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Abstract

The aim of the study was to assess the effect of alcohol on the exercise performance of members
of the Police of the Czech Republic. Movement performance was assessed through motor tests for
movement coordination. The experiment took place in 4 rounds with 5 motor tests, where the 1st round
was without alcohol consumption. In the following 3 rounds, each proband received an individual dose
of alcohol, which was calculated according to his body weight determined on the day of the experiment.
Effect size was assessed by assessing the magnitude of the difference between the performance of the
experimental and control groups through a repeated-measures analysis of variance. The results showed
that even light or excitable drunkenness affects motor performance, especially in activities requiring
speed of execution and the ability to balance.
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Souhrn

Cilem studie bylo posoudit vliv alkoholu na pohybovy vykon prislusniki Policie CR. Pohybovy
vykon byl posuzovan prostiednictvim motorickych testi rychlostnich a koordina¢nich schopnosti. Ex-
periment se uskutecnil ve ¢tyfech kolech s péti motorickymi testy, kdy 1. kolo probihalo bez poziti
alkoholu. V nasledujicich tfech kolech kazdy proband obdrzel individualni davku alkoholu, ktera byla
vypocitana podle jeho télesné hmotnosti zjisténé v den experimentu. Mira vlivu byla zjistovana po-
souzenim velikosti rozdilu mezi vykony experimentalni a kontrolni skupiny prostfednictvim analyzy
rozptylu s opakovanim méteni. Vysledky ukazaly, Ze jiz lehka, neboli excitacni opilost ovliviiuje pohy-
bovy vykon, a to zejména u ¢innosti vyzadujicich rychlost provedeni a schopnost rovnovahy.

Kli¢ova slova: motorické testy; alkohol; rychlostni a koordina¢ni schopnosti; Policie CR

Uvod

Navzdory pokrokiim v oblasti zdravotni péce a osvéty mnoho narodi stile nevnimé zavislost na
alkoholu jako nemoc, ale spiSe jako osobni slabost jednotlivce. Tento pfistup muze mit negativni
dopady na prevenci a lécbu zavislosti. Neni zadnym tajemstvim, Ze mnoho sportovci, véetné téch
na vrcholové trovni, konzumuje alkohol ¢astéji, nez je zdréavo. Konzumace alkoholu muze probihat
pred, béhem nebo po sportovnim vykonu, coz muze mit riazné dopady na jejich fyzickou a psychickou
kondici.

