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ANOTACE

Tato bakalarska prace je zaméfena na problematiku zakdzanych latek ve sportu, protoze je
doping hodné diskutovanym a aktualnim tématem této doby. Prvni ¢ast se zabyva ptivodem a
historii dopingu od pocatku déjin sportu. Dalsi ¢ast je vénovana skupinam zakazanych latek,
jejich pozitivnim 1 neZddoucim u¢inkiim na organismus a zpusobu jejich zneuZivani. Dale je
popsan prabeh dopingové kontroly a pravidla pro analyzu odebraného vzorku. V posledni ¢asti
této prace jsou uvedeny moznosti stanoveni zneuzivanych drog ve sportu pomoci analytickych

metod.
KLICOVA SLOVA

Doping, sport, dopingova kontrola, kapalinovd chromatografie, plynova chromatografie,

hmotnostni spektrometrie

TITLE

The effects of prohibited compounds in sports on organism and possibilities of their analytical

determination

ANNOTATION

This bachelor thesis is focused on the issue of prohibited compounds in sport, because doping
1s very discussed and current topic of this time. The first part deals with the origin and history
of doping from the beginning of sport. The next part is devoted to groups of prohibited
substances, their positive and undesirable effects on the organism and the way of their abuse.
Further the process of doping control and rules for analysis of the sample is described. In the
last part of this work the possibilities of determination abused drugs in sport by means of

analytical methods are mentioned.
KEYWORDS

Doping, sport, doping control, liquid chromatography, gas chromatography, mass spektrometry
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(%))

V soucasné spolecnosti jsou na kazdého jedince kladeny vysoké naroky, ¢asto orientované na
vykonnost a efektivitu. Sport neni vyjimkou. Touha po vitézstvi, slav€, obdivu a v neposledni
fad¢ i finanénim prospéchu znamena pro sportovce honbu mnohdy az za hranice lidskych
moznosti. Kviili natlaku ze strany vefejnosti, trenérti i sportovni organizace a ve snaze uspét a
nezklamat okoli jsou nuceni k piekroceni mezi fair play. Stale ¢astéji slychame o dopingovych
skanddlech zrlznych oblasti sportu, spojené 1 sUmrtim sportovei. I pfes pouZivani
nejmodernéjSich pfistroji a analytickych metod k odhaleni dopingovych latek se

antidopingovym organizacim nedaii zcela odstranit tento fenomén.

Podptrné latky jsou uzivany nejen vrcholovymi sportovci, ale i Sirokou spole¢nosti. Nejvice
zneuzivanymi latkami této doby jsou jednoznacné steroidni anabolika, erytropoetin a riistovy
hormon. Zejména dospivajici generace si plné¢ neuvédomuje zavaznost této situace a s cilem

vybudovani perfektni postavy tak hazarduje se svym zdravim.
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1 DOPING

Vyuzivani podpurnych latek je stale ¢astéjSim trendem moderniho svéta, at’ je to dosazeni veétsi
vykonnosti, oddaleni unavy jedince, Ci zlepSeni psychické kondice. Podstatou jsou tedy
farmakologické ptipravky ovliviiujici zdravi jedince. I pfes jejich pozitivni vliv na zdravi je
tento fenomén kratkodoby, nebot’ nad tim pfevazuji negativni nasledky v podobé poskozeni

celého organismu, mnohdy i riziko tmrti [1].

Definici dopingu rozumime jev, kdy dochézi k poruSovani antidopingovych pravidel, ktera jsou

dana Svetovym antidopingovym kodexem:

e Piitomnost zak4zané latky v téle nebo jejich metabolitl v téle. Zda ji sportovec pouzil
veédomé, Ci z nedbalosti zde nehraje roli.

e Pouziti nebo pokus o pouziti zakédzané latky, ¢i metody, kde postaci dikaz o tom, Ze byl
ucinén pokus o uziti, nehled¢ na ispeésnost.

e Odmitnuti dopingové kontroly nebo nedostaveni se k odbéru vzorku.

e Poruseni povinnosti ohlaSeni mista pobytu sportovce uvedeného v registru pro testovani
1 mimo soutéz. Pokud neni na nahldSeném misté zastizen, je to brano jako poruSeni
antidopingovych pravidel, kde sportovec nese svoji zodpoveédnost sam.

e Snaha o podvadéni pii provadéni dopingové kontroly, ¢i naruseni jejiho prabéhu.

e Drzeni dopingovych latek nebo latek umoznujicich zakdzané metody ve sportu.

e Obchodovani s dopingovymi prostiedky zahrnujici i vyrobu, dovoz a manipulaci s nimi.

e Podani, ¢i pokus o podani zakdzané latky nebo pouziti zakdzané metody jinému
sportovci.

e Spoluvina pfi asistovani, ¢i navadéni.

e PoruSeni zdkazu spolCovani se s osobami, které jiz byly potrestdny za poruseni

antidopingovych pravidel [2].

2 HISTORIE DOPINGU

Jiz od davnych dob si lidé navzajem konkurovali, a to nejen ve sportu, ale také v obdobi valek,
bojl, nebo novodobé v podnikani. Spojuje je snaha o to byt rychlejSimi a vykonnéjSimi, nez
jsou jejich soupeti. Touha po vitézstvi je mnohdy tak silnd, ze vede ¢lovéka k prekroceni urcité

socialni hranice [3].
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2.1 PUVOD SLOVA ,,DOPING*
Pivod tohoto slova ma své kofeny jiz v 17. stoleti, kde se v dochovanych listech pise, ze
kolonist¢ v Novém Amsterdamu pili povzbuzujici odvar z bylin a kotinkl nazyvany ,doop°.
Dalsi verze uvadi, Ze toto slovo pochazi z nafeci obyvatel jihovychodni ¢asti Afriky, kde slovo
,dop* znamenalo druh alkoholu, ktery lidé konzumovali pfi ndboZenskych obtadech jako

povzbuzujici prosttedek [4].

Poprvé se slovo doping objevilo v roce 1889 v anglickém slovniku, a bylo definovano jako
smés opia a narkotik urcené pro koné. Doping byl v té dobé hojn¢ pouzivan pti zdvodech koni
a psi. Mezi nejCastéji zneuzivané latky v té dobé patfil heroin, morfin, kofein, kokain a

strychnin [4].

2.2 KORENY DOPINGU
Jiz v dobach pravéku lidé uzivali uréité ptirodni latky pro podporu vykonnosti. Clovék v téchto
dobach bojoval o svij Zivot s pfirodou, nebezpecnymi zvifaty, ¢i siln€jSimi soupefi.
Prehistoricti lovei naptiklad pojidali ostatky porazenych bojovniki a pili jejich krev. Véfili, Ze
jim tyto ritudly dodaji vétsi silu a odhodlanost do dal$ich boji. Naopak pti nabozenskych
obfadech bylo uzivani povzbuzujicich latek spojeno s navozenim stavi euforie, opojeni a
halucinaci. Persti indiani zase zvykali listy z rostliny Erythroxylum coca, znamé téz jako koka,

ktera méla rovnéz povzbudivé ucinky na organismus [1].

2.3 DOPING V ERE ANTICKYCH OLYMPIJSKYCH HER
Velky rozmach experimentovani s podpirnymi prosttedky byl v obdobi antickych
olympijskych her ve starovékém Recku. Hry se potadaly kazdé 4 roky a ve svych pocatcich
trvaly pouze jeden den. Posléze se rozvijely o dalsi sporty, a byly tak prodlouzeny na pét dni.
Téchto her se mohli zGcastnit pouze svobodni obfané feckého plivodu. Diky stoupajici
popularité her se z tCastnikl stavali profesionalni sportovci, a péce o n¢€ byla na velmi vysoké

urovni [5].

Anticti sportovei méli k dispozici nejen profesiondlni trenéry a pravidelny 1¢katsky dohled, ale
také specialni vybér stravy a podpirnych latek ke zvySeni fyzické a psychické sily. Vybér stravy
zévisel zejména na druhu sportu, kterému se sportovec vénoval. Konzumovali spoustu zeleniny,
zivocisnych bilkovin a také susené plody fikd, které byly dilezitym zdrojem energie [1].
Nekteti konzumovali halucinogenni houby, ¢i semena sezamu pro zvySeni vykonnosti pred

zavodem [6].
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Rovnéz v dobéch starovékého Rima gladiatoti konzumovali pii tréninku a soubojich alkohol
spolu s riznymi bylinami za ucelem dosazeni lepsi fyzické vykonnosti a rychlejsi regenerace

mezi jednotlivymi duely [6, 7].

2.4 DOPING VE 20. STOLETI
Diky novym pokrokiim a védeckym objeviim doslo ve 20. stoleti k velkému rozvoji novych
latek, a tim také dopingu. V roce 1921 se védctim podatilo separovat zvifeci formu pohlavniho
hormonu testosteronu a v pribéhu dalSich deseti let i jeho lidskou formu. Synteticky testosteron
byl poprvé uméle vyroben v roce 1935 a o rok pozdéji byl zneuzit némeckymi sportovci na

olympijskych hrach [7].

2.4.1 Doping v prubéhu druhé svétové vilky
V pribéhu druhé svétové valky vojaci uzivali podpirné latky. Nejcastéjsi konzumovanou
drogou této doby byl alkohol, ktery bojujicim vojakim dodéaval odvahu, ¢i zvysil jejich
agresivitu. Spolu s alkoholem byly také zneuzivany nové syntetizované chemické latky na bazi
amfetaminu pro povzbuzeni organismu a odstranéni tinavy. Na pocatku druhé svétové valky

byl poprvé uveden pervitin, ktery byl zneuzivan némeckymi vojaky [1, 8].

2.4.2  Doping po konci druhé svétové valky
Po druhé svétové valce dochéazelo také k rozvoji a uzivani podpiirnych latek, a to zejména diky
vys$si komercionalizaci sportu. Piipadd s uzivanim dopingu pfibyvalo, ovSem v tehdejsi dobé
s nimi nebylo nijak nakladano. AZ pozd¢ji, kdy ¢im dal Castéji dochazelo k timrti spojenym
s dopovanim sportovct, se do ptipadld vlozila média, a doping se stal hojné diskutovanym
tématem, a to nejen mezi sportovnimi organizacemi, ale také mezi l€kafi. Mezi prvni Gmrti
v souvislosti s dopingem patii ptipad, ktery se odehral na OH v Rimé& v roce 1960. Kolaps a

Mrve

kterou mu aplikoval jeho trenér [8].

Postupné také doSlo kuzivani drog nejen vrcholovymi sportovei, ale také sportovci
rekreacnimi. Napiiklad zneuzivani anabolik z hlediska kosmetické atraktivity se stalo
modernim trendem nejen v zahrani¢i, ale i v Ceské republice. U téchto jedincti bylo zjisténo
uzivani mnohonésobné vyssich davek, nez je pottebné v Iékarské terapii. Nejcastéji jde o
parenteralni, nebo perordlni podani anabolik. Kvili tomuto trendu dochdzelo k zdvaznym
poskozenim zdravi u spousty sportovci, nejen z oblasti vrcholového sportu. Proto doslo v roce
1967 k zaloZeni zdravotni komise Mezindrodnim olympijskym vyborem, kterd méla za kol

provadét nahodné kontroly u vSech sportovnich odvétvi, a zamezit tak nekontrolovatelnému
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zneuzivani drog. Byl vytvofen seznam zakazanych latek a dokument, kde bylo jasné popséno,

jaky postih ¢eka sportovce pii poruseni antidopingovych pravidel [6].

