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Abstrakt: Úvod: Obecně je známá zkušenost, že při omezeném příjmu sacharidů do-

chází ke snížení vitality člověka a ke snížení jeho sportovního výkonu. Cílem moder-

ních nízkosacharidových diet, především cyklické ketogenní diety, je rychlá 

optimalizace tělesného složení s výrazným úbytkem podkožního tuku při maximálním 

zachování svalové hmoty a sportovní výkonnosti. Cíl: Provést rešerši současné od-

borné literatury a zjistit účinnost nízkosacharidových a ketogenních diet na tělesné slo-

žení a sportovní výkony různého typu. Metoda: Podle klíčových slov jsme 

v internetových databázích nalezli 354 článků, z nichž plně validních bylo 36. Výsledky: 

U vytrvalců se asi po týdnu tělo adaptuje na stravu bohatou na tuky a obecně oxidace 

tuků poskytuje dostatek energie ve formě intramuskulárních triacylglycerolů či volných 

mastných kyselin v plazmě. Teoreticky by tak mělo docházet šetření svalového glyko-

genu jako nejcennějšího energetického zdroje pro vytrvalostní sportovní výkon vysoké 

intenzity. Většina prací potvrdila, že zvýšená tuková oxidace nepokryje u vytrvalců ani 

u silových sportovců energetickou potřebu a vlivem nedostatečné konzumace sacha-

ridů dojde k poklesu výkonnosti. Většina studií se shoduje v nutnosti dodržovat high-

fat diet (HFD) 5 dní, následovanou 1-2 dny sacharidové superkompenzace před vytr-

valostním sportovním výkonem. Ketodiety mohou být aplikovány pouze při ultrakrát-

kých silových výkonech. Závěry: Většina prací potvrdila, že zvýšená tuková oxidace 

nepokryje u vytrvalců ani u silových sportovců energetickou potřebu a vlivem nedosta-

tečné konzumace sacharidů dojde k poklesu výkonnosti. 

Klíčová slova: nízkosacharidové režimy, ketogenní dieta, tělesné složení, sportovní výkon 

 

Abstract: Introduction: In general, traditional experience is known that reduced carbo-

hydrate intake reduces human vitality and reduces its sporting performance. The goal 

of modern low carbohydrate diets, especially cyclic ketogenic diet, is to rapidly optimize 

body composition with a significant decrease in subcutaneous fat while maintaining 

muscle mass and sports performance. Objective: Carry out a research of current pro-

fessional literature and find out the effectiveness of low-carbohydrate and ketogenic 

diets on body composition and sports performance of various types. Method: Based 

on keywords, we found 354 articles in internet databases, of which a total of 36 were 
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valid. Results: After a week, the body adapts to a fat-rich diet, and in general fat oxi-

dation provides enough energy in the form of intramuscular triacylglycerols or free fatty 

acids plasma. Theoretically, muscle glycogen should be investigated as the most va-

luable energy source for longer-lasting sports performance of high intensity. Most of 

the work has confirmed that increased fat oxidation does not cover an energy demand 

in the survivors or force athletes, and performance decreases due to insufficient car-

bohydrate consumption. Most studies coincide with the need to maintain a high-fat diet 

(HFD) for 5 days, followed by 1-2 days of carbohydrate supercompensation before 

endurance sports performance. Ketodiets can only be applied at ultra-short power 

runs. Conclusions: Most of the works have confirmed that increased fat oxidation does 

not cover an energy demand in the endurance or rezistence athletes, and performance 

decreases due to the insufficient carbohydrate consumption. 

Keywords: low-carbohydrates regimes, ketogenic diet, body composition, sports per-

formance 

 

 

ÚVOD 

Redistribuce podkožního tuku, spolu s 

optimalizací čisté svalové hmoty, je 

cílem nejen fyzicky aktivních mužů a 

žen, ale částečně i zbylé většinové pop-

ulace, která vnímá tento trend moderní 

doby jako žádoucí a společensky 

výhodnější. Obecně příjatá norma pro 

stravování říká, že člověk by měl 

přijímat potravu 5x denně s určitým 

poměrem makroživin, obvykle 55% sa-

charidů, 15% bílkovin a 30% tuků. Tro-

jpoměr živin lze pak dále upřesňovat 

podle výkonnostních sportovních cílů a 

rozvoje té které pohybové schopnosti. 

