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UvVoD

Clovék je vyjimeény tvor v mnoha hlediscich. Na prvni pohled ziejmy a nejnapadnéjsi
znak lidského druhu je jeho vzpfimend poloha téla. V Zivocisné {iSi existuji druhy, které
vyuzivaji bipedni zplisob pohybu. Jsou to mnozi zastupci savcd, ale také nékteti plazi a ptaci.
Zadny jiny Zivo¢isny druh se viak nepohybuje vyhradné po dvou konéetinach, se vzptimenym
télem a s propnutymi koleny. Lidska bipedie (,,dvounohost®) je evolu¢né spjata s napiimenim
patete a zménou polohy panve. Nasledné také s prestavbou horni a dolni koncetiny. Ruka
se podobad ruce opici, ktera je fizena lidskym mozkem. Noha je vSak specificky lidsky
evoluéni produkt (Dylevsky, 2007).

Z evolu¢niho hlediska ptinesla bipedni chiize a piestavba anatomie kostry rodu Homo
také zmény v socialnim chovani, které druhu zajistily zvyhodnéni oproti predatorim a nové
strategie ziskavani potravy. Predchiidci dnesniho ¢lovéka se mohli rychleji a efektivngji
pohybovat a také se jim uvolnil jeden par koncetin. Volné koncetiny mohli zacit vyuzivat
k vyrobé nastroji a pfenaseni bfemen. Se vzpfimenim postavy a vyzvednutim smyslovych
organt vyse ziskali pfedchtdci ¢loveéka také vétsi prehled o déni v krajiné. A¢ se zda byt
vzpiimeny postoj idealni pohybovou strategii nese s sebou také fadu rizik a obtizi (Dylevsky,
2007).

Konstrukce lidského téla je velice kiehkd a nachylnd k nepatrnym zménam fyzickym
a psychickym, které mohou zptsobit mnohdy nemalé problémy. Od patete, ktera tvoii osu
téla, se odviji pohybové stereotypy, které ovliviiuji kvalitu zivota. Dnes mtzeme bolesti zad
a problémy z nich vyplyvajici oznacit za civilizacni choroby, kterymi trpi velka ¢ast populace,
mnohdy jiz od utlého véku. Bolesti zad a problémy s patefi mohou mit rtizné pticiny, mezi
nejéastéjsi vSak patii vadné drzeni téla a s nim spojené svalové dysbalance (Stackeova, 2012).

Spravné drzeni téla zaloZené na celkové svalové rovnovaze pozitivné ovlivituje kvalitu
zivota. Ziskani spravnych pohybovych navykl a osvojeni si dobrého drzeni téla jiz v détstvi
je predpokladem spravnych pohybovych stereotypt a prevenci obtizi s podptrné¢ pohybovym
aparatem v budoucnu (Dolezal & Jebavy, 2013).

Dité, jakozto nepopsany list papiru ziskava spravné pohybové navyky zcela ptirozené
behem vyvoje, zdhy je vSak ztraci, kdyz used4 do Skolni lavice a pied obrazovku pocitace,

aby je pozdé&ji mohlo znovu objevit (Brennan, 2014).



Pro svou diplomovou praci jsem si zvolila toto téma, nebot” mi miize byt pfinosem
pro budouci praxi. Vidim vyznam v tom, podnécovat déti a mladez k péci o své télo. Ma

prace ma také prakticky presah a proto vétim v budouci vyuziti.

., Prvnim krokem na cesté ke stésti je uceni se.

(Dalajlama)



1  PREHLED POZNATKU

1.1 Starsi Skolni vék

Dylevsky (2009) rozlisuje podle ontogenetického vyvoje jedince nasledujici Casova obdobi:
a) Infans I. (prvni détstvi) narozeni az Sesty, ¢i sedmy rok Zivota.
b) Infans II. (druhé détstvi) od sedmého do 13. — 15. roku Zivota.
c) Juvenis (mladistva dospélost) 15-18 let.

Vavrova a Petikova (2013) ¢leni obdobi dospivani, které nastupuje béhem star§iho Skolniho
véku na tfi faze:

a) Casné dospivani (prepuberta), 10/11-13 let, konéi nastupem menarche.

b) Stfedni dospivani (puberta), 13/14-15 let, trva do dosaZeni reprodukéni schopnosti.

€) Pozdni dospivani (adolescence), 16/17—-22 let, konci se zavrSenim télesného ristu.

V obdobi dospivani, které nastupuje béhem starSiho Skolniho, véku se v téle dé&ji
mnohé zmény. Jednd se o zmény télesné, psychické a socidlni. VSechny tyto zmény jsou
na sobé do urcité miry zavislé. Zavislost, ¢i soubéznost déjti vSak neni zdaleka uplna. Vse
se odviji od dalSich vngjSich faktor puisobicich na jednotlivce. Otazka dospivani je znacéné
individualni (Langmaier, & Krej¢itova, 2006). Béhem dospivani jsou nejziejmé&jsi zmény
télesné. Vyrazné intersexudlni diferenciace ve vyvoji jsou patrné po 13. roce Zzivota.
Dulezitym ukazatelem vyvoje je télesny riist a zvySovani télesné hmotnosti. Prirtstky télesné

vysky a hmotnosti jsou u chlapct a divek rozdilné (Kutag, 2013).

1. 1.1 Psychicky vyvoj

Langmaier a Krej¢ifova (2006) a také Vavrova a Petikovska (2013) uvadi, ze obdobi
biologického dospivani c¢loveka je doprovazeno ftadou psychickych zmén. Objevuji
se:emocni labilita, zmény nalad, impulzivita a nepfedvidatelnost v jednani, obtize
pti koncentraci a sebeovladani, rychla unavitelnost, introverze atp. Obecné obdobi starsiho
Skolniho veéku a dospivani zahrnuje od stavii emoc¢ni lability a hledani identity
vSe az po dosazeni vrcholu rozvoje vyspélého, formalné abstraktniho mysleni. V emocionalni
slozce osobnosti nabyvaji vyznamnosti city, estetické a mravni vnimani.

Jak dale uvadi Vavrova a Pettkova (2013), béhem dospivani se zkvalitiluje oblast
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poznavani, formuji se nazory, hodnoty a postoje. Je to obdobi pro zaujeti spolecenskych roli
a budoucich pozic v dospélosti. Nejvyraznéji se vyvijeji poznavaci procesy. Dospivajici
clovek je jiz schopen uvazovat hypoteticky, abstraktn€, nezavisle na konkrétnim problému.

Také Langmaier a Krejéifova (2006) hovoii o rozvoji abstraktniho mysleni a rozvoji
feCi ve smyslu rozsifovani slovni zasoby. V tomto véku si jiz zaci jsou schopni davat véci
do souvislosti a to pfispiva ke zvyseni efektivity uceni. Celkoveé se vyviji a formuje mysleni
a v této souvislosti se také vyviji ndzory a postoje dospivajiciho.

V obdobi dospivani definuji Vavrova a Pettkova (2013) tyto vyvojové ukoly: pfijeti
a akceptovani télesné promény, aplikovani intelektového potencidlu v bézném zivoté,
navazovani vztahl s vrstevniky, ziskani predstavy o ekonomické nezavislosti a budoucich
prioritach, ziskani kompetence a socidln¢ odpovédného chovani atp.

Velice dilezité je také uvédomovéani si odpoveédnosti za svou vlastni osobu.
AZ do dovrseni plnoletosti nesou za déti odpovédnost rodi¢e. Maji nejvétsi vliv na utvareni
hodnot, postoji a odpovédnosti. Pro budouci kvalitni zivot je dulezit¢ uvédomit si také
odpovédnost za sviij vlastni pohybovy rezim a vnimat ho jako nedilnou soucast denniho
rezimu. Ve v€ku 11-12 let uz je dit€ schopno toto vnimat a uvédomovat si, Ze pohybova

aktivita ovliviiuje mnoho dal$ich slozek jejich zivota (Cox, Shofield, & Kolt, 2009).

1. 1. 2 T¢lesny vyvoj

Télesny vyvoj v obdobi starSiho Skolniho véku je charakteristicky nastupem obdobi
dospivéni. V biologickém smyslu je obdobi dospivani ohrani¢eno na jedné stran¢ prvnimi
znamkami pohlavniho zrani a nastupem akcelerace rastu a na stran¢ druhé dokoncenim
télesného ristu a dovrSenim pohlavni zralosti, tedy plné reprodukéni schopnosti (Langmaier,
& Krejcirova, 2006).

Divky ve véku 12—13 let se nachdzeji podle Langmaiera a Krej¢ifové (2006) ve fazi
prepuberty. U divek probiha zhruba od 11 do 13 let, kon¢i nastupem menarche a piechazi
Vv obdobi vlastni puberty. Puberta je ukoncena dosazenim plné reprodukéni schopnosti.
Za posledni desitky let se ve vyspélych Evropskych zemich a Americe se vyvoj i celkovy rist
populace znacné urychlil. SoubéZznd akcelerace dusevniho vyvoje je stale individudlni.
Trendem je zkracovani obdobi détstvi a oddalovani nastupu plné dospé€losti.

Rist neprobiha v priibéhu Zivota jedince rovnomérné a také rust jednotlivych organd,
¢i segmentl téla neprobiha stejnou rychlosti. Aby si télo béhem ristu udrzovalo soumérnost,

udrzuje se rychlost ristu v urcitych vzdjemnych vztazich, tj. proporcich. To je fizeno
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regula¢nimi mechanismy (Dylevsky, 2011).

Jak Dylevsky (2011) dale uvadi, béhem vyvoje Clovéka sledujeme tii etapy rastu.
Clové&k nejrychleji roste v prvni etapé, tj. prvni rok Zivota. Pak se riist zpomaluje az do 7. roku
zivota. Piiblizn€¢ od 7. roku zivota se rast opét zrychluje. Tteti rGstova etapa koreluje
se zac¢atkem dospivani (puberty). U divek nastava diive (mezi 12. a 13. rokem), u chlapctu
pozdéji (mezi 14. a 15. rokem). U divek pak kon¢i rist kolem 17. roku zivota, u chlapct
kolem 20 let.

Také Halkova et al. (2006) uvadi, ze starSi Skolni v€k je obdobi charakteristické
pohlavnim dospivanim. VéEk, ve kterém puberta nastupuje je ovlivilovan dédi¢né, vyzivou
a socialnimi podminkami. Vyraznymi faktory jsou zvySena intenzita télesného rtustu a s nim
spojené naruseni télesné a pohybové harmonie. Dochdzi ke zménadm vnéjsi proporcionality,
také zménam Cinnosti vnitinich organi a zménam nervové soustavy. Organismus ditéte
je v této dobé nachylngjsi k vnéj$im vliviim. Prepuberta a puberta jsou obdobi, kdy se Castéji
vyskytuji vady patete, priciny byvaji nejasné. Chlapci v tomto véku trpi 5x Castéji kyfozou
dospivajicich (morbus Scheuermann) nez divky. Divky castéji trpi skolidozou v bederni
nebo hrudni oblasti.

Vyznamnymi ukazateli vyvoje jsou antropometrické charakteristiky, télesna vyska
a télesna hmotnost. U divek nastdva nejvyssi nartst télesné¢ vysky mezi 11. a 12. rokem.
Od 14. roku véku je ptirastek vysky u divek jiz zpravidla minimalni. Narast télesné hmotnosti
je pozvolnéjsi a u divek je nejvétsi mezi 13. a 14. rokem véku (Kutac, 2013).

V obdobi dospivani se vyviji a zraje motorika. T¢€lo je v tomto v€ku velmi senzitivni
asnadno se u¢i novym dovednostem. Na zakladé nové ziskanych dovednosti se muzou

formovat nové a hlubsi zajmy o sport, ¢i jind odvétvi (Langmaier, & Krej¢ifova, 2006).

1. 1. 3 Pohyb jako faktor zdravého vyvoje

Pohyb je predpokladem pro harmonicky vyvoj Clovéka. Pohybova aktivita je nutna
pro zdravy vyvoj kosti, kloubli a veSkerych télnich tkani, zaroven je mnohdy spojovan
se socidlnim prostfedim a tedy i utvafenim osobnosti Cloveka a se ziskdvanim socidlnich
vazeb a navyki. Je proto Zadouci, aby byla pohybova aktivita raciondlné¢ zatfazovana
do rezimu dne jiz od utlého détstvi. Zatazovani vytrvalostnich, silovych, obratnostnich
a rychlostnich aktivit v ramci $kolni té€lesné vychovy a zajmovych ¢innosti by se mélo odvijet
od ve€kovych kategorii. Pohyb je zékladni potiebou. U déti v pfedpubertdlnim veku

je doporucovana minimalné jedna hodina intenzivni pohybové spontanni ¢i fizené aktivity
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denn¢. Béhem vyvoje nastdva pozvolny, trvaly, ale piirozeny pokles pohybového nutkani
(Halkova et al., 2006).

Téelovychovni a détsti 1ékati doporucuji, aby déti mély dostatek vhodnych pohybovych
aktivit. Neziidka se vSak stava, Ze télesna vychova je jedinym mistem, kde jsou déti a mladez
aktivni, pokud nenavstévuji zadny sportovni klub a ve svém volném case se neveénuji
pohybové aktivité. Hodiny télesné vychovy jsou pro optimalni a zdravy vyvoj nedostacujici
(Mesiarik, Bartlik, & Bendikova, 2012). Skolni télesnd vychova nemiiZe zajistit dostatek
pohybové stimulace nutné ke zdravému vyvoji. T€lesnd vychova by méla v détech predevsim
rozvijet pohybové vlastnosti na zdklad€ vSestrannosti a rozvijet pohybové navyky,

Dnesni trend snizovani pohybové aktivity v kombinaci se Spatnym stravovanim vede
k masovému rozsifeni obezity a ortopedickych onemocnéni jiz od raného détského véku,
proto stoupa vyznam zakladni Skoly jako instituce, kterd se mulze podilet na formovani
postoje mladé generace k pohybové aktivité¢ a sportu. V ramci vzdélavaci oblasti ¢lovek
a zdravi, kterd zahrnuje Skolni télesnou vychovu a vychovu ke zdravi je prostor pro formovani
pozitivniho postoje zakt k aktivnimu Zivotnimu stylu (Miklankova, 2013). Skola je hned
po rodinném prostfedi druhym mistem, které je odpovédné za pohybovy rezim déti
a ovliviiuje jej. Vyznamnou roli v kvalité hraje materialni a finan¢ni zabezpeceni (CoX,
Shofield, & Kolt, 2009).