2.5 VYVOJ DOPINGU V CESKOSLOVENSKU
Snaha vyrovnat se ostatnim sportovné vyspélym stathm donutila pfislusné ceskoslovenské
sportovni organizace i sportovce samotné k nasledovani trendu zneuzivani zakazanych latek.
Sportovni prostiedi se ovSem dostavalo do rozporuplnych situaci, kdy na jedné stran¢ bylo
dalezité podpofit boj proti dopingu na mezinarodnim poli, na stran¢ druhé hrala roli tamé;si
politickd ideologie. V roce 1971 tak doslo k fadé¢ jednani, kterd vyustila v usneseni o zdsadnim

opatfeni proti dopingu a byl vytvofen seznam zakazanych latek a zplisoby kontroly [1].

Na OH v roce 1988 doslo k nékolika pozitivnim naleztim zakazanych latek u ceskoslovenskych
sportovcl. Systém cileného dopovani se tak zdal byt téméf nekontrolovatelny, a proto bylo
nutné zménit pravidla tykajici se dopingovych kontrol a €innosti laboratoti. Po roce 1989 doslo
k pozvolnému rozpadu stitem fizeného dopingu a k zakazu podavani steroidnich anabolik

sportovcum [1].

3 SKUPINY ZAKAZANYCH LATEK
3.1 STIMULANCIA
3.1.1 Amfetaminy

Skupina amfetamini zahrnuje nékolik strukturdlné podobnych latek, jako jsou naptiklad
amfetamin, metamfetamin (obr. 1) nebo methylfenidat. Amfetamin byl syntetizovan koncem
20. let a jeho zneuzivani zacalo ve 40. letech. Tyto latky lehce pronikaji do centralni nervové
soustavy (CNS) a maji vyrazné stimula¢ni €inky, potlacuji spanek a chut’ k jidlu, navozuji stav
Cilosti a euforie. Tyto ucinky se v terapii vyuzivaji pro 1é€bu narkolepsie nebo u déti pii 1écbé

hyperkinetického syndromu spojeného se ztratou pozornosti [9, 10].

NH,
CHs
CHs NH

Obrazek I: Struktura amfetaminu (vlevo) a metamfetaminu (vpravo) [11]
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Amfetaminy inhibuji monoaminooxidazu, coz vede kuvolnéni vys§i koncentrace
katecholaminti (noradrenalin, dopamin) do synaptického prostoru. Tato stimulace synaptické
¢asti vegetativniho systému ma za nasledek antidepresivni G¢inky. K hlavnim nezadoucim
ucinklim patii nespavost, zavraté, podrazdénost, tendence k sebevrazdég, ties, panické stavy,
neklid, akutni bfiSni kieCe doprovazené prijmem. Kardiovaskuldarni ucinky amfetaminu

zahrnuji také srde¢ni arytmii, hypertenzi, busSeni srdce (palpitace) nebo anginalni bolesti [12].

3.1.2 Efedrin
Efedrin (obr. 2) je rostlinny alkaloid obsazeny ve chvojniku ¢inském, ktery byl dfive hojné
vyuzivan v 1é€bé zanétu nosohltanu, bronchidlniho astmatu nebo obstrukci dychacich cest.
Dokaze 1€€it 1 prubéh anafylaktického Soku, poruchy srdecniho rytmu a hypotenzi. Piisobi na
CNS obdobné jako amfetamin, ale s niz§im G¢inkem, ktery mize trvat po dobu n€kolika hodin.
Vyvolava pocit pohody, odstraiiuje psychickou i fyzickou tnavu a zvySuje bronchodilataéni
ucinky na dychaci cesty. ZneuZzivan je také pro svoji schopnost tlumit bolest a zanétlivé procesy,
coZ umozni sportovci snizit prah bolesti pfi silovych aktivitach, ¢i pokracovat v aktivité 1 pii
zranéni [11]. Diky termoregulacnim G¢inkiim ma vliv na redukei tuk, a to bez ubytku svalové
hmoty. Nachézi se i v n¢kterych volné dostupnych lécich, zejména ve vyzivovych dopliicich na

hubnuti [1].

o™
QOHCH\Q) CHs

Obrazek 2: Struktura efedrinu [11]

Mezi nezddouci Gc¢inky efedrinu patii posSkozeni obéhového systému, zvyseni krevniho tlaku,
arytmie, vznik ischemie myokardu a mozkové krvéaceni. Dochazi k porucham CNS s projevy
jako je tfes kosterniho svalstva, zvraceni, zdvraté, nervozita, podrazdéni, bolest hlavy, anorexie

¢1 psychdzy doprovazené halucinacemi [11].

3.1.3 Kofein
Kofein (obr. 3) tfadime do skupiny pfirodnich alkaloidii obsazenych v ¢ajovych listech,
kavovych zrnech, guarané, ¢i ofechovych jadrech [1]. Jedna se o jednu z nejuzivanéjSich
psychostimulacnich latek, ktera byla v roce 2004 odebran ze seznamu zakazanych latek, takze
muze byt sportovci konzumovan v neomezené mife. Stimulaci Sedé kiiry mozkové v CNS

dochdzi ke zvySeni sekrece katecholamind, coz vede ke snizeni ospalosti a unavy. Ma ptimy
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ucinek na cyklicky adenosinmonofosfat, diky kterému se zvySuje lipolyza, a tim i pocet volnych
mastnych kyselin [13]. Stimuluje tvorbu moci v ledvinach, tvorbu zaludecnich §tav a ma
vyznamny vliv na regeneraci unavenych svali po fyzické zatézi. Ptiznivé plsobi na
vyplavovani inzulinu, coz umozni rychly pfisun glukézy, aminokyselin a drasliku vy¢erpanym
svaliim [1]. Védeckymi studiemi bylo také dokazano, Ze pozivanim kofeinu dochazi ke zvyseni
procenta aktivovanych svalii pfi maximalni volni kontrakci a v mensi mife také ke zvySeni
svalové kontrakce. Mezi nezadouci ucinky kofeinu na organismus fadime nespavost, bolest
hlavy, tachykardii, zvySeni Zalude¢ni sekrece, podrazdéni Zaludecni sliznice, ¢i diurézu

s naslednou dehydrataci. S nadmérnymi davkami kofeinu hrozi ties svali a naruSeni

Q /CH3
'
A0

CHs3

nervosvalové koordinace [13].

Obrazek 3: Struktura kofeinu [11]

3.1.4 Kokain
Kokain (obr. 4) je ptirodni alkaloid se silnym stimula¢nim U¢inkem patfici rovnéz do skupiny
lokalnich anestetik. Tento bily krystalicky prasek se vyskytuje pouze v Cisté forme¢. Muze
obsahovat spoustu dalsich pfiméesi v podobé dalsich alkaloidi, jako je naptiklad kokamin, ktery
ucinkuje na kosterni svalstvo. Kokain potlacuje chut’ k jidlu, zvySuje energii, navozuje euforii
a pocit touhy. UZivani spole¢né s alkoholem je velmi rizikové, nebot v téle dochazi ke vzniku
1 jinych metabolitli, zejména kokaethylenu, ktery zvySuje nebezpe¢i nihlé smrti z divodu

selhani srdce [14, 15].
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CHs3

T

Obrazek 4: Struktura kokainu [16]

Jako u vSech ptedchozich latek, tak i u kokainu dochéazi k vyrazné stimulaci centralniho 1
periferniho nervového systému. Zesiluje Uc¢inek biogennich amini, jako jsou napiiklad
dopamin, norepineftrin a serotonin. Zaroven blokuji zpétné vychytavani téchto neurotransmitertii
zpét do synaptické Stérbiny, ¢imz dochazi ke zvySeni neurotransmiteri v synaptické $térbiné.
Blokddou sodikovych kanali narusuje funkci akéniho potencidlu. Chronickym uzivanim
kokainu dochazi k paranoidnimu a iraciondlnimu chovani, nebo tézkym depresim z diivodu
klesajici hladiny dopaminu a serotoninu v téle. Zavazna poskozeni ob&hového systému jako je

hypertenze, arytmie, mize vést az k infarktu myokardu nebo mrtvici [14, 15].

3.2 NARKOTIKA
Do skupiny narkotickych analgetik fadime morfin a jeho derivaty, jako jsou napiiklad heroin,
opium, kodein ¢i fentanyl. Tyto latky jsou extrémné navykové, a proto nebyvaji bézn¢ dostupné
v lékarnach. Zdrojem je opium, coZ je suSena mlécna $tdva z nezralych makovic, proto je
nazyvame také opioidy. Hlavni metodou ziskani opia z rostlin je extrakce morfinu a dalSich
alkaloidli a poté separace jednotlivych latek. Jsou ptredepisovany jako léky proti bolesti a
zneuzivany pro své euforické uCinky. NejstarSim zndmym analgetikem tiSicim akutni i
chronickou bolest je morfin [17]. Jeho tolerovany limit koncentrace pii dopingové analyze je 1

pug v 1 ml moéci [11].

3.2.1 Kodein
Kodein je fenanthrenovy opiovy alkaloid, ktery je ptibuzny morfinu. Dihydrokodein je jednou
z nejrozsitendjsich drog v CR zneuZivanou pro své analgetické ucinky, a byl ziskan apravou
kodeinu [18]. Kodein se pouziva ke zmirnéni drazdivého kasle, ¢i k 16€be priijmu a syndromu
drazdivého stieva [17]. Od roku 1994 je dovoleno 1é¢ebné uzivani kodeinu sportovci, protoze
je Siroce dostupny ve spousté farmaceutickych piipravkl zejména k tlumeni drazdivého kasle.

Mezi jeho nezddouci G€inky patii euforie, poruchy chovani, stavy zmatenosti, zacpa, ¢i poruchy
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udrzeni moci. Opakovanym uzivanim se zvysuje riziko vzniku zévislosti a tolerance [8]. Dale

bolesti hlavy, poruchy spanku, ¢i Gtlum dechového centra [18].

Mezi narkoticka analgetika, kterd jsou ve sportu povolena, patii kodein, dextromethorphan,
dihydrokodein, difenoxylat, dextropropoxyphen, ethylmorfin, propoxyphen, tramadol a
pholcodin. Zakazanymi narkotiky jsou alphaprodin, anileridin, buprenorphin, dextromoramid,
diamorphin (heroin), dipipanon, hydrocodon, levorphanol, methadon, morfin, nalbuphin,

pentazocin, pethidin, trimeperidin a dalsi ptibuzné latky [11].

3.3 ALKOHOL
Alkoholy jsou skupinou organickych latek nesoucich na uhlovodikovém fetézci OH skupinu.
Jedna se o toxické latky putsobici na lidsky organismus rozsahlym spektrem ucinki.
Nejznaméjsim, a t€lem v urc¢itych davkach tolerovanym zastupcem alkoholt je ethanol [11]. I
presto, Ze je uzivan zejména pro zabavu a rekreacni ucely, ma své projevy i v oblasti sportu.
Potlacuje zabrany [19] i dusevni napéti [11], ale negativné ptisobi na reflexy jedince a jeho

jednani [19].