V soucasné dobé existuji prisnéjsi pravidla tykajici se konzumace alkoholu ve sportu nez v minulosti.
Nicméné odpovédnost za dodrzovani téchto pravidel je stale vice pfendSena na samotné sportovce.
Tento posun vyzaduje zvySenou informovanost a odpovédnost jednotlivci. Je nezbytné se tomuto
tématu vénovat, aby byly dikladné prozkouméany vlivy alkoholu na sportujici jedince. Vyzkum v této
oblasti muze prispét k lepsimu pochopeni toho, jak alkohol ovliviiuje fyzicky vykon, regeneraci a
celkovou pohodu sportovct a muze vést k formulaci efektivngjsich preventivnich opatfeni a intervenci.
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Problematikou alkoholu a jeho vlivu na pohybovou aktivitu se jiz zabyvaly nékteré studie (Abrantes
et al., 2024, Addicott et al., 2007, Davis et al., 2017, El-Sayed, 2005). Addicott et al. (2007) zkoumali
téma dvoufazovych uc¢inku alkoholu srovnanim subjektivnich a objektivnich metod zjistovani trovné
stimulace a utlumeni fyzické aktivity. Podavali probandiam urcité davky alkoholu ve ¢tyfech dnech a
zjistili, Ze alkohol stimuloval zvySeni tirovné pohybové aktivity, coz v8ak bylo vazdno na dobu podani
a urc¢itou davku pozitého alkoholu. Dalsi studie (Davis et al., 2017) prokazala, Ze britsti vysokoskolsti
studenti maji pohybovou aktivitu pozitivné spojenou s uzivanim alkoholu. Nepodatfilo se vSak objasnit
samotnou souvislost mezi pohybovou aktivitou (PA) a uzivanim alkoholu. Zustava tedy stéle nejasné,
zda vyssi uroven PA vede k mensimu/vétsimu uzivani alkoholu nebo zda vétsi uzivani alkoholu vede
k mensi/vétsi PA nebo zda se jedna o vztah obousmérny. Vella a Cameron-Smith (2010) se zabyvali
identifikaci akutnich u¢inka alkoholu na sportovni vykon a konstatuji, ze prestoze skodlivé ucinky
alkoholu na fyziologii jsou dobfe zdokumentovany a negativné ovliviiuji nervové funkce, metabolismus,
termoregulaci, a myopatii kosterniho svalstva, vliv konzumace alkoholu na sportovni vykon a regeneraci
neni zatim dostateéné prokazan. El-Sayed et al. (2005) se vénovali vztahu mezi sportem a konzumaci
alkoholu a zminuji, Ze tento vztah je jasny a dlouhodoby, pfiéemz nadmérna konzumace alkoholu je
jednim z nejzavaznéjsich zdravotnich rizik na svété. Dale upozoriiuji na fakt, ze konzumace alkoholu ma
primou souvislost s mirou zranéni pti sportovnich udélostech a zda se, ze negativné ovliviuje sportovni
vykon a naslednou regeneraci. V Ceské republice byly také provedeny nékteré vyzkumy na toto téma.
Naptiklad Safranek (2011) zaznamenal ve své praci, ktera se zabyvala vlivem alkoholu na vykony ve
sportovnim lezeni, zhorSeni vysledkd po poziti alkoholu u pohybové aktivity, kterd byla zamérena na
silové vytrvalostni a rychlostni schopnosti. U ¢innosti, které byly zaméreny na rovnovahové schopnosti
v8ak zddnou zménu po poziti alkoholu nezaznamenal. Miuzeme tedy predpokladat, ze ke zhorSeni
vysledki nemuselo dojit vlivem poziti alkoholu, ale napf. inavou a vycerpanim. Vrba (2017) zjistoval
miru vlivu alkoholu na kontraktilni vlastnosti m. rectus femoris, kdy ani u jedné ze sledovanych
kontraktilnich vlastnosti nedoslo pfi podavani alkoholu ke statisticky vyznamné zméné. Piesto dosel
k zavéru, ze lze predpokladat, ze pii podani alkoholu dochéazi k ovlivnéni kontraktilnich vlastnosti
izolovaného svalu, ale vysledky mohou byt ovlivnény zejména velikosti vyzkumného souboru. Richter
(2018) uvadi, ze po poziti alkoholu zjistil u probandu statisticky vyznamné rozdily v drovni pohybové
aktivity jak u muzu, tak i u zen. Muzi méli po poziti alkoholu svalovou kontrakci rychlejsi a zeny
naopak pomalejsi. Rozdily mezi muzi a Zenami se zabyvali Abrantes et al. (2024), ktefi uvadi vyssi
pravdépodobnost mensiho uzivani alkoholu u muzi z duvodu lepsiho zvladani stresu a negativnich
emoci a dodévaji, Ze pohybova aktivita zvySuje emoce pozitivni a ukazuje se jako vhodny doplnék
k 1é¢bé poruchy pozivani alkoholu.

Pifslusnici Policie CR absolvuji kazdé 2 roky fyzické testy, které ovéiuji osobnostni zpusobilost a
predpoklady, které jsou potiebné pro vykon sluzby u Policie Ceské republiky.

7 duvodu pravidelného monitoringu muzeme tedy predpokladat, ze prislusnici maji fyzickou zdat-
nost na trovni umoziujici vykon jejich naro¢né sluzby. Cilem studie bylo posoudit vliv alkoholu na
pohybovy vykon u piislusniki Policie Ceské republiky.

Metodika

Do vyzkumného souboru byli vybrani pouze muzi z divodu malého poc¢tu zaméstnanych Zen
u sboru. Studie se zucastnilo celkem 22 policisti, ktefi byli ndhodnym losovanim rozdéleni

do skupiny experimentalni (byl podavan alkohol; oznacena 1) a kontrolni (bez alkoholu; ozna-
Cena 0). V8ichni probandi byli zaméstnani u Policie CR nejméné jeden rok. Pramérny vék probandii
byl 25,9 let (SD = 2,71). Pramérna télesna hmotnost byla 86,59 kilogramu (SD = 6,86) a primérna
vyska byla 180,05 centimetru (SD = 4,31). Kontraindikaci bylo akutni nebo vazné onemocnéni. V den
experimentu vSichni probandi podepsali informovany souhlas, vyplnili dotaznik C.A.G.E., byli podro-
beni méreni télesné vysky a hmotnosti a seznameni s prubéhem testovani.

