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Compleat BODY

Obiektywny monitoring zmian w sktadzie i masie ciata to istotny
element procesu pracy z dietetykiem.

Co sprawdzilismy?
e grubos¢ fatdéw skoérnych (suma 6 i 8 w mm)
e obwody
e wzrost
e rozpietosS¢ ramion
e dtugos¢ kosci
e % zawartosc tkanki ttuszczowej oraz masy miesniowej
e analiza BIA



diagnostyka.becompleat.pl

Protokot ISAK (antropometria)

Value Phantom Z-value
Masa ciata 771 kg -0.58
Wzrost 185.4 cm
Wzrost siedzigc 95.8 cm -0.44
Rozpieto$¢é ramion 182.9 cm -0.60
Triceps (mm) 5.5 mm -2.32
Podtopatkowy (mm) 8.6 mm -1.84
Biceps (mm) 2.4 mm -2.90
Grzebien biodrowy (mm) 7.3 mm -2.31
Nadkolcowy (mm) 4.5 mm -2.53
Brzuch (mm) 8.7 mm -2.24
Udo (mm) 8.9 mm -2.26
tydka (mm) 5.3 mm -2.38
Ramie (cm) 30.7 cm 0.55
Obwdéd ramienia po korekcie 29.0 cm 2.38
Ramie (napiety biceps) (cm) 34.1 cm 0.80
Talia (min) (cm) 78.8 cm 0.09
Biodra (max) (cm) 93.6 cm -1.57
Udo ($rodek) (cm) 55.5 cm -0.49
Obwdd uda po korekcie 52.7 cm 0.29
tydka (max) (cm) 38.2 cm -0.08
Obwdd uda po korekcie 36.5 cm 1.68
Kos$¢ ramienna (cm) 6.8 cm -0.68
Nadgarstek (cm) 5.7 cm 0.08
Ko$¢ udowa (cm) 9.4 cm -1.86
Somatotyp Endomorfik 1.6
(Heath-Carter) Mezomorfik 41
Ektomorfik 3.3
Body Mass Index (BMI) 22.4 kg/m2
WHR - talia/biodra 0.84
Suma sze$ciu fatdow
Suma o$miu fatdéw
Zawarto$¢ tkanki thuszczowej (%) 8.9 (Slaughter)
9.9 (Faulkner, from Yuhasz)
6.9 (Carter, from Yuhasz)
Zawarto$¢é masy mieSniowej (%) 47.0 (Lee)
45.9 (Poortmans)
Kosci (%) 16.2 (Rocha)

Zawartosc tkanki ttuszczowej na optymalnym poziomie.
Wskazanie do zwiekszenia bezttuszczowej masy ciata (poprzez systematyczng podbudowe masy miesniowej)
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Compleat REST

Badanie to “ztoty standard” w ocenie tempa metabolizmu cztowieka.
Badanie wykonywane jest metoda kalorymetrii posredniej. Podstawg
metody jest zatozenie, ze energia wykorzystywana przez organizm
pozyskiwana jest w wyniku utleniania sktadnikow odzywczych. W
reakcjach tych zuzywany jest tlen i wydzielany dwutlenek wegla, w
ilosciach proporcjonalnych do wydatkowanej energii. To wtasnie analiza
wymiany gazow pozwala nam na okreslenie ilosci kalorii, ktére zuzywasz
w spoczynku.



Wykorzystanie substratow

Z badania spoczynkowej przemiany materii metoda
kalorymetrii posredniej dowiesz sie:

PY Jak wyglada Twoja rzeczywista, a nie szacowana Jaki jest stan Twojego zdrowia W jaki sposéb Twoj organizm korzysta z
ze wzoréw, spoczynkowa przemiana materii metabolicznego gtéwnych substratéw energetycznych

Zrédta energii

W celu produkcji energii niezbednej do podtrzymania podstawowych funkcji
zyciowych oraz wykonywania dziennych aktywnosci, Twdj organizm korzysta z

mieszanki ttuszczow i weglowodanéw. Wysoki stopien wykorzystywania

ttuszczow jako zrodle energii jest jednym z najbardziej wiarygodnych wskaznikéw Ttuszcz

zdrowia na poziomie komérkowym i jest dobrym predyktorem utrzymania

stabilnej masy Weglowodany

ciata.
Twdj organizm korzysta z
mieszanki 81% ttuszczéw oraz
19% weglowodanéw

0 25 50 75 100

Wolny czy szybki metabolizm?