3.3.1 Ethanol a jeho ucinky na lidsky organismus
Ethanol je sportovci nejvice zneuzivanou navykovou latkou jiz od davné historie. Jeho toxicita
je zavisld na konzumované davce a nepiiznivé ovliviiuje nejen CNS, ale také celkovy
organismus jedince [20]. Pfi nepfiméfené konzumaci alkoholu dochédzi k odumiréani jaternich
bun¢k a vzniku zanétlivé reakce. Zasazenim dal$i hepatalni tkdn¢ dochazi k rozvoji jaterni
cirhozy, kdy jatra ztraceji svoji metabolickou funkci. Pozivéani alkoholu spolu s koufenim vede
k Castym zanétim dychacich cest a k rozvoji rakoviny [20]. Kvili negativnimu vlivu na
bilkoviny ma alkohol za nésledek jejich zvySeny rozpad. Dlouhodobou konzumaci télo ztraci
mineraly, jako je hot¢ik, zinek, fosfor, draslik a vapnik [1]. V ptipadé akutni toxicity dochazi
ke zhorSeni artikulace, ataxii, nystagmu a ospalosti, kterda miize vést az do stavu kdmatu.
V tomto stavu hrozi pokles krevniho tlaku a celkovy Gtlum dechového centra. Casto byva

velikym nebezpec¢im vdechnuti zvratki do plic [8].

3.4 KANABINOIDY
Doposud bylo nalezeno v konopi 533 latek, z nichz je 103 kanabinoidnich, tzn. Ze se jedna o
fenolické monoterpenoidni latky. VSechny tyto slouceniny jsou obsaZené pouze v této rostling.
Hlavni psychoaktivni latkou v konopi je A°-tetrahydrokanabinol (THC, obr. 5) a mira

koncentrace THC v rostliné zavisi pfedevSim na zemépisnych oblastech, kde je rostlina
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péstovana, €i ze kterych ¢asti rostliny je THC ziskdno (nejnizsi obsah THC maé stonek a koten).
Intenzita G¢ink® na organismus zavisi na spoust¢ faktorii, mezi které fadime mnozstvi, kvalitu
drogy, nebo zpusob aplikace. Mezi nejcastéjsi zpusoby aplikace patii inhalace (koufeni) a
peroralni podani (konopné kolacky apod.). SuSené listy samici rostliny oznacujeme jako
marihuanu. Hasi$ ziskdme z kvétenstvi samici konopné rostliny a koncentrace THC je v ném

asi pétkrat vyssi nez u marihuany [21].

CHs3

OH

H3C

o CH
HaC ’

Obrdazek 5: Struktura A°-tetrahydrokanabinolu [11]

THC se vaze na specifické kanabinoidni receptory, které jsou umisténé na bunééné membrané.
Stimuluji nejen CNS, ale také periferni tkan& [21]. Uginky kanabinoidt se projevuji euforii az
hlasitym smichem, hladem, pocitem ,,zpomaleného* Casu, nebo piekrvenim spojivek [22].
Nasledkem dlouhodobého uzivani konopi dochézi k rozvoji uzkosti, napéti a deprese. Zhorsuje
se soustfedénost a kratkodoba pamét [22]. DalSimi projevy jsou drazdivy kaSel, suchost
v ustech a silné buseni srdce. V kombinaci s alkoholem hrozi nevolnosti a zvraceni [8]. Muze
dojit az k naruSeni kvality spermii, ¢i ovaridlniho cyklu. Snizuje rychlost rozhodovani a dochazi
k ¢asté unave jedince [18]. Pfi akutni toxicité pozorujeme hypertenzi a tachykardii. Jedinec trpi
halucinacemi, bludy a tyto stavy trvaji po dobu 3 hodin [18]. Tolerovany limit koncentrace

kanabinoidu v téle sportovce miize byt maximalné 15 ng v 1 ml moci [11].

3.5 LOKALNI ANESTETIKA
Mezi lokalni anestetika fadime latky obsahujici hydrofilni dusik na konci molekuly. Lidokain
(obr. 6), trimekain, mepivakain, pilokain a bupivakain patfi mezi amidy, které jsou méné
toxické. Tyto latky plisobi rychleji a maji delsi trvani. Do skupiny esterti patii pfirozeny kokain
nebo syntetické latky jako je prokain nebo tetrakain [11]. Jedna se o latky, které tlumi vznik a
vedeni nervového vzruchu v misté aplikace [23]. K vedeni nervového vzruchu je potieba

vzniku akcniho potencidlu. Ten vznika pii depolarizaci membrany, kterd je aktivovana diky
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rychlému vstupu sodikovych iont do bunky. Lokalni anestetika blokuji sodikové kandly, tim
znemozni vstup sodikovych iontl do buniky a zamezi vzniku a $ifeni nervového vzruchu [23].

V Iékaiské praxi se pouzivaji zejména pii chirurgickém nebo stomatologickém zakroku [23].

CHj
NH
N
CHj CH3

Obrazek 6: Struktura lidokainu [24]

Pti nespravné aplikaci lokalnich anestetik mize dojit k poklesu krevniho tlaku s naslednou
bradykardii. Toxicita je ovlivnéna objemem podané latky a mize zpisobit poskozeni tkané
v misté podani, ¢1 nekrozu. Pii celkové toxické reakci dochdzi k selhani ob&hového systému
s hypotenzi a bezvédomi. Toxické reakce sledujeme hlavné pii podani anestetik esterového
typu. Mezi dal$i nezadouci uCinky patifi neklid, zmatenost, hu€eni v usich, Spatné vidéni,

nystagmus a chvéni koncetin [23].

Uziti vybranych anestetik ve sportu je za urcitych okolnosti dovoleno. Hlavni podminkou je
dodéani lékarské zpravy s diagnézou, davkou a zpusobem podani lokalnich anestetik. Je
povoleno uziti bupivakainu, lidokainu, mepivakainu, prokainu a piibuznych patek, ovSem tyto
latky mohou byt podany pouze lokalni nebo nitrokloubni injekci. Uziti kokainu je zakézano

v jakémbkoliv ptipadé [11].

3.6 GLUKOKORTIKOSTEROIDY
Glukokortikosteroidy se vyznamné podili na metabolismu sacharidii, tuk a bilkovin.
Nejznaméjs$im endogennim glukokortikoidem je kortizol (obr. 7), oznacovany také jako
hydrokortizon, déle prednisolon, triamcinolon a dexamethason. Kortizol je steroidni hormon
produkovany ktrou nadledvin a jeho vylu¢ovani do obéhu je fizeno hypofyzarnim ACTH
(adrenokortikotropni hormon) [23, 25]. Kortizol se v téle vylucuje v cirkadiannim rytmu a pfi
stresovych situacich, kdy dochazi ke stimulaci glukogeneze v jatrech a zvySeni uvoliovani
glukézy do mozku pro zajiSténi jeho dostatecného prokrveni. Potlacuje alergické reakce
sniZzenim poctu receptorti zodpovédnych za vznik zanétlivych procest [11]. Pti kratkodobém
uziti nepozorujeme zadné vyznamné nezddouci uinky. Pfi dlouhodobém uzivani hrozi riziko

Cushingova syndromu, kdy dochazi k endogenni nadprodukci kortizolu. To se projevuje
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snizenou odolnosti organismu proti infekcim, déle trvajicimu hojeni ran, ukladani tukti v oblasti
trupu, krku a obliceje (,,mésickovity oblicej*) [23, 25]. ZvySend hladina kortizolu také
nepiizniveé plisobi na svalstvo. Dochazi k ubytku kosterniho svalstva a funkce vaziva a nartst
osteopordzy. Plsobenim na CNS pocituje jedinec bud’ nepfiméfenou euforii, nebo naopak

neklid a deprese vedouci az k sebevrazednému jednani [11].

Oralni, rektalni, nitrozilni a nitrosvalové podani téchto latek do organismu je ve sportu
zakdzano. Lokalni podani je mozné pouze s 1ékatskym odivodnénim. UZivani glukokortikoida
pfi sportu musi byt hlaSeno pii dopingové kontrole, nékdy mutize byt pozadovéano lékarské

potvrzeni o jejich uzivani [11].

—OH

1 QH
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@)
Obrazek 7: Struktura kortizolu [11]

3.7 BETA BLOKATORY
Beta blokatory patii mezi sympatolytika inhibujici beta-1 andrenergni receptory. Do této
skupiny zneuzivanych latek fadime nebivolol, acebutolol, propranolol, karvedilol a mnoho
dalsich. Vyuziti nachazeji zejména v 1é€b€ anginy pectoris, hypertenze, srde¢niho selhani, ¢i
glaukomu [26]. Mezi nej€astéj$i nezadouci ucinky patifi poruchy spanku a unava, coz je
zpusobeno prinikem lipofilnich beta blokatorti do CNS. Z hlediska kardiovaskularnich ucinkt
dochazi k hypotenzi a bradykardii s rizikem vzniku srde¢niho selhdni. Déle svalova slabost,
zavraté, suchost v ustech, ¢i nauzea. Pii dlouhodobém uzivani beta blokatori muize také dojit

ke zvySeni hmotnosti [27].

3.8 ANABOLICKE LATKY
V soucasnosti se jednd o jedny znejvice zneuzivanych drog ve sportu, a to zejména
v kulturistice, bojovych, ¢i silové rychlostnich sportech [11]. Anabolickymi G¢inky rozumime

napiiklad zvySenou tvorbu a hmotnost kosterniho svalstva, zvySenou koncentraci hemoglobinu,
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cervenych krvinek, retenci dusiku a nékterych elektrolytl, ¢i vliv na distribuci a kvalitu

télesného tuku [28].

3.8.1 Anabolické androgenni steroidy
Mezi anabolické androgenni steroidy fadime bolandion, bolasteron, metanolon, oxandrolon,
nandrolon, stanalozol, dehydroepiandrosteron, epitestosteron a testosteron (Obr. 9) [1]. Jedna
se o syntetické derivaty testosteronu, které byly plivodné syntetizovany, aby zvysily anabolické
ucinky testosteronu [11]. Maji vliv na retenci dusiku a dalSich elektrolytt v téle, coz vede ke
zvySené syntéze svalovych proteinli a zaroven k inhibici jejich rozpadu. Tyto proteiny jsou
dalezitou slozkou pro tvorbu svalové hmoty [28, 29]. Metabolity z téchto latek pretrvavaji

v mo¢i i nékolik mésicii, takze pii antidopingovych kontrolach byvaji snadno odhalovany.

V dnesni dobé neni k dispozici 1éCivo s Ciste¢ anabolickym ucinkem, nebot’ tyto latky maji
soucasn¢ také androgenni vlastnosti [28, 29]. Podéavaji se zejména intramuskularné injekéné,
protoze testosteron se pii peroralnim podani rychleji degraduje v jatrech a ztraci tak svoji

androgenni funkeci [11].

3.8.1.1 Kardiovaskularni a hematologické zmény

U kulturistl pravidelné ptijimajicich anabolika dochéazi ke ztluSténi stény komor srde¢ni
svaloviny, které¢ souvisi s hypertrofii svalstva. Dochdzi také k Castym poruchdm srde¢niho
rytmu, kardiomyopatii nebo riziku vzniku infarktu i u mladsich sportovcti. Androgenni G¢inky
steroidi maji vliv na retenci vody, chléru a sodiku. Stoupajici koncentrace iontti sodiku
v mezibunécném prostoru ma za nasledek zvySeni kontraktility hladké svaloviny stén cév, ¢imz

dochazi ke zvyseni srdecniho vydeje a krevniho tlaku [6, 11].

Dochazi také k ovlivnéni lipidovych slozek v krvi. Opakovanym uzivanim se zvysuji hodnoty
cholesterolu a triglyceridii v plazmé€, coz vede ke vzniku onemocnéni kardiovaskularniho

systému, nejcastéji infarktu myokardu [8].

