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1 Uvod

Tématem bakaldrské prace je vytvoreni pohybového programu pro osoby s télesnou
disabilitou (amputace dolni koncetiny). Konkrétné jsme se zaméfili na praci s osobou
po amputaci dolni koncetiny, ktera je dle Svétové zdravotnické organizace (dale jen WHO)
fazena mezi osoby s télesnou disabilitou.

Vzhledem ke specificnosti tématu jsme sestavili a aplikovali intervenéni pohybovy
program pro konkrétni osobu s amputaci dolni koncetiny, ve kterém zohledfiujeme vék,
pohlavi a zplsob zdravotniho znevyhodnéni véetné doby jeho vzniku. Do vytvoreného
intervencniho programu jsme zakomponovali i pohybové cinnosti a zkuSenosti klienta pred
dobou vzniku jeho zdravotniho znevyhodnéni. S realizaci nami vytvoreného intervencéniho
programu souviselo i sledovani vlastni pouzitelnosti cilené intervence, jeji funkcnosti
a efektivity pro Setfenou osobu. V mnohych pfipadech se u osob se zdravotnim
znevyhodnénim zamérné vytvorfena pohybova intervence stavd vyznamnym stimulem
pro navrat do , béZného” Zivota majoritni spolec¢nosti (pojem majoritni zde zminén vzhledem
ke zdravotnimu znevyhodnéni a sportovnim aktivitdm). Vsouladu stimto obecné
publikovanym faktem jsme se rovnéz snazili o jeho potvrzeni v konkrétni situaci.

PovaZujeme za zcela nezbytné zd(iraznit skutecnost, Ze jakakoliv amputace casti téla
pfindsi pro danou osobu zasadni zmény v jeho kazdodennich ¢innostech a celkovém zplsobu
Zivota. Tyto zmény jsou vnimany pfevaziné negativné a kazdy jedinec se s nimi vyporadava
vlastnim zplsobem.

Mezi obecné zminované vidy pattfi zmény v psychickém vnimani a citéni vlastni
osobnosti, vnimani dlouhodobé bolesti, dlouhodoba pracovni neschopnost svelmi castou
naslednou ztrdtou zaméstndani a soucasné i zmény v celkovém Zivotnim stylu.

Vzhledem k vySe uvedenému jsme se snaZili vytvofit intervenéni pohybovy program
pro osoby po amputaci dolni koncetiny, abychom tak mohli alespon castec¢né pfrispét
ke zlepseni kvality Zivota lidi s timto typem zdravotni disability.

Bakalafska prace je rozdélena na dvé casti — analytickou a syntetickou. V analytické
Casti jsme celkové nastinili problematiku osob se zdravotnim postiZenim se zamérenim
na pohybové a sportovni aktivity osob samputaci vcéetné nejvysSich sportovnich soutézi.
Zminujeme i Mezinarodni klasifikaci funkénich schopnosti disability a zdravi (dale jen MKF),
ortopedickou protetiku a sportovné kompenzacni pomtlcky pro osoby samputaci dolni

koncetiny.



V syntetické ¢asti predklddame zpracovany intervencéni pohybovy program aplikovany
na probandovi po amputaci dolni levé koncetiny. Blize pak predstavujeme dvandct pohybovych
jednotek, které byly probandovi uréeny na obdobi jednoho roku. Kazda dil¢i jednotka
je vrozsahu Sesti cvikd. U jednotlivych pohybovych jednotek uvadime graficky nakres cvik(

a informace o intenzité zatizeni a fyziologickém vyznamu cvikd.



2 Metodologie

2.1 Cil, dkoly, predmét prace

Cil prace

Cilem prace bylo vytvoreni pohybového programu pro osoby s télesnou disabilitou
(amputaci dolni koncetiny) s dosazenym zjisténim, zda muZe jedinec samputaci dolni
koncetiny sportovat sobménami vychdzejicimi zjeho handicapu stejné, jako jedinec
bez handicapu.

Intervencni program byl aplikovan pouze u jedné osoby s amputaci levé dolni
koncetiny, nebot je velmi obtizné najit dvé osoby se stejnym typem zdravotniho znevyhodnéni

a shodnymi anamnestickymi daty.

Ukoly prace

Rozbor literatury, bez které by nebylo mozné analytickou ¢ast a intervencni jednotky
vytvofit.

Vytvoreni a aplikovani intervencniho pohybového programu pro osobu s amputaci
dolni koncetiny.

Vyhodnoceni zavéru prace.

Predmét prace

Osoba, pro kterou byl vytvoren pohybovy program, vedla béiny Zivot, ve kterém
se prilezitostné vénovala sportu a jinym aktivitdm, ale stal se ji pracovni Uraz a pfisSla o ¢ast
dolni koncetiny (stehenni amputace). Bylo tézké se zase vrétit k zalibam, které pred Urazem
mohla délat, napfiklad: jizda na kole, lyZovani, béhani atd. Proto jsme vytvofili pohybovy
program, aby se mohla lépe zaclenit do spolecnosti a mohla se snadnéji vratit zpét ke svym
oblibenym pohybovym aktivitdm. Jiz zminovana osoba byl muz ve véku 39 let, ktery se dnes
po Uspésném zaléCeni pahylu snazi dostat do aktivniho Zivota a zkousi rGzné sporty,
momentalné je clenem tymu volejbalu sedicich, ve kterém se tento rok zucastnil
Mezinarodniho turnaje volejbalu sedicich s umisténim na tretim misté. Predmét prace
z hlediska obsahového je aplikovani intervencniho pohybového programu u osoby s amputaci

dolni koncetiny, z hlediska ¢asového v obdobi jednoho roku (1. 11. 2014 — 1. 11. 2015).
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2.2 Pouzité metody prace

Mezi zdkladni metody jsme zaradili metodu obsahové analyzy a metodu vlastniho
dlouhodobého nestandardizovaného pozorovani. V analytické ¢asti prace jsme vyuZzili metodu
obsahové analyzy. Metoda pozorovani byla vyuzita v syntetické ¢asti bakalarské prace. Pomoci
obsahové analyzy jsme ziskali mnoZstvi odbornych informaci zoblasti aplikovanych
pohybovych aktivit a sportu osob se zdravotnim postizenim véetné kompenzacnich pomicek
pro tyto osoby. Nasledné jsme ziskané poznatky ucelové zpracovali v nami predkldadany
kompilat. Jednotlivé publikace jsme zhodnotili v kapitole 2.3 Rozbor literatury.

Odbornici blize specifikuji ndmi vyuzité metody takto: metody teoretického vyzkumu
pouzivame pro teoretické zkoumani jevd a procesl télesné kultury. Tyto metody lze uplatnit
pfi hledadni predmétu vyzkumu, pfisnaze o vymezeni problému, kformulaci hypotéz
nebo pro urceni vhodné metodiky vyzkumu. Tyto metody maji nejvétsi vyznam pfi formulovani
zavérl a lze u nich upravit informace ziskané empirickym vyzkumem na Urovni teoretické

informace (Stumbauer, 1989).

1. Metoda obsahové analyzy

Jde o ziskani co nejvétSiho mnoistvi informaci z oblasti, kterou hodldme zkoumat
aoseznameni se se soucCasnym stavem pozndni vtéto oblasti. Zakladnim
a nejdllezitéjsim zdrojem informaci je studium pfislusné odborné literatury. Kromé
studia odborné literatury v tisténé podobé muizZeme vyuZivat mnoha dalSich zdroj
(relevantni internetové zdroje, informacni databdze). Prace vétSinou zacina
tzv. pfedbéZznou teoretickou analyzou. PouZitim této analyzy bychom méli ziskat
co nejvétsi mnoizstvi informaci zoblasti, kterou chceme zkoumat aseznamit
se s nynéjsSim stavem poznani v této oblasti (Chraska, 2007). ,V etapé predbéiné
teoretické analyzy problému se predevsim snazime:

- zjistit a popsat zakladni elementy a osvétlit jejich funkci, o analyzovani a urceni

znamych pficin a zakond,
- analyzovat a urcit, které jiz znamé priciny a zakony se u fungovani jevu uplatiuiji,

jakym zpGsobem, v jaké miFe a za jakych okolnosti“ (Stumbauer, 1989, 25).
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2. Metoda pozorovani
Je charakterizovana jako nejstarsi a nejrozsifenéjsi metoda ziskavani dat o sledované
realité. Chraska (2007, 151) uvadi, ze ,pedagogické pozorovani byva definovano jako
sledovani smyslové vnimatelnych jevl, zejména chovani osob, pribéhu déji aj“.
Vzhledem k naro¢nosti na €as je pozorovani rozliSovano na kratkodobé a dlouhodobé
(jako kratkodoba se zpravidla oznacuji ta pozorovani, kterd netrvaji déle nez jednu
vyucovaci jednotku). Podle toho, zda se pfi pozorovani pozorovatel setkdava pfimo
s predmétem pozorovani ¢i nikoli, byva hovofeno o pozorovani ve vlastnim smyslu
slova - vlastnim (pfimém) pozorovani - a o pozorovani v nevlastnim smyslu slova -
nevlastnim pozorovani. Pfi vlastnim pozorovani se pozorovatel setkdvd primo
s predmétem pozorovani. B&Znd pozorovani, ktera jsou vidy ve vétsi ¢i mensi mire
poznamenana intuitivnim pfistupem a subjektivitou byvaji ozna¢ovana jako pozorovani

nestandardizovana (Chrdaska, 2007).

2.3 Rozbor literatury a prament

K problematice pohybové aktivity s amputaci dolni koncetiny, potazmo sportovcl
s jakymkoli postizenim, bylo zna¢né obtizné dohledat dostupné literdrni zdroje. Vzhledem
k tomu, Ze se téma bakalarské prace dotyka také zdravotnictvi, bylo nezbytné Cerpat i ze zdrojl
zdravotnické literatury, jako je napriklad Sosna, A., Vavrik, P. & Krbec, M. (2001). Zdklady
ortopedie. Nebo Hrabovsky, J. & Janik, P. (2002). Chirurgie. Bohuzel, tyto zdroje neposkytuji
informace o sportovcich s pohybovou disabilitou. Ze vSech literarnich zdroji a pramend, které
byly pouZity vanalytické casti bakalarské prace, byly povazovdny za nejvice pfinosné
monografie Kudlacek, M., Spurna, M. & Jesinova, L. (2013). Aplikované pohybové aktivity osob
s télesnym postizenim. Déale pak Kudlacek, M., JeSina, O. & Spurnd, M. (2013). Zdklady
aplikovanych pohybovych aktivit. Tyto publikace jsou aktudlni a poskytuji mnoho informaci
o sportovcich s pohybovou disabilitou.

V analytické ¢asti prace bylo dale cerpano zinternetovych pramenl zejména
z dostupnych materialt Ceského paralympijského vyboru. Zde se nachazi mnoho zajimavych
a uzite¢nym ¢lank, které byly ndpomocny ke zpracovani zvoleného tématu.

Z nemalé casti také pomohly osobni konzultace s fyzioterapeutem, ktery mél probanda
po jeho pracovnim Urazu v péci. Fyzioterapeut informoval, jak proband vse fyzicky i psychicky
zvladal, a na ¢em by bylo vhodné dale zapracovat. Nastinil také moZnosti, co s protézou lze

provadét, co proband zvladne, a co jiZz neni v probandovych moznostech.

12



Za pfinosné také Ize povaZovat rozhovory se samotnym probandem, ktery
se o problematiku amputaci velmi aktivné zajima, a v nékolika smérech se stal retrospektivnim

zdrojem informaci.
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3 Analyticka ¢ast prace

3.1 Mezinarodni klasifikace funkcnich schopnosti, disability a zdravi

Primarné je velmi duleZité si uvédomit, Ze Mezindrodni klasifikace funkénich
schopnosti, disability a zdravi neni klasifikaci lidi, ale Ze se jedna o klasifikaci, ktera se zabyva
charakteristikou lidského zdravi v souvislostech s individudlnimi potfebami a s vlivy prostredi
u kazdého jednotlivce. Je to vycet charakteristik zdravi a souvisejicich faktort, které jsou
zdrojem disability. Proto jedinci nemohou byt charakterizovani nebo redukovani pouze
v pojmech jejich poruch ¢i limitd aktivit. Napfiklad misto toho, aby se referovalo o ,,mentalné
handicapované osobé”, klasifikace bude pouzivat vyraz ,osoba s problémy pfi uéeni”. Timto
smérem chce Mezinarodni klasifikace funkénich schopnosti, disability a zdravi (dale jen MKF)
odmitnout oznadovani osob prostrednictvim pojmd zdravotnich problémd nebo pojmu
disability. Namisto toho bude pouZivat vyrazy, které jsou neutrdlni, pokud nejsou pfimo
pozitivni. Proto se bude vidy a vSude hovofit konkrétnim jazykem. Tento zplsob vyjadrovani
vSak pfindsi problém stim, co mlze byt nazyvano ,rozumovost pojm(“. Jestlize pouZijeme
slovo disabilita, mUZe se v nékterych pripadech jednat o nevhodné oznaceni. Problém pak neni
v jazykovém vystupu, ale ve vystupu, kterym jsou postoje ostatnich jedincl a spolecnosti.
Nezbytny je spravny obsah a uzivani pojmu klasifikace. Svétova zdravotnicka organizace (dale
jen WHO) je vazana trvalym Usilim zabezpecit to, aby osoby s disabilitami byly zplnomocnény
pti klasifikaci, nikoliv aby byly zbaveny opravnéni, nebo aby byly znovu diskriminovany (Pfeiffer

& Svestkova, 2008).

3.2 Svétova zdravotnicka organizace

World Health Organization (dale jen WHO) je hlavnim fidicim organem, ktery
koordinuje mezinarodni spoluprdci v oblasti péce o zdravi. Vznikla dne 7. dubna 1948
Spojenymi narody v New Yorku a v soucasné dobé ma 192 ¢lenskych stat(, z nichz ma kazdy
pravo jednoho hlasu. Primarni tloha WHO je stanovena jejim statusem — dosaZeni co nejvyssi
urovné zdravi pro vsechny osoby na celém svété. Zodpovédnost za jednotlivé Ulohy prebiraji
vlady jednotlivych stat(l, které garantuji pravo svych obyvatel na péci a zdravi. Poslanim WHO

je pomahat vsem vldadam nést odpovédnost za zdravi obcan(, posilovat Ucast vsech resortl
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naplnéni zdravotnickych programl a zvySovat aktivni podil vefejnosti na péci o zdravi
(Jarosova, 2007).
Hlavni funkci WHO je:

- rozvoj a Sifeni vhodné zdravotnické technologie, informace a standardy,
- spoluprace s vladami pfi rozvoji narodnich zdravotnich programd,
- poskytnout celosvétové poradenstvi v oblasti zdravotnictvi,

- ustanovit globalni standardy pro zdravi (JaroSova, 2007).

Vymezeni pohybového postizeni

Spoleénym charakteristickym znakem pro sportovce s télesnym postizenim je ¢astecné
nebo celkové omezeni hybnosti (Kudlacek, Spurna & JeSinova, 2013). Vada hybnosti vznikd
v dlsledku postiZzeni pohybového, nosného nebo nervového ustroji (Hruska, 1995). Pohybova
aktivita pro osoby s télesnym postiZzenim je Uzce propojena i s kognitivnimi a emocnimi procesy
Clovéka, tudiz ma télesné postizeni dopad na celou jeho osobnost (Vitkova, 2003). Omezeni
hybnosti jedince mohou byt ziskané nebo vrozené a mohou vznikat nékolika zpUsoby. Omezeni
nejcastéji vznikd v duUsledku pfimého poskozeni pohybového aparatu (napf. amputace,
deformace) nebo jako nasledek postizeni centralni ¢i nervové soustavy (napt. détska mozkova
obrna, Urazy michy). Dalsi poruchy omezeni hybnosti vznikaji v dlsledku nemoci ¢i poruchy,
které omezuji pohyb nemocného (napt.revmatickd onemocnéni, nemoci kosti apod.)

(Kudlacek, Spurna & Jesinova, 2013).

3.3 Sport osob se zdravotnim postizenim (pohybova aktivita osob
po amputaci)

V soucasné dobé roste pocet osob se zdravotnim postizenim, ze kterych se stavaji
sportovci. Tento fakt se stava stalé vice vnimanym fenoménem. Existuje nékolik smér(
sportovniho zapojeni osob se zdravotnim postizenim. Jedna se o pojeti: paralympijské (které je
zaméreno na sportovce se télesnym c¢i zrakovym postizenim), hnuti specidlnich olympiad
a Global games (zaméfeno na rozvoj sportu, zdravi a kvality Zivota osob s mentalnim
postizenim), deaflympijské (osoby se sluchovym postizenim) (Kudlacek & JeSina, 2013).

