3) Detailné popsat metodiku experimentu, véetne vybéru ucastnikl, ddvkovani kreatinu
a specifikace gymnastickych cviceni.
4) Realizace vyzkumného Setfeni.
5) Provést statistickou analyzu ziskanych dat z experimentu a interpretovat vysledky ve
vztahu k vyzkumnym otazkam.
6) Shrnuti vysledk studie, zodpovézeni vyzkumnych otazek a navrhy pro praktickou
aplikaci vysledk.
Hypotézy

1) Kratkodoba suplementace kreatinem s ddvkovanim 20 grami denné€ po dobu jednoho
tydne vede ke zlepSeni kratkodobé paméti pozorované skupiny oproti kontrolni

skupinég, které bude aplikovano placebo.
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A4

2) Predpokladame, Ze pozorovana skupina dosdhne vyssi hodnoty Cohenova d a
statistické vyznamnosti pfi t-testu v neuroplasticité métfené prostiednictvim realizace

cvikl ve srovnani s kontrolni skupinou, ktera obdrzela placebo.
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7 Design vyzkumu vlivu kreatinu na neuroplasticitu a sportovni vykon

Pro ovéfeni cili prace vlivu kreatinu na pamét’ a sportovni vykon clovéka jsme zvolili
otevieny piistup. Deset gymnasticky zdatnych studentti (vék 22 - 25 let) z Pedagogické
Fakulty Univerzity Karlovy byli postaveni do fady a metodou ,,prvni, druhy* rozfazeni do
dvou skupin: experimentalni skupiny, kterd obdrzela kreatinovy doplnék v prasku, a
kontrolni skupiny, kterd obdrzela placebo identick¢ ve vzhledu, chuti a struktuie —
maltodextrin. Skupiny byly vytvoreny tak, aby zahrnovaly jak Zzeny, tak muze. Podminkou
pro ucast na experimentu bylo splnéni vSech zapoctovych pozadavkli z gymnastiky pro
druhy ro¢nik bakalafského studia na PedF UK obor TV. Jako autofi studie jsme si byli
védomi toho, komu ptesné¢ podavame placebo. Vse bylo podloZzeno informovanym
souhlasem studentti s tim, Ze vysledky studie budou anonymni.

Uplatnéni placeba nam umoznilo 1épe sledovat a interpretovat vliv kreatinu na zkoumané
parametry. Tento pfistup k vyzkumu umozni systematické a objektivni hodnoceni vlivu
kreatinu na neuroplasticitu a vykon sportovci s minimalnim rizikem zkresleni vysledk
zptsobenych védomym ovlivnénim uéastniktl & autora studie. Uastnici méli ptidélenou
specifickou gymnastickou skladbu odpovidajici jejich osvojené dovednostni urovni, kterou
potvrzuji splnéné zapocty. Tyto ukoly slouzily k méteni sportovniho vykonu a zjistovani,

jaky vliv ma uzivani kreatinu na jejich kognitivni schopnost a provadéni téchto cvikd.

7.1 Metodologie vlivu kreatinu na vykon a neuroplasticitu

Pro provedeni praktické Casti byla zvolena metoda kvalitativniho vyzkumu pomoci
experimentu. Experiment probihal metodou ukazky gymnastickych cvikl vytisténych na
papife, na které dostali cvicenci 1 minutu na zapamatovani. Cviky (stoj spatny, klek, stoj
rozkro¢ny, kotoul, kotoul letmo, stoj na rukou, podpor na lopatkach, kotoul vzad, rondat,
piemet stranou) byly zvoleny jako soucast zapoctovych pozadavkl a ndvazné byly doplnény
byl méfen pomoci ¢asomiry. Po vyprSeni jedné minuty se kazdy ucastnik pokusil o
vyjmenovani vSech deseti po sob¢ jdoucich cvikili a poté se je pokusil pfedvést na prostnych.
Pfi vyjmenovavani cvikli jsme hodnotili jejich sprdvnost a shodu s poradim, jak bylo

uvedeno na tisténém papite.
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V ramci ptedvedeni zapamatovanych cvikl byla spravnost jejich provedeni hodnocena podle
predem stanovenych kritérii. Pokud proband pii gymnastické skladbé navazal Spatnym
cvikem, pocet spravné provedenych cviki ziistal na pfedchozim Cisle.