3.8.1.2 Poskozeni jater

Tato poskozeni sledujeme zejména s peroralnimi anaboliky, kterd byla substituovana alkylovou
skupinou na 17. uhliku molekuly steroidu. Dochdzi ke zvySeni sérovych hodnot
alaninaminotransferazy, aspartataminotransferazy, alkalické fosfatdzy i bilirubinu. V jatrech
dochazi k metabolismu steroidll a jejich aktivita stimuluje jaterni buniky k jejich zvétSeni, ¢i
dokonce k tvorbé benignich tumori. Pfestoze jsou nezhoubné, mohou prasknout, a postiZzeny

muze na nasledky vnitiniho krvaceni zemfit [6].
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3.8.1.3 Poruchy reprodukce a zmény sekunddrnich pohlavnich znakii

Zneuzivani anabolik ma za nasledek Utlum sekrece hormoni zodpovédnych za c¢innost
pohlavnich zlaz. Dochazi k poklesu pohlavnich bunék — spermii u muzii a vajicek u zen.
Dlouhodobé uzivani anabolik miize vést k trvalé neplodnosti [6]. Steroidy maji také negativni
vliv na sexudlni Zivot jedince. Pfi uziti malé davky byl zjiStén posun k hypersexualité, zatimco
podani vysoké davky pusobi opacné [6]. Gynekomastie je typickym projevem u sportovci
piijimajicich androgeny. Jedna se o zvétSeni mlécnych zlaz, jejich zvysenou citlivost, bolest a

vytokem mlécné tekutiny [11].

3.8.1.4 Zmény chovani a poruchy psychiky

Zvyseni agresivity, iritability ¢i projevy nasilného psychotického chovani jsou dalSimi
nepiiznivymi projevy pii uzivani steroidii. Dale mezi psychické zmény patii poruchy spanku,

neklid, halucinace, které mohou vést az k sebevrazednym projevim [11].

3.8.1.5 Poskozeni pohybového aparatu

Kvili rychlému nérastu svalové hmoty hrozi pfetiZzeni pohybového systému, které mize vyustit
v akutni nebo chronické poskozeni vazivovych struktur [6, 11]. Snizuje se také kvalita
vazivového kolagenu, elasticita svalové i pojivové tkdn€, coZ mize zpiisobit mikrotraumatizaci,

¢i ruptury ve svalové tkani [11].
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Obrazek 8: Schéma tvorby androgenti ve varlatech [11]
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3.8.1.6 Testosteron
Testosteron (obr. 9) je steroidni hormon produkovany specifickymi zlazami. U muzi je 95 %
testosteronu syntetizovano ve varlatech Leydigovymi buiikami, zatimco u zen je primarni
produkce testosteronu v ovariich (85 %) a nadledvinach. Vice nez polovina testosteronu
cirkulujiciho v téle je vdzana na globulin vazici pohlavni hormony. Zbyvajici testosteron je
vazan na albumin a okolo 2 % hormonu zistava ve volné forme€, coz mu umozni prianik pies
lipidovou membranu do buniky a navazani na nitrobunécné receptory [10]. Testosteron je
zodpovédny zejména za vyvoj sekundarnich pohlavnich znakli u muzi. Zmény v ristu vousi a
télesného ochlupeni, stimulace ristu kosti, genitalii, prostaty a semennych vackt. Dochazi také

k prohloubeni hlasu a zménam psychiky i chovani [10].

CH3OH

CH

0]

Obrazek 9: Struktura testosteronu [11]

3.8.2 Beta -2 agonisté
Mezi beta-2 agonisty fadime clenbuterol, bambuterol, terbutalin (obr. 10), fenoterol (obr. 11),
salbutamol a dalsi piibuzné latky [11]. Diky svym stimula¢nim u¢inkim sympatické €asti
vegetativniho systému jsou tyto latky zahrnuty mezi stimulancia, ovSem ve vyssich davkach
navozuji anabolicky efekt, proto byly tyto latky zatazeny Mezinarodnim olympijskym vyborem

1 mezi anabolické latky [11].

OH
OH OH oH
CHj3
NH >< HO
e O NH
HO CHj
OH
Obrazek 10: Struktura terbutalinu [30] Obrazek 11: Struktura fenoterolu [31]
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Jednd se o sympatomimetické aminy uvoliujici svalstvo dychacich cest pfi astmatickém
zachvatu ¢i alergické reakci. Otevienim dychacich cest se tak zajisti dostatecny piisun kysliku
ke svalovym tkanim a dochazi k urychleni regenerace svalii po fyzické zatézi [1]. Diky svym
lipolytickym u¢inkiim mohou byt zneuzivany k redukci télesné hmotnosti sportovee [11]. Roli
zde nehraje pouze pfijem vysokych davek téchto latek, ale také jejich selektivita, nebot’
ovliviiuji v mensi mite také B-1 receptory. Mezi nezadouci projevy patii zejména ties rukou,
bolesti hlavy a tachykardie. U nékterych jedincii mizeme pozorovat zmény v chovani, napéti,

nervozitu a strach [11].

3.9 PEPTIDOVE HORMONY, JEJICH MIMETIKA A ANALOGA

3.9.1 Rustovy hormon
Rustovy hormon (hGH) je polypeptidovy hormon tvoieny 191 nebo 176 aminokyselinami a
jeho hlavnimi funkcemi je zejména stimulace rlstu a proteosyntézy. Je uvoliiovan z pifedniho
laloku hypofyzy a vyplavovan do plazmy zejména pti spanku [11]. Je dilezitym regulatorem
metabolismu, a to nejen u déti, ale také u dospélych jedinct. Podporuje $tépeni tuki (lipolyzu),
zvysuje glukogenezi v jatrech, podporuje syntézu kolagenu, ¢i resorpci vapniku a fosfatt ze

stteva [32].

Nedostatek, ¢i poruchy spanku neptiznivé ovliviiuji tvorbu hGH. Nékteré aminokyseliny
(arginin), dopamin, andrenergni agonisté, hormony §titné Zlazy, latky stimulujici a-2 adrenergni

agonisté (napf. clonidin) podporuji vyplaveni ristového hormonu [11].

Synteticky hGH byl vyvinut v 80. letech minulého stoleti jako nahrada za rastovy hormon
vylucovany piednim lalokem hypofyzy. Ptiznivé ovliviiuje tvorbu svalové hmoty a snizuje
télesny tuk. Sportovci uzivaji ristovy hormon zejména kviili jeho ucinkim, které jsou podobné
anabolickym steroidiim. OvSem hlavnim divodem, pro¢ sportovci vyhledavaji hGH namisto
anabolik, je jeho obtizna detekovatelnost. Zatimco steroidy se pti dopingové kontrole ze vzorkt

mohou odhalit i nékolik mésict zpétné&, ristovy hormon je velmi problematické detekovat [33].

Pti nadmérné tvorbé riistového hormonu u déti dochézi k projevim gigantismu (obii vzrist).
V dospélosti pak nadbytek tohoto hormonu vede k akromegalii, coz je onemocnéni projevujici
se nadmérnym ristem kosti a nékterych tkdni, jako jsou tfeba chodidla, ruce, usi, nos, ¢i
hrudnik. Tyto projevy vedou ke zkraceni véku doziti az o deset let. Naopak pii nedostatecné

tvorbé hGH jiz v détském véku dochazi ke zpomaleni ristu, coz se projevuje trpasli¢im
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vzristem, jinak oznacovanym jako nanismem. V dospé€losti miize byt deficit tohoto hormonu

pficinou metabolickych poruch a imunitniho systému [33].

3.9.2 Erytropoetin
Erytropoetin (EPO) je glykoproteinovy hormon tvofeny 160 aminokyselinami [34]. Jeho
endogennim zdrojem jsou zejména ledviny, proto pii chronickém selhani ledvin dochazi
soucasn¢ k anémii z nedostatku tohoto hormonu [10]. Tento hormon stimuluje kostni dien
v procesu nazyvaném erytropoéza, tedy k tvorbé novych ¢ervenych krvinek (erytrocytl), které
umoznuji zvyseni prenosu kysliku do tkani. Napomaha ke zvySeni vykonnosti a lep$i regeneraci
po fyzické zatezi [34]. Kvili zvySenému mnozZstvi erytrocytti v krvi dochézi k narastu viskozity
krve, coz zvySuje nebezpeci srazeni krve v cévach. V dusledku zvySené hustoty krve hrozi
zvétseni levé komory, a mize dojit k ucpani véncitych cév myokardu, které jsou zodpoveédné
za jeho vyzivu. Ojedinéle mtze nastat selhani ob&hového systému, ¢i ucpani mozkovych cév

se vznikem mozkové piihody [6].

Rekombinantni erytropoetin (r-EPO) byl vyvinut v roce 1987 a zanedlouho byl sportovci
zneuzivan jako podptrna latka. Jeho pfiznivy vliv na zlepseni vykonnosti vyuzivaji hlavné
sportovci z odvétvi vytrvalostnich sportii — béh na lyzich, cyklistika a vytrvalostni béh [32].
Tento hormon se pro 1écebné Gcely vyuziva hlavné pii 1écbé anémie, ¢i onemocnéni obéhového
systému, jater a ledvin. U pacientli s anemii zvySuje pocet ervenych krvinek pro pienos kysliku
a zlepSuje aerobni schopnosti [1]. Zneuzivani rekombinantniho erytropoetinu pro jiné, nez
1ékatské ucely mize také vést ke zvySenym hodnotam urey, fosfatl a kreatinu v téle. Soucasné
hrozi vznik kieCovych stavi, koznich alergickych projevli az po rozvoj anafylaktického Soku
[11]. Neopatrnost a nedostatecnd hygiena pii injekénim podéni erytropoetinu zvySuji riziko

pfenosu parenteralnich nemoci, virového zanétu jater nebo AIDS [6].

3.9.3 Inzulin
Inzulin je syntetizovan v 3 butikach Langerhansovych ostrivkll v pankreatu. Inzulin je protein
slozeny ze dvou spolu spojenych peptidovych fetézci. Retézec A je tvofen 21 aminokyselinami
a fetézec B je tvofen 30 aminokyselinami [23]. Retézce A i B jsou navzijem spojeny dvéma
disulfidovymi miistky a dva fetézce A spojeny opét disulfidovym mustkem, jak je zndzornéno
na obrazku 12. Jedna se o jediny hormon v téle, ktery ma hypoglykemizujici tc¢inek [11], a
vyuziva se tak v 1é¢bé diabetu [34]. ZvySuje piisun glukézy do svalovych, tukovych i jaternich
bunék a do cilovych organti. Nadmérny piijem inzulinu také zvysuje hladinu testosteronu v krvi

[11].
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Inzulin je syntetizovan v 3 buiikach Langerhansovych ostriivkll v pankreatu [23]. V momentu,
kdy hladina cukru v krvi pfesahne hodnotu 5,5 mmol/l se gluk6za dostava do B-bunék a spusti
kaskadu reakci. Dochazi k otevieni vapnikovych kanalti umoziujici vstup iont vapniku, které
spousti syntézu inzulinu [11]. Na hrubém endoplazmatickém retikulu nejdiive vznika
proinzulin, ktery se v Golgiho aparatu uklada do vezikul. Pomoci protedzy se poté odstépi tzv.
C-tetézec, a tim vznika vlastni molekula inzulinu tvofena z jiz zminénych fetézcti A a B [34].
V cilovych systémech se poté vaze na glykoproteinové receptory. V pocatecni fazi zvysSuje
pocet prenasecu pro glukdzu, a usnadiiuje jeji prostup do buné€k. Ve stiedni fazi aktivuje enzym

glykogensyntazu, kterd mé za nasledek zvySeni tvorby glykogenu v jatrech [11].

