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1. Uvod

Kdyz slySime slovo florbal, tak si vétSina z nas ptedstavi kolektivni sport, ke
kterému je potieba florbalova hiil, micek a sportovni hala s vhodnym povrchem. Ne vzdy
tomu tak bylo. Florbal je pomérné mlady sport a fada naSich starSich generaci nevi, €O Si
pod pojmem florbal pfedstavit, nebo si jej plete s jinymi ,,podobnymi‘ sporty jako je
napiiklad: pozemni hokej, hokejbal a dalsi. Florbal ma sviij ptivod ve skandinavskych
zemich, odkud se postupné rozsifoval do svéta. V soucasné dobé je v poctu aktivni
mladeze na 2. mist¢ ihned za fotbalem. To zcela deklaruje jeho rozkvét a rozvoj
poslednich let. Florbal je sport t¢émét pro kazdého od déti, ptes dosp€lé az po seniory. Na
zakladé¢ veékové kategorie se samoziejme jevi rozdilnost vykonu a zatizeni na
tréninkovych jednotkach. Ve své praci se zamétuji na florbal a jeho specifika. Konkrétné
specifika zdravotni, ktera nam florbal piinasi S ohledem na dominantni drzeni florbalové
hole. Svoji praci zamé&fuji na dospélé muze, u kterych postupné zjist'uji, zda jim florbal
pfinasi n¢jaké zdravotni dysbalance, ¢i nikoliv. Velmi zatézovanou ¢ésti téla u florbalu je
kolenni kloub a kloub hlezenni. Obecn¢ aparat dolnich koncetin dostava pii tomto sportu
zabrat.

V mém vyzkumu vyuZiji svoje spoluhrace z klubu Fbc Aligators, s kterymi hraji
celostatni soutéz, Narodni ligu, tedy 2. ligu muzi. Pro novou sezénu 2022/2023 tym
pifiprava a také vyssi tydenni pocet tréninkti. Myslim si tedy, Ze tento vyzkum ma své
opodstatnéni a jeho vysledky bude mozno pouzit v pfipravé hract a prevenci zranéni pied
t&z81 sezonou. Pfi florbalu dochazi k ndhlym zménam pohybu, kde vznika velky napor na
dolni koncetiny. Téma ,,VIiv dominance na vybrané kineziologické parametry dolnich
koncetin u elitnich hract florbalu® jsem nezvolil nahodné. Pfi vybéru tématu mé prace
jsem vychézel 1 z vlastnich hracskych, trenérskych a rozhodcovskych zkusenosti a
soucasné zkuSenosti pravé s irazem v oblasti kolenniho kloubu. Déle jsem chtél ovéfit a
provéfit domnénky Z webu mojezdravi.cz, kde jsou rizné tvrzeni, kterd hodnoti zdravotni
stranku florbalu. Pti pohledu na to, jaka florbalu svitd zdarna budoucnost, by se mi jevilo
jako velmi vhodné, aby se této problematice vénovali i dalsi autofi. Pevné véfim, Ze moje
prace bude mit ucelenou a srozumitelnou formu, jenz pomize eventualnim zajemciim

vytvofit pfedstavu o zdravotnim déni ve florbalu.



Vzhledem k tomu, ze florbal je profesionaln¢ v zacatcich a prevazuji amatéfi a
poloprofesionalové, tak nezbyva moc ,,financi* a prostoru pro kompenzacni cviceni a
mnoho hract a klubii se touto ¢asti tréninku viibec nezabyva. StreCink je Casto také spise
formou dobrovolnosti nezli béZnou soucasti kazdé tréninkové jednotky vSech tymd.
Kondié¢ni trenéry a fyzioterapeuty si mohou dovolit jen opravdu uspésné a bohaté kluby,
stejné jako kondi¢ni trénink v prubéhu sezony. Vzhledem k okolnostem je tézké pii praci
a studiu nalézt ¢asovy prostor pro 2—3 tréninky v hale. Dal$i kondi¢ni trénink je snem
kazdého trenéra, ale Casto jen snem zlstane. Naopak spole¢né rozcviceni a warm-up je
témet vzdy standardem kazdého klubu, ktery hraje alespon na néjaké rozumné trovni. Po
nalezeni spole¢nych nuanci bude vytvoten prevencni trénink S cvicenimi, kterd budou mit

za kol zmirnit negativni dopady, jaké florbal na lidském téle zanechava.



2. Prehled poznatkii

2.1. Funkéni poruchy pohybové systému
Funk¢ni poruchy pohybového systému mizeme rozdélit dle tii irovni, které jsou

vzajemné propojené:

a) oblast funkce svala

b) oblast centralni regulace

C) oblast funkce kloubt
Vztah mezi jednotlivymi svaly a jejich systémy dava predpoklad urcité vyvazenosti.
Pokud je tato vyvazenost narusena nebo oslabena, tak vznika nerovnovaha, tzv. svalova
dysbalance. Zména, ktera ovliviiuje funkci svalstva, zaroven ovliviiuje také systém
kloubni. Tuto spojitost mizeme nazvat jako kloubné-svalovou souhru. Mezi poruchy

kloubniho systému fadime hlavné poruchu mobility.

2.1.1. Svalova dysbalance
Dysbalance obecn¢ je néjaka nerovnost, nerovnovaha, kterou mizeme na nasem

téle pozorovat. Svalovou dysbalanci miZzeme nazvat uréitym stavem, pii kterém svaly,
jez nazyvame antagonisté (svaly, které ptisobi proti sob¢), jsou v né&jaké nerovnovaze a
Casto je néktery z nich ochably a jiny zkraceny. Jeden ze svalu je flexor, jenz sval stahuje,
a oproti nému stoji extenzor, ktery sval naopak natahuje (Hojda, 2001).

Pokud se nam stane, ze sval je ochably nebo zkraceny, je t0 znamka né&jaké
nerovnosti v téle, napiiklad, ze n&jaky kloub v téle je jednostranné zatézovan. Pokud se
télu a nasi jednostranné zatézi nebudeme vénovat a snazit se ji kompenzovat, mize dojit
k nezadoucim a pozd€ji neménnym zménam v nasem téle.

Pokud mluvime o svalu zkracené, Casto se jedna o sval, ktery je ve stalém
svalovém napéti a supluje praci jinych svall (svalovych skupin), pfirozenou tendenci se
zkracovat maji svaly, které nazyvame posturalni, jsou to svaly, které se ucastni na drzeni
téla (Bilkova, 2017). Mezi svaly typické pro zkracovani mizeme zatadit napi: lytkovy
sval, ohybace kolene a kycle, vzptimovace patete a dalsi. Pokud pouzijeme pojem
ochablé svaly, jedna se 0 svaly, které jsou nedostate¢né zapojeny do €innosti, tim zac¢inaji
ochabovat, nejvice ochabuji svaly, které jsou vyuzity k volnimu pohybu, nazyvame je
svaly fazické. Piikladem téchto svalii/svalovych skupin mohou byt hyzd'ové svaly, bfisni
svaly, vzptfimovace hrudni patefe, rotatory patefe a dalsi (,,Oslabené a zkracené svaly,*

2022).
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2.1.2. Kloubni mobilita

Klouby lidského t€la mohou mit omezenou pohyblivost, jinak feéeno, maji
snizeny rozsah pohybu. Pokud je fe¢ o kloubni pohyblivosti, tak mluvime o tzv. mobilit¢.
Pokud mame snizenou pohyblivost v kloubu, nazyvame ji hypomobilitou.

Hypomobilita je sniZzeni rozsahu pohybu v kloubu, ktera je nejcastéji vyvolana
zkracenim svalll na protilehlé stran¢ daného kloubu. Hypomobilita mize byt také nazvana
jako blokada. Pokud dochdzi k omezeni pohybu, nariista svalové napéti a vznika nam vili
neovladatelna svalova kontrakce, ktera omezi nebo dokonce tipln¢ znehybni Kloub.

Naproti hypomobilité stoji hypermobilita, jez je vrozena a tkvi vtom, ze u
kloubniho spojeni je vyssi vile a také nizsi klidové napéti svalti. Vznik4 na zékladé
genetickych ptedpokladi defektem kolagenu a elastinu. Navic s nevhodnou kombinaci
pohybu muZe nastat uvolnéni ligamentézniho aparatu. V nékterych sportovnich
odvétvich miize byt hypermobilita i prospésna, ale bézné byva spojena se zdravotnimi
problémy (Dostalova & Sigmund, 2017).

2.1.3. Klenba nozZni a jeji poruchy

Noha ¢lovéka méa dvé hlavni funkce, lokomoc¢ni (pfenosovou v podobé napf.
chiize) a opérnou (nese nasi hmotnost). Jestlize chceme, aby nase noha plnila tyto funkce,
mezi nimi. Opérnymi body nohy jsou hrbol patni kost, hlavicka prvniho metatarzu (nartni
kost) a hlavi¢ka patého metatarzu. Tyto opérné body nam tvofi systémy klenby nozni,
kterou délime na klenbu pfi¢nou a podélnou. Podélnou klenbu tvoii dva paprsky, jeden

je tzv. malikovy podélny paprsek a druhy tzv. palcovy podélny paprsek, pii¢emz oba

[y

(o
Pficna klenba S
.+ "l Podéini Kienba
\/ s—
N

Obrazek 1. Klenba nozni. Zdroj: Fyziobeskyd
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paprsky zacinaji blizko sebe a poté se v¢jitovité oddaluji. Pfi¢na klenba se nachdzi mezi
hlavickami prvniho az patého metatarzu.

Pokud dojde k oslabeni svali a uvolnéni vazu v chodidle ¢lovéka, mohou nastat
rizné odchylky, jako napi. propadla klenba nozni neboli plocha noha, protikladem je
noha vyklenuta, kterou Ize oznacit také jako lukovitou. Pfi¢in vedoucich k tomuto jevu je
hned nékolik. Mezi casté patii vySe zminénd hypermobilita, genetickd predispozice,
dlouhodobé pictézovani plosky, obezita, nekvalitni nebo nevhodna obuv a také muze
plosku ovlivnit t¢hotenstvi. Vzhledem k tomu, Ze chodidlo nese celé nase télo, tak jeho
deformita se miiZze projevit i ve velmi vzdalené casti. Typicky bolest chodidla, kotniku,

lytek, ale také kloubt kycelnich, zad a hlavy (Barvenc¢ikova, 2022).

2.1.4. Kompenzace a kompenza¢ni cviceni

Postupem casu, jak ¢lovek starne, ubyva spontanniho pohybu, ktery 1ze nejlépe
pozorovat u déti do 3 let. Na stran¢ jedné Ize pozorovat nedostatek pohybové aktivity,
chudost pohybu a statické polohy napi. sedavé zaméstnani. Na strané¢ druhé dochazi
Kk pietizeni (hlavné u talentovanych mladeznikt a vrcholovych sportovct), dale
Kk jednostrannému sportovnimu zatizeni. Tento nevhodny zptsob aktivity muze byt
spoustéé, ktery vede k poskozeni organismu a zpusobuje fyzické i dusevni poruchy
zdravi. Jednou z moznosti, jak toto poskozeni snizit, je provadéni kompenzacnich
cvieni. Kompenzace v doslovném piekladu znamend vyvazeni. Kompenzacni cviceni
Ize vysvétlit jako soubor jednoduchych cviki, které lze modifikovat pomoci nafadi a
nacini. Vybér téchto cvikli musi byt vzdy individualni, pfipraveny piesné pro konkrétniho
probanda, respektujici jeho funkéni stav. Pokud budou dodrzovany didaktické zasady,
mohou se tyto cviky stat nejucinnéjsi moznosti k odstranéni funkéni poruchy lidského
téla a zaroven nejspolehlivéjsim prevenénim programem (Bursova, 2005). Dle specifik a
fyziologickych u¢inki mizeme de€lit kompenzacni cviceni na: uvoliovaci, protahovaci,
posilovaci.

Cviceni uvoliiovaci mé za cil rozpohybovat a uvolnit zatuhlou ¢ast pohybového
segmentu. Toto cviceni je provadéno zlehka a pomalu. Postupné se méni jeho rozsah, kdy
za¢iname na malém rozsahu a pozdé&ji se dostavame az do krajnich poloh s vy$sim az
maximalnim svalovym usilim. Prameny cvic¢eni protahovaciho sahaji az do historie
starovéké Ciny, Indie nebo Japonska a jsou doplnény o novodobé poznatky. Slovo

stre¢ink je odvozeno od slova ,stretch®, cozZ znamena natahovat nebo napinat. Cilem
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tohoto cviceni je vratit a zachovat pivodni fyziologickou délku svalt, které maji tendenci
se zkracovat. Protahovaci cvifeni probiha v uvodni i zavéreéné fazi tréninki. Pfi
rozeviceni ptipravuje télo na zatéz a jsou prevenci zranéni, v zdveéreCném protazeni
odstraniuje bolest svalll a zklidiuje organismus. Posilovaci cvi¢eni mé za ukol zvysit
funkéni zdatnost svalt. Pfi posilovacim cviceni je dulezité nejprve protahnout
antagonistické svaly (s opa¢nym ucinkem), aby mohl byt pohyb vykonavéan v celém
rozsahu. Nejcastéji se vyuziva cvi¢eni vedeno pomalym pohybem s odporem gravita¢ni

sily (Dostalova & Sigmund, 2017).

2.2. Florbal
Florbal je mlady kolektivni sport, ktery se hraje v hale. Dnes se t&s$i velké
popularité, kdy patii mezi nejpopularnéjsi tymové sporty u nas. I pies to, ze zdaleka neni
tak rozSifeny jako jiné sporty, jeho popularita ,,raketové® roste. K divodiim stoupajici
oblibenosti florbalu fadime jeho levné naklady potiebné K vykonavani tohoto sportu,

celoro¢ni moznost provozu a dale jeho podobnost s nasim dal§im velmi popularnim

sportem, kterym je hokej. Cesi maji jedno hezké piislovi: ,,co Cech, to hokejista.

Obrdazek 2. Florbalovy hrdc pri zapasu. Zdroj: viastni tvorba

2.2.1. Zakladni charakteristika
Jak jiz bylo zminéno, florbal fadime mezi kolektivni halové sporty. Standardni
rozméery hiisté jsou 40 x 20 m, pficemz celé hfist€¢ je ohraniceno umélohmotnymi

mantinely, které ndm vymezuji herni pole. Tento sport je mozné hrat bud’ na umélém
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povrchu (specialni gumée), nebo na povrchu ptirodnim, mezi které fadime hlavné parkety.
Utkani proti sob¢ hraji dva tymy, v jeden moment je na hiisti pét hrac¢i a jeden brankar
Z kazdého muzstva. Cilem hry je vstielit do soupetovy branky vice goli, nez soupet do
nas$i. Utkani se hraje, stejné jako v hokeji, 3 x 20 minut ¢istého ¢asu. Hraje se s mickem
z um¢lé hmoty, ktery mtizeme popsat jako maly dérovany micek s celkem 26 dérami
vazici pfiblizné 23 g Sprimérem 72 mm. Ne&které micky maji hladkou, jiné
strukturovanou povrchovou upravu.