Podle Evropské charty sportu vnimame sport v SirSim slova smyslu jako vsechny formy

télesné Cinnosti, které at jiz prostfednictvim organizované Gcasti ¢i nikoli, sikladou za cil

15



projeveni ¢i zdokonaleni télesné i psychické kondice, rozvoj spolecenskych vztahl nebo
dosaZeni vysledkd v soutéZich na vSech Urovnich. Organizovany sport pro osoby s télesnym
postizenim se v pocatcich 50. let minulého stoleti rozvijel nejprve v rehabilitacnich ustavech
pro osoby s misni lézi (napfiklad Stoke Mandeville, Kladruby). Roku 1960 mezinarodni federace
valecnych veteranl (International War Veterans Federation) zalozila mezinarodni sportovni
organizaci pro postiZzené (International Sport Organisation for the Disabled), kterd plvodné
méla zastfeSovat sportovce s amputacemi, zrakovym postizenim a poranénim michy. Roku
1968 byla zaloZena Mezinarodni spole¢nost pro cerebralni parézu, kterd méla velky vliv
na vytvoreni organizace CP-ISRA. Tato organizace méla za ukol privést ke sportu co nejvice
osob s détskou mozkovou obrnou. S centralni poruchou hybnosti se sportovci Ucastni
paralympijskych her od roku 1980. Z divodu vyvoje jednotlivych sportovnich organizaci
a potreby koordinace jejich ¢innosti byl roku 1982 ustanoven Mezinarodni koordinacni vybor
(ICC - International Coordination Committee). Nejdulezitéjsim ukolem tohoto vyboru je
organizovat paralympijské hry a zastupovat vyse zminéné organizace sportovcl s postizenim
pfi jednanich s Mezindrodnim olympijskym vyborem. Roku 1987 ICC zorganizoval setkani
zastupcl sportovnich organizaci pro postizené a zaloZil v roce 1989 Mezinarodni paralympijsky
vybor (International Paralympic Committee — IPC) (Kudlacek, Spurna & Jesinova, 2013).

Podle Kudlacka, Spurné & Jesinové (2013) byl International Paralympic Committee

ustanoven jako demokratickd organizace s témito cili:
- pomoci pfi pfipravé paralympiad,
- koordinovat a dohliZzet na regiondlnich mistrovstvich a mistrovstvi svéta,
- koordinovat kalendare mezinarodnich soutézi,
- integrovat sportovce s postizenim do béznych sportovnich soutézi,
- spolupracovat s Mezinarodnim olympijskym vyborem,
- podporovat vzdélavaci a rehabilitacni programy, vyzkumy a propagace.

V soucCasné dobé je tedy International Paralympic Committee pfimo zodpovédny
za rozhodovani a supervizi ve vécech poradatelstvi paralympijskych her. Je také zodpovédny
za organizaci 9 sportl (sjezdova lyZovani, atletika, biatlon, béZzecké lyZovani, sledge hokej,
vzpirani, sportovni stfelba, plavani a tanec) pro osoby se zdravotnim postiZzenim (poradatelstvi
mistrovstvi svéta, rozvoj a propagaci. K nejsledované;jsim sportdim osob s télesnym postizenim
patfi sporty paralympijské, tj.sporty, ve kterych probihaji soutéZe na letnich a zimnich

paralympijskych hrach (Kudlacek, Spurna & JeSinova, 2013).

16



Tabulka 1. Pfehled paralympijskych sport(

Letni Paralympijské sporty (rok zafazeni) Zimni paralympijské sporty
Lukostrelba (1960) Fotbal CP (1984) Sjezdové lyzovani (1976)
Atletika (1960) Boccia (1984) BéZecké lyZzovani (1976)
Plavani (1960) Cyklistika (1984) Biatlon (1988)

Stolni tenis (1960 Tenis na voziku (1992) Sledge hokej (1994)
Basketbal na voziku (1960) Jezdectvi (1996) Curling (2006)

Serm na voziku (1960) Jachting (2000) Snowboarding (2014)
Vzpirani (1964) Rugby na voziku (2000)

Sportovni stielba (1976) Veslovani (2008)

Volejbal (1976) Triatlon (2016)

Zdroj: Kudlacek, JeSina & Spurnd, 2013

3.3.1 Pocatky paralympijského sportu

Prvni hry sportovcl vozickard se uskutecnily v roce 1948 ve Stoke Mandeville (Velka
Britanie). Ucastnik{l téchto her bylo 16, a vétsina pochdazela z britskych ostrovd. Zakladatelem
a propagatorem sportu osob na voziku byl Dr. Ludwig Guttmann, ktery pracoval jako neurolog
v jiz zmifnovaném Stoke Mandevill, a ktery vidél velky potencidl sportu ve vztahu ke komplexni,
specificky socidlni rehabilitaci osob s transverzalni miSni [ézi. V roce 1952 se uskutecnily prvni
mezindrodni hry vozickarl, kterych se zucastnilo 130 sportovcl na ortopedickych vozicich.
Téhoz roku byla zaloZzena mezinarodni organizace sportovc(, ktera se jmenovala International
Stoke Mandeville Games Federation. Sir Gutmann rozvijel sport pro osoby se zdravotnim
postizenim na vSech drovnich, a chtél vytvofit systém her, které by se podobaly olympijskym
hram. Tohoto cile dosahl v roce 1960, kdy se mu povedlo poradat 2 mésice po skonceni
olympiady v Rimé& mezinarodni hry (International Stoke Mandevill Games) na stejném misté.
Tyto hry dostaly nazev paralympijské hry (Kudlacek & Jesina, 2013).

Zimni sport osob se zdravotnim postiZzenim se rozvijel trochu pomaleji nez letni sporty.
V roce 1974 se konaly prvni mezinarodni zdvody v lyZovani postiZzenych a v roce 1974 probéhlo
prvni mistrovstvi svéta v klasickém i sjezdovém lyzovani. Ve Svédsku se uskuteénily prvni zimni
paralympijské hry v méste¢ku Ornskéldswik v roce 1976. Zde zavodili sportovci s amputacemi
a zrakovym postizenim ve sjezdovém a klasickém lyZovani, ale i v rychlobrusleni na specidlné
upravenych sanich. Dale byl v roce 1984 uskute¢nén prvni kurz trojstopého lyZzovani pro osoby

s amputacemi dolnich koncetin (Kudlacek & JeSina, 2013).
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Do letnich paralympijskych sportl radime: atletiku, basketbal na voziku, bocciu,

cyklistiku, fotbal pro 5 zrakové postiZzenych, fotbal pro 7 spastikl, goalball, jachting, jezdectvi,

judo, lukostrelbu, plavani, rugby na voziku, sportovni stfeblu, stolni tenis, Serm na voziku, tenis

na voziku, veslovani, volejbal vsedé a vzpirani (Kudlacek & Jesina, 2013).

sjezdové lyZovani a sledge hokej (Kudlacek & Jesina, 2013).

Do zimnich paralympijskych sportl fadime: bézecké lyZzovani, biatlon, curling vozi¢kara,

Tabulka 2. Letni paralympijské hry (1952 — 1988)

Pocet Pocet TotoZné
Rok Misto Postizeni , o misto s Vyrazné udalosti
zemi sportovcti
OH?
Stoke Prvni mezindrodni hry
1952 | Mande-ville | Poranéni michy 2 130 Ne pro sportovce s
GBR postizenim.
Prvni hry pro sportovce
1960 Rim ITA Poranéni michy 23 400 Ano s postizenim organizovany
ve stejném misté jako OH.
1964 | Tokio JAP Poranéni michy 21 375 Ano PFfidan novy sport vzpirani.
. . PFfidan novy sport lan
1968 | Tel Aviv ISR | Poranéni michy 29 750 Ne
bowls.
Zarazeni zavod(
Heidel k legikl. Ukazkové
1972 eidelberg Poranéni michy 43 984 Ne vadruplegiki. Ukdz olve
GER sporty osob se zrakovym
postizenim.
Poranéni michy Prldar\y nove f}:torty
Toronto Ambutace volejbal (sedicich)
1976 P N 38 1657 Ne a sportovni stielba. Poprvé
CAN Zrakové L o
Y se objevily specialni
postizeni . Lo
zavodni voziky.
Poranéni michy
Amputace . ., Y.
1980 | Armhem Zrakové 42 1973 Ne volejbal sedicich prijat
NED Y, jako nova disciplina.
postizeni
DMO
Poranéni michy Pridany nove s.port.y f.?tt,)al
Stoke Amputace pro 7 a boccia. Silni¢ni
. putac 41GBR | 1100 GBR cyklistika pfidana jako
1984 | Mande-ville Zrakové Ne P .
Y, 45 USA | 1800 USA nova disciplina. Zavody
GBR & New postizen na voziku soucasti LOH
York USA DMO
v LA.
Poranéni michy Pfidany nové sporty judo
Amputace a tenis na voziku.
1988 | Soul KOR Zrakové 61 3013 Ano Spoluprace mezi
postizeni organizacnimi vybory LOH
DMO a LPH.

Zdroj: Kudlacek & Jesina, 2013

18




Tabulka 3. Letni paralympijské hry (1992 — 2012)

Pocet Pocet Totozné
Rok Misto PostiZeni , . misto s Vyrazné udalosti
zemi sportovcii
OH?
Poranéni michy
Amputace
Zrakové Pfelomova uddlost
Barcelona L L .
1992 postizeni 82 3021 Ano spojena s excelentni
ESP o
DMO organizaci her.
Mentalné
postiZeni
P éni mich
oraneni michy Ptridan novy sport
Amputace . s s .
N jezdectvi. Drahova
Zrakove cyklistika pfidana jako
1996 | Atlanta USA|  postizeni 103 3195 Ano yiiistika prigana)
nova disciplina. 48
DMO L
o x sportovcli z CR (10
Mentdlné L
Y, medaili).
postizeni
Poranéni michy
A
mputase Pfidany nové sporty
Zrakové jachting a rugby na voziku
2000 | Sydney AUS postizeni 122 3843 Ano |? § 8 TUgDY na vozlkU.
57 sportovcu z CR
DMO (43 medaili)
Mentalné '
postizeni
P éni mich
oranent michy Pridan novy sport fotbal
Amputace ro 5. Rekordni Gcast
2004 | Atény GRE Zrakové 136 3806 Ano pro >. -2
postizen médii. 65 sportovcl z CR
DMO (31 medaili).
Poranéni michy
Amputace PFidan novy sport
2008 | Peking CHN Zrakové 150 4000 Ano ysp
Y veslovani.
postiZzeni
DMO
Poranéni michy
Amputace Sportovci s mentalnim
Zrakoveé postiZzenim se po 12 letech
2012 | Londyn GBR postizeni 150 4200 Ano vraci na LPH. Budou
DMO soutézit v atletice, plavani
Mentdlné a stolnim tenise.
postiZeni
Zdroj: Kudlacek & JeSina, 2013
Tabulka 4. Zimni paralympijské hry (1976 — 1980)
Pocet Pocet Totozné
Rok Misto PostiZeni , . misto s Vyrazné udalosti
zemi sportovci
OH
" . Amputace . ,
Ornskoldsvi , Ukazkovy sport
1976 k SWE Zrak'?vel 17 250+ Ne rychlobrusleni na sanich.
postiZeni
Poranéni michy
Amputace . , .
1980 | Geilo NOR Zrakové 18 350 Ne Ukdzkovy sport sjezd
. na sanich.
postizeni
DMO

Zdroj: Kudlacek & Jesina, 2013
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Tabulka 5. Zimni paralympijské hry (1984 — 2014)

Pocet Pocet TotoZné
Rok Misto PostiZzeni , . misto s Vyrazné udalosti
zemi sportovcii
OH
Poranéni michy
Amputace . , ..
1984 Innsbruck Zrakové 21 457 Ne Ukasz)vy spovr’t pfi OH
AUT . v Sarajevu obfi slalom.
postizeni
DMO
Poranéni michy
Amputace Zarazeni disciplin na sit-ski
Innsbruck N . . S
1988 AUT Zrakové 22 397 Ne ve sjezdovém i klasickém
postizeni lyZovani.
DMO
Poranéni michy Zara%eny noveldlscuzillny
. biatlon. Ukazkové
Tignes- Amputace zarazeny také soutéze
1992 | Albert-ville Zrakové 24 475 Ano . y L s
v ve sjezdovém i klasickém
FRA postizeni . .
lyZovani osob s mentalnim
DMO N
postizenim.
Poranéni michy
Lille- Amputace PFfidan novy sport sledge
1994 hammer Zrakoveé 31 492 Ano hokej. 10 sportovcii z CR
NOR postizeni (1 medaile).
DMO
Poranéni michy
Amputace
Zrakoveé Zvyseny zajem divaka
1998 | Nagano JAP postizeni 32 571 Ano z medii 6 sportovc@ z CR
DMO (7 medaili).
Mentalni
postizeni
Poranéni michy
Salt Lake Amputace Rekordni pocet prodanych
2002 USA Zrakoveé 36 416 Ano listk(l. 6 sportovcl z CR
postizeni (5 medaili).
DMO
Poranéni michy
Amputace Pridan novy sport curling
2006 | Torino ITA Zrakové 39 474 Ano na voziku. 5 sportovcl
postizeni z CR (1 medaile).
DMO
. Rozsifeni tymu v soutézich
Poranéni michy .
curlingu o dva.
Vancouver Amputace 18 sportovc@ z CR
201 Z &
010 CAN rak.cv)ve’ 45 650 Ano (1 medaile) Prvni Ucast
postizeni L ,
sledge hokejového tym
DMO 2
z CR.
Poranéni michy
Amputace
Zrakové
2014 Sochi RU . 45 550 A
och! postizeni DMO no
Mentalni
postizeni

Zdroj: Kudlacek & Jesina 2013
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3.3.2 Handicapovani sportovci v Ceské republice

Cedti handicapovani sportovci patfi mezi absolutni svétovou $pic¢ku. V medailovém
pofadi zemi obsadili 16. misto, coZz znamena obrovsky sportovni Uspéch. Handicapovani
sportovci si moc nezadaji se zdravymi sportovci, o jejich Urovni svéd¢i mimo jiné prisna
nominacni kritéria. Na paralympijské hry se jiz dlouhou dobu posilaji pouze potencionalni
medailisté, ale i pfesto méla posledni ceska vyprava 67 clenl. Obliba handicapovanych
sportovcl se sice nerovna té, kterou maiji zdravi sportovci, ale kazdou akci provazi medialni
kampan. Pravidelné se kona Galavecer paralympijského tymu, kde je volen Paralympionik roku
a kde jsou vyhlageni nejusp&snéjsi handicapovani sportovci (Objevte CR, 2010).

Mezi nejlepsi ceské handicapované sportovce se fadi Jifi Jezek, ktery ma jednostrannou

.v

podkoleni amputaci a je jednim z nejuspésnéjsich handicapovanych cyklistd svéta. Dale
mUlzeme zminit plavce Martina Kovare (ochrnuti od prsou dolt), ktery se stal nejuspésnéjsim
ceskym zavodnikem v Athénach, kde vybojoval tfi zlaté medaile a na kraulafské trati vytvofil tfi
svétové rekordy, poté se triumfalné rozloudil se svou kariérou. Ceskd republika se mdze py3nit
i lyZarskou reprezentantkou Petrou Kurkovou (neslysici), ktera se fadi mezi svétovou lyZarskou

$picku. (Objevte CR, 2010).

3.3.3 Mezindrodni paralympijsky vybor

Roku 1982 byl ¢tyfmi mezinarodnimi federacemi zaloZien Mezindrodni koordinaéni
vybor svétovych organizaci postizenych sportovcl, ktery slouZil jako urcity protéjsek
Mezinarodniho olympijského vyboru. Mezinarodni paralympijsky vybor (IPC) vznikl roku 1992

z Mezinarodniho koordinac¢niho vyboru. Dnes slu€uje tyto mezinarodni federace:

mentalné postiZzené sportovce,

- spasticky postizené sportovce (osoby, které jsou ochrnuté prevainé nasledky détské
mozkové obrny, zejména vady vrozené),

- télesné postizené sportovce,

- zrakové postizené sportovce (Cesky paralympijsky vybor, 2011).

Podle Ceského paralympijského vyboru (2011) sluchové postizeni sportovci se svym
Mezinarodnim deaflympijskym vyborem nejsou aktualné sdruzeni do Mezinarodniho
paralympijského vyboru. Jejich vrcholova akce se kona vzdy lichy rok za Paralympiddami.
Mezindrodni paralympijsky vybor je reprezentativnim mezindrodnim subjektem, ktery ma
za ukol:

- urcovat, koordinovat a dohliZzet na organizaci paralympijskych her, z velké ¢asti také

na mezinarodni a kontinentalni soutéZe pro zdravotné postiZzené sportovce.
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- Prosazovat integraci sportu zdravotné postizenych do mezinarodniho hnuti
nepostizenych sportovcl pfi zachovani a chranéni bezpecnosti a identity zdravotné
postizenych sportovcu.

- Pomahat a podporovat vzdélavaci a rehabilitaéni programy, aktivity a vyzkumy.

- Prostrednictvim sportu usilovat o rozSifovani pfilezitosti pro zdravotné postizené
osoby, tréninkové programy, které jsou jednim z prostfedkl ke zvySovani jejich

dovednosti a schopnosti.

3.3.4 Cesky paralympijsky vybor

Diky iniciativé Mezinarodniho paralympijského vyboru byl po domluvé narodnich svazi
zdravotné postizenych sportovc(i roku 1994 zalozen Cesky paralympijsky vybor jako paralelni
organizace k Ceskému olympijskému vyboru. Prostfednictvim sdruzenych svazél ovliviiuje
Cesky paralympijsky vybor p¥ipravu sportovcli na vrcholové svétové soutéze. Hlavnim tkolem
Ceského paralympijského vyboru je zajistit ddstojnou reprezentaci Ceské republiky na letnich
i zimnich Paralympiadach, Deaflympiadach a Global Games (hry pro intelektové
znevyhodnéné). Cesky paralympijsky vybor prostfednictvim sdruZenych sportovnich svazl
podporuje rozvoj sportu a zdravotné postizenych a tim také pfispiva k jejich spole¢enské
integraci a zabezpecuje pfipravu handicapovanych sportovcl na vrcholové svétové soutéze.
V soucasné dobé sportovni svazy sdruzené do paralympijského vyboru uddavaji 18 tisic
sportovctl. Cesky paralympijsky tym Ize definovat jako skupinu sportovcl a jejich doprovodu,
kteFi reprezentuji ¢i reprezentovali Ceskou republiku na Paralympijskych, Deaflympijskych
hrach nebo na Global Games. Do této skupiny sportovcl zafazujeme i osoby, které se pfimo

&i nep¥imo Ucastnili na pfipravé sportovci. (Cesky paralympijsky vybor, 2011).