Motorickeé testy (MT), které byly pouZity pro skupinu experimentalni i kontrolni: tapping pro hornt
koncetinu, vyhazovani a chytani micku v leze, chtize vzad po kladinkich, hazeni na cil a skoky s celymi
obraty stifidavé vpravo a vlevo. Motorické testy byly voleny tak, aby spliiovaly podminky obsahové
validity vzhledem ke sluzebnim ¢innostem piislusniki policie, ve kterych dominuji projevy koordinac-
nich a rychlostnich schopnosti. Jednalo se o standardizované testy s popsanymi psychomotorickymi
vlastnostmi (Neuman, 2003; Mékota & Blahus, 1983; Valach et al., 2016). Nezanedbatelnym kritériem
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vybéru test byla také moznost realizace v podminkach terénniho experimentu, kde je dilezita ¢asova
nenaroc¢nost a jednoduchost administrace.

Tapping — HK: Testovani osoba (TO) ma pied sebou ve vzdalenosti cca 30 cm postaveny stiil,
na kterém jsou pfilepeny 2 terce o priméru 20 cm a stfedy jsou od sebe vzdaleny 80 cm. Uprostied
mezi nimi je prilepena desticka o rozmérech 10 x 20 cm. TO polozi nedominantni ruku na desticku,
kde ztstava po celou dobu testu a dominantni ruku umisti na protilehly ter¢. Cilem je co nejrychleji se
stiidavé dotykat obou terc¢i. M&Fi se ¢as provedeni 25 cykld (1 cyklus = ruka se dotkne 1. 1 2. terce).
Vysledna hodnota je zapséna v sekundach (Neuman, 2003).

Vyhazovani a chytani mic¢ku vleze: Startovaci poloha je v leze na zadech. TO ma tenisovy
micek v dominantni ruce a snazi se ho vyhodit a chytit do té samé ruky. Celkovy pocet pokusu je
24 a poéitaji se pouze ty tspésné. Uspésny pokus je, kdyz TO vyhodi micek alespoii do vysky stojici
osoby a chytne ho zpét, aniz by se od podlozky vzdalila hlava nebo lopatka. Volny pohyb mé pouze
ruka a paze. Maximalni pocet bodii za jedno kolo je tedy 24 bodi (Mékota & Blahus, 1983).

Chtize vzad po kladinkich: TO stoji pred 3 riazné Sirokymi kladinkami o délce 3 m a vySce
5 cm. Sitka je 6 cm, 4,5 cm a 3 cm. Ukolem je piejit viechny kladinky chtizi vzad, postupné 2x za
sebou. Nejdiive maji TO 2 pokusy, aby si chizi po kladinkach vyzkouSely (1x vpied, 1x vzad). Na
kazdé kladince se pocitaji provedené kroky, kdy na jedné kladince je maximalni pocet kroku 8. Kroky
jsou pocitany dokud proband neztrati rovnovahu a noha se nedotkne zemé. Znamena to, ze maximalni
pocet bodt v jednom kole je 48 (Valach et al., 2016).

Hazeni na cil: Na zemi je nakresleno kiidou 5 teréi obdélnikového tvaru o rozmérech 30 x 50 cm
v jednom sloupci kolmo od TO, které jsou opatieny Cisly v potradi 1, 2, 3, 2, 1. Od nejblizsiho terce
je ve vzdalenosti 3 metry nakreslena startovaci ¢ara, od které TO hézi 5 sacku, kdy s kazdym sackem
méa TO 1 pokus. Sacky jsou latkové, naplnény piskem a kazdy ma4 jinou velikost (od 20 x 10 cm do
14 x 8 cm). Maximalni pocet bodi v jednom kole je tedy 15 (Valach et al., 2016).

Skoky s celymi obraty stiidavé vpravo a vlevo: TO zadina na zacatku vyznaceného pole,
které je nakresleno na neklouzavy povrch. Pole je 450 cm dlouhé, 60 cm Siroké a je rozdéleno na 10
¢asti o délee priblizné 45 cm. Kazda suda ¢ara v poli je nakreslena silné (5 cm) a licha slabé (1 cm). TO
provadi skoky s celymi obraty na kazdou sudou ¢aru. Nohy musi byt na kazdé ¢are kolmo do spravného
sméru, jinak nejsou za skok pfi¢teny 2 body. Celkem za jedno kolo je mozno ziskat maximalné 10 bodu
(Neuman, 2003).

