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A TELESNE SLOZENI

LOW-CARBOHYDRATE REGIMES (LOW CARB DIET, THE CYCLICAL
KETOGENIC DIET, INTERMITTENT FASTING) AND THEIR IMPACT ON
BODY COMPOSITION AND SPORTS PERFORMANCE

PAVEL KYSEL, ZDENEK VILIKUS, KLARA DADOVA

Abstrakt: Uvod: Obecné je znama zkusenost, Ze pfi omezeném prijmu sacharidi do-
chazi ke snizeni vitality ¢lovéka a ke sniZeni jeho sportovniho vykonu. Cilem moder-
nich nizkosacharidovych diet, predevSim cyklické ketogenni diety, je rychla
optimalizace télesného sloZeni s vyraznym ubytkem podkozZniho tuku pii maximalnim
zachovani svalové hmoty a sportovni vykonnosti. Cil: Provést reSersSi sou¢asné od-
borné literatury a zjistit u¢innost nizkosacharidovych a ketogennich diet na télesné slo-
Zeni a sportovni vykony rizného typu. Metoda: Podle kliCcovych slov jsme
Vv internetovych databazich nalezli 354 ¢lanku, z nichz piné validnich bylo 36. Vysledky:
U vytrvalcd se asi po tydnu télo adaptuje na stravu bohatou na tuky a obecné oxidace
tuka poskytuje dostatek energie ve formé intramuskularnich triacylglycerolt ¢i volnych
mastnych kyselin v plazmé. Teoreticky by tak mélo dochéazet Setfeni svalového glyko-
genu jako nejcennéjsiho energetického zdroje pro vytrvalostni sportovni vykon vysoké
intenzity. Vétsina praci potvrdila, Ze zvySena tukova oxidace nepokryje u vytrvalct ani
u silovych sportovct energetickou potfebu a vlivem nedostateéné konzumace sacha-
rid( dojde k poklesu vykonnosti. VétSina studii se shoduje v nutnosti dodrzovat high-
fat diet (HFD) 5 dni, nasledovanou 1-2 dny sacharidové superkompenzace pred vytr-
valostnim sportovnim vykonem. Ketodiety mohou byt aplikovany pouze pfi ultrakrat-
kych silovych vykonech. Zavéry: Vétsina praci potvrdila, ze zvySena tukova oxidace
nepokryje u vytrvalct ani u silovych sportovct energetickou potrebu a vlivem nedosta-
tecné konzumace sacharid( dojde k poklesu vykonnosti.
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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

5


mailto:dap@palestra.cz

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
(HED) 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 compaosition, sports per-
formance
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Redistribuce podkozniho tuku, spolu s
optimalizaci Cisté svalové hmoty, je
cilem nejen fyzicky aktivhich muzi a
Zen, ale Castecné i zbylé vétSinové pop-
ulace, ktera vnima tento trend moderni

stravovani fika, ze Clovék by mél
pfijimat potravu 5x denné s urcitym
pomérem makrozivin, obvykle 55% sa-
charidl, 15% bilkovin a 30% tukd. Tro-
jpomér Zivin lze pak dale upfesnovat
podle vykonnostnich sportovnich cilt a

doby jako Zadouci a spoleCensky
vyhodnéjsi. Obecné pfijatd norma pro

rozvoje té které pohybové schopnosti.

Obr. 1 Pfedpoklad ucinku dlouhodobého dodrZzovani nizkosacharidové vysokotukové diety (Low-Carbo-
hydrate-High-Fat diet) LCHF Chang, 2017
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Posledni desetileti je, pfedevsim ve
sportovni vyzivé, charakteristické hleda-
nim alternativnich cest k dosazeni opti-
malniho télesného slozeni, idealné
soucCasné se zachovanim Ci lépe zlepSe-
nim sportovniho vykonu. Soucasné
trendy ve sportovni vyzivé sahaji stale
Castéji k minimalizaci sacharidové slozky
(do 30 g denné) a naopak k maximalizaci
slozky tukové, pfi které neni hlavnim en-
ergetickym substratem pro lidské télo
glukoza, ale ketolatky, vznikajici prave pfi
metabolismu  tukd za  podminky
dostate¢ného vyCerpani glykogenu. Kra-
tkodoba ketogenni dieta je velmi efek-
tivni, nicméné je naro€na, s ohledem na
sestaveni vhodného jidelni¢ku. K dosa-
zeni ketogeneze (s prikazem ketolatek
v krvi) je nutno dodrzovat dietu velmi
dusledné, nelze ji dodrzovat jen
CasteCné, coz ji zasadné odliSuje od napf.
sacharidovych vin.