3.4 Rozdéleni télesné vychovy

Télesna vychova

Podle Kudlacka, Spurné & Jesinové (2013) je télesna vychova urcena pro zaky vcelku
zdravé, s malymi odchylkami zdravotniho stavu, ktefi jsou i presto schopni soustavného
zvysovani télesné zdatnosti. Télesna vychova umoziuje Zakim vyuZziti vlastnich pohybovych

dovednosti odpovidajicich jejich véku a pohybovym moZnostem. Prostfednictvim télesné
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vychovy Zak soustavné rozviji své pohybové védomosti, schopnosti a osvojuje si pohybové
dovednosti a navyky.
Kudlacek, Spurnd & JesSinova (2013) uvadi, Ze k innostem, kterymi by se mély dle
pfislusnych ramcoveé vzdélavacich program( naplriovat ukoly a cile télesné vychovy, patti:
- Cinnosti ovliviujici zdravi,
- ¢innosti ovliviujici droven pohybovych dovednosti,

- ¢innosti podporujici pohybové uceni.

Zdravotni télesna vychova

Zdravotni télesna vychova je urcena pro zaky zarazené do lll. zdravotni skupiny, tj. zaky
strvale nebo prechodné zménénym zdravotnim stavem. Do této skupiny patfi vétSina
studentd na specialnich Skolach, ktefi jsou vesmés mentalné ¢i smyslové oslabeni. Zdravotni
télesnd vychova je studentlm nabizena jako adekvatni nahrada povinné télesné vychovy
(alternativni forma télesné vychovy), v niZz se vyuZivd specidlnich cvik(, které wvychazeji
ze zakladnich charakteristik zdravotné oslabenych studentll (A - oslabeni podplrné
pohybového systému, B — oslabeni vnitfnich orgdnd, C— oslabeni smyslovych a nervovych
funkci). Tyto cviky pfispivaji ke zmirnéni nebo odstranéni postiZzeni, k opétovnému rozvoji
postizenych organd a funkci, k nacviku ndhradnich a pomocnych cinnosti a vedou k zlepseni
celkového stavu postizeného studenta. Naopak vyrazuji se cviky nebo Cinnosti, které jsou
kontraindikaci zdravotniho stavu studenta, tj. které student pro své postizeni ¢i zdravotni

oslabeni konat nemUze nebo nesmi (Kudlacek, Spurna & Jesinova, 2013).

Tabulka 6. Zdravotni skupiny studentl podle zdravotnické klasifikace

Zajisténi télovychovného

Zdravotni skupiny

Formy télesné vychovy

procesu

Télesna vychova v plném

Ucitel télesné vychovy,

l.all , oy .
rozsahu, sport bez omezeni cvicitel, trenér
Zdravotni télesna vychova, Kvalifikovany ucitel télesné
" télesna vychova s ulevami, vychovy (zdravotni télesné
) sportovni ¢innost dle druhu vychovy), cvicitel zdravotni
oslabeni télesné vychovy, trenér
V. Lécebna télesna vychova Fyzioterapeuti

Zdroj: Kudlacek, Spurna & Jesinova, 2013
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Na zakladé |ékarského vysSetieni zdravotniho stavu studenta vybira kvalifikovany ucitel
télesné vychovy (zdravotni télesné vychovy) nejvhodnéjsi cviceni, kterd vedou ke kompenzaci
Ci odstranéni zjisténého oslabeni. Do cvikl, kterymi Ize cilené plsobit na jednotlivé slozky
pohybového apardtu patfi tzv. vyrovnavaci (kompenzacni) cvi¢eni (Kudlacek, Spurna
& Jesinova, 2013).

Podle Kudldcka, Spurné a JeSinové (2013) se mezi vyrovndvaci cviceni radi:

- uvolfovaci — tato cvi€eni jsou zamérena vidy na urcity kloub nebo pohybovy segment
(napfiklad cviky zamérené na zlepseni fyziologického rozsahu pletence ramenniho
a kycelniho, dale kloubu kolenniho a hlezenniho a patere ve vSech smérech),

- protahovaci — tyto cviky umoznuji obnovit normalni fyziologickou délku svall
zkracenych a zachovat ji svalim, které maji ke zkraceni predem dany sklon (napftiklad
protazeni Sijovych, prsnich, bedernich svall a vzpfimovaci patere, zkracenych ohybaci
kycle a svalstva na zadni strané stehen),

- posilovaci — cviky, které zvysuji funkéni zdatnost oslabenych ¢i k oslabenim nachylnych
sval( (napfiklad posileni oslabenych svall Sijovych, mezilopatkovych, bfisnich,
hyzdovych, stehennich, lytkovych a vzpfimovacu trupu),

- balanéni (koordinaéni) — cviky balanénich pozic aktivuji svaly, které zajistuji spravné
drZeni téla a drzi pater ve spravné poloze (napriklad cviky na spravné drzeni hlavy,
pletence ramenniho, postaveni panve), ke koordinacnim cvikim je moziné vyuZit
raznych balanc¢nich pomucek (gymball, houpaci desky, balan¢ni nafukovaci disky,
stabiliza¢ni ploSiny a dalsi),

- dechové — toto cviteni vytvafi spravny dychaci stereotyp, ktery vyrazné ovliviiuje
spravné drzeni téla, zlepsuje funkci vnitfnich organl, posiluje dychaci svalstvo,
ulehcuje vykaslavani a uvoliuje svalové a psychické napéti,

- relaxac¢ni — tento druh cviceni navozuje télesné i dusevni uvolnéni (napftiklad relaxacni
polohy z jégy, Schulzlv autogenni trénink, relaxace z oblasti psychomotoriky),

- aerobni — jde o dynamické cinnosti, které zapojuji velké svalové skupiny. Rytmickym
stfidanim napéti a uvolnéni pracujicich svall se podporuje krevni obéh a plna dodavka
kysliku. Prikladem muze byt chlze, béh, jizda na voziku, jizda na kole, plavani,
pohybové hry.

Soucdsti zdravotni télesné vychovy jsou i dalsi pohybové Cinnosti v navaznosti na obsah
télesné vychovy, oviem s prihlédnutim ke konkrétnimu druhu a stupni oslabeni studenta

(Kudlacek, Spurna & Jesinova, 2013).
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Aplikovana télesna vychova

Problematikou osob se specidlnimi vzdélavacimi potifebami v kontextu pohybovych
aktivit se zabyva predevsim védni disciplina, kterd je oznacovana jako aplikované pohybové
aktivity (dale jen APA) (Jesina, Kudlacek & Janecka, 2011).

APA jsou zaméreny na identifikaci a rfeseni individudlnich rozdilG v oblasti pohybovych
aktivit. Jde o akademickou disciplinu, ktera podporuje postoj prijimani individualnich rozdil(,
propagujici pristup k aktivnimu Zivotnimu stylu a sportu a také inovace a spolupraci v oblasti
APA (JeSina, Kudlacek & Janecka, 2011).

APA se zabyva zkoumanim adaptace podminek a obsahu, ale i dalSich CcinitelG
(napriklad zak a pedagog), vychovné vzdélavaciho procesu, kde je hlavnim cilem zlepSeni
kvality Zivota osob se specidlnimi potfebami a integrace téchto jedincd mezi nedotéenou
populaci prostfednictvim Cinnosti pohybového charakteru. K nejvétsim zajmim APA patfi
adaptace prostredi fyzického i psychosocidlniho, pomuicek, pravidel, vyucovacich metod
a postupl. Timto pFispiva k pozitivnimu ovlivnéni celé spoleénosti at jiz zamérené

na shromazdovani dat, postoji nebo dovednosti (Jesina, Kudlacek & Janecka, 2011).

Specifika télesné vychovy studentt s télesnym postizenim

Ucitel télesné vychovy télesné a zdravotné postizenych studentl by mél dobfe znat
podminky, kde probiha jeho pedagogické plisobeni, aby mohl dosahnout stanovenych ukoll
a cil(. Do dllezitych podminek, které pfimo vstupuji do vychovné-vzdélavaciho procesu, patii
student se svym télesnym, zdravotnim a psychickym stavem. Velkou roli zastdva i ucitel
se svym pedagogickym pulsobenim, které je dano osobnostnimi a odbornymi kompetencemi.
RovnézZ je i velmi dllezité prostredi, ve kterém probiha vyuka student(. Do prostfedi mlzeme
zaradit strukturu a organizaci Skoly, odbornou kvalifikaci dalSich pracovnikli a materialni
vybaveni (Kudlacek, Spurna & Jesinova, 2013).

U studentll stélesnym postizenim musi ucitel vidy respektovat druh ¢i stupen
postizeni, moZny vyvoj a omezeni ztoho vyplyvajici. Nejvice se u studentl setkavame
s omezenou schopnosti pohybu v disledku postizeni hybného Ustroji ¢i ztizenym Fizenim
pohybu (Kudlacek, Spurna & Jesinova, 2013). Déle se také vyskytuji poruchy hybnosti, vyvoje,
svalového tonu a koordinace (Jansa & Dovalil, 2007).

Podle Miillera (2001) je vhodné rozdéleni télesného postizeni dle Urovné mobility
pohybovych program( a urceni potfebnych podpurnych potfeb v rdmci télesné vychovy:

- mobilni studenti (studenti jsou schopni samostatného pohybu),
- Castecné mobilni studenti (studenti potfebuji pomoc dal$i osoby nebo ortopedické

¢i technické pomucky),
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- imobilni studenti (studenti nejsou schopni samostatného pohybu ani s pomoci dalsi
osoby nebo pomduicky).

Kdyz se zkombinuje télesné postizeni srlznym typem mentdlniho postiZeni,
tak se ke studentovym zvlastnostem pridava i omezeni v oblasti poznavacich procesl. To je
velmi ¢asto spojeno v oblasti problém s koncentraci, vnimanim, pozornosti a sebekontrolou.
Tento jev miZe vainé omezovat proces osvojovani i pohybovych dovednosti (Karaskova,
1994).

Hlavni postavou télesné vychovy je ucitel, ktery svym jednanim zasadné ovliviiuje
prabéh vzdélavaciho procesu v télesné vychové. Vytvari vztah student( k télesné vychové
a pohybovym aktivitdm. Casto se stavd, e ma ucitel nedostatek zku$enosti a informaci pro
praci se studentem, ktery ma télesné postizeni. V télesné vychové ma kazdy ucitel moznost
obracet se i na odborniky mimo Uzce pedagogickou oblast a tyto informace a zkuSenosti ziskat
(Kudlacek, Spurna & Jesinova, 2013).

Materidlni a prostorové vybaveni Skoly je nezbytnou soucasti k tomu, aby mohla
probihat vyuka student(l stélesnym postizenim. PoZadavky na prostorové a materidlni
vybaveni Skoly pro studenty s poruchou hybnosti jsou mnohem vyssi, nez v béznych Skolach.
Jednd se hlavné o odstranéni architektonickych bariér, které mohou znemoznovat volny pohyb
studentl po Skole Ci jejich pfistup do prostor uréenych pro vyuku. Prekazkami v prostoru
rozumime schody, obrubniky atd. Proto existuje fada kompenzacnich pomlcek, kterymi jsou
naptiklad schodistové sedacky, vytah nebo najezdové rampy (Kudlaéek, Spurnd & Jesinova,

2013).

3.5 Amputace

Mezi nejstarsi chirurgické vykony rfadime amputace, o niZ jsou zminky staré 5000 let
pred Kristem. Tfi indikace k provedeni amputace psal Hippokrates v patém stoleti pf. n. I.
a dodnes stéle plati: odstranéni neuzitecnych ¢asti koncetin, sniZeni invalidity a zdchrana Zivota
(Sosna, Vavrik & Krbec, 2001).

Amputace na koncetinadch je velkym zdsahem do pohybovych schopnosti ¢lovéka.
Amputacéni pahyl musi byt ve findlnim stavu, vykonny, odolny a dobfe pohyblivy. Proto, aby byl
pahyl dobfe pohyblivy a odolny, musi byt dobfe umistény operacni jizvy. Kdyz je pahyl delsi,

tak se zvySuje ovladatelnost protézy, ale jeho délka nesmi brdnit umisténi technického

26



prislusenstvi protézy. Dulezitym faktorem je spravna péce o amputaéni pahyl (Kudlacek

& Jesina, 2013).

Indikace k provedeni amputace
Do zdkladnich indikaci k amputaci patfi: choroby koncetinovych cév, trauma, tumory,

infekce, poranéni a onemocnéni nervova (Sosna, Vavrik & Krbec, 2001).

VysSe amputace
Drive byly doporucovany rGzné typy amputaci, tak aby se dala dobfe vyrobit funkéni
protéza. Dnes s pokrokem protetické techniky se rozhodujeme dle lokdlniho ndlezu
a chirurgickych moznosti. Amputace se vykonavaji ve tkani, kterd umozni kvalitni zhojeni
(Sosna, Vavrik & Krbec, 2001).
Podle Kudlacka, Spurné & Jesinové, 2013 se osoby s amputaci rozdéluji na skupiny:

A1l oboustranna nadkolenni amputace,
A2 jednostranna nadkolenni amputace,
A3 oboustranna podkolenni amputace,
A4 jednostranna podkolenni amputace.

Moznosti pohybovych osob samputaci dolni koncetiny se mohou lisit podle druhu
amputace. Velké mnoZstvi osoby s amputaci se mize diky vhodnym sportovnim protetickym
pomlickam Gcastnit béznych pohybovych aktivit, Ucastni se bézeckych zavodl v atletice,
plavani nebo lyZovani za vyuziti stabilizatorl. Osoby, které se zarazuji do skupiny Al, A2, A4
k témto aktivitam nepotiebuji vozik, ale mohou se vSak i zapojit do sportl, ke kterym je
zapotiebi voziku, jimiz jsou napfiklad tenis nebo basketbal na voziku. Osoby, které patfi
do skupiny A3 se také vénuji atletickym disciplindm na voziku. Pro osoby z této skupiny je
vyborné zarazeni plavani, lukostrelba, stolni tenis na voziku nebo lyZovani a sledge hokej.

Mnoho odborniku doporucuje ¢asté navstévy sauny Kudlacek, Spurna & Jesinova, 2013).

Komplikace amputaci

Komplikace rozdélujeme na lokalni a celkové (Sosna, Vaviik & Krbec, 2001). Dale
do komplikaci mlZeme zaradit i pahylové bolesti, fantomové bolesti, koZzni komplikace,
trofické zmény pahylu (proleZeniny, otlaky), mechanické zavady na pahylu, u déti za rlstu

prerlstani kosti pahylu pres mékké tkané (Mdiller & Miillerova, 1992).
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Péce o nemocné po amputaci

Hlavnim cilem péce o nemocné je chirurgicky vykon s volbou spravné vysky amputace
a Upravou pahylu, ktery bude protézou namahan. Po operaci je nejdllezitéjsi, aby pacient cvicil
vSechny zbyvaijici klouby, svalstvo pahylu a celého téla. Kdyz se pahyl zahoji, nasleduje vycvik
chlze o berlich, nejprve po roviné, pozdéji do schodl a ze schodll. KdyZz nemocny zacne
vyuzivat protézu, tak nejprve chodi s dopomoci hole a poté i bez podpory. Dllezitym faktorem
v instruktazi pohybové lécby je rehabilitacni pracovnik, ktery pulsobi pozitivné i na psychiku
nemocného, zvlasté v pfipadé mentalni retardace (Vyhnanek, 2003).

Dobré reseni je umistit pacienta s amputaci na pokoj, kde se jiz zotavuje jiny pacient
s amputaci, ktery své poranéni zvladl psychicky i somaticky. Po amputaci nemocného ma vliv
na psychicky stav i psycholog (Hrabovsky & Janik, 2002).

Kdyz se pahyl Spatné hoji nebo ma nevhodny tvar, tak se provadi dodatecné Upravy
a reamputace, popf. plastické Upravy. Nejvhodnéjsi je co nejdfive po zhojeni rany amputacni
pahyl zméfit a nechat zhotovit protézu, kterd vétSinou byva provizorni. Po definitivnim
zformovani pahylu se obvykle zhotovuje protéza definitivni, popf. se obstaravaji (obzvlasté
u horni koncetiny) protézy bioelektrické. Dllezitym faktorem u osob s amputaci je i jeho
resocializatni spoleCenské a pracovni zafazeni, které by mélo bezprostfedné navazovat
na vyléceni. VétSinou jde o kvalifikované pracovniky, ktefi mohou i za zménénych podminek

najit zaméstnani odpovidajici jejich schopnostem a odbornosti (Hrabovsky & Janik, 2002).

Lécebna télesna vychova s amputaci

| kdyZz radikalni operace jako je amputace (sneseni koncetiny) nebo exartikulace
(sneseni koncetiny v kloubu) je |é¢ebnou kapitulaci chirurga, setkdvame se s nimi stdle Castéji.
Nejcastéji se dnes amputuje po cévni nemoci a v mensi mife pro nadory, zanéty nebo urazy.
Vyjimecéné se amputuje pro tézké vady pohybového Ustroji nebo deformity. Moderni
amputacni technika je zaloZena podle Dedericha na brzkém protézovani s urychlenou
definitivni stavbou protézy (Miller & Miillerova, 1992).