Stanovena davka alkoholu na 1 kilogram télesné hmotnosti byla 0,3 gramu, kdy se maji probandi
dostat do mirného stavu opilosti. Hodnota v g/ml je shodna se specifickou hustotou etanolu v g/cm?
(Richter, 2018). Pro experiment byla zvolena vodka Nemiroff De Lux o obsahu 40 % alkoholu. V den
experimentu doslo k méfeni télesné hmotnosti proband a podle aktuélnich hodnot byla vypociténa
pro kazdého jedince individualni davka alkoholu dle nasledujiciho vzorce (obrazek 1).

Obrazek 1./ Figure 1.
Vztah pro vipocet individudlni ddavky alkoholu. (Richter, 2018)./ Equation for calculating the individual
alcohol dose. (Richter, 2018).

mnoistvi alkoholu (EE hmatnosﬁ) ® hmotnost probanda(kg)

Jednotlivd divka alkoholu (1) =

pomér alkoholu x hustota ethanolu (ﬁ-ﬁ)

Vysledna hodnota individualni davky alkoholu byla odméfena injekéni st¥ikackou s presnosti 0,1 ml.
Pted vlastnim testovanim probandi vyplnili screeningovy dotaznik C.A.G.E. (Klinika adiktologie
1. LF UK a VFN v Praze, 2019), ktery ma identifikovat problém s pozivanim alkoholu. Dotaznik je
urcen pro jedince od 16 let a dospélé. Obsahuje 4 kratké otazky, na které se odpovidad pouze ANO

& NE. Za kazdou odpovéd ANO jedinec ziskava 1 bod. Po ziskani 2 a vice bodu se u dotazovaného
konstatuje podezfeni na sklon k zavislosti na alkoholu.

Otazky jsou tyto:

Citil jste nékdy potiebu své piti snizit?
Jsou lidé ve vasem okoli podrazdéni a kritizuji vase piti?
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Meél jste nékdy kviili piti Spatné pocity nebo pocity viny?
Pil jste nékdy alkohol ihned po ranu, abyste se uklidnil nebo se zbavil kocoviny?

Experiment se uskute¢nil ve 2 dnech, kdy se kazdého méfeni zacastnilo 11 prislusniki Policie CR
a probéhl dle nasledujicitho protokolu:

Pfichod probandu (sezndmeni s motorickymi testy, podepsani informovaného souhlasu, vyplnéni do-
tazniku C.A.G.E., méfeni t&lesné hmotnosti a vysky).

Dechova zkouska 1; testovani motorickych schopnosti; konzumace individualni déavky alkoholu; 20 mi-
nut prestavka.

Dechova zkouska 2; testovani motorickych schopnosti; konzumace individuélni davky alkoholu; 20 mi-
nut prestavka.

Dechova zkouska 3; testovani motorickych schopnosti; konzumace individualni déavky alkoholu; 20 mi-
nut prestavka.

Dechova zkouska 4; testovani motorickych schopnosti; odchod probandi

Dechové zkousky se provadély piistrojem Drager Alcotest 3000, ktery mél platnou kalibraci.

Pro posouzeni vyznamnosti rozdili byla pouZita jednofaktorova analyza rozptylu pro opakovana
méfeni (RMANOVA). Srovnany byly primérné opakované vykony v testech mezi mérenim 1, méfenim
2, méfenim 3 a méfenim 4, a to zvlast u skupiny kontrolni (bez alkoholu) a experimentélni (s alkoho-
lem). Zaroven byly posuzovany rozdily mezi témito dvéma skupinami. Velikost efektu byla posuzovéina
koeficientem w? a byly pouzity nasledujici interpretaéni hranice (Cohen, 1988):

maly efekt: w? = 0,01
stiedni efekt: w? = 0,06
velky efekt: w? = 0,14

Pro korekci hladiny vyznamnosti pfi ndsobném testu hypotéz byla pouzita Bonferroniho korekce,
velikost efektu pak Cohenovo d s néasledujicimi interpretaénimi hranicemi (Cohen, 1988):

maly efekt: d = 0,2
stfedni efekt: d = 0,5
velky efekt: d = 0,8

Statistickd analyza dat byla realizovana prostfednictvim softwaru JASP (JASP Team, 2024). Ex-
periment byl schvalen etickou komisi Zapadoceské univerzity v Plzni.

Vysledky

Na 1. a 2. otazku dotazniku C.A.G.E. odpovédélo celkem 9 respondentit ANO, na 3. otazku 12
respondenti ANO a na 4. otazku odpovédélo 14 respondentti ANO.

