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Abstrakt

Clanek srovndvd vliv inhalace koncentrovaného kysliku na krdtkodoby opakovany vykon v niziné a vyssi
nadmotské vysce (1 835m n.m.). Zdrojem koncentrovaného kysliku byl pripravek Oxyfit. Probandi (n=10)
absolvovali celkem Ctyfi testovdni, kterd zahrnovala dva Wingate testy v rozmezi 10 minut. Dvé testovdni
se uskutecnila v niziné a dvé ve vyssi nadmot'ské vysce. V ramci zotavné pauzy mezi testy inhalovaly sledo-
vané osoby Oxyfit nebo placebo (v niZiné i vyssi nadmot'ské vysce).

Vyzkum prokdzal signifikantné (p < 0,05) vyssi vykon u opakovaného Wingate testu po inhalaci koncen-

trovaného kysliku ve srovndni s placebem v niziné i vyssi nadmot'ské vysce. Inhalace koncentrovaného kys-
liku ovlivni ve vétsi mite vykon ve vyssi nadmorské vysce v porovndni s nizinou.

Abstract

The article compares the influence of inhaling concentrated oxygen on short-term repeated performance
in lowlands and at high altitudes above sea level (1 835m a.s.l.). The source of concentrated oxygen was
Oxyfit. The subjects (n=10) completed a total of four tests comprised of two Wingate tests at a 10 minute in-
terval. Two tests were carried out at a low altitude and two at a higher altitude above sea level. During the
recovery period between tests the monitored subjects inhaled Oxyfit or a placebo (at both the low and high
altitudes).

The study showed significantly (p < 0.05) higher performance of the repeated Wingate test after inhaling
concentrated oxygen in comparison with the placebo at both low and higher altitudes. Inhalation of con-
centrated oxygen affects performance to a greater extent at the higher altitude compared to that of the low
altitude.

Kli¢ovd slova: ~ koncentrovany kyslik, hyperoxie, vy$si nadmotskd vyska, Wingate test, anaerobni
kapacita

Keywords: concentrated oxygen, hyperoxia, high altitude above sea level, Wingate test, anaerobic
capacity

Vyzkum byl podpoten z prosttedkis vyzkumného zdméru MSM0021620864.

UvOoD

Inhalace koncentrovaného kysliku se vyuziva predevsim k lé¢ebnym tcelim pti respira¢nich a obé-
hovych potizich. Kyslikova terapie je také nedilnou soucasti fe$eni akutnich stavii nedostatku kysliku
v oblasti prvni pomoci. V poslednich dvaceti letech se s riiznymi vy$$imi koncentracemi kysliku experi-
mentuje také v oblasti vrcholového sportu.

Hyperoxie zvy$uje nabidku kysliku pracujicim svaltim, proto lze pfi hyperoxickém dychani zvysit
intenzitu zatiZeni v porovnani s béznymi podminkami. Hollmann a Hettinger (1990) déle zjistili, Ze
pfi dychani 90% az 100% kysliku pfi zatézi je mozné aktualni ptijem kysliku zvysit priblizné o 10 %.
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Hyperventila¢ni symptomy a s nimi souvisejici respira¢ni alkalézu (tachykardie, poceni, mravendeni,
svalové spazmy nebo zkracena reflexni doba) pfi aplikaci zvyS$enych koncentraci kysliku nepozorova-
li. Matthys (1993) uvadi, ze inhalace kysliku s vy$si koncentraci vede ke zvyseni arterialniho parcidlni-
ho tlaku kysliku.

Pozitivni pfinos inhalace koncentrovaného kysliku na kratkodoby vykon v niziné jsme potvrdili
v ramci pilotniho vyzkumu na skupiné hokejistti (Suchy a kol., 2008). Trenéfi narodnich tymu ptipravu-
jicich se na OH ve Vancouveru uvadéji pravidelné vyuzivani hyperoxie ve vy$si nadmotské vysce (Suchy,
2009), ale studii zamérenych na ovéfeni vlivu hyperoxie na vykon ve vy$§§i nadmorské vysce bylo zatim
publikovano minimum. Z uvedenych duvodu jsme se rozhodli porovnat vliv inhalace koncentrované-
ho kysliku/placeba na kratkodoby anaerobni vykon v niziné a vy$si nadmorské vysce na skupiné lyza-
1 (n=10). Jako zdroj koncentrovaného kysliku byl vyuzit 99,5% kyslik - Oxyfit a design Setfeni v niziné
i vy$si nadmotské vysce byl obdobny jako vyzkum Suchého a kol. (2008).