 

 

Obr. 1 Předpoklad účinku dlouhodobého dodržování nízkosacharidové vysokotukové diety (Low-Carbo-
hydrate-High-Fat diet) LCHF Chang, 2017 
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Poslední desetiletí je, především ve 

sportovní výživě, charakteristické hledá-

ním alternativních cest k dosažení opti-

málního tělesného složení, ideálně 

současně se zachováním či lépe zlepše-

ním sportovního výkonu. Současné 

trendy ve sportovní výživě sahají stále 

častěji k minimalizaci sacharidové složky 

(do 30 g denně) a naopak k maximalizaci 

složky tukové, při které není hlavním en-

ergetickým substrátem pro lidské tělo 

glukóza, ale ketolátky, vznikající právě při 

metabolismu tuků za podmínky 

dostatečného vyčerpání glykogenu. Krá-

tkodobá ketogenní dieta je velmi efek-

tivní, nicméně je náročná, s ohledem na 

sestavení vhodného jídelníčku. K dosa-

žení ketogeneze (s průkazem ketolátek 

v krvi) je nutno dodržovat dietu velmi 

důsledně, nelze ji dodržovat jen 

částečně, což ji zásadně odlišuje od např. 

sacharidových vln. 

Standardní cesta vedoucí přes kalo-

rickou restrikci tuků (low fat diet), kla-

sické redukční diety či běžnější 

sacharidové vlny (různé dávkování sa-

charidů v každém dni) jsou velmi popu-

lárním nástrojem. Jejich podstatou, jako 

u všech jim podobných diet, je přede-

vším vytvoření energetického deficitu. 

U sacharidových vln je navíc dodávka 

této energie nestálá, čímž nedochází v 

organismu postupem času k nežádoucí 

adaptaci. Nízkosacharidové režimy při-

chází s „novinkou“ ve formě omezení 

sacharidů a naopak kompenzují chybě-

jící energii přebytkem tuku (až 70% 

energie připadá na tuky) ve stravě. Toto 

omezení však musí mít určitá pravidla, 

neboť je bezpodmínečně nutné, aby se 

organismus dostal do tzv. ketózy, kdy 

jsou jako náhradní energetický substrát 

(za chybějící glukózu) použity tzv. keto-

látky. Ketolátky jsou produkty metabo-

lismu tuků a jako zdroj energie 

organizmus využívá především tyto tři: 

beta-hydroxy butyrát, aceton a ace-

toacetát. Je potřeba odlišit ketoacidózu, 

jež je charakterizována jako extrémní 

forma ketózy a kde již tělo nedokáže 

kompenzovat produkci ketolátek v krvi. 

Tento stav se nejčastěji objevuje u ne-

léčeného diabetu 1. typu či u dlouhodo-

bého alkoholismu a může dokonce 

ohrozit pacienta na životě. Naproti tomu 

např. hladovění či výrazné omezení sa-

charidů s kompenzatorním navýšením 

tuků ve stravě vede k nutriční ketóze 

bez rozvoje metabolické acidózy.  

Jsou známy čtyři formy ketogenních 

diet: Cyklická ketogenní dieta (CKD), 

Cílená ketogenní dieta (TKD-targeted), 

Standartní ketogenní dieta (SKD) a Ke-

togenní dieta (KD) s vysokým obsahem 

bílkovin. Především první dva typy jsou 

použitelné u sportovců, jelikož řeší 

vztah mezi sportovním tréninkem (pře-

devším rezistentní trénink i s kombinací 

aerobních aktivit) a cílenou úpravou 

stravy ve prospěch tuků. U TKD-targe-

ted diety jsou navíc doplňovány sacha-

ridy (do 50 g) před tréninkem i po 

tréninku, což má vliv na progresi spor-

tovního výkonu, nejen na redistribuci tu-

kových zásob jako je tomu u CKD. 
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Obr. 2 Potencionální efekt ketonů v rámci metabolismu (vliv na sportovní výkon) Pinckaers, 2012 

 
 

Cyklická ketogenní dieta (CKD) je 

forma ketogenní diety, ve které se střídají 

dvě různě dlouhé fáze, delší fáze níz-

kosacharidová (low carb) a kratší fáze 

vysokosacharidová (high carb). Je to di-

eta, v níž převažuje vysoký příjem tuků, 

přiměřený příjem bílkovin a nízký příjem 

sacharidů. Cílem je rychlá optimalizace 

tělesné hmotnosti s výrazným úbytkem 

podkožního tuku a maximálním za-

chováním svalové hmoty.  