Nejvétsi  podil aktivné strdveného casu se d&e v mimoskolnim prostiedi,
ve sportovnich, ¢i zdjmovych klubech. Jestlize se dit¢ veénovalo od raného détstvi vice
pohybovym aktivitdm a sportim, je pravdépodobné, ze se béhem starSiho Skolniho véku
zacne specializovat na uz8i spektrum zajmu, podle toho v ¢em bude vynikat. Je to dano
dozravanim a vyvojem motoriky. Dité se rychle u¢i a je vnimavé. V této dobé je velka
odpovédnost na stran¢ rodict a pro dité je dulezita podpora. Ve spojeni s pohybovou aktivitou

rodic¢e vzdy uvazuji v kontextu bezpe¢nosti na prvnim misté (Cox, Shofield, & Kolt, 2009).

1.2 Podpiirné-pohybovy aparat

Jednim ze zakladnich projevi Zivota je pohyb. Pohyb je projeve Cinnosti télesnych
struktur podpiirné-pohybového aparatu (Cermdk, Chvalkova, & Botlikova, 1998). Podle
Rokyty, MareSové a Turkové (2002) podptrné pohybovy systém ¢lovéka tvofi kostra a svaly,
které se na ni upinaji. Kosti tvoii pasivni slozku systému a svaly aktivni slozku systému.

Horkel a Horklova (2002) uvadéji, ze zdkladem hybnosti ¢lovéka jsou jeho ziskané pohybové
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stereotypy. Stereotypy rozumime spektrum osvojenych pohybovych vzorca, které jsou
pro kazdého charakteristické. Zivotni podminky, které nas obklopuji, piinaseji viak stale
mén¢ kvalitnich podnéti k pohybu. Variabilita realizovanych pohybii se zna¢né sniZuje.
Nejveétsi objem provadénych pohybi zaujimaji chlize, sed, leh a stoj. DalSimi vyraznymi
faktory v pohybovém rezimu dne$niho ¢lovéka jsou nadmérné anebo jednostranné
pretézovani hybné soustavy. Na§ podpirné pohybovy systém se velmi rychle adaptuje
na situace, ve kterych neni adekvatné zatézovan (Pfidalova, Riegerova, Vaiekova, Dostalova,
& Ryznarova, 2002). Podle Horkla a Horklové (2002) pisobenim kombinace ruznych faktora
mohou vznikat a vznikaji svalové nerovnovahy. Kvili nim jedinci zaujimaji vadné drzeni téla

a také se u nich projevuji nespravné pohybové stereotypy.

1. 2. 1 Kosterni systém

Dylevsky (2011) charakterizuje kosti jako slozité, zivé a plastické organy. Rokyta,
Maresova a Turkova (2002) uvadéji, ze kosti tvofi pevnou oporu pro mekké tkané a také
mohou tvofit ochranna pouzdra pro mékké organy (hrudni kos, lebka). Kostra jako celek tvoii
pasivni pohybovy aparat téla (Merkunova & Orel, 2008).

Podle Dylevského (2009) plni kosti kromé ochrany a opory 1 dalsi funkce. V Cervené
kostni dfeni se tvoii krevni elementy, kosti jsou tedy krvetvornym orgdnem. V kostni hmoté
jsou vazany mineraly. Energeticky zdroj pro télo mlze ptedstavovat Zluta kostni dien, tvofena
tukovou tkani. Pfi spojeni kosti pohyblivymi klouby vznika v téle funk¢ni systém pak.

Kost je zékladnim stavebnim ¢lankem celé kostry. Podle tvaru rozliSujeme kosti:
dlouhé, kratké a ploché (Cihdk, 2011). Viechny kosti jsou tvofeny kostni kompaktou
(plast'ova vrstva) a spongiozou (houbovita cast). Zakladem kompaktni ¢asti kosti jsou osteony
(komplexy trubicovitych lamel, koncentricky uspotadané). Jejich stfedem vedou Haversovy
kanalky, jimiZ probihaji krevni kapilary a nervova vladkna. VSude, kde neni vytvofena souvisla
dfetiova dutina (kostni hlavice), a pod plastovou vrstvou kompakty se nachazi spongioza.
Spongidzu tvoii prostorova soustava tramct a plotének, které se utvareji podle mechanickych
sil pusobicich na kost. Na povrchu kosti je okostice (periosteum). Periosteum umoziuje rust
do sifky. Dutiny kosti vypliuje krvetvorna rosolovita tkan: kostni dien (medulla ossium). Jeji
struktura a funkce se s vékem méni. Postupné na nékterych mistech degraduje z Cervené
na zlutou a poté Sedou kostni dien (Dylevsky, 2009, 2011).

Dulezitou slozkou kostni tkan€ jsou mineralni latky. Béhem détstvi a dospivani

je mnozstvi mineral proménlivé a strmé stoupa. V dob¢ dosazeni dospélosti jsou znatelné
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rozdily mezi pohlavimi, mineralni slozka kosti dosahuje svych maximalnich a relativné
stabilnich hodnot. Vapnik obsazeny v kostech dvacetiletého muze nabyva hodnot kolem 1200
g, zatimco u Zen jsou tato Cisla nizsi, pfiblizn¢ 900 g. Mnozstvi minerald se S pfibyvajicim
vékem snizuje, coz souvisi hormondlnim fizenim metabolismu. U muzi je tento ubytek
rovnomerny, zmeény probihaji pomalu. U Zen kiivka ibytku mineralni slozky kosti strmé klesa
V menopauze, zeny jsou nachylnéjsi k osteopordze. To zapfiCiituje vyrazny pokles produkce
estrogent a nasledné odbouravani kostni hmoty (Khan et al., 2001).

Merkunova a Orel (2008) uvadéji, ze kosti mohou byt spojeny pevné nebo pohyblive.
Vyvojoveé jsou ziejmé& puvodnéj$i pevnd kostni spojeni. Béhem fylogenetického vyvoje
se objevuji rizné chrupavcité i kostni spojeni diive nez pohyblivé spojeni klouby (Dylevsky,
2009).

Kopecky a Cicha (2005) a také Cihak (2011) rozli$uji tfi typy pevného spojeni kosti:
- Spojeni pomoci vazivové tkané — tyto spojeni jsou velmi pevna a malo pohybliva
(Svy lebecni, vazy mezi pficnymi obratli).
- Spojeni kosti pomoci chrupavky — tento typ spojeni je malo pohyblivy, avSak
velmi pevny v tlaku (spona stydka, meziobratlové ploténky, ristové chrupavky).
- Spojeni pomoci kostni tkané — nejpevnéjsi a zcela nepohyblivé spojeni (kost

ktizova).

Jak tvrdi Cihak (2011) a dale také Rokyta et al. (2008), rozliujeme pohybliva kloubni
spojeni na kostie. Podle poc¢tu zacastnénych kosti jsou spojeni jednoducha (pouze dvé kosti)
aslozena (tf1 a vice kosti). Klouby podle jejich tvaru oznacujeme jako kulovité, vejcité,
sedlové, kladkové, valcové a ploché.
vzpiimené postaveni. Spojeni s koncetinami zajist'uji pletence ramenni a panevni. Zakladnimi
funkcemi patefe jsou: statickd (udrzeni rovnovazné vzpiimené pozice téla), dynamicka
(udrzeni rovnovazné vzpiimené pozice v pohybu) a ochrannd (ochrana nervovych struktur
ulozenych v mise a lebce, ochrana organti hrudni dutiny). Anatomicka struktura patefe odrazi
jeji funkce. Patet se skldda z obratli a meziobratlovych plotének. Okolo téchto struktur
se nachazi vazivovy a svalovy aparat. V mi$nim kanale je uloZena nervova tkan — micha
(Repko, 2008).

Obratle jsou zékladnimi nosnymi jednotkami patefe, které se skladaji z téla, obloukl

a vybézkl. Mezi tély obratli jsou pruzné meziobratlové ploténky. Tyto struktury zajiStuji
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vyrovnavani statickych a dynamickych zmén patefe béhem pohybu. Meziobratlové ploténky
(discus intervertebralis) jsou slozeny z pruzného jadra (nucleus pulposus) a pevného prstence
(anulus fibrosus), (Repko, 2008).

Repko (2008) dale uvadi, Ze celou patet mizeme rozélenit na samostatné pohybové
segmenty. Jeden pohybovy segment se sklada ze dvou sousednich obratli, meziobratlové
ploténky a ptfimykajicimi se svaly a vazy. Z kazdého pohybového segmentu po stranach
odstupuji parové, nervové koteny.

Patet je typickd svym piedozadnim, esovitym zakiivenim. Toto fyziologické
zakftiveni, které je tvofeno lordézami a kyfézami je adaptaci na vzptimeny pohyb. Lorddézami
oznacujeme zaktiveni smérem dopiedu. Oznacujeme lordozu kréni s vrcholem na tirovni C4-
C5 a lordézu bederni s vrcholem na trovni L3-L4. Kyfozy jsou zakfiveni patete smérem

dozadu (Repko & Miiller, 2008).

1. 2. 2 Svalovy systém

Jak tvrdi Dylevsky (2009) na pevny podklad kosti se upinaji svaly. Svalova tkan
je jedineéna svymi kontraktylnimi vlastnostmi. Kontraktylni jednotky svalové tkané tvori
bilkoviny aktin a myosin. Svaly jsou schopny ménit svoji délku a tim generovat pohyb.

Fyziologické vlastnosti svali jsou drdzdivost a stazlivost, tedy schopnost reagovat
stahem na podnéty elektrické, humoralni a mechanické. K fyzikdlnim vlastnostem svalové
tkan¢ fadime pruznost a pevnost. Tyto vlastnosti jsou déany pfitomnosti kolagennich

a elastickych vlaken ve svalu (Rokyta et al., 2008).

Dylevsky (2009, 2011) dale rozliSuje podle stavby, lokalizace funkce a zplsobu fizeni Ctyfi
typy svalové tkan¢:

- Organova hladka svalovina (stény organti a cév).

- Srdecni, pfi¢né pruhovana svalovina (myokard).

- Nespecificky Kontraktilni systém (buiky zlaz, cévni stény).

- Kosterni, pficné pruhovana svalovina (¢ast travici trubice, kosterni svaly).

Clovék ma v téle pfiblizné 600 svali, znichz je vétsina parova (Cihak, 2011).
Kosterni svalovina piedstavuje aktivni slozku pohybové soustavy. Funkcemi svali
je ptedevs§im udrzovani vzptimené polohy a zprostfedkovani hybnosti téla nebo jeho

jednotlivych segmentii. Kosterni svaly pracuji védomé, ale jejich ¢innost milize byt takeé
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reflexni (Merkunova & Orel, 2008).

Podle Dylevského (2009) a také Cihaka (2011) miize svalovina tvofit az 45 % télesné
hmotnosti. Pfi opacném extrému je mozné, aby podil svalové hmoty dosahoval pouhych
30 %. Procentualni zastoupeni svalové hmoty se také méni v pribéhu Zivota jedince. U Zen
je procento svaloviny niZsi nez u muzi. Zakladnimi jednotkami kosterni svaloviny jsou pfi¢né
pruhovand svalova vldkna. Svalova vldkna jsou mnohojadernd a mohou dosahovat délky
az 30 cm. Svalova vldkna tvofi vétsi celky, tim vytvari funkéni a biomechanické jednotky,
tj. motorické jednotky (skupiny svalovych vlaken inervovanych jednim motoneuronem).
Pruhovéni svalu je zpisobeno uloZenim podélné orientovanych aktinovych a myosinovych
vlaken (myofibrily). Stfidaji se tmavé (anizotropni) useky s tseky svétlymi (izotropni).
Jednotlivé useky myofibril tvoii sarkomery, které jsou od sebe oddéleny Z-liniemi. Rokyta et
al. (2008) a také Dylevsky (2011) uvadéji, ze kontrakce svalil se d&ji diky kontrakci sarkomer.
Kontraktilnim aparatem sarkomer jsou bilkovinna vlakna aktin a myozin.

Brennan (2014) uvadi, ze pfi¢né pruhovanou svalovinu mizeme rozliSovat na dva typy
podle jeji prevladajici funkce. Jedna se o svaly, které se podileji na vytvareni postoje
a o svaly, které umoziuji pohyb. Ve svych funkcich se mohou vzijemné zastupovat,
nebo vykonavat obé funkce zaroven. Svaly, jejichz tikolem je vzdorovat gravitaéni sile
a udrzovat télo ve vzptimené poloze se nazyvaji posturalni. Jsou odolné viici inavé a fizeny
reflexné. Svaly, které se tvofi pohyby, nazyvame fazické. Tyto svaly ovladame védomé

a podléhaji rychle tnave.

Brennan (2014) stru¢né shrnul charakteristiku takto:

Posturalni svaly Fazické svaly

Udrzuji vzptimenou polohu Primarn€ uzpusobeny k tvofeni pohybu.

Primarné udrzuji rovnovahu vuci gravitaci. | Jsou pouzivany k pohybu.

Prevladaji cervena svalova vlakna. Prevladaji bila svalova vlakna.
Cervena vlédkna se smrst'uji pomalu. Bila vlédkna se smr$tuji rychle.
Odolavaji unave. Brzy se unavi.

K aktivaci nepotiebuji védomou mysl, | Jsou aktivovany védom¢.

jsou aktivovany reflexné.
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1.3 Drzeni téla

Jednim z nejndpadnéjSich znakl cloveka, ktery jej odliSuje od ostatnich Zivocichii
je vzpiimeny stoj. Pro Zadného jiného zastupce Zivoc¢i$né fiSe neni typickd chize po dvou
konCetindch, se vztyCenym trupem a propnutymi koleny. Anatomie lidské kostry prosla
az do dnesnich dni dlouhym fylogenetickym vyvojem (Dylevsky, 2007). Vzpiimené drzeni
téla je klicovou soucasti a zdkladem kazdého pohybu. Drzeni téla se béhem ontogenetického
vyvoje jedince stava soucasti pohybovych navykl. Na drzeni téla se podileji riznou mérou
vSechny ¢asti pohybového aparatu. Je dulezité si jiz béhem détstvi vytvatet spravné pohybové
navyky, mezi které také patii spravné drzeni téla. To je také velice izce spjato s psychikou
kazdého jedince. Stresové situace a Spatné psychické rozpolozeni negativné ovliviuje,
protoze napt. dlouhodoby stres podnécuje svalovou nerovnovahu a tim 1 Spatné drZeni téla.
Naopak spravné drzeni téla a fyzickd pohoda podporuje psychickou pohodu a sebevédomi
jedince. (Dolezal & Jebavy, 2013). Také Brennan (2014) zdaraznuje, ze drzeni téla je spojeno
s psychikou. Fyzicka a psychicka slozka jsou provazané. Fyzicky stav ¢lovéka nam muze
mnoho napoveédét o psychice a naopak.