Techniku provedeni cvikll nebyla hodnocena. Zapamatovani cvikli bylo oveéfovano tim, ze
studenti byli vyzvani vyjmenovat cviky, které méli pfedem zobrazeny na tiSténém papife.
Pokud student ud¢€lal chybu v potfadi nebo se nazev cviku nevybavil, ukoncil vycet a presel
k pfedvedeni pohybové gymnastické skladby. Takto stanovené procedury zajistily
konzistentni hodnoceni zapamatovani a technického provedeni cvikii mezi vSemi ucastniky
studie.

Ve vystupni fazi experimentu, ktera probihala tyden po vstupni fazi, byla pozorovana
skupina studentli, ktefi konzumovali 20 gramii kreatinu monohydratu denné po dobu
jednoho tydne. Cas podani byl nastaven brzy rano, ihned po probuzeni probandi. Kontrola
byla provadéna pribézné formou SMS a nasledné i verbalnimi dotazy pii vystupnim méfeni.
Kontrolni skupina uzivala stejnym zptisobem 20 grami placeba ve form¢ maltodextrinu.
Cviky v gymnastické skladé byly stejné, ale prohdzené. Vyzkum byl tedy proveden s
pouzitim jednostranné zaslepeného, placebem kontrolovaného experimentalniho designu.
Tento proces ndhodné alokace byl provadén za icelem minimalizace zkresleni a zajiSténi
objektivity vysledki. Ugastnici byli informovani o moznosti, ze nékteii z nich budou
dostavat placebo, av§ak neveédéli, kterd konkrétni osoba je zatazena do kontrolni skupiny.
Jedinymi osobami informovanymi o pfifazeni ucastnikit do skupin jsme byli my, autofi
vyzkumu, ktefi jsme méli pfistup k témto informacim pouze za Gcelem analyzy dat a zajisténi
integrity studie.

Sbér dat probihal po ptedchozi dohodé s ucastniky vyzkumu, kteti vyjadiili svou ochotu se

zapojit a podepsali informovany souhlas (viz. pfiloha €. 1).
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8 Vysledky

Pro vyhodnocovani vysledka byla pouzita jednoduchd kompara¢ni metoda, kterd vedla k
ziskani zaveért odpovidajicich vyzkumné otazce bakalarské prace. Také bylo vyuzito
Cohenovo d udévajici statistickou velikost rozdilu s nej€astéji pouzivanou mirou velikosti
ucinku, kde hodnoty 0,2, 0,5 a 0,8 odpovidaji malému, sttednimu a velkému uc¢inku (Hendl,
2004). Poslednim néstrojem vyhodnocovani byl T-test, Casto pouzivana statistickd metoda
pro porovnavani praméri dvou skupin (Hendl, 2004). Vysledky T-testu mohou indikovat,
zda jsou rozdily mezi kontrolni a experimentalni skupinou statisticky vyznamné v

jednotkéch standardni odchylky (Hendl, 2004).
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Graf 2