Standardni cesta vedouci pfes kalo-
rickou restrikci tuk( (low fat diet), kla-
sické redukéni diety Ci  béznéjsi
sacharidové viny (rizné davkovani sa-
charidd v kazdém dni) jsou velmi popu-
larnim nastrojem. Jejich podstatou, jako
u v8ech jim podobnych diet, je pfede-
vS§im vytvofeni energetického deficitu.
U sacharidovych vin je navic dodavka
této energie nestala, ¢imz nedochazi v
organismu postupem Casu k nezadouci
adaptaci. Nizkosacharidové rezimy pfi-
chazi s ,novinkou“ ve formé& omezeni
sacharidl a naopak kompenzuji chybé-
jici energii prebytkem tuku (az 70%
energie pfipada na tuky) ve stravé. Toto
omezeni vSak musi mit urcita pravidla,

nebot je bezpodminecné nutné, aby se
organismus dostal do tzv. ketézy, kdy
jsou jako nahradni energeticky substrat
(za chybéjici glukézu) pouzity tzv. keto-
latky. Ketolatky jsou produkty metabo-
lismu tukd a jako zdroj energie
organizmus vyuziva predevsim tyto tfi:
beta-hydroxy butyrat, aceton a ace-
toacetat. Je potfeba odliSit ketoacidozu,
jez je charakterizovana jako extrémni
forma ketézy a kde jiz télo nedokaze
kompenzovat produkci ketolatek v krvi.
Tento stav se nej¢astéji objevuje u ne-
IéCeného diabetu 1. typu ¢&i u dlouhodo-
bého alkoholismu a mulze dokonce
ohrozit pacienta na zivoté. Naproti tomu
napf. hladovéni i vyrazné omezeni sa-
charidd s kompenzatornim navySenim
tukd ve stravé vede k nutricni ketéze
bez rozvoje metabolické acidozy.

Jsou znamy ctyfi formy ketogennich
diet: Cyklicka ketogenni dieta (CKD),
Cilena ketogenni dieta (TKD-targeted),
Standartni ketogenni dieta (SKD) a Ke-
togenni dieta (KD) s vysokym obsahem
bilkovin. PfedevSim prvni dva typy jsou
pouzitelné u sportovcl, jelikoz feSi
vztah mezi sportovnim tréninkem (pfe-
devsim rezistentni trénink i s kombinaci
aerobnich aktivit) a cilenou uUpravou
stravy ve prospéch tuku. U TKD-targe-
ted diety jsou navic doplfiovany sacha-
ridy (do 50 g) pfed tréninkem i po
tréninku, coz ma vliv na progresi spor-
tovniho vykonu, nejen na redistribuci tu-
kovych zasob jako je tomu u CKD.



Obr. 2 Potencionalni efekt ketont v ramci metabolismu (vliv na sportovni vykon) Pinckaers, 2012
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Cyklicka ketogenni dieta (CKD) je
forma ketogenni diety, ve které se stfidaji
dvé ruzné dlouhé faze, delSi faze niz-
kosacharidova (low carb) a kratSi faze
vysokosacharidova (high carb). Je to di-
eta, v niz prfevazuje vysoky pfijem tukd,
pfiméfeny pfijem bilkovin a nizky pfijem
sacharid. Cilem je rychla optimalizace
télesné hmotnosti s vyraznym ubytkem
podkozniho tuku a maximalnim za-
chovanim svalové hmoty.

KD, low carb diety Ci diety zalozené
na prerusovaném hladovéni (Intermittent
fasting) maji obecné za cil snizit hladinu
sacharidud, predevsim glukézy v krvi a tim
optimalizovat nejen sloZeni téla, ale i
zdravotni a psychicky stav jedince.