Mlady clovek, dité, je velice tvarny a spontanné se uc¢i spravnym pohybovym
vzorcim. Pfi nastupu do Skoly se denni rezim ditéte zacne podfizovat Skolni dochézce.
Znacnou ¢ast dne pak zaujima jednostranné zatézujici pasivni poloha v sedu ve Skolni lavici.
Jestlize se v tomto véku a béhem celé Skolni dochazky nerozviji podplirné pohybovy aparat
rovnomérné a nemd dostatek pohybovych impulst, vznikaji zdklady svalovych nerovnovah,
které pozdéji mohou vyustit v problémy s drzenim téla (Brennan, 2014).

Ptedpokladem pro spravné drzeni téla je pravidelna pohybova aktivita, ktera by méla
kompenzovat jednostranné zatizeni a pohybové stereotypy typické pro skolni vek, predev§im

dlouhé sezeni v lavicich a pfed monitorem pocitace (Kalman & Vasickova, 2013).

1. 3.1 Spravné drzeni téla

Spravné drzena téla je determinovano vzpiimenym postavenim patefe, na které nejsou
znatelné velké odchylky od zdravého fyziologického stavu. V pfedozadni roviné je pater
zakiivena do podoby dvojitého ,,S“. Pfi laterdlnim pohledu jsou na pateti zfejmé zakiiveni
dopiedu a smérem dozadu. Kyfézami nazyvame zaktiveni smérem dozadu. Zakfiveni smérem
doptedu nazyvame lorddzy. Pfi spravném fyziologickém zakiiveni tvoii patet kréni lordozu,

hrudni kyfézu, bederni lordozu a kiizovou kyfézu (Srde¢ny, Osvaldova, & Srdecna, 1997).
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Dolezal a Jebavy (2013) definuji fyziologicky spravné drzeni téla jako stav, kdy jsou
vSechny klouby v neutralni poloze, ve funkénim postaveni, v némz zvladnou nejvyssi
zatizeni. Autofi ddle uvadéji, ze tato poloha klade minimalni
naroky na aktivitu posturalniho svalstva a zaroven umoziuje
relaxaci rychle unavitelného, fazického svalstva.

Srde¢ny, Osvaldova a Srde¢na (1997) definuji spravné
drzeni téla tak, Ze jednotlivé segmenty t€la jsou umistény
na svislé ose (hlava, §ije, trup, panev, dolni koncetiny). Patef
je pii pohledu zezadu rovna, totozna s osou téla a rozdéluje télo
na dvé symetrické strany (ramena, lopatky a boky jsou stejné
vysoko, Stérbiny, které sviraji pifipazené paze s trupem, jsou
totozné), dolni koncetiny jsou rovné (kycelni, kolenni a hlezenni
klouby jsou v jedné piijimce). Pii pohledu z boku jsou segmenty
téla vyvazeny podle osy té€la a hmotnost se promitd do zakladny.

Pokud spustime zhrbolu kosti tylni kolmici, bude
se dotykat hrudni kyf6ézy, probihd mezihyzd’ovou ryhou a konci
ve stfedu spojnic obou pat. Jestlize je kolmice spusSténa

Z mecovitého vybézku kosti hrudni, bficho bude za touto kolmici.

Stackeova (2012) a také Brennan (2014) se zminuji,
ze dulezitym faktorem je postaveni hlavy, ktera by neméla byt
pfedsunutd, ale tazena smérem vzad. Spravné postaveni hlavy
vici krku ma zajistit vymizeni napéti jak v oblasti fyzické,

tak v oblasti mentalni. Oba autofi vychazeji z konceptu

Alexandrovy techniky, ktera klade diraz na zlepSeni efektivity
béZznych télesnych pohybi prostiednictvim sebeuvédomeéni.
Spravny postoj je zékladem pro fyzickou a mentélni
odolnost jedince a také pfispiva k celkovému pocitu pohody.
Postoj nezahrnuje pouze drzeni téla, je to odpovéd téla

na ptisobeni gravitace v kazdém okamziku. Je souhrnem fady

postojovych reflext, které udrzuji rovnovahu a koordinaci bez

védomého usili (Brennan, 2014).

Obrazek 1. Spravné drzeni téla, lateralni pohled (upraveno podle Kendalla et al. 2005)
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Dolezal a Jebavy (2013) popisuji spravny stoj takto:

- Chodidla jsou od sebe na $itku ky¢li a vaha celého téla je rozlozena rovnomérné
na ob¢ chodidla, na celou jejich plochu.

- Osy obou chodidel a soucasn¢ kolena sméiuji doptedu.

- Pénev je v neutralnim postaveni.

- Pétet je vzptimend, v neutrdlnim fyziologickém zakfiveni, bez znatelnych uklont
do stran.

- Hrudnik je uvolnény, tazen doli k panvi.

- Dolni thly lopatek jsou pfitisknuty k hrudnimu kosi.

- Drzeni ramen je oteviené. Ramena jsou tazena dozadu a dolli, mirn¢€ vyto¢ena vne¢.

- Temeno hlavy tvoti prodlouzeni patete.

1. 3. 2 Vadné drZeni téla

Ve 21. stoleti klesa ve vyspélych zemich preference aktivniho traveni volného casu.
Ve stfedu zajmu jsou informacné-komunikaéni technologie a pohybové aktivity se dostavaji
do pozadi. Fyziologicky spravné drzeni téla zavisi na funkéni rovnovaze svalstva. Trend
snizovani pohybové aktivity u jiz velmi mladé populace iniciuje vznik svalovych nerovnovah
a vadného drzeni téla, které se projevuje skolibzami a bolestmi zad. Tyto faktory v mnoha
ptipadech vylouci postizeného Zzika z hodin télesné vychovy, ¢imz se deficit pohybovych
aktivit je$t€¢ prohlubuje. Svalové nerovnovdhy a snimi spojené vadné drZeni téla neni
vyjimkou jiz u malych déti a s vékem se zpravidla stupnuje (Juraskova, 2014). T¢lo
je primarné vice ptizptsobeno k pohybu nez k setrvavani ve statickych polohach. Dlouhodobé
sezeni (napf.: ve Skolni lavici, pfed televizni obrazovkou), ¢i stani vyvolava patologicka
svalova napéti a S nim zmény ve vzpiimeném postoji (Brennan, 2014).

Dolezal a Jebavy (2013) konstatuji, ze kazdé dit€ je jako nepopsany list papiru. Behem
ontogenetického vyvoje zacina instinktivné pouzivat pohyby, které jsou télu pfirozené.
S usednutim na zidli se nase pohybové navyky oslabuji. Béhem vyvoje ¢loveéka je prvnim
kritickym mistem néastup do $koly. Spatné pohybové stereotypy se mohou dale fixovat béhem
let Skolni dochazky. Jednostranné staticky pietizeny pohybovy apardt je pak daleko vice
nachylny k bolestem, unavé a je citlivéjsi ke stresovym situacim a tim se zvySuje riziko
zranéni. Nékdy se mohou navyky formované ve Skolnich lavicich projevit az v pozdéjsim

veéku. Mnoho vzorcl chovani, které pouzivame béhem zivota (véetné¢ pohybovych vzorct),
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se utvari v détstvi, aniz si to uvédomujeme (Brennan, 2014). S piibyvajicim vékem je tézsi
se vadnych pohybovych navykll zbavit. Dulezitd je soustavna prevence. Tuto by méla
zajistovat skolni télesna vychova (Dolezal & Jebavy, 2013).

Vsechny télesné segmenty se navzajem ovliviluji, a proto jestlize je v nerovnovaze
jeden télesny segment, mizeme piedpokladat nerovnovahy i jinde. Zakladnou patete je panev,
jejiz poloha ptimo ovliviiuje bederni zaktiveni. Pokud se objevi svalova nerovnovaha mezi
hyzd'ovym a biiSnim svalstvem, panev se pieklopi doptfedu. Tento stav nazyvame dolni
zkiizeny syndrom. Na bederni patefi se projevuje zvétSenym prohnutim, tedy nadmérnym
zaté¢zovanim bederni Casti patete (Dolezal & Jebavy, 2013).

Spravné postaveni hrudniku ovliviiuji svaly prsni a bfi$ni. V idealnim stavu, kdy
je panev v neutralni poloze, by mély byt roviny branice a panevniho dna rovnobézné.
To je vychozi poloha pro vznik idealniho nitrobiisniho tlaku. DileZitost tohoto vzajemného
postaveni stoupd pii zatézi a zveddni bfemen. Jestlize jsou bfiSni svaly oslabené a prsni
svalstvo zkracené, vznika tzv. syndrom rozevienych ntizek. ZvétSuje se uhel mezi rovinou
branice a panevniho a dna. Tento syndrom negativné ovliviiuje drzeni téla (Dolezal & Jebavy,
2013).

Pokud se vyskytne nerovnovédha mezi svaly Vv oblasti krku, horni ¢asti hrudniku
a pletence ramenniho, vznika tzv. horni zkfiZzeny syndrom. Dusledkem je pfedsunuté drZeni
hlavy, zaklon v horni ¢asti hrudniku, ramena sto¢ena doptedu, kulatymi zady a odstavajicimi

dolnimi uhly lopatek (Dolezal & Jebavy, 2013).

Kendall et al. (2005) vyzdvihnul tfi nejcastéji se vyskytujici typy vadného drzeni téla:

Kyfolordotické drzeni téla — v tomto ptipadé je pfitomen jak horni, tak 1 dolni zkiiZeny
syndrom. Je vyrazné zvySend hloubka kréni i bederni lordézy. Tento stav je zpusoben
pfedev§im oslabenym biiSnim a hyzdovym svalstvem a zkracenymi vzpifimovaci patete
Vv bederni oblasti a adduktory dolnich koncetin (Kolisko et al., 2005).

Plochd zada — jsou typickd vymizenim fyziologického zakfiveni patefe. Je to
plasticitu a jsou vice nachylna ke vzniku skoliéz (Kolisko et al., 2005).

Kyfotické drzeni téla (kulatda zdda) — se vyznacuje vyraznou hrudni kyfozou,
odtavajicimi lopatkami, propadlym hrudnikem, rameny stoCenymi dopifedu a ptedsunutou
hlavou. Pfi¢inou jsou piedev§im ochablé mezilopatkové svaly na dorsalni stran¢ a nad nimi

ptrevazujici fazické prsni svaly na ventralni stran¢ (Kolisko et al., 2005).
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Ideal alignment Kyphosis-lordosis posture. Flat-back posture. Sway-back posture.

o 24

Obrazek 2. Drzeni téla, idealni postaveni a nejcastéjsi typy vadného postoje (upraveno podle
Kendalla et al. 2005)

Jestlize se objevi lateralni zakiiveni na patefi, tento stav oznacujeme jako skoliozu.
Skoliézu oznacujeme podle toho, na jakém useku patefe se nachdzi. NejCastéji se jednd
0 hrudni a bederni skoliézy. Moznosti 1é¢by se odvijeji od rozsahu zakfiveni. Lééba zahrnuje
cviCeni pro stabilizaci a svalli a vyrovnani dysbalanci, noSeni korzetu, ve velice zavaznych
piipadech je nutny chirurgicky zakrok. Skoliéza neni modernim fenoménem, avSak dneSni
zpusob zZivota s nedostatkem pohybovych impulsi a jednostrannym statickym zatizenim
podpirné-pohybového aparatu ptispiva k jejimu zvysenému vyskytu (O’Connor, 2012).

Dnes se setkdvame s vyskytem problému se zddy napii¢ vSemi generacemi. Lidé
si mnohdy uvédomuji chyby, kterych se dopoustéji ve svém drzeni téla a ze kterych casto
vyplyvaji jejich problémy. Ve snaze zlepSit a udrzovat spravnou pozici téla védomé
a nevhodné zapojuji fazické svaly. To vede k jejich rychlému unaveni a navraceni do ptivodni
polohy. Pfi opakované snaze a stalému zapojovani fazickych svalii do udrZzovéani postoje
Casem u nich dojde k omezeni k hybnosti atim se problém pouze prohloubi. Klicem

k dobrému postoji je redukce napéti v prepinanych fazickych svalech. Poté mohou posturalni
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svaly zacit pracovat spravn¢ (Brennan, 2014).

1. 3. 3 Zasady spravného drzeni téla

Zasady spravného drzeni téla podle Halkové et al. (2006).

Hlava a krk

Hrudnik a ramena

Bficho a panev

Boky

Dolni koncetiny

Popis ideélniho stoje

osa krku je kolma k zemi,

brada sviréd s krkem thel 90

horni ¢ast hrudniku je vypjata
dopfedu, ramena rozloZena

do sitky a své$ena doll

panev je hornim koncem

zatazena vzad, bricho

je ploché

obrys bokll je symetricky
apii chizi se nekolébaji
ze strany na stranu
ve stoji jsou Vv kloubech
vytazeny vzhlru, panev je
»spadla® do kycli, kycle,
kolena a hlezenni klouby lezi
Vjedné ose, nozni klenba
je spravné piicné i podélné

klenuta
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Chyby v drZeni téla (odchylky)

osa krku je sklonéna doptedu,

brada predsunuta, hlava

je v relativnim zaklonu

propadly hrudnik, ramena jsou
vto¢ena dopiedu nebo vytaZena
vzhiiru, hrudni patet je prilis

vyklenuta odzadu

panev je pieklopena dopiedu,

bticho vypouklé nebo povislé

panev je seSikmena anebo se pii

chizi napadné koliba

nebo vysouva do strany

odchylky ve vyvoji kycelnich
kloubu, vbocena, nebo

vybocena kolena, ploché nohy



Obrazek 3. Graficky znazornény zasady spravného drZeni téla (upraveno podle Kendalla et al.
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1.4 Skolni télesna vychova

Télesnd vychova by méla u déti rovhomérné rozvijet pohybové schopnosti a ucit
je novym pohybovym dovednostem. Pfiméfeny pohyb je pfedpokladem harmonického vyvoje
a rastu. Vztah pohybu a vyvoje je oboustranny. Je nutné zatazovat pohybovou aktivitu
do denniho rezimu systematicky a cilen¢ pozorovat a analyzovat. Nevhodné cviky mohou vést
ke vzniku ndhradnich stereotypli a mohou narusit svalovou rovnovahu. U déti je nutné dbat
na vékovou kategorii a s ni spojena specifika (Syslova et al., 2011).