Okamzitou technikou protézovani je mysleno zhotoveni provizorni protézy na dolni
koncetinu ihned na operacnim sale. Tato provizorni protéza umoziiuje amputovanému casnou
vertikalizaci a chizi, nastupuje kondic¢ni a dechova Iécebna télesna vychova. Tlak a odlehéeni
pfi chlizi umoZnuje dobré prokrveni pahylu a zlepsuje hojivy proces, pfitom se pahyl konizuje
pro stavbu definitivni protézy. Po 14 dnech od amputace se udéla prevaz a ziska se mira
na definitivni objimku. Do mésice mlzZe amputovany opustit s definitivni protézou kliniku. Tedy

je zkracena doba osSetfovani i psychicka zatéz (Miiller & Miillerova, 1992).
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3.6 Ortopedicka protetika

Tento obor se zabyva zpUsoby nahrady ztracenych casti téla a zplsoby omezenych
nebo ztracenych pohybovych funkci technickymi prostfedky (Sosna, Vavrik & Krbec, 2001).

Obor ortopedickd protetika se rozdéluje na vice Casti. Prvni ¢ast se nazyva zdravotni,
ktera se zabyva lécbou a indikaci spravné technické pomcky a ¢ast druha se nazyva technicka,

ta se zabyva vyrobou a aplikaci konkrétni technické pomucky (Sosna, Vavrik & Krbec, 2001).

Protéza
Protézou rozumime nahradu koncetiny, kterd se skldda z nékolika casti. Prvni ¢asti
protézy je navlek, ktery se vétSinou vyrabi ze silikonu, je elasticky a mékky. SlouzZi jako
mezivrstva mezi kGzi na pahylu a tvrdym nosnym lGzkem. Ma za ukol chranit pahyl
a pripeviuje se k nému protéza. Dalsi slozkou protézy je lGzko, které se individualné vyrabi
podle pahylu a mlze se vyrabét z riznych material(. U bércovych protéz je protetické koleno
pripojeno k lizku pomoci trubky nebo pfimo, ale vse zaleZi na délce pahylu. K stehenni protéze
je pfipojen kolenni kloub a pod nim je trubka, ke které je ptipojeno protetické chodidlo
(Kudlacek & Jesina, 2013).
Stupné aktivity s protézou:
- stupen aktivity 0 (Nechodici pacient). Zde nelze vyuZivat protézu k bezpeénému
pohybu ¢i presunu. Tyto osoby vyuZivaji pouze vozik a protéza ma jen kosmeticky Ucel,
- stupen aktivity 1 (Interiérovy typ uZivatele). Tento typ uZivatele vyuziva protézu
k pomalému pohybu po rovném terénu, na delsi vzdalenosti vyuZivaji vozik,
- stupen aktivity 2 (Limitovany typ uZivatele). VyuZiva protézu i k pohybu po pfirodnich
nerovnostech a k chlizi po schodech,
- stupen aktivity 3 (Nelimitovany exteriérovy typ uZivatele). Zvlada bézné fyzické aktivity
s protézou, ale i rychlou chizi po schodech,
- stupen aktivity 4 (Nelimitovany exteriérovy typ uZivatele se zvlastnimi poZadavky).

Tento typ uZivatele nema omezeni a zvlada i vrcholovy sport (Kalal, 2005).
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Obr. 1. Protéza pro osobu se stehenni amputaci (zdroj: Ottobock CR, nedatovano)

Obr. 2. Protéza uréena do vody (zdroj: Ottobock CR, nedatovano)
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Obr. 3. Protéza pro rekreaéni sportovce (zdroj: Ottobock CR, nedatovano)

Obr. 4. Sportovni protéza urcena pro lyZovani a snowboarding (zdroj: Mojeproteza.cz, 2016)
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Sportovné kompenzacni pomucky pro osoby po amputaci

Termin kompenzaéni pomlcky znamend nahrazeni urcité funkce. Ve vztahu
k pohybovym aktivitdm s télesnym postizenim existuje fada kompenzacnich pomlcek, které
dokazou nahradit lokomocni a manipulacni funkce. Nahrazeni mlzZe byt Uplné nebo pouze
Castecné (Kudlacek, JeSina & Spurna, 2013).

Existuje mnoho protéz, které se vyrabéji pfimo na miru svym klientim a jsou vytvarené
proto, aby svym uZivatellm zajistily co nejlepsi kvalitu Zivota. Na dolnich koncetinach
rozliSujeme protézy nadkolenni a podkolenni. Novodobé protézy pracuji na systému aktivnich
kloub( napfiklad Flexfoot. Tyto protézy poskytuji potfebnou oporu, funguji dynamicky, a proto
mohou nahrazovat praci kolena ¢i kotniku. Takové protézy pouZivaji predevsim sportovci,
ale nemusi to byt pravidlem. Napftiklad cyklisté ¢i skokani do vysky (sportovci s vysokymi
nadkolennimi amputacemi) protézy viibec nepouZivaji. Existuji i sporty pro osoby s télesnym
postizenim, které se provozuji vsedé s pouzitim voziku (basketbal na voziku), na specidlnich
sanich (sledge hokej) nebo sedacky slyZzemi (monoski u osob s oboustrannou nadkolenni
amputaci) (Kudlacek & Jesina, 2013).

Vhodna volba sportovné kompenzacéni pomicky muize znacné ovlivnit zaclenéni

a participaci osob s télesnym postizenim (Kudlacéek, JeSina & Spurna, 2013).
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4 Synteticka cast prace

4.1 Charakteristika sledované osoby

Nas proband pracoval jako pracovnik ceskych drah, kdy 4. 7. 2013 Sel v kolejisti,
zakopnul a spadnul na zem. V tu chvili couvala po kolejisti vliecka, ktera mu prejela levou dolni
koncetinu. Proband byl prevezen na ARO a nasledovala amputace. Plvodni amputace byla
provedena v oblasti levého bérce, nicméné pahyl byl postizen nekrdzou, kterd dale
postupovala. V srpnu 2013 podstoupil proband konzilium, kde byl popsan pahyl jako nevhodny
pro budouci protézu. Bylo nezbytné ucinit rozhodnuti, zda podstoupit reamputaci, pfi které by
byl plvodni pahyl zkracen, ¢i se snaZit zachovat kolenni kloub, ktery vyznamné usnadnuje
manipulaci s protézou. Nakonec byla 5. 10. 2013 provedena reamputace v oblasti levého
stehna a 27. 11. 2013 nastoupil proband na Rehabilitacni kliniku Malvazinky. Zde podstupoval
terapie jako napf. fyzioterapii, Skolu chiize, plavani, jizdu na rotopedu, vodolécbu ¢i masaze.
Hospitalizace na klinice byla ukonéena 23. 12. 2013.

Od ukonceni hospitalizace se proband snazi alespon 1x tydné navstévovat hodinovou
skupinovou Skolu chlize, ktera je vedena pod dohledem fyzioterapeutl. Skupinové cviceni je
vidy zahdjeno rusnou casti, pfi které jsou mimo jiné také vyuzivany pomlcky jako napftiklad
gymbally, overbally apod. Poté vidy nasleduje prlipravna ¢ast, kterd je predpripravou na hlavni
¢ast, kdy jsou vyuzivany napfiklad balan¢ni pomucky jako bosu. V hlavni ¢asti je vidy kladen
dlraz na nacvik chize, kdy jsou vytvoreny rGzné drahy (napt. chlze po nerovnych plochach,
prekracovani prekazek — steppery, lavicka apod.), chlze po schodech, nacviéuji se rlzné typy
chize (napf. bokem, kratké kroky, dlouhé kroky apod.) Zavéreénd cast je vidy
cilena naprotazeni a relaxaci. Mimo jiné proband chodi pravidelné 1x tydné plavat, coZ bylo
také zohlednéno v intervencnim programu.

Dnes je probandovi 39 let, vaii 86 kilo a méfi 175 cm. Proband
se zapojil donavrhovaného pohybového programu necely rok po ukonéeni hospitalizace
na rehabilitacni klinice, kdy byl pahyl jiZz zalé¢en a v tomto ohledu byl jiZ zcela bez potiZi. Byl
pfipraveny se ucit novym vécem v oblasti pohybovych aktivit, bylo to pro néj néco nového
a znamenalo to urcitou vyzvu, kterym rad celi. Nasledkem amputace se nachazi v invalidnim
dlchodu a po predstaveni intervencniho programu s nadSenim souhlasil, Ze s nami bude rok

spolupracovat (1. 11. 2014 — 1. 11. 2015).
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4.2 Zpusob aplikace intervencniho pohybového programu

Do vytvoreni intervenéniho pohybového programu jsme zahrnuli soubor univerzalnich
protahovacich cviceni a dvanact pohybovych jednotek, do kterych jsme zaradili Sest cvikl
rizného charakteru. Nékteré cviky byly vybrany tak, aby se jejich naro¢nost mohla postupné
zvysSovat. Cilem byl obecny rozvoj svalové hmoty a zlepsSeni stability naseho probanda. Jedna
pohybova jednotka byla aplikovana po dobu jednoho mésice v intenzité Sesti cvikl na tyden,
pficemz mohl proband dle svého uvazeni pridat i cviky z predchozich tydn(. Podminkou vsak
bylo provést vidy Sest cvikl pro dany mésic, zbytek byl jiz dobrovolny. Cviceni provadél kazdé
pondéli, stredu a patek a vidy pred samotnym cvicenim protahoval celé télo podle souboru
protahovacich cvik(, které jsme mu pfichystali. Po uplynuti jednoho mésice byly pohybové
jednotky vyménény za jiné, aby nedochazelo ke stereotypnosti cvi¢eni a zatéZovani stejného
svalstva.

Pfed cvicebni jednotkou jsme meéli vidy sprobandem schizku, na které jsme
mu ukazali spravné provedeni cvikl, a vysvétlili mu ucinek konkrétnich cvikd. V pribéhu
mésice jsme postupné zjistovali, jak dand pohybova jednotka na klienta plsobila z hlediska
fyzického, jak byla vnimana a pocitovana, jak zvladal pfipadna negativa spojena s provadénim
vlastni aktivity, coZ jsme pfipadné upravovali sniZovanim ¢i zvySovanim intenzity jednotlivych
cvikd tak, aby nasemu probandovi dana pohybova jednotka vyhovovala. Byl sledovan i mimicky
vyraz, ze kterého bylo mozné posoudit, zda mél proband s cvikem problém a zda se na cviky
skute¢né koncentroval. U cvicebnich jednotek jsme dbali na to, aby se dané cviky daly
provadét s protézou, kterd neméla stejné vlastnosti jako zachovana dolni koncetina. Protéza,
kterou proband vlastnil, byla od vyrobce Otto Bock s kolennim kloubem 3R80 a zvladala
stfidavou chizi ze schodd, stfidavou chlizi do schodl vsak ne. Zaradili jsme také cviky, které
byly vhodné provadét bez protézy.

Cilené jsme se vice zaméfili na kvalitu provedeni cvik(, teprve posléze jsme pracovali
s objemovou ¢asti kazdé intervencni jednotky. Ve cvicich jsme kladli diraz na spravné

postaveni panve a patere, a na spravné dychani.
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4.3 Intervencni pohybovy program

Intervencni pohybovy program byl sestaven na zdkladé odborného studia literatury,
napfiklad Smutny, M. (2013)./Informace pro pacienty po amputaci koncetiny
¢i Bursova, M. (2005). Kompenzacni cviceni: uvolfiovaci, protahovaci, posilovaci. Jiz zminovany
pohybovy program byl sestaven z dvandcti pohybovych jednotek, kdy byla na kazdy mésic
probandovi urcena jedna jednotka. Kazda jednotka obsahovala Sest cvik(, které se postupné
obménovaly. Doporucéend frekvence cviceni byla stanovena na 3x tydné, pricemz pohybovd
jednotka nebyla ¢asové omezena. Proband cvi¢il v mirném tempu, tak aby cviky provadél
spravnym zplsobem. Jednotlivé cviky byly probandovi nazorné ukazovany a predcvi¢ovany
na zacatku kazdé cvicebni jednotky. Dochdazelo k pravidelnym konzultacim, na nichz jsme
spolecné odstranovali nedostatky a resili pfipadné dotazy a pochybnosti.

Pred kazdym cvicenim nas proband aplikoval protahovaci cviky ze souboru cvikd, ktery
jsme mu vytvofili. V nasledujicim textu je vycet jednotlivych protahovacich cvik(:

- Mirny stoj rozkrocny, otocit hlavu doprava, doleva.

- Mirny stoj rozkro¢ny, uklonit hlavu doprava, doleva.

- Stoj mirné rozkro€ny, pokréit vzpazmo, pokrcit predlokti pravé na levém — uklon
vpravo, vlevo a vzpfim.

- Stoj mirny rozkrocny, vzpazit skrémo levou (pravou), dlan poloZena na zadech, vzpazit
pokrémo pravou (levou) — uchopit loket levé, (pravé).

- Mirny stoj rozkrocny, predpazit skrémo levou (pravou), dlan poloZena na rameno levé,
predpazit pokrémo levou (pravou) — uchopit loket.

- Mirny stoj rozkrocny, hluboky ohnuty predklon, vzpaZit, prsty se lehce dotykaji
podlozky.

- Hluboky ohnuty predklon k propnuté noze.

- Stoj rozkrocny, vzpazit — uklon vlevo (vydrz) a vpravo (vydrz).

- Mirny stoj rozkro¢ny, skrcit upazmo, dlané k sobé, propojit prsty — predpazit dlané
vpred.

- Mirny stoj rozkrocny, ruce v bok — krouZzit trupem ve vodorovné roviné.

- Sed skrémo, ptredklon, rukama uchopit holené.

- Sed, roznozit — uchopit kotniky rukama.

- Sed, roznozit, rovny predklon — vzpazit.

- Sed pokrémo roznozny, ruce v tyl — ohnuty predklon s vydrzi.

- Leh prednoiny na zadech, dolni koncetiny roznozime do pozice tzv. “provaz”

(bez protézy).
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- Sed pokrémo roznozny — polozit kolena vlevo, poté vpravo (bez protézy).

- Leh pokrémo roznozny, upaZit, nohy poloZit na jednu stranu, hlavu otocit na opac¢nou
stranu nez nohy. Cely proces opakovat na druhou stranu (bez protézy).

- Leh vznesmo, pfipazit, dolni koncetiny napnout, Spicka se dotykd zemé za hlavou
(bez protézy).

- Leh skrémo prednoziny, predklon — pritahnout koleno k ¢elu, vydrz (bez protézy).

Jednotlivé pohybové cvicebni jednotky, ze kterych se skladal intervencni program, jsou
vyobrazeny v tabulkach, kde je uvedeno Ccislo cviku, graficky nakres, intenzita a pocet
opakovani a fyziologicky vyznam. Pohybové jednotky byly vypracovany jakou soucast

bakalafské prace teoretické povahy.
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Tabulka 7. Pohybovd jednotka ¢. 1

Pohybova jednotka ¢. 1

Cislo cviku Graficky nakres Mnozstvi Fyziologicky vyznam
15 minut
Cvik ¢islo 1 Zlepseni stability téla.
vik Cislo 3x tydné epsSeni stability téla
10x N ,
Cvik &islo 2 5 série Posileni stehenniho
3x tvdné svalstva.
- Xty
-
10 Y .
-~ X . Posileni lytkového
Cvik cislo 3 3 série ,
Ly a stehenniho svalstva.
< 3x tydné
—_—
15x T
Cvik Cislo 4 2 série Posileni hyzdového
Sy svalstva.
3x tydné
15x Posileni pfimého
Cvik ¢islo 5 — 2 série a Sikmého bfisni
— L
3x tydné svalstva.
10x Posileni hyZzdovych
Cvik ¢islo 6 N, 3 série svalU, zadni strany
M 3x tydné stehen a vzpfimovac.

Zdroj: vlastni zpracovani
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cvvs

s cvicenim teprve zacinal, a nebylo Zadouci, aby doslo k pretizeni. Probandovi byly cviky
nazorné ukazany, poté byly zacviceny spole¢né a na zavér je proband cvicil sdm. Pfi provadéni
jednotlivych cvik( probihalo vie bez vétSich problému ¢i nesrozumitelnosti, jen u cviku Cislo
6 byla nutnd dopomoc v podobé pfidrzovani gymballu. V poloviné mésice byla navysSena
intenzita u cviku Cislo jedna z deseti minut na patnact minut, u cvikd cislo dva a tfi bylo pridano
pét cvikl navic na kazdou stranu. U cvik( Cislo pét a Sest nebylo nutné navysovani intenzity

z divodu vétsi obtiZznosti cvika.

Cvik cislo 1: Boxovaci pytel byl do cvicebni jednotky zarazen nejen pro zvyseni svalové sily
hornich koncetin, ale také pro zlepseni stability téla. Proband do boxovaciho pytle provadél
stfidavé Gdery hornima koncetinama (p¥imy Uder, haky, udery lokty,...). Udery nemusely byt
provadény ve vysoké intenzité, dlraz byl kladen zejména na provedeni Gder( a udrieni

koordinace téla. V poloviné mésice byla navySena intenzita z patnacti minut na dvacet minut.

Cvik cislo 2: Cvik na zanoZovani dolni koncetiny ve stoji byl zafazen pro posileni svalstva pahylu
a pro zvySeni stability téla. V prvni poloviné mésice proband cvicil s oporou o zed, v druhé
poloviné jiz provadél cvik bez opory. V druhé poloviné mésice mu byla také navy3ena intenzita
zanozovani na deset opakovani. Pfi ndcviku tohoto cviku bylo nutné korigovat prohnuti
v bederni patefi, coz bylo zplisobeno nedostatecnou aktivaci brisSniho svalstva, coz vsak
proband rychle pochopil. Cvik byl provadén bez protézy.

Provedeni cviku: mirny stoj rozkro€ny, prfedpaZenim opfit o sténu, zanozit levou.