Hraci v poli pouzivaji florbalové hole (florbalky), které musi byt schvaleny
ptislusnym organem. Na rozdil od hracd v poli, brankaf nepouziva florbalku a ma
specialni brankaiské vybaveni, které musi mit taky sviij atest. Testovani vybaveni je
dualezité pro bezpeci a zdravi hract. Kazdé florbalové vybaveni je chranéno ochranou

znamkou, ktera tato kritéria zarucuje (Cesky florbal, 2022).

Obrdzek 3. Florbalovy micek, florbalova hiil a orbalovy mantinel. Zdroj: viastni tvorba
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2.2.2. Kineziologie florbalu

K zékladnim lokomoc¢nim cinnostem florbalu fadime béh, z hernich ¢innosti je
pro florbal typicka stfelba, piihravka (Gto¢né postaveni) a obranna hra (obranné
postaveni). Beh lze rozdélit na dvé zékladni faze — letové a opérné, zapojeni svali je
shodné se zapojenim svalll pfi chizi. Na konci opérné faze se na odrazové konceting
dochazi k aktivaci extenzorti kycle (m. gluteus maximus, hamstringy), kolene (m.
quadriceps femoris) a také plantarni flexory hlezenniho kloubu m. triceps surae). Pii

druhé fazi se aktivuji flexory ky¢le (m. iliopsoas, m. rectus femoris) a m. tibialis anterior.

Obrazek 4. Nejvice zatézované svaly pri behu — predni a bocni pohled. Zdroj: Bernacikova,
2010

Stielba a také ptihravka je podminéna pohyblivosti ramenniho kloubu, dale silou
pletence ramenniho soucasné se silou celé paze. Stielba Ize d¢lit dle strany Cepele, kterou
je vytvotrena na forhendovou a bekhendovou, dale je délena na stielbu tahem, Svihem a
ptiklepem. Nejvice vyuZzivana stielba je stielba Svihem provadénd forhendovou stranou
hole. Cely proces vystieleni mi¢ku na branku probiha ve tiech fazich: ptiprava, samotna
sttelba a protazenim. Pfi stielbé se horni koncetina, ktera drzi hokejku dole, dostava do
flexe v ramennim kloubu (m. deltoideus - pars clavicularis, m. coracobrachialis, m. biceps
brachii caput breve) a druha horni koncetina se dostava do lehké abdukce (m. deltoideus

— pars acromialis, m. serratus anterior, m. supraspinatus). Pfedlokti koncetiny S dolnim
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drzenim dosahuje palmarni flexe (m. flexor carpi radalis et ulnaris, m. palmaris longus),
silu strely urcuje sila m. triceps brachii. Nastava faze, pfi niz je zapojen trup, jenz jde
rota¢né do sméru stielby, pii¢emz rotaci umoziuje biisni svalstvo (m. obliquus internus
abdominis a m. obliquus externus abdominis). V posledni fazi dochéazi k postupnému
zpomalovani pohybu, avSak jednotlivé segmenty téla pokracuji v pohybu. Drzeni

florbalové hole zajistuji flexory prsti. (Bernacikova, Kapounkova & Novotny, 2010).

Obrazek 5. Nejvice zatizené svaly u tielby pri florbalu. Zdroj: Bernacikova, 2010

2.2.3. Historie a sou¢asnost

Hra podobna florbalu byla prvné zaznamenéana v zamofti, ale organizovany florbal
se zrodil ve skandinavskych zemich. Prvni zemi bylo Svédsko, kde vznikl sport zvany
innebandy, bylo to poc¢atkem 70. let 20. stoleti. Nasledovalo Finsko se svym nazvem
salibandy. Obecné je za kolébku tohoto sportu povazovano pravé Svédsko, které udava
trendy tomuto mladému sportu. Zajimavou cestu si vybralo Svycarsko, které se svym
unihockey dlouhou dobu hréalo zpiisobem, ze 1 brankai mél florbalovou htil. Dnes patii
spoleéné s Ceskou republikou do velké &tyiky florbalovych velmoci. Florbal se zacal
postupné rozSifovat a rozvijet, proto bylo potfeba zalozit organizaci, ktera by florbal
zastfeSila 1 na mezindrodnim poli. V roce 1986 byla zaloZena organizace IFF, coz
znamend International Floorball Federation. Tato mezinarodni organizace shlukuje
florbalové svazy (Skruzny a kol., 2005). V soucasné dob¢ je pod hlavi¢kou IFF celkem

66 zemi. Florbal je nyni hran ve vice néz 80 zemich, coZ je velmi uctyhodné ¢islo. Florbal
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je dnes jiz svétovym sportem. Dukazem toho je jeho rozsiteni po svété, hraje se v Evropé,
Asii, Americe, Australii i Africe. Prvni mistrovstvi svéta muzi se konalo v roce 1996,
7en 1997. Od roku 2008 se usiluje o zatazeni do Programu Olympijskych her. (Cesky
florbal, 2022).

V Ceské republice se s florbalem setkavame poprvé v roce 1984 diky vyménnému
pobytu studentts VSE ve Finsku. Cesi se v zavéru programu byli podivat na florbal a tam
jej pravdépodobné poprvé spatfili a také si ho vyzkouseli. Byli z ného velmi nadSeni. Poté
k nam v roce 1985 pfijeli Finové znovu a odehrali s ndmi prvni mezinarodni utkani.

Vinou nedostatku florbalovych holi u nas na néjakou dobu florbal znovu utichl. Velmi

Ny

Obrizek 6. Logo Ceského florbalu a IFF. Zdroj: Cesky florbal

dalezité bylo pro rozvoj florbalu u nds dovezeni mantineli z Mad’arska po jednom
z tamnich turnaji. K tomu doslo v roce 1992 a ve stejném roce byla zalozena Ceské
florbalova unie (CFBU). Prvnim prezidentem této unie se stal Martin Vaculik, nasledoval
Frantisek Babak, od roku 2000 az do roku 2021 $éfoval Ceské florbalové unii Filip Suman
adnes jev Cele CFBU, nové Ceského florbalu, Daniel Novak. Mezi dalsi daleZité milniky
florbalového vzristu musime zatfadit mistrovstvi svéta muzii konané v Brné a Praze
v roce 1998. Od té doby jiz Ceska republika hostila nékolik mistrovstvi svéta muzd, Zen,
junioru i juniorek (Kysela, 2010). Na zacatku 21. stoleti se zacal florbal §itit do Skol, coz
bylo logickou cestou, jelikoz ve skolach jsou déti, které jsou oteviené novym vécem a
na vzestupu, a to deklaruje i pocet registrovanych hraca (v celkovém hodnoceni je na 4.
misté&) (Senk, 2018). Kdyz se podivame bliZe na mladez, zjistime, Ze florbal je 2. v po&tu
registrované mladeze hned za fotbalem. Jde 0 velky uspéch, kdyz v leto$ni roce slavi

Cesky florbal teprve 30 let. Neni pochyb o tom, Ze patiime mezi svétovou $picku a bude
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jesté Iépe. Muzi i zeny hraji pravidelné o medaile, bohuzel skandinavské zemé jsou stale
pfed nami a v kli¢ovych zapasech ndm néco schdzi. Nasi juniofi ziskali na poslednich
dvou Sampionatech zlaté medaile a juniorky bronzové a doufejme, Ze je jen otazkou Casu,
kdy tyto tispéchy bude sklizet v kategorii dospé€lych.

Prozatim jsme schopni tymy z top Ctyiky porazit, nikoliv v§ak porazet. Na akcich
Euro florbal tour (EFT) jsme jiz dokazali porazit v§echny top tymy. Jakmile pfijde na
fadu mistrovstvi svéta a klicové semifinale, ¢i finale, jsme o krok pozadu. Néco nam zatim
prosté chybi, pravdépodobné to, ze nejsme Sampioni v hlavé. KdyZ uz se nam zapas daf,
zalekneme se situace, Zze bychom opravdu mohli vyhrat a posunout nasi zemi o kousek
vys. Tento po¢in deklaruji a i fakta, v roce 2019 Zeny na MS v semifinale nad Svycarskem
vedly jesté 1 minutu a 49 sekund pted koncem zakladni hraci doby 6:2 a nakonec prohraly
6:7 po prodlouzeni. Podobny pocin se nedavno podafil i muzim, kdy na MS 2021 vedli
v semifindle 2:0 jesté v poloviné zapasu a nakonec dostali 49 sekund pted koncem gol a
prohrali 2:3. Pevné véfim, Ze uz jsme blizko a brzy budeme nase soupete prehravat, nebo
s nimi alespoin dokazeme drzet vyrovnanou bilanci. K vy$e zminénym obratim patii
dodat jedno motto: ,,Florbal je krasny sport, protoze do posledni chvile nevite, kdo zvitézi.
Jeho krasa spo¢iva v tom, Ze zalezi na tom, na které strand zrovna stojite®. Svycarské
hracky uz snad ani nedoufaly, naopak naSe uz se mohly vidét s medaili na krku. ZaleZi na
uhlu pohledu, ktery zrovna mate a strané, kterou hajite. To je to, co na florbalu lidé miluji
a zéaroven nendvidi. Velkou vyhodou florbalu je také to, ze je to sport opravdu pro
vSechny, at’ uz se bavime o pohlavi, ¢i véku.

Ceské nejvyssi muzské soutézi, ktera se jmenuje Livesport Superliga, v sou¢asné
Tatran StieSovice (16 titull), nasleduji Vitkovice (7 titull) a nakonec Chodov, a prave
Boleslav se dvéma tituly. Obecné lze Fici, ze florbalova Mekka je v Ceské republice v
okoli Prahy a Ostravy, Brno a jina krajska mésta, ¢i kraje mirn¢€ zaostavaji.

Zenska nejvyssi soutéz, extraliga Zen, se hraje od sezony 94/95. V souc¢asné dobé
s ptehledem vladne muzstvo Vitkovic, které, kdyz vynechdme nedohranou sezonu
2019/2020 (kvili Pandemii covid-19), ziskalo posledni tfi tituly. Mezi byvalé tspésné
tymy fadime prazské Tigers (dnes Start98), Tatran, Chodov a Liberec. (Ceska unie sportu,
n. d.).
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Cesky florbal piedstavil vizi, kterou se bude snaZit naplnit do roku 2032. Dle této
vize je cilem dosahnout hra¢ské zédkladny s miniméalnim poctem 115 tisic hract (nyni 74
tisic), dale 3200 druzstev (nyni 2500). Dale je cilem vybudovat v kazdém mésté, které
ma vice nez 10 tisic obyvatel oddil s kompletni muzskou i Zenskou strukturou,
reprezentacni vybéry budou pravidelné bojovat o titul a medaile bude jiz ,,pravidlem®,
muzska nejvyssi soutéz bude profesionalni a zenska poloprofesionalni. Kromé toho je
jasnym cilem a prioritou vychovavat mladé sportovce Vv duchu fair-play vedené

K zdravému zivotnimu stylu (Chlumsky, 2022).
2.2.4. Herni posty

Jiz vySe bylo fe€eno, ze florbal hraje na kazdé strané pét hraca v poli a jeden
brankat. Hra¢i v poli se déli na urcité herni posty podle toho, co je jejich hlavnim tkolem
ve hte. Zjednodusené mizeme fici, ze mame 4 zakladni herni posty: brankaft, obrance,
stfedni uto¢nik, kiidelni ato¢nik.

= Brankéf - Hlavnim tkolem brankare je chytat soupefovy stiely, které leti
na branu, jiZ brankar stfezi. Slangové€ se mu fika ,,gélman*. Mezi dileZzité
vlastnosti brankafe musime zatadit psychickou odolnost a také velmi
dobré schopnosti reakce. Brankaf je velmi dillezitym muzem v kazdém
zapase a snadno muze pteklopit misky vah na jednu, ¢i druhou stranu.
SnaZzi se organizovat obranu a hrace stojici pfed nim. Hra¢ na tomto postu
muZe jako jediny chytit mi¢ek do rukou v prostoru, ktery se nazyva velké
brankovisté.

= Obrance - Dobry obrance je hrac¢, ktery si je jisty na mi¢ku a rozdava
z vlastni poloviny micky spoluhra¢lim v ttoku. Slangové se mu fika
,.bek*. Jeho hlavnim ukolem je odebrat povolenym zptisobem soupefovym
uto¢nikiim micek, nebo alespon zabranit ohroZeni vlastni brany. Po zisku
se snazi micek konstruktivné rozehrat. Mezi dllezité vlastnosti bych
zaradil rychlost, obétavost nebo hru pod tlakem. Tymy hraji vétSinou na
dva obrance. Obrance je velmi diileZity post a ¢asto byvaji obranci kapitani
svych tymu.

= Stfedni utocnik - Mozkem hry florbalu je vétSinou stfedni utoc¢nik,

slangové ,,centr”. Centr je prostfednik mezi utokem a obranou, musi mit
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dostatek sebevédomi pro vytvaieni Gto¢nych akci, ale na druhé strané
dostatek citu pro obranu. Vynikaji velkym ptehledem ve hte.
= Kiidelni utoénik - Utoénou formaci tvofenou centrem vétsinou doplituji
dva kiidelni uto¢nici, jimz mizeme jim fikat ,kiidla“. Na této pozici
hravaji ,,zabijaci®, stielci goli. Typologie téchto hraci se mize dosti lisit,
n¢ktefi jsou mensi rychlonozi hraciCkové, jini vétsi bojovnici pted branou.
Hrac na této pozici musi byt trosku sobecky, kdy jeho sobeckost spoc¢iva
V tom, ze uz nehleda spoluhrace, ale snazi se to vzit tzv. na sebe a zakoncit.
Rozdé¢leni postii, a hlavné ukolti na daném postu ovlivituje mnoho faktorti jako
jsou napriklad: taktika trenéra, formace, kterou se snazime hrat (2-2-1, 1-2-2, 2-1-2, W)
hraci, které ma trenér k dispozici. Trenéti maji v oblibé univerzalni hrace, kterym je
V podstaté¢ jedno, jaky post hraji, protoze vSude odvedou kus poctivé prace

(Karczmarczyk, 2006).

2.3. Zdravotni specifika a naro¢nost florbalu

., Prvni oficialni pravidla vznikla roku 1986 a vymezovala florbal jako sport
postradajici fyzicky kontakt soupericich stran* (Kysel, 2010, s 19). Florbal se pomalu,
ale jisté stava profesionalnim sportem. Jiz davno neplati, Ze florbal je nekontaktni sport,
jelikoz zapasy jsou plné osobnich souboju at’ uz v mezich nebo mimo meze pravidel. Je
velmi atraktivni pro svoji rychlost, casté zmény skore a pro své Casto aZ nevéticné
vypadajici obraty ve vysledcich zapast. Je to ovSem také sport, ktery je plny €astych zmén
sméri a rychlosti pohyb, které hraci provadéji.