Spravna navaznost v gymnastické skladbé
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Pocet spravné navazujicich cviki
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Prvni ¢ést testu neuroplasticity obsahovala vyjmenovani cvikl se spravnou posloupnosti.
Kazdy proband obdrzel vytisténé cviky na papiie a m¢l jednu minutu na jejich zapamatovani,
coz bylo méfeno ¢asomirou. Na pocatku experimentu bylo Cohenovo d pro rozdil mezi
skupinou bez placeba a skupinou s placebem (P) 0,36, coz indikuje maly efekt. Statisticka
analyza pomoci t-testu neprokdzala vyznamny rozdil mezi skupinami p > 0,05. Tento
vysledek naznacuje, ze ob¢ skupiny zacinaly s podobnymi schopnostmi v poc¢tu spravné
feCenych cvikll. Na konci experimentu Cohenovo d kleslo na 0,00, coZ naznacuje absenci
efektu mezi skupinami. Tento vysledek byl potvrzen t-testem, ktery rovnéz neukazal
statisticky vyznamné rozdily (p > 0,05). Tato zjisténi naznacuji, ze aplikace placeba, namisto
kreatinu, nem¢la vyznamny vliv na spravné uvadéni poctu stanovenych cviki. Vysledky
tedy ukazuji, Ze pfipadna intervence placeba nevedla k relevantnimu posunu oproti aplikaci
kreatinu pii stejnych vychozich podminkdch. Hypotéza 1 nebyla potvrzena, jelikoz
kratkodobéd suplementace kreatinem nevedla ke zlepSeni kratkodobé paméti pozorované

skupiny oproti kontrolni skupiné, které bylo aplikovéano placebo.

V druhé casti experimentu, kterd zahrnovala nésledné predvedeni pohybové skladby, se jiz

vewr

samotné zapamatovani cvikl. V piipadé poctu spravné po sobé jdoucich cvikii bylo na

37



pocatku experimentu zjisténo Cohenovo d ve vysi 0,14, coz ukazuje na velmi maly rozdilovy
efekt mezi pozorovanou a kontrolni skupinou. Statisticka analyza pomoci t-testu zde rovnéz
neodhalila vyznamny rozdil (p > 0,05). Tento vysledek naznacuje, Ze ob& skupiny mély pfi

vstupnim méfeni srovnatelné dovednosti v provadéni cvikil v posloupnosti.
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Graf 4

Spravna navaznost v gymnastické skladbé
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P11 vystupnim méteni vSak Cohenovo d vzrostlo na 0,73, cozZ indikuje stfedni aZ velky efekt
vlivu kreatinu na neuroplasticitu oproti kontrolni skuping. Tento nartst byl statisticky
vyznamny, jak potvrdil t-test (t(8) = 2,31, p < 0,05). Tyto vysledky ukazuji, ze skupina bez
placeba dosahla vyraznéj$iho zlepSeni ve schopnosti spravné provadét cviky v posloupnosti
ve srovnani se skupinou P. Tento narist miZe byt pfi¢itan specifickym faktorim intervence,
které mély pozitivni vliv na schopnost Gc¢astnikl spravné provadét cviky v posloupnosti.
Vysledky naznacuji, Ze intervence v experimentdlni skupin€ byla u¢inngjsi pfi zlepSovani
této konkrétni dovednosti, coz muze mit dualezit¢ implikace pro budouci tréninkové
programy a intervencni strategie. Hypotéza 2 byla potvrzena, jelikoZ pozorovana skupina
dosahla vyssi hodnoty Cohenova d a statistické vyznamnosti pfi t-testu v neuroplasticité
méfené prostiednictvim realizace cvikli ve srovndni s kontrolni skupinou, ktera obdrzela

placebo.
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8.1 Diskuse k vyzkumu

Pro ucely této prace jsme neméli moznost vyuzit vyspélé moderni technologie, jako je
elektromyografie (EMG) nebo elektrody a dalsi ptistroje na méteni aktivity mozkovych vin.
Studie je nedokonald z divodu absence téchto SpiCkovych pfistrojii, které by mohly
poskytnout podrobnégj$i idaje o nervovych synapsich a mife stimulace mozkovych vin. Bylo
by tfeba provést sofistikovanéjsi vyzkum, abychom mohli ucinit zavéry se 100 %

spolehlivosti.