CILE AHYPOTEZY

Cilem studie bylo porovnat vliv inhalace koncentrovaného kysliku na kratkodoby anaerobni vykon
ve vy$$i nadmorské vysce (Livigno, 1 835 metrii nad mofem) a niziné (Jilemnice, 485 m n.m.). Jako zdroj
koncentrovaného kysliku byl vyuzit preparat Oxyfit. Placebo bylo inhalovano z lahvi s totoznym vzhle-
dem jako Oxyfit.

V néavaznosti na cile $etfeni jsme stanovili nasledujici hypotézy:

HO: inhalace koncentrovaného kysliku nema vliv na kratkodoby anaerobni vykon v niZiné ani ve vys-
$i nadmorské vysce.

H1: inhalace koncentrovaného kysliku pozitivné ovlivni kratkodoby anaerobni vykon ve vyssi
nadmoftské vysce ve vétsi mife nez v niziné.

METODY

Pro ovéfeni stanovenych hypotéz jsme zvolili experimentalni model inhalace koncentrovaného kysli-
ku/placeba z lahvi Oxyfit v davkovani dle doporuceni dovozce (Linde Gas a.s., www.oxyfit.cz) mezi dvé-
ma opakovanymi anaerobnimi vykony. Lahev s Oxyfitem obsahovala 99,5 % kysliku. Lahev s placebem
byla naplnéna béznym vzduchem (tzn. ldhve s placebem byly plnény v nadmotské vysce 650 m n.m.).

Zvolili jsme design dvojitého slepého experimentu. Celé testova-
ni probéhlo dvakrat: ve vys$si nadmorské vysce (18. a 21. zari 2009,
Livigno - 1 835m n.m.) a niZiné (16. a 18. fijna 2010, Jilemnice —
485m n.m.). Sportovci absolvovali v Livignu a poté Jilemnici dvé
na sobé nezavisla testovani. Obé testovani byla identickd a zahrno-
vala dva Wingate testy, mezi nimiz podle standardni metodiky uva-
déné vyrobcem na obalu inhalovali testovani sportovci v ndhodném
poradi Oxyfit a placebo z lahvi s naprosto totoznym obalem i inhala¢-
ni maskou. Béhem sledovani nebylo probandtim, ani nikomu z obslu- 530 | ishiatace koncestrovantho kysllowfplaceba
hujiciho persondlu znamo, zda je inhalovan Oxyfit nebo placebo.
Pfed zacatkem prvniho testovani byli vzdy vSichni uéastnici stejné
podrobné pouceni o tom, jak spravné inhalovat. Pfi kazdém testova-
ni byla vzdy pro kazdého probanda pouzivana nové rozbalena ldhev.

Schéma prubéhu testovani specifikuje obrazek ¢. 1, ktery je pre-
vzat ze studie Suchého a kol. (2008). Po ukonceni testovani nasledné
jesté vsichni ucastnici absolvovali stre¢ink a regenera¢ni béh v nizké
intenzité zatiZzeni (cca 15 min.).

Pfed vlastnim testem jsme vSechny vy$etfované osoby instruova-
li o nutnosti od samého zadatku testu pracovat s maximalnim dsilim
a také, ze v priibéhu 30 sec. $lapani nelze uplatniovat Zadnou strate- Obr. 1 Schéma prubéhu testo-
gii rozloZeni sil. Pfed prvnim Wingate testem jsme individudlné (dle vani (Suchy a kol. 2008)

500 | rozevidend
000 | WINGATE TEST

0:30 | konec testu

330 | mhalace koncentrovaného kysliku/placeba

10:30 | WINGATE TEST

11:00 | konec testu

16:00 ! lerewnd odb#r z prstu (zjiftén hlading laktatu)
\l/vylduséni, streink
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prani a zvyklosti vy$etfovaného) upravili polohu sedla a zafixovali nohy k pedaltim. Individudlni nasta-
veni bylo zaznamendno a nasledné pouzito pro vsechny dalsi testy dané osoby. Prvnimu testu predcha-
zelo priblizné pét minut rozcviceni aerobniho typu (se zatizenim 1 az 2 W.kg" télesné hmotnosti), které
mélo navodit centralni i periferni aktivaci.