Wskaznik tempa Twojego metabolizmu pokazuje czy Twoje ciato spala mniej lub wiecej kalorii w
poréwnaniu ze standardowo przyjetymi normami. Przewlekte, niskoenergetyczne diety moga
spowolni¢ temto Twojego metabolizmu. Trening sitowy (zwiekszenie bezttuszczowej masy ciata)
lub/i zwiekszona podaz kalorii moga pobudzi¢ Twoj metabolizm. Wolny metabolizm prowadzi do
mniejszej ilosci spalanych dziennie kalorii i w konsekwencji do potencjalnych probleméw z
redukcjg masy ciata lub utrzymaniem tempa utraty wagi.

25 40 55 70 85
Bardzo wolny Wolny W normie Szybki Bardzo szybki
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Spoczynkowa Przemiana Materii

Twoja Spoczynkowa Przemiana

. 1934 kcal
Materii:

SPM ze wzoru Harrisa-Benedicta: 1771 kcal

SPM ze wzoru Mifflina: 1715 kcal

SPM ze wzoru Cunninghama: 1842 kcal

Kalorymetria posrednia
W2z6r Harrisa-Benedicta
Wzor Mifflina

Wzér Cunningham FFM (1991)

0 500 1000 1500 2000

Twoja spoczynkowa przemiana materii stanowi punkt wyjscia do analizy
catkowitego dziennego zapotrzebowania energetycznego. Aby doktadnie
okredli¢ wydatkowanie energetyczne podczas treningu analizujemy wyniki
podczas badania ACTIVE.
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Compleat ACTIVE

Potaczenie analizy badania spirometrycznego oraz ergospirometrycznego
dostarcza nam danych na temat funkcjonowania trzech kluczowych dla zdrowia
systemow: sercowo-naczyniowego, oddechowego oraz metabolicznego. Analiza
wynikdbw oraz monitoring postepu pozwalajg na zidentyfukowanie oraz
zaadresowanie czynnikéw ograniczajgcych kazdy z nich.
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Badanie spirometryczne

Badanie umozliwia okreslenie  wielkosci  objetoSciowych i
przeptywowych charakteryzujgcych Twédj uktad oddechowy.
Wykonujemy je w celu okreslenia Twojej wydolnosci oddechowej i
wykorzystujemy w analizie metabolicznej do oceny sprawnosci
oddechowej w wysitku.

14 —_— 0
12 — W -1
Visit date 10 'r'\f".' 2
Fatiant code: Age 8 3
Surname Gender & 4
MName Height 4 | -
Date of birth Weight ’
Ethnic group BMI ) 2 & =
-y -
z 0O 7 i
Interpretation [ * 2 E
L— E— {rs 2 —8
Marmal Spirometry
4 — g
Eest values from all loops & 10
Parameter Predicted PRE %Pred. | POST %CHG 8 — ) e M
N 543 502 82 ) ) Fredicted - Quarjer GLI=2002
FVC (L) o ' W71 717 T T 1 12
FEVTSE (%) g26.03 BE.B4 104 - -
FEF (Ls) 8.88 11.57 130 - - BEST @ PRE Volurmne (L)
FvC D FEV1 BEE FEV1%
v v v
Spirometry 30/09/202112:47:02
Parameter LLN Predicted PRE #1 YaPred. PRE &2 PRE #3 POST YuPred. YWCHG Z-Score
FWC (L) 4.41 543 5.02 a2 4.98 4.88 - - - -0.66
FEW1 (L) 373 4.63 4.51 a7 4.49 4.40 - - - -0.23
FEWV1%: (%) 74.40 8603 A0.80 104 80.20 90.20 - - - 052
PEF (Lys) 6.16 .88 10.48 118 .57 11.51 - - - 1.63
FEF25-75 (L/s) 3.34 5.05 5.54 110 5.42 513 - - - 0.42
FET (s} - .00 2.51 42 3.4a7 2.1 - - - -
ELA [years) - 17 17 100 17 17 - - -

FVC - 5.02 litra, czyli 92% normy dla wieku, pfci, rasy
FEV1 - 4.51 litra, czyli 97% normy dla wieku, ptci, rasy

FVC (forced vital capacity) - natezona pojemnos$¢ zyciowa. Najwieksza objeto$¢ powietrza wydmuchnieta przy
maksymalnym wysitku wydechowym po uprzednim mozliwie najwiekszym wdechu.