Predpokladem dosazeni indi-
vidualnich cild prostfednictvim CKD je
nejen samotna strava, ale i dostatecné
narocny trénink vycCerpavajici svalovy
glykogen, dale pak vyrfazeni nevhod-
nych potravin, které mohou v téle
spustit glukoneogenezi z nesacharidov-
ych sloZek (bilkovin a aminkyselin),
vhodny pomér tukl a bilkovin (2-3:1 ve
prospéch tukl), minimalizace stresu
a v neposledni fadé zafazovani dnu
s vysokym pfijmem sacharidu. Hladinu
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ketolatek v moci je nutné méfit minima-
Iné 2x denné, optimalné ihned po
probuzeni a poté v prubéhu dne, po-
moci Ketophan/Diaphan (diagnostické
prouzky ke stanoveni ketolatek v moci).

Efekt ketogenni diety spociva v tom,
Ze vycCerpa-li jedinec své vlastni, velmi
malé, mnoZstvi zasobniho sacharidu ve
formé& svalového glykogenu (od 300-
600g, dle trénovanosti jedince, jeho
zatizeni, predesSlé superkompenzaci
aj.) pak nutné musi organismus hledat
alternativni zdroje poskytujici energii
pro svalovou praci. Jednim z nich mo-
hou byt pravé volné mastné kyseliny
(VMK), které mohou byt vyuzZity
vétSinou télesnych tkani, na druhou
stranu, mozek nedokaze tento zdroj
vyuzit. Na fadu pfichazi pravé ketolatky
jako produkt nekompletniho metabo-
lismu VMK v jatrech. Pfi zvySené
produkci ketolatek se jejich hladina
v krevnim fecisti zvySuje a zpUsobuje
vySe zminény stav nutricni ketdzy, i jen
zkracené ketézu. SoucCasné dochazi ke
sniZzeni produkce a vyuzivani glukdzy
a zarovenn se minimalizuje vyuZiti pro-
teinu v procesu glukoneogeneze. Z toho
ddvodu je pfednostné v téle vyuzivan



tuk, jakozto primarni zdroj energie a jedi-
nec redukuje pfedevsim z vlastnich tu-
kovych zasob.

Stejné jako je Zadouci podpofit re-
dukci tuku vhodnym cviCenim, tak
| vtomto pfipadé je potfebna zvySena
télesna aktivita. Vzhledem k tomu, ze ke-
togenni diety obsahuji minimalni podil
sacharidid ve stravé, pak je skoro
nemozné udrzet vykonnost pfi cviCenich
vysoké intenzity, vyuzivajicich pravé sa-
charidy, predevSim glukdzu, proto je
tenzitou. Pokud chce jedinec vyuzivat po-
tencialu ketogenni diety a zaroven
nesnizovat intenzitu zatizeni, pak je
nutné néjakym zplsobem sacharidy ve
stravé opatrné doplriovat, ale zaroven
dodrzovat principy, aby byl organismus
stale ve stavu ketdézy. K tomu slouzi
predevSim dvé ze zminénych diet a to
TKD a CKD.

Cilem nasi prace bylo provést resersi
souCasné odborné literatury a zjistit
ucinnost nizkosacharidovych a ketoge-
nnich diet na télesné slozeni a sportovni
vykony rtizného typu.

METODA

Podle klicovych slov jsme v interne-
tovych databazich nalezli 354 c¢lankd,
z nichz pIné validnich bylo 36. Podle na-
zvu jsme vyradili 8 duplicitnich studii
a podle abstraktu jsme dale vyradili
281 irelevantnich studii. Z tematicky re-
levantnich fulltextd jsme dale vyradili
29 studii, kde chybéla kontrolni skupina,
placebo a prace, které nespliovaly né-
kterou z podminek (délka studie, typ za-
tizeni aj.). Finalni pocet praci byl 36.