Cvik ¢islo 3: UnoZovani dolni koncetiny bylo zahrnuto jakozto dalsi cvik pro posileni svalstva
pahylu. V prvni poloviné mésice proband cvicil s oporou o zed, v druhé poloviné jiz opora
nebyla nutna. TaktéZ mu byla v druhé poloviné mésice navysena intenzita unoZovani na deset
opakovani. U tohoto cviku proband provadél lehky udklon trupu na stranu zdravé dolni
po korekci toho byl jiz schopen. Cvik byl provadén bez protézy.

Provedeni cviku: mirny stoj rozkro€ny, pfedpaZzenim opfit o sténu, unozit levou.

Cvik Cislo 4: Pro zvySeni svalové sily hyzdi byl zahrnut cvik s vyuZitim izometrické kontrakce.
Proband provadél izometrickou kontrakci hyzdovych svall, kdy méla byt koncentrace
zamérena predevsim na symetrii, a to jak ve smyslu symetrického zapojeni obou stran, tak

v jeho vyvazeném rozloZeni svalové sily. Cvik byl provadén bez protézy, ale proband mél
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moznost vykonavat toto cvi¢eni v jakékoliv poloze (sed, stoj...) a nebo i pfi chlzi s protézou,
coz bylo Zadouci.

Provedeni cviku: leh na bfiSe, hlava optfena ¢elem o hrbety rukou, lopatky a ramenni klouby
stazeny dol(ll, panev v napfimeni, dolni koncetiny volné na podlozZce, s vydechem izometricka

kontrakce hyzdovych svall, s nadechem plynule povolit.

Cvik Cislo 5: Dalsi cvik byl zaméfen na bfisni svalstvo, pficemz byly vytvoreny dvé varianty
provedeni. V prvni varianté proband provadél zvedani pfimo nahoru, kdy byl tento cvik zacilen
na posileni pfimého bfisniho svalu. V druhé varianté proband zvedal télo od podlozky Sikmo
vpravo a Sikmo vlevo, kdy bylo ucelem posilit Sikmé bfisni svaly. Cvik byl provadén s protézou.

Provedeni cviku: Ruce vtyl, lokty od hlavy, prava dolni koncetina a protéza pokréeny
v kolenou. Svydechem zvedat trup od podlozky aZz po dolni uUhel lopatek, poté vratit

s naddechem zpét dold na podlozku.

Cvik ¢islo 6: U toho cviku byl ke cviceni vyuzit gymball, ktery si proband poftidil domu. Zpocatku
byla nutna asistence v podobé ptidrzovani mice ze stran, aby nedochazelo k odsouvani mice,
nebot proband neudrzel stabilitu. Pozdé&ji jiz zacal proband cvik zvlddat zcela sam bez
dopomoci. Tento cvik byl provadén bez protézy.

Provedeni cviku: leh vzad, chodidla poloZit na vrchol gymballu, ruce podél téla, dlané
na podloZce. S vydechem pomalu odlepit panev od podlozky pfi aktivaci bfisnich a hyZzdovych

svall a dostat se do co nejvyssi mozné polohy, vydrz, s vydechem vratit zpét na podlozku.

39



Tabulka 8. Pohybovd jednotka ¢. 2

Pohybova jednotka ¢. 2

Cislo cviku Graficky nakres Mnoistvi Fyziologicky vyznam
10x
I . Posileni trojhlavéh
Cvik ¢islo 1 2 série ostien! vr?J aveno
oy svalu pazniho.
3x tydné
10x Posileni svalstva pazi
Cvik ¢islo 2 2 série , po ’
Ly zad a prsnich svald.
3x tydné
15 min
. > minut Posilen ytkového a
Cvik ¢islo 3 3 série ,
Ly stehenniho svalstva.
3x tydné
10x
Nacvik zrug .
Cvik &islo 4 2 série acvik zrucnosti
oy a rovnovahy.
3x tydné
r 2\ 5
LN > = )
/- - -~ N\
10x pahyl -
I p ¥ Posileni svalstva
Cvik ¢islo 5 2 série ahvlu
3x tydné panylu.
1 zda « ,
kg)ric“lz(:tzi:: Protazena hornich,
Cvik ¢islo 6 , . dolnich koncetin a
2 série .
L brisniho svalstva.
3x tydné

Zdroj: vlastni zpracovani




U této pohybové jednotky bylo vyuZito mnoho cvikl pro rozvoj vSeobecné
zdatnosti obratnosti. Vsechny tyto cviky mohl proband vykonavat doma, nebot vlastni rotoped
i dalsi pomlcky, které byly v této tréninkové jednotce vyuZity. Po vysvétleni a nasledné
praktické ukazce probihalo cvi¢eni bez vétsich problému. Z téchto cvikll si proband nejvice
oblibil jizdu na rotopedu, kterou praktikoval témér denné, a pozdéji zacal jezdit i na normalnim

kole po asfaltu.

Cvik ¢islo 1: Tento cvik byl zafazen pro posileni trojhlavého svalu pazniho. V prvni tretiné
meésice proband vykonaval cvik jen s vyuzitim vlastniho téla, kdy po dvou tydnech doslo
k navySeni z deseti opakovani na patndact, a k navySeni o dalSich pét sekund ve vydrzi ve
vzpazeni. V druhé poloviné mésice pak doslo k zvySeni narocnosti cviku pfidanim dvoukilové
¢inky, kterou proband uchopil obéma rukama, dale byl postup totozny.

Provedeni cviku: stoj rozkro¢ny, nadech, vzpazit vzad pokrémo, spojit dlané (nezvedat ramena),

vydech, vzpafzit, vydrz pét sekund, nadech, vratit zpét do vychozi polohy.

Cvik ¢islo 2: U toho cviku byl kladen diraz na posileni svalstva paZi, lopatek a prsnich svald.
U tohoto cviku se nevyskytovaly Zadné vyrazné chyby, proto ihned po tydnu doslo k navyseni
intenzity z deseti cvikl na patndct, a k navysSeni vydrie z péti sekund na deset. V poloviné
mésice byly pfidany dvoukilové Cinky.

Provedeni cviku: stoj rozkro¢ny, rozpaZit, v loktech Uhel 90°, dlané smétuji vpred, s vydechem

vzpazit, vydrz pét sekund, s nadechem vratit zpét do vychozi pozice.

Cvik Cislo 3: Jizda na rotopedu byla zarazena pro zvyseni vyytrvalosti a pro posileni svalstva
zachovalé dolni koncetiny a pahylu. Po nékolika jizdach na rotopedu se proband odhodlal také
vyzkouset i jizdu na normalnim kole. Zpocatku doslo k nékolika lehé¢im padim, ale brzy ziskal
proband jistotu a aktualné jiz ujede nékolik kilometr( i po cyklostezce.

Provedeni cviku: Jizda byla provadéna v riznych zatézovych maédech, pficemz prvnich sedm
minut proband jel stfedné rychlou rychlosti (udrzoval tempo 15 — 20 km/h). Nasledovalo
zvyseni rychlosti na jednu minutu a to tim zplsobem, Ze proband udrzZoval rychlost na 30 km/h
s odchylkami tfi kilometry vice a tfi kilometry méné. Poté jel proband stejnou zatézi, jako
v prvni fazi jizdy na rotopedu, tzn. 15 — 20 km/h, ktera trvala sedm minut. Celkova délka jizdy

na rotopedu byla 15 minut. V pribéhu mésice doslo k navyseni intenzity na tficet minut.
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Cvik Cislo 4: Tento cvik byl zaméfen na nacvik zru¢nosti a obratnosti probanda, a taktéz byl
cilen na zlepseni stability. Proband mél na zacatku problém s jiz zminénou stabilitou,
po nékolika opakovani vsak cvik zvladal bez vétsiho zavahani.

Provedeni cviku: Siroky stoj rozkroény, hluboky predklon, vzpaZit, preddvat overball mezi

nohama z ruky do ruky osmickovym pohybem.

Cvik ¢islo 5: Cilem tohoto cviku bylo posileni svalstva pahylu. Cvik byl vykonavan v tomto
provedeni jednostranné, nebot nebylo mozné stejné provedeni na stranu druhou. Bylo ddlezité
dbat na spravnost provedeni cviku a ne rozsah pohybu, nebot pfi velkém rozsahu dochazelo
zaklanéni téla. V pribéhu mésice doslo k navyseni intenzity z deseti opakovani na patnact.

Provedeni cviku: Leh na boku, svrchni horni koncetina pred télem, spodni horni koncetina
podepird hlavu, zachovala dolni koncetina v pokréeni pfed pahylem, pahyl v natazeni, vydech,
pahyl pfizvednout do vysky cca patnact centimetr(, vydri pét sekund, nadech, vratit zpét

do vychozi polohy.

Cvik cislo 6: Tento cvik byl spiSe protahovaciho charakteru a slouzil k protazeni hornich
a dolnich koncéetin. Byly vytvorfeny dvé modifikace, které mohl proband libovolné stfidat.
V prvni varianté provadél cvik kfizem, v druhé varianté provddél natazeni vSech ¢tyf koncetin
naraz. U obou modifikaci trvalo protaZeni a setrvani ve vydrzi sedm sekund, pficemz byl kladen
dlraz na to, aby se proband neprohybal v bederni ¢asti zad a dodrZoval spravny dechovy
stereotyp.

Provedeni cviku: Leh na zadech, vzpazit, dolni koncéetiny volné na podloZce, vydech, natdhnout
levou horni koncetinu a pravou dolni koncetinu “do dalky”, nadech, povolit, vydech, natdhnout

pravou horni koncetinu a levou dolni koncetinu “do dalky”, nadech, povolit.
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Tabulka 9. Pohybovd jednotka ¢. 3

Pohybova jednotka ¢. 3

Cislo cviku Graficky nakres Mnoistvi Fyziologicky vyznam
20x Posileni ramenniho
Cvik ¢islo 1 3 série
Sy svalstva.
3x tydné
10 x
5 sekund
I - Zlepseni koordi
Cvik cislo 2 vydrz vepsem oordinace
, . téla.
2 série
3x tydné
5 minut N -
Cvik &islo 3 2 série ':er I‘;C‘“ce”' stability
3x tydné )
10 minut - e ay
Cvik &islo 4 2 série ZLeIF;;eur;ll stability téla
3x tydné P ‘
10x kazda
dolni vy s
° nv| . Posileni brisniho,
koncetina , ,
I zadového svalstva
Cvik ¢islo 5 5 sekund ,
Ly a svalstva dolnich
( ) é’f ‘ s vydrz -
. . koncetin.
2 série
3x tydné
10x kazda
dolni
koncetina Posileni svalstva oblasti
Cvik Cislo 6 5 sekund panve a dolnich
vydrz koncetin.
2 série
3x tydné

Zdroj: vlastni zpracovani
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V této pohybové jednotce jsme vyuZili novou pomducku, a to sice overball. Pro probanda bylo
cviceni s pomUckou nejen zabavnéjsi, ale zaroven i narocnéjsi. Proband mél svilj vlastni
overball. V této jednotce Cinil mensi problém probandovi cvik &islo tfi, kdy mél del$i dobu stat

jen na protéze. Ostatni cviky byly bez komplikaci.

Cvik ¢islo 1: V tomto cviku byl kladen diraz na posileni svalstva ramenniho kloubu a zlepseni
koordinace pfi pohybu s overballem nad hlavou. Dbali jsme na postaveni ramen, které mél
proband tendeci tahnout nahoru. Vtomto cviku nedoslo v pribéhu mésice ke zménam
v zatizeni.

Provedeni cviku: Mirny stoj rozkrocny, vzpaZit s overballem - pfehazovani overballu z levé ruky

do pravé.

Cvik ¢islo 2: Timto cvikem jsme zvySovali napfimeni patere a stabilitu téla. Bylo dulezité klast
ddraz na celkové drZeni patere, aby nedochazelo zejména v oblasti hrudni patere k zakulaceni,
a v oblasti bederni patere k prohnuti.

Provedeni cviku: Stoj rozkrocny, nadech, predklon trupu rovnobézné s podlozkou, vydech,
vzpazit s overballem, vydrz pét sekund, po uplynuti péti sekund uvolnit télo svisem doll

ke kolenlim, vydrz pét sekund, nadech, vratit zpét do vychozi pozice.

Cvik ¢islo 3: Cvik Cislo tfi byl zaméfeny na stabilitu téla a zatizeni protézy. K tomuto cviku byl
pouzit tenisovy micek, na pfelomu mésice pak overball. U tohoto cviku by mély svaly pahylu
uvniti protetické objimky rychlou kontrakci stabilizovat konéetinu a zlepsit celkovou stabilitu
téla. Prvni tyden proband provadél cviceni s dopomoci (opora o zed), dale uz proband provadél
cvic¢eni bez dopomoci.

Provedeni cviku: Stoj roznozny, pfed zdravou koncetinu polozZit tenisovy micek, polozit

chodidlem zdravou koncetinu na micek - koulet micek vpred, vzad a do stran.

Cvik Cislo 4: Proband na bézeckém pase zvladal chlizi nejprve vtempu 3 km/h po dobu péti
minut, pak byla zvy$ena rychlost na 5 km/h po dobu dvou minut. Nasledné pak byla rychlost
snizena na 3 km/h po dobu tfi minut. V pridbéhu mésice dochazelo k postupnému navysSovani
uslého casu, kdy ve vysledku proband chodil na pdse 30 minut. U béZeckého pdsu byly po
stranach tyce, které mohl v pfipadé nedostatku sil ¢i stability vyuzit. Pfi cvi¢eni dbal proband
na spravné drzeni téla a spravné dychani.

Provedeni cviku: Stfidava chdze.
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Cvik Cislo 5: Cvik Cislo pét byl zacilen na posileni bfisniho a zddového svalstva, a na zvySeni
svalové sily hyzd'ovych svall a svalll dolnich koncetin. U tohoto cviku hrozilo prohnuti v oblasti
bederni patere, cemu jsme se snazili jiz od zac¢atku vyvarovat. Cvik byl provadén bez protézy.

Provedeni cviku: Leh na zadech, ruce zkfiZit na hrudniku, pahyl podlozit overballem, druhou
dolni koncetinu pokréit v koleni, vydech, zatladit pahyl do overballu smérem k podloZce,
soucasné zvedat panev s vydrzi pét sekund, nadech, vratit zpét do vychozi pozice. To samé

zopakovat druhou dolni koncetinou.

Cvik cislo 6: Tento cvik slouZil k posileni svalstva dolni koncetiny. DualeZité bylo udrZet télo
po celou dobu cviceni tak, aby télo lezelo na boku rovné, a aby se proband nezaklanél
i nepredklanél. Tento cvik byl provadén na obé strany bez pouZiti protézy.

Provedeni cviku: Leh na bok, overball mezi dolni koncetiny, svrchni horni koncetina pokrémo
pred télo, spodni dolni konéetina podpor hlavy - stlacovat dolni koncetinou overball (frekvence

péti sekund stlaovani a péti sekund pauzy).
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Tabulka 10. Pohybova jednotka ¢. 4

Pohybova jednotka ¢. 4

Cislo cviku Graficky nakres Mnoistvi Fyziologicky vyznam
10x Posileni svalstva pazi
Cvik ¢islo 1 3 série a zad, posileni prsniho
3x tydné svalstva.
10x Posileni svalstva pazi
Cvik cislo 2 3 série a zad, posileni prsniho
3x tydné svalstva.
15x
kazda stran Posileni bfisnih
Cvik &islo 3 \( f azldz?l strana osileni bfisniho
3 série svalstva.
2x tydné
Posileni ¢tyrhlavéh
5x obé dolni ostie I,Cty avenho
kongetin stehenniho svalstva,
Cvik ¢islo 4 > série y krejcovského,
3 tVdnd hyzdovych, adduktort
i a abduktord.
‘H\ 15 minut Zvyseni stability,
Cvik ¢islo 5 1 série posileni bfisniho
3x tydné svalstva.
10 VR
- X . Posileni pfimého
Cvik ¢islo 6 2 série .
s brisniho svalstva.
3x tydné

Zdroj: vlastni zpracovani
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Do ctvrté tréninkové jednotky byly zatazeny cviky se zamérenim na posileni svalstva hornich
a dolnich koncetin a svalstva trupu. VyuZili jsme jak cvieni s vlastnim télem, tak s pomuckami -
stepperem, overballem a gymballem. Vzhledem ke zvy3ujici se naroc¢nosti cvik(l byla jednou
upravena intenzita u cviku ¢islo 6, nebot proband cvik nezvladal pfFilis dobfe. U cviku &islo
5 a 6 dochazelo Casto k zadrZovani dechu, ¢emuz jsme vénovali velkou pozornost. Zbylé cviky

proband cvicil bez dopomoci a bez vyraznéjsich korekei.

Cvik cislo 1: Tento cvik byl zaméfeny na posileni svalstva pazi, zad a prsniho svalstva.
Pro probanda byl tento cvik jednoduchy, protozZe ho jiz dfive cvicil. U toho cviku byla v pribéhu
mésice navySena intenzita z deseti cvik(l na cvikd patnact, nasledné byly pfidany dvoukilové
¢inky do kazdé ruky. Cvik byl provadén v nizké rychlosti a byl zaméfen na spravné dychani
a spravné drzeni téla. Provadéli jsme lehkou korekci v oblasti ramen, kdy mél proband mensi
tendenci tahnout ramena nahoru, coZz bylo po nékolika opakovanich zredukovano
na minimum.

Provedeni cviku: Stoj rozkrocny, ruce predpazit pokrémo, dlané otocit k celu, vydech, upazit
pokrémo (svicen), dlané smérem vpred, lokty sviraji devadesat stupnl, nadech, vratit zpét

do vychozi pozice.