Jedna se o sport s intermitentnim zatizenim, kdy se sttida Gisek velké aktivity, ktera
je travena na hfisti s useky klidovymi na stfidacce. Vyspélejsi tymy se snazi hrat na 3
formace, tudiz interval odpocinku je 1:2, pti¢emz délka jednoho stiidani se pohybuje od

40 do 70 sekund, interval straveny na stfidac¢ce od 40 do 140 sekund, dle poc¢tu formaci a

ﬁ SOMATICKY PARAMETR

Télesna vyska [em] 180 166
Hmotnost (kal 70 - 85 62
Procento tuku [%] 8-16

Tabulka 1. Somaticka typologie hracii florbalu. Zdroj: Pasanen, 2006
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také taktickych pland trenéra. Béhem jednoho zapasu hrac¢i nab&haji mezi 4 — 7 km.
Intenzita zatizeni Se pohybuje v rozmezi stiedni az maximalni, pfevazuje anaerobni
energetické kryti ptiblizné z 80 %, oproti 20 % aerobniho kryti. Zisk energie je zajistovan
nejvice systémy ATP-CP, anaerobni glykolyzou a aerobni fosforylaci. Pro tyto systém je
jako zdroj vyuzivan ATP (adenosintrifosfat), CP (creatinfosfat) a dale glykogen.
Florbalem je rozvijena rychlost (akéni i1 reakéni), vytrvalost (anaerobni a aerobni), sila
(zejména explozivni hornich koncetin) a koordinace (adaptacni, synapticka, diferenciacni
a orientacni). Pfi pravidelném zatizeni dochdzi k hypertrofii svali dolnich koncetin.

Ohledné somatické charakteristiky nam napovi tabulka nize (Bernacikova et al., 2010).

2.4. Zdravotni rizika a benefity florbalu

Zranéni ke sportu bohuzel patii a jejich pocet je velky. Z tohoto diivodu jiz
existuje fada dokoncenych studii, které se zranénim u sportu zabyvaji a zamétuji se na
jednotlivé druhy zranéni. Nejvice Castd jsou zranéni dolnich koncéetin. Podrobnéji jsou to
zranéni kolene a hlezna (Klimkova, 2013). Florbal se potyka s kritikou ze strany
spole¢nosti ve smyslu, Ze se jedna o jednostranné zatézujici sport. Sport, u kterého drzime
kratkou hil, a to ndm zatézuje zada. Florbalovy svét se snazi kritice branit a klade diraz
na rizna kompenzacéni cviceni. Déle také oponuje, Ze pokud se na sport budeme divat
tdmito o¢ima, je kazdy sport nezdravy (Senk, 2018). Florbal v Ceské republice ma dnes
vice nez 74 tisic registrovanych hraci a je dle ¢eské unie sportu 3. nejhranéjSim tymovym
sportem v CR, pfed florbalem je pouze hokej a fotbal. P¥i florbalu dochazi k celé fadé
zranéni Castou piic¢inou jsou pady, fyzicky kontakt se soupetem, s mickem, florbalovou
holi nebo mantinelem. Nejcastéji zranénou Casti téla byvaji kotniky, kolena, prsty, holené
a také stehna. Jde o vSechna mozZnd poranéni, zasazeny byvaji kosti, ale také mékke tkané
jako jsou svaly, vazy, §lachy a ipony v blizkosti danych kosti a kloubi.

Vsechny sporty, které se hraji na palubovce znamenaji pro klouby dolnich
koncetin obrovské az extrémni zatiZzeni. Nezfidka se miiZzeme setkat s ptetiZenim téchto
¢asti téla a s tim souvisejicimi chronickymi problémy (dlouhodobé).

Zranéni Ize tedy délit na dve skupiny:

1. Akutni: podvrtnuti kloubu, poranéni meniskli, nataZzeni €i pfetrZzeni vazd,

zlomeni a naraZeni prsti, pietrzeni, natrzeni a ,,natazeni* svali a vazy otfesy

mozku, poranéni v obli¢ejové Casti.
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2. Chronické: bolesti v oblasti bederni patete, zanéty v oblasti ramennich kloubt
a zapésti a dale zanéty Achillovi $lachy, kromé toho hraci nejcastéji trpi
protrakci  (pfedsunutim) ramen, hyperlordotickym  drzenim téla,
hyperkyfotickym drzenim téla (kulata zada), skoliotickym drzenim téla (kvuli
ovladani hokejky).

Jak jiz bylo zminéno, zkoumanou oblasti jsou dolni koncetiny. NejvetSim
sportovnim straSdkem je dle zkuSenosti poranéni zktizenych vazl v koleni (pfedniho nebo
zadniho), dalSimi jsou vazy postranni a také ¢éSkovy (Dimon, 2008).

Kolenni kloub je na zranéni velmi citlivy. Castym diivodem jeho poranéni je naraz
nebo nepftirozené vytoceni tohoto klubu a jakmile nastane tato situace, dochazi nejcasté&ji
k poranéni vazli a menisku. Mize dojit 1 ke kombinaci obou téchto zranéni, dochazi k
omezeni hybnosti, bolestivosti. DileZzité je ziskat co nejrychleji spravnou diagnézu. V
CR je to pomémé zdlouhavy proces, jelikoz na RTG snimku nelze pozorovat poruseni
vazu, ultrazvuk nam také nemusi dat pfesnou diagnozu. Tyto dvé metody jsou dostupné
téme&f v kazdé nemocnici a neni na né dlouha ¢ekaci doba, tedy se pohybuje v fadech
hodin, maximaln¢ dnti. Podrobnéj$im vySetfenim je magneticka rezonance, kterd je Casto
nejpiesnéjsi a lze z ni poznat druh zranéni, ale je tézko dostupna, a tak na vysetieni

muzeme ¢ekat 1 nékolik mésict (,,Sportovni bandaze*, n. d.).

L

Obrazek 7. Koleno po pretrZeni predniho zkiizeného vazu pri florbalu(1-2), pired operaci(3),
7 dni po operaci (4). Zdroj: viastni tvorba

Druhym velkym a slozitym klubem v oblasti je kloub hlezenni (lidové kotnik),
ktery spojuje kosti bérce (kost holenni a Iytkova) s kosti hlezenni. V blizkosti tohoto

kloubu se nachézi také nejsilnéjsi a nejtlustsi slacha naSeho téla. Achillova §lacha spojuje
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kost lytkovou s kosti patni. Vede kolem zadni strany hlezenniho kloubu, zde tvofii
vystupujici hieben (Dimon, 2008).

Vyvrtnuty nebo podvrtnuty kotnik je bézné florbalové zranéni, nejcastéji k nému
dochazi po dopadu na vnéjsi hranu nohy, kdy se chodidlo sto¢i smérem dovnitf. Mizeme
si poskodit vazy nebo nervy, oproti tomu na vnitini stran¢ muaze dojit k poskozeni
chrupavky. Podle toho, jakou nase zranéni ma, miZze byt tkan natazend, natrzena nebo
pretrzena. I zranéni kotniku vyzaduje del$i ¢as na rekonvalescenci a postupny navrat ke
sportovnimu Zivotu.

Vhodnou pomtckou pii urazech téchto kloubt je cvifeni s vyuzitim rtiznych
balan¢nich podlozek a pomucek, jako je naptiklad bosu. Tato pomicka byva Casto
vyuzivana po pretrZzeném zkiiZeném vazu v kolennim kloubu, je vhodna pro znovunabyti

duvéry v pevnost a stabilitu v zranéném kloubnim spojeni (,,Sportovni bandaze®, n. d.).

Obrdzek 8. Koleno 4,5 rokii od operace. Zdroj: viastni tvoba
NiZe nalezneme nékolik zahrani¢nich, ale 1 domacich studii vénované se
zdravotnim specifikim florbalu.
V cervenci roku 2021 zvetejnila skupinka Finskych védct vysledky jejich studie

vénované florbalu a basketbalu. Vyzkum se zabyval biomechanikou pohybu v oto¢ce o
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180 stupnti a bezkontaktnimu poranéni kolene u celkem 258 hraci a hracek florbalu a
basketbalu ve v€ku 12- 21 let). Tato zranéni byla sledovana a registrovana po dobu 12
mésict. Z vysledku vyplynulo, ze si za tuto dobu poranilo koleno nekontaktnim
zpusobem celkem 18 hrac, z toho vychazi incidence 0,3 poranéni/1000 hodin expozice.
Velmi nelichotivy je fakt, ze dle prizkumu je obrovsky rozdil v incidenci muzi a Zen,
kdy u muzt jsme na Cisle 0,1, ale u zen 0,6. V poctech 14 zranénych Zen a 4 muzi. Celkem
8 novych poranéni bylo ptetrzeni predniho zkiizeného vazu v koleni, vSechny Zeny. Mezi
dalsi poranéni patiila hyperextenzni poranéni, natazeni postranniho vazu, luxace ¢ésky a
nespecifikovana akutni poranéni kolene (Leppéanen et al., 2021).

Svycarsti védei vytvotili retrospektivni analyzu z let 2013- 2019, kde zkoumali
vyskyt zranéni u dospélych florbalisti. Vzhledem K rostouci popularité, vidi védci jako
dalezité zabyvat se epidemiologickou studii florbalu. Tohoto vyzkumu se zucastnilo
celkem 263 hracu a hracek. Jedna se o hrace, ktefi dolozili svij Iékaisky posudek a byli
osetfeni ve fakultni nemocnici v Bernu. Nejcastéj$im zranéni vychazejicich z vysledkt
této studie, jsou zranéni o¢i (43,73 %), nasledovala zranéni dolnich koncetin (25,48 %).
Vétsina pacienti mohla jit po oSetfeni domu. Vzhledem k témto vysledkim dosli
k zavéru, ze by méla Svycarska florbalova asociace nafidit pouzivani florbalovych bryli
vSem hracam (Radtke, Trepp, Miiller, Exadaktylos, & Klukowsk-Rétzler, 2021).

Dalsi velice zajimavou studii je zranéni o¢i pii florbalu. Tohle téma je velmi
aktudlni z hlediska toho, Ze jeden z nejvétsich klubt v Ceské republice Tatran StfeSovice
od zaii 2023 zavadi povinnost nosit ochranné bryle. Tato povinnost se bude vztahovat na
kategorie ptipravka - star$i zaky/zakyné. Jedna se o tzv. finsky model (Dannhofer, 2022).
vice urazii oéi nezli fotbal, hokej a tenis. Udaje ukazuji, ze ve Svédsku bylo florbalem
béhem jednoho roku zpiisobeno témet 700 urazi oci. Nejcastéjsimi pacienty byli hraci
kolem 20 let. Dvojnasobny pocet zranéni byl zplisoben mikem oproti urazim
zpusobnym holi (Bro & Ghosh, 2016).

KdyZ se nad poslednimi dvéma studiemi zamyslime, je pravdou, Ze pfedejit urazu
dolnich koncetin, je takitka nemozné, ale nosit bryle, které se daji koupit za 400 - 800 k¢
je velmi levné a G¢inné FeSeni ochrany nasich o¢i. Témét kazdy hrac dostal do oc¢i loktem,

¢1 mickem. Bryle by vSem témto zranénim zabranily.
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Obrazek 9. Zranéni oka od florbalové micku, oko autora 2022. Zdroj: vlastni tvorba

Svédska studie zkoumala hrade a hracky, ktefi méli licencované hrani b&hem
sezon 2010/11 a/nebo 2011/12, do vyzkumu se zapojilo celkem 148 372 probandu.
Primérny vék probandi byl 13 rokii, minimalni vék byl 6 let. Uéastnici byli rozdéleni do
n¢kolika skupin dle véku (6-9, 10-12, 13-15, 16-19, 20 a star$i). Studie méla za cil
porovnat vysledky bézné populace, data ziskana z Narodniho registru pacientti a Zubniho
1ékaiského registru v porovnani s florbalovou komunitou. Z vyzkumu obecné vyplyva,
ze U vétSiny vekovych skupin méli florbalisté zvysSené riziko poranéni vazi kotniku (OR,
1,02-3,09, OR = porovnani s vysledky registrii), ovS§em vyskyt zlomenin kotniku je
V porovnani S registry podobny. U muzi je vyssi riziko v poranéni zubt, oproti Zenam,
kde jsou cisla takika shodnd. Vyrony kolene byli taktéz cast&jsi u florbalistl, néz u
béznych kontrol. Kdyz se zaméfime na poranéni zkfizenych vazi v koleni, 1ze vidét
prudky nartst v poctu urazt ve véku od 13 let u divek a od 16 let u chlapcti, do véku 12
let je toto zranéni vzacné (Tervo, Nystrom & Nordstrom, 2019).

Zeman (2017) porovnava zatizeni v té€lesné vychove u kolektivnich sportu: fotbal,
basketbal a florbal. Probandi byli zaky stfedni Skoly ve véku 17 — 18 rokt. Hodnocena
byla hra 4 na 4 v riznych modifikacich. Z vyzkumu vypliva, ze florbal byl na 2. misté
Vv primérné srde¢ni frekvenci 166,1 tepli za minutu a 3. v pfipadé subjektivniho vnimani
zatiZzeni, pomoci Borgovy $kaly §lo o primér 13,4 bodl. V obou téchto parametrech
dosahl nejvyssich vysledkid fotbal, avSak vysledky nebyly nikdy staticky vyznamné.
Z vysledkt tedy vyplyva, Ze tyto sporty jsou ptiblizné stejn€ narocné. Sam autor zminuje,
ze velmi dulezity je zapal do daného sportu a motivace, coz zna¢né ovlivituje nasi
vyvinutou aktivitu.

Dénsti védci se zaméfili na seniory. Cilem studie bylo prozkoumat vliv

26mésicniho pravidelného florbalového tréninku na kardiovaskularni zdatnost, t€lesnou
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kondici, krevni lipidy, kontrolu glukézy a fyzické funkce. Testu se ucastnilo celkem 31
probandu ve véku 66 — 78 let. Z toho 15 z nich nastoupilo do pravidelnych florbalovych
tréninkii a 16 pokraCovalo ve svém bézném rekreacné aktivnim zivoté. Méteni probihalo
pied zacatkem vyzkumu a poté po absolvovani 26 meésicti ve florbalovém prostiedi.
Z vysledki vyplyva, ze tréninky dvakrat tydné s délkou minimalné 40 minut po dobu 26
mesict snizuji pokles souvisejici s vékem pii kardiovaskularni zdatnosti a kontrole
gluko6zy a zlepSuji mineralni hustotu kosti nohou, coz naznacuje, ze dlouhodoba ucast na
florbalovém tréninku muize byt povazovana za aktivitu zlepSujici zdravi u rekreacné
aktivnich starSich muzd. VO2max kleslo u florbalovych probandt o 7 %, zatimco u
neflorbalovych o 18 %, dale se snizilo mnozstvi tuku oproti zvySeni u ne florbalistti S tim
souvisel i pokles BMI. Celkova kostni hustota poklesla u ne florbalisti, a naopak se
zvysila u florbalistl, konktrétnéji u obou skupin poklesla hustota kostni tkan¢ dolnich
koncetin, ale narust byl pozorovan v oblasti dolnich koncetin u tréninkové zatizenych
probandu (Pedersen, Vorup & Bangsbo, 2018).
zdravotniho stavu, ale také psychického. Dansti védci zkoumali skupinu seniorti, kteti
byli v dichodu a podrobili je 12tydennimu tréninkovému cyklu s intervalem dvakrat
tydné vzdy jednu hodinu. V této studii bylo testovano celkem 39 seniort, 22 hralo florbal
a 17 se vénovalo sportu patenque. Kromé uvodni a zavérecné analyzy probéhly
s probandy hrajici florbal rozhovory. Vysledkem této studie je, ze florbal zlepsil fyzicky
i duSevni stav probandii ze situace pted tréninkovym cyklem a dale ve vys$§i mife néz u
hraci pétanque. Kromé analytickych vysledkt vyplyva zrozhovori, ze florbalisté
vytvorili skupinu, kde citili solidaritu, soudrznost a pocit, Zze patéi do uréité socialni
skupiny. V dob¢ prechodu do penze ztratili socialni skupiny, jez potkavali v zaméstnani
a chybély jim. Florbal jim tuto ztratu ¢asteéné nahradil a dale byl pro n¢ daleko
piijemnéjsi nez skupinové lekce ve fitness centrech, které jsou dle jejich slov spise
atraktivni pro Zeny, a také vice nez individualni pohybové aktivity. Velmi ocenovali, Ze
jsou vsichni stejného véku, pohlavi a vzhledem Kk jejich véku a obdobi vzniku tohoto
sportu, ze jsou vSichni na stejné, tedy zacatecni trovni (Wikman et al., 2017).