VYSLEDKY
Uginky ketogennich diet na spor-
tovni vykon

Devét studii (viz. Tab 1) nepotvrdilo
zadné zlepsSeni sportovniho vykonu, at
uz na urovni silového ¢i vytrvalostniho
vykonu Ci  jejich  metabolického
pfedpokladu. Phinney (19) po aplikaci
ketogenni diety u 5 cyklistd a v délce
trvani vice jak 28 dn(, nezjistil Zadnou
vyraznou zménu ve vytrvalostnim
vykonu téchto cyklistt. Obecnou snahou
dalSich vyzkum0 bylo prokazat zvyseni
oxidace tuku, které by mélo logicky nas-
tat soucCasné se sniZzenim aktivity
svalové glykogenolyzy béhem proud-
louzeného submaximalniho vykonu.
USetfeni zasob svaloveého glykogenu by
se mohlo stat vyznamnou vyhodou
v rozhodujicich okamzicich zavodu.

Hawley (10) béhem 7-10 dnd nepro-
kazal vlivem vysokotukove diety slozené
ze 60-70 % tuku a 15-20 % sacharidd u
vytrvalct zadné zlepSeni dlouhodobého
vykonu v intenzitach okolo 60% VOzmax.
Dokonce ani pfima suplementace MCT
(triacylglyceroly se stfedné dlouhym
fetézcem) neméla zadouci ucinek. K ob-
dobnym vysledkiim dospéli nasledné i Mil-
ler, Burkeova, Voght ¢i Zhender (3, 14, 26,
35), ktefi testovali vliv omezeni sacharid(l
ve stravé u sportovcld na urovni intenzity
kolem 65% VO2zmax. Jednotlivé studie se
liSily pfedevSim v dobé trvani diety, od
velmi kratkych 1,5 dne (35) az po 35 dni
(26), ale sportovni vykon se vlivem diet
nezlepsil. Obdobné Paoli, Sawyer a Wald-
man (18, 21, 31) testovali vliv ketogenni
diety na silovy vykon. Probandy jejich
vyzkumu tvofili gymnasti (18) &i pfimo
sportovci vénujici se odporovéemu tré-
ninku (21, 31). Délka experimentu se po-
hybovala od 7 do 30 dni, avSak bez
pozitivnino ucinku ketogenni diety na si-
lovy vykon.



Tab. 1 Ketogenni diety bez efektu na sportovni vykon

Zadny G&inek ketogenni diety na sportovni vykon
C. autor rok probandi dny vykon
1 |Phinney 1983 |5 cyklist >28 | ZAdna vyznamnd zména <>
2 |Hawley 1998 |wytrvalci 10 [ intenzita 60 % VO, max <>
3 |Miller 1999 |wytrvalci N/A | intenzita 65 % VO, <>
4 |Burke 2002 |8 sportovcil 5 intenzita 70 % VO, nax <
5 [Vogt 2003 |11 duatlon 35 | intenzita stfedni aZ vysoka
6 |Zehnder 2006 |11 vytrvalct 1,5 | 20 km ¢asovka <
7 |Paoli 2012 |8 gymnastil 30 | silovy vykon <«
8 |Sawyer 2013 |31 trénovanych 7 | silovy vykon <
9 |Waldman | 2017 |11 silovych sportovcii 15 | ZAdna vyznamna zména <

Autofi 9 studii (Tab 2) zjistili Zze po
aplikaci ketogenni diety doSlo ke
zhorSeni nejen u vytrvalostnich a si-
lovych sportovcl, ale i u proband, ktefi
zacali cilené dodrzovat tréninkovy plan
novym dietnim rezimem. Maughan
a Miller (12, 14) zjistili, Zze v prvni tydnu
adaptace organizmu na high-fat dietu
dochazi k pfechodnému, ale vyrazné-

mu zhorSeni vykonu o 10-30% (14). Po
3-4 tydnech se vykony vraci k pavod-
nim nebo téméf puvodnim vykonum
nez pred zapocetim restrikce sacha-
ridd. Burkeova ve své review (2, 3) tyto
vysledky potvrdila a dokonce poklada
takova dietni omezeni pfi intenzitach
nad 80% VO2max za Skodliva.