KD, low carb diety či diety založené 

na přerušovaném hladovění (Intermittent 

fasting) mají obecně za cíl snížit hladinu 

sacharidů, především glukózy v krvi a tím 

optimalizovat nejen složení těla, ale i 

zdravotní a psychický stav jedince. 

Předpokladem dosažení indi-

viduálních cílů prostřednictvím CKD je 

nejen samotná strava, ale i dostatečně 

náročný trénink vyčerpávající svalový 

glykogen, dále pak vyřazení nevhod-

ných potravin, které mohou v těle 

spustit glukoneogenezi z nesacharidov-

ých složek (bílkovin a aminkyselin), 

vhodný poměr tuků a bílkovin (2-3:1 ve 

prospěch tuků), minimalizace stresu 

a v neposlední řadě zařazování dnů 

s vysokým příjmem sacharidů. Hladinu 

ketolátek v moči je nutné měřit minimá-

lně 2x denně, optimálně ihned po 

probuzení a poté v průběhu dne, po-

mocí Ketophan/Diaphan (diagnostické 

proužky ke stanovení ketolátek v moči). 

Efekt ketogenní diety spočívá v tom, 

že vyčerpá-li jedinec své vlastní, velmi 

malé, množství zásobního sacharidu ve 

formě svalového glykogenu (od 300- 

600g, dle trénovanosti jedince, jeho 

zatížení, předešlé superkompenzaci 

aj.) pak nutně musí organismus hledat 

alternativní zdroje poskytující energii 

pro svalovou práci. Jedním z nich mo-

hou být pravě volné mastné kyseliny 

(VMK), které mohou být využity 

většinou tělesných tkání, na druhou 

stranu, mozek nedokáže tento zdroj 

využít. Na řadu přichází právě ketolátky 

jako produkt nekompletního metabo-

lismu VMK v játrech. Při zvýšené 

produkci ketolátek se jejich hladina 

v krevním řečišti zvyšuje a způsobuje 

výše zmíněný stav nutriční ketózy, či jen 

zkráceně ketózu. Současně dochází ke 

snížení produkce a využívání glukózy 

a zároveň se minimalizuje využití pro-

teinu v procesu glukoneogeneze. Z toho 

důvodu je přednostně v těle využíván 
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tuk, jakožto primární zdroj energie a jedi-

nec redukuje především z vlastních tu-

kových zásob. 

Stejně jako je žádoucí podpořit re-

dukci tuku vhodným cvičením, tak 

I v tomto případě je potřebná zvýšená 

tělesná aktivita. Vzhledem k tomu, že ke-

togenní diety obsahují minimální podíl 

sacharidů ve stravě, pak je skoro 

nemožné udržet výkonnost při cvičeních 

vysoké intenzity, využívajících právě sa-

charidy, především glukózu, proto je 

nutné volit tak spíše cvičení s nižší in-

tenzitou. Pokud chce jedinec využívat po-

tenciálu ketogenní diety a zároveň 

nesnižovat intenzitu zatížení, pak je 

nutné nějakým způsobem sacharidy ve 

stravě opatrně doplňovat, ale zároveň 

dodržovat principy, aby byl organismus 

stále ve stavu ketózy. K tomu slouží 

především dvě ze zmíněných diet a to 

TKD a CKD. 

Cílem naší práce bylo provést rešerši 

současné odborné literatury a zjistit 

účinnost nízkosacharidových a ketoge-

nních diet na tělesné složení a sportovní 

výkony různého typu.  

