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Abstrakt:

Bakalaiska prace je zaméfend na navrh a ovéteni intervencniho pohybového programu
orientovaného na rozvoj flexibility zad osobnich asistenta pracujicich s osobami
s kombinovanym postizenim v centru Arpida. Cilem bakalaiské prace bylo sestaveni
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pohybového programu bylo provedeno zavéreéné meéteni. Vysledky méteni byly
porovnany s kontrolni skupinou. Vstupnim méfenim byla u vSech respondentd v
experimentalni skupiné naméfena primérna hodnota pii testu pohyblivosti hluboky
ohnuty ptedklon ve stoji 6,6 cm a pfi testu hluboky ohnuty predklon v sedu 4,5 cm,
kone¢nym méfenim byla u experimentalni skupiny naméfena primérna hodnota pfi
testu hluboky ohnuty ptedklon ve stoji 11,4 cm a pfi testu hluboky ohnuty piedklon v
sedu 9,1 cm. Po spInéni intervenéniho programu se osobnim asistentim podafilo zlepsit

flexibilitu zad.
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Motto

»Zdravi je vzacna véc, je to vpravde jedina véc, ktera zaslouzi,
abychom usili o ni obétovali nejen Cas, pot, namahu, jméni, ale i1 zivot;
tim spiSe, Ze bez n€ho se pro nas zivot stava trapenim a strasti.
Neni-li zdravi, potemni a vyprchaji i rozkos, moudrost, ucenost a ctnost.*

(Montaigne, 1995, s. 50)



(I 6 AV 0 ] D OO 10
2 TEORETICKA CAST ...oiviiviieiieieieseeee et 11
2.1 FIEXIDIIITA ...cccviee et e e e e e eare e s ebae e s ebeeesbeeea 11
2.1.1 Flexibilita @ J&J1 VYZNAM ....coiuviiiiiiiiiie i 11
2.1.2  DEIeni fleXiDIlItY .ioivveivieiiiiiieiiieiie st 12
2.1.3  METeni fIeXiDIlitY . ..uiiiieiiieiie et 13
2.1.4 Podminky a kvalita testovani fleXibility........ccccceviiiiiiiiniiiiii e, 14
2.2 ZAAOVE SVALY c.vveiiiiii ittt e 16
2.2.1 Anatomie Zddovych SValll ......cccoiiiiiiiiiiiiic 16
2.2.2 Stavba kosternich SValll.........ccccccoeiiiiiiiiiiiii e 17
2.2.3 Funkce kosterniho SvalStva ..........ccccveiiiiiiiii i 18
2.2.4 Fazicka a posturalni svalova vIakna............ccceoiiiiiiiiiiiiec e 19
2.2.5 BOIBSE ZAU .....ciiieicieceee e nres 20
2.3 Intervencni pOhybOVY PrOZIamML........cccviiiiiiiiieiiiie e 21
2.3.1 Pohybova aktiVita.......cooiiiiiiiiiiiiiee e 21
2.3.2  POhyDOVY PrOQIam ......eeiiiiiiiiiiie et 22
2.3.3  Vhodnd pohybova aKtiVIta .......c.eeceriiiiiieiiieiee e 23
2.3.4  KompenzZacni CVICENT ...cuuiiiiiiiiiieiiiiie it et siee e siee s siee s siae s snneesinessnses 25
2.4 SIuzba 0SODNT ASISTEIICE ..vveeiiuvvireeiiiiiiee e it e e e ettt e e e e st e e e e s e e e et e e e s e nree e e e e anreeeeeennes 28
2.4.1  OSODNI ASISTENT ...uvviiieiiiiiieeccitee e e e ettt e e e et e e e st e e s et e e e s et ee e e s senbeeeeeeaareeeeeennes 29
3 PRAKTICKA CAST ..ot 33
3.1 CHLPIACE .ottt s 33
3.2 UKOLY PIACE. ...ttt ettt ettt 33
3.3 Vyzkumné predpoklady ...........ccoiiiiiiiiiiiiiiciee e 33
=1 (o (o] (o o[- SRRSO 34
4.1 Popis mista vyzkumného SEtient ..........ccoooviiiiiiiiiiiiic e 34
4.2 Charakteristika zkoumaného SOUDOTU............cccvueiiiiiiiiieiciiee e 34
4.3 Organizace vyzkumného Setieni...........ccooiiiiiiiiiiiiici e 36
4.4 POUZILE METOAY ....eiviieiiiiiieie ettt bbbt 37
O VPSIRAKY e 41
5.1 Vysledky k testu hluboky ohnuty predklon Ve StOji .......coererereieneiesinieieienen, 41
5.2 Vysledky k testu hluboky ohnuty ptedklon V SedU.........cccccverviieiienieeie e 45
B DISKUSE ... .o et e e st e e s ebe e e e abe e e sbeeeebeeeas 51
6.1 Diskuse Kk testu hluboky ohnuty piedklon ve StOji.........ccovvvieiiiiniiiiiiiccee, 51
6.2 Diskuse K testu hluboky ohnuty predklon v SedU ..........c.cocoviiiiiiiiiiiiiiii, 52
T ZAVER ..o e et e e raa e raa s 54
8 SEZNAM POUZITYCH ZDROJU .......ccovviiriiririiiisiesesiseissss s 56
9 SEZNAM TABULEK ...ttt ettt e s tae e 60
10 SEZNAM GRAFU A OBRAZKU .....ooviiiriiieiineiseineies e 61

LL PRILOHEY oo e et e et e e e et e e s e s e e e et e e e e s eeen e 62



1 UVOD

Clovek se potiebuje hybat a pohyb byl pro ngj jiz v minulosti vyjadienim Zivota
kdy lidé pracovali pfevazné venku a jejich prace vyzadovala zapojeni vSech svali.
V soucasnosti se stale ¢astéji objevuje Spatné drzeni téla, zptsobujici bolest, z divodu
nedostate¢ného pohybu a nerovnomémného zatizeni organismu. Clovék tak ztraci
pohyblivost, silu, vytrvalost a imunitu proti nemocem.

Spole¢nost Arpida nabidla misto ve svych fadach a oslovila dobrovolniky, ktefi by
byli ochotni se starat na letnich taborech 0 dospélé osoby s kombinovanym postizenim.
Naskytla se mi moznost stat se po dobu jednoho tydne asistentem 0sob s postizenim.
Na pobytovych letnich taborech jsem se stal asistentem o0sob skombinovanym
postizenim Vv roce 2018 a opét na dobu jednoho tydne v roce 2019. Pfi tom jsem mél
moznost poznat ostatni osobni asistenty, kdy néktefi si stézovali na Casté bolesti zad
spojené s namahavou praci o osoby s kombinovanym postizenim. Zjistil jsem, Ze pii
jejich praci dochazi k ¢astému zvedani a pfemistovani dospélych osob a timto dochazi
k ¢astym urazim pirevazné v oblasti bederni ¢asti patete.

V bakalafské praci neni cilem jen rozsifit teoretické poznatky v oblasti flexibility
zad, ale také sestavit intervencni pohybovy program, ktery pomuze ziskat uréity prehled
o stavu flexibility patefe osobnich asistentti. Dale tento program pomuze ziskat piehled
o riznych metodach Spravného protazeni s vyuzitim i v jinych povolanich a dalSich
oblastech. Pfi pouziti spravnych metod protazeni snizime riziko urazii pii praci
s osobami s kombinovanym postizenim. Vyhneme se snizené trovné flexibility, ktera

limituje pracovniky v jejich praci, ale i v pohybovych aktivitach v bézném Zzivoté.
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2 TEORETICKA CAST

2.1 Flexibilita

Flexibility je anglicky vyraz odvozen z latinského flectere, coz znamena ohybat
a flexibilis znamenajici ohebny poddajny, v ¢estin¢ pouzivany nazev flexibilita. Jak
preklad napovida, jedna se o zvladnuti pohybu v néalezitém rozsahu. Zaroven jde
0 pohyb ¢asti téla v plné rozsahu a pozadovanou rychlosti. Rozsah pohybu je uréovan
z velké casti geneticky a dale je ve zna¢né mife ovliviiovan cvicenim nebo 1éky (Alter

1999, M¢kota 2005).

2.1.1 Flexibilita a jeji vyznam

Vyznam flexibility spociva v normalnim pohybu, jestlize nedojde k naplnéni
potieby pohybu na cely Zzivot, oObjevi se ruzné problémy. Najednou nelze plnit
jednoduché pohybové ukony a problémy ¢asem nardstaji. Aby pohyblivost splnila
potieby ¢loveka zlstat obratny, pruzny a zvladat zakladni pohybové ukony. Je potieba
vzhledem ke svému véku pohybovat se, bud’ pro zdravi nebo pro radost (Novotna,
2006). Pohyblivost tedy ptimo ovliviiuje kvalitu zivota, patii mezi zakladni motorické
schopnosti, neni pouze piedpokladem vykonosti a fyzické zdatnosti, ale také zachovava
spravny prib&h pohybu. Pfi onemocnéni, zranéni svalti nebo kloubti dochazi k naruseni
nebo omezeni flexibility. K navraceni pohybového rozsahu pfiispiva rehabilitace
(M¢kota, 2005).

Ztrata flexibility je dana nevyvazenosti svalti, zkracenim uréitych skupin svalu, ale
i zvySenim jejich tonusu, kdy nedochazi k jejich spravnému protazeni. Na zakladé toho
vznikaji dysbalance, které vedou K nespravnému drzeni téla, ¢imz se poskozuje patef
a vznikaji bolesti zad. Z toho vyplyva, ze streink je stejné dulezity jako posilovani
(Mékota, 2005). Pokud dojde ke zmenseni pohyblivosti, nebereme to jako vadu
pohybové soustavy. Zaéne-li klesat aktivita pohybu s nartstajicim vékem, povazujme to
za jev cela normalni spojeny se stafim. Svaly zacinaji ochabovat a zkracovat se, vznikaji
svalové dysbalance, to miize byt zptisobeno nedostate¢nym pohybem (Novotna, 2006).

Shrnuti vyznamu flexibility do nékolika bodd je zvladnuti techniky v urcitém

pohybu, estetické provedeni pii sportu, lepsi ekonomicnost vyuziti energie, snizeni
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rizika zranéni, zaroven zvyseni odolnosti pti zatézi, vliv na jiné motorické schopnosti,
predchazeni dysbalanci, zlepSeni S$patnych postoji a poloh (Lehnert, 2010). Jedna
se 0 pohyb urceny jeho vnitini kvalitou a zakladnim projevem, ten je omezen svalovou
silou a aerobni zdatnosti, to se projevi v estetickém provedeni pii sportu, v koordinaci
pohybii a plynulosti provedeni jednotlivych tkoni (Novotna, 2006). Ve spojeni
s pohyblivosti kloubtu se setkdvame s pojmy ohebnost a pruznost, kdy ohebnost je
pohyb zpusobeny nékolika kloubnimi spojenimi najednou a pruznost se zjistuje

z méfeného Casu od vychylené polohy do polohy vychozi (Kasa, 2001).

2.1.2 Déleni flexibility

Flexibilitu mizeme délit na statickou a dynamickou. Kdy staticka flexibilita
se zndzoriiuje pomalym protazenim, V kloubu dochazi k nalezitému protazeni pti nizké
rychlosti pohybu (Alter 1999, M¢kota 2005). K protazeni svalu dojde v relaxovaném
stavu, v krajni poloze je potieba vydrzet okolo 25 sekund, tomu napomaha soustiedéni
metoda je jednoducha a snadno zapamatovatelna. K uvedenému protazeni je zapotiebi
dostatek Casu a vhodné zvolené prostfedi, negativnim vlivem je chlad, nedostate¢né
vétrani, neporadek v okolnim prostiedi. Nevyhodou statické flexibility mize byt Spatny
vliv na svalovou silu (Novotna, 2006). Oproti tomu dynamicka flexibilita ma znaky
normalniho nebo rychlého pohybu, pii kterém dochazi Kk nalezitému protaZeni,
napiiklad pfi opakované rychlé zméné poloh (Alter 1999, Mékota 2005). Casto vede
ke spusténi napinaciho reflexu z divodu, ze tkané se nestihnou piizptsobit danému
protahovacimu cviceni. To vede ke zranéni vazivovych tkani, jelikoz nejsou dostate¢né
protazeny vlivem zvysujiciho se svalové napéti. Jako u protazeni aktivniho statického,
tak u protazeni aktivniho dynamického je dosahovano krajnich mezi jen za pomoci
naseho silového pohybu, jedna se tedy o aktivni cvi¢eni (Novotna, 2006).

Rozdéleni vyuzivané predevsim pfi testovani flexibility je rozdeleni na flexibilitu
aktivni a flexibilitu pasivni. Toto déleni je odlisSné rozsahem pohybu. Pasivni
pohyblivost ma vzdy vyssi hodnoty nez aktivni pohyblivost (Kasa, 2001). Kdy aktivni
flexibilita, ktera je dosahovana pouze silou Svalti subjektu, ma mensi rozsah pohybu.
Pritom pasivni flexibilita ma vétsi rozsah pohybu z divodu, ze jeji rozsah neni
dosahovan pouze silou subjektu, ale je dosahovan vnéjsi silou. Napiiklad silou jiného
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subjektu nebo gravitaci (Alter 1999, M¢kota 2005). Za vyuziti jiné, nez nasi Sily
provedeme pasivni dynamické cviceni pti rehabilitaci, kdy nasledkem zranéni nebo
nemoci doslo k omezeni v pohyblivosti, snizila se elasticita svalu a vazivovych tkani.
Vyvijeny tlak na cvi¢ence musi byt provadén pomalu, uréujeme mez protaZzeni
VvV pfim¢fené mife a fidime se pocitem cvi¢ence. Pfi cviceni pasivnim statickém
se snazime posilit sval vykonavajici pohyb a zaroven, tim protahujeme protéjsi sval. Pro
rozvoj pohyblivosti se oslabeny sval vykonavajici pohyb posili. Tato metoda je
zamé&iena na lepsi sportovni vykon (Novotna, 2006).

Rozdéleni flexibility podle druhu kloubniho spojeni, ve kterém k rozsahu pohybu
dochazi, délime flexibilitu podle regionu. Kdy u stejného subjektu dostatecny pohyb
V jednom kloubnim spojeni nezarucuje dostatecny rozsah v jiném kloubnim spojeni.
Z toho vyplyva, Ze pii protazeni je dobré se vénovat vSem kloubnim spojenim (Alter
1999, M¢kota 2005). Jelikoz kazdé kloubni spojeni ma svoji specifickou pohyblivost,
kdy pohyblivost mize byt specifikovana pro jednotlivé kloubni Spojeni nebo pro vice

kloubnich spojeni najednou (Blahusova, 2005).

2.1.3 Méreni flexibility

Pro méfeni flexibility se pouzivaji testy motorickych schopnosti, kdy se jedna
0 standardizované testy zamétené na skupinu osob. Tyto testy jsou pievazné voleny pro
jejich snadné provedeni. Testy se provadi podle vypracovanych fad postupt, u kterych
se pouziva jednoducha technika méfeni. V nékterych testech je zaroven vyuzita
gravitacni sila, kdy testovany je ve vychozi poloze na vyvysSené podloZce, napiiklad
na lavi¢ce, Vv mirném stoji rozkroéném, provede hluboky piedklon, spravné provedeni je
kmitani (Neuman, 2003). Testovany provadi test dvakrat za sebou, kdy se zaznamena
lepsi vysledek testu, méfeni se provadi s pfesnosti 1 centimetr. Dbame na spravné
provedeni, a to hlavné¢ nepokréeni v kolenou nebo drzeni se lavicky. K méfeni
vyuzivame délkové méfitko, na kterém testovany sune prsty rukou posuvné méftidlo,
v krajni poloze vydrzi nejméné 2 vtefiny, pifi nedodrzeni ¢asového intervalu je pokus
neplatny (M¢ékota, 1983).

V dalsim druhu testu je vychozi polohou testujiciho sed, testujici sedi na podlozce,

chodila, jsou kolmo k podlozce, paty chodidel jsou zapieny o desku, tato deska je
13



umisténa taktéz kolmo k podlozce a v misté desky je nulovy bod, nasledné testovany
provede piedklon, kdy jeho prsty sméfuji na vodorovném méfidle umisténém
nad podlozkou ve vysce 25 cm, takto jsou naméfeny hodnoty, kdy blize k testovanému
jsou hodnoty zaporné a dale od testované osoby jsou hodnoty kladné. Jedna se o velice
znamy terénni test, u kterého se testovany opira 0 testovaci zatizeni, a v dané krajni
poloze setrva 2 sekundy. Uvedeny test patii do skupiny méfeni distanci, kdy
indikatorem kloubni pohyblivosti je naméfena vzdalenost (Janda, 2004).