Popisné statistiky vysledkti motorickych testii jsou uvedeny v tabulce 1. Méreni 1 az 4 predstavuji
jednotliva kola, pficemz Méfeni 1 je kolo vstupni, béhem kterého nebyl aplikovan alkohol.

V prvnim kole (viz Tabulka 1), které vSichni probandi prochazeli bez poziti alkoholu, byly naméreny
nésledujici hodnoty. Skupina 1 (experimentalni skupina, které byly postupné aplikovany individualni
davky alkoholu v jednotlivych kolech) doséhla pramérného ¢asu u tappingu 10,77 s, u vyhazovani a
chytani micku vleze obdrzela v priuméru 16,27 bodu, u chiize vzad po kladinkéch 35,46 bodu, u hézeni
na cil 11,36 bodu a u skokt s celymi obraty 8,73 bodu. Naopak skupina 0 (kontrolni skupina, ktera
nepozila alkohol) doséhla u tappingu pramérného ¢asu 10,56 s, u vyhazovani a chytani micku vleze
ziskala 16,73 bodu, u chtze vzad po kladinkéch 37,09 bodu, u hézeni na cil 11 bodu a u skoki s celymi
obraty byly hodnoty totozné se skupinou 1.

Ve druhém kole (viz Tabulka 1) skupina 1 dosahla primérné u tappingu 9,71 s, u vyhazovani a
chytani micku vleze 18,91 bodu, u chiize vzad po kladinkach 38,36 bodu, u héazeni na cil 8,73 bodu
a u skoku s celymi obraty 9,64 bodu. Skupina 0 docilila pramérné u tappingu 10,61 s, u vyhazovani
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a chytani micku vleze 17,73 bodu, u chize vzad po kladinkich 38,09 bodu, u hézeni na cil 9,46 bodu
a u skokt s celymi obraty 8,55 bodu.

Ve tietim kole (viz Tabulka 1) byly naméfeny u skupiny 1 pramérné hodnoty u tappingu 10,21 s,
u vyhazovani a chytani micku vleze 19,73 bodu, u chtze vzad po kladinkach 38,09 bodu, u hézeni
na cil 10,55 bodu a u skokiu s celymi obraty 9,09 bodu. Skupina 0 ziskala ve tfetim kole nasledujici
prumeérné hodnoty. Tapping ¢inil 10,53 s, vyhazovani a chytani micku vleze 18 bodu, chuze vzad po
kladinkach 38 bodu, hézeni na cil 10,18 bodu a skoky s celymi obraty 9,27 bodu.

Tabulka 1./ Table 1.

Popisné statistiky vysledki ve vSech motorickych testech (Tapping, Vyhazovdini a chytdni micku vieZe,
Chiize vzad po kladinkdch, Hdzeni na cil, Skoky s celymi obraty)./ Descriptive statistics of results in
all motor tests (Tapping, Lying Ball Throwing and Catching, Backward Beam Walk, Target Throwing,
Full-Turn Jumps).