 

METODA 

Podle klíčových slov jsme v interne-

tových databázích nalezli 354 článků, 

z nichž plně validních bylo 36. Podle ná-

zvu jsme vyřadili 8 duplicitních studií 

a podle abstraktu jsme dále vyřadili 

281 irelevantních studií. Z tematicky re-

levantních fulltextů jsme dále vyřadili 

29 studií, kde chyběla kontrolní skupina, 

placebo a práce, které nesplňovaly ně-

kterou z podmínek (délka studie, typ za-

tížení aj.). Finální počet prací byl 36. 

 

 

 

 

 

VÝSLEDKY 

Účinky ketogenních diet na spor-

tovní výkon  

Devět studií (viz. Tab 1) nepotvrdilo 

žádné zlepšení sportovního výkonu, ať 

už na úrovni silového či vytrvalostního 

výkonu či jejich metabolického 

předpokladu. Phinney (19) po aplikaci 

ketogenní diety u 5 cyklistů a v délce 

trvání vice jak 28 dnů, nezjistil žádnou 

výraznou změnu ve vytrvalostním 

výkonu těchto cyklistů. Obecnou snahou 

dalších výzkumů bylo prokázat zvýšení 

oxidace tuku, které by mělo logicky nas-

tat současně se snížením aktivity 

svalové glykogenolýzy během proud-

louženého submaximálního výkonu. 

Ušetření zásob svalového glykogenu by 

se mohlo stát významnou výhodou 

v rozhodujících okamžících závodu.  

Hawley (10) během 7-10 dnů nepro-

kázal vlivem vysokotukové diety složené 

ze 60-70 % tuku a 15-20 % sacharidů u 

vytrvalců žádné zlepšení dlouhodobého 

výkonu v intenzitách okolo 60% VO2max. 

Dokonce ani přímá suplementace MCT 

(triacylglyceroly se středně dlouhým 

řetězcem) neměla žádoucí účinek. K ob-

dobným výsledkům dospěli následně i Mil-

ler, Burkeová, Voght či Zhender (3, 14, 26, 

35), kteří testovali vliv omezení sacharidů 

ve stravě u sportovců na úrovni intenzity 

kolem 65% VO2max. Jednotlivé studie se 

lišily především v době trvání diety, od 

velmi krátkých 1,5 dne (35) až po 35 dní 

(26), ale sportovní výkon se vlivem diet 

nezlepšil. Obdobně Paoli, Sawyer a Wald-

man (18, 21, 31) testovali vliv ketogenní 

diety na silový výkon. Probandy jejich 

výzkumů tvořili gymnasti (18) či přímo 

sportovci věnující se odporovému tré-

ninku (21, 31). Délka experimentu se po-

hybovala od 7 do 30 dní, avšak bez 

pozitivního účinku ketogenní diety na si-

lový výkon. 
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Tab. 1 Ketogenní diety bez efektu na sportovní výkon 

 
 

Autoři 9 studií (Tab 2) zjistili že po 

aplikaci ketogenní diety došlo ke 

zhoršení nejen u vytrvalostních a si-

lových sportovců, ale i u probandů, kteří 

začali cíleně dodržovat tréninkový plán 

novým dietním režimem. Maughan 

a Miller (12, 14) zjistili, že v první týdnu 

adaptace organizmu na high-fat dietu 

dochází k přechodnému, ale výrazné-

mu zhoršení výkonu o 10-30% (14). Po 

3-4 týdnech se výkony vrací k původ-

ním nebo téměř původním výkonům 

než před započetím restrikce sacha-

ridů. Burkeová ve své review (2, 3) tyto 

výsledky potvrdila a dokonce pokládá 

taková dietní omezení při intenzitách 

nad 80% VO2max za škodlivá. 

Tab. 2 Ketogenní diety s negativním vlivem na sportovní výkon 

 
 

Zlepšený výkon vlivem low-sacha-

ride diet prokázali pouze u 3 autoři (11, 

20, 32). Avšak zlepšení výkonu 

v časovce u testovaných cyklistů došlo, 

když po desetidenní aplikaci vysokotu-

kové diety zařadil Lambert (11) tři dny 

vysokosacharidové diety (až 70% sa-

charidů ve stravě), poté své probandy 

po cyklistickém výkonu trvajícím 

150 min při 70% VO2max testoval 

v časovce na 20 km. Navíc aplikoval 

hodinu před samotným výkonem 400 ml 

MCT a v průběhu výkonu ještě 600 ml 

MCT v kombinaci se sacharidy.  