K testovani byl vyuzit elektronicky fizeny stacionarni bicyklovy ergometr typu SRM Training System
(vyrobce SRM GmbH Jilich, SRN, www.srm.de). Ergometr umoziuje dosahovat kratkodobych vykont
az4 000 W v rozsahu 40 az 250 ot.min™. Pro vlastni Wingate test jsme vyuzili rezim konstantnich otacek
(frekvence byla nastavena na 90 ot.min™"). Odpor ergometru je v tomto rezimu pfimo umérny sile piisobi-
ci na pedal okamzitého i prumérného vykonu, pfipadné také hodnot to¢ivého momentu v kazdém oka-
mziku natoceni pedalu. VSechna ziskana data byla nasledné uloZena do databdze. Co se tyka techniky
provedeni testu, po kratkém zapracovani v rezimu nizkého konstantniho vykonu (jizda v sedé) a nasled-
ného prepnuti do modu konstantnich otacek probandi absolvovali Wingate test vestoje.

Specializovany software umoznuje také registraci srde¢ni frekvence a dosahovanych otd¢ek. Béhem
testu jsme u vSech probandu vyuzivali slovni motivaci a snazili se navodit soutézivou atmosféru, protoze
anaerobni testy jsou mnohdy zavislé pravé na motivaci vy$etfované osoby.

Z ktivky vykonu stanoveného v jednotlivych otackach (obr. 2), ktera byla prevzata ze studie Hellera
a kol. (1991), byly stanoveny standardni parametry testu:

« maximdlni anaerobni vykon, tj. nejvyssi

vykon v testu vlibovolném pétisekundo- :Ht S+ ma. vikon, Pmax
vém intervalu, ktery se hodnoti ve wat- e e T
tech, resp. relativné ve wattech na kilo- m’:mxrq.“
gram télesné hmotnosti, 5.6 minim. vyhon, Prin — %
« minimdlni vykon, tj. nejnizéi vykon
v testu v libovolném pétisekundovém anacrob kapacta
intervalu, ktery se hodnoti ve wattech, iy e : )
resp. relativné ve wattech na kilogram 0 10 2 el s
télesné hmotnosti, Obr. 2 Prubéh vykonu ve Wingate testu v zavis-
o pramérny vykon, tj. primérny vykon losti na ¢ase (Heller a kol., 1991)

za celou dobu testu, hodnoti se ve wat-
tech, resp. relativné ve wattech na kilogram télesné hmotnosti,

+ index Gnavy vyjadfuje relativné v procentech rozdil mezi maximalnim a minimalnim vykonem,

« anaerobni kapacita, ktera uvadi celkovou praci v testu, tj. soucin primérného vykonu a ¢asu, hod-

notime v KJ, resp. relativné joulech na kilogram télesné hmotnosti,

o doplikovymi ukazateli testd byly koncentrace laktatu (zejména z hlediska pfimérené ¢i nepti-

méfené metabolické odezvy na celkové vykonanou préci v testu) a hodnoty srde¢ni frekvence
(jako orienta¢ni ukazatel dsili vynalozeného v pribéhu testu), ale tyto tdaje z diivodti rozsahu
neuvadime.

Sledované hodnoty pro kazdy jednotlivy Wingate test jsme zpracovali do podrobného protoko-
lu. Vysledky dosazené ve Wingate testu za experimentalnich a kontrolnich podminek i rozdily mezi
vysledky prvniho a druhého Wingate testu jsme porovnavali standardnimi zakladnimi statistickymi
metodami.

Oxyfit, pripravek obsahujici plynny kyslik s koncentraci 99,5 %, vyrabi §vycarska spole¢nost Newpharm
SA. Vyhradnim dovozcem do Ceské republiky je firma Linde Gas a.s., kterd doporucuje vyuziti ptiprav-
ku zejména k rychlejsimu navratu ze zatézovych situaci do normalniho rytmu, respektive k rychle;jsi
regeneraci (www.oxyfit.cz). V souladu s pokyny dovozce probandi pti kazdé inspiraci stiskli uzavér lah-
ve (prostfednictvim specialni umélohmotné masky) celkem osmkrat. Bohuzel nam neni znamo, pro¢
dovozce udava pro jednu aplikaci pravé pocet osmi inspiraci. Pfesné jsme také neidentifikovali délku
kazdé jednotlivé inspirace, ale béhem pouceni jsme instruovali vSechny sledované osoby, ze kazda inspi-
race ma trvat pravé dvé vtefiny.
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Zasady vyzkumu jsou v souladu s Helsinskou deklaraci (www.wma.net) a jeho design byl schvélen
Etickou komisi UK FTVS.