Cvik cislo 2: Cilem tohoto cviku bylo zvySeni svalové sily paZi, zad a prsniho svalstva. | tento cvik
proband zvladal dobfe. V poloviné mésice byla navySena intenzita cviceni z deseti cvikl
na patndct, pozdéji byla zatéz zvysena pridanim dvoukilové Cinky do kazdé ruky.

Provedeni cviku: Stoj rozkroény, rozpaZit pokrémo - stfidavé predpaZit a zapazit (lokty vzad,

Uhel mezi pazi a predloktim devadesat stupna).

Cvik cislo 3: Cvik Cislo tfi mél za ukol protdhnout svalstvo zad. U tohoto cviku bylo velmi
dllezité spravné provedeni, aby proband nedélal uklony pfilis velké a aby zaroven neprovadél
rotaci trupu a panve, k ¢emuz vSak zpocatku dochazelo. Probandovi bylo doporuceno tento
cvik provadét pred zrcadlem, aby se dle odrazu mohl sdm zkorigovat.

Provedeni cviku: Mirny stoj rozkrocny, vzpaZit s overballem, vydech, dklon trupu, nadech,

vratit pres predklon zpét do vychozi pozice.

Cvik ¢islo 4: Proband u toho cviku vyuZival novou cvicebni pom(cku, a to sice stepper, ktery byl
vyuZitelny nejen k nacviku chlize po schodech. Protéza, se kterou proband trénoval, byla
znacky Otto Bock s typem kolenniho kloubu 3R80, ktery umozZiioval stfidavou chlizi ze schod.

Proto bylo mozné provadét sestup ze stepperu dvéma zpUlsoby. Bud schazela ze stepperu prvni
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protéza a nasledovala ji zachovald dolni koncetina, nebo $la jako prvni zachovald koncetina
a nasledovala ji protéza. Pri vystupu na stepper byla mozna jen jedna varianta, a to ta, Ze prvni
vystoupila na stepper zachovala dolni koncetina, a aZ poté ji nasledovala protéza. U stepperu
byla nastavena vyska dvacet centimetrl. Cvik byl provadén v intenzité péti vystupl a péti
sestupll na kazdou dolni koncetinu, dle jiz popsanych mozZnosti protézy. V prlibéhu mésice
nasledovalo zvyseni intenzity cviku na deset vystupl a sestupl na kazdou stranu. Pozdéji byly
pridany i dvoukilové ¢inky, do kazdé ruky jedna.

Provedeni cviku: Stoj vzpfimeny, vydech, vystup na stepper, nddech, sestup ze stepperu.

Cvik Cislo 5: Paty cvik byl zaméren na zkvalitnéni koordinace. Bylo dulezité dbat na to, aby mél
proband po celou dobu cvi¢eni napfimenou pdtef a neutrdlni postaveni panve, pficemz mél
proband tendeci panev spiSe vysazovat. Taktéz mél proband tendeci zadrZovat dech, cozZ jsme
se snatzili eliminovat dychanim nahlas. V prvni poloviné mésice proband na gymballu sedél
a provadél korigovany sed, pficemz byla vydrZ v sedu libovolna, ale doporucena doba byla
dvacet minut. Vdruhé poloviné mésice proband provadél na gymballu malé poskoky,
ke kterym nasledné priadaval vzpazovani a rozpazovani hornich koncetin.

Provedeni cviku: korigovany sed = hlava v prodlouZeni patefe, brada zasunuta, koleno a bérec
svird devadesat stupnd, Spicky lehce vytoceny zevné, ruce volné podél téla, lopatky tdhnout

doli a do Sirky.

Cvik ¢islo 6: Pro posileni pfimého bfisniho svalu byl vybran cvik Cislo Sest. Proband byl pfi
tomto cviku zpocatku pfilis opfeny do overballu a mél hlavu v zdklonu. Tyto chyby jsme opét
korigovali s pomoci zrcadla. Také byl kladen ddraz na dychani, kdy mél proband opét tendeci
k zadrzovani dechu. Cviceni bylo provadéno po deseti opakovanich.

Provedeni cviku: Sed pokrémo, opora v bederni ¢asti o overball, predpatzit - vydrz.
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Tabulka 11. Pohybova jednotka ¢. 5

Pohybova jednotka €. 5

Cislo cviku Graficky nakres Mnoistvi Fyziologicky vyznam
= 5x kazda Posileni zadového,
I strana mezilopatkového,
Cvik ¢islo 1 L. p,
2 série ramenniho svalstva
3x tydné a vzprimovacu.
N 10 minut Posileni brisniho
Cvik cislo 2 2 série svalstva a svalstva
3x tydné dolni koncetiny.
5x kazda N vy o
Posileni sikmého
I strana vey ,
Cvik ¢islo 3 . bfisniho a stehenniho
2 série
D svalstva.
2x tydné
10x Posileni rotator( trupu,
Cvik Cislo 4 3 série posileni bfisniho
" ﬂi 3x tydné svalstva.
15x jedna
I noha Zvétseni svalové sil
Cvik ¢islo 5 L. iy y
Wp 2 série hyzdového svalstva.
2x tydné
10 x kazda
. noha Protazeni zadni stran
Cvik Cislo 6 , . y
2 série stehen.
3x tydné

Zdroj: vlastni zpracovani
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V této pohybové jednotce byly zarfazeny koordinacni i posilovaci cviky, které byly zaméreny
zejména na bfisni svaly. U cvik( Cislo tfi a Ctyfi byla vyuZita dopomoc v prvnim tydnu, poté

jiz proband cvicil samostatné.

Cvik Cislo 1: Cvik cislo jedna jiz pro probanda nebyl tolik naro¢ny, co se tyce stability, nebot
cviky podobného charakteru byly zafazeny v predchozich tréninkovych jednotkach, avsak bylo
pro néj obtizné udrzet napfimené postaveni patefe v predklonu, kdy dochdazelo k zakulaceni
hrudni patefe, coz bylo nutné c¢asto korigovat. Cvik byl zamérfen predevSim na kvalitu
provedeni, a jiZz nebyly pfidavany plivodné zamyslené cinky do rukou, nebot s pfidanou zatézi
by mohlo dochazet k vétsimu vyskytu chyb a cvik byl pro probanda obtizny i v této zakladni
formé.

Provedeni cviku: Mirny stoj rozkroc¢ny, predklon, trup vodorovné se zemi, ruce pfipazit, dlané

smérem nahoru - stfidavé zvedat do vzpaZeni leva a prava ruka.

Cvik Cislo 2: Cviceni na trampoliné bylo zatazeno pro zlepsSeni stability a pro posileni dolnich
i hornich koncetin. U tohoto cviku bylo dilezité dbat na spravné postaveni patefe a na aktivaci
brisniho svalstva. Bylo nezbytné, aby se proband nezaklanél, nepredklanél ani se neuklanél do
stran. V prvni varianté proband skdkal na misté, v druhé varianté roznoZoval a snoZoval, a ve
tfeti variantné pfidal k roznoZovani a snoZovani pohyb hornich koncetin do vzpaZeni
a pfipazeni. Opét byl kladen dlraz na to, aby proband nezadrZoval dech. Tento cvik byl
provadén s protézou.

Provedeni cviku: Poskoky na trampoliné.

Cvik cislo 3: Tento cvik byl zaméren na posileni Sikmého brisniho svalstva. Naroc¢nost cviku byla
vySsi a vyZadovala dobrou koncentraci na cviceni, proto byl zvolen nizsi pocet opakovani.
Korekce probihala v oblasti bederni patere, ktera byla zpocatku v pfiliSném prohnuti. Taktéz
mél proband sklon k zadrZovani dechu, coz bylo u takto tézkého cviku nezadouci a ihned byl
korigovan. Cvik byl provadén bez protézy.

Provedeni cviku: Leh, upaZit, pfednozit, vydech, pomalu spoustét dolni koncetiny doprava,
nadech, vratit zpét do vychozi pozice, vydech, pomalu spoustét dolni koncetiny doleva,

nadech, vratit do plvodniho postaveni.

Cviceni Cislo 4: Pro posileni sikmého btisniho svalstva a protaZeni rotatord trupu byl zvolen cvik

Cislo Ctyfi. V prvni poloviné mésice cvicil proband jen s vlastnim télem, v druhé poloviné jiz
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cvicil s dvoukilovymi cinkami v kazdé ruce. Cvik byl provadén s protézou, ale mohl byt
provadén i bez protézy.
Povedeni cviku: Leh na zadech, dolni koncetiny pokrémo poloZit na gymball, predpaZit - rotace

trupem vlevo a vpravo.

Cvik ¢islo 5: Timto cvikem bylo posilovdano svalstvo pahylu a zachovalé dolni koncetiny.
Proband s timto cvikem nemél vétsi problém, zpocatku se lehce prohybal v bederni patefi
a nebyla dostatecna aktivace hyzdového svalstva, doslo vSak k témérf okamzitému pochopeni
spravnosti provedeni cviku a dalSim chybam se jiz proband vyvaroval. Intenzita cviku se zvysila
z patnacti opakovani na jednu stranu na dvacet opakovani. Cvik byl provadén bez protézy.

Provedeni cviku: Leh mirné roznozny - stfidavé zanozit dolni koncetinu odddlenim stehna

od podlozky.

Cvik cislo 6: Tento cvik byl spiSe protahovaciho charakteru. Mél dobry Gcinek na protazeni
zadni strany stehen dolni a probandovi vyhovovalo jeho provedeni, které bylo bez vyuziti
protézy.

Provedeni cviku: Leh na zadech, ruce pfitahuji dolni koncetinu k bfichu (jedna dolni koncetina

zUstava vidy propnuta, ruce mohou byt pokréeny, bederni ¢ast zad tlacit smérem k podloZce).
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Tabulka 12. Pohybova jednotka €. 6

Pohybova jednotka ¢. 6

Cislo cviku Graficky nakres Mnoistvi Fyziologicky vyznam
10x Posileni svalstva horni
Cvik ¢islo 1 3 série koncetiny a prsnich
3x tydné svald.
‘1’1‘ 10x kazda
horni "
-~ . . Posileni svalstva
Cvik cislo 2 koncetina )
L. bicepsu.
3 série
2x tydné
10x kazda
-~ strana Posilené svalstva
Cvik cislo 3 L -
2 série predni strany stehen.
— L
<— 3x tydné
1
- OX, . Posileni svalstva predni
Cvik Cislo 4 3 série
oy strany stehen.
3x tydné
7x kazda oo ,
stxra:; @ Posileni svalstva dolni
Cvik ¢islo 5 L. koncetiny a bfisniho
2 série
oy svalstva.
: 3x tydné
10x kazda
strana Posileni zadového,
I 5 sekund ve
Cvik ¢islo 6 M’ wdrs hyzdového svalstva
'M Y L a vzpfimovaca.
6 2 série
2x tydné

Zdroj: vlastni zpracovani
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U této pohybové jednotky bylo zaméfeni na posileni svalstva v oblasti hornich a dolnich
koncetin. Pfi spravném provedeni cvikl a spravném dychanim pfi nich vSak proband posiloval

celé télo. Cviceni v této pohybové jednotce bylo bez potiZi.

Cvik Cislo 1: Pro toto cviceni byla zvolena tréninkovad pomucka, kterd se nazyva “theraband”.
Tato pomducka se rozliSuje rdznymi barvami, které zndazornuji velikost odporu, kterou
theraband ma. Pro tento cvik bylo zvolené lehké zatiZzeni v podobé zeleného therabandu.
Proband si na néj stoupl, chytl si oba konce v pfipazeni dlanémi a plynule vzpaZzoval pred
télem, poté se pohyb vracel do polohy v pfipazeni, kde nebyl theraband zcela propnuty. Tento
cvik proband zvladal dobfe. Byl provadén s protézou.

Provedeni cviku: Mirny stoj rozkro¢ny uprostifed therabandu, dlanémi uchopit oba konce -

vzpazit.

Cvik Cislo 2: Tento cvik probanda bavil, protoze sezeni na gymballu a nasledné lehké poskoky,
které predchazely toto cvi¢eni v pohybové jednotce &islo Etyfi, mél rad. Cinky mély zaté? ctyfi
kilogramy dohromady, tzn. dvou kilogramova cinka na jednu ruku. Dvakrat se u tohoto cviku
objevilo, Ze proband mél ramena pfilis vysunuta k hlavé, ale tato chyba byla ihned odstranéna.
Tento cvik proband zvladal, proto doslo v poloviné mésice k jeho navyseni intenzity.

Provedeni cviku: Korigovany sed na gymballu, ruce pfipaZit s ¢inkami - dlanémi vpred, pokrdit

paze zvednout ¢inky do vySe ramen a zpét.

Cvik ¢islo 3: U toho cviku proband vyuZival protézu. Dochdzelo zde z pocatku k lehkym ztratdm
stability, obzvlasté kdyz proband pfednoZoval zdravou koncetinu, proto byla zvolena dopomoc
ve smyslu podpory o sténu. V prlbéhu meésice se jeho stabilita zlepsila, proto dany cvik
od poloviny mésice provadél bez dopomoci s rukama v bok.

Provedeni cviku: Mirny stoj rozkro€ny, ruce v bok, prednozit levou, pravou — vydrz (pét

sekund).

Cvik Cislo 4: PrednoZovani vlehu na zadech bez vyuziti protézy. Tento cvik byl urcitou
modifikaci pfedeslého cviku. Nedochazelo v ném k chybdm ve cviceni. Intenzita cviku byla
ponechana po dobu mésice stejna.

Provedeni cviku: Leh na zadech - prednoZit levou, poté pravou (bez protézy).

Cvik cislo 5: Proband vleze na boku mél podloZenou hlavu nizkym polstafem. Zde bylo nutné

dbat na to, aby se proband nezaklanél nebo nemél kulatd zada. Byla kladena pozornost také
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na rotaci hrudniku. U tohoto cviku byly probandovi tyto informace sdéleny. Pfi samotném
provedeni cviku se proband lehce zaklanél, tento problém byl vSak okamZité odstranén. Tento
cvik proband provadél bez vyuZiti protézy. Cvik byl provadén na obé strany.

Provedeni cviku: Leh na boku, jedna ruka v opore pred télem, druhd u hlavy, nohy propnuty —

soucasné zvedat (vydrz tfi sekundy).

Cvik ¢islo 6: Tento cvik byl provddén bez pouziti protézy. V samotném provedeni cviku byl
kladen dlraz na to, aby ruka a noha, ktera se zvedala od podlozky, nevychazela moc vysoko
a aby nedochazelo ke kfivému zvedani panve od podlozky. VydrZ ve zvednuti byla péti
sekundova.

Provedeni cviku: Leh celem k podloZce, ¢elo opfené o podlozku, predpazit - zvednout levou

a pravou nohu soucasné od podlozky (to samé na opacnou stranu).
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Tabulka 13. Pohybova jednotka €. 7

Pohybova jednotka ¢. 7

Cislo cviku Graficky nakres Mnoistvi Fyziologicky vyznam
7x Posileni vnitfnich svald
Cvik ¢islo 1 3 série stehen a hyzdového
3x tydné svalstva.
10x Posileni vzpfimovacd
Cvik cislo 2 3 série stefe P
3x tydné patere.
30 sekund Posileni hlubokého
Cvik ¢islo 3 3 série stabiliza¢niho systému,
3x tydné nacvik stability.
10x Posileni ramenniho,
Cvik ¢islo 4 2 série bfisniho svalstva a
5 3x tydné tricepsu.
10x . . -
I L. Zlepseni stability
Cvik ¢islo 5 3 série , e
Sy dolnich koncetin.
3x tydné
5x kazda Ly
stXrarauZa a Posileni hyZzdového,
Cvik ¢islo 6 L bfisniho a stehenniho
2 serie svalstva
2x tydné )

Zdroj: vlastni zpracovani




Tato pohybova jednotka byla zaméfena na posileni svalstva hornich a dolnich koncetin,
brisniho a zaddového svalstva. V této jednotce nedochazelo v pribéhu mésice k velkym
zménam, intenzita byla ponechana v plvodnim stavu, pouze u cviku ¢islo ¢tyfi doslo k navyseni

intenzity cvikd z deseti na dvacet.

Cvik Cislo 1: Ve cviku ¢islo jedna jsme se zaméfili na zatiZeni protézy a tim zvySovani svalové sily
pahylu, ale i zachovalé dolni koncetiny. U toho cviku jsme dbali na rovhomérné postaveni
kycelnich kloub(, a aby nedochazelo k nezadoucimu souhybu, uklanéni trupu. Proband mél
u tohoto cviku tendenci divat se smérem dol( k dolnim koncetindm, namisto toho, aby udrzel
hlavu v prodlouZeni patefe a dival se pred sebe. Tento problém byl vSsak odstranén cvi¢enim
pred zrcadlem, kdy proband ziskal jistotu a dale provadél tento cvik bez dalSich chyb. Cvik byl
provadén s protézou.

Provedeni cviku: Mirny stoj rozkrocny, stfidavé unoZovéni do strany pravou a levou dolni

koncetinou.

Cvik Cislo 2: Tento cvik byl zarazen jako dalsi modifikace cviku, ktery se jiz vyskytoval
v tréninkové jednotce Cislo pét, pficemz jsme vyuZzili gymball, ktery ma vétsi objem a proto je
naroc¢né;jsi udrzet stabilitu. Stejné jako v predchozim provedeni bylo dulezité, aby mél proband
pfi provadéni cviku patef v prodlouZeni, coz jiz zvladal Iépe, i kdyZ byla korekce nékdy stale
nutna. Cast mésice proband cvik provadél pouze v mirném predklonu, a# v daldi poloving
mésice provadél hlubsi predklon (vodorovné s podlozkou).