Bunc (2010) zduraznuje, ze hlavnim cilem Skolni télesné vychovy je probudit,
&i upevnit v détech zajem o pohybovou aktivitu a sport. Skolni t&lesnd vychova se snazi o to,
aby se pohybova aktivita stala pfirozenou potiebou kazdodenniho zivota déti a budouci
dospélé populace. Tyto spravné navyky se nejlépe ovliviiuji a utvaieji v mlad$im Skolnim
véku ditcéte. Telesna vychova dale usiluje o to, aby se zéci naucili pohybovym dovednostem,
rozvijeli svou télesnou zdatnost a aby si uvédomili nutnost udrzovat se v dobré fyzické
kondici i v budoucnu a brali pohybovou aktivitu jako samoziejmost a sou¢ast denniho rezimu
(Dvorakova, 2012).

Jak dale uvadi Dvotfdkova (2012), cilem Skolni télesné vychovy neni soutéZeni
a reprezentace Skoly vybranymi a talentovanymi zaky, ale aktivita vSech zakl. Je vyZzadovan
odklon od srovnavaciho vykonového pojeti télesné vychovy a nachéazeni alternativnich cesta,
tak aby bylo zapojeno co nejvice déti. V idedlnim ptipadé vSechny, i déti bez dobrych
fyzickych predpokladi pro fyzickou aktivitu. Télesna vychova by méla zakim piinasSet
zazitky, emoce a pocity zlepSovani a osobniho rustu.

Dvotakova (2012) hovoti také o tom, Ze zadk by se mél v hodiné télesné¢ vychovy
naucit néco nového, tj. zvladnout nové dovednosti (napf. gymnastické Cinnosti, atletické
¢innosti, herni ¢innosti, zéklady upold, plavani atp.) a néco se dozvédet (napf. poznatky
zZ oblasti pravidel sportovnich her, seznameni se s pomtckami a bezpe¢nosti béhem cviceni
s nimi). V nehomogenni skupin¢ $kolni tfidy se jednotny cil stanovuje obtizn¢ a ucitel by
se m¢l snazit o individualizaci. Dale by hodiny télesné vychovy mé¢li indukovat vyssi télesnou
zdatnost zakli. Télesnou zdatnosti rozumime pohybové schopnosti zdka (sila, rychlost,
vytrvalost, flexibilita, koordinace). Pohybové schopnosti by v hodinach télesné vychovy mély
byt rozvijeny rovnomérné a harmonicky. Zatfazenim vhodnych cviceni piedchdzime vzniku
vadného drZeni téla jiZz u déti Skolniho véku. Pripravna ¢ast hodiny by méla byt vénovéana
pravé kompenzanim a formativnim cvicenim, které zlepSuji kvality svalovych funkci

(protahovaci, posilovaci, uvolnovaci), (Kolisko & Fojtikova, 2003).
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V neposledni fadé ma télesnd vychova ucit zaky k samostatnosti a umeni spoluprace
ve skuping. Dité je v télesné vychové ovliviiovano tedy i po strance psychické a socidlni.
Je zadouci, aby ucitel zdmérné vytvarels situace, kdy jsou spoluprace, dohoda a spolecné
hledani feSeni nezbytné pro splnéni ukolu. Dité se uci zvladat razné emoce, uspéchy

a neuspéchy a timto se pfipravuje na realny zivot (Dvorakova, 2012).

1. 4.1 Struktura vyucovaci jednotky

Vyucovaci jednotka télesné vychovy je kompaktni celek, jehoz jednotlivé ¢asti na sebe
systematicky a plynule navazuji. Vyucovaci jednotka je charakterizovana svou strukturou,
ktera by meéla odpovidat nejnovéjsim lékarskym poznatkim a respektovat pedagogické
zésady. Hodina télesné vychovy ma Ctyfi stézejni ¢asti, jsou to: ¢ast ivodni, ¢ast pripravna,
¢ast hlavni a ¢ast zaveérecnad (Miklankova, 2010). Podle Fialové (2010) determinuji vyucovaci
jednotku télesné vychovy tyto faktory: obsah, cil, prostor, Cas, psychicka a fyzicka uroven
zakl a zkuSenosti ucitele.

Miklankova (2010) déle popisuje jednotlivé ¢asti vyucovaci jednotky télesné vychovy
takto. Uvodni ¢ast je rozdélena na &ast organizaéni, kde je kladen diiraz na vhodnou motivaci
zaku, navozeni pracovni atmosféry a stru¢né sdéleni obsahu vyucovaci hodiny. Nem¢éla
by zabrat vice jak dvé minuty. U¢itel by mél zkontrolovat vhodnost odévu a obuvi v zajmu
bezpecnosti Zakl. Nasleduje ¢ast ruSnd, jejiz hlavni ukol je zahtat a pfipravit organismus
na zatéz. Tato ¢ast miZe zahrnovat rizné pohybové hry, lokomoéni cvi€eni atp., Casova
naroc¢nost se pohybuje kolem tfi minut. Priipravna ¢ast zahrnuje rozcviceni organismu podle
specifickych narokti konkrétni hodiny. Zahrnuje cviceni protahovaci, posilovaci a uvoliiovaci
s dirazem na zahiati velkych svalovych skupin. Hlavni ¢ast jednotky télesné vychovy zabira
nejvetsi dil Casu z celé hodiny. Kazda hodina je tematicky zamétena a vychazi z konkrétniho
SVP kazdé skoly. Odborna znalost a pfipravenost uéitele télesné vychovy je samoziejmosti.
Z4ci jsou nejprve seznamovani s novym u¢ivem a osvojuji si nové dovednosti. Pozdé&ji
dochazi k upeviovani jiz diive osvojenych dovednosti a ke zdokonalovani. Zavérecnou Cast
hodiny by mélo vyplnit celkové zklidnéni a kompenzace vzhledem k absolvované zatézi.
Béhem hodin télesné vychovy je ucitel zodpovédny za harmonicky, vSestranny rozvoj zaka
a zaroven za jejich bezpecnost.

Mesiarik, Bartlik a Bendikova (2012) uvadeéji, Ze ucitel télesné vychovy je predev§im
zprostiedkovatel mezi ditétem a sportem ve Skolnim prostiedi a mize pozitivné ovliviiovat

postoje zaku. Je dilezité, jak na zaky celkové plsobi prostiedi a napli hodin.
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1. 4.2 Télesna vychova v Ceské republice

Vzdélavaci systémy jsou v jednotlivych zemich specifické, jedine¢né a odlisné.
Je to dano historii zemé¢, kulturnimi a nabozenskymi tradicemi. Rozdily v jednotlivych zemich
asteéné splyvaji piitomnosti globalizace. Ta se projevuje také ve $kolstvi. Skolské instituce
jednotlivych zemi berou v potaz poznatky o vyvoji Skolstvi z jinych zemi a to se promita
do tvorby narodnich vzdélavacich programi (Fialova, 2010).

V Ceské republice je platny dokument Ramcového vzdélavaciho programu (RVP),
ktery zahrnuje obsah vSech vzdélavacich oborii. RVP je kurikularni dokument statni urovné
a stanovuje obecny ramec zavaznych pozadavkd pro jednotlivé stupné a obory vzdélavani.
RVP také formuluje pravidla pro tvorbu konkrétnich $kolnich vzdélavacich programi (SVP).
Hlavni diraz je vzdy kladen na ziskavéani klicovych kompetenci, podle stupné vzdélani.
Vyuka télesné vychovy na druhém stupni zékladnich Skol podléha Skolnimu vzdélavacimu
programu (SVP), ktery je kurikularnim dokumentem $kolni irovné, ten si tvoii kazda $kola
podle svych potieb a predstav (Fialova, 2010).

Jednou z polozek ramcového vzdélavaciho programu je oblast ¢lovek a zdravi. Tato
oblast zahrnuje Skolni télesnou vychovu spole¢né s vychovou ke zdravi. Cilem téchto dvou
pfedmétl je zprostfedkovat zakim informace o moznostech aktivniho rozvoje a ochrany
zdravi. Zaci by méli ziskat navyky jak spravné kompenzovat psychické a fyzické zatiZeni,
jak zafazovat pohybovou aktivitu do denniho rezimu a jak rozvijet celkovou zdatnost
organismu (Miklankova, 2013).

V Ceské republice je télesnd vychova dotovana zpravidla dvéma vyucovacimi
jednotkami tydné. Vyjimku tvoii Skoly s rozsifenou vyukou télesné vychovy, kde je hodinova
dotace vyssi. Podle Adamc¢éka a Nemce (2010), ktefi zjiStovali spokojenost s realizaci télesné
vychovy u zakd 2. stupné ZS, je vétSina zakd a zakyn s hodinovou dotaci spokojena
a 2 hodiny tydné povazuji za optimalni. Zaroven je zifejmé, ze zaci vesnickych skol maji
pozitivnéjsi postoj k télesné vychové nez zaci méstskych Skol (Mesiarik, Bartlik,
& Bendikova, 2012).

Muzik (2010) se ve svém rozsdhlém vyzkumu zabyval otdzkou spokojenosti Ceské
spole¢nosti s vyukou télesné vychovy na ceskych zakladnich Skoléch. Z nashromézdénych dat
vyplyva, ze tii ¢tvrtiny respondentti byli s Grovni realizace té€lesné vychovy v dobé jejich
Skolni dochazky spokojeni. Sociodemografické znaky (pohlavi, vzdélani, misto bydlist¢)
VvV tomto piipad¢é nehraly roli. Dulezitymi faktory ovliviiujicimi vztah k télesné vychoveé byly:

osobnost ucitele, vztah respondenta ke sportu a zptsob, kterym byla té€lesnd vychova v dobé
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jeho $kolni dochazky vyudovana. Ceska populace spatiuje vyhody télesné vychovy v podpoie
pohybové aktivity a stoupajici vybavenosti télocvicen a sportovist. Naopak jako zapory
respondenti uvedli: negativni postoj déti k télesné¢ vychove, nizké hodinové dotaci tohoto
piredmétu, ¢i neaprobovanosti ucitela.

vychova nazédkladnich Skolach obsahovat, jsou: sportovni hry, kondi¢ni cviceni
a kompenzacéni cvieni v ramci prevence oslabeni podpurné-pohybového aparatu. Ucitelé
télesné vychovy by méli na zdky nahlizet vice individualné, nelpét tolik na limitech
a nevyzadovat po Zacich pfehnané fyzické naroky. Prace ucitele télesné vychovy neni snadna,
protoze musi pracovat mnohdy s velmi riznorodou skupinou zakid, kde mohou byt rozdily
ve schopnostech a dovednostech markantni. Trpélivost a aktivni pfistup k zdkim jsou
vlastnosti, kterou by nemél ugitel t&lesné vychovy postradat. Sirokd vefejnost v Ceské
republice hodnoti praci uciteld télesné vychovy spise kladné.

Skolni prostiedi hraje vyznamnou roli pii tvorb& pohybovych navyka déti.
Vyznamnou roli zde hraje dlouhodobé a pravidelné absolvovani organiza¢nich a didaktickych
forem télesné vychovy. Jak budou zaci vnimat pohybovou aktivitu, je ovlivnéno obsahem
pouzivanych osnov a prostiedim. V Ceské republice je v soucasnosti sledovan trend, kdy jsou
déti osvobozovany od Skolni télesné vychovy. Tito Zaci pfichdzeji o moznost byt aktivni
béhem body stravené ve Skole. Vysledky HBSC studie ukazuji, Ze v soucasnosti je 7,9%
ceskych déti osvobozeno od Skolni télesné vychovy. Pocet chlapct (9,8%) je vyssi nez pocet
divek (6%), (Kalman & Vasickova, 2013).

Postoje dévcat a chlapcii viici predmétu télesnd vychova se nepatrné 1iSi. Zpravidla
je télesna vychova oblibenéjsi u chlapct. S pfibyvajicim vékem oblibenost predmétu klesa.
Dévcata 5. tfid, které jsou na pfelomu mladSiho a star§iho Skolniho veéku vyhledavaji
skupinové pohybové aktivity, které mohou provadét se svymi spoluzaky, ¢i kamarady.
V tomto véku si Zaci zpravidla nedovedou piedstavit Skolni dochazku bez télesné vychovy.
Télesna vychova tedy pro zaky tohoto véku tvoii vyznamny prvek v naplni skolni dochazky
(Muzik & Pech, 2010). Jak uvadi Adamc¢ak a Nemec (2010), dévcata 7. tfid na Slovenskych
zékladnich Skolach ve 100 % ptipadii uvedly, Ze télesnd vychova je jejich oblibeny predmét.
S v€kem a postupem zakyn do vysSich tiid oblibenost predmétu télesnd vychova umérné
klesa. S pfibyvajicim vékem dévcata zacinaji télesnou vychovu brat jako prostiredek
ke zlepseni fyzické kondice a postavy. Pfizpisobenim obsahu hodin lze dévcata vhodné
motivovat a aktivné zapojit (Mesiarik, Bartik, & Bendikova, 2012).

V neposledni tadé je nutné sledovat vyvojové trendy. Sméfovani hodin télesné
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vychovy aktualnim smérem napomize udrzeni atraktivity pro zadky a tim i udrZeni jejich
zdjmu a aktivniho zapojeni. Télesna vychova mulze byt pojata vice prozitkove, s menSim
dirazem na vykon. Jestlize jsou ve Skole vhodné podminky a zdzemi, je vhodné zatadit
hodiny s netradi¢nim nafinim a aktualni, ,,moderni* aktivity. Nékdy muze byt zadouci,
se zeptat samotnych zaki, jakou ndpln hodiny by si vybrali. Vzdy vsak zéalezi na konkrétni

situaci a charakter skupiny (Fialova, 2010).
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2 CILE

Hlavni cil

Hlavnim cilem diplomové prace je posoudit kvalitu drzeni téla u dévcat 6. a 7. tiid
2. stupné Masarykovy zakladni a mateiské Skoly v Hnojniku. Na zakladé ziskanych dat
vybrat, a v praxi aplikovat cvi¢eni pro konkrétni skupinu. Zprostiedkovat divkam informace
0 spravném drzeni téla prakticky v hoding télesné vychovy. Teoreticky dév€ata motivovat

k celodenni korekci drzeni téla prostiednictvim autorskych motivaénich plakati.

Dil¢i cile
1. Analyza kvality posturalnich funkci.
2. Analyza asymetrie zad.
3. Vybér cviceni do hodin télesné vychovy.
4. Prakticka realizace.
5. Grafické zpracovani motivacnich plakati.

6. Distribuce do Skoly.

Vyzkumny problém
Najdeme u dévcat 2. stupné zakladni $koly vyskyt chybného drzeni téla? Bude mozné
drZeni téla pozitivné ovlivnit pomoci vybranych prostfedkdl, tak aby byla dévcata dostatecné

motivovana béhem celého dne?