Rizikové faktory zranéni porovnavaji Svédsti védci z Linkopingu. V tomto
vyzkumu jsou cilovou skupinou rekrea¢ni hraci florbalu ve véku 12-17 let. Celkové bylo

testovano 471 hracu, z toho 329 chlapct a 142 divek. Zaméfuji se na stres, kvalitu spanku,
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sportovni prozitek, Cetnost tréninkli i zapasti a dale na pifipadné nemoci a zranéni.
Vyzkum probihal po dobu 26 tydnti béhem sezdny. Alespoii jedno zranéni hlasilo béhem
sezony 54 % hract a 61 % hrach uvedlo alespon jeden tyden nemoci béhem stejného
obdobi. Vysledkem je, ze zvySeny stres, snizend kvalita spanku a snizena duSevni pohoda
ptindsi zvysené riziko zranéni béhem florbalové sezoény, podobné pak vyssi stres a mensi
pohoda pfinasi riziko onemocnéni. Ve vyzkumu Ize pozorovat pokles stresu béhem
Skolnich prazdnin. Dale lze pozorovat, Ze probandi, ktefi dosahli v ACWR testu pod 0,8
a nad 1,3 hodnot, byli nachylngj$i k nemocem a zranénim, a proto je tieba spravné
naplanovat zatizeni. Ze studie celkové vychazi, ze pokud byl Vv minulém tydnu
zaznamenan vyss$i stres, horsi kvalita spanku a nizs$i duSevni pohoda, zvedlo se riziko
zranéni v nasledujicim tydnu o 8 - 10 %, pficemz pohlavi nemélo vliv na vyslednou
hodnotu. Podobné hodnoty mizeme nalézt i u zvyseni rizika vzniku nemoci (Sonesson,
Dahlsrom, Panagodage Perera & Hagglund, 2023).

Finsky zensky florbal patii k nejlep§im na svété, neni proto divu, Ze mistni védei
testovali Zenské tymy na nejvyssi trovni, aby zjistili, zda neuromuskularni intervenéni
trénink ovlivni Cetnost bezkontaktnich zranéni dolnich koncetin u elitnich hracek.
Intervenéni nervosvalovy tréninkovy program slouzi ke zlepseni motorickych dovednosti
hraca a ovladani téla, stejné jako k aktivaci a ptiprave jejich nervosvalového systému na
sportovni specifické manévry. Testovani probihalo celou sezonu, 14 tymu podstupovalo
intervenéni trénink (256 hracek) a 14 tymu tvofilo kontrolni skupinu (201 hracek).
Testovani ukazalo, Ze pocet zranéni se u kazdé skupiny znac¢né odliSoval. Zatimco
skupina podstupujici trénink zaznamenala 20 bezkontaktnich zranéni, skupina kontrolni
zaznamenala 52 zranéni. V ptepoctu na 1000 hodin hrani se dostavame na hodnotu 0,65
zranéni u intervencnich a 2,08 u kontrolnich. Rozdily jsou opravdu zna¢né. NejcastejSim
zranénim bylo poskozeni vazi kotniku, nasleduji vazy kolene a nejmén¢ bylo svalovych
zranéni, OvSem pomeérove jsou typy zranéni shodné, jak u kontrolni skupiny, tak u
intervencnich programt (Pasanen et al., 2008).

Poslednim vyzkumem, ktery bude zminény, je vyzkum z florbalové nejvyspélejsi
zemé, tedy Svédska. Vyzkum byl vénovan nejvyssi muzské i zenské lize. Zucastnilo se
jej dvanact tymi z toho Sest muzskych a Sest zenskych. Zdravotnicky personal tymu hlasil
vyskyt zranéni, misto, typ (traumatické nebo nadmérné pouzivani), zdvaznost. Testu se

zucastnilo celkem 238 hraca. Z toho 122 muzl a 116 zen, primérného véku u muza 25 +
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4,6, u Zen. Tento vyzkum se vénoval celé sezoné vcetné predsezonni faze. Béhem
vyzkumu se zranilo celkem 135 hracu, z toho 34 v predsezonni fazi a 101 v herni fazi
sezony. Celkoveé vychazi 0,8 zranéni na jednoho hrace za sezénu. Z vyzkumu jasné
vyplyva, ze incidence Zen je daleko vyssi nez incidence muzi, konkrétné 3,9 zranéni na
1000 hodin tréninku, oproti muzskym 2,6 na 1000 hodin tréninku. V tabulce pfilozené
nize mizeme pozorovat konkrétni tirazy a také obdobi, ve kterém se tyto Urazy odehraly.
Nejvice zranénou ¢asti téla byly kotniky a kolena, jak jiz bylo zminéno, ve vEtsi mife u
zen. Vyzkum v tomto ptipadé€ potvrdil poc¢atecni hypotézu, Ze Zeny jsou nachylng;si ke

zranéni u tohoto kolektivniho sportu (Tranaeus, Werner & Gotesson, 2016).

Table 3. Injury locations in male (n = 122) and female players (n = 116) during preseason, game season, and the entire floorball
year”

Preseason Game Season Entire Season
Men Women P Men Women P Men Women P

Ankle 4(2) 7(4) 0.38 10(10) | 29(15.5) | 0.0004° | 14(7.5) | 36(20) 0.0003"
Calf 1(0.5) 1(0.5) 0.97 7(4) 2(1) 0.16 8(4) 3(1.5) 0.21
Knee 5(3) 8 (4) 0.34 7(4) 21 (1) 0.008" | 12(7) 29(155) | 0.007"
Thigh 0(0) 3(1.5) 012 16 (9) 15(8) 0.96 16 (9) 18 (10) 0.59
Groin 1(0.5) 3(1.5) 0.37 4(2) 1(0.5) 0.27 5(3) 4(2) 0.82
Rib 0(0) 0(0) — 1(0.5) | 0(0) >0.99 1(0.5) 0(0) >0.99
Back 0(0) 4(2) 0.07 12 (7) 5(3) 0.15 12 (7) 9(4.5) 0.62
Shoulder 0(0) 1(0.5) >0.99 8(4) 1(0.5) 0.04" 8 (4) 2(1) 0.10
Arm/hand 0(0) 0(0) — 4(2) 2(1) 0.52 4(2) 2(1) 0.52
Face/head 0(0) 0(0) — 0(0) 3(1.5) 0.12 0(0) 3(1.5) 0.12
Total 11 (6) 27 (14) 69 (37) | 79 (42) 80 (43) | 106 (57)

“Data presented as n (%).
bsignificant difference, P < 0.05.

Tabulka 2. Prehled zranéni. Zdroj: Sports Health

28



3. Cile prace a vyzkumné otazky

3.1. Hlavni cil

Hlavnim cilem prace je nalézt spolecné zmény na dolnich koncetinach zptsobené

dominantnim drzenim florbalové hole, at’ uz se jedna o svalové dysbalance, klenbu nozni,

nebo jiné nuance pozorovatelné a métitelné na téle cloveéka.

3.2. Dil¢i cile

1.

Porovnat zmény zpusobené stranovym zatizenim podle drzeni hole u hraci
florbalu.

Popsat specifické svalové dysbalance

Navrhnout vhodny kompenzacni trénink, ktery by nalezené zmény
kompenzoval.

Navrhnout vhodné kompenzacni sporty, kterymi lze doplnit florbalovou a

fyzickou piipravu na vykon.

3.3. Vyzkumné otazky

1.
2.

Ma vliv preference drZeni hole na zmény drZeni téla hract florbalu?

Ma vliv preference drZeni hole na vznik specifickych svalovych dysbalanci na
dolnich koncetinach u hraci florbalu?

Ma vliv preference drZeni hole na vznik oslabené klenby nozni u hract
florbalu?

Ma vliv preference drZeni hole na rozloZeni zatiZeni na dolnich konc¢etinach u
hracua florbalu?

Ma vliv preference drZeni hole na stabilitu dolnich koncetin u hraci florbalu?
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4. Metodika

4.1. Charakteristika vyzkumného souboru

Vyzkumny soubor tvotilo 10 probandii (muzt) ve véku 18-30 let. Tito florbalisté
plnili inkluzivni kritéria, ktera jsou nasledujici. Muselo se jednat o florbalisty ve véku
18-30 let pattici do Sir§iho kadru druholigového tymu Fbc Aligators Klobouky. Kromé
toho florbal hraji déle néz 5 let, jejich intenzita tréninku se pohybuje od 2—4 jednotek plus
zapas za tyden a florbalisté v posledni v probihajici sezén¢ neprodélali zadné vaznéjsi
poranéni dolnich koncetin.

Dominance u florbalu spoé¢iva v drzeni hole, které 1ze délit na levé (leva ruka
drzena nize, prava vyse, Cepel zahnuta smérem vpravo) a pravé (prava ruka drzena nize,

leva vyse, ¢epel zahnuta vlevo).
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Obrdazek 10. llustracni obrazek - florbalové
drzeni. Zdroj: Jednadvacitka

Vsichni Gcéastnici byli pted zahajenim méfeni pouceni 0 priubéhu a dale podepsali

informovany souhlas s ucasti ve vyzkumu a souhlas s publikovanim fotografii v préci.
4.2. Sbér dat

Sbér dat probihal postupné od 1. 1. 2022 do 15. 2. 2022 ve sportovni hale
v Ktenovicich. Testovani probihalo ve stfedu pted tréninkovou jednotkou ve vecernich
hodinach, 4 dny po zapasovém zatizeni. Délka vyzkumu jednoho probanda se pohybovala
Vv souctu v rozmezi 20-30 minut. Probandi byli testovani po ¢astech, proto je ziejmy jiny
odév u stejného probanda.

Pted testovanim byl kazdy proband sezndmen S pribéhem testovani. Samotné
testovani bylo sloZeno z nckolika testl zaméfenych na dolni koncetiny. Déle bylo
doplnéno o dotaznik dotazujici se na vek, vySku, vahu, dominantni koncetiny, soucasné

zdravotni obtize.
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4.2.1.Kineziologicky rozbor
Kineziologickym rozborem byl hodnocen: tvar dolnich koncetin - normalni,
varozni, valgozni, dale byly palpa¢cné i pohledem hledany odliSnosti (pozitivita)
z frontalni sagitalni roviny v oblasti ryh glutealnich svall, zafezi podkolennich jamek,

Achillovych §lach a postranni vyklenuti chodidla do vnéj$i nebo vnitini strany. Dale bylo

-----

-----

4.2.2.ZKkraceni svali
Dle (Dostalova a Sigmund, 2017) bylo provedeno méfeni tykajici se téchto ¢asto
zkracenych svall:
= Bedrokyc¢lostehenni
* Pfimy sval stehenni
= Jedno kloubové adduktory
= Dvou kloubové adduktory
= Flexory kolenniho kloubu
= Trojhlavy sval lytkovy
» Hruskovy sval (Janda, 1996)
4.2.3. Test dvou vah
Dalsi méfici metodou bylo vySetieni stoje na dvou vahach, kdy se proband postavi
kazdou dolni konc¢etinou na jinou vahu. Pokud je odchylka vice nez 10% celkové télesné
hmotnosti probanda, miiZzeme ji povaZovat za vyznamnou. Tento test byl proveden také

pfi Utocném florbalovém postaveni s drzenim hole (Véle, 1997).

Obrazek 11. llustracni obrazek - test dvou vah florbalovy
postoj. Zdroj: viastni tvorba
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4.2.4. Test klenby noZni
Test klenby nozni byl hodnocen dle indexu Chippaux-Smitak, obraz chodidla byl
zachycen pomoci obkreslovaci metody s pfidanou vypocetni grafikou (Levitovda &
Hoskova, 2016).
4.2.5.Test proriocepce na jedné dolni koncetiné
Jde o test stoje na jedné dolni koncetin¢ 15 sekund, kdy v ptipad¢ pozitivniho
vysledku pieSel proband na t€z8i variantu, stoje na jedné noze se zavienyma ocima.
Testovani probihalo na obou dolnich koncetinach (Honova, 2022).
4.3. Zpracovani dat
Z naméfenych dat bylo zpracovano 10 kazuistik, které byly porovnany a byly
z nich zpracovany uréité vysledky, jinak feceno byly nalezeny podobnosti ¢i nuance,
kterymi se tito probandi lisili, nebo naopak v nichz se shodovali. Soucasné byly pofizeny

a ptilozeny fotografie bo¢niho (sagitalniho) a zadniho (frontalniho) pohledu na probandy.
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5. Vysledky

5.1. Kazuistické studie

Proband ¢. 1
Vaha: 67,6 kg Vyska: 182 cm Rok narozeni: 2004 (19 let)
BMI: 20,5
Pocet let hrajicich florbal: 10 let

Proband ¢. 1 zacinal s florbalem v Mikulové, odkud piestoupil do Aligators.
Florbalu se aktivné vénuje 10 let, je to jeden z hracu s velkym potencialem. Je Gto¢nym
univerzalem schopnym zahrat v iitoku na jakémkoliv postu. Jedna se o pravéka, ktery ma
drzeni hole levé a jeho kopaci noha je prava. Za dobu svoji kariéry mé¢l zlomené oba
kotniky, nyni je bez zdravotnich komplikaci a bez vyraznych ¢asto se objevujicich bolesti

po nebo pii tréninku.

—c— ] e S ——

Obrazek 12. Dorzalni pohled (vievo) lateralni péhled (vpmvé). Zdroj: viastni tvorba
Aspekce:

e Pohled zezadu

Tvar dolnich koncetin normalni, mirny sklon k varozité, bez nalezené pozitivity u

ryh glutealnich svali a zafezti podkolennich jamek, mirna pronace pravého

kotniku, pozitivita u levé Achillovy Slachy, uzsi. Leva dolni koncetina drzena ve

vEtsi zevni rotaci v kycCelnim kloubu.
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e Pohled z boku

Neutralni drzeni panve, symetrickd osa obou dolnich koncetin.

e Obvod mérenych ¢asti

Levé stehno - 47 cm
Levé Iytko - 37 cm
Levy kotnik - 26cm

Svalové dysbalance

Pravé stehno - 48 cm
Pravé lytko - 37 cm
Pravy kotnik - 27 cm

Vysetiovany sval Leva strana Prava strana
Bedrokyc¢lostehenni sval negativni negativni
Ptimy sval stehenni negativni negativni
Jednokloubové adduktory negativni negativni
Dvoukloubové adduktory negativni negativni
Flexory kolenniho kloubu pozitivni pozitivni
Trojhlavy sval lytkovy negativni negativni
Hruskovy sval pozitivni negativni

Tabulka 3. Hodnoceni svalovych dysbalanci

Test dvou vah: Byl proveden s negativnim vysledek, i kdyz mala nuance byla

nalezena ptiblizné 8 %. Pti florbalovém postaveni uz je test pozitivni s rozdilem 15 kg,

pfi zvySené zatéZi levé dolni koncetiny.