Dalsim velice vhodnym testem, u kterého je méteni slozitéjsi, je goniometrie. Jedna
se 0 méfeni uhlu ruznych ¢asti téla testovaného v riznych polohach, vysledky testu
se zapisuji v tthlovych stupnich. Tato metoda se vyuziva piedev§im v ortopedii nebo
traumatologii, kde se vyuziva pii laboratornich vysetfenich. Pfi méfeni se pouziva
uhlomér nebo pii méteni uhlu v pribéhu celého pohybu se vyuziva elektronicky
uhlomér. Goniometrie se dale vyuziva nejen piimo na télo testovanych, ale 1ze s velkou
pfesnosti pii méfeni rentgenovych snimku, ziskané rentgenem téla testovaného
(M¢kota, 2005).

Vybrané testy méteni flexibility jsou standardizované, tedy pro vSechny testované
osoby jsou prokazatelné stejné a zaroven je i stejné vyhodnoceni vysledku.
Standardizované jsou i pomucky a zaroven pro vSechny stejné promyslené instrukce.
Zde je zakladem minimalizovat chybovost pfi méteni zpusobené vlivem prostfedim
nebo vlivem S$patného postupu testujiciho. Uvedené motorické testy jsou nazyvané
podle pohybové Cinnosti, jSou vymezené pravidly a uritym pohybovym projevem.
Pfi testovani zachycujeme hlavné kone¢ny vysledek daného pohybového ukolu, kdy
ukol je testujicim zadan a testovany jej pfijme a vykona. Vyhodnoceni je vymezeno
urCitym poctem alternativ, které maji konecny pocet. Jednd Se o piesné méfeni
s danou jednotkou meéteni. U vybranych testd se vysledek méfeni a stupeni splnéni

nazyva pohybovy vykon (M¢kota, 1983).

2.1.4 Podminky a kvalita testovani flexibility

Kvalita testll se fidi hlavné jeho reliabilitou, validitou a objektivitou, ty lze zjisti
pfi zahrnuti vysledkd testti od co nejvice testovanych osob. Dale lze kvalitu testu zjistit
podle jeho uzitecnosti, ekonomického vyuziti nebo srovnatelnosti s jinymi podobnymi

testy. Spolehlivost neboli reliabilita se u testu vyznacuje vysokou piesnosti méfeni
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a co nejmensim poctem chyb. Pokud by se opakovalo méfeni pii zachovani stejnych
podminek, byly by vysledky testu velmi podobné nebo dokonce velice shodné
(Neuman, 2003).

Validita patii k vlastnosti testu, je jeho jakostnim kritériem, Kterym se test
vyznacuje. Jde o platnost testu, ktery se vyjadiuje urcitym koeficientem hodnoty 0 az 1,
kdy test ma nejvyssi platnost s hodnotou koeficientu 1 (Neuman, 2003).

Validitu lze rozdélit na validitu obsahovou, u které se zjistuje, zda test skutecné
méii zkoumanou véc. Validitu zjevnou, zde je zkoumano, jak test je vniman
testovanym. Validitu Jednoduchou a slozenou, zda nahliZime na kritéria pomoci vice
testi nebo pouze jednoho testu. Validita dil¢i, jaka je dulezitost jednoho testu v celé
sestave testd. Validita inkrementalni zjistuje, zda je rozdil ve vice testech pii zkoumani
stejné véci. Validita vnitini a vnéjsi rozlisuje, zda jde o interpretovani vysledku smérem
dovnitt k testu nebo ke skupiné testl, jejichz skupiny jsou soucasti nebo zda jde
o kritérium. Validita teoreticka, u které Kritérium nelze pfimo pozorovat, jedna se
0 vztah validity testu ke kritériu. Validita empiricka, u té Ize kritérium pozorovat a
jedna se o validitu testu ve vztahu k ur¢itému testu (Mékota, 1983).

Souhlasnost testu nebo také objektivita testu je vyjadiena tim, jakou mérou
se podili osoba testujiciho na vysledku. Nejlepsi vysledek pii zjistovani objektivity
testu by byl v ptipad¢, kdy rtzni testovani by mély stejné nebo velice podobné vysledky
testu (Neuman, 2003).

Pii méfeni flexibility mize dojit k chybé v méfeni, Ktera je zplsobena vnéjsimi
vlivy. Uvedené chyby jsou zplsobeny pievazné nestalosti okolniho prostiedi, jedna
se 0 chyby s rtiznou pficinou nebo povahou. Rozd¢lujeme je zejména kvili nestalosti
okoli, kdy dochazi ke zménam teploty, atmosférického tlaku, svétla
a ostatnich ptisobeni majici vliv na vykonnost v testu (M¢kota, Blahus, 1983).

Misto méfeni, doba a poradi méfeni je dana ekonomikou testovani. Pf¥i méfeni
nékolika testll je vyzadovano setadit si jejich potadi. Testy, které jsou na vydej energie
po kterou provadime méfeni a dale pocet testovanych osob. Pfi vybéru testujiciho, dame
prednost testujicimu, Ktery ma zkuSenosti s méfenim. Pokud se jedna o testy, kde
meéfeni probiha ve dvojicich, 1ze toho vyuzit za stanovenych podminek (Neuman, 2003).

Dodrzeni optimalni teploty okolo 18 °C je dilezité pro ovlivnéni funkénosti svald.

Jestlize je teplota vysSi muze dojit k piehfati organismu, pokud je teplota nizsi muze
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se snizit flexibilita svall. Pfi rozcvi¢eni se doporucuje vyssi teplota, kdy dojde
k lepsimu prokrveni tkani. Proto by se m¢l testovany vhodné obléci a ovlivnit tak své
mikroklima (Schnabel, 2003).

Pii méteni flexibility je ze strany testujiciho dulezité nazorné predvést, jaky vykon
se od testovaného vyzaduje. Namotivovat testujiciho a provést nékolik piedbéznych
zkouSek, to ma také vliv na méfeni. K ovlivnéni meéfeni patéi také stravovani
testovaného pied métenim, jeho dusevni stav, stim spojené uzivani 1éku a uzivani

jinych latek (Neuman, 2003).

2.2 Zadové svaly

2.2.1 Anatomie zadovych svala

Na trupu je rozprostfeno velké mnozstvi svall, na jeho zadni ¢asti jsou svaly
zadové. Tyto mizeme délit na svaly jdouci od patefe na zebra a na ty co jdou od pateie
na horni koncetiny a lopatku. Svaly zad délime do ¢tyt skupin, prvni uvedené jsou
v povrchové vrstvé, dale jsou svaly ve dvou vrstvach a posledni v hluboké vrstvé. Jeden
ze svalu vede pii stfedni ¢afe od hrudnich obratl, ptes kréni obratle az ke kosti tylni
jedna se o sval plochy, nazyvany trapézovy sval, ¢i také nazyvany podle svého tvaru
kapovy, upina se na konec kli¢ni kosti od kosti tylni a trnovych vybézka, spojuje hlavu
s kréni patefi, pritahuje lopatku Kk patefi, zveda pazi a zaroven ji fixuje a stabilizuje.
K dal§im z povrchové vrstvy svali patii Siroky sval zadovy, tento S hornimi
koncetinami rotuje, zapazuje, predpazuje, a pii fixaci hornich koncetin zveda trup, ¢ast
uvedeného svalu pomaha pii nadechu a pfi prudkém vydechu, tento sval ma svij
zacatek u kosti kiizové, dale je pies trny bedernich obratld, trny hrudnich obratli,
kaudalni zebra a kon¢i upnutim pod maly hrbolek kosti pazni. Do druhé vrstvy patii
zdviha¢ lopatky, jedna se o Stihly sval, ktery zdviha lopatku a uklani hlavu. Sval je
od horni kréni patete k hornimu thlu lopatky. Do stejné skupiny patii dalsi dva druhy
svali maly a velky kosoctverecny sval, které tahnou lopatku smérem k hlaveé
a ke stfedni roving, maji Sikmy pribéh a posunuji lopatku K pateti a vzhiru. Uvedené
svaly jsou od dolni ¢asti kréni a horni ¢asti hrudni patefe az ke sttednimu okraji lopatky.
Do vrstvy svali, které jdou od patefe na zebra, tedy do tieti vrstvy svalu, patii sval
pilovity zadni dolni a sval pilovity zadni horni. Sval pilovy zadni dolni zveda Zzebra,
¢imz pomaha pii vdechovani. Sval pilovity zadni horni napomaha pii vydechu, a navic
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fixuje zebra. Uvedeny sval je od horni ¢asti hrudni patefe k horni ¢asti zeber, navic
piispiva k posileni branice a sklani dolni Zebra (Cihak 2016, Doubkova 2012, Janda
1996).

Do c¢tvrté posledni vrstvy patii hluboké svaly zadové, oznacuji se jako
autochtonni, svaly jsou od kosti kiizové az k zahlavi ptipojeny k pateti. Uvedené svaly
jsou slozeny ze sloupcti samostatnych svala, které jsou velmi silné, jelikoz jejich hlavni
ulohou je vzptimovat trup, ohybat hlavu do zadklonu a provadét rotace patetre, navic
udrzuji vzpiimenou polohu téla. Rozlisuji se smérem od povrchu na Ctyfi skupiny, kdy
kazda z nich ma jinou funkci (Cihak 2016, Hanzlova 2004, Holibkové 2002).

Prvni skupina svali je podle zacatku a konce svych snopct zarazena
do spinotransversalniho systému. Jedna se o svaly, které rotuji patefi, uklanéji hlavu
a patef na stejnou stranu. To provadéji pii jednostranné kontrakci, ale pii oboustranné
kontrakci hlavu i kréni patef zaklangji. Jsou umistény v oblasti kréni a hrudni patete,
vedou od trnovych vybézki, konkrétné od Sestého hrudniho obratle az k tietimu
krénimu obratli, dale az k zadnim hrbolkiim pfi¢nych vybézkia obratlti krénich (Grim
2001, Cihak 2016).

Druha skupina svali je zafazena do spinospinalniho systému. Svaly jsou
rozlozeny podél trnovych vyb&zkl ve stfedni ¢asti patefe, v této Casti jsou svaly dlouhé,
ale v ¢asti hrudni patefe a bederni patefe sem patii také kratké svaly, které spojuji
trnové vybezky sousedicich obratli. Tyto svaly uklani patet pfi jednostranné kontrakci
a pti oboustranné kontrakci zaklani patet (Grim 2001).

Tteti skupina svalid je zafazena do transverzospinalniho systému, ty otaceji patefi
na druhou stranu pfi jednostranné kontrakci a pti oboustranné kontrakci patef zaklanéji.
Svaly v uvedeném systému odstupuji od pficnych vybézkti a upinaji se na trnové
vybézky (Grim 2001).

Posledni skupinou jsou hluboké Sijové svaly, které patii zaroven do nékolika jiz
uvedenych systémdu, ale jsou uvadény samostatné z divodu, ze jsou podél slozitého

spojeni mezi lebkou a patefi (Grim 2001).

2.2.2 Stavba kosternich svala

Podstatnou c¢asti télesnych tkani jsou kosterni svaly, ty tvoii okolo 40% télesné

hmotnosti ¢lovéka. Jednotliva svalova vlakna jsou slozena z bun¢k dlouhych od 1 cm
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do n¢kolika desitek centimetrd, v praméru jsou o velikosti od 10 um do 100 um. V1akna
se spojuji do snopeckt, poté do snopct a jako celek tvofi sval. Svalova vlakna se 1isi
poétem jader s riznym poétem mitochondrii, jelikoz jsou podle nich uréeny pro riznou
svalovou ¢innost. Nékolik téchto svalovych vlaken je spojeno vazivem, které obsahuje
nervova vlakna a cévy. Sval je slozen z btiska a §lach, za pomoci $lach je pfipevnén
ke Kkosti, chrupavkam, ohybnému vazivu nebo kuzi. Sval je pokryt fascii, jedna
se o vazivovy obal. Ten je fizen nervovymi vlakny, které provadi kontrakce podle
signalt z mozku (Cihdk 2016, Ragev 1992). Jedna se 0 p¥i¢éné pruhovanou svalovinu
jejiz zakladni jednotkou jsou mnohojaderna svalova vlakna, ktera jsou sloZzena
ze svalovych bun¢k. Ve stiedni ¢asti svalového vlakna se nachazi myofibrila schopna
kontrakce, ta je tvotrena bilkovinnymi vlakny aktinu a myosinu (Grim 2001).

Sval se pii kontrakci zkracuje okolo 35 % své délky, pokud sval nereaguje
na podrazdéni kontrakci, nazyvame tento jev izometrickou kontrakci. Pfi ni se neméni
vzdalenost zacatki svald a jejich upont a pohyb se nevykonava. Svalovou tkan délime
na hladkou, srde¢ni a pii¢né pruhovou (Bursova, 2005). Svaly s pti¢né pruhovanymi
svalovymi vlakny jsou zakladni jednotkou pohybového systému, Ize je délit podle sily.
D¢lime je podle poctu svalovych vlaken, kdy sval vyvine vétsi silu s vétsim poctem
svalovych vlaken, dale je zde zasadnim parametrem délka svalu, ¢im je sval delsi
vyvine Vétsi silu. Kosterni pii¢né pruhované svaly jsou sSlozeny z vlaken, vaziva, cév
a nervi, a jsou slozeny ze tii ¢asti. Témito jsou zacatek, hlava svalu a upon svalu.
U hodné¢ dlouhych kosternich svalt jsou vlakna fazena za sebou, jinak jsou vlakna ve
tvaru valce, dale jsou konicka na konci a vedou od zacatku az k tiponu svalu. Svalové
vlakno pii¢né pruhovanych svalii je mnohojaderny utvar, ktery je fizen mozkovymi
a misnimi nervy. Lze jej ovladat vili. Tyto vlakna chrani sval pied pfetrzenim, jsou

velmi pruzna (Dylevsky, 2009).

2.2.3 Funkce kosterniho svalstva

Zéakladni funkci svalu je zména délky, kterou vyuziva pii pohybu. Klidové napéti
ve svalu je nazyvano tonus. Ve vztahu ke sméru pohybu délime svaly na agonisty,
antagonisty, synergisty a svaly fixa¢ni. Svaly vzdy pracuji jako celek, nikoliv
samostatné. Agonisti jsou skupinou svalt, které pracuji spoleéné ve sméru pohybu
a prispivaji k pohybu nejvétsim dilem. Naopak antagonisté pracuji proti smeéru pohybu.
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Jedna se o svaly, které vykonavaji pohyb v kloubech. Antagonisté jsou pii pohybu
natahovany a podle rozsahu natazeni omezuji pohyb v daném kloubu. Skupina svalt
nebo jednotlivé svaly pomocné synergisti nevykonavaji pohyb sami, ale pomahaji pti
pohybu antagonistim, Které mtazou i nahradit. Fixa¢ni svaly stabilizuji télo nebo danou
kost, aby mohl byt proveden spravny pohyb, tedy samostatné pohyb neprovadé;ji, ale
udrzuji danou ¢ast ve spravné poloze. Ve zdravém tele je diky spravnému zatézovani
svali vztah vySe uvedenych agonistt, antagonistd, Synergisti a fixac¢nich svala
Vv rovnovaze, kdy nedochazi k pietizeni svald, a tedy zaroven ke ztraté sily a elasticity
svalu (Janda, 1996).

2.2.4 Fazicka a posturalni svalova vlakna

Dale délime kosterni svaly podle typu vlaken, na ¢ervena vlakna neboli pomala,
tyto vykonavaji pievazné statickou praci, maji tendenci se zkracovat a pomaleji
se unavuji a na vlakna bila, ktera jsou rychla, pomaleji se unavuji a maji tendenci
K unaveni, jsou uréeny pro dynamickou praci (Cihdk 2016).

Svalova vlakna tedy délime na fazické a posturalni (tonické), kdy tonicka
odpovidaji oznacCeni pomala Cervena vlakna. Fazicka svalova vldkna maji tendenci
k ochabovani a zkracovani, do této skupiny patii mezilopatkové svaly, ale také svaly
btisni a hyzd'ové (Dylevsky, 2009).