Vyzkumné otazky
1. Bude u sledovanych dévcat vysoké procentu vyskytu Spatného drZeni téla?
2. Bude u zGcastnénych dévcat vysoké procento vyskytu asymetrie zad?

3. Budou cviceni pro dévcata motivujici a zajimava?

Za vysoké procento vyskytu jsem pro mé méteni stanovila hodnotu 50 %.
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3 METODIKA

Casovy harmonogram a zpracovani diplomové prace

1. Gnor — biezen 2014: Seznameni se s problematikou.

2. duben 2014: Zpracovani teoretické ¢asti.

3. kvéten 2014: Piiprava vyzkumné ¢asti a sbér dat.

4. ¢erven 2014: Zpracovani dat, grafické zpracovani, ovéfeni v praxi.
5. fijen — tnor 2014: Konecné zpracovani a korektury.

6. kvéten — Cerven 2015: Obhajoba diplomové prace.

Charakteristika souboru

Meéfeni se ucastnilo 27 dévcat ze Ctyr tiid ve véku 12 a 13 let, které v dobé méieni
navstévovaly 6.a 7. tfidu Masarykovy matefské a zdkladni Skoly v Hnojniku, okres
Frydek-Mistek. Zakyné navitévovaly bé&zné tfidy shodinovou dotaci t&lesné vychovy
2 hodiny tydné. Ani jedna z dév€at v dobé méfeni neprovozovala Zadny sport na vykonnostni

urovni.

Zasady vySetieni kvality drzeni téla

Béhem hodnoceni drzeni téla je vhodné, aby byli probandi pouze ve spodnim pradle.
Tato podminka zvySuje vypoveédni hodnotu vysledki, nebot’” odév, a¢ obepinajici télo by mohl
zkreslovat pozici jednotlivych télesnych segmentti vii¢i sobé navzajem nebo polohu segmenti
vici zbytku téla. Hodnoceni drzeni téla by mélo probihat v klidném a diskrétnim prostfedi.
Proband stoji v uvolnéném, vzpiimeném stoji. Diva se pfed sebe a ruce voln¢ splyvaji podél

téla.

3.1 Metodika hodnoceni drzeni téla.

Drzeni téla u sledovanych divek bylo posuzovdano na zakladé¢ schématickych
siluetogramti podle Riegerové, Pridalové a Ulbrichové (2006). Kazda oblast téla byla

ohodnocena znamkou 1 az 3. Hodnoceni zndmkou 1 znamenalo dokonalé drzeni téla,
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Znamkou 2 bylo hodnoceno drzeni télesnych segmenti s drobnymi odchylkami od idealniho
postaveni, zndmkou 3 bylo hodnoceno drzeni télesnych segmentli se zjevnymi a vyraznymi
odchylkami od ideéalniho stavu.

Tato diagnosticka metoda je neinvazivni a ve svém provedeni nenaro¢na jak na prostor,

tak na materidlni zabezpeceni. Metoda je tedy vhodna pro pouziti v bézné pedagogické praxi.

Ziskand data byla interpretovana podle nasledujici klasifikace (Riegerova, Pridalova,
& Ulbrichova, 2006):

1. Dokonalé drzeni téla — 13 bodu
II. Velmi dobré drzeni téla — 14-26 bodu

III. Vadné drzeni téla — 27-39 bodu

DrZeni hlavy

PA

7

P~
-

T
T
e

.
P

a) Spravné drzeni hlavy, osa hlavy je kolma na osu ramen a rozdéluje hlavu na 2 shodné
poloviny.

b) Hlava je mirné sklonéna, oto¢ena na jednu stranu, osa hlavy je mirn¢ Sikma.

c) Hlava je vyrazné&ji sklonéna, otoCena na jednu stranu, osa hlavy je vyrazné sikma, vadné

drZeni hlavy.

DrZeni pletence ramenniho

a) Osa ramen je piimka kolma na osu hlavy, osa ramen je v horizontale, ramena jsou v jedné
urovni.
b) Jedno rameno je vyse nez druhé, osa ramen neni v horizontale, je mirné zeSikmena.
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c) Jedno rameno je podstatné vyse nez druhé, linie krk-ramena je asymetricka, vadné drzeni

ramen.

Drzeni zad

a) Patef je rovna a ve vertikalni ose, trup rozdéluje symetricky na pravou a levou polovinu,
spravné drzeni zad.

b) Patef je mirn¢ vybocena, lopatky jsou v mirném asymetrickém postaveni.

C) Patet je znatelné vybocena, trup je osou rozd€len na dvé asymetrické ¢asti, vadné drzeni

téla.

Drzeni panve

a) Panev je v horizontale kolmé na osu téla, prava a leva ¢ast panve je symetricka, spravné
drZeni panve.

b) Jeden bok je nize nez druhy, nesoumérnost linie bok.

C) Jeden bok je vyrazné nize nez druhy, horizontalni osa boki je vyznamné naklonéna, vadné

drZeni panve.

Hodnoceni kréniho tseku z lateralniho pohledu

== ' -+
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a) Kréni lordoza je mirna, $ije je vzpiimena a hlava nesena uvolnéné, spravné drzeni.
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b) Krk je vysunut mirné vpied, brada v mirné protrakci.

¢) Krk je vysunut vpted spole¢né s bradou, brada v protrakci, vadné drzeni.

Hodnoceni hrudniku

) —/! )\

a) Hrudnik spravn¢ klenuty, sternum sméfuje mirné vpied, spravné drzeni.
b) Sternum je mirn¢ oplosténé spole¢né s celym hrudnikem.
c) Sternum oplosténé, hrudnik plochy a stazen smérem dovnitf, hlava pfedsunuta, vadné

drzeni.

Hodnoceni drZeni téla v oblasti ramen a lopatek

rd 'y N\

\I Il l

a) Osa vertikalni prochazi sttedem pletence ramenniho, spravné drzeni.
b) Ramena lehce vysunuta vpted, lehce zvétseny kyfoticky oblouk patefe.
€) Ramena vyrazné vysunuta vpied, lopatky vycnivaji dozadu, stfed pletence ramenniho je

mimo osu téla, vadné drzeni.

Hodnoceni drzeni trupu

\ 1 \ ¢ W

a) Trup je vzptimeny, rozd€len osou na dvé poloviny, osa prochazi kloubem ramennim
kycelnim, spravné drzeni.

b) Trup naklonén mirn¢ vzad, ptechodna forma.
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¢) Trup je vyrazné vysunut vzad, osa téla je mimo stiedy kloubt, vadné drzeni.

Hodnoceni bficha

| Il \

a) Bficho je ploché, spravné drzeni.
b) Bficho je uvolnéné a mirné piedsunuto vpted.

¢) Bficho vyrazné vy¢niva vpied, vadné drzeni.

Hodnoceni bederni oblasti.

\ \' |1

-+ +— <+

a) Fyziologicka ktivka bederni lordézy v normalu (2-3 cm u déti, 3-5 cm u dospélych
s ohledem na télesnou vysku), spravné drzeni.

b) Bederni lordoza mirn¢ zvySena, pfechodny stav.

C) Vyrazné prohnuti v oblasti bederni lordozy, bficho vytlaéeno vpied, naruseni predozadni

symetrie, vadné drzeni.

Drzeni hrudniku

W () S/"‘“

a) Hrudni kyf6za v normé, vertikalni osa rozdé€luje trup na dvé poloviny, spravné drzeni.
b) Patrné mirné zakulaceni v oblasti hrudni patefe.

C) Vyrazné kulata zada, lopatky vysunuty vzad, piedozadni asymetrie, vadné drzeni.
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Hodnoceni dolnich koncetin.

W] 10 N1

a) Kotniky stihlé, vzajemné se dotykajici vnitini ¢asti, postaveni pfimé, spravné drzeni.
b) Kotniky mirné€ vbocené.

) Vyrazné vbocené kotniky, prohnuté dovnitf, vadné postaveni.

Adamsuv test predklonu

Metoda, ktera se nejcastéji pouziva k diagnostice skolidzy, je test predklonu znam spise
pod ndzvem Adamsuv test predklonu. Je provadén ze stoje spatného s propnutymi koleny.
Jedinec se pomalu sklani do hlubokého ohnutého piedklonu. VysSetfujici osoba sleduje
plynulé rozvijeni pétefe a paravertebralnich valti podél patete z bocného i ¢elniho postaveni.
VySettujici také sleduje, zdali se u sledované osoby vyskytuji odchylky od normadlu,
tj. asymetrie paravertebralnich vald, ¢i oplostéla mista na patefi. Tato metoda je jednoducha,
neinvazivni a je snadno proveditelna i v béZznych podminkach pedagogické praxe (O’Connor,
2012)

Mioraal Spene Scoliolic Spine Normal Spine Scoliglic Spine

/

Obrazek 4. Adamsuv test predklonu (http://www?2.massgeneral.org/ortho/Scoliosis.htm)
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Ovéteni vyuziti konkrétnich cviceni v praxi.

Na zéklad¢ vyslednych hodnot ziskanych hodnocenim drZeni téla zcastnénych zakyn
6.a 7. tfid byla vybrana cvieni, ktera by bylo mozné zatadit do hodin télesné vychovy.
Cviceni byla vybréna tak, aby byly rovnomérné protazeny a posileny vSechny svalové
skupiny. Pii mych dalSich navstévach skoly jsem cviky realizovala s dévc¢aty v hoding télesné
vychovy. DévcCata byla také seznamena se zdsadami spravného drzeni téla a vyzkousela
si cviky pro uvédoméni jednotlivych télesnych segmentl. Vyucujici té€lesné vychovy poté
obdrzela sadu motivacnich plakatt, urcenych k distribuci mezi zdky a vybér cviki, které

je mozno vyuZit ve vyuce.

3.2 Grafické zpracovani plakati

Pted samotnou tvorbou grafické podoby plakatu jsem si stanovila, co budou plakaty
obsahovat a jaky bude jejich pocet. Dulezitym kritériem pro mne byla také jednoduchost
a nazornost. Zaroven pro mne bylo dalezité dat mému sdéleni formu, ktera je pfistupna Siroké
laické vetejnosti a svou formou pfitazliva pro déti starSiho Skolniho v€ku. Pocet plakath jsem
stanovila na 7. Prvni znich zahrnuje struény a nazorny piehled. Kazdy dalsi je potom
zaméien na jednu télesnou oblast. Zhotovené autorské kresby jsem pievedla do elektronické
podoby pomoci scaneru Cannon a dalé jsem upravovala v programu Adobe Photoshop. Pfi
tvorbé fikanek, které jsou na kazdé strané, jsem se zameéfila na vtipnd pfirovnani. Verse jsou
kratké, aby byly 1épe zapamatovatelné a napomocné pii korekci drzeni téla béhem celého dne.
Spojovaci linkou mezi vSemi plakaty je postavicka, kterda ma roli priivodce a sjednocuje

plakaty v celek.
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4 VYSLEDKY A DISKUZE

4.1 Charakteristika souboru

V ramci zpracovani vyzkumné ¢asti diplomové prace byly sledovany divky ve véku
12 — 13 let. VSechny divky navstévuji 6. a 7. tfidu na Masarykov¢ zakladni a matetské Skole
V Hnojniku. U vSech 27 zacastnénych divek byly méfeny zékladni antropometrické
parametry, a to télesna vyska a hmotnost. Do métfeni byly zapojeny pouze divky, které mély
pisemny souhlas svych zakonnych zastupci. Naméfené somatické tdaje jsou statisticky

zpracovany a uvedeny v tabulce nize.

Tabulka 1. Somatické hodnoty

Hmotnost v kg | Vy¥ka v em | BMI v kg/m?

Min 33 138 15,3

Max 63,8 173 26,2

Variac¢ni rozpéti 30,3 35 10,9

Prumér 47,6 1,6 18,6

Median 45 1,6 17,6

Modus 51 161 17,7
Cetnost 4 3 4

Poznamky: Minimum: Nejmensi hodnota souboru.
Maximum: Nejvyssi hodnota souboru.
Variaéni rozpéti: Rozdil mezi nejvyssi a nejnizsi hodnotou souboru.
Aritmeticky pramér: Stfedni hodnota skupiny ¢isel.
Median: LeZi uprostfed mnoziny cisel.
Modus: Hodnota, ktera se vyskytuje v souboru nej¢astéji.

Cetnost: Udava, kolikrat se opakuje nejéastéji vyskytujici se hodnota.

Na zékladé namétenych hodnot lze konstatovat, Ze sledovand skupina je znacéné
variabilni. Velky rozptyl v naméfenych somatometrickych charakteristikach je dén rozdily
ve vyspélosti dévcat, coz je v tomto vékovém obdobi bézné. Nesourodost skupiny potvrzuji

I pomérné vysoké hodnoty varia¢niho rozpéti. Z naméfenych hodnot hmotnosti a vySek dévcat
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byly spocitany Body Mass Indexy (BMI). Tyto hodnoty vypovidaji konkrétnéji o charakteru
sledované skupiny dévcat. Kiivka BMI indexu prochdzi vyvojem spole¢né s fazemi
ontogenetického vyvoje. Pfi hodnoceni déti a mladeze do 18 let je proto nutné vychazet
z grafi percentilovych, ne z grafii standardnich pro dospélou populaci (Wickel, 2014).
Rozptyl percentilovych pasem, podle kterych byla hodnocena sledovana skupina, jsou
uvedeny v tabulce 2. Procentualni zastoupeni jednotlivych charakteristik podle BMI
je znazornéno v obrazku nasledujicim pod tabulkou.

Mohan, Paliwal, Singh, Bhardwaj a Sharma (2013) publikovali antropometrické
charakteristiky indickych déti a adolescentli v rozmezi od 10 do 18 let z mésta Jaipur. Dévcata
ve véku 12 let méla primérnou hmotnost 33,2 kg, primérnou vysku 143,5 cm a primérné
hodnoty BMI 16. Dévcata ve véku 13 let méla primérnou hmotnost 35 kg, primérnou vysku
148 cm a primérné hodnoty BMI 15,9. Tyto vysledky se neshoduji s hodnotami, které byly
ziskdny pfi mém méteni. Jednoznaéné to bude dano geografickou vzdalenosti mist a jinym
charakterem somatotypu charakteristickym pro danou zemépisnou oblast. Dal§imi faktory

ovliviiujicimi rozdilnost dosazenych vysledki mize byt strava a celkova zivotni Groven.