Webster (32) naopak aplikoval LCHF 

u výkonnostního triatleta po dobu 

4 týdnů (během tréninků pouze voda) a 

dále 3 týdny, kdy v tréninku přidával 

60 g sacharidů za hodinu. Poměrně 

komplexní testování spočívalo ve 

č. autor rok probandi dny výkon

1 Phinney 1983 5 cyklistů  >28  žádná významná změna ↔

2 Hawley 1998 vytrvalci 10  intenzita 60 % VO2max ↔

3 Miller 1999 vytrvalci N/A  intenzita 65 % VO2max ↔

4 Burke 2002 8 sportovců 5  intenzita 70 % VO2max ↔

5 Vogt 2003 11 duatlon 35  intenzita střední až vysoká

6 Zehnder 2006 11 vytrvalců 1,5  20 km časovka ↔

7 Paoli 2012 8 gymnastů 30  silový výkon ↔

8 Sawyer 2013 31 trénovaných 7  silový výkon ↔

9 Waldman 2017 11 silových sportovců 15  žádná významná změna ↔

Žádný účinek ketogenní diety na sportovní výkon

č. autor rok probandi dny výkon

1 Maughan 1997 kolo, posilování 3 až 4 ↓o 10-30% kolo, ↓odporový trénink

2 Miller 1999 posilování N/A ↓odporový trénink

3 Flemming 2003 20 sportovců 42 ↓vytrvalost i silový výkon

4 Burke 2004 obecně sportovci >28 ↓ vytrvalost i silový výkon

5 Burke 2015 obecně sportovci >28 ↓ vytrvalost i silový výkon

6 Escobar 2016 18 crossfit >28 ↓ silová vytrvalost

7 Urbain 2017 42 vytrvalci >42 ↓vytrvalost i silový výkon

8 Zinn 2017 5 nesportovců >70 ↓ kolo/ běh 

9 Burke 2017 review review ↓>80% VO2max

Zhoršený sportovní výkon vlivem ketogenní diety 
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sprintu na 30 s, sprintu po dobu 

4 minuty, v časovce na 20 km 

a časovce na 100 km. Ve srovnání 

s LCHF se doba v časovce na 20 km 

zlepšila po LCHF s přidáním sacharidů 

o 2,8%, což by znamenalo velký rozdíl 

v konkurenci. Výkon ve 30 s sprintu se 

nezměnil, k malému zlepšení (o 1,6%) 

došlo ve 4minutovém sprinterském vý-

konu a malému zhoršení (o 1,1%) v ča-

sovce na100 km. Autoři dospěli 

k závěru, že přidání sacharidů během 

výkonu bylo pro tohoto sportovce zvyk-

lého na vysokotukovou dietu prospěšné 

pro výkon v trvání 4 až 30 minut. Ale ne-

bylo prospěšné pro 30 s sprint ani pro 

dlouhodobý vytrvalostní výkon.  

Rhyu (20) zkoumal rozdíl ketogenní 

diety a standardní vysokosacharidové 

diety u 20 teakwondistů ze středních 

škol. Obě skupiny dodržovaly dietu po 

dobu 3 týdnů. Kromě mnoha dalších 

testů Rhyu testoval faktory fitness (2km 

běh, Wingate test, síla úchopu, síla 

svalů zad, sed-lehy, 100 m sprint, skok 

daleký z místa a stoj na jedné noze). 

Zjistil zlepšení v běhu na 2 km a ve Win-

gate testu u keto-skupiny, která dosáhla 

lepších výkonů a cítila se méně vyčer-

paně. V ostatních ukazatelích dosáhly 

obě skupiny srovnatelných výsledků. 