Fazické svaly maji vysokou schopnost provadét ¢innost 0 maximalni intenzité,
rychle se unavi pti dlouhodobém ptetizeni. Tyto svaly je potieba spravné a dostatecné
posilovat, jejich bila vlakna maji hor$i cévni zasobeni a del$i regeneraci. Posturalni
svaly maji nejvyssi pomér ve svalech, jedna se 0 pfevazné Cervena svalova vlakna
a oproti fazickym svalim se tak rychle neunavi, dile maji pomalejsi reakci
na podrazdéni. Jsou Vv neustalém napéti, jelikoz drzi télo ve vzptimené poloze, maji
niz$i unavitelnost a nizs$i vykonnost. Nejcastéjsim problémem u téchto posturalnich
svalli je nedostate¢né protazeni, nasledkem toho dochazi ke zkraceni svalu a ztraté
elasticity. Nasleduje pievzeti funkce ze strany fazickych svali a vznik svalovych
dysbalanci (Rasev, 1992).

Zkracenim posturalnich svalti dochazi ke svalovému napéti a zmenseni kloubniho
rozsahu. Zaroven u svalu fazickych dochazi ke snizeni svalového napéti a svaly
ochabuji. Pritom Fazické svaly ubyvaji na hmotnosti, zmensuje se jejich sila a snizuje se
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svalové napéti. Pfi nerovnovaze uvedenych sval se zmensuje kloubni rozsah, snizuje se
pohyblivost, dochazi ke Spatnému drzeni téla, vzniku bolesti. Pokud nedochazi
ke vcasné napravé rovnovahy, prohlubuje se zkraceni svali posturalnich a ochabovani
svalu fazickych, ¢lovék je omezen na pohybu po delsi dobu. Problémim s nerovnovaho
uvedenych svalil Ize predejit vhodnym protazenim posturdlnich svalii a posilenim svalil

fazickych za pouziti spravnych vyrovnavacich cvika (Cermék, 1994).

2.2.5 Bolest zad

Svalova nerovnovaha vznika vlivem pracovni nebo sportovni pohybové zatéze,
nedostatkem pohybové aktivity nebo psychickymi problémy. Posturalni zatizeni
a drzeni t€la hraji hlavni roli pti pohybu, tréninku a v bézném zivoté. Pti zkraceni svali,
dochazi k oslabeni antagonistd. K tomu dochazi pti naruseni svalové rovnovahy,
statickému pietizeni svalové soustavy a nevhodné dynamické jednostranné zatézi
(Rasev, 1992).

Svalova dysbalance mize byt zpusobena hornim zkiizenym syndromem, dolnim
zkiizenym syndromem, svalovou dysbalanci dolnich koncetin, lateralni svalovou
dysbalanci zptsobenou pretizenim poloviny téla (Janda, 2004).

U horniho zk#izeného svalového syndromu je hlavni ptic¢inou nerovnovaha a $patné
drzeni téla, to je zpisobeno pievazné u osob se sedavym zaméstnanim. Dochazi zde
k predsunuti hlavy pied ramena, zakulati se zada a ramena se vychyli smérem doptedu.
Zde zjistujeme zkraceni svald, a to horniho useku trapézového svalu, velkého prsniho
svalu, vzpifimovace krku a zdvihace lopatky. A dale je patrna ochablost predev§im
ptedniho svalu pilového, Sirokého svalu zadového, dolni usek svalu trapézového,
a svali krku a hlavy (Cermak, 1994).

U dolniho zkiiZzeného svalového syndromu je omezen pohyb trupu, kdy osoby
si tézko sedaji z pozice v leze a S obtizemi Se narovnavaji z predklonu. Zde je zjisténo
oslabeni svalu piimého bfisniho, svali hyzdovych, dale zkraceni svalu piimého
stehenniho, vzpfimovace trupu, ctythlavého svalu stehenniho a napinace povazky
stehenni. VVzhledem k nerovnovaze svali se panev dostava do vétsiho sklonu a vznika
hyperlordéza (Cermak, 1994).
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2.3

U vrstvového syndromu podle Jandy (2004) dochazi ke stiidani vrstev svala
zkracenych a oslabenych. Oslabeny jsou napiiklad svaly hyzd’ové, hamstringy, svaly
bederni patete, fixatory lopatek a svaly bfisni.

Zde jsou uvedeny nékteré z piicin bolesti zad, kdy témto bolestem lze ptedejit,
pokud je bolest chapana nejen jako neptijemny pocit, ktery ¢lovéka omezuje, ale jako
signal, Ze naSe télo nepracuje spravné. Pokud ¢lovék signalim bolesti véas nasloucha
a provede spravné kroky K naprave, tak ve vétSiné piipadd neni Sance na neuspésnou

1é¢bu a problém se dale nezvétsuje (Kolar, 2010).

Intervencni pohybovy program

2.3.1 Pohybova aktivita

Pohybova aktivita a zdrava vyziva byla vroce 2004 na shromazdéni Svétové
zdravotnické organizace vyhlasena jako priorita zdravi lidi. K tomu doslo po vydani
dokumentu Svétovou zdravotnickou organizaci, ze kterého bylo zjisténo, Ze pii
Spatnych pohybovych a stravovacich navycich dochazi ke zménam, které zptsobuji
rizné civiliza¢ni choroby.

Pohybovou aktivitu definujeme jako télesny pohyb, pti kterém dochazi ke svalové
kontrakci a zaroven pii této kontrakci se spotiebovava energie vyssi, nez je pii klidové
urovni. Do zéakladnich fyziologickych potieb ¢lovéka muzeme zafadit pohybovou
aktivitu, tu mame uloZenou Vv nasich genech. Z uvedené definice vyplyva, ze pohybovou
aktivitou jsou také bézné denni pohyby pfi praci, at’ uz v domacim nebo jiném prostiedi
(Kukla, 2016).

Jako nerozlu¢nou soucasti zdravi musime vnimat pohybovou aktivitu, ktera nam
pfinasi fyzicky, socialni a mentalni prospéch. U lidi jakékoliv vekové skupiny,
u zdravych nebo nemocnych, at’ fyzicky nebo psychicky, dojde po zapojeni pohybovych
organt k mnohostranné ¢innosti, kterou nazyvame pohybovou aktivitou (Kasa, 2006).

V soucasnosti jako nejlepsi kompenzacéni prostiedek pro zbaveni se psychickych
problému zpusobenych Spatnym Zzivotnim stylem a pro nedostatek fyzické aktivity,
je vhodna pohybova aktivita na kondi¢ni arovni, ta je oznaCovana jako zakladni bod
zdravého zivotniho stylu. Prospiva v prevenci proti obezit¢ a ptispiva ke zdravi. Dale

je prostiedkem k seznamovani se se svym okolim a pomaha poznavat své télo. Pisobi
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ke zlepseni sebevédomi, prohlubuje spolupraci s jinymi osobami, umoznuje ucast pfi
soupeteni S Ostatnimi (Bunc, 2009).

Pii vybéru pohybové aktivity je potieba stanovit, zda se jedna o dosazeni urcitého
cile nebo spInéni daného ukolu. Ktomu musi byt ten, kdo pohybovou aktivitu
provozuje dostate¢né motivovany, musi znat své omezeni a respektovat fyziologické
zakonitosti. Dal$imi Kritérii jsou ¢as, ktery je ochoten danou pohybovou aktivitou stravit
a misto, na kterém bude pohybovou aktivitu provozovat. Zde je potieba zvazit jeho
zdravotni stranku, zda po konzultaci se zdravotnim pracovnikem je schopen danou
aktivitu zvladnou. A také zhodnotit svoje socialni postaveni, zda si danou aktivitu muaze
dovolit. Pfitom hlavni hlediskem pii vybéru je casovy limit pohybové aktivity,
stanovena frekvence a urcita intenzita. K tomuto patii technicka naro¢nost, tato muze
byt stanovena podle Casu, za ktery dokaze dany pohyb osoba zvladnout, poté ziska
pohybovou zkusenost. Nasledné je pohyb vykonavan bez ptemysleni a predchozi nékdy

nepiijemnou zkusenost se zvladnutim dané¢ho pohybu pieckona (Novotna, 2006).

2.3.2 Pohybovy program

Jak Novotna (2006) uvadi, pohybovy program je zaméten na osoby, které si chtéji
zlepsit své pohybové dovednosti, vylepsit své fyzické parametry a predejit riznym
nemocem. Jednd se o navrh pohybovych &innosti, které trvaji uréitou dobu a snazi
se dosahnout urcitého cile. Pfi co nejvétsim zapojeni svalovych skupin jsou vysledky
nastavené intervenénim programem nejstalejsi. Zvysuje se efektivita pohybové aktivity
a snizuje se moznost zranéni. Zaroven je zapotiebi hlidat aktualni stav a vyvarovat
se pokracovani v dalsi ¢innosti, zvlasté pii pretizeni svali nebo ohrozeni zdravi. U osob,
které s novou pohybovou aktivitou zacinaji, je dilezité, aby pii vysoké intenzité nedoslo
k pfed¢asnému ukonceni aktivity z divodu tinavy a vy¢erpani.

Pohybovy program mtize byt sestaven jak pro zacatecniky, tak pro pokrocilé.
V obou ptipadech je vzdy urcité zdravotni riziko pii pohybovych aktivitach. Z tohoto
divodu se pro zacate¢niky do pohybového programu zafazuji aktivity se zapojenim
velkych svali a to chize, joga, cviky ve vodé, jizda na kole. Pfed pohybovou aktivitou
je potieba informovat ucastniky o spravném provedeni urcité aktivity. Postupné
zvySovat uroven Cviceni, spravné provést zahfati organismu a protazeni svali.
Po dokonceni aktivity nechame dostate¢ny ¢as na regeneraci. Pii provedeni pohybové

22



aktivity Ipime na spravné dychani, spravny postoj. U zacate¢nikli volime jednodusi
cviky, pro spravné zvladnuti techniky a koordinace, provadime je v pomalém tempu
(Kolat, 2010).

Kfivohlavy (2009) rozlisuje pét druhi cviceni, mezi které patii cviceni izometrické.
Toto cviceni je popisovano jako velmi uc¢inné pii ziskavani sily. Cvik vyzaduje vyvijeni
tlaku proti pevné stojici bariéte. Cvik se provadi staticky za pouziti vlastni télesné
hmotnosti a nerozviji se pfitom pohyblivost. U dalsiho cviceni, které se nazyva
izotonické, jsou jiz potfebné svalové kontrakce, zaroven oproti pfedchozimu cviceni
umoziuje pohyblivost kloubt. Vyuziva se piedevsim v kulturistice, jedna se napiiklad
0 vzpirani. Stejné je to u cviceni izokinetického, zde je také vyuzito pohybu kloubd.
Pfi uvedeném pohybu sval dosahuje maximalni kontrakce, toho lze dosahnout pti
cviCeni na tomu uzpusobenych cviebnich stojich. Pfi zavodech nevytrvalostniho
charakteru jako je sprint, se setkame s cvi¢enim anaerobickym, vyzaduje maximalni
vykon svalu po kratkou dobu. Je zamé&fen na silovy vykon bez vétsi spotieby kysliku.
V posledni fadé je cvifeni se zvySenou spotiebou kysliku, které se nazyva aerobické.
Pti aerobnim cviceni je zvySena spotieba Kysliku po delsi dobu. ZvySuje se zaroven
srde¢ni tep, ktery musi byt zvySeny po dobu vice nez 10 minut, v idealnim pfipadé¢
okolo 25 minut. Srdeé¢ni frekvence by méla byt zvySena nejméné 0 60 procent a nejvice
0 85 procent. Plsobi pozitivné na obehovou soustavu. Rizikem mulZe byt nadmérna
zatéz, u které bez jakychkoliv ptiznakt dochazi k prepéti organismu a naslednému

okamzitému zhrouceni.

2.3.3 Vhodna pohybova aktivita

Vybér vhodné pohybové aktivity bez konzultace s 1ékafem se odviji od zdravotniho
stavu, také podle sportovni minulosti, problémy s nadvahou, rizné dysbalance, kloubni
pohyblivosti nebo potize s obéhovou soustavou a vnitinimi organy. Pokud jsou tyto
podminky splnény a pohybova aktivita je zdravi prospésnd, méla by zaroven cloveka
zaujmout, aby u ni vydrzel. Pro spravné fungovani svall je prospésné posilovani, pred
kterym by mélo predchazet spravné protazeni a rozcviceni, a to i po ukoncéeni pohybové
aktivity. Pfi jakychkoliv obtizich je treba vyhledat specialistu, bud’ na internetovych
strankach nebo na specializovanych pracovistich. Vyhledame jej podle preferenci jinych
osob, nalezneme nékoho se zaméfenim na télovychovné lékaistvi. Pohybova aktivita
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muze byt zamétena na cviky, které zlepsi zdravotni stav, k tomu patii pohyblivost
patefe a ostatnich kloubli. Dale napomaha ke snizeni hmotnosti a tpravu vzhledu
postavy (Kukacka, 2010).

Kukacka (2010) zminuje, ze podle Millmena (2004), lidé nemusi byt v dané
pohybové aktivité nejlepsi a dosahovat téch nejlepSich vysledku, staci se pohybovat
na vhodn¢ vybranou aktivitu s ohledem na svij vék a zdravi. Zaroven ti nemocni mizou
provadét cviky s mensi intenzitou a se spravné provedenym hlubokym dychanim.

Pro pohybovy program je vybér pohybové aktivity tizen frekvenci a druhem
zatizeni, objemem a intenzitou, dale vékem, zdravotnim stavem, cilem pohybové
aktivity, socialni situace, externich pusobenich a sportovni praxi. Vybér pohybové
aktivity by mél sméfovat kvyuziti velkych svald pro vétsi  efektivitu.
A pfitom ptihlédnout na svalovy objem, troven fyzické zdatnosti a dovednosti.
Piipomenme si, ze 0d osmdesatych let rozliSujeme od sebe pohybové aktivity Zen
a muzu, ale i tak v soucasnosti byvaji aktivity pro zeny shodné s aktivitami muzi
(Novotna, 2006).

Rozdily muzt a Zen pti pohybové aktivité zminuje Dovalil (2002), kdy tyto jsou
anatomického, psychologického, fyziologického a genetického charakteru.
Od uvedenych rozdila se odviji hybné dispozice. Naptiklad primérné uvadéné statistiky
udavaji, ze vyska a hmotnost muzi je vétsi nez u zen. Muzi maji v dolni poloving téla
méné tuku, disponuji vétsim objemem plic a vétsi plicni funkci, netoleruji tak dobie
vyssi teplotu, vlastni vyssi zakladni metabolismus, jsou agresivnéjsi nez Zeny, nejsou
tak citlivi na externi impulsy, jsou méné choulostivi pfi vytrvalostnich aktivitach, vice
dulezitych ¢asti téla maji muzi méné pohyblivych.

Vhodnou pohybovou aktivitou pro obé pohlavi mize byt funkéni trénink, ktery je
zalozeny na zdravych pohybovych stereotypech. Bez jakéhokoliv omezeni se muze
prizptsobit cviCenec uvedené aktivité zacinajici spravnym drzenim téla. Hlavnim
cvi¢ebnim prostiedkem je vlastni télo, ale mizeme vyuzit i dalsich pomacek. Funkéni
trénink umoznuje 1épe zvladat bézné pohyby v kazdodennim Zivoté, ve sportu nebo pii
rekreacnich aktivitich. Zaroven cviceni mize byt témto béznym aktivitim
ptizpisobeno. Cviceni je zaméfeno na celé télo nejen na jeho jednotlivé Casti, zlepsSuje

rozvoj sily, rychlosti, vytrvalosti, koordinace a flexibility (Price, 2009).
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2.3.4 Kompenzacni cviceni

Bursova (2005) zminuje, Ze pro spravné zapojeni svali do pohybového programu,
je potieba sval protahnout na jeho optimalni délku, tim docilime i rastu pohybové
vykonnosti. Pokud se zamétime na tonické svalové skupiny, protazenim ovlivnime
délku svalu a sval se nebude zkracovat. Kompenzaéni cviceni ovliviuji pozitivnim
zpusobem lidské télo, cviCeni je zaméfeno predevSim na svaly. Nejde pouze
0 protahovani svalt, ale také o jejich posilnéni a uvolnéni. V dne$ni dobé je
kompenzacni cviceni ptirovnano ke cviceni, které uvadi do rovnovahy.

Za pouziti ur¢itych kompenzacnich cviceni se zamifime na cilové ¢asti pohybové
soustavy a zlepsime jejich funkce. PouZijeme zakladni pohybové cviceni, jako jsou
obvyklé polohy téla a jeho pohyby se zamétenim na urcité pohybové ¢asti. Odstranime
zkraceni svald, ochablost, ale také Spatné drzeni téla a nespravné navyky pii provadéni
pohybt. Pro idealni vysledek se musime zaméfit na danou oblast a stanovenym
zpusobem provést napravu urCité poruchy, pii dodrzeni fyziologickych zakont
(Halkova, 2004)

Podle Halkové (2009) délime vyrovnavaci cviceni na ¢ast uvolnovaci, kde je
cvieni cileno na urcity kloub nebo cast téla, protahovaci a posilovaci. K této skupiné

patii dechové i relaxa¢ni techniky (Bursova, 2005).