Rezervy spocivaji naptiklad v tom, Ze jsme neméli moZnost kazdodenniho podévani kreatinu
ve stejnou dobu, tudiz jsme museli véfit verbalnimu potvrzeni spravné nacasované
konzumace. Tento limit studie jsme se pokusili Castecné¢ kompenzovat pribéznym

dotazovanim pomoci SMS.

Mozné vysvétleni pozitivnich U€inki kreatinu na pamét spoCiva v jeho schopnosti
ovlivitovat tvorbu energie v mozku. Kreatin je dulezity pro syntézu ATP, coz je zdroj energie
pro mozkové buniky. Protoze vétsi mnoZstvi kreatinu vede k vy$si dostupnosti energie pro
mozkové synapse, miiZe to vést ke zlepSeni kognitivnich funkeci.

Omezenim studia kreatinu je, Ze ne vSichni lidé berou kreatin jako doplné€k stravy, coz mize
ovlivnit obecnou aplikovatelnost zjiSténi. Navic existuje stigma spojené s kreatinem, protoze
néktefi 1idé ho spojuji se steroidy. To mize ovlivnit ochotu lidi zkoumat jeho ucinky nebo
ho pouzivat.

Budouci sméry vyzkumu by se mohly zaméfit na zkoumani G¢inkt kreatinu na kognitivni
funkce v jinych kontextech, jako je napfiklad jeho vliv na schopnost zpracovavat slozité
hudebni skladby nebo pohybové vzory. Dal§im zajimavym smérem by mohlo byt zkoumani
ucinki kreatinu na pamét’ a kognitivni vyvoj u déti.

Celkové maji predchozi studie dilezity vyznam z preventivnich a 1écebnych divodu.
Pozitivni vliv kreatinu na kognitivni funkce mlze mit Siroké disledky pro zlepSeni kvality

Zivota a ochranu mozku pted starnutim a neurodegenerativnimi onemocnénimi.

Pro vybér prostnych sestav jako pfedmeétu studie jsme se rozhodli z nékolika divodi. Prostna
sestava nevyzaduje zadné specialni nac¢ini, coz usnadiuje jeji provadeni a ptipravu. Navic je
velmi naro¢nd na pohybovou koordinaci, coz ji ¢ini zajimavou z hlediska studia motorickych

dovednosti a té€lesné kontroly.
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Vybér uvedenych cviki byl motivovan studiem gymnastické literatury, presnéji dilem
Hnizdila (2015), ktery se specializuje na gymnastiku a pohybové aktivity. Tyto cviky byly
peclivé vybrany pro svou schopnost rozvijet klicové gymnastické dovednosti, jako je
stabilita, koordinace, sila a technika. Kazdy cvik mé svij specificky piinos pro fyzickou

kondici a technické zru¢nosti, nezbytné pro tspéch v soutézni gymnastice.

Pii vyjmenovani cvikii jsme pfifazovali spravny cvik k danému poradi. Pii hodnoceni
provedeni cviki jsme se zaméfili na spravnou posloupnost cvikil. Cviky bychom neménili,
jelikoz se nam jevi jako adekvatni ke gymnastickym dovednostem studentt. Subjekty byly
testovany jednotlivé, coz ptispélo k zachovani validity vysledki. Bylo by zajimavé ptizvat
ke cvi¢enim prostnych gymnastického experta s opravnénim rozhodciho, ktery by mohl

hodnotit kvalitu provedeni cviki.

Zvazovali jsme také dotaznik orientovany na béznou vetejnost, ale s ohledem na dany rozsah
a charakter prace jsme nakonec tuto ¢ast nerealizovali. Zvolili jsme heterogenni skupinu
probandii, avSak pro piipadny dalsi vyzkum bychom vymezili skupinu homogenng.

Homogenni vzorek by pravdépodobné poskytl vice validni vysledky.