FEV1 (forced expiratory volume in one second) - natezona objeto$¢ wydechowa pierwszosekundowa.
Objetosé powietrza wydmuchnieta w czasie pierwszej sekundy natezonego wydechu.
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Przeglad

Wydolnos¢
SErcowo -

Oddychanie & naczyniowa

procesy

Wydolnosc
aerobowa

Wydolnosé

oddechowa .
Regeneracja

Wydajnosc
oddechowa

Oddychanie &
stabilizacja

Mocne Srednie Niewielkie Optymalnie

Wydolnos¢
aerobowa

Wydolnos¢ —rerry
Sercowo-
naczyniowa

Wydolnos¢
oddechowa

Wydajnosc

0,
oddechowa 40%

Oddychanie a
stabilizacja 44%

I l

Oddychanie a
procesy pozna I | ey

Regeneracja | 52% |
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Wskazniki

Wydolnos¢ aerobowa

i‘ Wskaznik obrazuje zdolnos$¢ organizmu do tolerancji wysitku. Wydolno$¢ aerobowa jest jednym z najlepszych
wskaznikéw ogdlnego stanu zdrowia oraz prognostykiem potencjalnego rozwoju chordb sercowo-naczyniowych.
Warto$¢ wskaznika oparta jest na wartosci szczytowego pochtanianiu tlenu (VO2Peak) - maksymalnej ilosci tlenu na
kilogram masy ciata zuzytej w minute czasu podczas wykonanego badania.

Siedzacy tryb Zycia, brak aktywnosci wspierajgce funkcjonowanie ukfadu sercowo-naczyniowego oraz nadmierne

zaangazowanie jedynie w trening sitowy pogarszaja sprawnosc aerobowa. Trening kardio oraz trening interwatowy s3
w stanie wydolnos$¢ poprawic.

Normy VO2 max

ml/kg/min

wiek bardzo stabo stabo wystarczajgco dobrze bardzo dobrze Swietnie
13-19 <35.0 35-38.3 38.4-45.1 45.2-50.9 51.0-55.9 >55.9
20-29 <33.0 33-36.4 36.5-42.4 42.5-46.4 46.5-52.4 >52.4
30-39 <315 31.5-354 35.5-40.9 41.0-44.9 45.0-49.4 >49.4
40-49 <30.2 30.2-33.5 33.6-38.9 39.0-43.7 43.8-48.0 >48.0
50-59 <26.1 26.1-30.9 31.0-35.7 35.8-40.9 41.0-45.3 >45.3

60+ <20.5 20.5-26.0 26.1-32.2 32.3-36.4 36.5-44.2 >44.2

Zrédto: American College of Sports Medicine

Wydolnos¢ sercowo-naczyniowa

" Wskaznik reprezentuje zdolno$é uktadu sercowo-naczyniowego (serce, naczynia krwionosne, krew) do efektywnego
dostarczania tlenu. Wskazuje on czy uktadu sercowo-naczyniowy moze stanowi¢ potencjalne ograniczenie dla
sprawnego funkcjonowania organizmu oraz jakosci treningu. Warto$¢ parametru oparta jest na wyniku VO2Peak
(poréwnywanego do standardéw osigganych przez osoby tej samej ptci i w tym samym wieku) oraz tendencji
wskaznika pulsu tlenowego (VO2/HR), czyli ilosci tlenu zuzywanego podczas jednego uderzenia Twojego serca w
trakcie zwiekszajacej sie intensywnosci wysitku.