Kompenzac¢ni cvi¢eni uvoliiovaci

Uvoliovacim cvicenim se snazime uvolnit ¢asti lidského téla, jednd se o méné
pohyblivé nebo ztuhlé kloubni spojeni, zkracené jiné Casti téla vlivem vazivové
premény, které jsou ve fixovaném drzeni. Zaméfime se na dodrzeni posloupnosti
kompenzacnich cvieni a navaznosti vyrovnavacich cvikd, kdy za¢neme zahtatim
organismu a naslednym uvolnéni svald. Pfi cviceni na uvolnéni dochazi navic
k mobilizaci patete a relaxaci napnutych svalii v okoli kloubt. Provadime pro lepsi
rozsah hybnosti kloubti a jako ptipravu na nadchazejici posileni a protazeni, stanou
se tak lépe pfizpasobivé. Uvolnéni provadime vSemi sméry za pomoci rtznych
krouzivych pohybt, za vyuziti gravitace a setrvac¢nosti. Vyuziti sily je zde minimalni,
klademe diraz vyhnout se zranéni a cviky provadéné za vyuziti gravitace v konecné fazi
zpomalime (Halkova, 2009).
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Ulohou uvoliiovaciho cvieni neni jen uvolnit &asti lidského t&la, u kterych je
funkce naruSena, ale také spravnym pohybem smétfovat na kostni spojeni. Jelikoz
chrupavky nejsou obé&hové zasobeny, jejich vyziva je prostfednictvim synovialni
tekutiny. Maji zlepSené vyziveni pii patfiéném stlaCeni a odleheni zpusobené
pohybem. U chrupavky bez tohoto tlaku zpisobeného vhodnym pohybem dochazi diive
k poskozeni. Veskeré chrupavky, meziobratlové ploténky, disky a menisky, které nejsou
cévné vyzivovany nebo jen malo prokrveny, maji lepsi latkovou vyménu pii tlaku
zpusobenym pohybem, lze to pfirovnat masazi. S pohybem dochazi k lepSimu prokrveni
a zaroven zahfati pojiv, zlepSuje to jejich mechanické vlastnosti a elasticitu chrupavky.
S tim je spojena i vétsi odolnost chrupavky. Pohybem vznika synovialni tekutina, ktera
snizuje tfeni v Kloubech. ZlepSuje se polohocit tim, Ze nervova centra ziskavaji
informace z proprioreceptorti pohybujicich se kloubtu. Uvolnuji se blokované klouby,
pusobenim na svaly umisténé kolem kloubtu. Svaly se uvadi do stavu castecného
protazeni s moznosti najit vyslednou polohou pro tonizaci pfed posilenim ochablych
svalll. Uvolnéni je dilezitou rozcvickou pied dalsi fazi cviceni, kterym je vyrovnavaci
cviceni. Uvedené protazeni je provadéno do krajnich poloh kloubd, spise je provadéno

pasivng, nenasilng (Cermak, 2008).

Kompenzacni cvieni protahovaci

V pohybovém programu se zamétime na sniZzeni elasticity svalovych vlaken, které
je zpusobeno zkracenim svali a jejich naslednému klidovému napéti. Protahovacim
cvi¢enim sniZzime svalové napé&ti pro nastavajici posilovani, cilené ovlivnime délku téch
svalt, které se Casto zkracuji. Predejdeme zranéni, kdy dochazi k castému poranéni
ve vazivové ¢asti svalu a jeho tponu tim, ze upravime miru napéti. Cviceni provadime
do nejzazsich poloh a nasledné u urCitych svali pribézné zvysSujeme krajni polohy
pohybu. Neprovadime do bolesti, jelikoz bolest nedovoluje konkrétnimu Svalu se Gplné
protahnout. (Bursova, 2005)

Bursova (2005) zminuje, Ze je potieba splnit ur¢ité principy spravného protazeni.
Jednim znich je volba prostiedi, kdy se ma jednat o prostor dostatecn¢ vyhraty,
S pfijemnym prostiedim, které je potiebné k dokonalému sousttedéni. Dilezita je volba
obleceni, které by mélo byt vhodné pro spravné protazeni. Dulezitym principem je

dostatecné prohiati pied protazenim, a to v minimalni délce od 5 do 10 minut, pii
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zachovani tepové frekvence okolo 55% maximalni tepové frekvence. Provedeni
jednotlivych cviki by mélo byt v pomalém tempu bez vyraznych zmén. Pti protazeni
se vyhneme rychlym zménam poloh, kdy polohy by mély byt provedeny uvolnéné
a kontrolované. Vyuzivame stabilnich poloh vsedé nebo v leze, pii kterych dojde
k védomému uvolnéni svali. Protazeni provadime kontrolované s moznosti prerusit
protazeni z divodu nezadouciho vysledku. SnaZzime se o to, aby protazeni nebylo
bolestivé. Pii protahovani spravné dychame, zvlasté pokud zafadime do protazeni
vydrze v uréité poloze. Vyhneme se hmitdni v meznich protahovacich polohach.
Protahovaci cviceni provadime pravidelng, nejlepsi vysledky ziskame pfti kazdodennim

protahovani.

Kompenzacni cviceni posilovaci

Posilovaci cvi¢eni podle Cerméka (2008) zlepsuje pretizeni svald, a to Synergistd,
kdy synergisté nahrazuji ¢innost svali vyloucenych z pohybu. V daném ptipadé
se jedna o pohyb s neplnohodnotnym prabéhem. V situaci, kdy svaly jsou na jedné
stran¢ kloubu zkraceny a ¢astecné zamezi pohybu kloubu na opacnou stranu, dochazi
k uvedenému vylouceni svalu z pohybu a nasledné ¢innosti okolnich svali. Timto je
zabezpecen pohyb danym smérem a pohyb neni zcela zastaven, ale zastupujici svaly
jsou tim pretéZzovany.

Posilovaci cvifeni délime na dynamické, které se vyuziva pii sportovnich
trénincich. Na statické, kterym je proti odporu vedena déletrvajici izometricka
kontrakce. Dynamické posilovaci cvi¢eni délime na rychlé a pomalé, koncentrické
nechténého zapojeni Synergistl, zaroven pii nich vyuzivat leh¢i polohy. Prvni
posilovaci cviky sméfuji ke zpevnéni svalli okolo panve a hlubokého stabilizaéniho
systému. S ohledem na vek, pohyblivost a silu cvicicich 0sob stanovime troven odporu,
naro¢nost posilovacich cvikt a jejich intenzitu po urcitou dobu. Nepietézujeme
neamérnym rozsahem cviceni, prekracujici meze kvality pohybové soustavy. K udrzeni
spravného postoje pii cviCeni, hlavné pozice panve, zvolime posilovani btisnich svala
az na konci cvicebni jednotky. Hlavnim divodem je pred¢asné unaveni bfisnich svalt.

Vyhneme se jednostranné zatézi bez dostate¢ného vyvazeni. Pro dobry chod krevniho
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ob&hového systému se soustiedime na spravné dychani, kdy Se soustiedime na vydech

a kontrolujeme nezadouci zatajeni dechu (Bursova, 2005).

2.4 Sluzba osobni asistence

Pojem osobni asistence Ize vyjadfit jako poskytovani socialni sluzby, ktera neni
omezena mistem a ¢asem. Tento soubor sluzeb pomaha lidem se zdravotnim postizenim
a to tak, ze za pomoci osobniho asistenta dokazi véci, které by jinak nezvladli. Tato
sluzba ma za cil srovnat pfilezitosti 0sob s postizenim s aktivitami osob bez postizeni
a umoznuje postizenym osobam zvladat bézné Zivotni potieby. Mezi tyto biologické
a spoleCenské potieby patii pomoc pii 0Sobni hygieng, piiprava a spoluprace
pii stravovani, navstéva lékafe, ufadt, specificka pomoc se vzdélavanim, asistence
pfi pracovni, kulturni, sportovni ¢innosti (Uzlova, 2010).

Podle Valenty, M., Michalika, J., & Lecbycha, M. (2012) socialni sluzby délime
na socialni poradenstvi a sluzby odborného socialniho poradentstvi, tyto sluzby jsou
zajistény jednotlivymi poradnami. Obé slozky socialniho poradentstvi jsou zdarma
a jsou poskytovany rdznym skupinam. Poradenstvi je poskytovano 0sobam
se zdravotnim postizenim, starym lidem, rodi¢im sdétmi a dalsim uzivatelum
Vv socialnich sluzbach. Dalsi skupinou jsou osoby podle ur¢itého socialniho faktu a to,

obéti domaciho nasili, lidé bez domova, 0soby s ekonomickymi problémy.

Dalsim délenim sluzby socialni péce na ty, které jsou zaméieny na osoby podle
jejich socialni udalosti. Zde jsou zafazeny osoby se zdravotnim postizenim, staii lidé,
lidé socialné vylouceni. Sluzby maji nabizet a pfipravit feSeni, jak pomoci 0sobam
s problematikou ohledn& bydleni, stravovani, osobni asistence. Ukony spojené
s peCovatelskou sluzbou, poskytnuti ubytovani a stravovani jsou zpoplatnény (Valenta,
2012).

Poslednim délenim podle formy poskytovani sluzby se jedna o socialni prevenci.
Tato sluzba pomaha snizit riziko socidlniho vylouceni. Chrani spolecnost pied
nezadoucim chovani 0sob zijicich ve znevyhodnénych socialnich podminkach tim,
Ze se snazi zménit jejich navyky a pomaha zlepsovat zivotni podminky. (Valenta, 2012).

Podle Kozlové (2005) Ize socialni sluzby délit podle charakteru, ¢asu a mista

poskytovani sluzeb. Kdy osobni asistence je zarazena podle charakteru do sluzeb
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socidlni péce, které se zameétuji na osoby s fyzickym, mentdlnim a smyslovym
postizenim, jednd se také o chranéné dilny a bydleni, domovy dachodcu. Podle
¢asového prubéhu je osobni asistence neomezena u dlouhodobych sluzeb. Stiedné dobé
sluzby jsou omezeny ¢asovym obdobim zpravidla 1 rok. Kratkodobé sluzby jsou
ziizovany okamzité a netrvaji déle nez jeden mésic. Déleni podle mista poskytovani
sluzeb jsou rozliSovany alternativy pobytové, ambulantni a terénni. Podle mista jsou
sluzby dale déleny podle pobytu osoby, kdy osoba Zije po sjednanou dobu v zatizeni
a zde napliuje své cile a zaméry, nebo zatizeni navstévuje. Popiipadé jsou sluzby
poskytované postizené osob&é v jejim ptirozeném prostiedi, zde osobni asistent

navstévuje uzivatele v jeho obydli.

2.4.1 Osobni asistent

Osobnim asistentem se maze stat ten, kdo spliuje pozadavky poskytovatelt
socialnich sluzeb a zvoli si tento druh socialni sluzby. Vybér vhodného asistenta je dan
nékolika kritérii, mezi ty dalezité patii rozsah zdravotniho omezeni uzivatele, vék
uzivatele. Jedna se tedy o orientaci na konkrétni cilovou skupinu. Osobni asistent mize
uskute¢nit sluzbu u télesné, zrakoveé nebo sluchové postizenych osob, u 0sob mentalné
postizenych, sriznymi onemocnénimi jako je autismus, psychické nemoci. Vybér
vhodného asistenta se fidi podle jeho odbornosti. Odbornost asistenta se muze lisit
podle cilové skupiny, podle typu vykonavané asistence a podle poskytovatele sluzeb.
Naopak pokud uzivatel na zacatku svého asistenta sam nauci veskeré pottebné ¢innosti,
neni potieba zadné piedchozi odbornosti. V piipadé, ze uzivatel neni schopny piedat
potiebné informace ke zdarnému prub&hu sluzby, také kontrolovat a fidit praci asistenta,
anebo prace s uzivatelem vyzaduje specifické sluzby a dovednosti, je nutné pro praci

asistenta ziskat potiebnou zpisobilost (Uzlova, 2010).

Podle Vitkové (2004) muze byt odbornost osobniho asistenta sebeurcujici, kdy
poskytovatel socialnich sluzeb nepozaduje zadnou zpusobilost, mize fungovat bez dalsi
osob. Dale pak muze byt odbornost fizena, tato vyzaduje urcitou kvalifikaci a je zde
potieba dalSich mezi¢lankd, kterymi jsou naptiklad vnéjsi koordinatofi. Osobni asistent
nesmi uzivateli branit, aby mél moznost libovoln¢ stiidat dal$i druhy péce v jinych
institutech. Napomaha mu se v§im, co sam uzivatel nezvladne. Denni rezim neni

programovan, jako V jinych zafizenich, ale je tizen pravidly poskytovatele sluzeb.
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Pravidla mohou byt odlisna, kdy neni tieba presné dodrzovat cas stravovani nebo
spanku. Poskytovani sluzeb je rozdéleno podle urovné postizeni a podle toho, jak je
potiebné. Jedna se o nepravidelnou asistenci v rozsahu celého dne, nebo pies vikend.
Kdy se jedna o rizné piednasky, pomoc pii nedostatku Zivotnich potieb. Opakem je
pravidelna a nepfetrzita osobni asistence, kdy asistent uzivatele doprovazi na sportovni,
kulturni, spolecenské akce nebo pomaha pii praci uzivatele. Pokud uzivatel vyzaduje
neustalou pozornost pti veskerych aktivitach, zaroven asistent provozuje sluzbu v noci
a provadi i osobni hygienu, obléka uzivatele, provadi s nim rizné cviky a ruzné jej
premist’uje, jedna se o asistenci nepftetrzitou.

Novosad (2006) uvadi, Zze odborna piiprava osobnich asistentii se odviji od piedani
informaci ze strany uzivatell, ti pfece nejlépe védi, jaké jsou jejich potieby a maji
predstavu o dané sluzbé ze strany osobnich asistentli. Pfesto je potiebné ziskani odborné
zpusobilosti ve znalostech rozsahu postizeni uzivateld, zachazeni s jejich pomuickami,
znalosti rehabilitace podle typu postiZzeni, ale také zlepSeni komunika¢nich dovednosti,
a svého psychického uvolnéni. U uzivateld s mentalnim postiZzenim, ktefi nedokazi sami
vyslovit své potfeby, musi o0sobni asistent ve spolupraci s blizkymi osobami
postizeného nebo s jeho opatrovnikem, hledat spravnou formu asistence. Asistent mize
byt k takovému uzivateli trvale vybran, kdy toto je velice efektivni, avsak velmi fyzicky
I psychicky naro¢né. Popiipadé poskytovatel sluzeb vede agendu o uzivateli a veskeré

informace ptedava osobnim asistentiim, kteti provadéji stiidani sluzeb u uzivatele.

Poskytovatel sluzeb pii vybéru vhodného osobniho asistenta sleduje jeho
osobnostni piedpoklady. Pii vybéru zjistuje komunikac¢ni dovednosti zadatele, které
jsou pro jeho praci dulezité. Dalsimi dulezitymi znaky jsou viely piistup k lidem
a pozitivni ptistup k Zivotu. Osobni asistent se musi dokazat samostatné rozhodnout
a ziskat dostatecnou vyspélost. Piesvédcit se, zda je budouci asistent seznamen s naplni
jeho prace a ma pojem o smyslu vykonavaného zaméstnani. Pokud si je védom toho,
pro¢ chce tuto praci vykonavat, musi byt zaroven dostatecné motivovan. Nesta¢i mit
vnitini pocit pomoci jinym osobam, ale ten je také velice dilezity. Zadatelé o uvedenou
sluzbu casto pii pohovorech a ve svych piijimacich listech uvadéji, ze maji vnitini
potfebu pomahat druhym, ale ve vétsiné pfipadd nemaji vibec tuseni, jak je toto
povolani slozité. U osobniho asistenta se ocekava, ze bude empaticky, trpélivy, laskavy,
vstiicny, obétavy, tolerantni, navic bude dusledny, spolehlivy, zodpovédny,

komunikativni, kreativni, flexibilni a rad ziska nové zkuSenosti. Jelikoz se jedna
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0 velice t87ké zaméstnani, jak po strance psychické, tak fyzické. Cinnost osobniho
asistenta musi vykonavat ¢loveék, ktery je v dobré fyzické i psychické kondici. Pokud by
praci vykonaval ¢lovék nemocny nebo ve $patné fyzické kondici, mohl by provadénou
sluzbou ohrozit své zdravi. Pfi nevhodném vybéru uchazece o praci osobniho asistenta
muze dojit k negativnimu vykonu nebo dokonce k naruseni osobnosti uzivatele.