Test stoje na jedné noze: V piipadé¢ otevienych o¢i zvladnuty bez vétsi obtizi, po

zavieni o¢i mirné chvéni, vyssi intenzita zaznamenana na pravé dolni koncetiné.
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Obrazek 13. Dorzalni pohled snozny (vlevo) obrys klenby nozni (vpravo). Zdroj: viastni tvorba

Test plochonozi: Vysledek je u probanda negativni, ovSem leva koncetina je na
samotné hranici normalni a ploché nohy. Proband nikdy nenosil ortopedické vliozky.
Proband ¢&. 2
Vaha: 83,1 kg Vy$ka: 179 cm Rok narozeni: 1996 (26 let)

BMI: 25,9
Pocet let hrajicich florbal: 15 let
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Proband ¢. 2 zacinal s florbalem v Hodoning€, odkud se jiz pted tadou let piesidlil do
Aligatord. Je statnym obrancem, drzeni hole ma levé. Jeho dominantni koncetinou je
prava ruka a prava noha. U probanda se objevil problém s plantarni fascilitidou na levé

dolni konceting, ktery zdarné€ vyftesil. V sou€asné dobé& ho trapi obcasné bolesti v tiislech.

 Obrdzek ‘1. Dorzalni poled (Vvo lateralni pled (vmvo). Zroj: viastni tvorba

Aspekce:

e Pohled zezadu
Symetricky tvar dolnich koncetin, bez pozitivity v oblasti ryh glutealnich svald i
podkolenich zafezi, pozitivita u Sitky levého lytka, kotniky ve valgéznim
postaveni vice levy.

e Pohled z boku
Mirné anteverzni drzeni panve, dolni koncetiny drzeny v lehké hyperextenzi.

e Obvod métenych casti

Levé stehno - 53,5 cm Pravé stehno - 53 cm
Levé lytko - 42,5 cm Pravé lytko - 42 cm
Levy kotnik - 28 cm Pravy kotnik - 27,5 cm
Svalové dysbalance
Vysetirovany sval Leva strana Prava strana
Bedrokyc¢lostehenni sval pozitivni pozitivni
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Ptimy sval stehenni pozitivni pozitivni
Jednokloubové adduktory negativni pozitivni
Dvoukloubové adduktory pozitivni pozitivni
Flexory kolenniho kloubu pozitivni pozitivni

Trojhlavy sval lytkovy negativni negativni
Hruskovy sval pozitivni pozitivni

Tabulka 4. Hodnoceni svalovych dysbalanci

Test dvou vah: Proveden s negativnim vysledkem, rozdily byly zanedbatelné.
Nuance se pohybovaly v fadech dekagramii. Pii florbalové postoji dosahl proband na
odchylku 11 kg (13 %), to je pomérné maly rozdil.

Test stoje na jedné noze: V piipad¢ otevienych o¢i nemél se stojem vEtsi obtize,

po zavieni o¢i mirny tfes a vravorani, zfetelné mensi stabilita byla vidéna pfi stoji na

pravé konceting.

Obrdzek 15. Dorzalni pohled snozny (vievo) obrys klenby nozni (vpravo). Zdroj: viastni tvorba

Test plochonozi: Vysledek testu byl negativni, horSiho vysledku doséhla leva

dolni koncetina, proband v mladi nosil ortopedické vlozky, nyni je jiz nevyuziva.

Proband ¢. 3

Vaha: 63,9 kg Vyska: 185 cm Rok narozeni: 2000 (23 let)
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BMI: 18,6
Pocet let hrajicich florbal: 16 let

Ptivodné brnénsky univerzalni hra¢ schopny zahrat na jakémkoliv postu, drzeni
hole ma levé, ale je to pravak jak rukou, tak nohou. V minulosti mél celkem tiikrat
problémy s vazy v koleni na levé konceting, z toho jednou doslo na operaci ptedniho

zktizeného vazu. Pfed neddvnem mél natrzené vazy levého kotniku. Opakem je prava

noha, ktera je bez chirurgického zakroku, nicméné Casto se u né&j objevuji bolesti oblasti

=)

kolennich kloubtl obou koncetin.

Obrazek 16. Dorzalni pohled (vlevo) laterdlni pohled (vpravo). Zdroj: viastni tvorba

Aspekce:

e Pohled zezadu
Tvar dolnich koncetin vardzni, pozitivita na levé strané u ryh glutealnich svala i
zatezii podkolennich svalti, pravé Iytko mensi, mirné valgozni postaveni levého
kotniku. Leva dolni koncetina drZzena v mirné zevni rotaci v kycli.

e Pohled z boku
Neutralni drzeni panve, symetricka osa dolnich koncetin.

¢ Obvod mérenych ¢asti

Levé stehno - 45 cm Pravé stehno - 44 cm
Levé lytko - 36 cm Pravé lytko - 36 cm

38



Levy kotnik - 25 cm Pravy kotnik - 25 cm

Svalové dysbalance

Vysetfovany sval Leva strana Prava strana
Bedrokyclostehenni sval negativni negativni
Piimy sval stehenni negativni negativni
Jednokloubové adduktory pozitivni pozitivni
Dvoukloubové adduktory negativni negativni
Flexory kolenniho kloubu pozitivni pozitivni
Trojhlavy sval lytkovy negativni negativni
Hruskovy sval pozitivni negativni

Tabulka 5. Hodnoceni svalovych dysbalanci

Test dvou vah: Proveden s negativnim vysledkem, rozdily byli zanedbatelné.
Nuance se pohybovaly v fadech dekagramt, florbalovy postoj pozitivni S rozdilem 8 kg
Test stoje na jedné noze: V piipad¢ otevienych o¢i nemél se stojem vétsi obtize,

po zavieni o¢i mirny tfes, zfeteln¢ mensi stabilita shledéna pfi stoji na levé koncetiné.

- - ]
Obrazek 17. Dorzalni pohled snozny (vlevo) obrys klenby nozni (vpravo). Zdroj: viastni tvorba

Test plochonozi: Vysledek testu byl pozitivni v piipadé levé koncetiny, 49 % je

plocha noha, ovSem je to velmi blizko hranici normalni klenby. Prava koncetina ma
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klenbu v normé proband nikdy nenosil ortopedické vlozky, ale pii sportu ma v botach
specialni sportovni vliozky.
Proband ¢&. 4
Vaha: 74,5 kg Vyska: 177 cm Rok narozeni: 1997 (25 let)
BMI: 23,8
Pocet let hrajicich florbal: 16 let

Proband ¢. 4 zacinal s florbalem v Boskovicich, odkud se v dorosteneckém véku
presunul do Aligators. Jedna se Gto¢ného obrance hrajiciho v pravém drzeni hole
s dominantni levou rukou i nohou. Béhem jeho kariéry mél dvakrat operované menisky
v levém koleni, jednou to bylo spojeno i s plastikou pfedniho zkiizeného vazu. Dale mél
jednou podvrtnuty kotnik levy i pravy. V soucasné dobé ho obcas trapi bolesti v oblasti

bederni patete.

sur
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Obrdazek 18. Dorzalni pohled (vievo) laterdlni pohled (vpravo). Zdroj: viastni
tvorba

Aspekce:
e Pohled zezadu
Tvar dolnich konc¢etin varozni, pozitivita na levé strané u ryh glutealnich svali

(U1), levé lytko bez kiecovych zil, sklon k valgozité obou kotniku vice na levé stran¢,

40



rozsitend levd Achillovka. Hyperlordéza, asymetrie v oblasti thorako-brachidlnich
trojuhelniku — zvyraznény zéfez na levém boku.
e Pohled z boku
Anteverzni drZeni panve, mirné hyperexten¢ni drzeni kolennich kloubt, vice
vlevo.

e Obvod mérenych ¢asti

Levé stehno - 48 cm Pravé stehno - 49 cm
Levé lytko - 38 cm Pravé lytko - 37 cm
Levy kotnik - 26 cm Pravy kotnik - 26 cm
Svalové dysbalance
VySetfovany sval Leva strana Prava strana
Bedrokyc¢lostehenni sval negativni negativni
Ptimy sval stehenni pozitivni pozitivni
Jednokloubové adduktory pozitivni pozitivni
Dvoukloubové adduktory negativni negativni
Flexory kolenniho kloubu pozitivni pozitivni
Trojhlavy sval lytkovy negativni negativni
HruSkovy sval negativni negativni

Tabulka 6. Hodnoceni svalovych dysbalanci

Test dvou vah: Proveden s negativnim vysledkem, rozdil byl ptiblizné 4 kg,
nicméné to nedosahuje potiebnych minimalnich 10% celkové hmotnosti. Vice
zatéZovanou koncetinou byla koncetina leva, tedy probandova dominantni. Rozdil pfi
méfeni florbalového postoje dosahoval 17,5 kg s pozitivnim vysledkem.

Test stoje na jedné noze: V pripad¢ otevienych oci nemél se stojem vétsi obtize,

po zavieni o¢i mirny ties, zfetelné mensi stabilita shledana pfi stoji na levé koncetiné.
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Obrazek 19. Dorzalni pohled snozny (vievo) obrys klenby nozni (vpravo). Zdroj: viastni tvorba
Test plochonozi: U probanda s pozitivnim vysledkem u obou koncetin, prava
noha je ploché vice nez leva. Proband od mladi nosi ortopedické vlozky. V posledni dobé
se zajima o barefoot obuv a ponozkoboty.
Proband &. 5
Vaha: 63,1 kg Vyska: 182 cm Rok narozeni: 2002 (21 let)
BMI: 19
Pocet let hrajicich florbal: 11 let
Proband ¢. 5 je rodilym ,,Hodondkem®, ktery nedavno piestoupil z juniorské
extraligy, tymu Brnénskych Bulldogs, do tymu Aligators. Jedna se o univerzalniho hrace
s flegmatickym pojetim hry. DrZeni hole levé, dominantni nohou i rukou je prava. Behem
své kariéry se setkal stadou zranéni dolnich koncetin. Zlomenina levého kotniku,
natrZzené 1 nataZzené vazy v obou kolenech, dale natrzené vazy v pravém kotniku. Pocet
vyront kotnikl vzhledem k ¢etnosti nebylo mozné spocitat. Po tréninku se obcas potyka

s bolesti v oblasti kolen a bederni patefte.
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Obrazek 20. Dorzalni pohled (vievo) lateralni pohled (vpravo). Zdroj: viastni tvorba

Aspekce:

e Pohled zezadu
Tvar dolnich koncetin s varozitou, pozitivita u ryh glutealnich svala i levého
podkolenniho zéafezu, mensi pravé lytko, valgdzni postaveni levého kotniku. Osa
levé koncetiny zménéna — V kycelni kloubu stehenni kost rotovana mirné do
vnitini rotace, oblast chodidla rotovana vice zevné (ziejmé dusledek zlomeniny
levého kotniku). Asymetrie v oblasti thorako-brachidlnich trojihelniku —
zvyraznény zarez na pravém boku.

e Pohled z boku
Panev v neutralnim postaveni, lehké hyperextencni drzeni dolnich koncetin.

e Obvod méienych ¢asti

Levé Iytko - 45 cm Pravé lytko - 44 cm
Levé stehno - 35 cm Pravé stehno - 35 cm
Levy kotnik - 21 cm Pravy kotnik - 21 cm
Svalové dysbalance
Vysetirovany sval Leva strana Prava strana
Bedrokyc¢lostehenni sval negativni negativni
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Ptimy sval stehenni pozitivni pozitivni
Jednokloubové adduktory negativni negativni
Dvoukloubové adduktory negativni negativni
Flexory kolenniho kloubu pozitivni pozitivni

Trojhlavy sval lytkovy negativni negativni
Hruskovy sval negativni negativni

Tabulka 7. Hodnoceni svalovych dysbalanci

Test dvou vah: Proveden s negativnim vysledkem, rozdil byl ptiblizné 1 kg, kdy
vice zatéZzovana byla leva dolni koncetina, pii florbalovém postaveni byl rozdil zvétseny
na 10 kg.

Test stoje na jedné noze: V piipad¢ otevienych o¢i nemél se stojem vEtsi obtize,
po zavieni o¢i vEtsi tfes, snaha vyrovnani pomoci pazi, vyboceni v oblasti panve, zfetelné

mens§i stabilita shleddna pfi stoji na pravé konceting.

Obrazek 21. Dorzalni pohled snozny (vlevo) obrys klenby nozni (vpravo). Zdroj: viastni tvorba

Test plochonozi: U probanda s pozitivnim vysledkem u obou koncetin. Klenba
levé koncetiny je vice plocha nez prava. Proband nikdy nenosil ortopedické vlozky. Mira
ploché klenby neni nikterak velka.

Proband ¢. 6
Vaha: 72,5 kg Vyska: 176 cm Rok narozeni: 1994 (28 let)
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BMI: 23,2
Pocet let hrajicich florbal: 19 let

Proband ¢. 6 je hrac¢, ktery patii k nejstarSim v tymu, ale také hra¢ s jednim
z nejlepsich fyzickych fondu. Jedna se o zkuseného hrace s levym drzenim, dominantni
pravou stranou téla. Jedna se o fizné¢ho obrance, ktery si neddvno prosel nepiijemnym

zranénim, kdy utrpél zlomeninu levé lytkové kosti zpisobenou $patnym doslapem u

mantinelu.
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Obrazek 22. Dorzalni pohled (vievo) lateralni pohled (vpravo). Zdroj: viastni tvorba

Aspekce:

e Pohled zezadu
Varodzni tvar dolnich koncetin, pozitivita na levé glutealni ryze (U1), zeSikmeni
panve na levé strané, hubengjSi levd Achillova Slacha 1 lytko probanda,
pravdépodobné zplsobeno neddvnym zranénim. Symetrické vardzni postaveni
obou pat spojeno s vniting rotacnim postavenim v kyc¢elnich kloubech. Zvysena
bederni lordoza.

e Pohled z boku
Mirné anteverzni drzeni panve, rovna osa dolnich koncetin v oblasti kolennich

kloubt.