VYZKUMNY SOUBOR

Testovani bylo realizovano na dobrovolnicich - lyzafich bézcich (¢lenové Sportovniho centra mladeze
a studenti Sportovniho gymnazia v Jilemnici, n=10, z nichzZ tfi byly Zeny). VSichni sledovani se pravidel-
né tcastni zévodt Ceského pohdru v béhu na lyZich a nékteii z nich jsou mimo jiné zatazeni do reprezen-
ta¢nich vybért. V obdobi vyzkumu disponovali dobrym zdravotnim stavem, ktery byl na za¢atku roéni-
ho tréninkového cyklu potvrzen preventivni sportovni lékatskou prohlidkou. S ohledem na skute¢nost,
ze v dobé testovani byli v pfipravném obdobi, absolvovali vSichni tréninkové zatiZeni v rozsahu 15 az 20
hodin za mikrocyklus. Hodnoty télesného tuku byly zjistovany podle Parizkové (1977). Podrobnou cha-
rakteristiku probandii uvadi tabulka ¢. 1.

Tab. 1. Charakteristika probandt (n=10)

télesny vaha vyska vék objem

tuk (%) (kg) (cm) (roky) plic (1)
primeér 9,3 65,6 175,1 18,6 4,7
smér odchylka 4,4 9,4 4,8 3,6 0,7

Shrnuti vybranych publikovanych poznatki

Pozitivni pfinosy inhalace koncentrovaného kysliku na sportovni vykon v niziné uvadi fada studii
(napf.: Bannister, Cunningham, 1954; Snell et al., 1986; Takafumi, Yasukouchi, 1997; Morris et al., 2000;
Suchy a kol., 2008, Tucker et al., 2007). Nékteré dalsi studie naopak ptinosy pro sportovni vyuziti nepo-
tvrdily (napt. Murphy, 1986), zejména pokud se jednalo o stfednédoba a déletrvajici zatizeni, nebo nao-
pak o useky kratkodobého submaximalniho nebo maximalniho zatiZeni (Robbins et al., 1992; Yamaji,
Shephard, 1985). Robbins a kol. (1992) zjistili, ze inhalace hyperoxické smési pfiznivé ovliviiuje bezpro-
stfedné nasledujici vykon trvajici ptiblizné dvé az tfi minuty.

Prostfednictvim zvySené saturace krve a tkani kyslikem se po inhalaci koncentrovaného kysliku
urychluje nasledné zotaveni a navrat k vychozim hodnotdm (Haseler et al., 1999; Nummela et al., 2002;
Suchy a kol. 2008). Jednorazova nebo opakovana kratkodoba aplikace kysliku ma prechodny uc¢inek
a zvySeni saturace tkdni kysliku je také jen prechodné (Nummela et al., 2002).

V odborné literature se nam podarilo nalézt jen jednu studii s podobnym designem, ktera prokaza-
la zlepSeni maximalni anaerobni kapacity po inhalaci Oxyfitu v niziné v rozsahu 3 % az 6 % (Gabrys,
Smatljan-Gabrys, 1999; Smatljan-Gabrys, Gabrys, 2000). Obdobu designu pouZzitou v tomto vyzkumu
jsme s pozitivnim vysledkem realizovali na skupiné hokejistti v niziné. Studie prokazala signifikantni
zlep$eni u druhého Wingate testu pti inhalaci koncentrovaného kysliku v porovnani s inhalaci placeba
(Suchy a kol., 2008).

K porovndni vlivu hyperoxie na sportovni vykon v niziné a vy$si nadmotské vysce nebyla doposud
publikovana 7ddna studie v impaktovanych ¢asopisech. Informaci k vyuziti hyperoxie ve vy$si nadmot-
ské vysce s cilem zvySeni sportovni vykonnosti nebo urychleni regenera¢nich procest bylo v odbor-
né literatute zatim také publikovano minimum. V8echny tfi nami nalezené studie publikoval Wilber
a kol. (2001, 2003, 2004) ktery uvadi, ze vyuziti hyperoxie je jednim z trendt tréninku ve vyssi nadmot-
ské vysce.