Provedeni cviku: Mirny stoj rozkroény, nadech, vzpazit s gymballem, vydech, pfedklon (vydrz

pét sekund), nadech, vratit se zpét do vychozi polohy.

Cvik Cislo 3: Cvik Cislo tfi byl zafazen pro zvySeni stability a aktivaci hlubokého stabilizac¢niho
systému. Zpocatku byla nezbytna dopomoc v podobé opory o sténu. Stoj na “bosu” byla
pro probanda vyzva, nebot je tento cvik pro amputovaného ¢lovéka jiz opravdu narocénym
cvikem. | presto se proband rychle zlepSoval a po néjaké dobé jiz nebyla nutna zadna opora.
Cvik byl provadén s protézou.

Provedeni cviku: Mirny stoj rozkrocny, ruce volné podél téla - vydrz.

Cvik cislo 4: Dalsim cvikem byl klik, ktery byl zaméfen na posileni svalstva horni koncetiny
a svalstva bricha. Proband jej zvladal dobre, a proto byla navysena intenzita cviku z deseti klik(
na patnact klikd, pficemZ nezdleZelo na rychlosti, ale na kvalité provedeni cviku. Cvik byl

provadén bez protézy.
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Provedeni cviku: Klik s oporou v koleni zachovalé dolni koncetiny.

Cvik Cislo 5: Tento cvik ved! k posileni svalstva dolnich koncetin. Proband mél pfi tomto cviku
pod celem maly polstarek, aby se mu lépe dychalo. Stfidavé provadél zanozovani pahylu
a zachovalé dolni konéetiny od podlozky, pficemz mu tento cvik nedélal zZadny problém. Cvik
byl provddén bez protézy.

Provedeni cviku: Leh na bficho, ruce pod celo, vydech, zanozZit (vydrz pét sekund), nadech,

povolit.

Cvik cislo 6: Cvik cislo Sest byl zvolen pro posileni bfisniho, hyZzdového a stehenniho svalstva.
Pro spravné provedeni cviku bylo dlleZité, aby proband zpevnil bfisni svaly a oblast trupu
a dolnich koncetin a také musel dbat na to, aby nedochazelo k pfili$ velkému roznoZovani a tim
zvedani zad od podlozky. Proband dokdzal cvik provést sprdvné jen v péti opakovanich,
pfidalsim pokusu jiz nedokazal udrzet aktivaci bfisniho svalstva a dochdzelo k prohnuti
v bederni c¢asti patere. K navyseni poctu opakovani doslo aZ v pozdéjsi fazi (polovina mésice).
Cvik byl provadén bez protézy.

Provedeni cviku: Leh vzad, ruce podél téla, dlané smérem k podloZce, nadech, pfednozit,

vydech, roznoZit, nadech, vratit zpét do vychozi pozice.
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Tabulka 14. Pohybova jednotka €. 8

Pohybova jednotka ¢. 8

Popis cviku Graficky nakres Mnoistvi Fyziologicky vyznam
10x Zlepseni stability trupu
Cvik ¢islo 1 3 série a posileni svalstva
= 3x tydné pahylu.
10x Zlepseni stability trupu
Cvik cislo 2 3 série a posileni svalstva
= 3x tydné pahylu.
10x Zlepseni stability trupu
Cvik cislo 3 3 série a posileni svalstva
( > 3x tydné pahylu.
15x Posileni bfisniho
Cvik Cislo 4 3 série svalstva a svalstva
3x tydné dolnich koncetin.
X
AN
15x N
Cvik Cislo 5 3 série P?.Svlle,ml primého
oy bfisniho svalstva.
3x tydné
=
_— 15X, . Posileni Ssikmého
Cvik ¢islo 6 3 série .
s brisniho svalstva.
&= 3x tydné

Zdroj: vlastni zpracovani




Cvicebni jednotka v bazénu byla zafazena, protoZe se proband zminil, Ze chodi pravidelné
navstévovat plavecky bazén. Tato cvicebni jednotka byla pro probanda vyhodnd nejen v tom,
Ze mél moZnost vyuZit nadneseni téla ve vodé, ale také v tom, Ze mohl vyuZit i odporu vody
pfi cvicich zamérenych na zvySeni svalové sily. Do cvi¢ebni jednotky byly zarazeny cviky ve stoji,
ale také vleZe na zadech (i vleZe na bfiSe na hladiné vody. Vyhodou také byl fakt, Ze plavecky
bazén, ktery proband navstévoval, byl vybaven postranni tyci, které se mohl v pripadé potreby
pfidrZzovat.

Pred zahajenim cviéeni se proband vidy deset minut rozplaval, pficemz si styl uréoval sam.
Nasledné provadél Sest cvikli, které mohl rdzné modifikovat. Na zavér chodil proband
do vifivky, ktera slouZila pro uvolnéni svalstva a k relaxaci. V této cvi¢ebni jednotce bylo
probandovi vSe jasné, ale i béhem cviceni v bazénu bylo tfeba drobnych korekci, ale chyby

si vzdy uvédomil a jiZ je dokdzal témér okamzité eliminovat.

Cvik cislo 1: Cilem cviku bylo zajisténi stability trupu a posileni svalstva pahylu. Ze zacatku
se proband nadmérné prohybal v bederni ¢asti patefe pro nedostatecnou aktivitu brisniho
svalstva a hyzdovych svall, cemuz se po upozornéni snazil vyvarovat.

Provedeni cviku: Stoj na zdravé dolni koncetiné, patef napfimena, horni koncetiny volné podél

téla, zanoZit pahyl.

Cvik ¢islo 2: Cilem cviku bylo zlepsit stabilitu trupu a posilit svalstvo pahylu. Proband chybné
zpocatku provadél soucasny uklon trupu na stranu zdravé dolni koncetiny pro nedostatecné
zpevnéni svalstva trupu. Modifikace pro tento cvik byla zména polohy do lehu na zadech
na hladiné vody, kdy se proband pfidrzoval hornimi koncetinami tyce. V tomto pfipadé bylo
mozné provadét cvik bud kazdou dolni koncetinou izolované, nebo dolnimi koncéetinami
soucasné do roznoZeni.

Provedeni cviku: Stoj na zdravé dolni koncetiné, patef napfimenad, horni koncetiny volné podél

téla - unozit pahyl.

Cvik cislo 3: Cilem cviku bylo zajisténi stability trupu a posileni svalstva pahylu. Obcasnou
chybou byly nadmérné rotace v trupu pro nedostatecné zpevnéni svalstva trupu.
Provedeni cviku: Stoj na zdravé dolni koncetiné, patef napfimend, horni koncetiny volné podél

téla - pahylem simulovat krok.
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Cvik cislo 4: Dalsim cvikem byla simulace jizdy na kole vleZze na zadech, kdy se proband hornimi
koncetinami pfidrZoval tyCe a soucasné provadél pohyb dolnimi konéetinami smérem dopredu.
Modifikaci pro tento cvik byla simulace jizdy do zatacky na jednu i na druhou stranu.

Provedeni cviku: Leh na zadech na hladiné vody, horni koncetiny se ptidrzuji ty¢e - obé dolni

koncetiny simuluji jizdu na kole vpred.

Cvik Cislo 5: Paty cvik mél za ukol posilit pfimy bFisni sval, kdy proband vleZe na zadech
pritahoval dolni koncetiny pfimo smérem k brichu. Modifikace pro tento cvik byla vleze
na brise na hladiné vody, dale byl postup totozny.

Provedeni cviku: Leh na zaddech na hladiné vody, horni koncetiny se pridrzuji tyce. Zachovala
dolni koncetina propnutd - s vydechem pokrémo ptitahnout dolni koncetiny pfimo k bfichu,

s nddechem zpét.

Cvik Cislo 6: Posledni cvik v bazénu byl cilen na Sikmé bfisni svaly, kdy proband vleze na zadech
pfitahoval dolni koncetiny Sikmo k bfichu. Modifikace pro tento cvik byla vleze na bfise
na hladiné vody, dale byl postup stejny.

Provedeni cviku: Leh na zadech na hladiné vody, horni koncetiny se pfidrzuji tyCe. Zachovala
dolni koncetina propnuta - s vydechem pokrémo pfitahnout dolni konéetiny Sikmo k bfichu,

s nddechem zpét.
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Tabulka 15. Pohybova jednotka €. 9

Pohybova jednotka ¢. 9

Cislo cviku Graficky nakres Mnoistvi Fyziologicky vyznam
15x o
I L Posileni svalstva
Cvik ¢islo 1 3 série , -
Sy hornich koncetin.
3x tydné
L5x Posileni svalstva
Cvik ¢islo 2 A\ v 3 série ) .
Sy hornich koncetin.
3x tydné
s 15X, . Posileni svalstva
Cvik ¢islo 3 / 3 série hornich kongetin
7 3x tydné :
10x
Posilent biitnih
Cvik &islo 4 <P 3 série osilenibrisniho
D svalstva.
3x tydné
1
I O),( . Posileni svalstva trupu
Cvik ¢islo 5 3 série , v ..
- ey 3y tVdna a dolnich koncetin.
= s X tydné
il ng
10x a
I L. Posileni svalstva
Cvik Cislo 6 p 3 série dolnich kongetin
- 3x tydné )

Zdroj: vlastni zpracovani
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Dalsi variantou, jak cviceni oZivit a jak probanda namotivovat, bylo posilovani na strojich
v posilovné. Posilovnu proband navstévoval cely mésic, béhem kterého zjistil, jak se na strojich
cvici. Cviceni na strojich ho ptijemné prekvapilo a stal se z néj i po ukonceni nasi spoluprace
navstévnik posilovny. U cvikl Cislo dva a tfi byla béhem prvniho cvi¢eni nutna lehka dopomoc

ve smyslu drzeni téla ke stroji. Jinak celé pohybova jednotka probihala bez vyraznych chyb.

Cvik ¢islo 1: Cilem cviku cislo jedna bylo posileni svalstva hornich koncetin. Tento cvik byl
provadén vsedé, pricemz byla zpocatku nastavena zatéz patnact kilogram(. Nasledné pak byla
navysena na dvacet kilogramu. Cvik byl provadén s protézou.

Provedeni cviku: Sed, vydech, rozpazit pokrémo, nadech, predpazit pokrémo.

Cvik Cislo 2: Dalsi ptistroj, na kterém proband cvicil, byl zaméren na posileni svalstva hornich
koncetin ve stoji. | u tohoto cviku byla zatéZ nejprve patnact kilogram(, v poloviné mésice
doslo k navyseni zatéZe na dvacet kilogramu. PFi cviceni na tomto stroji byla nutnd dopomoc,
nebot se proband lehce predklanél. Cvik byl provadén s protézou.

Provedeni cviku: Mirny stoj rozkrocny, vydech, stahovat kladky nadhmatem smérem

k podbfisku, nddech, vratit zpét.

Cvik ¢islo 3: Probandovym ukolem u cviku ¢islo tfi bylo stahovani kladky nadhmatem, pficemz
nesmélo dochazet k predklondim. V prvnim cviceni bylo zapotifebi probandovi dopomoci, aby
k jiz zminovanému problému nedochazelo i v pribéhu dalsiho cviceni. Zatéz byla zvolena
na patnact kilogram(, pricemz byla tato zatéz v pribéhu mésice neménna, aby nedochazelo
k Spatnému provedeni cviku. Proband stahoval kladku nejprve na jednu stranu a poté
na stranu druhou. Cvik byl provadén s protézou.

Provedeni cviku: Sed na lavici, vydech, stahovat kladu nadhmatem smérem k podbfisku,

nadech, vratit zpét do vychozi pozice.

Cvik cislo 4: Tento cvik byl vykonavan na stroji, ktery byl zaméfen na posileni oblasti brisnich
svalll. Spocival v rotovani na Zidli stim, Ze proband drZzel kazdou rukou dvé madla, ktera
se otacela se zidli, a tim zvedal zatéz, ktera byla patnact kilogrami. Dolni koncetiny u tohoto
cviku zGstavaly statické.

Tento cvik musel proband provadét plynule, proto byla zvolena zatéZz iumérna jeho svalové
vybavé. U tohoto cviku mél proband chybné tendenci zadriovat dech. Cvik byl provadén

s protézou.
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Provedeni cviku: Sed, predpazenim uchopit madla, vydech, rotace trupu na stroji na jednu

stranu, nadech, vratit zpét do vychozi pozice.

Cvik ¢islo 5: U tohoto cviku proband posiloval svalstvo dolnich koncetin vsedé. Byla nastavena
zatéz dvacet kilogram{, ktera zUstala po celou dobu neménna. Cvik byl provadén s protézou.

Provedeni cviku: Sed, vydech, roznozit, rukama Uchop madel, nddech, pfinozit.

Cvik ¢islo 6: Tento cvik byl zaméfen na posileni svalstva pravé dolni koncetiny. Tento cvik mohl
provadét pouze zachovalou dolni koncetinou, nebot mechanismus protézy tento cvik
neumoznuje zvladnout. Zatizeni bylo po cely mésic na dvaceti kilogramech.

Provedeni cviku: Sed, rukama Uchop madel, vydech, pfednozit, nddech, vratit zpét.
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Tabulka 16. Pohybova jednotka €. 10

Pohybova jednotka ¢. 10

Cislo cviku Graficky nakres Mnoistvi Fyziologicky vyznam
10x o
- L Posileni svalstva
Cvik ¢islo 1 3 série , e
Sy hornich koncetin.
{# 3x tydné
10x a
A . Posileni svalstva
Cvik cislo 2 3 série , . ..
Sy hornich koncetin.
3x tydné
5x Posileni brisniho
Cvik ¢islo 3 3 série svalstva a svalstva
3x tydné dolnich koncetin.
Y
3(l)dsreikund Posileni stehenniho
Cvik ¢islo 4 y , . svalstva, nacvik
2 serie rovnovah
3x tydné v
15x
5 sekund -
I - Posileni svalstva
Cvik ¢islo 5 vydrz , . .
.. dolnich koncetin.
3 série
Q i —~ 3x tydné
10x
5 sekund N,
I D Posileni svalstva
Cvik Cislo 6 vydrz ahvi
O-,——-—l ) 3 série panylu.
3x tydné

Zdroj: vlastni zpracovani
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Tato pohybova jednotka probihala v posilovné, kam proband dochazel cvicit. Cviky byly
zaméreny na posileni svalstva v oblasti hornich koncetin a dolnich koncetin, zaroven byl kladen

dlraz na zlepseni probandovi stability.

Cvik ¢islo 1: Tento cvik byl velmi prospésny pro rozvoj svalstva hornich konéetin, pficemz bylo
nutné dbat na to, aby se proband nepredklanél. Proto byla nastavena nizsi zatéz, aby
nedochdzelo ke Spatnému provedeni cviku. Zmifiovand zatéz byla na deseti kilogramech, ktera
se po dobu jednoho mésice nezménila. Proband se postavil ke stroji ¢elem a pohybem
v loktech stahoval kladku smérem dol(.

Provedeni cviku: Mirny stoj rozkro¢ny, vydech - predpaZenim stahovat kladky k oblasti

podbfisku (obouruc), nddech, vratit zpét.

Cvik Cislo 2: Cvik, ktery nazyvame ““benchpress’’, proband provadél s protézou a chodidla mél
oprena o podlozku. Tento cvik byl zaméfreny na svalstvo hornich koncetin, pficemz zatéz byla
dvacet kilogrami. V pribéhu mésice nebylo nutné zatéZz navySovat. “"‘Benchpress’” byl
zachycen na stroji, tudiz proband neprovadél cvik se samostatnou c¢inkou.

Provedeni cviku: Leh na lavici, vydech - predpaZenim zvednout ¢inku, nadech, vratit zpét.

Cvik cislo 3: U cviku &islo tfi mél proband moZnost vybéru, zda bude cvik cvicit s protézou ¢i bez
protézy. Nakonec cvik cvicil pal mésice bez protézy a druhou polovinu mésice s protézou. Cvik
byl zamFeny na posileni bfisniho svalstva a svalstva hornich konéetin. U tohoto cviku proband
chybné zadrzoval dech, ¢emuZ jsme se snazili pfi cviceni vyvarovat, nicméné bylo nutné
pravidelné dychani ptipominat.

Provedeni cviku: Vis na stroji opor o zada, ruce pokrémo opfeny o madla, vydech - prednozit

povys, nadech, vratit zpét do vychozi pozice.

Cvik Cislo 4: Tento cvik byl zaméreny na zlepseni stability téla, proband jej prvni polovinu
mésice cviCil s dopomoci ve smyslu podporu ruky o Zebfiny. Zbytek mésice jiz cvik zvladal
bez dopomoci.

Provedeni cviku: Mirny stoj rozkro¢ny, pokrémo zvednout levou nohu - vydrz, totéZz na pravé

noze.

Cvik ¢islo 5: Cvik byl zaméreny na posileni svalstva v oblasti dolnich koncetin. U toho cviku bylo
dulezité, aby se proband nezaklanél nebo nepredklanél, nebot byl cvik provadén vleze na boku.

Lepsi stabilitu v této pozici mu zajistovaly ruce, jedna byla pokrémo pred télem a druhd podél

65



hlavy, pod hlavou mél proband polsStafek (cvik mohl byt cvicen i bez poufZiti polStarku).
Proband cvik cvicil s pétisekundovym setrvanim v horni poloze. Cvik nasledné provadél
i na druhou stranu. Cvik byl provadén bez protézy.

Provedeni cviku: Leh na bok, horni koncéetina pokrémo pred télem, druha ruka podél hlavy,

vydech - nohu zvednout povys, nddech, povolit.

