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VLIV VELKEHO SPORTOVNIHO ZATIZENI NA ZMENY V MOCL¥)
ZEJMENA V MOCOVEM SEDIMENTU

MUDr. Karel ZARUBA, MUDr. Bohumil FIXA, MUDr. Jaromir FRIC
z II. interni kliniky Lékarské fakulty KU v Hradci Kralové, pfednosta doc. MUDr. Vilo Jurkovié

Ovod

Je dlouho znamo, ze u nékterych lidi po velké
fysické namaze, zvlasté u sportovcl po namaé-
havych télesnych vykonech, je v mo¢i bilkovina.
Je rovnéZz znamo, Ze pri mikroskopickém vy-
Setfeni mocového sedimentu se ¢asto najde ab-
normalni aZ patologicky nalez, ktery v klinice
vidame u chorob ledvin, napf. u glomerulone-
fritidy. Tato otazka je stdle aktuadlnim problé-
mem, s kterym se setkavaji 1ékari v télovychov-
né lékatskych poradnadch i v normalnim lékar-
ském terénu. Prichazeji totiZ nejen sportovci, ale
i jejich trenéfi a rodice s otazkou, zda jde o vaz-
ny stav, ktery by mohl zpasobit trvalé poSkozeni
ledvin. O aktudlnosti svédéi i prace, které se
objevuji i v soufasném svétovém pisemnictvi,
pfi CemZ na prifinu tohoto zjevu neni dosud
zcela jednotny néazor.

*) Predneseno 13. 5. 1959 na schuzi sekce télovychov-
ného lékarstvi Lékarské spole¢nosti JEVP v Praze a v Fijnu
1959 na sjezdu vojenskych internistd v RuZomberoku.

Chtéli jsme se ve své préci nejen sami orien-
tovat v této otazce, ale pfispét vlastnim pozo-
rovanim v dobé, kdy v nékterych sportovnich
odvétvich se neustdle stupiiuji vykony, coZz
predpoklada i vzestup tréninkového zatiZeni,
takZe nelze vyloudit, Ze by v nékterych pfipa-
dech mohlo dojit i k poSkozeni organismu.

Metodika

Svoji praci jsme si rozvrhli do dvou etap.
V prvni, ktera je obsahem tohoto sdéleni, jsme
vySetfovali mo¢ u nékolika skupin sportovcl
ruznych sportovnich odvétvi. Slo o tyto sku-
piny: béZci-vytrvalci v tréninku, chodci, mara-
tonci, cyklisté, hokejisté a boxefi. Jde tedy jak
o tzv. sporty nekontaktni, tak o kontaktni (box)
skupiny, kde se podle nazoru nékterych pry
uplatiiuje vliv traumatu na mocovy systém (10).
Snazili jsme se vySetfit mo¢ vZdy pred sportov-
nim vykonem a po n&m. Casto jiZ pfi odb&ru mode
jsme méli urcité obtiZe, plynouci z nedostate¢né
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spoluprace nékterych vySetfovanych. Proto také
nékdy nesouhlasi zcela pocet moci vySetfenych
pfed zadvodem a po ném. Mo¢ jsme vySetFili vZdy
pokud moZzno &erstvou, do 6 hodin po odbéru,
dfive, nez by mohlo dojit k rozpadu elementl
v mocovém sedimentu.

Proteinurii jsme vySettfovali pomoci kyseliny
sulfosalicylové a varem. Dile jsme vySetfovali
mocovy sediment, kde jsme hodnotili vSechny
pfitomné elementy organické i anorganicke.
V této praci jsme se vSak predev§im zamérili
na nélez erytrocytd a hyalinnich a granulova-
nych vélca.

Za abnormalni nalez pokladame polet péti a
vice erytrocytd na jedno zorné pole mikroskopu
pfi pouziti objektivu zvétSujiciho 20krat.

V nékterych pripadech jsme neméli moznost
vySetfit mo¢ opakované po del3i dobé a zjistit
tak dobu pfetrvavani abnormalniho nalezu. To
bylo mozné jen ve 3 naSich skupinédch sportovcu.