(Uzlova, 2010).

Podle Hrdé (2001) se d¢li motivace pro praci podle vhodnych a nevhodnych typt
charakteri osobnich asistenti. Mezi nevhodné patii typ pecovatelsky, kdy osobni
asistent ma ptehnanou péc¢i 0 uzivatele. Za uzivatele plni veskeré ukoly a hlavné ty,
které by byl uzivatel schopny zvladnout sam. Toto jednani odstavi uzivatele od jeho
télesnych Cinnosti a mize mu zpiisobit vazné zdravotni potize. Pfehnan¢ pecovatelsky
osobni asistent radi uzivateli, s kym se ma stykat, jak ma v ur€itych situacich jednat a co
ma vykonavat, timto muize narusit psychiku uzivatele. Zde je dilezité, jak uzivatel
dokaze piijimat rady ze strany osobniho asistenta a nakolik dokaze jednat sam za sebe.
Dalsim nevhodnym charakterem je typ ochranitelsky, zde osobni asistent pirerusi
veskeré kontakty uzivatele s okolnim svétem. V uvedeném piipadé€, osobni asistent trpi
predstavou, ze uzivatel je Vv neustalém nebezpeCi. Tato piedstava muze vyplyvat
z asistentova negativniho prozitku v minulosti. V dalsi skupiné je asistent, ktery je
neustale psychicky spojen se svoji ptedchozi praci a nedokaze se zaméfit na provadénou
praci osobniho asistenta. Nedokaze ptestat s neustalym napominanim, chvalenim nebo
uzitim nevhodnych dotazti k dospélému uzivateli. Osobni asistent s nizkym
sebevédomim nebo nevyrovnany se svymi neuspéchy, tento typ charakteru nelze, tak
jednoduse napravit jako v ptedchozich piipadech. Uvedeny asistent je nesoustifedény,
nema sebevédomi a svoje problémy fesi Spatnym chovanim k uzivateli. Zde je dualezité
zjisStovat, zda osobni asistent mize dale vykonavat svoji praci. V uvedeném piipadé
musi Své problémy nejdiive fesit bez piitomnosti uzivatele a poté zvazovat, zda se vratit
nebo vibec zacit s praci osobniho asistenta. Ve vyjimecnych ptipadech mize dojit mezi
asistentem a uzivatelem k partnerskému vztahu. Osobni asistent scilem pomaoci
uzivateli najit vztah, ktery uzivatel hledal n¢kolik let, se dopousti nevhodného jednani.
Ze strany osobniho asistenta je vztah povrchni a kratkodoby, muize zptisobit u uzivatele
hluboky traumatizujici zazitek a uzivatel si mize vytvorit na asistenta zavislost.
Poslednim typem je osobni asistent hledajici seberealizaci, tento je kombinaci n¢kolika
typu vyse uvedenych a nemél by viibec zacinat s profesi osobniho asistenta. Osobni
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asistent pecujici o uzivatele, ktery je télesné¢ postizeny, Castecné pohyblivy nebo
nepohyblivy, musi mit velmi dobré fyzické predpoklady. Vhodny osobni asistent musi

byt obratny, dostate¢né silny, nadany a zdravy.
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3 PRAKTICKA CAST

3.1 Cil prace

Cilem prace bylo sestavit interven¢ni pohybovy program a ovéiit jeho vliv
na zlepseni flexibility zad u osobnich asistentt, ktefi pracuji s t€lesné postizenymi
osobami v centru Arpida. Prace vychazi z vysledku ziskanych za pomoci motorickych

testti pohyblivosti ke zjisténi Grovné flexibility patete.

3.2 Ukoly prace

K uskute¢néni stanoveného cile bylo potieba stanovit ukoly k jeho splnéni:

1. Provést rozbor obsahu odborné, védecké, ¢eské i zahrani¢ni literatury

2. Podle stanoviska cile prace ur¢it metody.

3. Vybrat probandy do experimentalni a kontrolni skupiny.

4. Provést méfeni testem hluboky ohnuty piedklon ve stoji a testem hluboky
ohnuty ptedklon v sedu na vybraném vzorku probandd.

5. Vytvotit intervencni pohybovy program zaméteny na flexibilitu zad.

6. Zpracovani vysledki.

7. Diskuze.

8. Stanovit zavér.

3.3 Vyzkumné predpoklady

Pro bakalaiskou praci byly stanoveny tti vyzkumné ptedpoklady:

Vyzkumny ptedpoklad ¢&islo 1: Po splnéni intervenéniho programu dojde
u experimentalni skupiny ke zlepsSeni vysledku v testu hluboky ohnuty piedklon ve stoji
oproti kontrolni skuping.

Vyzkumny ptedpoklad cislo 2: Po splnéni intervencniho programu dojde
u experimentalni skupiny ke zlepseni vysledku v testu hluboky ohnuty piedklon v sedu
oproti kontrolni skuping.

Vyzkumny piedpoklad ¢islo 3: Po splnéni intervenéniho programu dojde u zen
v experimentalni skupiné k vétSimu zlepSeni vysledki nez u muzi v experimentalni
skupiné v testech hluboky ohnuty predklon ve stoji a hluboky ohnuty predklon v sedu.
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4 Metodologie

4.1 Popis mista vyzkumného Setfeni

Ke zpracovani prace byli vybrani jako vyzkumny vzorek do experimentalni skupiny
osobni asistenti pracujici s 0sobami s kombinovanym postizenim v centru Arpida. Misto
vyzkumného souboru Setfeni je v misté jejich pracovisté, kde byly provedeny testy
experimentalni skupiny v terénnich podminkach. K tomu ucelu byla vyuzita télocvi¢na,
kde byl zaroven aplikovan intervenéni program. Centrum Arpida je v méstd Ceské
Budéjovice a je vybavena dalsimi prostory vyuzité dennim stacionaiem pro osoby
s télesnym a hlubokym mentalnim postizenim, dennim stacionaifem pro osoby
s télesnym a mentalnim postizenim, osobni asistenci pro klienty, ranou péci pro déti
s télesnym a kombinovanym postizenim od narozeni do 7 let v€ku a jejich rodiny,
socialn¢ terapeutickymi dilnami, socialni rehabilitaci, odlehc¢ovacimi sluzbami dale
jsou, zde ttidy jako mateiska skola tato ma kapacitu 30 déti, zakladni Skola pro télesné
postizené ma kapacitu 52 zakut, zakladni Skola specialni ma kapacitu 40 zaka, tiida
ptipravného stupné zakladni Skoly specialni ma piipravny stupenn celkovou kapacitu
8 déti, stfedni Skola - Prakticka Skola jednoleta, dvouleta a Specialné pedagogické
centrum tyto jsou s malym poctem zakd, s nimiz vzdy pracuje vice pedagogickych
pracovnikt, Skolni druzina s kapacitou 60 zaku, stanice zajmovych ¢innosti a $kolni

jidelna.

4.2 Charakteristika zkoumaného souboru

Experimentalni skupina je sloZena z osobnich asistentti, ktefi pracuji s osobami
s kombinovanym postizenim v centru Arpida. Podle nahodného vybéru bylo vybrano 15
osobnich asistenti, kteti byli ochotni se zapojit do interven¢niho pohybového programu.
Ve skuping jsou Zzeny a muzi ve véku od 28 do 55 let, kdy dvé tetiny celkového poctu
tvoii Zeny tedy v poctu 10 a muzi jsou v poctu 5. Vybrani asistenti provozuji pohybové
aktivity, nejCastéji uvadi, prochazky v ptirod¢, néktefi se rekreaéné vénuji behu,
cyklistice, nebo plavani.

Kontrolni skupina byla vybrana z osob, které nejsou 0SObnimi asistenty.

Do kontrolni skupiny byly zaméré vybrany osoby, které spliuji podobné vékové
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rozmezi skupiny experimentalni od 28 do 55 let v kontrolni skupiné jsou respondenti
v rozmezi od 28 do 51 let. A zaroven jako ve skupiné experimentalni tvofi zeny dvé
tietiny skupiny tedy vpoctu 10 a muzi jsou v poctu 5. Blizsi charakteristika
experimentalniho souboru je uvedena v tabulce c¢islo 1, charakteristika kontrolniho

souboru je uvedena v tabulce cislo 2.

Tabulka 1: Charakteristika experimentalniho souboru (n=15)

Experimentalni " Vyska Hmotnost
. Vék

skupina (cm) (k)
Z1e 55 160 70
Z2e 28 159 85
Z3e 46 169 90
Z4e 41 166 57
. Z5e 42 170 88
zeny Z6e 49 161 78
77e 55 168 58
Z8e 34 174 68
29 43 164 66
710e 40 167 68
M1le 52 182 97
M2e 28 189 90

muZi M3e 39 180 105
Mde 45 175 95
M5e 40 170 90

Tabulka 2: Charakteristika kontrolniho souboru (n=15)

Kontrolni skupina Vék VySka Hmotnost
5 (cm) (kg)
Z1k 39 152 59
72k 28 156 63
23k 44 162 88
74k 34 170 52
Zeny Sek e e B
77k 51 165 56
78k 31 169 63
79k 28 162 65
710k 29 160 61
M1k 42 183 90
M2k 49 185 96
muZzi M3k 38 189 92
M4k 29 176 85
M5k 28 170 81
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4.3 Organizace vyzkumného Setieni

Organizace vyzkumného Setfeni probihala ve tiech etapach. V prvni etapé
na zaCatku mésice listopadu roku 2019 bylo provedeno vstupni méfeni pohyblivosti
pomoci motorického testu pohyblivosti hluboky ohnuty piedklon ve stoji a testu
pohyblivosti hluboky ohnuty predklon v sedu u experimentalni skupiny a ve stejném
obdobi i u kontrolni skupiny. Méteni bylo provedeno v mistnosti s teplotou mezi 20 °C
az 21 °C. Pfi méfeni byly pouzity pomucky s posuvnymi méfidly, ty byly vyuzity
u kontrolni i experimentalni skupiny. U probandd obou skupin bylo testovani provadéno
jednotlivé, probandi byli méfeni bosi. Provedeni méfeni bylo nazorné piedvedeno
a vysvétleny pravidla, zaroven probandi méli moznost se pred provedenim rozcvicit.
Testovani se tcastnil vzdy proband a dva testujici, méfeni bylo kontrolovano obéma
testujicimi, pro sniZeni chybovosti.

Po provedeném meéteni byli osobni asistenti v experimentalni skupiné zapojeni
do interven¢niho pohybového programu, ktery byl aplikovan jednou tydné po dobu
tfech mésict. V poloviné mésice prosince roku 2019 bylo provedeno pribézné méfeni
uvedenymi testy s experimentalni i kontrolni skupinou. Na za¢atku mésice tinora roku
2020 bylo provedeno tieti posledni méfeni a vysledky vsech testti zaneseny do nékolika
tabulek a vyhodnoceny. Z uvedenych méfeni byl spocitan vysledek aritmetickym
pramérem jednotlivych testovanych obdobi a skupin. Vysledky byly porovnany a opét

vyhodnoceny.

V praktické casti byl sestaven interven¢ni programu, ktery byl navrhnut tim
smérem, aby zlepsil flexibilitu zad. V ramci intervenéniho programu bylo
spolupracovano s osobnimi asistenty, ktefi obcas provozuji rekrea¢ni sport, vSichni
se vénuji rekreaéné chuzi, mala vétSina pfilezitostné plavani, cyklistice nebo bé&hu.
Cilem bylo vytvofit interven¢ni program, ktery musi byt vhodny a ac¢inny pro skupinu
mén¢ aktivnich osob a zvladne zlepsit rozvoj flexibility zad. Pro co nejlepsi
objektivnost méteni vyuzivame dva druhy méfeni, které nam uréi rozvoj flexibility
podle namétenych hodnot. Vybér téchto typt méteni byl zvolen pro jejich snadné

terénni pouziti a jednoduché pomicky.
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4.4 Pouzité metody

1. Obsahova analyza literarnich zdrojia (Surynek, 1999)

V bakalaiské praci byla jako jedna z metod pouzita obsahova analyza, kdy tato byla
aplikovana k analyze literarnich dél se zkoumanou problematikou. Materialy ceské,

vvvvvv

(Surynek, 1999).
2. Intervenéni program (Rhyner, 2004)

Cvicebni jednotka v interven¢nim programu je zaméiena na zlepSeni flexibility
zadovych svall a posileni celého trupu. Cviky pomahaji postupné zvétSovat protazeni
a po dosazeni spravného protazeni, toto udrzovat v daném rozsahu pohybu. Cviceni je
provadéno pouze Se svym télem, neni potieba zadnych pomucek. Dale pii cvi¢eni neni
potteba dopomoci jinych osob, kazdy toto cviceni zvladne sam.

Sestaveny intervencni program je vypracovan na zakladé literatury na téma joga.
Program zahrnuje cviky, které jsou Vv piiloze v této bakalaiské praci. Jedna se o cviky na
protaZeni celého téla, piedevsim zlepseni flexibility patefe, dale napomaha k uvolnéni
a posileni svald, kloubd a vazi. Jednotlivé cviky jsou cviéicim znazornény, popsano
a vysvétleno jejich provedeni a sdéleny u¢inky cviteni. Casovy interval setrvani v uréité
poloze je v zakladu stanoven a dale se lisi podle trovné cviciciho.

Tabulka 3: Sestavena cvicebni jednotka, zdroj dat: (Rhyner, 2004)

Cvicebni jednotka
5 minut meditaéni asany
5 minut asany koncetin
10 minut kurativni dsany
25 minut asany pro patet
5 minut uvolnovaci cviceni

Sestaveni intervenéniho programu je uvedeno v tabulce ¢&islo 3, je slozeno
Z cvicebni jednotky o délce 45 az 50 minut. Cvic¢ebni jednotka obsahuje asany, jedna se
doslova o pozice téla. V uvodu cvicebni jednoty jsou medita¢ni asany, ty maji za tkol
na zacatku cviceni zbavit cvicence negativnich myslenek a pomahaji mu se soustiedit
na provedeni cvikt. Poté asany pro uvolnéni a posileni koncetin, které uvolni a posili
klouby, vazy a svaly. Kurativni asany 1é¢ebné a asany pro patef, které se pouzivaji vzdy
obousmérné, vzdy po predklonu piichazi zaklon, zaroven po cviceni levé strany nebo

pfi rotaci na levou stranu, piijde rotace nebo cviceni opaéné strany. Asany pro patef,
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uvoliuji a protahuji zadové svaly a patet. Na konec cvicebni jednotky bylo vybrano
uvolnovaci cvi¢eni (Rhyner, 2004).

Rhyner (2004) uvadi, Ze jako pomucku pii cvi¢eni si mizeme zvolit urcity druh
podlozky, ktera neni z pfili§ mékkého materialu. Pied cvi¢enim by se nemélo 2 az 3
hodiny jist, obleceni zvolime spiSe volné&jsi a prodysné. V piipad¢, ze se ucastni
programu t€hotna Zena nebo nékdo s akutnimi potizemi musi cviceni konzultovat
se svym lékatem. Pokud se u n¢koho pfi cvic¢eni vyskytnou bolesti ihned cviceni pierusi

a 0 dalsi cviceni se pokusi az po uvolnéni.

3. Meéfeni testem hluboky ohnuty piedklon ve stoji a testem hluboky ohnuty
piredklon v sedu (Martinik, 2007)
Ve vyzkumném Setieni byly pouzity metody méfeni flexibility standardizovanymi
testy hluboky ohnuty piedklon ve stoji a hluboky ohnuty ptedklon v sedu (Martinik,
2007).