Niski poziom VO2Peak w potaczeniu ze spadkiem pulsu tlenowego podczas testu bedzie skutkowac gorszym
rezultatem wskaznika sprawnosci sercowo-naczyniowe;j.

Siedzacy tryb Zycia, brak aktywnosci wspierajace funkcjonowanie uktadu sercowo-naczyniowego oraz nadmierne
zaangazowanie jedynie w trening sitowy pogarszaja wydolnos¢ sercowo-naczyniowa. Trening kardio oraz trening
interwatowy s3 jg w stanie poprawic.
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Wskazniki

Jﬂ Wydolnos¢ i wydajnos¢ oddechowa
J

Wskaznik przedstawia poziom efektywnosci uktadu oddechowego (ptuca, miesnie oddechowe, ruchliwos¢ klatki
piersiowej i zeber) w skutecznym dostarczaniu tlenu. Wskazuje on czy uktadu oddechowy moze stanowi¢ potencjalne
ograniczenie dla sprawnego funkcjonowania organizmu oraz jakosci treningu. Wartos¢ okreslana jest w efekcie analizy:

1. Wydolnosci oddechowej, sprawdzanej podczas badania spirometrycznego:
a. Maksymalna iloé¢ powietrza wydychanego od najgtebszego wdechu (FVC)
b. Maksymalna ilo$¢ powietrza wydychanego w ciggu pierwszej sekundy natezonego wydechu (FEV1)
2. oddechowej, czyli umiejetnosci wykorzystania pojemnosci oddechowej ptuc podczas wysitku. Sprawdzana jest ona
dwoma wskaznikami podczas testu:
a. Objetos¢ oddechowa - iloé¢ powietrza wdychana i wydychana podczas swobodnego oddychania (z ang. Tidal
Volume)
b. Czestotliwosci oddychania - ilo$¢ oddechéw na minute (z ang. Breathing Frequency)

Niskie wartosci FVC i FEV1 (poréwnywane do norm skutkowaé bedg nizszym wynikiem wskaznika wydolnosci
oddechowe;j.

Niski stopief wykorzystania objetosci ptuc w trakcie badania ACTIVE oraz tendencja do zbyt szybkiego, ptytkiego
oddechu skutkowaé beda stabszg oceng parametru sprawnosci oddechowej.

Celowany trening oddechowy w potaczeniu z treningiem aerobowym oraz interwatowym beda najlepsza metoda na
poprawe wskaznika.

Oddychanie a procesy poznawcze

] Zbyt wysoka czestotliwos¢ oddechu (hiperwentylacja) prowadzi do stanu obnizonego ci$nienia parcjalnego
dwutlenku wegla we krwi (hipokapnii). W efekcie, naczynia krwiono$ne w mézgu zwezaja sie, ograniczajg ilos¢ tlenu

docierajgca do mdzgu negatywnie oddziatujgc na procesy poznawcze (np. zdolno$¢ do szybkiego myslenia i

reagowania).

Wskaznik ten obrazuje wptyw czestotliwosci oddechu na zawartos¢ dwutlenku wegla w we krwi.

Ocena oparta jest na analizie dwdch parametrow:

1. Czestotliwosé oddechu (BF) w poszczegdlnych strefach podczas wysitku

2. llo$¢ dwutlenku wegla wydychanego podczas testu
Zbyt wysoka czestos¢ oddechu (hiperwentylacja), wystepujaca w jednej lub wiecej niz jednej strefie, w potaczeniu z
niska iloscig wydychanego dwutlenku wegla skutkuje stabsza ocena.

Ponad 10% spoteczenstwa cierpi na chroniczng hiperwentylacje nie zdajac sobie z tego sprawy. Wykonywanie
odpowiednich ¢wiczen oddechowych, skoncentrowanych na czestotliwosci oraz gtebokosci oddechu, w potaczeniu z
treningiem aerobowym oraz interwatowym beda najlepsza metoda na poprawe tego wskaznika.

Oddychanie a stabilizacja

Wskaznik obrazuje wptyw sposobu oddychania na stabilnos¢ kregostupa, site konczyn oraz posture. Oparty jest na
wyniku wartosci objetosci oddechowej (VT), czyli ilosci wdychanego oraz wydychanego powietrza podczas kazdego
oddechu w trakcie badania.