Test Méreni Skupina N Mean SD
1

Tapping 0 11 10,556 0,726
1 11 10,766 0,934

2 0 11 10,610 0,913

1 11 9,711 1,109

3 0 11 10,527 1,104

1 11 10,210 1,239

4 0 11 10,725 1,033

1 11 10,834 1471

Micek 1 0 11 16,727 3,133
1 11 16,273 3,289

2 0 11 17,727 2,453

1 11 18,909 2,700

3 0 11 18,000 3,162

1 11 19,727 3,165

4 0 11 19,273 3,379

1 11 18,273 3,349

Kladinky 1 0 11 37,091 7,134
1 11 35,455 8,287

2 0 11 38,091 4,482

1 11 38,364 4,653

3 0 11 38,000 5,865

1 11 38,091 5,647

4 0 11 39,545 3,934

1 11 31,818 7,083

Hod 1 0 11 11,000 3,194
1 11 11,364 3,107

2 0 11 9455 2,067

1 11 8,727 3,133

3 0 11 10,182 1,888

1 11 10,545 2,423

4 0 11 11,273 2,284

1 11 9,273 3,003

Skok 1 0 11 8,727 1,348
1 11 8,727 1,348

2 0 11 8,545 1,572

1 11 9,636 0,809

3 0 11 9,273 1,348

1 11 9,091 1,640

4 0 11 9,818 0,603

1 11 9,273 1,348

EN
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V poslednim kole (viz Tabulka 1) skupina 1 méla pramérny ¢as u tappingu 10,83 s, u vyhazovani a
chytéani micku vleze priumérné 18,27 bodu, u chize vzad po kladinkach 31,82 bodu, u hézeni na cil 9,27
bodu a u skokt s celymi obraty 9,27 bodu. Skupina 0 dosédhla primérné ve 4. kole u tappingu 10,73 s,
u vyhazovani a chytani micku vleze 19,27 bodu, u chiize vzad po kladinkach 39,55 bodu, u hézeni na
cil 11,27 bodu a u skokii s celymi obraty 9,82 bodu.

Vysledky posuzovéani vyznamnosti rozdilti mezi jednotlivymi méfenimi a skupinami uvadi tabulka
2 a 3.

Tabulka 2./ Table 2.

Vnitroskupinové efekty (RMANOVA) u jednotlivijch testi motoriky (Vyznamné rozdily jsou oznaceny
tuénée, stejné tak stiedni ¢i vysoky efekt)./ Within-subject effects (RMANOVA) in individual motor
tests (Significant differences are marked in bold, as are medium or large effects.).

Vnitroskupinovy efekt (RMANOVA)

Test Pripady of SS(;lljgres df Sl\(;[s::fe F o) w?

Tapping RM Tapping 5,203 3 1,734 4,362 0,008 0,039
RM Tapping * Alkohol 4,197 3 1,399 3,519 0,020 0,029

Residuals 23,857 60 0,398
Micek RM Micek 80,136 3 26,712 7,350 < 0,001 0,079
RM Micek * Alkohol 27,818 3 9,273 2,552 0,064 0,021

Residuals 218,045 60 3,634
Kladinky RM Kladinky 106,71 3 35,687 1,608 0,197 0,013
RM Kladinky * Alkohol 232,216 3 77,405 3,497 0,021 0,051

Residuals 1328,73 60 22,138
Hod RM Hod 48,909 3 16,303 2,664 0,056 0,048
RM Hod % Alkohol 20,864 3 6,955 1,136 0,342 0,004

Residuals 367,227 60 6,120
Skok RM Skok 7,455 3 2,485 1,327 0,274 0,013
RM Skok x Alkohol 8,182 3 2,727 1,456 0,236 0,018

Residuals 112,364 60 1,873

Tabulka 3./ Table 3.
Meziskupinové efekty (RMANOVA) mezi kontrolni a experimentdlni skupinou./ Between-subject effects
(RMANOVA) between the control and experimental group.

Meziskupinovy efekt (RMANOVA)

o Sum Mean

Test Pripady of Squares Square b w?

Tapping Alkohol 1,109 1 1,109 0,314 0,581 0,000
Residuals 70,619 20 3,531

Micek Alkohol 2,909 1 2,909 0,106 0,748 0,000
Residuals 547,955 20 27,398

Kladinky  Alkohol 111,375 1 111,375 1,389 0,252 0,009
Residuals 1604,091 20 80,205

Hod Alkohol 5,500 1 5,500 0,526 0,477 0,000
Residuals 208,955 20 10,448

Skok Alkohol 0,182 1 0,182 0,164 0,690 0,000
Residuals 22,182 20 1,109

Signifikantni rozdily posouzené post hoc testem jsou uvedeny v tabulkéich 4, 5 a 6.
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Tabulka 4./ Table 4.

Post hoc srovndni Bonferroniho korekei vybrangch rozdili u testu Tapping pro horni konéetinu./ Post
hoc comparisons of Bonferroni corrections of selected differences in the Tapping test for the upper limb
(Significant differences are marked in bold, as are medium or large effects).

Post Hoc srovnani — Alkohol x RM Tapping

Mean ,
Difference SE t Cohen’s d  pponf
Alkohol 1, Mé&feni 1 Alkohol 1, Mé&feni 2 1,055 0,269 3,925 0,971 0,006
Alkohol 1, Méfeni 2  Alkohol 1, Mé&feni 4 -1,123 0,269 -4,176 -1,033 0,003

Tabulka 5./ Table 5.

Post hoc srovndni Bonferroniho koreket vybrangch rozdili u testu Tapping pro horni kondetinu./ Post
hoc comparisons of Bonferroni corrections of selected differences in the Tapping test for the upper limb
(Significant differences are marked in bold, as are medium or large effects).