Obrazek 12: Struktura inzulinu, fetézce A, B a spojovaciho peptidu C [11]

ZvySena tvorba glykogenu v jatrech je z hlediska sportu dileZitd pro rychlejsi regeneraci
organismu po fyzickém vykonu. Inzulin také pfiznivé ovliviiuje tvorbu aminokyselin, diky
¢emuz byva zneuzivan pro své anabolické Gcinky. Diky zvySené syntéze aminokyselin a
soucasnému snizenim rozpadu proteini dochazi k nartistu svalové hmoty a sily sportovct [1].
U diabetikt, ktefi si musi do téla vpravovat inzulin, je uzivani dovoleno pouze s pisemnou
zpravou endokrinologa, ¢i 1ékare. Detekce tohoto hormonu pii dopingovych kontrolach muize

byt obtizna, nebot’ je organismem rychle spotiebovan [11].

Nedostatek inzulinu neboli stav zvySené koncentrace glukézy v krvi nazyvame jako
hyperglykémie. Tento stav oznacujeme, pokud hodnota glykemie pfesahne hranici 7,8 mmol/l
nala¢no [35]. Hyperglykémie je nejCastéji zptisobena poruchou B-bunc¢k Langerhansovych
ostrivkl autoimunitni reakci nebo poSkozenim receptori v oblasti cilovych organti. Projevy
nedostatku se vyznacuji snizenim hmotnosti, zizni, polyurii, ¢i poruchami védomi z nadbytku
glukozy v organech. Opakem hyperglykémie je hypoglykémie, coz je stav, kdy se v téle
vyskytuje zvySena hladina inzulinu. Dochéazi k porucham CNS i celého organismu. Mezi
typické projevy patii bolest hlavy, slabost, hlad, inava, ¢i Spatné vidéni a poruchy vniméni az
do stavll kie¢i nebo komatu. Hypoglykémii souc¢asné doprovazi vyplavovani katecholamind,
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coz se muze projevit pocity uzkosti, tfesem, buSeni srdce, tachykardii, ¢i zvySenim krevniho
tlaku. Pfi neopatrné nebo nehygienické manipulaci sjehlami miZze dochdzet k pfenosu

parenteralnich nemoci [11].

3.9.4  Inhibitory aromatdzy
Aromataza je enzym komplexu cytochromu P450, diky kterému dochazi k ptemén¢ androgenti.
Naptiklad u muzi vyvolava preménu testosteronu na osteoanabolicky estradiol (obr. 8).
Inhibitory aromatazy jsou latky zamezujici pfeméné testosteronu na jiné estrogeny. Mezi tyto
latky patii naptiklad anastrozol a letrozol, jejichz struktura se nepodoba steroidnim hormontm,
proto je oznacujeme jako nesteroidni inhibitory. Naproti tomu aminoglutethimid, formestan,
exemestan, ¢i vorozol fadime do skupiny steroidnich inhibitorG aromatazy, nebot’ se svoji

strukturou podobaji steroidnim hormontm [11, 36].

NF W
Obrazek 13: Struktura letrozolu [37]

Dochazi k potlaceni syntézy estrogentl, které maji mimo jiné vliv na ukladani tuki v téle, cehoz
muze byt zneuzito ke zlepseni vykonosti u sporti, kde je posuzovana stavba a vzhled sportovce.
Zvysena hladina testosteronu podporuje také anabolické ucinky, tedy nariist svalové hmoty,
stimuluje produkci erytropoetinu, a dochazi tak ke zvySeni erytrocyta potfebnych pro transport
kysliku do tkani [11]. Vyuziti v 1ékafstvi nachazi zejména pfi terapii pokroc¢ilého karcinomu
prsu [23]. K nezddoucim u¢inkiim patii zejména svédeni, alergické reakce doprovazené vzacné

az anafylaktickym Sokem, ospalost, zaZivaci potize, nauzea, zvraceni a bolesti svalt [11].

3.9.5  Choriogonadotropin
Choriogonadotropin je glykoprotein se sacharidovymi skupinami navdzanymi na proteinovém
skeletu. Jeho produkce zacind jiz v téhotenstvi, konkrétn¢ v prvnim trimestru a stimuluje
syntézu progesteronu. Zneuzivan je pro své anabolické ucinky, nebot’ u muzi stimuluje
produkci testosteronu a epitestosteronu. Na rozdil od anabolik nenarusuje produkci spermii a

testosteronu varlaty [1]. K nepfiznivym uc¢inktim choriogonadotropinu fadime projevy podobné
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jako u zneuzivani anabolickych steroidi. U muzi dochéazi k vyraznéjsi gynekomastii, a to kvuli
zvySené hladiné estradiolu v krvi, kterd stimuluje vzriist mléénych Zlaz. Mezi dalsi projevy

fadime bolest v mist¢ aplikace a vznik alergické, nékdy az anafylaktické reakce [6].

3.9.6 Kortikotropiny
Hlavnim ucinkem adrenokortikotropniho hormonu je stimulace syntézy kiiry nadledvin a
rychlost vyplavovani kortikoidt, které maji dulezitou metabolickou funkci [34]. Nadledviny
produkuji nékolik dilezitych hormont jako je naptiklad aldosteron, kortizol, ¢i androgeny.
Nadmérnym piijmem kortikotropinu (ACTH) dochazi k hypertrofii kiiry nadledvin a ke
zvySenému mnozstvi produkovanych hormont [11]. ZneuZivanou latkou ve sportu je jeho
derivat — tetracosactid, ktery stimuluje zvyseni koncentrace kortizolu a kortikosteronu v krvi.
Dal8im ptiznivym G¢inkem je navozeni dobré nélady az euforie, coz je také jednim z faktort,

ktery mize ovlivnit vykon sportovce [1].

Mezi nezadouci ucinky patii zejména piiznaky plynouci z nadmérné produkce hormonti
produkovanych kiirou nadledvin. Hrozi vznik osteopordzy, atrofie kiize, nekréza kosti,
myopatie a snizend odolnost imunitniho systému. Mezi kardiovaskuldrni poruchy vzniklé
vlivem zneuzivani ACTH patii pokles krevniho tlaku, riziko vzniku krevnich vmetkid, ¢i
hypokalemické poruchy srdecniho rytmu. Mezi endokrinni ucinky patii akné, nadmérné
ochlupeni, poruchy menstruace, u déti i pokles rastu. Hrozi nadmérné ukladani tukt spojené se
zvySovanim télesné hmotnosti. Uzivani ACTH ma také neptiznivé ucinky na psychiku, které
se projevuji nespavosti, neklidem, bolestmi hlavy a psychotickymi stavy doprovazené
zavratétmi. Mezi dalSi projevy patii zanét pankreatu, zvySené mnozstvi lipoproteini v krvi,

ateroskler6za nebo vznik alergie s moznym rozvojem anafylaktického Soku [6].

3.10 DIURETIKA
Mezi diuretika tfadime napiiklad acetalozamid, amilorid, bendroflumethiazid, benzthiazid,
bumetanid, diclofenamid (obr. 14), furosemid, hydrochlorothiazid (obr. 15), mersalyl,
triamteren a dal$i pfibuzné latky [11]. Jedna se o latky zvySujici exkreci elektrolyti a vody
z téla [38] a jejich centrem plisobeni jsou ledviny [39]. VyluCovanim elektrolyti a vody se
zvySuje koloidné osmoticky tlak v krevni plazmé. Tim dojde ke zvySeni odvodu télnich tekutin
z extravaskuldrniho prostoru do krve a nasledném mizeni otokl z tkani nebo organt [39]. V
1écebné terapii se diky svym vazodilatacnim u¢inktim vyuzivaji k 1é€bé hypertenze a srde€niho

selhani [39].
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Obrazek 14: Struktura diclofenamidu [40]  Obrazek 15: Struktura hydrochlorothiazidu [41]

Zneuziti diuretik nachdzime zejména v oblastech sportu, kde jsou sportovci fazeni do vahovych
kategorii. Judo, box, vzpirani a dal§i zapasnické sporty [38], dale naptiklad jezdectvi a
veslafstvi, kde je pfinosem udrZzeni minimalni hmotnosti. Diky zvySeni diurézy maji také
schopnost maskovat jiné zakézané latky v moci [42] a snizit tak schopnost detekce pfi
dopingové kontrole [1]. Proto jsou podle Svétové antidopingové organizace (WADA) zakazany
v jakékoliv koncentraci [42]. Typickym ptikladem maskovacich latek je probenecid, ktery

snizuje vylucovani anabolik a antibiotik [9, 38].

Kvili zvySenému uniku tekutin z organismu dochéazi k poruchdm gastrointestindlniho traktu,
celkové slabosti organismu, stavim neklidu, uzkostem, ¢i bolestem hlavy. Hrozi ztraty
dialezitych iontd a minerald, naptiklad drasliku (hypokalemie) nebo hoiciku, coz mize vést az
ke kieCovym staviim ve svalech. Dochézi k poskozeni funkce metabolismu v téle, ¢innosti
ledvin a ob&hového systému, ktery ve vyjimecnych piipadech miize koncit az smrti [6, 8]. Dalsi
negativni u¢inky mohou byt huceni v usich, snizeni krevniho tlaku, menstruacni poruchy u Zen,
¢i gynekomastie u muzd. V dasledku kolisavé hodnoty vapniku v téle mize dojit k rozvoji

osteoporozy, ukladani vapenatych iontl v ledvinach, ¢i hypertenze [11].

4 ZAKAZANE METODY
4.1 MANIPULACE S KRVI A JEJIMI KOMPONENTY

Dodanim erytrocytii do krve dochazi ke zvyseni transportu kysliku v krvi, coz umozni rychle;jsi
regeneraci unavenych svalll po zatéZi, a zdrovenl pozitivné ovliviluje vytrvalost sportovce.
Nejcastéjsi metodou porusovani antidopingovych pravidel je autotransfuze, kdy si sportovec
aplikuje svoji krev, odebranou cca 6-8 tydnu prfed pouzitim. Existuji vSak i dal$i krevni
piipravky, které obsahuji erytrocyty. Patii mezi né erytrocytovy koncentrat, erytrocytova masa,

¢i konzerva Cerstvé krve. U téchto piipravki je potieba brat ohled na kompatibilitu krve [11].
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42 CHEMICKA A FYZIKALNI MANIPULACE
Do této skupiny fadime moZzné postupy pii snaze zménit strukturu, ¢i jinak manipulovat se
vzorkem odebrané moce pii dopingové kontrole. Jsou znamy situace, kdy sportovei manipuluji
s moci svoji, ¢i nékoho jiného. Sportovec ma naptiklad na téle pfipevnén sacek s cizi moci a
v piipad¢ komisafovi nepozornosti pouzije jako vzorek moci vlastni. Jinym postupem je
pfimichani jiné kapaliny do odebrané¢ho vzorku (voda, alkohol), cozZ mize zménit koncentraci,
a ovlivnit tak priib&h analyzy vzorku [11]. Cast4 je také katetrizace, kde ovem hrozi riziko

vzniku infekce nebo zanétu mocovych cest [1].

43 GENOVY A BUNECNY DOPING
Jedna se o prenos sekvenci nukleovych kyselin, ¢i geneticky upravenych bun¢k za ucelem
zvySeni vykonnosti a vytrvalosti sportovce [43]. Hrozi zde riziko ohrozeni zivota, ¢i Gmrti

sportovce, nebot’ tento prostfedek zneuziti zptsobi trvalé zmény v buiikach [9].