Jedna se o dva typy méfeni distanci, jelikoz vhodnym ukazatelem zjisténi zlepSeni
flexibility je zména vzdalenosti. Vysledkem terénniho testu, jehoz zakladem je urcity
pohybovy tkon, je hodnota v délkovych mirach, ktera je métena v centimetrech. Jedna
se o vzdalenost mezi hodnotou zjistitelnou v prostoru na umisténém métidle a polohou
téla s natazenymi pazemi az po konec prostiedni¢ku. Na obrazku ¢islo 2 na stran¢ 39 je
zobrazen test pohyblivosti hluboky ohnuty piedklon vsedu. Méfeni se provadi
u testované osoby, ktera sedi snozmo. Jeji nohy v kolenou nekr¢i, chodila ma zaptena
0 pevnou piekazku a pii piedklonu tlaci prsty posuvné métitko. Métitko je umisténo
ve vySce 35 cm od podlozky a data se ziskavaji z méfitka vodorovného. Dodrzeni
postupu jsou stejna jako u dal$i pouzité metody testu pohyblivosti hluboky ohnuty
predklon ve stoji, zobrazené na obrazku ¢islo 1 na strané¢ 39. K tomuto je potieba
zatizeni jako je napiiklad lavice 0 vysce 50 cm a $ifce minimalné 35 cm. Testovana
osoba ve stoji spatném na lavici, vzpazi a provede piedklon. Posune jezdec na meétitku
natazenymi prsty co nejnize a v uvedené poloze vydrzi nejméné 2 vtefiny. Pii testovani
je testovany naboso, chodidla jsou rovnobézné a tésné se dotykaji, Spi¢ky jsou zaroven
s okrajem lavice, kde je umisténo svislé méfidlo. Spatné provedeni je s pokréenim
v oblasti kolen, tento nezadouci projev je kontrolovan pomoci hmatu kontrolujiciho.

V uvedeném piipadé testujiciho uchopi rukou za koleno testujiciho, kdy palec umisti na
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¢ésku a prsty natahne do podkoleni jamky, pii nedodrzeni natazenych kolen se test
opakuje. Dalsi Spatné provedeni je dosazeni vysledku pomoci hmitani a nedodrzeni
dvou vtefinového intervalu v krajni poloze. Pied zahajenim prvniho testu provede
proband rozcviceni. Rozcviceni provede tiemi popisovanymi ohnutymi piedklony
ve stoji a pti ¢tvrtém predklonu posune jezdec méfitka, poté vydrzi v intervalu dvou
vtefin. Test provede testujici dvakrat za sebou, kdy se zaznamena nejhlubsi posunuti
m¢étitka. Hodnoty se zaokrouhluji na cela ¢isla (Mékota 1983, Mékota 2005).

T

Obrazek 1: Hluboky ohnuty piedklon ve stoji. Zdroj (Martinik, 2007).

Obrazek 2: Hluboky ohnuty piedklon v sedu. Zdroj (Mékota, 1995).

Vsechna provedena méfeni flexibility byly vyhodnoceny podle Martinika (2007),
ktery ktestu pohyblivosti, konkrétné k ohebnosti patete ujasiuje umisténi nulového
bodu méfidla. Pii méfeni v testu hluboky ohnuty predklon ve stoji je umisténo méridlo

ve svislé poloze, kdy jeho hodnota umisténa na hran¢ podlozky je rovna 0 cm. Pfi
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méteni v testu hluboky ohnuty piedklon v sedu je umisténo metidlo ve vodorovné
poloze a jeno hodnota je na hrané chodidel rovna 0 cm. Tedy v obou testech pti
prekonani hodnoty 0 cm na umisténém meéfidle jsou dale od probanda hodnoty plusové,

pii nepiekonani hodnoty 0 cm jsou hodnoty testu zaporné.

Martinik (2007) hodnoti testované ve tiech stupnich, v obou pouzitych testech
podle stejnych parametrd, ale rozliSuje parametry u muzi a u zen. Pokud je muzim
naméfena hodnota vice nez 10 cm ziskava hodnoceni vyborné, pokud dosahne
na hodnotu 6 cm ziskdva hodnoceni dobfe a pii hodnoté mensi nez -2 ziskava
hodnoceni S$patné. U Zen pii dosazené hodnoté 15 cm ziskava proband hodnoceni
vyborné, pii dosazeni 10 cm ziskava hodnoceni dobfe a pti dosazeni hodnoty mensi nez

5 cm ziskéva hodnoceni Spatné.

Podle uvedenych parametri byla sestavena tabulka c¢islo 4 s hodnocenim
jednotlivych méfeni. U muzu pii naméfené hodnoté od -1 cm do 9 cm ziskava proband
hodnoceni dobie, ostatni hodnoceni je podle hodnot uvadéné Martinikem (2007).
U méfeni Zen jsou ziskané hodnoty porovnany s tabulkou a hodnoty pro hodnoceni

dobfe jsou v rozmezi od 6 do 14 cm.

Tabulka 4: Hodnoceni testu pohyblivosti — ohebnost patere. Zdroj dat: (Martinik, 2007)

Hodnoceni vyborné - 1 dobre - 2 Spatné - 3
Muzi vice nez 10 cm od9do-1cm méné nez -2 cM
Zeny vice nez 15 cm 0od 14 do6cm méné nez 5 cm
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5 Vysledky

5.1 Vysledky ktestu hluboky ohnuty predklon ve stoji
(Martinik, 2007)

Zacatkem mgésice listopadu roku 2019 bylo provedeno vstupni méfeni U Zen
v experimentalni skupiné, hodnoty jsou uvedeny v tabulce ¢islo 5. Z testu hluboky
ohnuty predklon ve stoji byl zjistén primérny vysledek méfeni Se smeérodatnou
odchylkou 9,7 + 6 cm. V mésici prosinci 2019 bylo provedeno druhé méieni a byl
zjistén prumérny vysledek 13,5 + 5,2 cm. Na zacatku mésice tnora 2020 bylo
provedeno tieti mé&feni a byl zjistén pramérny vysledek 15 + 4,3 cm. Rozdil primérnych
hodnot vstupniho a kone¢ného méfeni je 5,3 cm. V experimentalni skupiné Zen byly
vstupnim méfenim naméreny vysledky maximalni hodnoty 20 cm a minimalni hodnoty
-3 a vposlednim méfeni byly naméteny vysledky maximalni hodnoty 23 cm
a Minimalni hodnoty 6. Rozdil mezi vysledky vstupniho a kone¢ného méifeni je
u maximalnich hodnot 0 3 ¢cm a u minimalnich hodnot 0 9 cm.

Tabulka 5: Vysledky hodnot hluboky ohnuty piedklon ve stoji experimentalni skupina Zen

Hluboky ohnuty 1. méfeni 2. méreni 3. méieni
predklon ve stoji (n=10) (cm) (cm) (cm)
(%) 9,7 13,5 15
Smeérodatna odchylka 6 5,2 4.3
Maximalni hodnota 20 22 23
Minimalni hodnota -3 2 6

Z prvniho méfeni v experimentalni skupiné bylo zjisténo u dvou vysledkt $patné
hodnoceni, kdy vysledky méfeni nedosahovaly hodnoty 5 cm. Naopak u jinych dvou
vysledki méfeni bylo zjisténo vyborné hodnoceni, kdy vysledky méfeni piekrocily
hranici 15 cm. Naméfené ostatni vysledky byly hodnoceny stupném dobfte, tyto byly
vrozmezi od 5 cm do 14 cm. Primémé hodnoceni vysledki vstupniho méteni bylo
s vysledkem dobte. Z druhého provedeného méfeni bylo zjisténo zlepSeni vsech
vysledkti zen v experimentalni skupiné oproti méfeni vstupnimu. Jeden z vysledka
pokroc¢il na hodnoceni dobie a tii vysledky ziskaly hodnoceni vyborné. Primérné
hodnoceni vysledka prubézného méteni bylo s vysledkem 1,6 (dobie). Poslednim tietim
meéfenim bylo zjiSténo zlepSeni vSech vysledkli oproti vstupnimu méfeni, zadny

vysledek neziskal hodnoceni $patné. U ¢tytech vysledki bylo zjisténo hodnoceni dobie
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a u Sesti vysledkd bylo zjisténo hodnoceni vyborn€. Primérné hodnoceni vysledkt

kone¢ného méfeni bylo svysledkem 1,4 (vyborng), pichled vysledkid je uveden

v tabulce ¢&islo 6.

Tabulka 6: Vysledky méfeni hluboky ohnuty pfedklon ve stoji experimentalni skupina Zen

Experimentalni | 1. méfeni h | 2. méFeni | 3. méreni i
skupina Zen @il odnoceni il hodnoceni il hodnoceni
Zle 9 2 11 2 13 2
Z2e 20 1 22 1 23 1
Z3e 10 2 15 1 16 1
Z4e 15 1 18 1 18 1
Z5e 10 2 13 2 14 2
Z6e 11 2 15 1 16 1
Z7e 8 2 13 2 15 1
78e -3 3 2 3 6 2
79e 3 3 2 11 2
710e 14 2 17 1 18 1

%) 9,7 2,0 13,5 1,6 15 1,4

V tabulce ¢islo 7 jsou uvedeny vysledky z méfeni testem hluboky ohnuty piedklon

ve stoji u muzi v experimentalni skupiné. Vstupnim méfenim byl zjistén pramérny

vysledek se smérodatnou odchylkou 0,4 + 4,4 cm. Z druhého méfeni byl zjistén

primérny vysledek 3,2 £ 3,3 cm a z tretiho méfeni byl zjistén primérny vysledek

4,2 £ 2,8 cm. Rozdil praimérnych vysledkd vstupniho a koneéného méfeni je 3,8 cm.

V experimentalni skupiné muzi byla vstupnim méfenim namétena maximalni hodnota

6 cm a minimalni hodnota -5. Poslednim méfenim byla naméfena maximalni hodnota

8 cm a minimalni hodnota 1. Rozdil mezi naméfenou hodnotou vstupniho a kone¢ného

méfenim je u maximalnich hodnot 0 2 cm a u minimalnich hodnot o 6 cm.

Tabulka 7: Vysledky hodnot hluboky ohnuty piedklon ve stoji experimentalni skupina muzi

Hluboky ohnuty 1. méteni 2. méreni 3. méreni
predklon Ve stoji (n=5) (cm) (cm) (cm)
%] 0,4 3,2 4,2
Smérodatna odchylka 4,4 3,3 2,8
Maximalni hodnota 6 7 8
Minimalni hodnota -5 -1 1

Z hodnoceni prvniho méteni bylo zjisténo, ze dva vysledky maji Spatné hodnoceni,

kdy v testu nedosahovaly hodnoty -1 cm. Vysledky ostatnich muzd v experimentalni

skupiné byly hodnoceny stupném dobte, tyto byly v rozmezi od -1 cm do 9 cm. Zadny
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z vysledki neziskal hodnoceni vyborné ani v jednom z provedenych testt. Primérné
hodnoceni vysledkt vstupniho méfeni bylo s vysledkem 2,4 (dobie). Z druhého méfeni
bylo zjisténo zlepSeni vSech vysledki oproti méfeni vstupnimu, a zaroven vsechny
vysledky dosahly hodnoceni 2 (dobie). Vysledky tietiho méteni byly hodnoceny stejné
jako vysledky druhého méteni. Vysledky druhého a tfetiho méteni neziskaly hodnoceni
Spatn¢, ale ani vyborné¢, tedy vSechny vysledky ziskaly hodnotu 2 (dobte), piehled
hodnoceni je v tabulce ¢islo 8.

Tabulka 8: Vysledky méfeni hluboky ohnuty predklon ve stoji experimentalni skupina muzi

Experimentalni | 1. méfeni . | 2. méFeni | 3. méfeni :
skupina muzi (cm) hodnoceni @) hodnoceni (cm) hodnoceni

Mle -1 2 2 2 3 2

M2e 6 2 7 2 7 2

M3e 5 2 7 2 8 2

M4e -5 3 -1 2 1 2

Mb5e -3 3 1 2 2 2

%) 0,4 2,4 3,2 2 4,2 2

Z naméfenych hodnot testu hluboky ohnuty piedklon ve stoji v experimentalni
skupiné byly vysledky primérnych hodnot Zzen a muz ze vstupnich a zavéreénych
meéfeni porovnany, kdy celkové zlepSeni prumérnych vysledki Zen je o 5,3 cm
a celkové zlepSeni primérnych vysledki muzu je 3,8 cm. Pramérné vysledky zZen
v experimentalni skuping jsou o 1,5 cm leps$i V porovnani s primérnymi vysledky muza
v experimentalni skupiné. Hodnoty jsou zobrazeny na grafu ¢islo 1.

Graf 1: Primérné hodnoty hluboky ohnuty predklon ve stoji experimentalni skupina

18 Zeny (n=10)

13

2 MinZi (o=3)

° 15

13,5

6 0,7 ’

? 0.4 32 4,2 53 38

1]

1. méfeni (cm) 2. méfeni (cm) 3. méfeni (cm) Fozdil hodnot 1. a 3.

méfeni (cm)
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V tabulce ¢islo 9 jsou uvedeny nameéfené hodnoty provedeného méfeni testem
hluboky ohnuty piedklon ve stoji, kterym byly naméfeny hodnoty u kontrolni
a experimentalni skupiny.

Tabulka 9: Vysledky hluboky ohnuty pfedklon ve stoji kontrolni a experimentalni skupina

Kontr_olni mé:t“'.eni mézf'.eni mé:;.eni Experim_entz'llni méjl;leni mézf'.eni mé:i“'.eni
skupina (cm) (cm) (cm) skupina (cm) (cm) (cm)
Z1k 5 6 5 Zle 9 11 13
72k 14 12 14 Z2e 20 22 23
73k 7 10 6 Z3e 10 15 16
74k 6 9 11 Z4e 15 18 18
75k 12 15 13 75¢ 10 13 14
76k 6 7 5 Z6e 11 15 16
77k 13 12 15 77 8 13 15
78k 0 -1 2 78¢ -3 2 6
79k 2 4 5 79¢ 3 9 11
710k 18 18 19 710e 14 17 18
M1k 2 -4 -1 M1le -1 2 3
M2k 2 0 0 M2e 6 7 7
M3k 11 10 9 M3e 5 7 8
M4k 0 3 2 M4e -5 -1 1
M5k -4 -5 -6 Mb5e -3 1 2

V tabulce ¢islo 10 na strané 45 jsou uvedeny vysledky, kdy vstupnim méfenim
kontrolni skupiny byl zjistén primérny vysledek se smérodatnou odchylkou 6 + 6,3 cm.
Z druhého méteni byl zjistén pramérny vysledek 6,4 + 6,6 cm a z tfetiho méfeni byl
zjistén pramérny vysledek 6,6 + 6,6 cm. Rozdil primérnych vysledkd vstupniho
a kone¢ného méfeni je 0,6 cm. V experimentalni skupiné byl vstupnim métenim zjistén
primérny vysledek se smérodatnou odchylkou 6,6 + 7,1 cm. Z druhého méfeni byl
zjistén pramérny vysledek 10,1 + 6,7 cm a z tietiho méteni byl zjistén primérny
vysledek 11,4 + 6,4 cm. Rozdil pramérnych vysledka vstupniho a kone¢ného méfeni je
4,8 cm. V kontrolni skupiné byla vstupnim méfenim naméfena maximalni hodnota
18 cm a minimalni hodnota -4. Poslednim méfenim byla namétena maximalni hodnota
19 cm a minimalni hodnota -6. Rozdil mezi naméfenou hodnotou vstupniho
a kone¢ného meéfeni je u maximalnich hodnot 0 1 cm a u minimalnich hodnot o0 2 cm.
V experimentalni skupiné byla vstupnim méfenim naméiena maximalni hodnota 20 cm

a minimalni hodnota -5. Poslednim méfenim byla naméfena maximalni hodnota 23 cm
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a minimalni hodnota 1. Rozdil mezi naméfenou hodnotou vstupniho a koneéného

meéfeni je u maximalnich hodnot 0 3 cm a u minimalnich hodnot o0 6 cm.

Tabulka 10: Vysledky hluboky ohnuty pi‘edklon ve stoji kontrolni a experimentalni skupina

i i Kontrolni skupina (n=15) Experimentalni skupina (n=15)
Hluboky ohnuty Y i Tl i e Aot
. L 1. méreni | 2. méfeni | 3. méreni | 1. méreni | 2. méreni | 3. méreni
predklon ve stoji
(cm) (cm) (cm) (cm) (cm) (cm)
1) 6 6,4 6,6 6,6 10,1 114
Smérodatna odchylka 6,3 6,6 6,6 7,1 6,7 6,4
Maximalni hodnota 18 18 19 20 22 23
Minimalni hodnota -4 -5 -6 -5 -1 1

Vysledky prumérnych hodnot kontrolni a experimentalni skupiny ze vstupnich,
prubéznych a zavéreénych méfeni byly porovnany v grafu cislo 2. Rozdil mezi
praimérnymi vysledky prvniho a posledniho méfeni u kontrolni skupiny je 0,6 cm
a rozdil mezi prumérmymi vysledky vstupniho a posledniho méfeni experimentalni
skupiny je 4,8 cm. Rozdil pramérnych vysledka kontrolni skupiny z testu hluboky
ohnuty piedklon v sedu je o 4,2 cm vporovnani Srozdilem pramérnych
vysledkl v experimentalni skuping.