45



¢ Obvod mérenych ¢asti

Levé stehno - 46 cm Pravé stehno - 47,5 cm
Levé lytko - 37,5 cm Pravé lytko - 37,5 cm
Levy kotnik - 29,5 cm Pravy kotnik - 29 cm
Svalové dysbalance
Vysetfovany sval Leva strana Prava strana
Bedrokyclostehenni sval negativni negativni
Ptimy sval stehenni pozitivni pozitivni
Jednokloubové adduktory negativni negativni
Dvoukloubové adduktory negativni negativni
Flexory kolenniho kloubu negativni pozitivni
Trojhlavy sval lytkovy negativni negativni
Hruskovy sval Negativni negativni

Tabulka 8. Hodnoceni svalovych dysbalanci
Test dvou vah: Proveden s negativnim vysledkem, rozdil byl pfiblizné 2 kg, vice
zaté¢Zovanou koncetinou byla koncetina pravd, tento parametr je dle mého nézoru
zpisoben nedavnou operaci levé dolni koncetiny. Pfi florbalovém postaveni ve vysledek
opacny vétsi vaha na levé koncetiné o 14 kg.
Test stoje na jedné noze: V piipad¢ otevienych o¢i dochdzi k mirnému tiesu téla,
po zavieni o¢i ptichdzi pad, neschopnost provést u obou koncetin. Méné¢ stabilni prava

dolni konéetina.
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Obrazek 23. Dorzalni pohled snozny (vlevo) obrys klenby nozni (vpravo). Zdroj: vlastni tvorba

Test plochonoZi: U probanda s pozitivnim vysledkem u obou koncetin. Klenba
levé koncetiny je vice plocha nez prava. Proband nikdy nenosil ortopedické vlozky. Mira

ploché klenby neni nikterak velka.

Proband &. 7

Vaha: 77,8 kg Vyska: 176 cm Rok narozeni: 2002 (21 let)

BMI: 25,1

Pocet let hrajicich florbal: 13 let

Brnénsky odchovanec z tymu Gullivers Brno, univerzalni hrac¢, ktery je kategoricky

M Ace

zatazen mezi ,,dii¢e*. Pohybuje se v tto¢nych fadach, kde zastane kazdou pozici. Drzeni
ma levé, dominantni rukou i1 nohou je prava. Za svoji kariéru nem¢l zadné zranéni, po

trénincich se obcas potyka s bolesti zad v oblasti bederni patete.
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Obrazek 24. Dorzalni pohled (vlevo) lateralni pohled (vpravo). Zdroj: viastni tvorba

Aspekce:
e Pohled zezadu
Tvar dolnich koncetin normalniho tvaru, pozitivita nalezena na pravé glutealni
ryze(U1) - drzena vySe. Dolni koncetiny drzeny v mirné vnitini rotaci, vice na
levé strané. DrZeni spojeno s valgéznim postavenim pat. Mirn€ zvysena bederni
lorddza s viditelnymi hypertonem paravertebralnich svald.
e Pohled z boku

Mirné anteverzni drzeni panve, neutralni osa dolnich koncetin v oblasti kolennich

kloubt.
e Obvod méienych ¢asti
Levé stehno - 49 cm Pravé stehno - 48 cm
Levé lytko - 40 cm Pravé lytko - 40 cm
Levy kotnik - 24 cm Pravy kotnik - 24 cm
Svalové dysbalance
Vysetirovany sval Leva strana Prava strana
Bedroky¢lostehenni sval negativni negativni
Ptimy sval stehenni pozitivni pozitivni
Jednokloubové adduktory negativni negativni
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Dvoukloubové adduktory negativni negativni
Flexory kolenniho kloubu pozitivni pozitivni
Trojhlavy sval lytkovy negativni negativni
Hruskovy sval negativni negativni

Tabulka 9. Hodnoceni svalovych dysbalanci

Test dvou vah: Test dvou vah byl proveden s negativnim vysledkem, ov§em
rozdil necelych 5 kg uz je nutné brat na povazenou. Pti testu florbalové postoje dosahoval
rozdil ptiblizné 24,5 %, jedna se o pozitivni vysledek.

Test stoje na jedné noze: Leva noha je daleko stabilnéjsi, s otevienyma o¢ima
bez zndmek zmén, po zavieni mirné chvéni. Pravd koncetina méné stabilni, pfi

otevienych oc¢ich dochazi k chvéni. Po zavieni neschopnost udrzeni stoje po dobu testu.

Obrazek 25. Dorzalni pohled snozny (vlevo) obrys klenby nozni (vpravo). Zdroj: viastni tvorba

Test plochonozi: Test proveden s negativnim vysledkem na obou koncetinach,

proband ani nikdy nenosil ortopedické vlozky.

Proband ¢. 8

Vaha: 78 kg Vyska: 186 cm Rok narozeni: 1998 (24 let)

BMI: 22,5

Pocet let hrajicich florbal: 14 let
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Proband ¢. 8 je rychlonohy obrance, ktery ma obrovsky potencial. Jeho potencial ovsem
srazi jeho pfistup a zivotosprava. I tak je nejlepSim obrancem, kterého nas tym nabizi.
Rodak z Mikulova, odkud odesel do Bulldogs Brno a poté se st¢hoval do Aligators.
Florbal tadu let kombinuje s fotbalem, nikdy nevénoval ¢as stre¢inku ani protahovani.

Nemél nikdy 7adné vazngj§i zranéni, kromé podvrtnutych kotnikd. Casto se potyka

s bolesti v dolni ¢asti zad.
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Obrazek 26. Dorzalni pohled (vlevo) laterdlni pohled (vpravo). Zdroj: viastni tvorba

Aspekce:

e Pohled zezadu
Tvar koncetin s varozitou, pozitivita u levé glutedlni ryhy(U1) i levého zéiezu
podkolenni jamky (U2) postavené vyse, stejné tak bylo zaznamenano i v oblasti
ramen a lopatek. levé chodidlo sklon k pronaci, s mirny valgéznim postaveni levé
paty. Vypada to, ze leva dolni koncetiny je delsi neZ prava.

e Pohled z boku
Neutralni drzeni panve, rovna osa v oblasti kolennich kloubt.

¢ Obvod mérenych ¢asti

Levé stehno - 46,5 cm Pravé stehno - 45 cm
Levé lytko - 37,5 cm Pravé lytko - 37 cm
Levy kotnik - 24,5 cm Pravy kotnik - 24,5 cm
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Svalové dysbalance

Vysetiovany sval Leva strana Prava strana
Bedrokyc¢lostehenni sval negativni negativni
Ptimy sval stehenni pozitivni pozitivni
Jednokloubové adduktory negativni negativni
Dvoukloubové adduktory negativni negativni
Flexory kolenniho kloubu pozitivni pozitivni
Trojhlavy sval lytkovy negativni negativni
Hruskovy sval negativni negativni

Tabulka 10. Hodnoceni svalovych dysbalanci

Test dvou vah: Test dvou vah byl proveden snegativnim vysledkem, obé
koncetiny jsou zatéZzovany piiblizn¢ stejnou tihou. Po zméné postaveni dosahl nejnizsiho
rozdilu ze vSech probandi o 11,5 % vice pro levou dolni koncetinu.

Test stoje na jedné noze: Leva noha je daleko stabilngjsi, s otevienyma o¢ima
bez zndmek zmén, po zavieni mirné chvéni. Pravd koncetina méné stabilni, pfi

otevienych oc¢ich dochazi k chvéni. Po zavieni neschopnost udrzeni stoje po dobu testu.

2 el
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Obrdazek 21. Dorzalni pohled snozny (vlevo) obrys klenby nozni (vpravo). Zdroj: viastni tvorba

Test plochonozi: Test proveden s negativnim vysledkem na obou koncetinach,

proband ani nikdy nenosil ortopedické vlozky.
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Proband ¢. 9
Vaha: 93,6 kg Vyska: 193 cm Rok narozeni: 1997 (25)
BMI: 25,1
Pocet let hrajicich florbal: 18 let

Univerzélni hrac¢, ktery ma dominantni pravou ruku, nohu a odrazovou nohu ma
levou. DrZeni hole u n¢j je levé. K florbalu obcas piida plavani. Celou kariéru stravil
v klubu Aligators, béhem ni mé&l nékolikrat vyron v kotniku, dale zlomeny levy vnitini
kotnik a pfetrzené vazy v ném. Po tréninku se setkava s ob¢asnymi bolestmi v oblasti

kolen.

Obrdazek 28. Dorzalni pohled (vievo) laterdlni pohled (vpravo). Zdroj: viastni tvorba

Aspekce:
e Pohled zezadu
Tvar dolnich kon¢etin u probanda je normalni, shledana pozitiva u levé glutealni
ryhy (U1) 1 levého zatezu podkolenni jamky (U2) postavené vyse. Mirné zeSikmeni panve
na levé strané€ vyse. Mirnd asymetrie v thorakobrachialnich trojihelnicich. Zevné rotacni
postaveni dolnich koncetin.

e Pohled z boku
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Neutralni drzeni v panvi, rovna osa dolnich koncetin v oblasti kolennich kloubt.

¢ Obvod mérenych ¢asti

Levé stehno - 60 cm Pravé stehno - 59 cm
Levé lytko - 36 cm Pravé lytko - 36 cm
Levy kotnik - 27 cm Pravy kotnik - 27 cm
Svalové dysbalance
Vysetfovany sval Leva strana Prava strana
Bedrokyclostehenni sval negativni negativni
Piimy sval stehenni pozitivni pozitivni
Jednokloubové adduktory negativni negativni
Dvoukloubové adduktory negativni negativni
Flexory kolenniho kloubu pozitivni pozitivni
Trojhlavy sval lytkovy pozitivni pozitivni
Hruskovy sval pozitivni pozitivni

Tabulka 11. Hodnoceni svalovych dysbalanci

Test dvou vah: Proveden s negativnim vysledek, proband vice zatéZzuje pravou
dolni koncetinu zhruba o 4 kg, je to pravdépodobné zplisobeno Urazem levé dolni
koncetiny. V piipadé florbalového postoje byl rozdil 17 kg, vice zatézovana byla prava
koncetina.

Test stoje na jedné noze: V piipad¢ otevienych oci, zvladl proband bez vétSich
obtizi, po zavieni o¢i dochdzi k vétSimu chvéni, pii stoji na pravé dolni koncetiné

neschopnost test dokoncit, poskoky a vychylovani se z 0sy.
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Obrazek 29. Dorzalni pohled snozny (vlevo) obrys klenby nozni (vpravo). Zdroj: vlastni tvorba

Test plochonozZi: Test proveden s pozitivnim vysledkem u obou koncetin, vice
ploché je konletina levd, pravd koncetina je na hranici normélni a mirné plochosti,
proband nikdy nenosil ortopedické vlozky, s klenbou problémy nem¢l.

Proband ¢. 10:

Vaha: 69 kg Vyska: 182 cm Rok narozeni: 1993 (29)
BMI: 20,5

Pocet let hrajicich florbal: 10

Proband je ,,$pilmachr tymu Aligators, jeho pfednosti je brilantni technika. Jedna se o
pravaka, ktery ma levé drzeni hole, odrazovou nohu nema pifesn¢ danou, odrazi se
nepravidelné. Jeho kopaci nohou je prava noha. Pted florbalem hral aktivné hokej a
Vv soucasnosti k florbalu zatazuje tenis. Pfi florbalu mé¢l n€kolikrat vyron v kotniku levého
i pravého, pravidelné ma bolesti v oblasti kolen. Je pro né&j typické zkraceni svalu,

viditelné pti kazdém strecinku.
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Aspekce:
e Pohled zezadu
Pti prvni pohledu jasné zietelna varozita dolnich koncetin, dale shledana pozitivita
u levé glutedlni ryhy (U1) i levého zafezu podkolenni jamky (U2) postavené vyse,
stejné tak bylo zaznamenano i v oblasti ramen a lopatek. Leva dolni koncetina drzena
ve vyraznéj$im vnitin¢ rotaCnim postaveni. ZvySena bederni lordéza s viditelnym

hypertonem paravertebralnich svalt.

e Pohled z boku
Neutralni drzeni panve, rovnd osa dolnich koncetin v oblasti kolennich kloubt.

¢ Obvod mérenych ¢asti

Levé stehno - 45 cm Pravé stehno - 45 cm
Levé lytko - 34 cm Pravé lytko - 35 cm
Levy kotnik -20 cm Pravy kotnik - 21 cm
Svalové dysbalance
Vysetfovany sval Leva strana Prava strana
Bedrokyc¢lostehenni sval pozitivni pozitivni

55



Ptimy sval stehenni pozitivni pozitivni
Jednokloubové adduktory pozitivni pozitivni
Dvoukloubové adduktory negativni negativni
Flexory kolenniho kloubu pozitivni pozitivni

Trojhlavy sval lytkovy negativni negativni
Hruskovy sval negativni negativni

Tabulka 12. Hodnoceni svalovych dysbalanci

Test dvou vah: U vykonavani testu nebyla zjisténa smérodatna odchylka, ale bylo
shledano vétsi zatizeni pravé dolni koncetiny ptiblizné o 3 kg.

Test stoje na jedné noze: Pii testu s otevienyma oc¢ima byl test zvladnut, ovSem
s velkymi problémy, chvéni, nestabilita v chodidlech, prohybani v oblasti kosti panevni,

test se zavienyma oc¢ima nebyl schopen provést, v testu byla mén¢ stabilni prava dolni

kongetina.

Test plochonoZi: Test proveden s pozitivnim vysledkem u obou chodidel,
hodnoty kolem 60 % se nachazeji na 3. stupni ze 3, které pro toto hodnoceni pouzivame,

proband nikdy vlozky nenosil a ani tento problém netesil s ortopedem.
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5.2. Vysledky Setfeni

Setieni prineslo mnoho zajimavych poznatki, které budou nize shrnuty a poté
naleznete v kapitole pfilohy soubor cviki, které lze této sportovni skupiné doporucit pro
odstranéni a prevenci téchto nuanci a odliSnosti.

Vyzkumna otazka €. 1.
Ma vliv preference drzeni hole na zmény drzeni téla hract florbalu?

Ackoliv na fad¢ probandi byla viditelna pozitivita v oblasti ramennich kloubu,
Vv dolnich koncetinach pozitivita projevena nebyla. Pravdépodobné to bude kombinaci
ruznych sportt, které nam tyto nuance mohou znac¢né zkreslovat. OvSem u probanda ¢. 5
a 8, lze pozorovat sklon k pronaci levé koncetiny, u probanda ¢. 5 je shledana pozitivita
u celé levé strany t€la. Celkem 7 z 10 probandi ma sklon k varozité dolnich konéetin.
Z toho proband €. 1 a ¢. 3 velmi mirny, opa¢né proband ¢. 4 a ¢. 10 maji dolni konéetiny
s velmi vyraznou varozitou. Primérnd vyska testovanych hraca byla 181,8 cm, véha 74,3
kg, BMI 22,4, primérna délka jejich kariér se pohybuje kolem 14 roku. Tti hraci ze
zkoumané skupiny trpi bolestmi zad v oblasti bederni patefe po florbalovém tréninku, ¢i
zapase. Dva probandi prod¢lali operaci ACL, vétSina probandli méla vyron, ¢i vyvrknuti

hlezenniho kloubu.