Tabulka 2. Percentilova pasma

Percentilové pasmo Hodnoceni indexu télesné hmotnosti (BMI)
Do 3. percentilu Velmi nizkd hmotnost
Mezi 3. a 25. percentilem Snizena hmotnost (Stihli)
Mezi 25. a 75. percentilem Normalni hmotnost (proporcionalni)
Mezi 75. a 90. percentilem Zvysena hmotnost (robustni)
Mezi 90. a 97. percentilem Nadmérna hmotnost
Nad 97. percentilem Obezita
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BMI index
B velmi nizka hmotnost © snizend hmotnost normalni hmotnost
zvysena hmotnost ~ ®nadmérna hmotnost  obezita
= 18% 63%
(a2}
0% 20% 40% 60% 80% 100%
procenta
In=3,7%

Obrazek 5. Hodnoty BMI indexu

Po vyhodnoceni dat je patrné, ze 63 % d&vcéat se nachazi v pasmu normy, coz
je uspokojivé. Snizena hmotnost byla vyhodnocena u 18 % dév¢at. BMI oznacujici hmotnost
jako zvySenou byl vyhodnocen pouze u jednoho dévcete, co €ini zhruba 4 %. Nadmérna
hmotnost a obezita byla sledovana u minima dévcat, dohromady toto ¢islo €inilo 15 %. Tyto
vystupni hodnoty mohou byt ovlivnény odchylkami v méfeni nebo také akcelerovanym
vyvojem nékterych dévcat.

BMI je dulezitym antropometrickym ukazatelem. Jeho vysoké hodnoty v pozdéjSim
véku zvySuji riziko vzniku diabetu, hypertenze a dalSich chorob. Také u déti a adolescentli
prozrazuji hodnoty BMI informace o fyzickém stavu jedince (Wickel, 2014).

Podle zjisténi Kalmana, Vasickové, et al. (2013) trpi v Ceské republice dévéata méné
asto nadvahou nebo obezitou nez chlapci. V populaci patnactiletych $kolaka v Ceské
republice trpi nadvahou 19,1 % chlapc a 9,2 % dévcat. Autofi dale uvadéji konkrétni
procentualni hodnoty rozloZeni télesné hmotnosti v populaci. U dévcat navstévujicich 5. tiidu
byla zjisténa podvaha u 1,8 % ptipadi, normalni hmotnost mélo 86,8 % dévcat, nadvahu 9,7
% dévcat a obezitou trpélo 1,7 % divek. V Porovnani s nimi dévc¢at navstévujicich 7. tfidu ma
2,6 % z nich podvéhu, 90,5 % se nachazi v pasmu normy, 5,9 % ma nadvahu a 1 % trpi
obezitou. Je ziejmé, Ze se u divek pomér posouva ve prospéch normalni hmotnosti. Je to dano
faktem, Ze pfiblizné v 5. tfid¢ zacinaji v organismu nejdramatictejsi zmeény.

Kuta¢ (2013) ve svém vyzkumu sledoval antropometrické parametry adolescentni
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populace v Moravskoslezském kraji, kterého se ti¢astnilo 1717 divek a 1633 chlapci. Autor
hovoti o tom, Ze hodnoty BMI se u divek od 10 do 13 let zvySuji pozvolna. Od 13 do 17 roku
véku je ktivka sledujici hodnoty BMI strméjsi. Nejmarkantnéj$i zvySeni hodnot BMI bylo
V priméru sledovano u divek mezi 17. a 18. rokem.

Dale Kuta¢ (2013) uvadi konkrétni hodnoty BMI pro jednotlivé vekové skupiny.
U dévcat ve veéku 12 let byla zjisténa primérna hodnota BMI 17,46+1,74. U dévcat ve véku
13 let byla namétena primérnd hodnota BMI 17,94+1,88. Tyto hodnoty po vyneseni
do percentilovych grafi vypovidaji o tom, ze se vétSina divek Moravskoslezského kraje
nachdzeji v pasmu normy.

Vysledky publikované Kuta¢em (2013) koresponduje také s mymi vysledky. ZS
Hnojnik, kde jsem vyzkum provadéla, spada pod Moravskoslezsky kraj a vétSina dévcat
ucastnicich se méfeni také vykazovala hodnoty BMI, které reprezentuji optimalni hmotnost

vzhledem K jejich v&ku.

4.2 Hodnoceni drZeni téla

DrzZeni téla bylo hodnoceno u vSech 27 zékyn. VSechny divky navstévovaly v dobé
méefeni bézné tiidy, bez specidlniho zaméfeni na konkrétni sport. Hodnoceni drzeni
jednotlivych segmentd téla bylo provadéno vizualng, neinvazivni metodou. Takovéto
posuzovani nazyvame pifimé, neboli somatoskopické. Tato metoda je subjektivni, avSak
dostatecna pro vyuziti v béZzné pedagogické praxi. Metoda spoc¢iva v hodnoceni drzeni téla
na zaklade¢ siluetogrami, kdy je hodnocena poloha a pozice jednotlivych télesnych segmentt

(Riegerova, Pfidalova, & Ulbrichova, 2006).
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Klasifikace drzeni téla
dokonalé drzeni téla velmi dobré drzeni téla vadné drzeni téla

= ‘ ‘ ‘ ‘

:d_i)

% 11% 81% 8%

£

=

0% 20% 40% 60% 80% 100%
procenta
1n=3,7%

Obrazek 6. Klasifikace drzenti téla

Z vyse uvedeného grafu vyplyva, ze dokonalé drzeni téla bylo klasifikovano u 11 %
dévcat. Velmi dobré drzeni téla bylo vyhodnoceno u 81 % dévcéat. Vadné drzeni téla
bylo diagnostikovano u 2 dévéat, coz je zastoupeno zhruba 8 % =z celkového poctu
zucastnénych. Ob¢ tato dévcata v dobé sbéru dat pro Ucely diplomové prace nosila korzet,
jehoz ucelem je korekce skoliotického zakfiveni patefe. Je mozné konstatovat, ze v této
skupin€ byly pozorovany u vétSiny dévcat drobné odchylky v drZeni téla, ale celkové méla
velmi dobré drzeni téla.

Ve Velké Britanii ma problémy se zady a tudiz také s drZzenim téla problém 58 % déti
Skolniho veku. Nejcastéji se vyskytujicimi defekty jsou skolidzy, které se Castéji vyskytuji
u dévcat nez u chlapct. Zpravidla se zacinaji projevovat v obdobi puberty (O’Connor, 2012).

Faktorti, které vedou ke Spatnému drzeni téla a s nim spojenymi bolestmi je mnoho.
Wirth, Knecht a Humphreys (2012) uvadégji tyto: typ Skolni brasny, ¢as straveny u pocitace,
BMI, vék, pohlavi, predispozice zdédéné po rodi¢ich, koufeni atp. Se stoupajicim veékem
se problémy ziskané béhem détstvi zpravidla prohlubuyji, jestlize jim neni vénovana pozornost.

Vliv na kvalitu podplrné pohybového aparitu mize mit do jisté miry také Zivotni
prostfedi. Trzcinska, Swiderska, Tabor a Olszewska (2013) se ve své studii zabyvali jakou ma
souvislost drzeni téla v kontextu bydlisté. Autofi se zaméfili na déti ve veéku Sesti let.
Sledovanou skupinu rozdélili na déti Zijici ve mésté a déti Zijici na vesnici. Do studie bylo

celkem zahrnuto 1057 déti, z toho dévcat bylo 539. Hodnoceni drzeni téla bylo provadéno

41



vizualnimi metodami a bodové ohodnoceno. Autoii hodnotili zvlast' drzeni jednotlivych
télesnych segmentti u déti z mést, zvlast u déti z venkova a ziskané hodnoty nasledné
porovnavaly. Rozdily mezi chlapci a dévcaty autofi v této studii nezdiraziovali. Z vysledkt
jasné vyplyva, ze déti z vesnice byly zpravidla hodnoceny v testovani Iépe. Jejich podpturné
pohybovy aparat vykazoval méné odchylek od idedlniho stavu. Pokud budeme piedpokladat,
ze déti na vesnici maji vice moznosti a podnéti k aktivnimu traveni volného ¢asu, je pohyb
dilezitym faktorem ve vyvoji a v péci o podplrné pohybovy aparat.

Dostatecnad pohybova aktivita je prevenci k problémim s drzenim téla a se zady
V fad¢ zahrani¢nich zemi existuji tzv. narodni doporuceni, které zpravidla pro déti
a adolescenty doporucuji 60 a vice minut pohybové aktivity denné. Pokud by v Ceské
republice bylo toto doporuceni stejné jako v zahranici, pouze 23% ceskych déti by normu
splilovalo. Z vysledkit HBSC studie vyplyva, Ze pohybové aktivnéjsi jsou chlapci nez dévcata.
Uroveii pohybové aktivity se snizuje v zavislosti na véku. Divky vykazuji s rostoucim vékem
rychlejs$i snizovani pohybové aktivity nez chlapci stejného véku (Kalman & Vasickova,
2013).

Hodnoceni drzeni téla

drzeni hlavy

drzeni pletence ramenniho
drzeni zad

drzeni panve

hodnoceni dolnich koncetin
hodnoceni kréniho Gseku
hodnoceni hrudniku
hodnoceni oblasti ramen a hrudniku
hodnoceni drzeni trupu
hodnoceni bficha
hodnoceni bederni oblasti
drzeni hrudniku

Hodnocené oblasti téla

0 10 20 30 40 50
Soucet hodnot ziskanych pri hodnoceni

Obrazek 7. Hodnoceni drzeni téla

Na zakladé grafu lze tvrdit, Ze u sledovanych divek se nejcastéji vyskytovaly odchylky
od normélu v oblasti pletence ramenniho a hrudniku, dale pak v postaveni biicha bederni

patete. Postaveni dolnich koncetin bylo u této skupiny divek bezproblémové. Sledovana
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skupina dévcat byla sestavena z béznych tiid, bez specidlniho sportovniho zaméieni.

Svalové dysbalance, které¢ se promitaji do drzeni t¢la, mohou mit v obdobi puberty
asto bio-psycho-socialni pavod. Castéji jsou postizeny divky nez chlapci, pfi¢emz
se problém nej¢astéji vyskytuje v thorakalni a lumbalni oblasti (Wirth, Knecht & Humphreys,
2012). Tvrzeni autord se shoduje s vysledky mé diplomové prace.

Kandsovd a Malatova (2014) ve svém vyzkumu hodnotily vyskyt svalovych
dysbalanci ovliviiujicich drzeni t&la u 11- az 15- letych dévéat ze ZS Nitra. Zmény funkce
svali hodnotily podle kvalitativnich stupnii. Autorky provadély celkem 6 métfeni. Mezi
métenimi byli probandi zapojeni do hodin télesné vychovy, kde absolvovali cvic¢eni zacilena
na korekei zjisténych oslabeni. Autorky konstatuji, ze pfi nasledujicim méfeni se funk¢ni stav
svalovych skupin zlepsil. Pokud byly cviky z hodin télesné vychovy vyfazeny, svaly se vratily
do ptedchoziho stavu. Kontinudlni ptisobenim na pohybovy aparat zakli v ramci Skolni télesné
vychovy mize vyraznou mérou piispet ke spravné funkci svalstva, eliminaci dysbalanci
a spravnému drzeni téla.

Autorky Trzcinska, Swiderska, Tabor a Olszewska (2013), které sledovaly drzeni téla
u déti vzhledem k jejich Zivotnimu prostiedi, resp.: vzhledem k mistu bydlist¢ zdaraznili,
zeu deévcat z vesnice je mensi vyskyt zvétSené hrudni kyfézy. Dévcata maji spiSe snizenou
hrudni kyfozu. V tomto vyzkumu ¢inil rozdil mezi dév¢aty z mésta a z vesnice zhruba 13 %.
Pfi hodnoceni dalsi dilezité oblasti autofi zjistili, ze zvétSend bederni lordéza se vyskytuje
U déti bez zavislosti na misté¢ bydlisté. Zjisténé rozdily nebyly statisticky signifikantni.
Postaveni dolnich koncetin bylo jednozna¢né 1épe hodnoceno u déti z vesnice, nez u déti
Z mésta.

Pfi porovnani vyzkumu s mymi hodnotami mizu tvrdit, ze vysledky jsou si podobné.
U divek jsem sledovala nejvice odchylek v oblasti thorakalni a nejméné nedostatkii bylo
nalezeno Vv drzeni dolnich kongetin. Skola, na niz jsem méfeni provadéla je situovana

na vesnici, porovnani s vysledky polskych autorit ma tedy vypovédni hodnotu.
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Adamsiiv test
patet se rozviji plynule asymetrie a oplosténi na pateti korzet
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Obrazek 8. Adamsuv test

Adamsuv test predklonu je jednoduchy prostedek k ziskani informaci o stavu osového
skeletu. Pokud jsou pfitomny asymetrie paravertebralnich valti jsou dobife pozorovatelné,
stejné jako nedostate¢né rozvijeni patefe. Tyto znaky mohou indikovat skoliotické sklony.

Po vyhodnoceni Adamsova testu piedklonu je patrné, ze u 22 % dévcat bylo
pozorovano plynulé rozvijeni patefe bez zjevnych asymetrii a oplosténi. 2 dévcata se tohoto
testu neucastnila, protoZze v dobé métfeni nosila korzet. U zbylych 70 % divek byly
pozorovany zmény pii rozvijeni patefe, asymetrie nebo oplosténi.

Walicka, Skalska-lzdebska, Drzal-Grabiec a Solek (2013) hodnotili drzeni téla u déti
Skolniho veku, které navstévuji druhy stupent polské zakladni Skoly. Ze sledovaného souboru
104 déti bylo 56 divek. Hodnoceni provadéli pomoci softwaru Zebris System WinSpine.
ZmenSenou hrudni kyfézu vyhodnotili u 8,5 % divek a naopak zvétSenou hrudni kyfézu
u 23,5 % divek. Zvétsenou bederni lorddzu zjistili u 18,6 % dévcat. Tyto odchylky v sagitalni
roviné mohou byt spojeny se zménami v postavené patefe také v dorso-ventralni roving.
Vyskyt skoliotickych odchylek autofi vyhodnotili u 10,6 % z celého souboru sledovanych
déti. Ve studii je také zdlraznéno, Ze skoliotickym drzenim téla jsou také nerovnomérné

zatézovany dolni koncetiny.
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Asymetrie a oplosténi
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Obrazek 9. Hodnoceni asymetrie a oplosténi

U sledovanych dévcat se nejéastéji vyskytovalo oplosténi bederni patefe a asymetrie
paravertebralnich vald. Méné jiz bylo sledovano oplosténi v hrudni ¢asti patefe. Nedostatecny
rozsah pohybu byl vyhodnocen pouze u jedné Zakyné.