Graf 2: Primérné hodnoty hluboky ohnuty piedklon ve stoji kontrolni a experimentalni

skupina
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17 - Kontrolni skupina

. Experimentilni skupina

5 10,1 114

3 6 6.6 6.4 6.6

’ 0,6 8

1]

3 - 1. mé&feni (cm) 2. méfeni (cm) 3. méfeni (cm) Fozdil hodnot 1. a 3.
méfen (cm)

5.2 Vysledky ktestu hluboky ohnuty piredkion v sedu
(Martinik, 2007)

Ze vstupniho meéteni testem hluboky ohnuty piedklon vsedu byl u Zen
v experimentalni skupiné zjistén pramérny vysledek se smérodatnou odchylkou

7,3 £ 6,1 cm. Z prabéznych méteni byl zjistén primérny vysledek 10,1 + 4,6 cm
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a z posledniho meéteni zjistén primérny vysledek 12,1 + 3,6 cm. Rozdil zjisténych
prumérnych vysledkt vstupniho a kone¢ného méieni je 4,8 cm. Zjistény rozdil mezi
vysledky vstupniho a kone¢ného méfeni je u maximalnich hodnot o 2 cm
a u minimalnich hodnot 0 11 cm, kdy v experimentalni skupiné Zen byla ze vstupniho
meéfeni zjisténa maximalni hodnota 17 cm a minimalni hodnota -6. Z posledniho méfeni
byla zjisténa maximalni hodnota 19 cm a minimalni hodnota 5, vysledky jsou uvedeny

v tabulce ¢&islo 11.

Tabulka 11: Vysledky hodnot hluboky ohnuty pi‘edklon v sedu experimentalni skupina Zen

Hluboky ohnuty 1. méfeni 2. méfeni 3. méfeni
predklon v sedu (n=10) (cm) (cm) (cm)
0] 7,3 10,1 12,1
Smeérodatna odchylka 6,1 4,6 3,6
Maximalni hodnota 17 18 19
Minimalni hodnota -6 1 5

V experimentalni skupiné zen ze vstupniho testu ziskaly dva vysledky Spatné
hodnoceni, kdy nedosahovaly hodnoty 5 cm, zaroven jeden vysledek dosahl hodnoceni
vyborné, kdy piekrocil hranici 15 cm. Ostatni vysledky ve skupin¢ byly hodnoceny
stupném dobte, tyto byly v rozmezi od 5 cm do 14 cm. Primé&rné hodnoceni vysledka
vstupniho méfeni bylo s vysledkem 2,1 (dobie). Z druhého provedeného méieni bylo
zjisténo zlepSeni vSech vysledkt oproti méteni vstupnimu, kdy u jednoho vysledku bylo
zlepSeno Spatné hodnoceni na hodnoceni dobie, jiné hodnoceni se neménilo. Primérné
hodnoceni vysledkt pribézného méteni bylo s vysledkem 2 (dobie), piechled hodnoceni

je v tabulce ¢islo 12.

Tabulka 12: Vysledky méieni hluboky ohnuty piedklon v sedu experimentalni skupina zen

Experim_entélni 1. méfeni hodnoceni 2. méfeni hodnoceni 3. méfeni hodnoceni
skupina (cm) (cm) (cm)

Zle 7 2 9 2 11 2
Z2e 17 1 18 1 19 1
Z3e 8 2 12 2 13 2
Z4e 13 2 14 2 15 1
75e 7 2 9 2 12 2
76e 9 2 12 2 12 2
Z7e 5 2 8 2 10 2
78e -6 3 1 3 5 2
79¢ 1 3 2 9 2
Z10e 12 2 13 2 15 1

%} 7.3 2,1 10,1 2,0 12,1 1,7
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Z poslednino méfenim bylo zjisténo opét zlepSeni vysledkd oproti méfeni
vstupnimu, zadné vysledky nebyly se Spatnym hodnocenim a u tfech vysledkt bylo
zjisténo hodnoceni vyborné. Pramérné hodnoceni vysledki koneéného méfeni bylo

s vysledkem 1,7 (dobie).

Ze vstupniho méfeni testem hluboky ohnuty piedklon v sedu u muza
v experimentalni skupiné byl zjistén prumérny vysledek se smérodatnou odchylkou
-1 + 3,7 cm. Z druhého méfeni byl zjistén praimérny vysledek 1 + 3,7 cm a z tietiho
méteni byl zjistén pramérny vysledek 3 = 3 cm. Rozdil pramérnych vysledkt vstupniho
a kone¢ného méieni je 4 cm. V experimentalni skupiné¢ muzu byla vstupnim méfenim
naméfena maximalni hodnota 4 cm a minimalni hodnota -5. Poslednim métenim byla
naméfena maximalni hodnota 7 cm a minimalni hodnota 0. Rozdil mezi namétenou
hodnotou vstupniho a konecného méfenim je u maximalnich hodnot o 3 cm
a u minimalnich hodnot o 5 cm, vysledky jsou uvedeny v tabulce ¢islo 13.

Tabulka 13: Vysledky hodnot hluboky ohnuty pfedklon v sedu experimentalni skupina muZza

Hluboky ohnuty 1. méreni 2. méfeni 3. méreni
predklon v sedu (n=5) (cm) (cm) (cm)
(%) -1 1 3
Smérodatna odchylka 3,7 3,7 3
Maximaélni hodnota 4 6 7
Minimalni hodnota -5 -3 0

Z hodnoceni prvniho méfeni bylo zjisténo, ze tii vysledky maji $patné hodnoceni,
kdy v testu nedosahovaly hodnoty -1 cm. Zbyvajici dva vysledky v experimentalni
skupiné byly hodnoceny stupném dobfe, tyto byly v rozmezi od -1 cm do 9 cm. Zadny
z vysledki neziskal hodnoceni vyborné ani v jednom z provedenych testt. Pramérné
hodnoceni vysledkd vstupniho méfeni bylo s vysledkem 2,6 (Spatné€). Vysledky druhého
a tfettho méfeni byly u vSech osobnich asistent hodnoceny s vysledkem 2 (dobie)
a prumérn¢ ziskaly hodnoceni dobie, ptehled hodnoceni je v tabulce ¢islo 14.

Tabulka 14: Vysledky méfeni hluboky ohnuty predklon v sedu experimentalni skupina muzi

Experimentilni | 1. méfeni hodnoceni 2. méFeni hodnoceni 3. méFeni hodnoceni
skupina (cm) (cm) (cm)

M1le -4 3 -2 3 0 2
M2e 3 2 o 2 6 2
M3e 4 2 6 2 7 2
Md4e -5 3 -3 3 0 2
M5e -3 3 -1 2 2 2

0 -1 2,6 1 2 3 2
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V experimentalni skupiné¢ byly vysledky primérnych hodnot zen a muzd
ze vstupnich a zavéreénych métfeni porovnany v grafu cislo 3, kdy celkové zlepseni
prumérnych vysledka Zen je 4,8 cm a celkové zlepSeni pramérnych vysledkd muza je
4 cm. Pramérné vysledky zen v experimentalni skupiné z testu hluboky ohnuty piedklon
v sedu jsou 0 0,8 cm lepsi v porovnani S praimérnymi vysledky muzi v experimentalni
skuping.

Graf 3: Priimérné hodnoty hluboky ohnuty piedklon v sedu experimentalni skupina

15 - Zeny (n=10)
2 MuEi (n=3)
]
6 . 10,1 12,1
3 J 1 3 -'l,ﬂ 4
04
) -1
-2 1. méfeni (cm) 2. méfeni (cm) 3. méfeni (cm) Rozdil hodnot 1. a 3.
méfeni (cm)

V tabulce c¢islo 15 jsou hodnoty kontrolni skupiny, kdy byl vstupnim méfenim
zjistén prumérny vysledek se smérodatnou odchylkou 3,8 = 5,9 cm. Z druhého méteni
byl zjistén primérny vysledek 4,5 = 6,4 cm a z tfetiho méteni byl zjistén pramérny
vysledek 4,5 £ 6,7 cm. Rozdil praimérnych vysledki vstupniho a kone¢ného méteni je
0,7 cm. V experimentalni skupiné byl vstupnim méfenim zjistén primérny vysledek
se smérodatnou odchylkou 4,5 = 6,7 cm. Z druhého méfeni byl zjistén primérny
vysledek 7,1 £ 6,1 cm a z tietiho méfeni byl zjistén pramérny vysledek 9,1 + 5,5 cm.
Rozdil praimérnych vysledkt vstupniho a kone¢ného méteni je 4,6 cm.

Tabulka 15: Vysledky hluboky ohnuty predklon v sedu kontrolni a experimentalni skupina

i i Kontrolni skupina (n=15) Experimentalni skupina (n=15)
Hluboky ohnuty O Y - 7 .z Al td
. 1. méreni | 2. méreni | 3. méreni | 1. méreni | 2. méreni | 3. méreni
predklon v sedu
(cm) (cm) (cm) (cm) (cm) (cm)
(%] 3,8 45 45 45 7,1 9,1
Smérodatna odchylka 59 6,4 6,7 6,7 6,1 55
Maximalni hodnota 15 17 17 17 18 19
Minimalni hodnota -6 -6 -7 -6 -3 0
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V kontrolni skupiné byla vstupnim méfenim namétrena maximalni hodnota 15 c¢cm
a minimalni hodnota -6. Poslednim méfenim byla naméfena maximalni hodnota 17 cm
a minimalni hodnota -7. Rozdil mezi naméfenou hodnotou vstupniho a kone¢ného

méfeni je u maximalnich hodnot 0 2 cm a u minimalnich hodnot o 1 cm.

V experimentalni skupiné byla vstupnim méfenim naméfena maximalni hodnota
17 cm a minimalni hodnota -6. Poslednim méfenim byla naméfena maximalni hodnota
19 cm a minimalni hodnota 0. Rozdil mezi namétenou hodnotou vstupniho a kone¢ného
méfeni je u maximalnich hodnot 0 2 cm a u minimalnich hodnot 0 6 cm.

V tabulce ¢islo 16 jsou uvedeny naméfené hodnoty provedeného meéteni testem
hluboky ohnuty piedklon ve stoji, kterym byly naméfeny hodnoty u kontrolni
a experimentalni skupiny. Ztéchto hodnot byl vypocitan aritmeticky pramér pro
jednotliva méteni.

Tabulka 16: Vysledky hluboky ohnuty predklon v sedu kontrolni a experimentalni skupina

Kontrolni vlv' . VZJ . v%' . | Experimentalni vlv' . VZJ . v?i' .
. mereni mereni mereni . mereni mereni mereni
skupina (cm) (cm) (cm) skupina (cm) (cm) (cm)
Z1k 3 5 4 Zle 7 9 11
72k 12 11 13 72e 17 18 19
73k 3 5 1 Z3e 8 12 13
74k 4 5 7 Z4e 13 14 15
75k 10 14 11 75e 7 9 12
76k 4 5 4 76e 9 12 12
77k 11 10 14 Z7¢ 5 8 10
78k -1 -3 0 78¢ -6 1 5
79k 1 2 2 79¢ 1 5
710k 15 17 17 Z10e 12 13 15
M1k -4 -5 -4 Mile -4 -2 0
M2k 0 -1 -1 M2e 3 5 6
M3k 7 6 6 M3e 4 6 7
M4k 2 2 0 M4e -5 -3 0
M5k -6 -6 -7 Mb5e -3 -1 2
0 3,8 45 45 (4] 45 7.1 9,1

Vysledky primérnych hodnot kontrolni a experimentalni skupiny ze vstupnich,

prubéznych a zavéreénych méteni byly porovnany v grafu ¢islo 4 na stran¢€ 50. Rozdil
mezi pramérnymi vysledky prvniho a posledniho méfeni u kontrolni skupiny je 0,7 cm
a rozdil mezi pramérmymi vysledky vstupniho a posledniho méfeni experimentalni

skupiny je 4,6 cm. Rozdil pramérného vysledku kontrolni skupiny z testu hluboky
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ohnuty ptedklon v sedu je o 3,9 cm mensi v porovnani Srozdilem pramérnych
vysledkt v experimentalni skuping.

Graf 4: Primérné hodnoty hluboky ohnuty predklon v sedu kontrolni a experimentalni

skupina
15 4
12 Eontrolni skupina
9 Expenmentilm skupina
6
. | 71 2,1
: 38 45 45 7 4,5 0,7 46
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-3 1. méfeni (cm) 2. méfeni (cm) 3. méfeni (cm) Fozdil hodnot 1. a 3.

méfeni (cm)
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6 DISKUSE

6.1 Diskuse k testu hluboky ohnuty piredklon ve stoji

Protahovaci cvi¢eni ma své vyhody hlavné v oblasti zdravi a vykonu Vv riznych
profesich. Pouziti vhodného cviceni udrzuje optimalni délku svalti, nedochazi
ke zkraceni svall, zlepSuje se jejich ochablost a snizuje se riziko zranéni. Hlavni
ptredpoklad pro snizeni rizika zranéni a bolestivosti je ziskani vétsi flexibility. Tu snizuji
ruzné faktory jako jsou dysbalance, tedy nevyvazenost sily a délky svall, nedostatek

sily a rovnovahy, vék, sedavy zpusob Zivota a dalsi (Ratamess, 2011).

Zjisténi stavu flexibility bylo provedeno jednim z testt hluboky ohnuty piedklon
ve stoji. Vyhodnoceni podle parametra testu pohyblivosti a ohebnosti patefe uvadéné
Martinikem (2007) bylo provedeno u experimentalni skupiny, tedy u patnacti osobnich
asistentd. Vstupnim méfenim bylo zjisténo, ze vysledky c¢tyf osobnich asistentt
dosahuji $patnych vysledk a pouze u dvou osobnich asistentl jsou vstupni vysledky
vyborné. Po splnéni interven¢niho pohybového programu a provedeni zavére¢ného
meéfeni bylo podle vysledkil zjisténo, ze doslo ke zlepSeni v testu u osobnich asistentd
v experimentalni skupingé. Vysledky osobnich asistentd nebyly ani v jednom ptipadé
hodnoceny $patné a vysledky Sesti osobnich asistenti vykazovaly vyborné hodnoceni.

Skupina osobnich asistentii plnila intervenéni program svédomité, vSichni
ve skupiné poctivé dodrzeli cvicebni plan. Nektefi se cviceni vénovali nad ramec
a ve svém volném c¢ase zlepsovali svoji flexibilitu. Ti, co dosahovali $patnych vysledkd,
se vyrazné zlepsili hned po splnéni uvodni cvi¢ebni jednotky. Divod byl pievazné
ve sledovani jejich spolupracovniku, kteti byli s flexibilitou na lepsi Grovni. Postupem
lekci vznikla ve skupiné soutézivost 0 dosazeni lepSich vysledkd.

Stejné méfeni bylo provedeno u kontrolni skupiny a porovnany primérné vysledky
s experimentalni skupinou. Vysledny rozdil vstupniho a koneéného méteni kontrolni
skupiny byl pouze o 0,6 cm lepsi, u skupiny experimentalni 0 4,8 cm. Experimentalni
skupina dosahla zlepSeni primérného vysledku vstupniho a zavérecného meéfeni

0 4,2 cm oproti skupiné kontrolni.
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flexibility tedy mize zptsobovat pohlavi, ale také vek, genetika a jiné faktory
(Ratamess, 2011).

Pfi porovnani muzii a zen v experimentalni skupin€ bylo zjisténo, ze Zeny dosahly
vétsiho zlepSeni nez muzi. Zlepseni zen bylo zjisténo rozdilem vstupniho a zavérecného
méieni, kterym byl zjistén vysledek 5,3 cm, zatimco u muzu byl vysledek 3,8 cm.
Rozdil pramérnych vysledkt zen byl 0 1,5 cm lepsi v porovnani s vysledky muza.

Celkové zlepSeni Zen bylo minimalni, ale to jen pies velkou snahu muzi zménit
nepiiznivé hodnoceni. Z jejich pohledu bylo cviceni, jakou si vyzvu néco zménit, jinak
sami by tento typ cviceni nevyhledali. Navic nekteti uvedli, ze rad¢€ji by posilovali svaly

s ¢inkami, nez se neustale protahovali.