%..

Oddychanie niska objetoscig powietrza ma wptyw na zmniejszong stabilno$¢ kregostupa, uposledzajac zdolnosci do
generowanie mocy oraz utrzymania prawidtowej postury.

Niski poziom objetosci oddechowej (VT) w odniesieniu do FEV1 skutkuje stabsza ocena. Niski poziom VT wraz z
hiperwentylacja mogg by¢ réwniez predyktorem dysfunkcji miesniowo-szkieletowych takich jak bol w dolnej czesci
kregostupa. Wykonywanie odpowiednich ¢wiczen oddechowych, skoncentrowanych na gtebokosci oddechu bedzie
dobra metoda na poprawe tego wskaznika.
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Wskazniki

Regeneracja

Wskaznik obrazuje Twoja zdolno$¢ do regeneracji bo mocnym wysitku fizycznym. Ocena jest wypadkowag dwoch
zmiennych:

1. Regeneracji uktadu sercowo-naczyniowego - wartosci procentowej, o ktérg spada tetno podczas pierwszej minuty
fazy regeneracyjnej badania, w odniesieniu do wyjsciowej wartosci tetna ($redni rytm serca podczas fazy rozgrzewki)
oraz maksymalnego tetna (najwyzsza wartos¢ tetna podczas testu)

2. Catkowitej regeneracji - wartosci procentowej, o ktorg spada poziom VCO?2 (ilo$¢ wydychanego dwutlenku wegla)
podczas pierwszych dwdch minut fazy regeneracyjnej testu w odniesieniu do wyjsciowego poziomu VCO2 ($redni
poziom VCO2 podczas fazy rozgrzewki) oraz maksymalnego poziomu VCO2 (najwyzsza warto$¢ VCO2 podczas testu).

Zdolno$¢ regeneracji jest bezposrednio powigzana z wydolnoscig krazeniowo-oddechowa oraz elastycznoscia
metaboliczng. Niewielki spadek tetna podczas pierwszej minuty fazy regeneracyjnej i niski spadek VCO2 podczas
pierwszych dwdéch minut fazy regeneracyjnej testu beda skutkowaty stabszg oceng zdolnoscia regeneracji.

Trening aerobowy oraz interwatowy oraz trening oddechowy (jezeli wskazany po wczesniejszej analizie) wptyng na
poprawe wskaznika.
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Wykorzystywane substraty energetyczne

Heart Rate VOL Limin Ko/l O2 Eodmin Calories / hour % Fat Fartt / Ivosar Carbs / hour
180 3591.658 0.00532 20.8482 1Z56.68858 o 2] 1256.8898
185 3790.24861 0.0051 18.3931 1163.5871 0.8455 2915 1153.6721
180 JET7.4061 0.0051 18628 1118.2772 Q0663 o719 1117.5579
175 3478.6928 QLUDDS 174467 1046.8023 3.7294 37T 1009.52832
170 3341.9027 00033 16.5384 2823016 21.67B4 181.2881 B811.0128
165 3z286.118 00033 16136 2E3.1579 26.BB35 257.3516 T10.BOSS
180 2897228 QLOOS 1465344 B885.0627 13.157 117.7607 TIea2
185 2900.4509 00048 14,0261 B841.5645 48,2273 417.9204 423.6435
180 2965.5806 00048 14.3518 881.1087 48,6448 418487 442512
145 2479.0061 000438 11.8706 Ti18.2333 51.5333 Jri.oasa 345.144
140 2431.5854 00038 11.85165 Ti14.9899 60.1237 4284594 2B6.52
125 2485.9758 00038 11.847 Ti0.8183 TZ.4785 503.1631 206.6552
120 2163.3345 0.0047 10.2601 E15.5065 TB.1458 479.3325 136.2738
125 232549335 0.0047 10.6956 E41.7385 TB.3501 438.8422 142.B961
110 1789.7854 000438 85476 512.8545 B5B.2386 348.2326 164.6216
105 1270.9672 000438 &1012 2E65.0697 60.13562 2211888 1448807
100 1200.78489 000438 ETTES 245 5162 57.384 198.1505 14B.4666
=] 10431.2964 000438 4 S8 189 6959 51.1608 183.9769 116. 7188
a0 10428775 00048 4. 5TET 88,7249 58.6018 204.0874 94,5372
BE 11205481 000438 E3EET 333.2898 58.0283 1875997 135.6888
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Podsumowanie