 

 

 

Tab. 3 Ketogenní diety s pozitivním vlivem na sportovní výkon 

 
 

Účinky ketogenních diet na složení těla 

Většina provedených studií se 

shoduje v pozitivním efektu ke-

togenních diet na složení těla. Délka 

studií byla v rozmezí od 1 týdne (23) do 

104 týdnů (22). Mnoho probandů bylo 

vybráno z aktivních sportovců (8, 9, 13, 

18, 21, 23, 34,), v jiných studiích byli 

pokusnými osobami pacienti (6) či 

přímo obézní (22). U všech těchto studií 

se potvrdil pozitivní vliv ketodiety na 

snížení tělesné hmotnosti, díky význ-

amnému zvýšení oxidace tuků a zá-

roveň snížení oxidace sacharidů. 

Autoři, kteří studovali vliv ketodiety na 

tělesné složení především u sportovců 

(1, 2, 6, 7, 8, 12, 16) dospěli ve svých 

studiích k jednoznačnému názoru, že 

v rámci omezení sacharidů ve stravě, 

se zdroje paliva mění z přednostní 

glukózy a mastných kyselin na mastné 

kyseliny a především ketony a že diety 

stanovující množství tuků a energie dle 

chuti (non-restricted, ad-libitum) vedou 

k redukci chutí a ve finále právě ke 

snížení tělesné hmotnosti.  

 

 

 

 

č. autor rok probandi dny výkon

1 Lambert 2001 5 cyklistů 10+3 (CKD) ↑ výkon, ↓ čas 20 km

2 Rhyu 2014 10 teakwondo 3 týdny ↑ výkon na 2km, ↑ Wingate

3 Webster 2017 vytrvalci 4+ 3 týdny (TKD) ↑ výkon mezi 4-30 min. 

Zlepšený sportovní výkon vlivem ketogenní diety 
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Tab. 4 Ketogenní diety a jejich vliv na složení těla 

 
 

Shai (22) nastavil ketogenní dietu na 

20 g sacharidů denně a neomezil ka-

lorický, ani tukový příjem, Přesto v po-

rovnání s nízkotukovou dietou či 

klasickou redukční dietou dosáhlo 

322 obézních nejlepších výsledků a 

dochází u nich k nejprogresivnějšímu 

snížení tělesné hmotnosti. Shai 

dodává, že k největšímu úbytku 

dochází v prvních 6 měsicích a poté již 

nastavá období stabilizace, fáze 

udržovací.  

Vargas (25) studoval po 8 týdnů 

skupinu 24 mužů v rámci odporového 

tréninku. Z výsledků jednoznačně vy-

plývá, že ketodieta je velmi vhodný 

nástroj redukce tukových zásob a jistě 

má své místo vedle klasické redukční 

diety či diety nízkotukové, nicméně 

nelze očekávat, že při tomto stylu stra-

vovaní bude docházet k nárustu 

svalové hmoty ani za předpokladu 

pozitivní energetické bilance. 

Celkově lze říci, že diety s ome-

zením sacharidů poskytují slibnou cestu 

v pomoci kontrolovat tělesnou hmotnost 

pří udržení čisté svalové hmoty, 

především ve sportech spojených 

s hmotnosti sportovce 

 

DISKUSE 

V naší přehledové studii jsme se 

zabývali otázkou, zda ketodiety mohou 

být alternativním nástrojem k re-

dukčním dietám či nízkotukovým die-

tám a zda mohou zlepšit sportovní 

výkon a tělesné složení.  

Prokazatelný je především vliv ketodi-

ety na tělesné složení, na němž se shodují 

takřka všechny studie. Nicméně stále je 

věcí především metodiky daného 

výzkumu, do jaké míry je tento úbytek tu-

kové tkáně trvalý, neboť v delším časo-

vém horizontu se výsledky všech strategii 

sbližují a přibližně po 6 měsících jsou 

výsledky srovnatelné s ostatními přístupy.  

Vliv ketodiet a lowcarb diet na spor-

tovní výkony jsou rozporuplné 

a ukazuje se spíše, že jejich vliv není 

buď žádný anebo je dokonce negativní. 