6.2 Diskuse k testu hluboky ohnuty piredklon v sedu

Jak Véle (2012) uvadi, ¢lovék ma vrozené urcité pohybové vzory, bez kterych by
se vbézném zivoté neobesel. Ty se vyviji podle prostiedi, ve kterém zije a jsou
u kazdého rozdilné. Dokazi se adaptovat na ¢innosti, které ¢lovek provadi a podle jeho
zdravi se snadné&ji adaptuji. Pfi dne$nim stylu sedavého zaméstnani, miize nepiiméfeny
pohyb ucinit cloveka prace neschopnym.

Prace osobniho asistenta vyzaduje namahavé piremistovani tézkych biemen
a zaroven je sedavym zaméstnanim, muzeme ji zafadit mezi rizikova zaméstnani
z pohledu zranéni z nedostate¢né pohyblivosti, kdy ohebnost patete je v uvedené profesi
potiebna. Testem pohyblivosti patefe hluboky ohnuty piedklon v sedu (Martinik, 2007)
byly zjistény vysledky vstupniho méfeni u experimentalni i kontrolni skupiny. Tim bylo
zjisténo, ze vysledky péti osobnich asistenti V experimentalni skupiné¢ dosahuji
Spatnych vysledkti a pouze u jednoho z osobnich asistentd jsou vstupni vysledky
vyborné. Po aplikaci interven¢niho pohybového programu s experimentalni skupinou
bylo provedeno jeji zavéretné méfeni. Bylo zjisténo zlepSeni ohebnosti patefe
U osobnich asistentd, jelikoz vysledky nebyly ani v jednom piipadé¢ hodnoceny Spatné
a vysledky tii osobnich asistentd vykazovaly vyborné hodnoceni. Oproti kontrolni
skupiné doSlo u experimentalni skupiny ke zlepSeni rozdilu primérného vysledku
vstupniho a zavéretného meéteni o 3,9 cm. Primérny vysledek rozdilu ze vstupniho
a kone¢ného meéreni kontrolni skupiny byl 0,7 cm a rozdilny vysledek experimentalni

skupiny 4,6 cm.
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V experimentalni skupiné zeny dosahly vétsiho zlepseni nez muzi, kdy rozdil
vstupniho a zavére¢ného méfeni zen byl 4,8 cm, a vysledek muzd byl 4 cm. Rozdil

vysledku byl minimalni a to 0 0,8 cm byly lepsi vysledky Zen.
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7 ZAVER

Cilem bakalatské prace bylo sestavit intervenéni pohybovy program, ktery ma
zlepsit flexibilitu zad. Cil prace byl naplnén. Pro ovéfeni interven¢niho programu byli
vybrani osobni asistenti zcentra Arpida, ktefi pracuji s osobami s kombinovanym
postizenim. Z literarnich zdroji zabyvajici se pohyblivosti byl sestaven intervencni
program, ktery byl po dobu tfech mésicti na vybrané osobni asistenty aplikovan. Byly
provedeny tii etapy méfeni dvéma testy pohyblivosti, pii kterych osobni asistenti ziskali
prehled o svém rozsahu ohebnosti patefe. Splnénim intervencniho programu ziskali
informace o tom, jak zlepsit svoji pohyblivost a tim i piedejit zranéni.

V bakalarské praci byly stanoveny tfi vyzkumné piedpoklady. Vyzkumny
predpoklad ¢islo 1 ve znéni: Po splnéni interven¢niho programu dojde u experimentalni
skupiny ke zlepseni vysledki v testu hluboky ohnuty ptedklon ve stoji oproti kontrolni
skuping.

Po splnéni intervenéniho programu bylo u skupiny kontrolni a experimentalni
provedeno kone¢né méieni testem hluboky ohnuty piedklon ve stoji a pramérny
vysledek méfeni kazdé skupiny byl porovnan s primérmym vysledkem vstupniho
meéfeni. Tato rozdilna hodnota ukézala, Ze kontrolni skupina, ktera se neztcastnila
interven¢niho programu, méla minimalni rozdil ve vysledcich a to 0 0,6 cm. Zatimco
rozdil vysledkt skupiny experimentalni byl pfi konecném méfeni 0 4,8 cm vétsi.
U experimentalni skupiny doSlo k vétSimu zlepSeni a to o 4,2 cm oproti skuping
kontrolni, tedy byl potvrzen vyzkumny ptedpoklad ¢islo 1.

Vyzkumny ptedpoklad ¢islo 2 ve znéni: Po splnéni intervenéniho programu dojde
u experimentalni skupiny ke zlepseni vysledku v testu hluboky ohnuty predklon v sedu

oproti kontrolni skuping.

Vstupni primérny vysledek méfeny v testu hluboky ohnuty predklon v sedu
u experimentalni skupiny byl 4,5 cm a vysledek posledniho méteni 9,1 cm. Po splnéni
intervencniho programu doslo u experimentalni skupiny ke zlepseni 0 4,6 cm. Zatimco
u skupiny kontrolni doslo k minimalnimu zlepSeni a to o 0,7 cm. Experimentalni
skupina se oproti skupiné kontrolni zlepsila 0 3,9 cm, a tedy byl potvrzen vyzkumny
predpoklad c¢islo 2. Muzeme konstatovat, ze pouzitim interven¢niho programu doslo

u experimentalni skupiny ke zlepseni pohyblivosti zad.
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Vyzkumny ptedpoklad ¢islo 3: Po splnéni interven¢niho programu dojde u Zen
v experimentalni skupiné k vétsSimu zlepseni vysledki nez u muzi v experimentalni
skuping v testech hluboky ohnuty ptedklon ve stoji a hluboky ohnuty ptedklon v sedu.

V experimentalni skupin¢ byly porovnany vysledky zen a muzi, kdy v testu
hluboky ohnuty piedklon ve stoji bylo vysledné zlepSeni u Zen o 5,3 c¢cm, jedna
se 0 rozdil pramérného vysledku vstupniho a kone¢ného méfeni. Vysledné zlepSeni
muzt bylo 0 3,8 cm a vysledny rozdil byl u zen 0 1,5 cm vétsi. V testu hluboky ohnuty
piedklon v sedu bylo u zen vysledné zlepSeni o 4,8 cm a u muzt bylo vysledné zlepseni
0 4 cm. Zde byl vysledek rozdilu hodnot minimalni a to o 0,8 cm ve prospéch vétsiho
zlepSeni zen. Muzeme konstatovat, ze Zeny dosdhly po aplikovéani intervenc¢niho
programu vétsiho zlepseni nez muzi v obou testech ohebnosti patefe, tedy vyzkumny

predpoklad ¢islo 3 byl potvrzen.
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11 PRILOHY
Cviky pro interven¢ni pohybovy program

Meditacni asany
Cvik ¢islo 1: Pohodlny sed - Sukhasana
ucinky: upravuje nespravné drzeni téla, uvolnuje svaly a klouby nohou, prokrvuje
oblast panve

provedeni: Vv sedu, nohy zktizmo, ruce polozit na stehna, zatdhnout bfi$ni svaly,
vypnout hrud’, zada pevna, pravidelné dychani, setrvat v pozici 2 minuty

nespravné provedeni: rizna vyska kolen, télo a hlava neni vzptimena

Obrazek 3: PohodIny sed - Sukhasana , zdroj: (Rhyner, 2004)

Cvik ¢islo 2: Diamantovy sed - VadZrasana
ucinky: zvysuje stabilitu, posiluje svaly prsti u nohou, lytkové, stehenni, upravuje
spravné drzeni téla, uvoliiuje svaly

provedeni: z pozice kleku s koleny u sebe, narty na podlozce, palce k sobé&, paty od
sebe, pomalu dosednout na paty, dlané na kolena, dychani pravidelné, setrvat v pozici 2
minuty

.. sl

Obrazek 4: Diamantovy sed - VadzZrasana, zdroj:(Rhyner, 2004)



Asany konéetin
Cvik ¢islo 3: Rovnovazna pozice - Toladandasana
ucinky: zlepsuje rovnovahu a $patné drzeni téla, posiluje svaly hyzd’ové, svaly trupu,
uvoliuje napéti v pateii
provedeni: ve stoji vzpazit, zanozit pravou a zaroven trup prenést Vpied do vahy,
pohled smétuje dolt, v pozici setrvat 10 az 15 sekund, opakovat 5krat na kazdou nohu

nespravné provedeni: zanozend noha neni rovnobézné s podlozkou

Obrazek 5: Rovnovazna pozice - Toladandasana, zdroj:(Rhyner, 2004)

Cvik ¢islo 4: Udrzovani rovnovahy na prstech nohou - Padangusthasana
ucinky: uvoliuje v oblasti panve, posiluje chodidla, zlepSuje rovnovahu

provedeni: v diepu polozit levy kotnik na pravé stehno, setrvat v pozici 15 sekund,
opakovat Skrat na kazdé noze, ptirozené dychani

nespravné provedeni: vyska kolen by méla byt ve stejné trovni

Obrazek 6: UdrZovani rovnovahy na prstech nohou — Padangusthasana, zdroj:(Rhyner, 2004)



Kurativni asany

Cvik ¢islo 5: Leh se zvednutyma nohama — Uttana-padasana
ucinky: posiluje btisni svalstvo, posiluje svaly dolni ¢asti zad
provedeni: Vv lehu na zadech, s nadechem zvednout nohy propnuté v kolenou, setrvat

30 cm nad podlozkou 6 sekund (Castym cvic¢enim se doba prodluzuje), zpét s vydechem,
opakovat 10krat

nespravné provedeni: nespravné dychani, zvedani hlavy z podlozky

Obrazek 7: Leh se zvednutyma nohama — Uttana-padasana, zdroj: (Rhyner, 2004)

Cvik ¢islo 6: Pozice trojuhelniku II — Trikonasana |1
ucinky: protahuje a posiluje dolni koncetiny, ramena, hrudnik, patef
provedeni: ze stoje rozkro¢ného, tiklon do pravé strany, s pohybem pravé paze doli,

leva do vzpazeni, nadech béhem provedeni, v krajni pozici vydech, zpét s nadechem,
opakovat 5 krat na kazdou stranu

nespravné provedeni: pohled nesméfuje vpied

Obrazek 8: Pozice trojihelniku 11 — Trikonasana II, zdroj:(Rhyner, 2004)



Cvik ¢islo 7: Pozice kobylky | — Ekapada-Salabhasana

ucinky: zvysuje flexibilitu v bederni a panevni oblasti

provedeni: leh na bfise, Svydechem zanozit pravou, setrvat v pozici 6 sekund,
s nadechem zpét, opakovat 6krat na kazdou nohu

nespravné provedeni: zvedani rukou, hlavy, hrudniho kose z podlozky

Obrazek 9: Pozice kobylky | — Ekapada-$alabhasana, zdroj: (Rhyner, 2004)

Cvik ¢islo 8: Pozice trojuhelniku ITI — Konasana 111
ucinky: protahuje postranni svaly trupu, svaly ramen, uvolfiuje boky, hrudnik, patet

provedeni: stoj rozkro¢ny, ptedpazit, Snadechem upazit a zaroven piedklonit se
s otoCenim trupu vlevo, pohled smétuje vzhuru za levou rukou, setrvat v pozici 3
sekundy a vydechnout, s nadechem zpét, opakovat 6krat na kazdou stranu.

nespravné provedeni: nedostatecné predklonéni
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Obrazek 10: Pozice trojihelniku ITI- Konasana II1, zdroj: (Rhyner, 2004)



Cvik ¢islo 9: Uvolnéni vétri I — Ekapada-pavanmuktasana

ucinky: posiluje bfisni svaly, uvoliiuje dolni ¢ast zad, protahuje zada a krk

provedeni: V leze, skréit pfednozmo pravou, S vydechem paZemi pfednozenou nohu
stlacit na bicho, setrvat 4 sekundy, nadech a zpét, opakovat na kazdou nohu 6krat

nespravné provedeni: zvedani hlavy z podlozky, nedostate¢né ptitlaceni kolene

Obrazek 11: Uvolnéni vétri I — Ekapada-pavanmuktasana, zdroj: (Rhyner, 2004)

Cvik ¢islo 10: Zkrut v sedu - vakrasana

ucinky: zajist'uje stabilitu patefe, posiluje kréni svaly

provedeni: Vv sedu, s nadechem ptedpazit, s vydechem zkrut vlevo, s nadechem zpét,
opakovani 5 krat na kazdou stranu

nespravné provedeni: nedostatecné otoceni

Obrazek 13: Zkrut v sedu - vakrasana, zdroj: (Rhyner, 2004)



Asany pro patef

Cvik ¢islo 11: Zkrut v sedu se skréenyma nohama — Ardha-matsjéndrasana
ucinky: zlepsuje flexibilitu patete

provedeni: v sedu, skréit levou, skréit pravou a polozit pravé chodidlo ptes koleno levé
nohy na podlozku, levou rukou uchopit pravé chodidlo a s vydechem otocit trup vpravo,
Vv krajni poloze setrvame 6 sekund, opakovani 3krat na kazdou stranu (¢astym cvicenim
setrvame v Krajni poloze az 2 minuty)

nespravné provedeni: nedostate¢né otoc¢eni do krajni polohy

Obrazek 14: Zkrut v sedu se skréenyma nohama — Ardha-matsjéndrasana, zdroj: (Rhyner,
2004)
Cvik ¢islo 12: pozice pluhu - Halasana
ucinky: protahuje ramena a patef
provedeni: leh na zadech, s vydechem zvedat nohy do lehu vznesmo, pii castém
cvifeni setrvame v pozici az 2 minuty

nespravné provedeni: vytaceni hlavy do strany

Obrazek 15: pozice pluhu - Halasana, zdroj: (Rhyner, 2004)



Cvik ¢islo 13: piredklon vstoje k jedné noze — Bivakta-dzanu-Sira-asana
ucinky: protahuje slachy nohou, zadni strany stehen, zadové svaly, patet

provedeni: z Sirokého Stoje rozkro¢ného, s nadechem vzpazit, s vydechem hluboky
predklon k levé noze, setrvat 6 sekund, s nadechem zpét, opakovat 5krat na kazdou
stranu

nespravné provedeni: nedostatecné predklonéni do Krajni polohy
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Obrazek 16: Piedklon vstoje k jedné noze — Bivakta-dzanu-Sira-asana, zdroj: (Rhyner, 2004)

Cvik cislo 14: Klesté I — Pas¢iméttanasana |
ucinky: protahuje patef, ramena, zadni stranu stehen

provedeni: ze sedu, s vydechem pfedklonit trup, uchopit prsty u nohou, setrvat 6
sekund v krajni poloze, s nadechem zpét, opakovat 6krat

nespravné provedeni: kréeni kolen, zvedani kolen z podlozky

Obrazek 17: Klesté I — Pas¢imottanasana |, zdroj: (Rhyner, 2004)



Cvik ¢&islo 15: Pozice velblouda - Ustrasana
ucinky: posiluje svaly zad od panve az po siji
provedeni: z kleku, zapftit se o prsty nohou, zaklonit hlavu a nasledné zaklonit celou

polovinu téla, pfirozené dychani, setrvat 15 sekund, (pii ¢astém cviceni setrvat az 2
minuty)

nespravné provedeni: nepropnuté paze

Obrazek 18: Pozice velblouda - Ustrasana, zdroj: (Rhyner, 2004)

Cvik ¢islo 16: Pozice kanoe - Naukasana

ucinky: posiluje svaly, nohou, hyzdi, protahuje zadové svaly

provedeni: leh na bfiSe, ruce zapazit, s vydechem zanozit co nejvyse, setrvat 6 sekund,
s vydechem zpét, opakovat Skrat

nespravné provedeni: nedostatecné zanozeni

Obrazek 19: Pozice kanoe - Naukasana, zdroj: (Rhyner, 2004)



Asany pro uvolnéni

Cvik ¢islo 17: Pozice kobry - bhudZangasana

ucinky: posiluje svaly kolem patete, protahuje svaly ramen, hrudniku, dutiny bfisni,
zvysuje flexibilitu

provedeni: leh na biise, dlan¢ pod ramena, s nadechem vzpor na rukou, v krajni pozici
zadrzet dech na 6 sekund, poté s vydechem zpét, opakujeme 6krat

nespravné provedeni: nedostate¢né propnuté nohy,

Obrazek 20: Pozice kobry - bhudzangasana, zdroj: (Rhyner, 2004)

Cvik ¢islo 18: Posilujici pozice - VriSasana

ucinky: protahuje svaly zad, hyzdi, zvysuje flexibilitu

provedeni: Vv sedu, zkiizit nohy a skr¢it, chodidla co nejblize k bokiim, pfirozené
dychani, setrvat 2 minuty v pozici, poté provést cvik s vystiidanim nohou

nespravné provedeni: zada nejsou zpiima
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Obrazek 21: Posilujici pozice - Vri§asana, zdroj: (Rhyner, 2004)