Uktad metaboliczny

MR (bom)

WCHO (kcabimin)

FAT fkealimin]
15
o
I
=]
15 =
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455 136 2"z
= )
1003 =
g
S
5 3
| 50 =
100 200 200 400 500
Time (sec)

FAT-MAX na poziomie 136 bpm

Uktad sercowo-naczyniowy

B
:63 152 ‘—\ﬁ//\ |e_% g
" Time (zsec) ”
Odpowiedni wzrost wykorzystania tlenu przy wzroscie tetna do 152 uderzeri/minute.
Nastepnie problem z sensorem do odczytu tetna, co uniemozliwia dalszg analize.

Uktad oddechowy
WHR (bpm) 125
L] 5

500
Time (sec)

TREND VO2/BF - w 2 strefie poczatek trendu spadkowego efektywnosci wykorzystania tlenu do

czestotliwosci oddechu



Wykorzystywane substraty

KCAL WEGLOWODANY TLUSZCZ
STREFA 5 17 - 22 >4g CHO/min <02¢g
kcal/min ttuszczu/min
STREFA 4 16 - 17 29 -4g 02-06¢g
kcal/min CHO/min ttuszczu/min
STREFA 3 15-16 20-29g 06-07¢g
kcal/min CHO/min ttuszczu/min
11 - 15 0.7-20g¢g 0.7 -0.9g
STREFA 2 kcal/min CHO/min ttuszczu/min
FAT MAX 8.3 kcal z ttuszczu na min
i ; - 0.5-0.7
STREFA 1 8 - 11 kcal/min 0.4 -0.6g g

CHO/min ttuszczu/min



Wskazniki i trendy

JEDNOSTKA 01.01.2021
VO2PEAK ml / min / kg 60
PROG KOMPENSAC]I
ODDECHOWE] (RCP) 170
WENTYLACYJNY PROG
BEZTLENOWY 135
FAT-MAX 135
VT (MAX) 33
BF (MAX) oddech / min 55
VE (MAX) 160
RER (MAX) VCO2/VO2 1.20
VO2Peak Objetos¢ oddechowa (VT)

Wartos¢ szczytowego pochtaniania tlenu
wyrazona w ml/kg/min, ktéra osiggnieta
zostata podczas badania.

Prég kompensacji oddechowej (RCP)

Moment w trakcie wysitku fizycznego, w
ktorym organizm nie jest w stanie
buforowac¢ gromadzacych sie metabolitow
o pH kwasowym

Fat-max

Poziom intensywnosci wysitku, przy ktérym
wystepuje najwyzszy stopien wykorzystania
ttuszczu jako substratu energetycznego.

Objetos¢ powietrza wymienionego z
otoczeniem podczas kazdego cyklu
oddechowego ( I/oddech).
Czestotliwos¢ oddechéw (BF)

llo$¢ wykonywanych oddechéw
na minute.

VE - wentylacja minutowa
Objetos¢  powietrza, ktore

przeptywa przez ptuca w ciggu
jednej minuty

diagnostyka.becompleat.pl

Wspétczynnik wymiany oddechowej (RER)

Stosunek wydalanego CO2 do ilosci
zuzytego VO2. Obrazuje zmiane w
systemach energetycznych.

Wentylacyjny prég beztlenowy (VT1)

Poziom intensywnos¢ wysitku, po
przekroczeniu ktoérej dochodzi do
stopniowego wiaczania sie w produkcji
energii przemian beztlenowych.