Wilber a kol. (2003, 2004) provedli randomizovanou, dvojité slepou studii, v jejimz ramci na skupi-
né devatendacti cyklistti ovéfovali vliv inhalace riiznych koncentraci kysliku (21 % az 60 %) na vykon-
nost a vybrané krevni parametry ve vy$ce 1 860 m n.m. Vyzkum prokazal, Ze kontinudlni inhalace kys-
liku o koncentraci 60% v pribéhu opakovanych intenzivnich zatiZeni vede k vy$$im hodnotam VO,
a zvy$eni vykonnosti v porovnani s kontrolni skupinou, ktera inhalovala kyslik odpovidajici vysce
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1 860 m n.m. Biochemické rozbory prokazaly, ze koncentrovany kyslik vedl ke zvy$ené saturaci hemoglo-
binu v artériich. Naopak neprokazal zvysenou tvorbu volnych radikala.

Na zakladé informaci od trenérii jsme zjistili, Ze v priibéhu zavodniho obdobi vyuziva hyperoxic-
ky trénink naptiklad narodni tym USA v severské kombinaci (koncentrace kysliku: 60% az 70%, doba
trvani: 60 az 90 min.) s cilem urychlit regenera¢ni procesy ve vysce pred zavody v niziné (Suchy, 2009).
Americky olympijsky vybor experimentuje v Colorado Springs (1 860m n.m.) s vyuzitim hyperoxie
u plavctl v pauze mezi jednotlivymi useky vysoké intenzity, ale vysledky zatim nebyly publikovany.

VYSLEDKY
Vysledky opakovanych Wingate testti signifikantné (p<0,05) dokumentuji, Ze inhalace koncentrova-
ného kysliku pfiznivé ovliviiuje vykon v daném modelovém usporadani v niziné i vy$si nadmotské vysce.

Tab 2. Prehled vykont v druhém Wingate testu v niziné (485m n.m.) - placebo/Oxyfit

max. max. min. min. prum. | pram. |anaerob.|anaerob.| index véha
vykon |vykon/kg| vykon |vykon/kg| vykon | vykon/ |kapacita | kap./kg | tnavy [ke]
(Wl | Wikg] | [W] | [Wikgl | [W] |kg[Wikgll [K]] U-kg'l (%] 8
prameér placebo 925,0 14,4 538,7 8,3 713,8 11,1 21,4 332,1 41,8 65,6
pramér Oxyfit 952,8 14,8 568,0 8,9 742,3 11,6 22,3 346,5 40,4 65,6
smér. odch. placebo 195,3 3,9 117,0 1,9 171,9 3,0 5,2 88,9 40,1 9,4
smér. odch. Oxyfit 212,1 4,1 115,8 2,4 171,2 3,2 51 95,8 45,4 9,4
parovy T test 0,019 0,032 0,042 0,052 0,035 0,030 0,035 0,030 0,218

Tab 3. Prehled vykont v druhém Wingate testu ve vy$s$i nadmoiské vysce (1 835 m n.m.) - placebo/Oxyfit

max. max. min. min. prim. | prim. |anaerob.| anaerob.| index vaha
vykon |vykon/kg| vykon |vykon/kg| vykon | vykon/ |kapacita | kap./kg | unavy [kg]
Wl | [wikgl | W] | [wikgl | (W] kg[Wikgl (k] | Dkg'l | (%) &
prameér placebo 816,3 12,6 524,8 8,1 655,9 10,1 19,7 303,5 35,7 65,6
pramér Oxyfit 882,0 13,6 568,0 8,7 691,1 10,7 20,7 319,7 35,6 65,6
smér. odch. placebo | 164,8 2,8 118,1 1,9 128,0 2,2 3,8 65,4 28,4 9,4
smér. odch. Oxyfit 175,3 2,8 130,1 1,9 138,3 2,3 4,1 68,8 9,6 9,4
parovy T test 0,009 0,008 0,043 0,044 0,038 0,033 0,038 0,033 0,418

vyr

V souladu s predpoklady je pramérny i maximdlni vykon ve vy$si nadmotské vysce niz$i v porovna-
ni s hodnotami dosazenymi v niZiné.