5 DOPINGOVA KONTROLA

Dopingovou kontrolou rozumime proces, kterym se odhaluje poruSeni antidopingovych
pravidel. Pribéh kontroly zahrnuje vybér sportovce, zpiisoby a postupy odbéru vzorku, analyzu
vzorku v laboratofi a oznameni vysledkli kontroly sportovni organizaci, kterd o analyzu
pozédala, nebo sportovci, ktery kontrolu podstoupil. VSechny tyto postupy se fidi predem
stanovenymi pravidly, kterd vychazeji zcelosvétové platnych dokumentll vydavanych

Mezinarodnim olympijskym vyborem [1].

5.1 VYBER SPORTOVCE
Vybér sportovce pro dopingovou kontrolu se provadi podle pfedem stanoveného klice. Na
soutézich miize byt napiiklad klicem vysledné poradi, podle n¢hoz je sportovec vybran [1].
Vylosovany sportovec je o kontrole informovan dopingovym komisafem, ktery mu nasledné
preda pisemnou vyzvu, kterou musi potvrdit svym podpisem. Odmitnuti podepsani vyzvy je
brano jako poruseni antidopingovych pravidel. Od podepsani vyzvy je sportovec pod dohledem
dopingového komisare, ktery ho nésleduje az na misto ur¢ené pro dopingovou kontrolu. Se
sportovcem se k dopingové kontrole muze dostavit také dalSi osoba (napf. tlumocnik,

fyzioterapeut), ktera musi prokazat svoji totoznost [8].
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5.2 TESTY MIMO SOUTEZ
Dopingové kontroly neprobihaji jenom na soutézich. Vrcholovi sportovci, ktefi jsou zarazeni
do registru pro testovani Antidopingovym ufadem CR (ADV CR) nebo piisluiné mezinarodni
sportovni federace musi uvadét sva aktualni mista pobytu, aby u nich v pfipadé vybéru mohla
byt provedena antidopingova kontrola. Kazdy sportovec zatazeny v tomto registru musi hlasit
misto pobytu Ctvrtletné, a to prostiednictvim formulaiia dostupnych na internetovych strankach

Antidopingového vyboru CR.

Takto nahldSend mista pobytu 1ze v systému ménit podle aktudlni situace. Kontroly se provadéji
bez ptedchoziho ozndmeni. Pokud sportovec neni zastizen na misté uvedeném v registru, ¢i
nedoda uplné informace o aktualnim pobytu, a to tfikrat béhem 18ti po sob¢ jdoucich mésicich,
hrozi mu postih za poruseni antidopingovych pravidel ADV CR. Povéfeni jiné osoby hlasit
misto pobytu je dovoleno, ovSem v piipad¢ poruseni pravidel nese sportovec zodpovédnost sam

[44].

5.3 ODBER VZORKU
Samotny odbér vzorku moci probihd pod pfimym dohledem dopingového komisaie stejného
pohlavi jako je vybrany sportovec. Komisat ma za kol zamezit podvodnym manipulacim
s odebiranym vzorkem, které by vedly k poruseni antidopingovych pravidel [1]. Sportovec
musi odevzdat minimalné 75 ml vzorku moci, kterd je sportoveem rozdélena do dvou lahvic¢ek
oznacenych ,,A*“ a ,,B*“. Ob¢ tyto lahvicky jsou poté zapecetény [8]. Ze zbytku vzorku komisar
testuje hustotu moce, kterd musi spliiovat limit dany WADA. Pokud nespliiuje tento limit a

hustota je nizsi, musi sportovec odevzdat dalsi vzorek [45].

Se v8im materidlem vcetné lahvi¢ek manipuluje sportovec sdm dle pokynt dopingového
komisafe. Souprava je oznacena Ciselnym kddem, ktery se zapisuje do protokolu o dopingové
kontrole spolu s udaji o sportovci. Tyto tdaje jsou nésledné stvrzeny podpisy kontrolovaného

sportovce 1 dopingového komisate. Protokol je poté spolu se vzorky odeslan na analyzu [1].

54 LABORATORE DOPINGOVE KONTROLY
Jedné se o presné specifikované prostory se specidlnim vybavenim a pfistroji vhodnymi pro
analyzu vzorkt [1]. Tato zafizeni musi spliiovat velmi ptisné naroky na ziskéani akreditace, ktera
se musi kazdym rokem obnovovat [8]. K analyzovani vzorku se v laboratofich vyuziva
instrumentalnich analytickych metod, zejména plynové a kapalinové chromatografie s dal§imi
analyzatory urenymi k identifikaci latek [1, 42]. Analyticti pracovnici se pfi pfebirani vzorku

odebiranych pti dopingové kontrole mimo soutéz musi ujistit, Ze vzorky jsou standardné
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zabezpeceny. Za splnéni piisnych kritérii a zpisobilost laboratote zodpovida Lékarska komise

Mezinarodniho olympijského vyboru a jeji subkomise pro biochemii a doping [8].

5.5 ANALYZA VZORKU MOCI
Analyza vzorku odebrané moce probihd ve specializovanych laboratofich akreditovanych
WADA. Pii analyze se postupuje jasné¢ danym a striktnim postupem, ktery je v souladu s
mezinarodnim standardem pro tyto laboratoie [1], aby se ptfedeslo jakémukoliv zfalSovani
pozitivniho vysledku [46]. Analyzovany vzorek muze byt pouZit pouze pro testovani latek nebo
metod ze seznamu zakdzanych latek pfi sportu. Vysledky analyz provadéné v jinych
laboratofich nemohou byt za zadnych okolnosti pouzity. Vzorky jsou uklddany do chladicich
boxt, a po ukonceni analyzy jsou v laboratofi ulozeny po dobu 10 let [1]. V této dobé¢ mohou
byt identifikovany pomoci nejmoderngjsich ptistrojii a metod, diky kterym mohou odhalit latky,

které v minulosti nebylo mozné detekovat [47].

Pti analyze se postupuje tak, Ze je nejprve analyzovan vzorek ,,A* na vSechny typy zakdzanych
latek ve sportu podle pfedem daného postupu vydaného Mezinarodnim olympijskym vyborem.
Pokud dojde k nalezu nékteré¢ z nedovolenych latek ve vzorku ,,A%, provadi se nasledné analyza
vzorku ,,B, kterd se provadi pro potvrzeni nalezu zakézané latky. Pokud k této situaci dojde,
sportovec ma pravo zucastnit se této prokazujici analyzy vzorku ,,B“, nahlédnout do svého
protokolu o dopingové kontrole a zkontrolovat veskeré udaje. Za pozitivni vysledek dopingové
kontroly se povazuje prokdzani pozitivniho nalezu u obou vzorkd, poté nasleduje disciplinarni

fizeni se sportovcem a vyhodnocenti trestu [8].

5.6 VYSLEDKY ANALYZY VZORKU
Po dokonceni testli jsou vysledky analyzy pfedany organizaci, ktera tyto vzorky dodala. Tato
organizace podle ¢iselného kodu identifikuje sportovce, a nasledné ho o vysledku informuje.
Na zaklad¢ téchto vysetieni se poté postupuje v souladu s pfislusSnym c¢lankem Svétového

antidopingového Kodexu [1].

6 ANALYTICKE STANOVENI ZAKAZANYCH LATEK VE SPORTU

Mezi hlavni pozadavky pii analyze zakédzanych latek patii zejména vybér takové metody, ktera
umozni rychlou detekci s vysokou citlivosti a selektivitou v komplexich matricich [48, 49].
Podle WADA nyni podléha identifikaci okolo 250 zakdzanych latek a tento pocet se neustale
zvySuje [48]. Nejcastéji jsou analyzovany vzorky moci nebo krve. Mezi vyhody pii odbéru
moci patii vysokd koncentrace identifikovanych latek, ¢i jejich metaboliti [50] a neinvazivni
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zpisob odbéru [48, 51]. Kvili rozdilnym strukturdm [51] a fyzikalné-chemickym vlastnostem
kazdé slouceniny je jejich analyza velmi naro¢nd a k dosaZeni vysledkd o vysoké kvalité je
nutné vyuzit vice analytickych metod [48]. U vétSiny analyz postacuje kvalitativni stanoventi,
v nékterych piipadech je vSak nutna i kvantitativni analyza (napft. kofein, efedrin, morfin) [51].
Stanoveni pfitomnosti nebo neptitomnosti dopingové latky a jejiho metabolitu v téle sportovce

zahrnuje pocateCni testovaci screening, po kterém nasleduji potvrzovaci testy [42, 52].

V soucasné dobé patii mezi nejpouzivanéjsi metody k identifikaci sloucenin s nizkou
molekulovou hmotnosti plynova a kapalinova chromatografe spojend s hmotnostnim
spektrometrem (GC-MS, LC-MS). Imunologické testy, izoelektrické fokusace, ¢i kapilarni
elektroforéza (CE) se zamétuji na analyzu vétSich molekul, jako jsou proteiny a peptidy [42,

52].

6.1 HMOTNOSTNI ANALYZATORY UZIVANE PRO ANALYZU ZAKAZANYCH
LATEK

Pro kvantitativni analyzu jsou vyuZivany hmotnostni spektrometry s nizkym rozliSenim,
zatimco pfistroje s vysokym rozliSenim jsou ur¢eny pro identifikaci sledovanych latek. Mezi
analyzatory s nizkym rozliSenim fadime spektrometry s jednoduchym kvadrupdlem (Q),
hybridni analyzatory napiiklad Q s iontovou pasti [52], €i trojitym kvadrupdlem. Diky své
citlivosti a specifit¢ [48] se vyuzivaji pfi screeningu zndmych i neznadmych kortikoidi, ¢i
syntetickych steroidi. Samotny analyzator, ¢i v kombinaci s Q nebo Orbitrap, detekuje latky

s vysokym rozliSenim hmotnostnich spekter [52].

6.2 PRIPRAVA VZORKU
Vzorek krve nebo moci obsahuje Siroké spektrum analytti, proto je pfiprava této matrice pied
samotnou identifikaci dllezitou ¢asti analyzy. Pfiprava vzorku by méla byt co nejjednodussi a
citliva, aby se zamezilo fal§ovani vysledkt. Uprava zahrnuje napiiklad fedéni, sraZeni proteint,
rizné typy extrakci, jako je extrakce na pevné fazi (SPE), kapalina-kapalina (LLE), ¢i extrakce
z pevné faze do kapaliny. Usiluje se o ziskéani Cistého extraktu za ucelem zvyseni citlivosti,
selektivity a k odstranéni matrice. LLE neni vhodna pro latky s polarnimi skupinami a vyzaduje
velké objemy vzorku i rozpoustédel, mezi ktera patii naptiklad diethylether, n-pentan nebo terc-
butylmetylether. Poc¢ate¢ni screening snadno ionizovatelnych sloucenin jako jsou stimulanty,
narkotika, diuretika, f2-agonisté a B-blokatory, probihd metodou ,.dilute-and-shoot®, tedy
jednoduchym natedénim, ¢i extrakci a naslednou chromatografickou analyzou. Tento postup

upravy vzorku je rychly, levny a nevyzaduje specifické vybaveni [48].
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6.3 CHROMATOGRAFIE NA TENKE VRSTVE
Chromatografie na tenké vrstvé (TLC) se v minulosti vyuZzivala zejména pti analyze narkotik,
diuretik, ¢i amfetaminu a jeho derivati. Vzorek vyzadoval 5-200 ml moci a po purifikaci a
extrakci cilovych komponent nésledovala jedno- ¢i dvourozmémd TLC, bud na desticce
s vyuzitim rozprasovacich c¢inidel, nebo po eluci za vyuziti UV spektroskopie. Mezi Casto
pouzivand rozpraSovaci Cinidla patfi jodid draselny, difenylkarbazon, octan stiibrny, ¢i

nynhydrin [53]. Dnes se jiz TLC nepouziva z diivodu Casové narocnosti a nizké citlivosti [51].