č. autor rok probandi doba tělesné složení

1 Flemming 2003 20 sportovců 6 týdnů ↓těl. hmotnost, ↑oxidace tuků

2 Stellingwerf 2005 7 cyklistů 1 týden ↑oxidace tuků, ↓oxidace sacharidů

3 Nordmann 2006 447 nadváha 24 týdnů ↓těl. hmotnost

4 Westman 2007 review review ↓těl. hmotnost 

5 Shai 2008 322 obezita 104 týdnů ↓těl. hmotnost 

6 Yeo 2011 vytrvalci 2 týdny ↑oxidace tuků

7 Paoli 2012 8 gymnastů 4 týdny ↓těl. hmotnost, ↓těl. tuk 

8 Sawyer 2013 31 sportovců 1 týden ↓těl. hmotnost 

9 Bueno 2013 1415 pacientů >52 týdnů ↓těl. hmotnost 

10 Bazzano 2014 148 osob >52 týdnů ↓těl. hmotnost 

11 Zinn 2017 5 osob 10 týdnú ↓těl. hmotnost 

12 Heatherley 2017 8 běžců 3 týdny ↓těl. hmotnost ↑oxidace tuků

13 Zinn 2017 41 vojáků 12 týdnů ↓těl. hmotnost 

14 Noakes 2017 review review ↓těl. hmotnost 

15 Waldman 2018 11 studentů 2 týdny ↓těl. hmotnost 

16 McSwiney 2018 20  vytrvalců 12 týdnů ↓těl. hmotnost

17 Vargas 2018 24 mužů 8 týdnů ↓těl. hmotnost 

Ketogenní dieta a tělesné složení
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U vytrvalců se asi po týdnu tělo adap-

tuje na stravu bohatou na tuky a obecně 

oxidace tuků poskytuje dostatek ener-

gie ve formě intramuskulárních triacyl-

glycerolů či volných mastných kyselin 

v plazmě. Teoreticky by tak mělo 

docházet k šetření svalového 

glykogenu jako nejcennějšího ener-

getického zdroje pro sportovní výkon. 

Většina prací potvrdila, že zvýšená tu-

ková oxidace nepokryje u vytrvalců ani 

u silových sportovců energetickou 

potřebu a vlivem nedostatečné kon-

zumace sacharidů dojde k poklesu 

výkonnosti. Většina studií se shoduje 

v nutnosti dodržovat high-fat diet (HFD) 

5 dní, následovanou 1-2 dny sacha-

ridové superkompenzace před 

vytrvalostním sportovním výkonem 

(charakteristika CKD). Ketodiety mohou 

být aplikovány pouze při krátkodobých 

silových výkonech, kdy organismus 

čerpá energii především z fosfátového 

metabolismu (ATP, CP). 

Při poklesu sportovního výkonu 

vlivem high-fat diet hraje negativní roli 

(kromě nízké glykemie) jednak pokles 

anabolického efektu inzulínu, jednak 

nedostatečný příjem bílkovin. 

 

ZÁVĚRY  

Aplikace ketodiety, ať už ve formě 

krátkého období před výkonem či ve 

formě dlouhodobé stravovací strategie, 

nevede ke zlepšení vytrvalostního 

výkonu ani ke snížení spotřeby svalo-

vého glykogenu. Na druhou stranu jako 

strategie, mající za cíl redukci tuku, je 

ketodieta účinná, nicméně nejvyšší 

účinnost je především v prvních 

4 týdnech. 

Diety s omezeným přísunem sacha-

ridů a naopak s vysokým příjmem tuků 

nevedly ke zlepšení vytrvalostního 

výkonu. 

Diety s omezeným přísunem sacha-

ridů a naopak s vysokým příjmem tuků 

vedly k poklesu tělesné hmotnosti 

a k poklesu % tělesného tuku, pokud 

intervence trvala déle než 3- 4 týdny (po 

6 měsících byly výsledky srovnatelné 

s konvenční redukční dietou) 

Zlepšený silový výkon může být 

způsoben snížením tělesné váhy a/ 

nebo zlepšením tělesného složení ve 

prospěch tukuprosté tkáně 

Cyklická ketogenní dieta, při které se 

uplatní jedno – dvoudenní sacharidová 

superkompenzace je jedinou možností, 

jak zachovat sportovní výkon. 

 

Autoři prohlašují, že nejsou v žádném 

konfliktu zájmů. 
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