Ziskané vysledky potvrzuji, Ze vétsi pozitivni vliv ma hyperoxie na kratkodoby anaerobni vykon
ve vy$$i nadmotské vysce na jedince s neukon¢enym procesem aklimatizace. Zjisténi prokazuji v pod-
staté véechny méfené hodnoty, s vyjimkou indexu unavy, ktery dokumentuje pokles vykonu v priibéhu

testu.

DISKUSE

Testovany model zatiZeni priblizné predstavuje situaci opakovaného zatiZeni s neuplnou ¢i nedosta-
te¢nou regeneraci. Vhodnéjsi by bylo vysledky ovéfit na vétsi skupiné testovanych osob, ale tento typ
vyzkumt byva obvykle realizovan na malych skupinich. Déivodem jsou zna¢né problémy se ziskanim
vétsiho poltu sportovctl na odpovidajici vykonnosti drovni, ktefi absolvuji priblizné stejné tréninkové
zatiZeni.

Parametry odvozené z mechanického vykonu ve Wingate testu maji pomérné vysokou spolehlivost,
koeficient korelace mezi testem a retestem se pohybuje v rozmezi 0,91 - 0,93. Index tinavy vykazuje nizsi
spolehlivost (0,43 < r < 0,74), protoze miize byt ovlivnén strategii rozloZeni sil v testu (Vandewalle et al.,
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1987). Wingate test o délce trvani 30 sec. byva také nékterymi autory kritizovan z toho dtivodu, Ze 30 sec.
nesta¢i na plné vyuziti procesti anaerobni glykolyzy. Z téchto diivodti navrhuje naptiklad Heller (1995)
testy s delsi dobou trvani (napf. 60 sec.). S prodlouzenim doby trvéni testi roste i podil oxidativni ener-
getické ahrady.

Otevienou otazkou stale ztistava, jak dlouho po inhalaci koncentrovany kyslik u¢inkuje. Robbins
akol. (1992) i Yamaji, Shephard (1985) uvadéji pti inhalaci v niziné desitky sekund az maximalné nékolik
minut. Diivodem je omezend kapacita tkani navazat nefyziologicky zvy$ené mnozstvi kysliku. Robbins
a kol. (1992) neprokazali u dvou pétiminutovych zatézi se ¢tyfminutovou pauzou vyraznéjsi rozdily
v kinetice ventilace nebo v srde¢ni frekvenci v zavislosti na hyperoxii, normoxii ¢i jejich kombinaci.
Vyzkumy doby uc¢inkovani koncentrovaného kysliku ve vy$s$i nadmotské vysce nebyly bohuzel zatim
podle nasich informaci publikovany.

Maska umoznujici inhalaci Oxyfitu ma malé otvory, kterymi proband inhaluje nejen koncentrovany
kyslik/placebo, ale také okolni vzduch. Ke zpresnéni vysledki by prispélo zjisténi, jakou koncentraci kys-
liku probandi inhaluji. Tento tdaj by bylo naptiklad mozné zjistit komparaci nasledujicich hodnot: kolik
koncentrovaného kysliku opusti novou lahev za dvé vtefiny a jak velka je individualni maximadlni volni
ventilace, ale tato metodika nds bohuzel napadla aZ po skonceni testovéni.

ZAVER
Na zakladé testovani vlivu inhalace Oxyfitu/placeba v niZiné a vy$$i nadmorské vysce na kratkodo-
by opakovany anaerobni vykon (Wingate test v délce trvani 30 sekund) jsme na hladiné vyznamnosti
(p<0,05) dospéli k nasledujicim zavériim:
« inhalace koncentrovaného kysliku vykazuje pozitivni vliv na vykony v nizsi i vy$si nadmorské
vysce,
« inhalace koncentrovaného kysliku vykazuje vétsi pozitivni vliv na vykony ve vy$si nadmorské
vys$ce nez v niziné.
Vysledky vyzkumu potvrdily hypotézu H1. Hypotéza HO byla vyvracena.
Ziskané vysledky lze vyuzit pro zlepseni vykonnosti u kratkodobych anaerobnich vykoni ve vy$si
nadmoftské vyscei niziné.
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