Tab. 2 Ketogenni diety s negativnim vlivem na sportovni vykon

ZhorsSeny sportovni vykon vlivem ketogenni diety
[ autor rok probandi dny vykon
1 [Maughan | 1997 |kolo, posilovani 3az4 1o 10-30% kolo, |odporovy trénink
2 |Miller 1999 |posilovani N/A lodporovy trénink
3 |Flemming | 2003 |20 sportovcil 42 lvytrvalost i silovy vykon
4 |Burke 2004 |obecné sportovci >28 | vytrvalost i silovy vykon
5 |Burke 2015 |obecné sportovei >28 | vytrvalost i silovy vykon
6 |Escobar | 2016 |18 crossfit >28 | silova vytrvalost
7 |Urbain 2017 |42 vytrvalci >42 |vytrvalost i silovy vykon
8 |Zinn 2017 |5 nesportovcl >70 | kolo/ béh
9 |Burke 2017 |review review 1>80% VO2max

ZlepSeny vykon vlivem low-sacha-
ride diet prokazali pouze u 3 autofi (11,
20, 32). AvSak zlepSeni vykonu
v Casovce u testovanych cyklistt doslo,
kdyz po desetidenni aplikaci vysokotu-
kové diety zaradil Lambert (11) tfi dny
vysokosacharidove diety (az 70% sa-
charidl ve stravé), poté své probandy
po cyklistickém vykonu trvajicim
150 min pfi 70% VO2max testoval
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v Casovce na 20 km. Navic aplikoval
hodinu pfed samotnym vykonem 400 ml
MCT a v prabéhu vykonu jesté 600 ml
MCT v kombinaci se sacharidy.
Webster (32) naopak aplikoval LCHF
u vykonnostniho triatleta po dobu
4 tydna (b&hem tréninkd pouze voda) a
dale 3 tydny, kdy v tréninku pfidaval
60 g sacharidd za hodinu. Pomérné
komplexni testovani spocivalo ve



sprintu na 30 s, sprintu po dobu
4 minuty, v Casovce na 20 km
a Casovce na 100 km. Ve srovnani
S LCHF se doba v ¢asovce na 20 km
Zlepsila po LCHF s pfidanim sacharid(
0 2,8%, coz by znamenalo velky rozdil
v konkurenci. Vykon ve 30 s sprintu se
nezmeénil, kK malému zlepSeni (0 1,6%)
doslo ve 4minutovém sprinterském vy-
konu a malému zhorseni (0 1,1%) v ¢a-
sovce nal100 km. Autofi dospéli
k zavéru, ze pfidani sacharidd béhem
vykonu bylo pro tohoto sportovce zvyk-
Iého na vysokotukovou dietu prospésné
pro vykon v trvani 4 az 30 minut. Ale ne-
bylo prospésné pro 30 s sprint ani pro
dlouhodoby vytrvalostni vykon.

Rhyu (20) zkoumal rozdil ketogenni
diety a standardni vysokosacharidovée
diety u 20 teakwondistll ze stfednich
Skol. Obé skupiny dodrzovaly dietu po
dobu 3 tydnd. Kromé& mnoha dalSich
testu Rhyu testoval faktory fithess (2km
béh, Wingate test, sila uchopu, sila
svalu zad, sed-lehy, 100 m sprint, skok
daleky z mista a stoj na jedné noze).
Zjistil zlepSeni v béhu na 2 km a ve Win-
gate testu u keto-skupiny, ktera dosahla
lepSich vykonu a citila se méné vycer-
pané. V ostatnich ukazatelich dosahly
obé skupiny srovnatelnych vysledka.

Tab. 3 Ketogenni diety s pozitivnim vlivem na sportovni vykon

ZlepSeny sportovni vykon vlivem ketogenni diety
¢.| autor rok probandi dny vykon
1 [Lambert | 2001 |5 cyklista 10+3 (CKD) |1 vykon, | ¢as 20 km
2 |Rhyu 2014 |10 teakwondo 3 tydny 1 vykon na 2km, 1 Wingate
3 [webster [ 2017 [wyirvalci 4+ 3 tydny (TKD) |1 vykon mezi 4-30 min.