Ve skupiné boxeru jsme sledovali téz udery
do bficha, abychom mohli zhodnotit vliv trau-
matického ¢initele.

U skupiny béZcu-vytrvalcd bylo provedeno
interni vySetfeni i s vySetfenim anamnesy.

Vysledky

VySe uvedenym zpisobem jsme vySetfili cel-
kem 391 vzorkd moce, z toho 163 pred zavo-
dem a 228 po ném. VétSi pocet vySetfenych
vzorkd po zdvodé vznikl tim, zZe jsme méli pfi-
leZitost vySetfit nékteré sportovce v prabéhu
nékolikadenniho zavodu. Ve vét§iné vzorkl mode
pfed sportovnim vykonem byl normélni nélez.
Jen ve 4 vzorcich, tj. ve 2,4 %, byl abnormalni
nidlez. Po zdvodé jsme naSli 121 abnormalnich

Tabulka 1
Trénink béicii - wvytrvalci

Tabulka 2
20 km chuze

Vysetfeno pfed zdvodem: 8
Po zdvodé: 12

Vysetfeno pfed zdvodem: 26
Po zévodé: 26

Pred Po Pred Po
%0 °/° %/
B 2 |7,6] 8 |34,61 B 0 9|75
Ery 1 |3,4] 519,23 Ery 0 4 | 41,66
Vilce 0 8 |34,61 Vilce 0 8 | 66,66

Masivni nélez 2 - 16,66 %
Tabulka 4
Maratdn 2. (Pardubicky)

Tabulka 3
Maratdn 1. (Kladensky)

Vysetfeno pred zdvodem: 14
Po zdvodé: 14

Vysetteno pied zdvodem: 24
Po zdvodé: 21

Pied Po Pred Po
0/0 0/0 0/0
B 0 16 | 76,19 B 1 {7.64|10| 71,42
Ery 0 4119 Ery 1 [7.64| 9 | 64,28
Vilce 0 4 (19 Vilce 0 9 | 64,28

Masivni nélez: 3 = 14,28 % Masivni nélez: 4 = 28,57 %

Tabulka 6
2. etapa cyklistického zdvodu

Tabulka 5
1. etapa cyklistického zdvodu

Vysetfeno pted zdvodem: 24
Po zavodé: 19

Vysetfeno po zdvodé: 24

Po zdvod&
0
fo . Pred | PO
B 9 37,50 /o
Ery 6 |35 B 0 | 631,57
Vélce 9 |37,5]| [EY @ 12|10
Viélce 0 | 5]2631
Masivni nélez: 4 = 16,66 9/,

Tabulka 8
Hokej - zdpas 2.

Tabulka 7
Hokej — zdpas 1.

Vy$etfeno pied zdpasem: 12
Po zédpase: 12

Vysetieno pfed zdpasem: 13
Po zépase: 13

Pred |0 | Pred | O
0/ 0 0/ 0
Ery 0 5 | 38,46 Ery 0 2 | 16,64
Vilce 0 6 |46,15 Vilce - 0 3125
Tabulka 9
Box
Vysetieno pred zapasem: 42
Po zipase: 87
Pied Fo
°lo
B 0 30z 58 51,72
Ery 0 28 32,16
Vilce 0 30 34,48

Masivni ndlez: 4 = 4,59 9%,

nalezil, coZ je 53,08 %, kdeZto ve 107 mo¢&ich,
tj. 46,92 %, byl nalez negativni. O nalezech
v moc¢i v jednotlivych skupindch vySetfovanych
sportovel nas informuji tabulky 1 — 9.