Vyzkum mé také né€kolik omezeni. Nepouziti modernich technologii, jako je
elektromyografie (EMGQG) nebo méfeni mozkovych vln, omezilo hloubku ziskanych dat a
mohlo by byt povazovano za nedostatek v poskytnuti podrobnéjSich informaci o
neurologickych procesech. Faktory jako nedostatecny spanek ucastniki nebo nevyhovujici
poradi cvikd mohly ovlivnit vysledky, coz snizuje jejich spolehlivost. Pouziti heterogenni
skupiny probandii mohlo vést k vétsi variabilité vysledkt, pficemz homogennéjsi vzorek by

mohl poskytnout presnéjsi a validné;jsi vysledky.

Do budoucna bychom doporucili zahrnout do studie i sledovani dalSich faktord, které by
mohly ovlivnit vykon probandi, jako je jejich fyzick4 kondice, uroven stresu a predchozi
zkusenosti s podobnymi ukoly. Také by bylo vhodné rozsifit metodologii o pouziti
pokrocilych technologii pro méfeni fyziologickych a neurologickych parametrli, coZ by

mohlo ptinést hlubsi vhled do problematiky a zvysit piesnost vysledki.
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8.2 Finalni zhodnoceni vyzkumu

Tento vyzkum se zaméfil na zkoumani vlivu kreatinu na neuroplasticitu ucastnikd pfi
provadeéni gymnastickych cvikii na prostnych. Vysledky ukazaly, Ze na po¢atku experimentu
nebyly mezi skupinou s placebem a skupinou bez placeba vyznamné rozdily v poc¢tu spravné
provedenych cvikil ani v poctu spravné po sobé jdoucich cvikli. Na konci experimentu vSak
skupina bez placeba dosahovala lepsSich vysledkt, coz naznacuje, Ze absence placeba mohla

mit pozitivni vliv na neuroplasticitu ¢astniki.

Vyzkum ma né€kolik klicovych ptinost. Predev§im poskytuje nové poznatky o vlivu kreatinu
na kognitivni a motorické vykony, coz miize mit Sirsi aplikace v oblasti psychologie a
neurovéd. Déle pouziti individualniho testovani pfispé€lo k zachovani validity vysledkii a

umoznilo detailni analyzu vykonu jednotlivych probandi.

Na zaklad¢ téchto zjisténi doporucujeme pro budouci vyzkum zahrnout moderni technologie
pro méfeni fyziologickych a neurologickych parametrti, aby bylo mozné ziskat hlubsi vhled
do problematiky. Déle je vhodné kontrolovat dal§i proménné, jako je fyzickd kondice,
uroven stresu a predchozi zkusenosti s ukoly, které by mohly ovlivnit vykon ucastnikd.

Pouziti homogennéjsi skupiny probandl by mohlo zvysit validitu vysledk.

Tento vyzkum predstavuje dalezity krok spravnym smérem a poskytuje zaklad pro dalsi,

podrobng;jsi studie v této oblasti.
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Zavér

Cilem této prace bylo zodpovézeni zdsadni otazky, zda je kreatin vhodnym dopliikkem stravy
pro stimulaci sportovniho vykonu aktivnich sportovci 1 rekreacné sportujici vetfejnosti.
Vsechny uvedené poznatky a zhodnocené vysledky vyzkumu opravnuji k zavéru, ze kreatin
muze zlepSovat sportovni vykon (potazmo neuroplasticitu), a to za predpokladu vhodného
davkovani a s pfihlédnutim k individualité kazdého jedince. Tim je soucasné dana i odpoveéd’
na polozenou vyzkumnou otazku. Zejména vlastni provedeny vyzkum a jeho vyhodnoceni

poskytuji dostate¢nou oporu pro tento zaver.