Porovnani obvodu dolnich konéetin

Leva DK Prava DK
Proband
(drzen hole) Stehno Lytko Kotnik Stehno Lytko Kotnik
1 (levé) 48 cm 37cm 26 cm 47 cm 37.cm 26 cm
2 (levé) 53,5cm | 42,5cm 28 cm 53cm 42 cm 27,5cm
3 (levé) 45 cm 36 cm 25 cm 44 cm 36 cm 25cm
4 (pravé) 48 cm 37cm 26 cm 49 cm 38cm 26 cm
5 (levé) 45 cm 35¢cm 21 cm 44 cm 35¢cm 21 cm
6 (levé) 46 cm 37,5¢cm | 295cm | 47,5cm | 37,5¢cm 29 cm
7 (levé) 49 cm 40 cm 24 cm 47,5 cm 40 cm 24 cm

8 (levé) 46,5cm | 37,5cm | 24,5cm 45cm 37.cm 24,5 cm
9 (levé) 60,5 cm 36 cm 27.cm 59 cm 36 cm 27.cm
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10 (levé) 45 cm 34cm 20 cm 45 cm 35cm 21 cm

Tabulka 13. Porovnani obvodii dolnich koncetin

Pfi porovnani obvodi dolnich koncetin je ziejmé, Ze hrac¢i s levym drzenim hole
maji na levé dolni koncetin€ vice svalnaté stehno nez stehno pravé, u probanda pravého
drzeni v opa¢ném vysledku. Tento rozdil nebyl zaznamenan pii porovnani obvodu lytek
ani kotnikd.

Vyzkumna otazka €. 2
Ma vliv preference drzeni hole na vznik specifickych svalovych dysbalanci na dolnich
koncetinach u hraci florbalu?

Z tabulek, které vySetfeni svalli srovnavaji, jasné vyplyva, Ze 1ze najit shodné
svaly u vétSiny hract, které jsou zkracené. Konkrétné piimy sval stehenni, flexory
kolenniho kloubu a jedno kloubové adduktory. Ze statistiky také vyplyva, ze sval byl
zkracen témét vzdy na obou koncetinach nezavisle na dominanci. V testovani se objevilo
9 hraci s levym drzenim hole oproti 1 s pravym drzenim. Hrac¢i v pravém drzeni jsou
V testovaném druzstvu vzéacnosti, ale 1 obecné v jinych druzstvech i sportech plati, ze

hraca s levym drzenim se vyskytuje daleko vice.

Levé Piimy Jedno- Dvou- Flexory | Trojhlavy
strana Bedrokyc¢lostehenni sval kloubové | kloubové | kolenniho sval
stehenni | adduktory | adduktory | kloubu lytkovy

Proband 1 v v v v X v
Proband 2 X X X X X v
Proband 3 v v X v X v
Proband 4 v v X v X v
Proband 5 v X v v X v
Proband 6 v X v v v v
Proband 7 v X v v X v
Proband 8 v X v v X v
Proband 9 v X v v X X
Proband 10 X X X v X v

Tabulka 14. Porovnani dysbalanci na levé strané z pohledu probanda
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Pravi Piimy Jedno- Dvou- Flexory | Trojhlavy
Bedroky¢lostehenni sval kloubové | kloubové | kolenniho sval

strana stehenni | adduktory | adduktory | kloubu lytkovy
Proband 1 v v v v X v
Proband 2 X X X X X v
Proband 3 v v X v X v
Proband 4 v v X v X v
Proband 5 v X v v X v
Proband 6 v X v v X v
Proband 7 v X v v X v
Proband 8 v X v v X v
Proband 9 v X v v X X
Proband 10 X X X v X v

Tabulka 15. Porovnani dysbalanci na pravé strané z pohledu probanda

Vyzkumna otdzka €. 3

Ma vliv preference drZeni hole na vznik oslabené klenby nozni u hract florbalu?

Dle metody Chippaux-Smiték lze délit vysetieni plochého chodidla na 3 stupng,

kdy plochého chodidla dosahuje proband pii 45,1 % a vice. Ploché chodidlo bylo

zaznamenano u 6 z 10 probandil. Z vyzkumu také vyplyva, Ze hraci s levym drzenim maji

vice ploché levé chodidlo a naopak, coz je pravdépodobné zplsobeno zvySenym

zatizenim této dolni koncCetiny, jak je zfejmé 1 z testu dvou vah pfi florbalovém postoji.

Nejde pouze o celkové hodnoceni ploché nohy s vysSim vysledkem, ale vice zatizené

chodidlo mélo téméf u vSech hrach také SirSi plosku v oblasti metatarzl 1 kosti patni.

Zatizeni této koncetiny je vyssi, dochédzi k nepfirozenému postaveni kolene a tim ke

vzniku plochonoZi.

Testované chodidlo

Proband Drzeni hole Leva Prava
1 Levé (leva ruka dole) 45 % 36 %
2 Levé (levé ruka dole) 43 % 34 %
3 Levé (leva ruka dole) 49 % 37%
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4 Pravé (prava ruka dole) 53 % 64 %
5 Levé (leva ruka dole) 54 % 51 %
6 Levé (leva ruka dole) 51 % 48 %
7 Levé (leva ruka dole) 38 % 38 %
8 Levé (leva ruka dole) 40 % 42 %
9 Levé (leva ruka dole) 50 % 45 %
10 Levé (leva ruka dole) 62 % 61 %

Tabulka 16. Srovnani kienby nozni

Vyzkumna otazka ¢. 4
Ma vliv preference drzeni hole na rozlozeni zatizeni na dolnich koncetinach u hraca
florbalu?

Vysledek testu dvou vah u b&zného stoje byl u vSech 10 probandii negativni,
nicméné u fady z nich odchylka v fadech né€kolika kilogramt byla jasné zaznamenana.
Jak jiz bylo zminéno, pfi nahodném testu brankait byly odchylky v daleko vyssi mife.

V momenté, kdy se proband postavil do florbalového uto¢ného postaveni, byla
zcela evidentni zména v rozloZeni hmotnosti na jednotlivé koncetiny podle dominance,
kdy dominantni strana byla zatizena v daleko vy$§i mife neZli nedominantni. Primérna
odchylka se pohybovala kolem 13 kilogramti, v procentualnim vypoc¢tu kolem 17 %. U
probandii byla jistd spojitost odchylky sklasickym stojem. Tento vysledek zcela
deklaruje, ze pii florbalovém postaveni (pfihravka, stfelba, dribling) je v daleko vyssi

mife zatiZzena jedna z dolnich koncetin.

Test dvou vah — florbalovy postoj
Proband Leva Prava Rozdil
1 45,5 kg 22,5 kg 10 kg (14 %)
2 47 kg 36 kg 11 kg (13 %)
3 36 kg 28 kg 8 kg (12,5 %)
4 28,5 kg 46 kg 17,5 kg (23 %)
5 36,5 kg 26,5 kg 10 kg (16 %)
6 43,5 kg 29,5 kg 14 kg (19 %)
7 48 kg 29 kg 19 kg (24,5 %)
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8 43,5 kg 34,5 kg 9 kg (11,5 %)
9 55 kg 38 kg 17 kg (18 %)
10 42 kg 27 kg 13 kg (19 %)

Tabulka 17. Test dvou vah - florbalovy postoj

Vyzkumna otazka €. 5

Ma vliv preference drzeni hole na stabilitu dolnich koncetin u hraca florbalu?

Stoj na jedné noze pii otevienych ocich byl velmi obtizny pouze pro probanda ¢.
10, u kterého dochazelo k chvéni, nestabilit¢ chodidla a také prohnuti v oblasti panve.
Ostatni probandi zvladli tento test bez vétSich obtizi. Pfi zavienych ocich nebylo 5
probandi schopno dodrzet ¢asovy limit 15 sekund. Zbyvajicich 5 test zdarné dokonéilo.
U 8 z 9 probandt drzicich hul vlevo byla zjisténa nestabilita stoje na pravé kondeting

v daleko vyssi mife nez u stoje na levé dolni koncetiné. U hrace pravého drzeni to bylo

piesné naopak.
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6. Diskuse

Podrobna analyza jednotlivych probandii mi odhalila fadu informaci, které jsem
puvodné neocekaval. Pfi kineziologickém rozboru bylo o¢ekavano shledani pozitivity
(vyssiho postaveni) v oblasti podkolennich jamek a panevnich zafezi u méné zatizené
dolni koncetiny. Tato domnénka nebyla potvrzena. To, Ze zatizenéj$i noha ma vice
svalové hmoty nez noha zatizena méné, bylo zjisténo pii porovnani obvodi koncetin.
Pokud u svalu zistaneme, tak nejcastéji zkracenym svalem byl sval ptimy stehenni. Dle
mého nazoru dosahlo nejvétsiho prekvapeni méteni klenby nozni, kde nejenze maji
probandi vice plochou zatéZovanéjsi koncetinu, ale jeji obsah je daleko vétsi nez obsah
plosky druhé koncetiny. Test dvou vah byl v bézném stoji negativni a zlstal pro mé za
oc¢ekavanim. Ovsem bylo velkym piekvapenim, kdyz na tréninku k méfeni ptisli brankafi,
které jsem kviili jejich odlisSnému zatizeni vynechal. Kluci byli zvédavi a zkusili si test
dvou vah, nac¢ez jsem byl z vysledku velmi piekvapen. Rozdil u obou byl vice nez
desetikilogramovy, takze moje piedstava jejich nejednostranného zatizeni bez dysbalanci
byla zfejmé uplné¢ mimo realitu. Proto by bylo vhodné pfisté brankafe do vyzkumu
zahrnout anebo srovnat pouze brankafe, abychom zjistili, kde se u nich objevuji
dysbalance a nuance. Zavére¢ny test, ktery byl zaméfeny na stabilitu mi odhalil
necekanou informaci, jak té¢Zké je pro elitniho sportovce udrzet rovnovahu na jedné dolni
koncetin€ a uz viibec nemluvim o stoji se zavienyma ocima.

Myslim si, Ze nelze jednoduse Fict, ktery sport je ten nejméné zdravy a naopak,
pokud dany sport a pohyb vykondvame Spatnou technikou nebo mame vytvoieny
stereotypni navyk, miZeme si zplsobit zdravotni neduhy u jakéhokoliv sportu.

Jak vyplyva ze zahrani¢nich vyzkumi, tak florbal pfindsi pozitivni vysledky
Cloveku, a to jak po fyzické, tak také po mentélni strance. Je vhodny nejen pro mladé
sportovce, ale i pro lidi starSiho véku, coz prokazuje Wikman et al., (2017). Pasanen et
al., (2008) potvrzuje, ze kvalitni pfipravou a spravnym prevencnim tréninkem lze do jisté
miry ptfedchazet a omezit vznik bezkontaktnich zranéni. Kontaktnim trazim ptedejit
V podstaté nelze, ale ptipadné nasledky urazu mohou byt pfi spravné nastaveném
prevencnim programu mensi, nez kdyz se prevence zanedbava, nebo se alespoil mize
zkratit doba léceni. Tématem k zamySleni je urcit€é mySlenka povinného noSeni

sportovnich bryli, protoze ¢etnost zranéni oci, jak potvrzuje Radtke et al. (2021) je velmi
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vysoka. Bryle by oc¢i hracu chranily téméf dokonale. Jak zminuje Dannhofer (2022),
nékteré kluby jiz uvazuji o zavedeni povinného noseni ochrannych bryli.

Obecné lze doporucit, aby se hra¢i mimo svij pravidelny trénink vénovali
sportiim, které nemaji jednostranné zatizeni, popiipad¢ zatizeni na opacnou stranu. TakZze
jit po florbale na hokej anebo hokejbal neni Gipln¢ idealni volbou. Kdyz uz vyhledavame
sporty tohoto charakteru, tak jsou lepsi volbou raketové sporty, kde vétSina hracu drzi
raketu v opac¢né ruce, nez je strana, na kterou hraji florbal. Dalsim dilezitym bodem je
to, Ze jsme poloprofesionalové. To znamend, Ze florbal je velkou soucésti naSeho Zivota,
oviem nikoliv jedinou. Rada z nas méa kromé 2-3 tréninki tydné plus zapas mnoho jinych
zajmu, které také ovliviiuji nase drzeni téla a vytvari nam rizné dysbalance a nuance,
nebo opacné praveé dysbalance z florbalu vice, ¢i méné kompenzuji. V tymu mam kolegy,
kteti se kromé florbalu vénuji fotbalu, ping pongu, behu ve volné ptirodé, fitness, zdravé
stravé, nebo jen sezeni u pocitae. Stejné tak s pojmem poloprofesional souvisi
zaméstnani, které hraci navstévuji. Urcité je velky rozdil, pokud nékdo sedi 8 hodin
v kancelafi, n€kdo uci télesnou vychovu a nékdo die na stavbé.

Sportem, ktery bych doporucil vSem bez ohledu na sport, ktery vykonavaji, je
urCité plavani, které je povazovano za nejzdravéjsi sport. Je to sport, u kterého nas
nadleh¢uje voda, diky Archimédovu zdkonu. Proto i pii vyss$i vaze netrpi naSe klouby,
vazy nebo patef. Ta je u plavani ve své nejpiirozeng)si poloze. Plavani také patii k nejvice
doporucovanym rehabilitaénim aktivitdm po rtiznych razech ¢i operacich, jelikoZ nam
pfirozené zvySuje hybnost kloubli. Ov§em nesmim zapomenout zminit, Ze je dileZité mit
alesponl zakladni pripravu, jak dany plavecky zptisob plavat, abychom si nezptisobovali
jiné neduhy na téle. Plavani nema piinos jen na fyzickém zdravi naSeho téla, tento sport
a také pohyb ve vodnim prostiedi ndAm pomahé zbavit se stresu a ma pfiznivy vliv na nasi
psychiku (Lulkova, 2019).

Dal$im vhodnym pohybovym cvicenim a v posledni dobé velmi populdrnim je
joga. Tou se procvici a protdhne celé t€lo a pokud ji vede zkuSeny lektor, uSije ndm
cviceni tzv. na miru. Je vhodna pro vSechny s kloubnimi problémy (GS klub, 2018).

Jelikoz je florbal mladym sportem, je k nému velice malo védeckych praci a
vyzkumu a vzhledem Kk jeho vzniku ani nelze popsat jeho ptisobeni na zivot florbalisty ve
stafi. Jedna se o pilotni studii, na kterou by bylo mozné navazat cilenym méfenim zatizeni

na dolni koncetiny v priibéhu stielby v biomechanické laboratofi.
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6.1. Limity prace

Za slabé stranky této diplomové prace povazuji maly pocet ucastnénych hraca.
Jako hlavni divod tohoto limitu vidim to, Ze bylo testovano pouze jedno druzstvo a
dobrovolnici z n¢j, které odrazovala délka trvani jednoho testovani a ¢as timto straveny,
a proto byla ochota hraci mensi. Dalsi slabou strankou je urcité pouze jeden ucastnik
pravého drzeni hole. Bohuzel v testovaném druzstvu jsou z 20 hraca ,,pravaci® pouze dva,
Z nichz jeden byl dlouhodobé zranén. Dale by mohlo byt k méfeni vyuzito vice ptistroja,
které by jesté vice podpoftily piesnost metfeni a vysledky prace.