Studie publikovana brazilskymi autory hledala pfi¢iny vzniku skoliéz a defektl
Vv drzeni téla a déti a adolescentti od 7 do 17 let. Vyzkumu se zcastnilo 212 probandd, z toho
124 divek. Primérny v€k v tomto vzorku populace byl 11,61. N¢&jaka vada v drzeni téla
¢i skoliotické drzeni téla bylo vyhodnoceno u 123 probandi, coz ¢ini 58, 1 %. U skupiny byly
zjiStovany piitomnosti rliznych faktord, které mohou mit vliv na stav jejich podplrné
pohybového aparatu jako: urovenn pohybové aktivity, pasivné trdveny cas, doba stravena
spankem, socioekonomické postaveni ve spolecnosti, jakym zptisobem se dopravuji do Skoly
atp. Ve vysledcich studie je prezentovano, Ze vétsi pravdépodobnost vyskytu poruchy
je ujedinct s nadvahou, u déti, které nemaji dostatek spanku a ve Skole maji nevhodnou
vysku Skolni lavice. Nejvice nachylné na vznik skolidézy a Spatného drZeni téla jsou divky

mezi 13 a 15 lety (Baroni et al., 2015).
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Spokojenost s hodinou Tv

hodina se mi libila, ptéala bych si nékdy podobnou zopakovat
® hodina se mi libila, pfisté bych ale dala piednost jiné napni Tv

hodina se mi nelibila, nebyla pro mne zajimava

92%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

procenta
In=3,7%

Obrazek 10. Spokojenost s hodinou Tv

Po skonceni hodiny télesné vychovy byly divky pozddany o zodpovézeni anketni
otazky. Negativni postoj vic¢i hodin¢ nezaujala zadna divka. 2 dévcata se vyjadrila k naplni
hodiny pozitivn€, ale v budoucnu by jiz podobnou hodinu nechtéla. Vétsina dévéat (92 %)
by rada nékdy v budoucnu absolvovala hodiny podobného zaméfeni. Hodiny se ucastnila
vSechna dévéata. Zadna divka nebyla osvobozena od $kolni télesné vychovy. U dvou dévéat,
ktera nosila korzet pro korekci skoliozy je vSak nutné ptihlizet na charakter aktivit, kterych
jsou schopny se ucastnit.

Pro nékteré Zaky jsou hodiny Skolni télesné vychovy jedinym aktivné stravenym
dasem za cely tyden. V Ceské republice je od télesné vychovy osvobozeno 9,8 % chlapci
a 6,0 % dévcat (Kalman & Vasickova, et al., 2013).

Sigmund a Sigmundova (2011) ve své publikaci uvadéji, Ze oblibené obsahy
vyucovacich jednotek télesné vychovy pro dévc€ata mezi 13 a 17 lety jsou tanec, aerobik
a sportovni hry. Vysledky byly zjistény na zaklad¢ vyhodnoceni standardizovanych dotaznik
vSech 2213 zapojenych dévcat. Bylo vysledovano, ze pohybova aktivita vySsi intenzity
ptispé€la k pozitivnimu hodnoceni vyucovaci jednotky. Autofi také uvadeji, ze zarazeni her
¢i herni formy vedeni muze udélat atraktivnéj$i i vyu€ovaci jednotky s méné oblibenym
obsahem.

Naplit vyucCovaci hodiny télesné vychovy, kterou absolvovala dévc€ata v rdmci

vypracovani moji diplomové prace, nespada ani do jednoho odvétvi pohybovych aktivit jaké
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uvadéji jako nejatraktivnéjsi Sigmund a Sigmundova (2011). Navzdory tomu byly pro dévcata
aktivity zajimavé a celkové hodnoceni vyucCovaci jednotky velice pozitivni.
Je to pravdépodobné zptisobeno tim, ze velka vétSina aktivit byla pro dévcéata nova, neznama
a vyucovaci jednotka byla pojata hravé s dirazem na maximalni zapojeni vSech divek.
Adamcak a Nemec (2010) ve svém vyzkumu také hodnotili oblibenost hodin télesné
vychovy u dévc¢at na druhém stupni zékladnich Skol. Pro dévcata 7. tfid jsou nejoblibengjsi
naplni hodin télocviku pohybové a sportovni hry. Na pohybovych hrach zakyné nejvice
piitahuje moznost si zasoutézit a predvést své piednosti pied ostatnimi spoluzaky. Hodiny
S touto tématikou byly hodnoceny nejpozitivnéji. Pro realizaci pohybovych her je zasadni
pocet zakd. Zpravidla je pro pohybové hry optimalngjsi vyssi pocet zakl. Z vyzkumu
vyplynulo, ze dévcata 7. tfid ocekavaji, ze hodiny s tématikou pohybovych her se budou
opakovat i v budoucnosti. 50% dévcat ze 7. tfid uvedlo, Ze jejich vztah k télesné vychové

je ovlivnén osobnosti vyucujiciho uditele.

4.3 Prakticka realizace cvic¢eni

Pti 4 hodinéch, které se mnou dévcata absolvovala, jsem je seznamila se zasadami
spravného drzeni téla a s pomlickami v podobé jednoduchych pfirovnani, které jim mohou byt
napomocné ke korekci jejich drZeni téla béhem celého dne.

Pi1 vybéru cviki, které jsem do hodin zafadila, jsem kladla diraz na rovnomérné
protazeni a posileni vSech svalovych skupin. Dévcata si také vyzkousSela cviky na uvédomeéni
si jednotlivych télesnych segmentl a celkové uvolnéni. Pro zpestieni jsem také zaradila cviky

zamé&fené na motoriku chodidla, které nejsou bézné zatfazovany.
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4.4 Vyhodnoceni vyzkumnych otazek

1. Prvni vyzkumnou otazkou bylo, zda bude u sledovanych dévcat vysoké procento vyskytu
Spatného drzeni téla. Za vysoké procento vyskytu povazujeme hodnoty nad 50 %.
U sledované skupiny dévc¢at bylo vadné drZeni téla u 2, to ¢ini 8 %. U 81 % divek byly
zjistény Vv drzeni téla odchylky od idealniho stavu, ale v bodovém souctu hodnoceni bylo
celkové drzeni téla velmi dobré. U zbylych 11 % dévcat bylo drzeni téla vyhodnoceno jako
vyborné. U této skupiny nebylo sledovano vysoké procento vyskytu vadného drzeni téla.

2. Dalsi vyzkumnou otdzkou bylo, zdali bude u dévcat vysoké procento vyskytu asymetrie
a oplosténi zad. Za vysoké procento vyskytu povazujeme hodnoty nad 50 %. Asymetrie,
nedostatecné rozvijeni patefe nebo oplosténi v nékterych ¢astech patefe bylo sledovano
u 70 % procent zucastnénych divek. Procento vyskytu je vysoké.

3. Tieti vyzkumna otazka znéla, jestli budou vybrand cviceni pro dévc€ata motivujici
a zajimava. Pozitivni postoj k absolvovanym hodinam télesné vychovy zaujalo 92 %
dévcat. Na tomto zakladé je mozné tvrdit, ze napli hodiny byla pro zakyné dostatecné

motivujici, zajimava a dévcata se dozvédéla nové informace.
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4.5 Motivacni plakaty ke korekci drZeni téla
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cil je mnohdy v dohledu.

prochazku.
Bradu zasun dozadu,
to neznamena byt pozadu.

Hlava zprima, hled kupredu,

Temeno uvazane na provazku,
meéj na pameéti, i kdyz jdes jen na

[mtodické poznamky:

vzhdru

Chyby v provedeni:
- predsunuta hlava

- hlavu tahnout za temeno smeérem

- bradu tlacit sméerem dozadu

4
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Do stran a dold fixu
ramena,

to vSe mnoho znamena.
Paze volne podél tela,

to hezkou siluetu déla.

Do kapes zastr¢ lopatky,
vyvaruj se pohybd zpatky.

Metodické poznamky:
- ramena tahnout doldi a do Stran

- lopatky pritisknout k Zebri.w: tahnout
k sobe a dold

Chyby v provedeni:
- ramena rotovana dopredu
- odstavajici lopatky

,Zavreny“ hrudnik a kulata zada
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Hrudnik hrde vpredu nes,
kde motyli se mohou snést.
Dolni dhly spodnich zeber,
tahni k télu, snaz se, zaber.
Pak uvolni se, Zadna krec,
vSe prozradi téla rec.

Metodické poznamky:

- hrudni kos ,otevreny“

- dolni ahly Zeber tahnout smerem do tela

Chyby v provedeni:
- pozor na nadechové postaveni hrudniku!
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1. BRICHO A BEDRA

Kazde rano oble¢ rifle,
nejlepsi jsou trosku uple.
Bricho stahni, zapni zip,
s tim si musis poradit.
Panev podsad, bedra pevna
rovnovaha svald zjevna.

% Metodickeé poznamky:
- zpevnit brisni svalstvo,
tzv.. ,zazipovat“

- podsadit panev

Chyby v provedeni:
- uvolnena brigni stena
- zvetsena bederni lor'déza/
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5. HYZDE A DOLNI

. Mezi palky petikacka,
KONCETINY

drz cely den, je to hracka.
Hyzde pevne jako skala,
silueta v dali sala.
Paty mirné od sebe,
»gopicky miri phed Tebe.

‘ /A:etodické poznamky:
| - zpevnit hyzdé

J - stoj mirné rozkroény, chodidla na Sirku panve

- chodidla rovnobeézna

Chyby v provedeni:
- §picky rotované dovnitr nebo ven j
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6. STRANOVA SOUMERNOST

Ramena vZdy soumerna,
skolnimu batohu jsou vérna.
Pater, ta je osou tela,
krasné rovna by byt méla.

V jedné rovine obe kosti panevni,
pro zdrava zada to je hodne
zasadni.

Metodické poznamky:

Chyby v provedeni:

ramena uvolnéna a ve stejné vysce
pater rovna, bez vyboceni

boky v soumeérné pozici

- stranova asymetrie u jednotlivych scgmenta/" ‘
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4.6 Cviky pro podporu spravného drZeni téla

Pro uc¢innou korekci drzeni téla je nezbytné posilovat a protahovat spravné svaly,
tak aby byly v rovnovaze a snaha méla vysledky. V tabulce nize je uvedeno 19 cvikd, které
mohou byt pribézné a pravidelné¢ zarazovany do vyuky v ramci rozcviceni nebo na zaveér
vyucovaci jednotky. Obtiznost nize uvedenych cvikd je rozdilna. Je nutné zaky nejprve
se cvikem seznamit a dbat na spravné provedeni. Jakmile budou provedeni zvladat
bezchybné, miizou byt zafazeny v rozcvicce nebo V jiné ¢asti hodiny.

V tabulce jsou nejprve uvedeny cviky protahovaci, po nich nasleduji cviky posilovaci.

Cviky upravené podle Stackeové (2012):

Protahovani bederni | Vychozi poloha Kone¢na poloha
casti zad
Leh na zéadech, dolni Dlanémi uchopit
koncetiny pokréeny kolena, ptitahnout
K hrudniku
Sed, dlan¢ volné Rovny ptedklon,
Vv urovni stehen 0 predlokti v kontaktu

s podlozkou Q

A Pozn.: zahrnuje také h
protazeni hamstringli

a vzpfimovace trupu

Sed skiizmo pokrémo Uklon, paze
(tzv. turecky sed), 0 protahované  strany /

paze volné podél téla Ve vzpazeni, dlan o
A A sméiuje dovnitt A

Pozn.: varianta -

L >< provedeni v sedu

roznozném, pak jsou

protahovany také
adduktory stehna
a flexory kolen
(hamstringy)
Leh na zadech, upazit, Pokréené dolni
kolena pokréena koncetiny rotovat

najednu a druhou
stranu, hlava vzdy

opacné o
0 Pozn.: je protahovan

také vzptimovac

trupu
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Protahovani Sije Vychozi poloha Konecna poloha
Sed skfizmo pokrémo Rukou uchopit hlavu
(tzv. turecky sed), 0 a pomalu tahnout na
paze volné podél téla stranu
A A Pozn.: je protahovana k
horni ¢ast
k, >< trapézového svalu ><
Sed, dlané volné Sed, hlavu uchopit
V Urovni stehen 0 zatemeno, pomalu,
s vydechem
A pritahovat k hrudniku,
~ ramena tlacit dola b
Protahovani flexori | Vychozi poloha Konecna poloha
ky¢li
Leh na biiSe, hlava Dolni kongetina
opfena o celo, ruce ohnuta v koleni,
podél téla za kotnik  pritahovat
. o~ o | khyzdi ._Ag
Pozn.: je protahovan
pfimy sval stehenni
Podiep zanozny, ruce 0 Panev protlacit vpied, 0
polozeny na stehnu, kratka vydz
panev podsazena Pozn: je protahovan
bedrokyclostehenni
‘ sval N
Protahovani flexori | Vychozi poloha Konecna poloha
kolen
Klek pfednozny, pata 0 Provést hluboky
na podlozce ohnuty piedklon
a koncetina propnuta Pozn.: je protahovan
také vzpiimovac
trupu a lytkovy sval
Protahovani Vychozi poloha Kone¢na poloha
adduktori dolnich
koncetin
Sed, chodidla se Uvolnit kycelni
dotykaji celou 0 kloub, dlanémi mirné 0
plochou, paze drzi tlacit do kolen/hmitat
Spicky A b Pozn.: wvarianta —
Viehu na zadech, \‘ (/

SV

chodidla se dotykaji,
kolena tlacit
k podlozce
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Protahovani prsnich
svali

Vychozi poloha

Konecna poloha

Vzpor kle¢mo, hlava
v prodlouzeni  téla,
zpevnéna biisni sténa

T

Sed na patach, paze

protahnout

ve vzpazeni do dalky
aprotla¢it  smérem
dolu

Pozn.: varianta — paze
ve vzpazeni zevnitf

N

Protahovani dolnich | Vychozi poloha Kone¢na poloha
koncetin
Sed, dlané volné Flexe v chodidle,
V urovni stehen 0 dotknout se dlanémi, 0
opakovana kratka
vydrz ( k
Pozn.: je protahovan S
také vzpiimovac
trupu
Posilovani  briSnich | Vychozi poloha Konecna poloha
svali
Leh na  zadech, Tahem zvedat bedra
prednozit, paze volné mirné od podlozky
podél téla Pozn.: sta¢i n¢kolik
cm, dolni koncetiny
o mohou byt pokréeny =

v koleni

Leh na zadech, dolni Pomalu, tahem
koncetiny pokrceny, odvijet patet
chodidla na Sitku od podlozky, bradu
panve, ruce zkiizit {(i zatahovat vzad fm
na hrudniku =) Pozn.: sta¢i ,,odlepit* M
dolni uhly lopatek
od podlozky a zpét
Leh na bfiSe, hlava Podpor vpredu

optena o celo, ruce
podél tela

na predloktich, vydrz

Pozn.: pozor! nesmi
byt prohnuti v hrudni
nebo bederni ¢asti zad

Len na boku, trup Podpor na potedlokti

Vv podporu lezmo bokem, vydrz

na predlokti 0 Pozn: jsou posilovany o
______% sikmé brisni svaly /l

Posilovani Vychozi poloha Konecna poloha

hyZzd’ovych svali
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Leh na zadech, dolni
koncetiny pokrceny,
chodidla na Sitku
panve, dlan¢ otoceny

vzhiru, podsadit
panev, bedra tladit
k podlozce

Panev zvedat pomalu
vzhiiru

Pozn.: hyzdé po celou
dobu stahlé, zahrnuje
také posileni pfimého
svalu btisniho

Vzpor kle¢mo, hlava
v prodlouzeni  téla,
zpevnéna biisni sténa

T

Pomalu zanozit,
panev nerotuje

Pozn.: variantou je
unozeni s koncetinou
pokréenou v koleni,
pozor na rotaci panve