6.4 PLYNOVA CHROMATOGRAFIE
Pfed samotnou separaci pomoci plynové chromatografie (GC) je nutné provést hydrolyzu a
derivatizaci netékavych latek pro zajisténi vyssi citlivosti a reprodukovatelnosti vysledku.
Hydrolyza se provadi naptiklad P-glukuroniddzou z Escherichia coli, nebo plisobenim kyselin
[52]. Enzymaticka hydrolyza je vyhodnéjsi, nebot se jednd o nedestruktivni metodu [51].
Derivatizace se provadi pro zvySeni citlivosti a t€kavosti latek. I pfes Casoveé narocnou piipravu
derivati a hydrolyzu se jedna o komplexni metodu s vysokou citlivosti. Pro zvySeni selektivity
se pouziva v kombinaci s tandemovymi hmotnostnimi spektrometry (MS/MS) [48]. Pomoci

této metody se stanovuji naptiklad anabolické steroidy, narkotika, stimulancia, ¢i alkohol [54].

Casto byva jednou metodou stanoveno vice skupin dopingovych latek. Napiiklad stanoveni
stimulancii spolu s narkotiky a f-blokatory bylo provedeno plynovou chromatografii po
extrakci #-butylmetyletherem v prostfedi hydroxidu draselného a siranu sodného [55]. Etherova
faze byla davkovana na kapilarni kolonu na bazi oxidu kifemicitého, detekce byla provedeno
pomoci dusikofosforového detektoru (NPD) pfi teploté 280 °C, ktery je selektivnéjSi nez
plamenové ioniza¢ni detektor [56]. Kvantitativni stanoveni bylo provedeno metodou vnitiniho
standardu. Diky této metodé byly stanoveny latky, jako je naptiklad amfetamin, metamfetamin,

nikethamid, ¢i kofein [55].

Dalsi moZznosti je provedeni extrakce na pevné fazi, poté derivatizace kyselinou octovou, ¢i
pyridinem a stanoveni pomoci GC-MS [57]. Derivatizace je pfi detekci pomoci hmotnostniho
spektrometru nutna z divodu reprodukovatelnosti vysledki [9]. Pro derivatizaci amfetaminti se
nejcastéji pouzivaji acylhalogenidy nebo anhydridy halogenovanych kyselin, kdy se zvysi

citlivost stanoveni [57].

Diuretika a maskovaci latky se bézné stanovuji pomoci GC-MS po pifedchozi metylaci
aminoskupin a karboxyskupin [58]. Pfim4 analyza je mozna pouze u neutralnich diuretik, jako

je spironolakton a canrenon. Pfi GC jsou pouzivany zesiténé kapilarni kolony na bazi silikagelu
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a mezi nejpouzivanéjsi stacionarni faze patii metylsilan a fenylmetylsilan [59]. Identifikace
benzothiadiazinli je poméiné obtizna, protoze vzniklé metylové derivaty jsou nestabilni a
mohou podléhat hydrolyze, nebo v piipad¢ stanoveni altizidu, benzthiazidu a polythiazidu
muze dochédzet k oxidaci sulfidovych postrannich fetézcli na sulfoxidy a sulfony, coZ je
zpusobeno pfitomnosti necistot v ethylacetatovém extraktu. Tyto reakce jsou nezddouci a
znemoziuji dostate¢nou reprodukovatelnost. V souc¢asné dobé se pro detekei diuretik vyuziva
nov¢jSich technologii jako je chromatografie nadkritickou tekutinou (SFC) nebo

elektroforetické metody [58].

Pti analyze beta blokatorii se nejprve provede enzymatickd dekonjugace pomoci Helix pomatia,
diky které dojde ke zvySeni koncentrace volné latky nebo metabolitu ve vzorku. Metabolit je
dale Cistén extrakcei do rozpoustédla nebo na pevné fazi. Nasleduje derivatizace pomoci riznych

silylacnich ¢inidel pro ptipravu t€kavych derivati a GC-MS analyza [56].

Pti stanoveni kodeinu a morfinu v moci se nejprve provadi hydrolyza a poté extrakce pomoci
smési dichlormetan : metanol (9:1) v prostfedi amoniakélniho pufru. Po odpateni organického
rozpoustédla je vzorek rekonstituovan v ethylacetatu a prométen pomoci GC. Kvantifikace se
opét provadi metodou vnitiniho standardu, kdy pro kodein se vyuziva hydrochlorid

mepivakainu a pro morfin etylmorfin [60].

Kanabinoidy se pomoci GC-MS stanovuji po derivatizaci nebo dekarboxylaci kyselych

kanabinoida. Dale lze pouzit LC-MS a SFC [61].

Anabolické steroidy se vylucuji moci v odlisnych koncentracich a metabolitech, proto je
enzymatickou hydrolyzu [62], nebot” anabolika se casto vylucuji jako glukuronidy, ¢i sulfaty
[56]. Dale nasleduje extrakce, CiSténi a poté GC-MS analyza. Kvantifikace je zaloZena na
pomeéru testosteronu ku epitestosteronu. Tento zplsob stanoveni vSak mize byt obchazen
dodate¢nym piijmem epitestosteronu pro zménu vysledného poméru [62]. Dale lze pro pomér
syntetického a endogenniho testosteronu pouzit analyzator pro urceni poméru izotopt prvka ve

vzorku [62, 63]. Jedna se o financn€ naroc¢nou, ale citlivou analyzu.

6.5 KAPALINOVA CHROMATOGRAFIE
Pti kapalinové chromatografii (LC) se analyzuji net€kavé latky, které neni potieba derivatizovat
a vzorek zahrnuje CiSténi riznymi extrakénimi metodami [52]. Touto metodou se analyzuje
Siroké spektrum zakazanych latek, jako jsou napfiklad diuretika, kanabinoidy,

glukokortikosteroidy, B-blokatory, narkotika, anabolika a dalsi [54].
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Pti analyze peptidovych hormont se nejvice vyuziva kapalinova chromatografie v systémech
s obracenymi fdzemi ve spojeni s hmotnostni spektrometrii s ionizaci elektrosprejem (ESI), kde
se jako mobilni faze pouziva 0,1 % kyselina trifluoroctova pro zlepSeni tvaru vyslednych pikl
analyta [48, 51]. Analyza inzulinu a jeho metaboliti se provadi pomoci LC-ESI-MS/MS po
predchozi upravé vzorku moci, ke které se ptidava hovézi insulin jako vnitini standard a je
provedena SPE na adsorb¢ni pryskyftici. Po eluci ve smési acetonitril : voda se extrakt vysusi,
piida se fosfatovy pufr a insulinové protilatky. Cilové analyty jsou uvolnény z komplexu
ptidavkem 2 % kyseliny octové a pfipraveny k analyze. V piipad€ pouZiti plazmy zahrnuje
pfiprava vzorku srdzeni proteinii acetonitrilem a k identifikaci se vyuzivd hmotnostni
spektrometr s analyzatorem doby letu. Pfi identifikaci rtistového hormonu se opét nejprve
provede srdzeni proteinli acetonitrilem a po centrifugaci je vzorek analyzovan pomoci LC-MS
s ionizaci elektrosprejem za pouZiti iontové pasti jako analyzatoru [64]. Luteiniza¢ni hormon a
lidsky choriovy gonadotropin jsou detekovany imunologickymi testy. Pro ovéfeni se pouZzivaji
dalsi testy kombinované s ultrafiltraci, ¢i hmotnostni spektrometrii [S1]. Nezndmé peptidy, ¢i
peptidy vytvoiené po trypsinovém Stépeni latek, pro stimulaci erytropoézy jsou analyzovany

pomoci LC-MS(/MS) [52].

Pti identifikaci diuretik dochézi nejprve k SPE extrakci vzorku moci s vnitinim standardem
(merfusid). Jako elu¢ni ¢inidlo se pouziva methanol, ktery je poté odpaien a odparek je
rozpu$tén ve smési acetonitrilu s vodou, kterd se pouZiva jako mobilni faze. K detekci se
vyuziva spektrofotometrického detektoru [58]. Pii analyze thiazidovych diuretik se jako
mobilni faze pouzivd smés vody a organického modifikatoru, nejéastéji metanolu nebo
acetonitrilu. Pii pH v rozmezi 3-7 nedochézi k ovlivnéni retence pomoci pH vodné faze.
Acetonitril jako organicka slozka mobilni faze poskytuje lepsi rozliSeni. Pfi analyze bazickych
diuretik (amilorid, triamteren) spolu s kyselymi sloueninami se ke kyselé vodné fazi ptidava
bazicky modifikator, jako je naptiklad propylamin nebo amonna stl, a to za i¢elem zabranéni
interakci bazickych sloucenin se silanolovymi skupinami. Dochazi tak ke zlepSeni tvaru pikt
bazickych latek a snizeni reten¢nich Cast. Ve vétSin€ piipadii se pro stanoveni pouziva detektor
diodového pole a ziskana UV spektra Ize identifikovat podle zjisténych pikid. U diuretik, jako
je bumetanid, furosemid, amilorid nebo triamteren, se pouzivaji také fluorescenéni detektory,

které jsou citlivéjsi a selektivnéj$i nez UV detektory [59].

Pro zrychleni analyzy se uzivaji kolony plnéné ¢asticemi mensimi nez 2 pm, v takovém piipadé

mluvime o ultravysokoucinné kapalinové chromatografii, kde je nutné vyuzit specidlni
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instrumentace, ktera vydrzi tlaky az 1300 barti. Vyhodou je extrémné rychla separace s vysokou

ucinnosti [46].

Komplexni analyza 122 dopingovych latek ve vzorku moci obsahujici diuretika a stimulancia
byla provedena metodou vnitiniho standardu s vyuzitim LC-MS techniky. Jako mobilni faze
byla pouzita smés 1 mM octanu amonného a 0,001 % kyselina octova v metanolu. Jedna se o

selektivni metodu, nebot’ nedoslo ke zjisténi zadnych interferenci ostatnich latek [65].

Pro stanoveni alkoholu se odebiraji vzorky télnich tekutin — krev, sérum, mo¢ nebo plazma. U
vzorku krve se odebira 8-10 ml. Mlze byt pfidan antikoagulant, aby se zabranilo koagulaci a
eliminovala se potfeba homogenizace. Stanoveni alkoholu je provedeno pomoci kapalinové
chromatografie na kolon¢ iontové vyménnou stacionarni fazi. Vytékajici kapalina je pfevedena
do reaktoru s alkoholdehydrogenazou, kde po oxida¢né-redukéni reakci vznika peroxid vodiku,
ktery je stanoven v pritokovém rezimu elektrochemickym detektorem. Touto metodou lze
stanovit také metanol a propanol, ale s nizsi citlivosti. Dal$i z metod stanoveni alkoholu je
chemicka oxidace, pti které dochazi k oxidaci etanolu na acetaldehyd a kyselinu octovou. Jako
oxidaéni ¢inidlo se pouziva kyselina chromova, ktera se redukuje na stl Cr3*. Oxidace je fizena
bud’ kolorimetricky, tedy se zménou barvy, nebo titracné. Dals$i metodou je enzymaticka
oxidace, kde je oxidacnim c¢inidlem enzym alkoholdehydrogenaza, ktery v pfitomnosti
nikotinamid-adenin-dinukleotidu (NAD) oxiduje etanol na acetaldehyd. Redukovand forma
NAD ma Siroké UV absorpcni pasmo, které slouzi k méteni reakce a vypoctu etanolu. Reakce
ji mozné provést také u vysSich alkohold, jako je propanol, ¢i butanol, ale vyssi alkoholy reakci

zpomaluji. jejichz principem je oxidace ethanolu na acetaldehyd [66].