Silnymi strankami diplomové prace je pomérné podrobnd analyza kazdého
testovaného hra¢e a naslednd moznost vyuzit ptilozeny soubor cvikd pro napravu
konkrétnich nerovnosti. Toto testovani mlize slouzit jako zpétna vazba pro dané druzstvo

a také jako inspirace pro zafazeni kompenzaci do tréninka.
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(. Zavér

Florbal je mlady moderni kolektivni sport, ktery je v soucasné dobé velmi
popularni a jeho popularita stale roste. Florbalové jednostranné zatiZzeni zplsobené
dominantnim drzenim florbalové hole ndm zanecha na lidském téle urcité odlisnosti. Tyto
odliSnosti souvisejici s florbalem je tieba vyrovnavat a S nazit se je potlacit. Nejlepsi
variantou by bylo, aby viibec nevznikly a hraci jim ptedchazeli pomoci prevence.

Odbourani nasledkt jednostranného zatizeni lze zajistit mnoha zpasoby. Hraci by
se mohli Ucastnit pravidelnych prednaSek a Skoleni na téma kompenzaéni cviky a cviceni
pro hrace florbalu. Dal$i variantou jsou bezplatnd videa, kterd ndm doporucuji urcité
kompenzac¢ni cviceni, jednou z moznosti jsou videa zwebu fyzioklinika.cz nebo
sportega.cz. Pokud hra¢ zainvestuje do svého zdravi nebo hraje za klub, ktery ma tyto
moznosti, tak si mize nechat od fyzioterapeuta sestavit kompenza¢ni deni¢ek sestaveny
ptesné na miru dle jeho potieb. Kompenzacni cvifeni vytvofené pro skupinu hracu
nemuize dosahnout takovych vysledkt jako plan vytvoreny pro konkrétniho jednotlivce.
Kazdy ¢lovek je origindl, a proto cviky jednoho nemusi fungovat na druhého. Kromé toho
Ize pro zmirnéni nasledkd vyuzit jiné sporty, ptikladem muze byt plavani nebo joga.
Pokud chceme ziistat u micovych sportli, miizeme vyuzit sporty, U kterych bude nase
dominantni drzeni opa¢ného charakteru. Nesmime zapomenout, Ze starat se o svoje télo
je v rezii osobni odpovédnosti kazdého hrace, pokud télu vénujeme urcitou péci, zvysi se

r~r

naSe vykonnost a snizi riziko zranéni.
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8. Souhrn

Hlavnim cilem préace je nalézt spole¢né zmény na dolnich koncetinach zpiisobené
dominantnim drzenim florbalové hole, at’ uz se jedna o svalové dysbalance, klenbu nozni,
nebo jiné nuance pozorovatelné a métitelné na téle Cloveéka.

V teoretické Casti se nejprve vénuji charakteristice poruch pohybového systému,
poté prechazim Kk florbalu, jeho historii, charakteristice a naro¢nosti na lidsky organismus.
Teoretickou ¢ast ukoncuje prehled vlivu florbalu na lidské zdravi.

Na zéklad¢ stanovenych cild, koll prace a vyzkumnych otazek byla vypracovana
vysledkova ¢ast. V metodice je charakterizovan vyzkumny soubor, jednotlivé testy a
popis kineziologického rozboru. Metodika je zakonéena metodami zpracovani dat.

Vyzkum byl uskutec¢nén ve sportovni hale Kienovice. Vyzkumny soubor tvotilo
10 hracu klubu Fbc Aligators, hrajicich za druzstvo muzu druhou ligu. Data byla ziskana
vySetfenim probanda pomoci specifického méfeni (test dvou vah, obvody dolnich
koncetin), pozorovanim a palpaci (kineziologicky rozbor), obkreslovaci metodou (test
klenby nozni) a také metodou pasivniho pohybu (test svalovych dysbalanci). Méfeni bylo
zakonceno vyplnénim dotazniku tykajiciho se anamnézy.

Vysledky diplomové prace ukazuji, Ze dominantni drzeni hole mé vliv na dolni
koncetiny a tim vytvotrené dysbalance a nuance. Obecné lze fici, Ze hraci s levym drzenim
maji levou dolni konéetinu s vétsim objemem svalové hmoty, tuto konéetinu daleko vice
zatézuji (hlavné pii florbalovém postaveni), klenba nozni je na ni vice plocha, obsah
plochy dotykajici se povrchu zemé je vétsi a je na této dolni konceting stabilngjsi. Presné

opacné je to u hract drzeni pravého.

66



9. Summary

The main goal of the work is to find common changes in the lower limbs caused
by a dominant hold of the floorball hole, whether it is muscle imbalance, arch of the foot,
or other nuances that can be observed and measured on the human body.

In the theoretical part, they first deal with the characteristics of movement system
disorders, then 1 move on to floorball, its history, characteristics and demands on the
human organism. The theoretical part ends with an overview of the influence of floorball
on human health.

Based on the set objectives, work tasks and research questions, the result part was
developed. The research set, individual tests and description of the kinesiological analysis
are characterized in the methodology. The methodology is concluded with data
processing methods.

The research was carried out in the Kienovice sports hall. The research file was
created by 10 players of the Fbc Alligators club, playing for the team in the second league.
The data were fulfilled by examining the proband using a specific measurement (test of
two scales, lower limb circumferences), observation and palpation (kinesiological
analysis), tracing method (foot arch test) and passive movement method (muscle
imbalance test). The measurement was concluded with a filled-in questionnaire regarding
the anamnesis.

The results of the diploma thesis show that the dominant holding of the stick has
an effect on the lower limbs and the resulting imbalance and nuances. In general, it can
be said that players with a left grip have a left lower limb with a larger volume of muscle
mass, they put much more strain on this limb (mainly in a floorball position), the arch of
the foot has more surfaces on it, the content of the area touching the surface of the ground
is larger and is on this lower limb more stable. It is exactly the opposite for players holding
the right.
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13.  Pfilohy

Ptiloha €. 1: Piehled cvikl vhodny pro testovanou skupinu

Vsechny cviky jsou vybrany tak, aby byly co nejméné narocné na cvicebni
pomiicky a proband byl schopen je provadét bez pomoci kdykoliv a kdekoliv.
Cviky na protaZeni a uvolnéni dolni ¢asti zad

Cvik 1. - Pozice dit¢

Ptejdéte do pozice na Ctyfech, poté se posadime na paty. Ruce dejte ptfed sebe a
bricho opfete o stehna. Nasledné natahnéte ruce pred té€lo. Zaméite se na hluboké dychani

a uvolnéni vSech oblasti napéti vydrzte v pozici az 1 minutu.

Obrazek 32. Cvik 1. na uvolnéni a protazeni dolni ¢asti zad. Zdroj: viastni tvorba

Cvik 2. - Lehnéte si na zada, nohy pokréte v kolenou a polozte je chodidly na
podlozku pfiblizné na §ifi panve, ruce dejte do upazeni. Poté pomalu pietacejte s
vydechem kolena na jednu stranu a hlavu na druhou stranu, s nddechem vracejte zpatky

na stied a stejné provadime i na druhou stranu, cilem je co nejvice uvolnit zada.

Obrazek 32. Cvik 2. na uvolnéni a protazeni dolni casti zad. Zdroj: viastni tvorba

Cvik 3. - Bird dog
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Zacneme v pozici na Ctyfech, ramena jsou nad rukama a boky nad koleny.
Napnéte biisni svalstvo a natdhnéte levou pazi ptimo pted télo, snazte se drzet rovnovahu,
poté pomalu zvednéte pravou nohu piimo za télo. Snazime se drzet rovnovahu, cvik

provadéjte 15 sekund, poté se vratte do zakladni pozice a vyméite strany. Opakujte

nékolikrat po sobé.

Obrazek 33. Cvik 3. na uvolnéni a protazeni dolni asti zad. Zdroj: viastni tvorba
Cviky na protaZeni pfimého svalu stehenniho
Cvik ¢. 1 - Lehnéte si na biicho, skréte pfinozmo levou a uchopte levou rukou
$picku nohy, piitdhnéte ji k hyzdi. Celo si opfete o pravou ruku. Neprohybejte se
v bedrech, pohyb musi probihat pouze kolmo vzhuru, nesmi dojit k unozeni. Cvicte 15

sekund, poté vyméite dolni koncetiny.

Obrazek 34. Cvik 1. na protazeni primého svalu stehenniho. Zdroj: viastni tvorba
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Cvik c. 2 - Postavte se do stoje, skréte pfinozmo levou, bérec vzad vzhiru. Levou
rukou pfitahujte patu levé koncetiny k hyzdi, pravou rukou se miizete opfit o oporu.
Neprohybejte se v bedrech, pohyb musi probihat pouze kolmo vzhiiru, nesmi dojit

K unozeni. Cviéte 15 sekund, poté vyménte dolni koncetiny.

Obrdazek 36. Cvik 2. na protazeni primého svalu stehenniho. Zdroj: viastni tvorba
Cviky na protazZeni flexorii kolenniho kloubu

Cvik ¢. 1 - Pfejdéte do sedu a proved’te rovny piedklon, dlané sunte po podlozce
smérem ke kotnikim. Dolni koncetiny musite mit po celou doby propnuty. Provadéjte 15

sekund. Rozsah pohybu se bude postupné zvétsovat.

Obrazek 37. Cvik 1. na protazeni flexorii kolenniho kloubu. Zdroj: viastni tvorba
Cvik €. 2 - Lehnéte si na zadda, odporovou gumou (mlZete vyuzit ru¢nik) zachyt'te

levé chodidlo a soucasné s pfitahovanim chodidla propnéte koleno do polohy prednozit a
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vydrzte 15 sekund. Hlava, trup a prava dolni koncetina jsou po celou dobu na podlozce.

Cvik se provadi na ob¢ koncetiny.

Obrazek 38. Cvik 2. na protazeni flexorii kolenniho kloubu. Zdroj: viastni tvorba
Cviky na protaZeni adduktori stehna
Cvik €. 1 - Sednéte si do sedu skrémo roznozného, bérce smétuji dovnitt, chodidla
jsou u sebe. Uchopte kotniky z vnéjsku a optete lokty o vnitini stranu kolen. Vyviite tlak
na podlozku tim, Ze se pfedklonite a zatlaCite pazemi do kolen. Vydrzte v pozici 15

sekund, s vydechem se rozsah pohybu zvétsi.

Obrazek 39. Cvik 1. na protazeni adduktorii stehna. Zdroj: viastni tvorba

Cvik €. 2 - Sednéte si do Sirokého sedu roznozného a proved’te hluboky predklon,

vzpazte a dlan€ poloZzte na podlozku.
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Obrazek 40. Cvik 2. na protazeni adduktorii stehna. Zdroj: viastni tvorba
Cvik ¢. 3 - Prejdéte do siroké podiepu rozkrocného, uchopte kotniky vné, lokty

oprete o vnitini stranu kolen, poté piejdéte pomalu do Sirokého dfepu rozkro¢ného.

Obrazek 41. Cvik 3. na protazeni adduktorii stehna. Zdroj: viastni tvorba

Cviky na zvySeni stability jedné dolni koncetiny

Cvik ¢. 1 a¢. 2 - Stoj na jedné noze (se zavienyma oc¢ima)

Tento cvik provadéjte 15 sekund, poté nohu vyméite. Jakmile budete stabilni a
tento cvik pro vas bude hracka, zaviete u cviku o€i. Snazte se co nejméné korigovat
postavu vychylenim panve. Dal§i moznosti je tento cvik vykondvat na cvicebni pomticce

zvané bosu.
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Obrazek 42. Cvik 1. na zvySeni stability. Zdroj: viastni tvorba

Cvik ¢. 3 - Pfedklon na jedné noze

Postavte se do stoje vzptimené, ruce podél téla. Pravé koleno lehce pokréte a
pfedklanéjte se dopfedu, mezitim levou nohu natahujeme vzad, cilem je, aby télo
vytvofilo pismeno t. V pozici vydrzte 15 sekund a poté vystiidejte nohy. Cvik lze ztiZit

zménou polohy rukou, dale do nich mizete dat zavazi.

Obrazek 43. Cvik 2. na zvyseni stability. Zdroj: viastni tvorba
Cviky pro posileni jedné dolni koncetiny
Cvik ¢. 1 - vypony na jedné noze
Postavte se do stoje, nohy témé&f u sebe, pro lepsi stabilitu se néceho piidrzte. K
lep$imu provedeni se postavte na vyvysené misto (lavicka). Postavte se na $picku a lytko
poradné zatnéte. V kontrakci vydrzte minimaln¢ 1-2 sekundy, opakujte 10krat, poté

vymeéna stran.
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Obrdzek 44. Cvik 1. na posileni jedné dolni koncetiny. Zdroj: viastni tvorba

Cvik €. 2 - zvedani se ze sedu na jedné noze

Posad'te se na zidli, postel ¢i vysokou zinénku a zvednéte pravou nohu nad
podlahu, propnéte ji. Poté se snaZte za pomoci pouze levé nohy postavit do stoje. Snazte
se vstat bez pomoci rukou a drzte zada v rovné poloze. V horni poloze pak vydrzte stat
n&kolik vtefin, déle se stejnym zpiisobem posad’te. Cim vys§i bude pfedmét, na kterém

sedite, tim leh¢i cvik je.

Obrazek 45. Cvik 2. na posileni jedné dolni koncetiny. Zdroj: viastni tvorba
Cvik €. 3 - diepy na jedné noze
Tento cvik je vhodny, pokud vam piedchozi cvik nedéla potize. Diepujici noha

jde smérem doli, druhou sméfujte rovné pied sebe, snazte se ji drzet po celou dobu cviku
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propnutou. Kontrolujte postaveni a trajektorii dfepujiciho kolene. Zpocatku je mozné

vyuzit k nacviku trx.

Obrazek 46. Cvik 3. na posileni jedné dolni koncetiny. Zdroj: viastni tvorba

Cviky pro podporu zdravé klenby nohy

Cvik €. 1 - odkladani prstt

Postavte se a nohy méjte na Sitku bokid. Uvédomte si, zda se zemé dotykate
kloubem pod palcem, malikem a patou. Pfeneste vahu na zadni ¢ast chodidla a zvednéte
vSech 10 prsti, chvili setrvejte a poté pomalu pokladejte zpét na podlahu postupné od

maliku po palec. Opakujte 3 - 5 krat.

Obrazek 47. Cvik 1. pro zdravou klenbu. Zdroj: viastni tvorba

Cvik €. 2 - pfenasSeni vahy
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Nohy mame opé¢t v paralelni postaveni na §ifi bokl. Pfeneste vahu vzad a
nadzvednéte Spicky a prsty, vydrzte nékolik sekund a chodidlo uvolnéte. Nasledné
preneste vahu na pfedni Cast nohou a ob¢ paty najednou zvednéte ze zemé co nejvys.

Kolena drzte propnutd, opakujte tento cvik minimalné dvacetkrat.

Obrazek 48. Cvik 2. pro zdravou klenbu. Zdroj. viastni tvorba

Cvik ¢. 3 - Kleknéte si a posad’te se na patu jedné nohy. U druhé nohy
nadzvednéte koleno ze zemé a protahnéte cely nart smérem vpied, zatlacte mirné patu
doptedu, abyste nem¢li jen pokrcené prsty, ale protahli celou piedni ¢ast chodidla. Chvili
vydrzte a nohy vysttidejte. Potom pfetocte prsty na nohou k zemi a posad'te se celou

vahou pomalu na paty. Snazte se vydrzet alespon pl minuty.

Obrazek 49. Cvik 3. pro zdravou klenbu. Zdroj. viastni tvorba
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