Hodnoceni vysledk

Z predloZeného materidlu je ziejmé, Ze vy-
skyt abnormalnich, resp. patologickych nalezi
v moéi po velké fysické ndmaze je pomérné
Gasty. Srovndnim jednotlivyich vySetfovanych
skupin je mozno sledovat urcitou zavislost nave-
likosti ndmahy a na podminkach zavodu. To vi-
dime zejména, srovnéme-li vysledky vySetieni
dvou maraténskych béhu. Diskrepance nalezu se
tykd hlavné erytrocyturie a cylindrurie, ktera
byla vétsi po pardubickém maraténu. Prvni ma-
raton (kladensky) se konal za chladnéjSiho po-
Casi, kdezZto druhy, pardubicky, za Gmorného
vedra, kdy zdvodnici, jak jsme méli moZnost sle-
dovat, byli zFetelné vice vyCerpani.

Podobny vysledek dostaneme i srovnanim vy-
sledki dvou etap cyklistického ziavodu. Prvni
etapa, po niz jsme v sedimentech zjistili vy-
raznéjsi abnormaélni zmény, byla mnohem ob-
tiznéjsi v horském terénu a zavodnici byli vice
vyCerpani nez po druhé etapé, ktera vedla rovi-
nou po jednodennim odpoc¢inku. Pro hodnoceni
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abnormalniho nalezu v moci po ndmaze je du-
lezité zjiSténi, zZe pred touto druhou etapou byl
u vSech zdvodniku ndlez v moci jiZ normaliso-
van, i v téch ptipadech, kde byl po dojezdu prv-
ni etapy, tj. pfed 36 hodinami, ndlez masivni.
Dal$i druh sportu, kde jsme sledovali tutéz
skupinu sportovcd, je ledni hokej. Také zde jsme
provedli vySetfeni pred dvéma =zapasy, které
byly nestejnym fysickym zatiZenim, a po nich.
Bohat$i nalezy byly po prvnim utkdani, kde se
hracéi museli vypnout k vétSimu vykonu. I kdyz
jsme si védomi, ze pocet vySetienych i positiv-
nich nalezli je celkem maly a statisticky tézko
hodnotitelny, zd4 se ndm pfesto vyrazny, zejmé-
na proto, Ze obé utkéani se hrala za 3 dny po sobé.
VS§imneme si nyni posledni naSi skupiny, kde
jsme provadéli vySetfeni, boxu. Je to sport,
ktery je fazen mezi tzv. kontaktni sporty, pri
nichZz se podle nékterych autort predpoklada
mozZnost traumatu ledvin (2, 10). Z toho ddvodu
jsme sledovali u vySetfenych béhem zapasu po-
Cet Gderu do bficha a do boku. Snazili jsme se
najit zavislost mezi hematurii a poétem téchto
Gdert. Timto zplsobem jsme sledovali celkem
72 boxerud. 44 mélo normdalni mocovy nélez a
z nich 32 dostalo nejméné jeden tder do bricha,
coz je 17,8 %. Pro lep§i nazornost jsme zhod-
notili pocet Gder v obou téchto skupinach, to
znamena ve skupiné s hematurii, a negativnich
nalez, jak ukazuje tabulka ¢. 10. Tyto vysledky
nds nepresvédéuji o traumatickém phavodu he-
maturie a naopak z celkového srovnani s ostat-
nimi sporty se zd4, Ze procento vyskytu abnor-
malnich nalezli se prakticky neli§i. Tabulka 11.

Tabulka 10

VYSKYT -HEMATURIE U BOXERU V ZAVISLOSTI NA POCTU
UDERU DO BRIEHA (ceixovs POEBT SLEDQVANYCH :¥2)

POCET UDERD

% ‘ VYSKYTU HEMATURIE V JEONOTLINYCH SKUPINACH

; i
D % NEGATIVNICH NALEZU v JEDNQTLIVYEH SKUPINAGH

Tabulka 11

00 TRENNG BEZCS

% PROTEINURIE ERYTHROCNTY \(ﬁ\-ﬂ.E a 20 ®M CN“JL[‘

O 1.mARATON
2.MARRTON

B 1.etaPn ovkL. zévopu
B 2emen ovie. zdvopy
. PO 4. HOKEY, UTKAN!