Uginky ketogennich diet na slozeni téla

VétSina provedenych studii se
shoduje v pozitivnim efektu ke-
togennich diet na slozeni téla. Délka
studii byla v rozmezi od 1 tydne (23) do
104 tydnd (22). Mnoho probandu bylo
vybrano z aktivnich sportovct (8, 9, 13,
18, 21, 23, 34,), v jinych studiich byli
pokusnymi osobami pacienti (6) Ci
pfimo obézni (22). U vSech téchto studii
se potvrdil pozitivni vliv ketodiety na
snizeni télesné hmotnosti, diky vyzn-
amnému zvySeni oxidace tuku a za-
roven snizeni oxidace sacharida.

11

Autofi, ktefi studovali vliv ketodiety na
télesné slozeni predevSim u sportovcl
(1, 2, 6, 7, 8, 12, 16) dospéli ve svych
studiich k jednoznaCnému nazoru, ze
vV ramci omezeni sacharidl ve stravé,
se zdroje paliva méni z prednostni
glukézy a mastnych kyselin na mastné
kyseliny a pfedevSim ketony a Ze diety
stanovujici mnozstvi tukd a energie dle
chuti (non-restricted, ad-libitum) vedou
k redukci chuti a ve finale pravé ke
snizeni télesné hmotnosti.



Tab. 4 Ketogenni diety a jejich vliv na sloZeni téla

Ketogenni dieta a télesné slozeni
¢.| autor rok probandi doba telesné slozeni
1 |Flemming | 2003 |20 sportovci 6 tydnd [t&l. hmotnost, Toxidace tukti
2 |Stellingwer] 2005 |7 cyklisth 1 tyden toxidace tuk?, |oxidace sacharidi
3 [Nordmann|] 2006 |447 nadvaha 24 tydni Jt€l. hmotnost
4 |Westman | 2007 |review review Jt€l. hmotnost
5 [Shai 2008 |322 obezita 104 tydni [t&l. hmotnost
6 |Yeo 2011 Jvytrvalci 2 tydny toxidace tukli
7 [Paoli 2012 |8 gymnastli 4 tydny Jt€l. hmotnost, [t¢l. tuk
8 |Sawyer 2013 |31 sportovci 1 tyden €l hmotnost
9 |Bueno 2013|1415 pacientl >52 tydnil [t€l. hmotnost
10|Bazzano | 2014 |148 osob >52 tydnid [t€l. hmotnost
11]Zinn 2017 |5 osob 10 tydni €l hmotnost
12 |Heatherley| 2017 |8 bézcu 3 tydny Jt€l. hmotnost foxidace tukl
13]Zinn 2017 |41 vojaki 12 tydnil 1€l hmotnost
14 |Noakes 2017 |review review Jt€l. hmotnost
15 |Waldman | 2018 |11 student 2 tydny Jt€l. hmotnost
16 [McSwiney| 2018 |20 vytrvalct 12 tydni 1t€l. hmotnost
17 |Vargas 2018 |24 muzi 8 tydntl 1t€l. hmotnost

Shai (22) nastavil ketogenni dietu na
20 g sacharidi denné a neomezil ka-
loricky, ani tukovy pfijem, Pfesto v po-
rovnani s nizkotukovou dietou Ci
klasickou redukéni dietou dosahlo
322 obéznich nejlepSich vysledkd a
dochazi u nich k nejprogresivnéjSimu
snizeni télesné hmotnosti.  Shai
dodava, Ze knejvétSimu Ubytku
dochazi v prvnich 6 mésicich a poté jiz
nastava obdobi stabilizace, faze
udrzovaci.

Vargas (25) studoval po 8 tydn(
skupinu 24 muzu v ramci odporového
tréninku. Z vysledkd jednoznacné vy-
plyva, Ze ketodieta je velmi vhodny
nastroj redukce tukovych zasob a jisté
ma své misto vedle klasické redukéni
diety Ci diety nizkotukové, nicméné
nelze oCekavat, ze pfi tomto stylu stra-
vovani bude dochazet k narustu
svalové hmoty ani za pfedpokladu
pozitivni energetické bilance.