6.6 CHROMATOGRAFIE NADKRITICKOU TEKUTINOU
Chromatografie nadkritickou tekutinou (SFC) je metoda, ktera jako mobilni fazi vyuziva
kapalinu v nadkritickém stavu. Nejcastéji se jedna o oxid uhlicity, ke kterému se ptidava polarni
modifikator, nej€astéji metanol. Vyhodou je rychlost transportu analytli, dobra rozpustnost
[48], vysoka citlivost a rychlost analyzy [61]. SFC spojenim s hmotnostnimi spektrometry bylo
identifikovano 110 latek z riznych skupin zakazanych latek (napt. stimulancia, narkotika,
diuretika a B-blokatory) [48]. Ze skupiny stimulancii se touto metodou analyzuje naptiklad

kokain, jehoz identifikace trva pouze 1 minutu [61].

6.7 ELEKTROFORETICKE METODY
Elektroforetické metody vyuzivame zejména pfi stanoveni vzorkl krve nebo plazmy. Detekce

syntetického hemoglobinu, ktery zvySuje kapacitu pienosu kysliku v krvi, probiha pomoci
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kapilarni zonové elektroforézy spojené s MS, diky kterému rozliSime synteticky hemoglobin
od pfirozen¢ho. Ze vzorkll séra je mozné odstfedénim oddélit tento polymer od cervenych

krvinek. Velkou nevyhodou této metody je nizka citlivost [42].

Pro detekci erytropoetinu se vyuziva dvourozmérné gelové elektroforézy. Analyza pro rozliSeni
endogenniho EPO od r-EPO probiha na zakladé UV absorbance a hmotnostni spektrometrie
s ionizaci elektrosprejem. Pfitomnost r-EPO se provadi pomoci kapilarni zonové elektroforézy
a detekce prhletovym analyzatorem [42]. Dal$§i mozZnosti, jak rozlisit exogenni EPO od
endogenniho EPO, je detekce zalozena na diferenciaci jejich izoelektrickych profild. Zatimco
prvni z nich se skldda z poctu pasem umisténych v rozmezi pH 3,7-4,7, druhy jmenovany se

sklada ze Sesti pasem umisténych v rozmezi 4,4-5,1 a 3,74 [67].

Pro detekci peptidovych hormonti se vyuziva zejména kapildrni izoelektrické fokusace,
kapilarni zénové elektroforézy a elektroforézy na polyakrylamidovém gelu s dodecylsulfatem
sodnym. Tyto selektivni metody zajiSt'uji kvantifikaci a oddéleni od svych syntetickych analogli
[52]. V soucasné dobé se CE [58] nebo micelarni elektrokinetickd chromatografie [42] uziva i
pro detekci diuretik [58]. V ptipadé stanoveni pomoci kapilarni zonové elektroforézy se vzorek
pripravuje pomoci filtrace a centrifugace pro odstranéni pevnych latek ze vzorku. Detekce je
provedena spektrofotometrickym detektorem ¢i hmotnostnim spektrometrem s ionizaci

elektrosprejem [42].
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7 ZAVER

Tato literarni reserSe byla zamétena na latky zakdzané ve sportu. Podrobné jsou vymezeny
zakladni pojmy a definice spojené s dopingovou problematikou. Byly popsany jednotlivé tfidy
a skupiny téchto latek a jejich nejznaméjsi zastupci. Byly zkoumany také jejich pozitivni 1
negativni u¢inky na lidsky organismus. Cést prace byla zaméfena na skupinu anabolickych
androgennich steroidii, a to zejména na jejich nezadouci G¢inky poSkozujici organismus. Pravé
tyto latky jsou v dneSni dobé¢ nejvice zneuzivany zejména mladymi lidmi, kteii si tato rizika
ohrozeni zdravi plné¢ neuvédomuji. Popsan je také prabéh dopingové kontroly v prib&hu
zavodu i mimo néj. Kazdy krok je provadén dle pfedem stanoveného standardu a podle
striktnich pravidel, kterd musi dodrZzovat nejen sportovci, ale také dopingovi komisati a dalsi
pracovnici. Dale jsou vyjmenovany zakazané¢ metody, mezi které patii manipulace s krevnimi

komponenty, ¢i bunécny doping.

V posledni ¢asti jsou popsany pouzivané metody analytickych stanoveni dopingovych latek.
Analyza se provadi ze vzorkli moci nebo krve a nejcastéjSimi metodami pro identifikaci je
plynova, ¢i kapalinova chromatografie. Detekce se zpravidla provadi pomoci hmotnostni
spektrometrie, ktera zvysuje citlivost a selektivitu stanoveni. Pfed samotnou analyzou je nutné
vzorek nejprve upravit, coz se provadi napiiklad riiznymi typy extrakci, srazenim, ¢i nafedénim.

Pted plynovou chromatografii je nutné provést nejprve hydrolyzu nebo derivatizaci.

V dnes$ni dob¢ ptfibyva nejen mnoZstvi zneuzivanych drog, ale také jedinct, ¢i vrcholovych

vvvvvv

nez vlastni zdravi. Doping neni moZné zcela vymytit, ale s vyuZitim modernich
instrumentalnich pfistrojti a analytickych metod je mozné rychlé odhaleni zakazané latky v téle

sportovce.
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9 PRILOHY

P¥iloha &. 1: Seznam skupin zakazanych latek a metod (Antidopingovy vybor CR, dostupné

z: http://www.antidoping.cz/documents/nebezpeci_dopingu_brozura.pdf)

1. SKUPINY LATEK ZAKAZANYCH CELOROCNE
SO. Nezatrazené (sledované) latky
S1. Anabolické latky
S2. Peptidové hormony, ristové faktory a piibuzné latky
S3. Beta-2 agonisté
S4. Hormonové a metabolické modulatory

S5. Diuretika a jiné maskovaci latky

2. METODY ZAKAZANE CELOROCNE (PRI SOUTEZIICH I MIMO NE)
MI. Manipulace s krvi a krevnimi komponenty (zvySovani pienosu kysliku)
M2. Chemicka a fyzikalni manipulace

M3. Genovy (geneticky) doping

3. LATKY ZAKAZANE PRI SOUTEZICH
S6. Stimulancia
S7. Narkotika
S8. Kanabinoidy
S9. Glukokortikosteroidy

4. LATKY ZAKAZANE JEN PRI URCITYCH SPORTECH
P1. Alkohol
P2. Betablokatory


http://www.antidoping.cz/documents/nebezpeci_dopingu_brozura.pdf

P¥iloha & 2: Ceska charta proti dopingu

(http://www.antidoping.cz/documents/ceska charta proti dopingu.pdf)

(1

2)
3)

“4)

S

(6)

CESKA CHARTA PROTI DOPINGU
V Praze dne 1.ledna 2018
Antidopingovy vybor Ceské republiky

s védomim potieby ptispct k ocisté sportu od pouzivani zakazanych latek a metod,
zvysujicich vykonnost v rozporu s moralnimi a etickymi principy sportovniho zépoleni

a fair play,
s védomim nepfiiznivych dopadii dopingu na zdravi sportovcii,

v zdjmu ucinného uplatnovani Svétového antidopingového kodexu a jeho standarda
vydaného Svétovou antidopingovou agenturou WADA a Smérnice pro kontrolu a postih

dopingu ve sportu v CR vydané ADV CR,

s ohledem na mezinarodni zavazky Ceské republiky v boji proti dopingu ve sportu,
zejména pak na Mezinarodni Gmluvu proti dopingu ve sportu UNESCO a

Antidopingovou umluvu Rady Evropy,

se zvlastnim dlirazem na osobni odpovédnost sportovci, trenérd, doprovodu sportovceil

1 dalSich funkcionait, jakoz i sportovnich subjekti za vylouceni dopingu ze sportu

a vzhledem ke své povinnosti ustanovit, zrealizovat a zabezpecit antidopingovy program
v oblasti koncep¢ni, kontrolni a osvétové vychovné a v navaznosti na Ceskou chartu

proti dopingu ze dne 2. prosince 1993

prijima tuto chartu proti dopingu a vyzyva vSechny sportovce a dalsi osoby fyzické i

I1.

pravnické podilejici se na pripravé sportovcu k pripojeni se k této charté.
Zavazujeme se, Ze:

budeme ve vzijemné spolupraci vSemi prostiedky bojovat proti dopingu ve sportu s
cilem vytvorit Cisté prostredi pro ty sportovce, ktefi se sportuji bez pouziti zakazanych

prostiedkil a metod,

bereme na védomi a za své, Ze sportovec je v prvni fadé sam odpovédny za doping a Ze

trenéfi, doprovod sportovct i dalsi funkcionafi se budou podilet v ramci prevence proti


http://www.antidoping.cz/documents/ceska_charta_proti_dopingu.pdf

I11.

IV.

VL

VIIL.

VIII.

IX.

dopingu na fadné vychove a osvété v této oblasti s prispénim Antidopingového vyboru

CR a viech dostupnych uéebnich materiald,
budeme dodrZovat eticka pravidla pfi uziti lécebnych metod a 1é¢ebnych piipravkd,

bereme na védomi a za své, ze v z4jmu ucinného boje proti dopingu ve sportu ma
nezastupitelnou roli v antidopingovém programu kontrola zneuzivani dopingovych

prostiedkid a metod, kterd musi byt objektivni, diisledna a systematicka,

bereme na védomi a za své, ze dopingova kontrola a postih vinikl se fidi pravidly
Svétového antidopingového kodexu a jeho standardd vydanych Svétovou
antidopingovou agenturou WADA a dal§imi pfedpisy Mezindrodniho olympijského

vyboru, Mezinarodniho paralympijského vyboru a mezinarodnich sportovnich federaci,

bereme na védomi a za své, Ze Svétova antidopingova agentura vydava pravidelné
aktualizovany seznam zakazanych latek a metod, ktery je nedilnou soucasti predpist

tykajicich se kontroly a postihu dopingu ve sportu,

zakotvime v naSich pravidlech a fadech zakaz dopingu a povinnost sportovct podrobit
se dopingové kontrole podle platnych a ti¢innych antidopingovych piedpist a zajistime

obezndmenost sportovcd s jejich pravy a povinnostmi obecné,

veskera podezieni tykajici se dopingu sportovcl nalezité¢ vySetiime a piipadnym

viniklim bude v souladu s platnymi antidopingovymi predpisy udélen trest,

budeme spolupracovat se vSemi subjekty vykonavajicimi dopingovou kontrolu pfi
odhalovani dopingovych praktik kdekoliv na svété, X. bereme na védomi a za své, ze v
Ceské republice je povéien plnénim ukol v boji proti dopingu ve sportu Antidopingovy
vybor Ceské republiky, XI. a budeme se Fidit Smérnici pro kontrolu a postih dopingu ve

sportu v Ceské republice a Svétovym antidopingovym kodexem.