Strefy treningowe

STREFA 5

STREFA 4

STREFA 3

STREFA 2

STREFA 1

TRENING ZAKRES TETNA

Interwatowy,
powtorzeniowy
(15-90 sek)

>170 BPM

Interwatowy,
powtdrzeniowy o
$rednio-wysokiej

intensywnosci

163-170 BPM

Interwatowy o
$redniej
intensywnosci /
trening tempo

151-163 BPM

Trening aerobowy
0 nizszej
intensywnosci

135-151 BPM

Aktywna <135 BPM

regeneracja

PREDKOSC
(KM/H)

>16

14 -16

12-14

10-12

<10

diagnostyka.becompleat.pl

OPIS

Strefa kwasowo-mlekowa. Intensywnos¢
submaksymalna i maksymalna. Ksztattowanie sity
i wytrzymatosci szybkosciowe;j.

Ksztattowanie wytrzymatosci sitowej, srednio-
i krétkookresowej. Poprawa zdolnosci buforujacych
organizmu.

Ksztattowanie wytrzymatosci Srednio-
i dtugookresowej. Zwiekszenie maksymalnego
poboru tlenu, wzmocnienie uktadu sercowo-
ptucnego, poprawa transferu mleczanu.

Ksztattowanie lub  podtrzymanie  wydolnosci
tlenowej. Sprzyja spalaniu tkanki ttuszczowej,
zwieksza gestos¢ mitochondriéw oraz kapilaryzacje.

Poprawa zdolnosci organizmu do wykorzystania
wolnych kwaséw ttuszczowych jako Zrddta energii,
zwiekszony dowéz tlenu do miesni  wspierajacy
aktywna regeneracje.



diagnostyka.becompleat.pl

Podsumowanie

Compleat REST

e Mieszany udziat substratow energetycznych (weglowodany i ttuszcz) w spoczynku.
(Optymalnie - przewaga wykorzystywania ttuszczu jako substratu, ok. 80%)

e Hiperwentylacja oraz nieréwny oddech w spoczynku - czestotliwo$¢ oddechu
Srednio 18-25 oddechdéw na minute przy bardzo niskiej objetosci oddechu, srednio
0,65 litra/minute (6-12 oddechéw/minute w granicach normy).

e Nieprawidtowa praca przepony podczas oddychania.

e Spoczynkowa Przemiana Materii nizsza niz szacowana ze wzoréw.

Compleat ACTIVE

e W badaniu spirometrycznym zaréwno pojemnos¢ zyciowa ptuc (6.0l, tj. 104% normy)
jak i FEV1 (4.93], tj. 101% normy) na prawidtowym poziomie. Podczas badania ACTIVE
maksymalna objetos¢ oddechowa jedynie 2.93 litra (59% z FEV1, dazymy do wartosci
75-85%). Niska wydajnos$¢ oddechowa.

e Bardzo stabo rozwinieta druga strefa, staba zdolno$¢ wykorzystania ttuszczu podczas
wysitku.

o Niewielka hiperwentylacja strefach 1 - 4.

e Niskie objetosci wdychanego tlenu i wydychanego dwutlenku wegla. Efektywnosé
wydychania CO2 bedzie kluczowa dla zdolnosci organizmu do podtrzymania
rownowagi kwasowo-zasadowej w wyzszych strefach wysitku.

o W koncowej fazie testu spadajacy trend VO2/BF, przy dobrym trendzie VO2/HR -
czyli dobra wydajnos¢ uktadu sercowo-naczyniowego. ale staba wydajnosc uktadu
oddechowego. Zatem zdolnos¢ do wykorzystania tlenu przy wzrastajacej
czestotliwosci oddechu spada.

o Najwieksze ograniczenia systemowe uktadu oddechowego.

Zalecenia

- Redukcja tkanki ttuszczowej ok. 3-4kg.

- Wprowadzenie treningu oddechowego, przeponowego w spoczynku

- Wprowadzenie treningu cardio 2 strefa.

- Wprowadzenie treningu interwatowego. Praca w strefie mieszanej oraz przemian
beztlenowych.

- Uzupetnienie niedoboréw witaminowo-mineralnych, periodyzacja zywienia w tym w
szczegolnosci podazy weglowodanéw

- Do rozwazenia okresowe wprowadzenie strategii train low w dni treningowe o niskiej
intensywnosci w celu przyspieszenia rekompozycji oraz wsparcia adaptacji treningu przy
nizszej dostepnosci glikogenu (do przedyskutowania ze sztabem trenerskim)