Post Hoc srovnani — Alkohol x RM Micéek

Dilf\f/feerzrrllce SE t Cohen’s d  pponf
Alkohol 0, Méfeni 1 Alkohol 0, Méfeni 4 -2,545 0,813 -3,131 -0,823 0,075
Alkohol 1, Mé&feni 1 Alkohol 1, Mé&feni 2 -2,636 0,813 -3,243 -0,852 0,054
Alkohol 1, Mé&feni 1 Alkohol 1, Mé&feni 3 -3,455 0,813 -4,250 -1,116 0,002

Tabulka 6./ Table 6.

Post hoc srovndni Bonferroniho korekei vybrangjch rozdili u testu Chiize vzad po kladinkdch (Vijznamné
rozdily jsou oznadeny tucné, stejné tak stiedni ¢i vysoky efekt)./ Post hoc comparisons of Bonferroni
corrections of selected differences for the Walk Backward Dumbbell Test (Significant differences are
marked in bold, as are medium or large effects).

Post Hoc srovnani — Alkohol x RM Kladinky
Mean ,
Difference SE t Cohen’s d pponf
Alkohol 1, Méfeni 2 Alkoholl, Méfeni 4 6,545 2,006 3,263 1,081 0,051
Alkohol 1, Méteni 3 Alkoholl, Mé&feni 4 6,273 2,006 3,127 1,036 0,076

Diskuze

Pro vybér individualni davky alkoholu jsme se inspirovali praci Richtra (2018), kdy byla zvolena
davka 0,3 g alkoholu na kilogram télesné hmotnosti.

Vysledky screeningového dotazniku C.A.G.E. ve shodé s praci Vrby (2017) ukazuji, Ze probandi
nejéastéji odpovidali ANO na otazku ¢islo 4 (14x), na druhém misté se umistila 3. otazka (12x). Na
prvni a druhou otazku bylo v obou pfipadech odpovédéno ANO 9x. Znamena to, ze 72,7 % ucastniki
studie vykazuje urcitou miru sklonu k zavislosti na alkoholu. Zbyvajicich 27,3 % testovanych osob
odpovédélo bud 0x nebo 1x ANO, tito probandi bud nejsou zvykli pozivat alkoholické napoje viibec
nebo jen v malé mife.

Zajimavé hodnoty byly ziskany pii méfeni individuédlni hladiny alkoholu v dechu, kdy byla v jed-
nom piipadé naméFena maximéalni hladina 1,02 %oalkoholu v dechu a u ostatnich méfeni jiz hladina
alkoholu 1 %onepresahla (viz Graf 1). Kdyz hladinu alkoholu porovname s vysledky pfedchozi studie
(Sabadové, 2022), hladina 1 %ozde byla pfekrocena 3x, prestoze se vyzkumny soubor skladal pouze
z 8 probandi. Mizeme tedy usoudit, ze t¢astnici nasi studie maji vyssi toleranci k alkoholu nez stu-
denti télesné vychovy. V prvnim kole podavani individudlni davky alkoholu byla naméfena primérna
hladina alkoholu v dechu 0,25 %o(SD = 0,09). Ve 2. kole podavani individualni davky alkoholu byla
zjisténa primérna hladina alkoholu v dechu 0,54 %0(SD = 0,12) a ve 3. kole 0,80 %o(SD = 0,19).
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Graf 1./ Graph 1.
Grafické zndzornéni individudlniho vjvoje hladiny alkoholu v dechu ve 3 kolech./ Graphic represen-
tation of the individual development of the alcohol level in the breath in 3 rounds.
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Nejdrive byl posuzovan rozdil v pohybovém vykonu mezi kontrolni (skupina 0, bez alkoholu) a
experimentalni skupinou (skupina 1, s alkoholem). Vysledky ukazuji, Ze rozdily u vSech motorickych
testl nejsou statisticky vyznamné (Tabulka 3). Velikost efektu lze interpretovat tak, Ze pouze u chize
vzad po kladinkdch se projevil efekt maly (w? = 0,009), u zbylych motorickych testii byl efekt zane-
dbatelny.