PO 2. HOKEJ. UTKRNT

8 zox

Prehled nalezd v moéi po ndmaze u rdznych sportl

Diskuse

Otazkou abnormalnich nalez v mo¢i po spor-
tovnich vykonech se zabyvala celd fada autort
naSich i cizich. Z naSich jsou to pfedevSim Ho-
rék (8) a spolupracovnici, Kral (11, 12), Pelnaf
a Pospisil (15), Schmied (16), novéji Seliger a
Nedbal (13), Chrastek (7) a jini.

O pri¢iné abnormaélnich nélezd v moéi bylo
vice nazort. Tak napf. se soudilo, Ze pfi svalové
praci vznikaji néjaké toxické produkty, vylu-
¢ované ledvinami a ledviny poSkozujici, dale na
vliv kyselych metaboliti, na alergicky podklad
tohoto zjevu, a bylo uzivano i terminu ,,praene-
fritis®.

V posledni dobé se vSak stéile vice autort kloni
k nazoru, Ze hlavni pri¢inou je ischemické po-
Skozeni ledvin. Napt'. Alyea a Parisch (1), Boyar-
sky (4) a jini. Tento nazor je potvrzovan pokusy,
které dokazuji, ze pfi pracovnim zatiZeni dochazi
k pfesunu krve ze splanchnické oblasti a tedy
i ledvin do aktivnich orgdni — zejména do sval-
stva, kde vzrlstd metabolismus. Pokles prui-
toku plasmy ledvinou pri velké namaze muze
byt znaény (o 50 az 75 %).

Predpokldda se proto anoxické poSkozeni ne-
fronu, které dokonce Boyarsky ptirovnava k $o-
kovému mechanismu posSkozeni ledvin.

PFes tyto zpravy, jak se zd4, otdzka neni do-
sud stoprocentné vyreSena. To také uvadi ve
své knize ,Klinika télovychovného lékatstvi®
Kral (11). Sami se klonime k nazoru, Ze pre-
chodna porucha ledvin, jejimz vyrazem je ab-
normélni nédlez v modéi, je zplsobena ischémii
ledvin pfi fysické praci.

DalSi mechanismus, ktery je nékterymi auto-
ry uvadén i v soucasné dobé jako pricina pato-
logického nélezu v modéi, je u tzv. kontaktnich
sportt, jako je napf. box, renilni trauma [Ame-
lar a Solomon, Kleiman (2, 10)]. Je vSak mozno
timto mechanismem vysvétlit kromé hematurie
téZz nalez proteinurie, hyalinnich a granulova-
nych vélca ? Také my jsme u boxerd, které jsme
vySetrili, zjistili v nékolika pripadech masivni
nélez nejen erytrocytq, ale i hyalinnich a granu-
lovanych véalci. Kromé toho pri sledovani Gdera
do bficha a boku, které ve své praci zdaraznuje
Kleiman jako vybavny mechanismus, jsme ne-
zjistili, jak uZ jsme vySe uvedli, souvislost mezi
témito Udery a patologickym nilezem v moci.
Kromé toho pfi srovnani nalezd v moci boxeru
s ostatnimi sportovci nevidime prakticky rozdil.
Proto soudime, Ze i v té€chto ptipadech je hlavni
mechanismus vzniku pfechodného poSkozeni
ledvin stejny jako u ostatnich sportd a trauma
se snad v nékterych pripadech mize uplatnit
jako jedna z pri¢in hematurie.

Zavér

Abnormaélni nalez v moci, ktery nachazime
u nékterych sportovcel po velké fysické ndmaze,
je projevem poruchy ledvin, kterd je vesmés
prechodna. Reakce ledvin je zavisld predevSim
na velikosti ndmahy. U boxer jsme nezjistili
zavislost mezi patologickym nélezem v mo€i a
mozZnym traumatem ledvin.
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Ve své dalSi praci, kterou jsme jiz zah4jili,
chceme vyuzit svych vysledkd a pfi kompletnim
funkénim vySetfeni ledvin vénovat pozornost
zejména tém sportovedm, u nichZ jsme zjistili
abnormalni nalez v moci.
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