Nutno dodat, Ze jakakoliv pohybova aktivita je sama o sob¢ prospéSna a navysSeni
sportovniho vykonu prostfednictvim dopliikd stravy, v konkrétnim ptipadé kreatinu, bude
mit vyznamnéj$i dopad spiSe v oblasti vykonnostniho sportu, coz vSak na strané¢ druhé
neznamend, Ze by nemohl prospivat i pohybovym aktivitdm Siroké vetfejnosti. S ohledem na
urcité neprobadané souvislosti by bylo mozné doporucit kreatin spise dospélym jedinctim.
Rozhodné je na misté zdlraznit, Ze kreatin neni sdm o sob¢ zarukou kvalitniho sportovniho
vykonu, ale na druhé stran¢ by také nem¢l mit jakykoli negativni vliv na lidsky organismus,
at’ uz po fyzické, ¢i duSevni strance. Je rovnéz dualezité upozornit, ze vyzkum probihal bez
pouziti profesiondlnich pfistrojli, avSak dle naSeho nazoru to nemélo podstatny vliv na

vérohodnost ziskanych vysledkd.
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Mozné aplikace v praxi

Vysledky tohoto vyzkumu maji vyznamné praktické aplikace napii¢ rdznymi oblastmi.
Zjisténi, Ze skupina se suplementaci kreatinu dosahovala lepSich vysledkl v neuroplasticité
na konci experimentu, naznacuje, ze kreatinova suplementace mize mit pozitivni vliv na
kognitivni a motorické vykony. Tyto poznatky I1ze efektivné vyuzit ve zdravotnictvi, sportu,
vzdelavani a rehabilitaci.

V oblasti zdravotnictvi mohou byt vysledky tohoto vyzkumu vyuzity k vyvoji novych
terapeutickych ptistupti zamétenych na zlepSeni neuroplasticity u pacientti s neurologickymi
poruchami. Terapie zahrnujici kreatinovou suplementaci by mohla byt efektivnéjsi pti
obnové motorickych a kognitivnich funkci po mozkovych piihodach nebo trazech. Dale by
tyto poznatky mohly byt aplikovany pfi 1é€bé neurodegenerativnich onemocnéni, jako je
Alzheimerova choroba, kde by specifické cviky podporujici neuroplasticitu mohly zpomalit
progresi onemocnéni.

Ve sportu mohou trenéfi a sportovni psychologové vyuzit zjisténi tohoto vyzkumu k
optimalizaci tréninkovych programt. Kreatinova suplementace a zaméfeni na specifické
cviky, které podporuji neuroplasticitu, by mohly vést ke zlepSeni vykonu sportovcil.
Tréninkové programy by mohly byt upraveny tak, aby zahrnovaly cviky, které nejen zvysuji
fyzickou kondici, ale také podporuji kognitivni funkce a motorické dovednosti, coz by
mohlo vést k lepsim vysledkiim v soutéZzich.

Ve vzdélavani mohou byt vysledky tohoto vyzkumu aplikovany pifi vyvoji novych
vyukovych metod, které podporuji neuroplasticitu studenti. Specifické cviky a aktivity
zamé&fené na zlepSeni kognitivnich funkci by mohly byt integrovany do $kolnich osnov, coz
by mohlo vést k lepsim akademickym vysledkiim a celkovému rozvoji studenti. Vyzkum
by také mohl inspirovat vyvoj programii zaméfenych na podporu neuroplasticity u déti s
poruchami uceni, coz by mohlo zlepsit jejich schopnosti adaptace a uceni.

V oblasti rehabilitace mohou byt vysledky tohoto vyzkumu pouZity k navrzeni efektivnéjSich
rehabilitanich programil pro pacienty po Urazech nebo operacich. Kreatinova suplementace
by mohla zlepsit vysledky rehabilitace tim, ze podpofi obnovu motorickych a kognitivnich
funkei. To by mohlo vést k rychlejSimu névratu pacient do béZzného Zivota a zlepSeni jejich

celkové kvality Zivota.
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Celkové vzato, vysledky tohoto vyzkumu poskytuji cenné informace, které mohou byt
vyuzity k inovaci a zlepSeni terapeutickych, tréninkovych a vzdélavacich pfistupil, coz mize

mit Siroky dopad na rizné oblasti lidského Zivota.
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Seznam priloh