Celkové lze fici, ze diety s ome-
zenim sacharidl poskytuji slibnou cestu
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v pomoci kontrolovat télesnou hmotnost
pfi udrZzeni Cisté svalové hmoty,
pfedevSim ve sportech spojenych
s hmotnosti sportovce

DISKUSE

V naSi pfehledové studii jsme se
zabyvali otazkou, zda ketodiety mohou
byt alternativnim nastrojem Kk re-
dukénim dietam ¢i nizkotukovym die-
tam a zda mohou zlepsSit sportovni
vykon a télesné slozeni.

Prokazatelny je pfedevsim vliv ketodi-
ety na télesné sloZeni, na némz se shoduji
takrka vSechny studie. Nicméné stale je
véci predevSim metodiky daného
vyzkumu, do jaké miry je tento ubytek tu-
kové tkané trvaly, nebot v delSim Caso-
vém horizontu se vysledky vSech strategii
sblizuji a pfiblizné po 6 mésicich jsou
vysledky srovnatelné s ostatnimi pfistupy.

Vliv ketodiet a lowcarb diet na spor-
tovni  vykony jsou  rozporuplné
a ukazuje se spise, Ze jejich vliv neni
bud Zadny anebo je dokonce negativni.



U vytrvalcu se asi po tydnu télo adap-
tuje na stravu bohatou na tuky a obecné
oxidace tuku poskytuje dostatek ener-
gie ve formé intramuskularnich triacyl-
glyceroll ¢i volnych mastnych kyselin
v plazmé. Teoreticky by tak mélo
dochazet k  Setfeni  svalového
glykogenu jako nejcenngjSiho ener-
getického zdroje pro sportovni vykon.
VétSina praci potvrdila, ze zvySena tu-
kova oxidace nepokryje u vytrvalcu ani
u silovych sportovcd energetickou
potfebu a vlivem nedostateéné kon-
zumace sacharidd dojde k poklesu
vykonnosti. VétSina studii se shoduje
v nutnosti dodrzovat high-fat diet (HFD)
5 dni, nasledovanou 1-2 dny sacha-
ridove superkompenzace pred
vytrvalostnim  sportovnim  vykonem
(charakteristika CKD). Ketodiety mohou
byt aplikovany pouze pfi kratkodobych
silovych vykonech, kdy organismus
Cerpa energii predevSim z fosfatového
metabolismu (ATP, CP).

Pfi poklesu sportovniho vykonu
vlivem high-fat diet hraje negativni roli
(kromé nizké glykemie) jednak pokles
anabolického efektu inzulinu, jednak
nedostatecny pfijem bilkovin.

ZAVERY

Aplikace ketodiety, at uz ve formé
kratkého obdobi pfed vykonem ¢i ve
formé dlouhodobé stravovaci strategie,
nevede ke zlepSeni vytrvalostniho
vykonu ani ke sniZeni spotfeby svalo-
vého glykogenu. Na druhou stranu jako
strategie, majici za cil redukci tuku, je
ketodieta ucinna, nicméné nejvysSi
ucinnost je pFedevSim v prvnich
4 tydnech.

Diety s omezenym pfisunem sacha-
ridd a naopak s vysokym pfijmem tuku
nevedly ke zlepSeni vytrvalostniho
vykonu.
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Diety s omezenym pfisunem sacha-
ridd a naopak s vysokym pfijmem tuk
vedly k poklesu télesné hmotnosti
a k poklesu % télesného tuku, pokud
intervence trvala déle nez 3- 4 tydny (po
6 mésicich byly vysledky srovnatelné
s konvencni redukéni dietou)

ZlepSeny silovy vykon muize byt
zpusoben snizenim télesné vahy a/
nebo zlepSenim télesného slozeni ve
prospéch tukuprosté tkané

Cyklicka ketogenni dieta, pfi které se
uplatni jedno — dvoudenni sacharidova
superkompenzace je jedinou moznosti,
jak zachovat sportovni vykon.

Autofi prohlasuji, Ze nejsou v zadném
konfliktu zajma.
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