Posouzenim statistické vyznamnosti rozdilu opakovanych méfeni u jednotlivych skupin (viz Ta-
bulka 2) bylo zjisténo, Ze signifikantni rozdil mezi vysledky existuje v testu tapping u skupiny 0 (p =
0,008), i u skupiny 1 (p = 0,02), poté u vyhazovani a chytani micku vleZe u skupiny 0 (p = 0,001)
a u chiize vzad po kladinkach u skupiny 1 (p = 0,02). U ostatnich vysledkii byl rozdil zanedbatelny.
Pii posouzeni vécné vyznamnosti (effect size) muZzeme konstatovat, ze velky efekt se objevil v testu
tapping zaméfeného na rychlostni schopnosti, vyhazovani a chytani micku vleze (koordinace ruka oko)
a chiize vzad po kladinkéach (rovnovahové schopnosti), pri¢emz nejvétsi efekt se objevil v testu vyhazo-
vani a chytani micku v leze u skupiny 1 mezi 1. a 3. mé&fenim (d = - 1,116) (viz Tabulka 5). V poradi
dalsi dvé nejvyssi hodnoty effect size byly zaznamenany shodné u skupiny 1 mezi méfenim 2. a 4.
(d = 1,081) a 3. a4. (d = 1,036) v testu chiize vzad po kladinkach (viz Tabulka 6). Na rozdil od nasi
studie Safranek (2011) u ¢innosti, které byly zaméreny na rovnovahové schopnosti Zadnou zménu po
poziti alkoholu nezaznamenal, ale Sullivan et al. (2016), ktef{ se zabyvali vlivem konzumace alkoholu
na motoriku ¢lovéka konstatuji negativni vliv na rovnovahové a rychlostni schopnosti. Shodné s touto
studif se v poradi 4. nejvétsi efekt (d = - 1,033) projevil u tappingu u skupiny 1 mezi 2. a 4. méfenim
(viz Tabulka 4).

Prace dale prinasi odpovéd na predem stanovenou vyzkumnou otazku, zda existuje rozdil v pohy-
bovém vykonu u pfislusniki Policie CR pred a po poziti alkoholu. Signifikantni rozdil existuje u akéni
rychlosti (tapping) a u rovnovahy (chize vzad po kladinkach). U obou motorickych schopnosti docha-
zelo u probandu v pribéhu opakovanych méreni k mirnému zlepSeni, coz neni ve shodé s De Wilde
et al. (2007), ktefi konstatuji, Ze progresivni konzumace alkoholu narusuje jak kognitivni, tak moto-
rické funkce a ovliviiuje centralni i periferni procesy. Nepatrné postupné zlepSeni vysledkt muze byt
pfisuzovano napf. motorickému uceni, kdy se probandi zlepsSovali kazdym dalsim provedenim testu
nebo navozenim vétsi sebeduvéry pro splnéni motorického tikolu v souvislosti s konzumaci alkoholu,
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o femz se ve své studii zminuji Frings et al. (2017). A% u posledniho 4. méfeni doslo k mirnému zhor-
Seni vysledku, coZ naznacuje u predchozich tfech métreni nedostatetné mnozstvi alkoholu k ovlivnéni
motorickych funkei nasi experimentalni skupiny. OvSem ve 4. kole jiz testované osoby experimentalni
skupiny pocitovaly u¢inky urcité davky alkoholu, coz mélo vliv na jednoduché a plynulé provadéni
testu.

Zaveér

Cilem studie byla analyza vlivu lehké, tzv. excita¢ni opilosti na motoricky vykon ptislusnika Policie
Ceské republiky. Vysledky vyzkumu ukazaly, Ze alkohol miZe mit vliv na motoricky vykon v testech
koordina¢nich a rychlostnich schopnosti, pficemz byly zaznamenany pouze mirné zmény v chovéani
a provadéni motorickych testi. Tyto zmény zahrnovaly sniZenou pfesnost, zhorSenou mechanickou
uc¢innost a zvySeny vyskyt chyb.

Dale bylo zjisténo, ze experimentalni skupina piislusnikt Policie CR vykazala vySssi toleranci k al-
koholu, diky ¢emuz nebyly pozorovany vyrazné odchylky vysledkii jednotlivych motorickych testt od
stavu stfizlivosti ani od kontrolni skupiny. Postoje probanda k alkoholu byly hodnoceny prostied-
nictvim screeningového dotazniku C.A.G.E., coz poskytlo dalsi dualezité informace pro interpretaci
vysledk.

Vysledky studie by bylo mozné vyuzit k dalsimu vyzkumu s doporucenim provést dalsi prace
s 8irSim vzorkem probandu a riznymi trovnémi konzumace alkoholu pro komplexnéjsi analyzu vlivu
alkoholu na motoricky vykon.
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