Cvik ¢islo 6: Tento cvik byl provddén pouze jednostranné a slouzil k posileni svalstva pahylu.
Proband tento cvik provadél s pétisekundovou vydrzi, pak uvolnil a cvik opakoval.
Neprojevovaly se Zadné potize, ale byl kladen dliraz na aktivaci svalstva zad a na hlavu, ktera
byla v roviné téla, pohled sméroval smérem k podloZce. Nebylo nutné zvySovat intenzity cviku.
Cvik byl provadén bez protézy.

Provedeni cviku: Vzpor kle¢mo, vydech - zanoZit pahyl, nadech, povolit.
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Tabulka 17. Pohybova jednotka ¢. 11

Pohybova jednotka €. 11

Cislo cviku Graficky nakres Mnoistvi Fyziologicky vyznam
7x
3 sekundy Posileni zadového
Cvik &islo 1 - vydrz svalstva a vzpfimovaca
OB../\_._I 2 série patefe.
3x tydné
10x
10 sekund e
-~ s Posileni pfimého
Cvik ¢islo 2 vydrz N
.. bfisniho svalstva.
3 série
3x tydné
10x
5 sekund "
Cvik &islo 3 wdrs Posileni svalstva
vere dolnich kongetin.
3 série
10x pahyl
5 sekund "
-~ L Posileni svalstva
Cvik ¢islo 4 vydrz ahvl
_./\r?'Q 3 série panyl.
3x tydné
15x jedna
dolni Posileni svalstva
Cvik ¢islo 5 koncetina zachovalé dolni
2 série koncetiny.
O\’\-J—-. 2x tydné
10x kazda
dolni
Cvik &slo 6 kon’C(‘etma Posileni hyzdového
N 3 série svalstva.
oA~ |priane

Zdroj: vlastni zpracovani
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Na zacatku pohybové jednotky byly opét probandovi vysvétleny a nazorné ukdzany vsechny
cviky, které byly pro tuto pohybovou jednotku pouZity. Pfi samotném cviceni se zde
neobjevovaly zddné vyznamné potize. Na probandovi se projevovaly zkuSenosti se cvicenim,

které ziskal prilbéhem intervencniho programu. Ke cviceni pfistupoval stéle zodpovédné.

Cvik ¢islo 1: Cvik byl zarazen na posileni zddového svalstva a vzpfimovacl patere. Proband
musel dbat na to, aby nedochdzelo kvelkému prohnuti patefe, cvik provadél plynule
ave vrcholné poloze setrval tfi sekundy. Poté povolil a cvik opakoval. Cvik byl provadén
s protézou.

Provedeni cviku: Leh ¢elem k podloZce, nohy mirné roznozené, ruce vzpazit pokrémo, vydech -

zapazit, postupné zvedat hlavu a trup, vydrz, nadech, vratit zpét do vychozi pozice.

Cvik Cislo 2: U tohoto cviku bylo cilem posileni pfimého bfisniho svalstva. Bylo dlleZité najit
spravnou polohu, ve které proband setrval po dobu deseti sekund. Pro ozZiveni cviku jsme
vyuzili overball.

Provedeni cviku: Sed, nohy mirné pokrémo, mirny zéklon, ruce pfedpaZit s overballem - vydrz.

Cviceni cislo 3: Tento cvik byl sloZity na koordinaci dolnich koncetin, ale vzhledem k tomu,
Ze proband uZ s gymballem mél z predeslych cviklQl zkuSenosti, tento cvik zvladal bez vétsich
potizi. DllezZité bylo, aby overball stlacoval do miry, kterd mu nenarusovala stabilitu téla. Tlak
na overball vykonaval po dobu péti sekund. Cvik byl provadén bez protézy.

Povedeni cviku: Leh na zadech, dolni koncetiny pokrémo poloZit na gymball, vloZit overball

mezi dolni koncetiny, vydech - plynule stlacit overball, nddech, uvolnit tlak.

Cvik Cislo 4: Tento cvik byl zaméreny na posileni svalstva pahylu. Proband musel setrvat
v rovnobézné pozici se zachovalou dolni koncetinou pét sekund. U tohoto cviku doslo
k navyseni intenzity v poloviné mésice na deset sekund vydrzZe. Byla kladena pozornost na to,
aby nedochazelo ke zvedani zad od podlozky.

Provedeni cviku: Leh, noha pokrémo, pahyl natazeny, vydech - zdvih do roviny se zdravou

koncetinou, nadech, vratit zpét.
Cvik Cislo 5: Tento cvik byl zaméfen na zachovalou dolni koncetinu a na jeji posileni. Proband

tento cvik provadél bez potizi. Proband cvik provddél s protézou, ktera vsak byla po celou dobu

cviku poloZena volné na podloZce.
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Provedeni cviku: Leh mirné roznozny - zdrava dolni koncetina, vydech, pokréit v kolennim
kloubu, nddech, natdhnout zpét do vychozi pozice.

Cvik Cislo 6: Tento cvik si kladl narok na vétsi koncentraci. Proband zde leZzel na boku, zvedl|
nohu povys a vytacel ji do vnéjsi strany. Pro lepsi stabilitu cviku mél oporu ruky, kterd byla
pokrémo pred télem. Pfi prvnim cviéeni tohoto cviku doSlo k dopomoci a presné ukdazani
pohybu. Tento pohyb byl zaméfen na posileni hyidového svalstva. Tento cvik proband
opakoval na obé strany a byl provadén s protézou.

Provedeni cviku: Leh na bok, ruka pokrémo pred télo, druha podél hlavy, nohy pokrémo,

vydech, zvednout svrchni nohu - vytacet smérem ven, nadech, vratit zpét.
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Tabulka 18. Pohybova jednotka ¢. 12

Pohybova jednotka ¢. 12

Cislo cviku Graficky nakres Mnoistvi Fyziologicky vyznam
15x o
- L Posileni svalstva
Cvik ¢islo 1 3 série , e
Sy hornich koncetin.
3x tydné
10x N ,
Cvik cislo 2 3 série :\(/)aslllljen;;rr]?:glaveho
2x tydné P '
sltor’; r'::Zda Posileni biéniho
Cvik ¢islo 3 L. svalstva a svalstva
2 série trupy
3x tydné pu-
10 kazda
Cvik &islo 4 straln'a Posileni brisniho
3 série svalstva.
3x tydné
10x VTR
Cvik ¢islo 5 3 série SP\(/):;SI(;:\:\; bfisniho
\/\_40 o |
5x kazda
I J’" strana Posileni svalstva
Cvik Cislo 6 L. , v ..
O_ 2 série dolnich koncetin.
3x tydné

Zdroj: vlastni zpracovani




U této posledni tréninkové jednotky byly zarazeny nejen cviky, které slouzily pro posileni
svalstva hornich a dolnich koncetin, ale i pro posileni svalstva trupu. Cviky byly sloZitéjsi, nebot
tomu probandova zdatnost odpovidala. Pfi cviceni nedochazelo k problémim s vysvétlenim ani

provedenim jednotlivych cvikU.

Cvik cislo 1: Cvik byl zaméfen na posileni svalstva hornich koncetin. Bylo zde vice modifikaci,
které mohl proband v pribéhu cvi¢eni provadét napf. hmity s ¢inkami, prfedpazeni s cinkami
nebo vzpazZeni s ¢inkami. V jedné z téchto poloh mél proband setrvat tfi minuty. V poloviné
mésice zde doslo k navyseni intenzity cviku na ¢tyfi minuty. Nutno podotknout, Ze hmotnost
Cinek byla ctyti kilogramy, tzn. dva kilogramy jedna ¢inka. Tento cvik proband provadél
s protézou.

Provedeni cviku: Mirny stoj rozkrocny, vydech - rozpazit s ¢inkami, nadech, pfipazit zpét.

Cvik cislo 2: Ktomuto cviku byla vyuzZita Zidle, ke které se proband otodil zady, zachytil
se o hranu Zidle a posiloval trojhlavy sval pazni. V prvni poloviné mésice proband provadél cvik
v malém pokréeni v loktech, a v druhé poloviné mésice jiz provadél cvik s vétSim pokréenim.
Intenzita cviku zlstala stejna. Cvik byl provadén s protézou.

Provedeni cviku: Vzpor sedmo, ruce opfeny o Zidli, paty opiené o zem, vydech — klik, nadech,

navrt do vychozi pozice.

Cvik Cislo 3: Tento cvik byl zaméfen na posileni bfisniho svalstva. Bylo zde dbano na to,
aby se proband pfili§ nenaklanél do stran a aby udrZel napfimenou patef. Proband cvik
provadél s protézou.

Provedeni cviku: Sed, prednoZit, vzpazit s overballem, vydech, - Uklon doleva, nadech, navrat

do vychozi pozice, vydech, uklon doprava, nddech, vratit zpét.

Cvik Cislo 4: Tento cvik byl provadén vleze na zadech a zaméroval se na posileni bfisniho
svalstva. Bylo zde dulezité dbat na spravnou dechovou frekvenci, u cviku nebyl kladen narok
na rychlost provedeni, ale na kvalitu provedeni. Pozornost byla vénovana i trupu, pficemz
se zada nesméla zvedat od podloZky, aby nedochazelo ke Spatnému provedeni cviku. Cvik byl
provadén s protézou.

Provedeni cviku: Leh na zada, nohy pokrémo, ruce predpazit s gymballem vydech - otaceni

vlevo, nadech, vratit do vychozi polohy, vydech, otoeni vpravo, nadech, vratit zpét.

71



Cvik cislo 5: Tento cvik byl zaméfen na posileni bfiSniho svalstva. Proband mél na vybér vice
modifikaci tohoto cviku, kupfikladu pfinoZovani a pfednoZovani povys pfimo k bfichu nebo
Sikmo bfichu, nebo setrvani v drzeni dolnich koncetin v pfednoZeni na dvacet sekund. Proband
prvni polovinu mésice pfFinoZoval a prednoZoval povy$S na pfimé bfisni svalstvo a v dalsi
poloviné mésice procvi¢oval Sikmé bfisni svalstvo. Cvik byl provadén bez protézy.

Provedeni cviku: Sed, ruce pokrcit vzad o predlokti, nohy pokrémo nad zemi, vydech — pfitah

smérem k brichu, nadech, odtah smérem od bficha.

Cvik &islo 6: Tento cvik byl naro¢ny na koordinaci na gymballu, ale proband tento cvik zvladal
obstojné, nebot na gymballu uZ cvicil v predeslych cvi¢ebnich jednotkach. Proband provadél
zanozovani dolnich koncetin s vydrzi péti sekund bez poutziti protézy.

Provedeni cviku: Vzpor leZmo na gymballu, prsty sméfuji vpred, mi¢ opreny pod boky, vydech,

zanozit, naddech, vratit zpét.

Proband subjektivné vnimal intervencni pohybovy program kladné, pfestoze zpocdatku
pocitoval obéasnou bolest zad zejména v oblasti bederni patefe. Domnivame se, Ze pfic¢inou
bylo nespravné provadéni cvikll (pretéZovani zejména bederni ¢asti zad v dusledku
nedostatecné aktivace bfrisnich svalt a pfilis velké silové usili). Tyto potize byly zavcasu
eliminovany diky pravidelnym schizkam, korekcim chyb a postupnym opakovanim cvikl
pfi spravném provedeni. Po vétSinu casu byla odezva pozitivni, nékdy vsak byla potfeba
poupravit pocet opakovani, ¢i zacit slehci variantou a postupné pridavat zatéz. Dale jiz
proband cvicil bez vétsich potizi.

V pribéhu aplikace programu byly pozorovany jisté zmény a Uspéchy, které vsak
nejsou podloZzeny Zadnym testem, ale jen subjektivnim vnimanim probanda a subjektivnim
pozorovanim autora prace. Doslo k celkovému zlepseni fyzické kondice, narlstu svalové
hmoty, uvolnéni a protaZzeni svalstva a zlepSeni koordinace pohyb( a stability, coZ bylo mozné
sledovat napfriklad pfi stoji na “"bosu”’, kdy zpocatku byla nezbytna dopomoc, pozdéji jiz zvladal
stoj na “"bosu’” proband bez asistence. Jako dalsi benefity l1ze zminit zlepSeni psychiky jedince
a zvySeni motivace pro dalsi cviCeni a zapojovani do pohybovych aktivit, coZ je opét pouze
subjektivni ndzor autora prace, ktery neni podloZen napfiklad dotaznikem.

Soucasny stav probanda je velice dobry a o jeho spokojenosti s programem svédci
i fakt, Ze pozadal o dalsi série cvikl, aby se mohl i nadale individudlné zdokonalovat
v pohybovych a sportovnich aktivitdch, které mu pfinaseji velké uspokojeni. Proto lze

intervencni pohybovy program povaZzovat za Uspésny.
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5 Zaveér

Do zavéru lze mezi dosazené Uspéchy zafadit to, Ze se proband letos poprvé postavil
na lyZe, zacal jezdit na kole bez nutnosti asistence a zatadil se do volejbalového tymu sedicich.
Se svym tymem pak vybojoval treti pficku na mezinarodnim turnaji sedicich volejbalist
a aktualné zkouseji i beach volejbal sedicich. Za nejvétsi uspéch mlze byt povaZovana ucast
na extrémnim prekazkovém zavodé Bahnak 2016, kde prekonal prekazky bez protézy,
za pomoci dvou francouzskych holi ¢i skdakanim po zachované dolni koncetiné. Tento zavod byl
fyzicky naro¢ny i pro €lovéka bez handicapu, natoZ pro osobu s handicapem, nacez proband
uvedl, Ze mu ke zdolani takovéhoto naro¢ného fyzického vykonu dopomohlo dodriovani
intervenéniho pohybového programu.

Pfi zpracovavani této prace jsem mél moznost setkat se s lidmi, ktefi diky amputaci celi
dennodenné prekazkam, at uz ve smyslu bariér, ¢i ve smyslu zdravotnim. Dozvédél jsem se,
Ze pacienti po amputaci maji ¢asto problémy s protézami, nebot pahyl se stale tvaruje a méni
a pro kvalitni vyuziti protézy nestaci vyrobit jen jednu jedinou. Protéza je vSak velmi ndkladnd
pomucka, kterd je schvalovana pojistovnou a pacienti tak ¢asto nemaji protézu primérenou
jejich aktivité, coz je brzdi v jejich dalsim fyzickém rozvoji a v navraceni zpét do bézného Zivota.

Také jsem mél moznost nahlédnout do préce fyzioterapeutd, ktera je nedilnou soucasti
v Zivoté amputovaného, ktery se chce navratit do béZného Zivota v co nejlepsi kondici. Uéastnil
jsem se skupinové skoly chlize, ktera pro mé byla velmi pfinosna nejen z hlediska nabiti novych
poznatkl, ale také ve smyslu nahlédnuti do psychologie takto handicapovanych osob.
Skupinové cviceni pUsobi nejen na handicapované jedince, ale i na jejich pfibuzné a blizké,
velmi pozitivné. Sdileji spolu stejné nebo podobné problémy, navzajem se povzbuzuji
a podporuji, predavaji si zkuSenosti a pozitivné se motivuji, coz je pro jejich psychiku velmi
pfinosné a Zadouci.

Je dobré podotknout, Ze prace na intervencénim pohybovém programu a predevsim pak
samotna prace s probandem, pro mé byla velkym pfinosem a Zivotni lekci, nebot jsem dostal
prileZitost si uvédomit, jak cenné je nase zdravi, a Ze je nutné o néj neustdle pecovat. Elan,
s jakym se proband do plnéni intervencniho pohybového programu pustil, mi byl velkou
inspiraci, a pfinesl mi radost z dobfe odvedené prace.

Prace s handicapovanymi lidmi v oblasti pohybovych a sportovnich aktivit mé velice
zaujala a chtél bych se ji vénovat i v budoucnu. Je neuvéfitelné, jak je moZné pomoci sportu
vyrazné zlepsit kvalitu Zivota handicapovanych. Jak jiz bylo naznaceno, vybaveni ke sportovnim
aktivitam pro osoby s télesnou disabilitou je velmi drahé, avsak nezbyva nezZ doufat, Ze v brzké

budoucnosti bude situace ve sportovnich odvétvich pro tyto osoby pFistupnéjsi.
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Priloha 1. Nasazovani protézy. (Vlastni zdroj).

A — pfiprava nasazeni protézy B — nasazeni vaku na pahyl

C — ptiprava na nasazeni protézy D — nasazeni protézy

"*._

F

E — vytaZzeni vaku pro vznik podtlaku v protéze F — spravné nasazeni protézy



Priloha 2. Cviky bez vyuiZiti strojl. (Vlastni zdroj).

A — cvik s overballem

B — cvik s gymballem

C — cvik na posileni Sikmého btisniho svalstva



D — cvik na posileni hyZzdového svalstva

N |

E — vzpor na $pickach

F — stoj na “bosu””



Priloha 3. Cviky na strojich. (Vlastni zdroj).

C — cvik na posileni bfisniho svalstva



E — cvik na posileni bfisniho svalstva

F — chlize na béZeckém pésu



G — “"benchpress”’



Priloha 4. Probandovy aktivity. (Vlastni zdroj).

B —volejbal sedicich C — beach volejbal sedicich

D — extrémni prekazkovy zdvod Bahridk 2016



Priloha 5. Funk¢ni svalovy test podle Jandy (1996) pro pfimy bfisni sval. (Vlastni zdroj).

C —vychozi pozice pro stupen 5 D — provedeni testu pro stupen 5



Priloha 6. Funkéni svalovy test podle Jandy (1996) pro Sikmé bfisni svaly. (Vlastni zdroj).

C — vychozi pozice pro stupen 5 D — provedeni testu pro stupen 5