Piiloha 1 —

[nformovany souhlas s Géasti ve vizkumu a se zpracovinim osobnich tdaji
Prohld%ent

Ja niZe podepsany/-4 potvrzuji, 7e
a} jsem se seznamil/-a s informacemi o cilech a pribéhu vyse popsaného vyzkumu
b) dobrovolng souhlasim s Gasti své osoby v ttomto vyzkumu;
¢) rozumim tomu, %¢ se mohu kdykoli rozhodnout ve své (dasti na vyzkumu nepokratovat;
d) jsem srozumén s tim, Ze jakékoliv uZiti a zvefejnéni dat a v¥stupd vzedlych z vizkumu
nezaklada milj ndrok na jakoukoliv odménu & nahradu, tzn. e veskera opravnéni k uiti a
zvefejnéni dat a vystupii vzeslych z vyzkumu poskytuji bezaplatn,
Zarovef prohladuji, ze
a) souhlasim se zvefejnénim anonymizovanych dat a vystupl vzeslych z vyzkumu a s jejich
dal$im vyuitim;;
¢) jsem sezndmen/-a se svymi pravy tykajicimi se piistupu k informacim a jejich ochrand
podle § 12 a § 21 zdkona & 101/2000 Sb., o ochrang osobnich adaji a 0 zméng nékterych
zakonil, ve znéni pozdgjsich predpisii, tedy Ze mohu poZadat Univerzitu Karlovu v Praze o
informaci o zpracovéni mych osobnich a citlivych Udajll a jsem opravnén/-a ji dostat a 7e
mohu pozadat Univerzitu Karlovu v Praze o opravu nepfesnych osobnich udaji, doplnéni
osobnich adaja, jejich blokaci a likvidaci.
Vyde uvedend svolenf a souhlasy poskytuji dobrovolnd na dobu neurditou a2 do odvolini a
zavazuji se je neodvolat bez zévainého divoedu spotivajictho v podstatné zméné okolnosti.
Ve vise uvedené se Fdi zakony Ceské republiky, s vyjimkou tzv. koliznich norem, a bude v
souladu s nimi vykladano, p¥igem# piipadné spory budou fedeny pfislusnymi soudy v Ceské
republice.

Potvrzuji, Ze jsem prevzal/a podepsany stejnopis tohoto informovaného souhlasy,
Dne: ‘{f ,‘}, 2 02 4’

Podpis{:/, //_/';:/’:‘f/

Datum, misto ﬁf: 2o A7

Seznam grafi
Graf 1 — cvik, po kterém proband ukong¢il vyc€et cvikii pri vstupnim méreni

Graf 2 — spravna navaznost v gymnastické skladbé pri vstupnim méreni
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Graf 3 - cvik, po kterém proband ukoncil vycet cviki pri vystupnim
méreni

Graf 4 — spravna navaznost v gymnastické skladbé pri vystupnim méreni
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Seznam zkratek

ADP - adenosindifosfat

ATP — adenosintrifosfat

AWC - anaerobic work capacity

CEE — kreatin ethylester

CP - kreatin fosfat

Cr - kreatin

Cr-Cit — kreatin citrat

CrHcl — kreatin hydrochlorid

CrM — kreatin monohydrat

DEA — Asociace pro kontrolu 1é¢iv

DEXA — duélni emisni rentgenova absorpciometrie
DHT - dihydrotestosteron

dry muscle mass — ¢ista svalova hmota

DSHEA — The Dietary Supplement Health and Education Act
FDA — Utad pro kontrolu potravin a 1é¢iv

g — gram

kg — kilogram

1 — litr

MG — methylglyoxal

mmol — milimol

PCr - fosfokretin

PedF UK - Pedagogicka Fakulta Univerzity Karlovy

ph — potencial vodiku
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