Posilovani svali | Vychozi poloha Konecna poloha
mezilopatkovych
Sed skiizmo pokrémo Upazit pokrémo,
(tzv. turecky sed), 0 lopatky tlacit k sobé
paze volné podél t¢la atisknout Kk zebrtim,
vydrz/mirné¢  hmitat

JAVAN
><

Vv pfedozadni roviné
Pozn.: lopatky tlacit
K Zebrim a tahnout
dolu

varianty:
upazit/vzpazit/ptipazit
pokrémo

&
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5 ZAVERY

U sledovaného souboru 27 divek ze Zékladni a matefské Skoly v Hnojniku byla
hodnocena na zaklad¢ stanoveného vyzkumného problému kvalita drzeni téla a vyskyt
asymetrii a oploSténi na patefi. Dale byly vyhodnoceny také zakladni antropometrické
charakteristiky. Na zakladé ziskanych dat zakyné absolvovaly hodiny télesné vychovy,
kde byly seznameny se zasadami spravného drzeni t¢la a s korekénimi cviky. Byla zjistovana
také zpétnd vazba prostiednictvim anketni otdzky. DéEvcCata byla tdzana na spokojenost
S hodinami télesné vychovy, a jestli pro né byly nové informace pfinosem.

Primérnd hmotnost u skupiny zicastnénych dévcat byla 46,7 kg. Priimérna télesna
vyska byla 160 cm. Hodnoty BMI u této skupiny se v priméru pohybovaly kolem 18,6.

Na zékladé ziskanych dat Ize konstatovat, Ze dokonalé drZeni téla bylo vyhodnoceno
u 11 % dévcat. Velmi dobré drZzeni téla bylo vyhodnoceno u 81 % dévcat a 8 % divek mélo
vadné drzeni téla. Toto procento tvofila dvé dévcata, kterd v dobé méfeni nosila korzet
pro korekci skoliotického drzeni téla. Je mozno tvrdit, Ze nebylo pfitomno vysoké procento
vyskytu vadného drzeni téla. Pfi detailnim rozboru stavu jednotlivych télesnych segmenti
je ztejmé, ze nejvice odchylek od normalu skupina vykazovala v drzeni pletence ramenniho,
hrudniku a bficha. Nasledovaly odchylky v drzeni zad a bederni oblasti. Nejlépe hodnoceno
bylo postaveni dolnich koncetin.

Prostfednictvim Adamsova testu ptedklonu byla zjiStovana piitomnost asymetrii
a oploSténi na patefi. Byla také sledovana plynulost rozvijeni patefe v celém jejim rozsahu.
2 dévcata, coz cCinilo 8 % z celého souboru, nosila v dobé méteni korzet pro korekci
skoliotického drzeni téla. U 22 % dévcat bylo mozno konstatovat plynulost rozvijeni patete
ve vSech castech. U 70 % dévcat bylo sledovano oplosténi patefe v nékteré jeji ¢asti nebo
asymetrie. Procento vyskytu asymetrii nebo oplosténi na patefi bylo u této skupiny vysoké.
Nejcastéji bylo sledovano oplosténi zad v bederni oblasti. Tento stav vykazovalo 8 divek.
Asymetrie paravertebralnich valii byla pfitomna u 7 divek. Hrudni ¢ést patefe byla oplosténa
u 5 divek. Pouze u jednoho dévcete byl sledovan nedostatecny rozsah pohybu.

Na anketni otazku spokojenosti s hodinami télesné vychovy odpovédéla naprosta
vétSina divek pozitivne€. 92 % dévcat oznacilo hodiny za piinosné a nékdy v budoucnu
by rady absolvovaly hodiny s podobnou naplni. 2 divky, tedy 8 % z celého souboru,
odpoveédély, ze se jim napli hodiny nelibila a pfisté by daly prednost jinému obsahu.

Ani jedna divka neuvedla, ze by hodina byla nezajimava.
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Pravidelné cviceni a pohybova aktivita spole¢né se znalostmi o tom, jak ma vypadat
spravné drzeni téla je pfedpokladem zdravého vyvoje déti Skolniho véku. Tyto faktory
ptispivaji k tvorbé fyziologicky spravnych pohybovych stereotypt a tim i k budouci kvalité
zivota. U sledované skupiny dévcat byly vyhodnoceny individudlni nedostatky, v celkovém
souctu je vSak u vétSiny dévcat drzeni téla hodnoceno jako velmi dobré. Pfi odstranovani
odchylek mohou byt ndpomocny zpracované motivacni plakaty s autorskymi ilustracemi,
které byly predany vyucujici télesné vychovy K distribuci mezi zaky a k moznému vyuziti

ve vyuce.
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6 SOUHRN

Cilem diplomové prace bylo vyhodnotit drzeni téla a vyskyt asymetrii a oplosténi
na pateii u divek starSiho skolniho véku.

Sbér dat byl realizovan v kvétnu roku 2014. Sledovana skupina citala 27 dévcat
ve véku 12-13 let. Drzeni téla bylo u divek hodnoceno neinvazivni, vizualni metodou. Drzeni
jednotlivych télesnych segmentii bylo posuzovano subjektivné, pomoci siluetogramd.
Asymetrie aoplosténi zad bylo hodnoceno prostiednictvim Adamsova testu piedklonu.
Nejvice odchylek u drzeni télesnych segmentli bylo zjiSténo V drzeni pletence ramenniho,
nejméné naopak u postavené dolnich koncetin. Celkové bylo u vétSiny dévcat vyhodnoceno
drzeni téla jako velmi dobré. Vysledky Adamsova testu pifedklonu poukazuji na zvyseny
vyskyt asymetrii nebo oplosténi v nékterych ¢astech patefe. Na zakladé vypocitanych hodnot
BMI je ziejmé, Ze vétSina sledovanych dévcat se nachazi v padsmu normy, jejich hmotnost
je optimalni.

Zakyné byly v ramci $kolni t&lesné vychovy poudeny o zasadach spravného drzeni téla
a byly také seznameny S vybranymi cviky. Na zaklad¢ zodpovézené anketni otazky mizeme
tvrdit, ze dévcata byla novymi informacemi zaujata a byla pro né pfinosem.

Vyucujici télesné vychovy obdrzela sadu motivacnich autorskych plakétkt
se zasadami spravné¢ho drzeni téla, které jsou uréeny k distribuci mezi zaky a k vyuziti

ve vyuce. Zarovei také seznam cvieni, které je mozno pribézné realizovat ve vyuce.
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7  SUMMARY

The main task of the thesis was to evaluate body posture and incidence of asymmetry
and flattening of the spine in older school aged girls.

The data were collected in May 2014. The study group consisted of 27 girls aged
12 to 13 years. Posture was evaluated by non-invasive visual method. Posture of individual
body segments was assessed subjectively, by siluetograms. Asymmetry and flattening of the
back was assessed through the Adam’s forward bend test. The most abnormalities were found
in the position of a shoulder girdle. The least deviations were observed in the position of -
legs. Overall the postures were evaluated as very good in most of the girls. Results of the
Adam’s forward bend test show an increased incidence of asymmetries or flattening of some
parts of the spine. Following BMI analysis showed that most of the girls have standard
optimal weight.

The principles of the proper body posture and selected excercises were introduced
to the schoolgirls during a physical education class.

The teacher of physical education received a set of author’s motivational posters
showing the principles of the right posture, which are supposed to be used in classes
and distributed among students. The teacher also got a list of excercises which may
be implemented regularly in PE classes.
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9 PRILOHY

Ptiloha 1: Oznameni pro rodice

Ptiloha 2: Protokol k vySetfeni drzeni téla

Ptiloha 3: Anketni otazka k hodiné télesné vychovy
Ptiloha 4: Vzor ptipravy na hodinu
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Ptiloha 1: Oznameni pro rodice

V Olomouci dne 31.3.2014

Vazeni rodice,

jsem studentkou 5. ro¢niku Univerzity Palackého v Olomouci. Studuji ucitelstvi v kombinaci
télesnd vychova — biologie. Nyni pisi svou diplomovou praci a data, ktera budu potiebovat,
bych rada ziskala u déti na ZS Hnojnik. Mym hlavnim cilem bude zhodnotit u déti drZeni téla.
Tato metoda je neinvazivni, jde o pozorovani jedince ve stoji, kdy hodnotim, zdali jsou
U jednotlivych segmentt téla n¢jaké odchylky od normalniho stavu, tj. srovnavam s presn¢
danymi siluetogramy. Toto méfeni bych realizovala v hoding télesné vychovy, tedy nedojde
k naruseni vyuky v jinych predmétech.

Na zakladé ziskanych dat navrhnu vhodnd cviceni a motivacni plakaty ke korekci spravného
drzeni téla.

Diplomova prace Vam v piipadé zajmu bude volné k dispozici.

Dékuji

Be. Tereza Oborna

Souhlasim/nesouhlasim aby se moje dit¢ ucastnilo sbéru dat pro ucely diplomové prace.
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Ptiloha 2: Protokol k vySetieni drZeni téla

Protokol k vySetieni kvality posturalnich funkci (drZeni téla)

Hodnoceni drzeni téla — lateralni pohled

Hodnoceni kréniho useku

Hodnoceni hrudniku

Hodnoceni oblasti ramen a hrudniku

Hodnoceni drzeni trupu

Hodnoceni bficha

Hodnoceni bederni oblasti

Drzeni hrudniku

Hodnoceni drzeni téla — dorsalni pohled

DrZeni hlavy

Drzeni pletence ramenniho

Drzeni zad

Drzeni panve

Hodnoceni dolnich koncetin

drzeni téla:
F NG F2 4 T AV (< SRR

POZNAMKY: ..ot et ettt ettt ettt eenre e
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Ptiloha 3: Anketni otiazka k hodiné télesné vychovy

Jak se ti libila dneSni hodina? (odpovéd’ vyzna¢ kiizkem)

o Hodina byla perfektni. Cviceni a hry byly pro mne nové a zajimavé a motivovaly mne k aktivite.
Rada bych podobnou hodinu zopakovala i v budoucnu.

o Hodina se mi libila, ale ptisté bych dala pfednost jiné naplni v hodiné té€lesné vychovy.

0 Hodina se mi nelibila, cviceni a hry pro mne nebyly zajimavé.
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Ptiloha 4: Vzor pripravy na hodinu

PISEMNA PRIPRAVA

na vyucovaci jednotku télesné vychovy

Vyucuje: Bc. Skola: Masarykova ZS a MS Hnojnik
Tereza
Oborna
Datum: 5.6.2014 Trida: VI.AB Pocet 27
Zaki:
VII.AB

Cil vyucovaci jednotky:

vzdélavaci: Seznamit Zakyné se zasadami spravného drZeni téla.
vychovny: Vnimavost a ohleduplnost ke spolucvicenci, spoluhraci.
zdravotni:  Cviceni kompenzac¢ni s diirazem na spravné drZeni téla.
Materialni Zinénky, nafukovaci balonky, noviny, kulicka, frisbee,
zajisténi: volejbalovy mi¢
Cas | Obsah Poznamky
min

Uvodni ¢ast:

- seznameni s naplni vyu€ovaci jednotky

10

Pripravna ¢ast

- nacvik spravného drZeni téla, pro zapamatovani pouzit
jednoducha ptirovnani

1. hlava taZena za provazek vzhiru

2. ramena do stran a lopatky do kapes

- 3.na hrudi motyli

4. biicho zazipovat do malych rifli
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- 5. pétikacka mezi pulky
- 6. stranova symetrie

29

Hlavni ¢ast:

Ve dvojici
1. ,,Loutka“ — jedno dévce lezi a ma zaviené o¢i, druhé ndhodné
zveda a pohybuje koncetinami — uvédomeéni polohy
2. ,,Zada* — jedno dévce sedi v tureckém sedu, druhé lehce tlaci
kolmo na ramena, zkous$i mit zada kulata, prohnuta, vzpiimena,
pocit rozdilu
3. ,,Silnice™ — prvni z dvojice zaujme vzpor kleCmo, stridave
zkousi vyklenout a prohnout zada, druhd z dvojice polozi ruku
na bedra
4. ,,Kopec* — prvni z dvojice zaujme vzpor kle¢mo sedmo, paze
podél téla, druhda zdvojice lehce piejizdi prsty podél
paravertebralnich vald
5.,,Vajicko* — sed skrémo, paZe obejmou kolena, kolébani
6. ,,Sedacka™ — sed, ruce polozit pod hyzd¢, vnimani sedacich
kosti, stfidavé nadlehcovat jednu a druhou stranu
7. ,,Dilek* — prvni z dvojice zaujme vzpor vzadu lezmo, kolena
pokréend, druhd z dvojice polozi balonek na bficho, utvofit
,Hdulek a udrzet balonek na bfiSe, balancovat s mickem
dychanim do bficha
8. ,,Micky“ — otaCeni s mickem mezi tely, rizné pozice
s udfenim micku mezi Cely, pfedavani micku po stranach
Ve skupiné (v kruhu)
9. ,;masazni kruh* — kazdy je masirovan a sdm né¢koho masiruje
10. ,,Ponozka‘“ — vyzout obé ponozky bez pouZiti rukou
11.,,Kuli¢ka® — ptfedavani kuli¢ky chodidly, po kruhu
12. ,,Noviny*“ — roztrhat noviny na co nejvice kouskl, pouze
chodidly
Zavérecné zklidnéni
13. ,,Smich* — dévcata lezi tak, aby kazda méla na bfise hlavu
spoluzacky, zkousi dychat do biicha, smat se, uvolnit se
Zavérecna Cast:

3

- zpétna vazba a zhodnoceni aktivity zakyn
- zodpovézeni anketni otazky (v papirové podob¢)
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